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Η ΑΛΗΘΕΙΑ είναι ότι ήμουν από 
τη μεριά των επιφυλακτικών, όταν 
ανακοινώθηκε το όνομα του Βασίλη 
Κικίλια για τη θέση του υπουργού 
Υγείας. Η επιλογή ενός «δυνατού 
χαρτιού» σε ένα δύσκολο υπουργείο 
και τομέα μπορεί να περνά μεν το 
μήνυμα ότι η εκάστοτε κυβέρνηση 
δίνει έμφαση στα προβλήματα του 
χώρου αυτού, αλλά αυτό δεν συνε
πάγεται απαραίτητα και παραγωγή 
θετικού έργου. Αλλωστε, το παρελ
θόν έχει αποδείξει πολλές φορές ότι 
προβεβλημένα στελέχη τοποθετήθη
καν σε θέσεις-κλειδιά απλά και μόνο 
για να διαχειριστούν διπλωματικά 
κάποια προβλήματα και όχι για να 
τα επιλύσουν.

Ο νέος υπουργός Υγείας έδωσε αρ
κετά θετικά δείγματα κατά τις πρώ
τες ημέρες της θητείας του. Εκανε 
απανωτές «εφόδους» σε δημόσια 
νοσοκομεία εν ώρα εφημερίας για 
να δει από κοντά τα προβλήματα 
που υπάρχουν. Αυτό που «ξένισε» 
τους εργαζόμενους, οι οποίοι συνο
μίλησαν μαζί του, ήταν ότι... άκουγε. 
Δεν έκανε απλά ένα τυπικό πέρα
σμα, σκορπώντας υποσχέσεις ότι 
την επόμενη μέρα θα ήταν όλα τέ
λεια.

Γενικά είναι φειδωλός στις εξαγ
γελίες και τις δηλώσεις του. Από 
την αρχή, άλλωστε, ξεκαθάρισε πως 
θέλει πρώτα να έχει μία πλήρη ει
κόνα της κατάστασης πριν προβεί
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σε οποιεσδήποτε εξαγγελίες. Εν
δεικτικό είναι και το γεγονός ότι 
οι πρώτες δράσεις του υπουργείου 
δεν ανακοινώθηκαν από τον ίδιο, 
αλλά από τον πρωθυπουργό, κατά 
την πρόσφατη επίσκεψή του στην 
Αριστοτέλους.

Ο Βασίλης Κικίλιας έδειξε, επιπλέ
ον, ότι έχει άριστα αντανακλαστι
κά, δίνοντας άμεσα λύση σε σοβαρά 
προβλήματα που προέκυψαν στα 
νοσοκομεία Σάμου και Λήμνου. Και 
στις δύο περιπτώσεις το πρόβλημα 
αναδείχθηκε από τις καταγγελίες 
των εργαζομένων. Τις άκουσε, τις 
αξιολόγησε και έδρασε άμεσα.

Χέρι συνεργασίας δίνει και σε 
όλους τους φορείς του τομέα Υγεί
ας, χωρίς να αφήνει κανέναν έξω, 
καλώντας τους να καταθέσουν προ
τάσεις και καινοτόμους ιδέες που 
θα έχουν μετρήσιμα αποτελέσματα 
και θα αποφέρουν κοινό όφελος.

Ολα τα παραπάνω δίνουν ένα 
θετικό πρόσημο στον νέο υπουρ
γό, ο οποίος αναγνωρίζει ότι η συ
νεργασία μπορεί να φέρει θετικά 
αποτελέσματα για όλο το σύστημα. 
Αυτό ήταν και το βασικό σημείο 
στο οποίο υστερούσε η απερχόμε
νη ηγεσία του υπουργείου, η οποία 
δεν άκουγε κανέναν, δεν συνεργα
ζόταν με κανέναν και θεωρούσε 
ότι όλοι οι «άλλοι» λειτουργούσαν 
υποκινούμενοι από κάποια συμ
φέροντα. ■
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ΕΥΑΝΘΙΑ ΓΑΛΑΝΗ

Τα όπλα μας 
ενάντια στον καρκίνο
«Σε μερικά χρόνια θα θεραπεύουμε 
πλήρως ολοένα και περισσότερους 
καρκινοπαθείς». Η Ελληνίδα καθη- 
γήτρια Ογκολογίας ερευνήτρια στη 
Mayo Clinic Ευανθία Γαλάνη μιλάει 
στην «Κ» αισιοδοξώντος για τη μάχη 
κατά της νόσου και τους τροποποιη
μένους ιούς που μπορούν να σκοτώ
σουν τα καρκινικά κύτταρα. Σελ. 31
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Ευανθία Γαλάνη, καθηγήτρια Ογκολογίας και πρύτανης Ανάπτυξης στη Mayo Clinic

Οι σταθμοί της

1990
Αποφοιτά από την 
Ιατρική Σχολή Αθη
νών με Αριστα 
και με τον μεγαλύτε
ρο βαθμό πτυχίου.

1991
Αρχίζει ειδικότητα 
Παθολογίας και στη 
συνέχεια Αιματολο- 
γίας-Ογκολογίας 
στη Mayo Clinic.

1993
Ανακηρύσσειαι 
διδάκτωρ της 
Ιατρικής Σχολής 
του Πανεπιστημίου 
Αθηνών.

2008
Εκλέγεται τακτική 
καθηγήτρια Ογκο
λογίας στη Mayo 
Clinic και σχη συνέ
χεια τιμάιαι με το 
Sandra J. Schultze 
Professorship.

2009
Αναλαμβάνει διευ
θύντρια του τμήμα
τος Μοριακής Ιατρι
κής της Mayo Clinic.

2013
Ενεργοποιεί την 
πρώτη κλινική μελέ
τη παγκοσμίως χρή
σης βλαστοκυτιάρων 
για τη μεταφορά 
ογκολυτικών ιών 
στη θεραπεία 
του καρκίνου.

2015
Γίνεται πρόεδρος 
της ερευνητικής 
ομάδας του Εθνικού 
Αντικαρκινικού Ινστι
τούτου ίων ΗΠΑ για 
την έρευνα του γλοι- 
οβλασχώματος.

2019
Εκλέγεται πρύτανης 
Ανάπτυξης της Mayo 
Clink:.

Ο καρκίνος θα γίνει χρόνια νόσος
Σε μερικά χρόνια θα είμαστε σε θέση να θεραπεύουμε πλήρως ολοένα και περισσότερους ασθενείς

«Ενα καλοκαίρι, λίνο πριν τελειώσω το Λύκειο, έγινε ένα αυτοκινητικό ατύχημα και υπήρχαν πολλοί τραυματίες. Εκεί είδα πόσο σημαντικό είναι να έχει κανείς τη 
δυνατότητα να παρεμβαίνει, φροντίζοντας τους συνανθρώπους του - πόσο μάλλον αν αυτά αηοδειχθεί σωτήριο για τη ζωή τους», λέει η κ. Ευανθία Γαλάνη.

Της ΤΑΣΟΥΛΑΣ ΕΠΤΑΚΟΙΛΗ

Πριν από λίγα χρόνια, οι μαθητές του 
Σχολείου Δεύτερης Ευκαιρίας Καρ
δίτσας συνδέθηκαν μέσω Skype με 
το Ρότσεστερ της Μινεσότα και τη 
Mayo Clinic, για να γνωρίσουν μια 
συντοπίτισσά τους: την Ευανθία 
Γαλάνη, καθηγήτρια Ογκολογίας 
της Mayo Clinic και διακεκριμένη 
ερευνήτρια. Ηταν μια συγκινητική 
στιγμή και για τις δυο πλευρές. «Συ
νάντησα διαδικτυακά ανθρώπους 
ηλικίας 18 ετών και άνω, οι οποίοι 
δεν ολοκλήρωσαν τη δευτεροβάθ
μια εκπαίδευση, γιατί δεν είχαν, 
ενδεχομένως, τις ίδιες ευκαιρίες με 
εμένα. Τους μίλησα για τα εμπόδια 
που βρήκα και πώς τα ξεπέρασα, 
για τα “άλματα” που έκανα: από 
μια επαρχιακή πόλη στην Αθήνα, 
και από την Ελλάδα στην απένα
ντι όχθη του Ατλαντικού. Ακόυσα 
τις ερωτήσεις τους και προσπάθη
σα να λύσω τις απορίες τους. Αυτό 
που ελπίζω να τους έμεινε από τη 
συνομιλία μας είναι ότι ποτέ δεν εί
ναι αργά για να κυνηγήσει κανείς 
τα όνειρά του», λέει η ίδια.

Γεννήθηκε στην Καρδίτσα. Ο 
πατέρας της ήταν ιδιοκτήτης κι
νηματογράφου. «Οι αδελφές μου 
και εγώ ήμασταν προνομιούχες: 
αντί να βλέπουμε τηλεόραση στο 
σπίτι, είχαμε το προσωπικό μας 
σινεμά. Ανάμεσα στις ταινίες που 
με είχαν συγκλονίσει ήταν η “Απο
κάλυψη τώρα” του Κόπολα· ακόμα 
έχω στα αυτιά μου τη μουσική από 
τις “Βαλκυρίες” του Βάγκνερ. Κι 
επειδή τα “Αστέρια”, έτσι λεγόταν, 
ήταν το μοναδικό κινηματοθεάτρο 
της πόλης μας, όλοι οι σπουδαίοι 
θίασοι που έκαναν περιοδεία με
τά τη Μεταπολίτευση έδιναν πα
ραστάσεις εκεί. Ο χώρος φιλοξε
νούσε και διαλέξεις. Θυμάμαι τον 
μεγάλο παιδαγωγό και φιλόσοφο 
Ευάγγελο Παπανούτσο: και την 
ομιλία του, που με είχε καθηλώ
σει, και το πόσο προσηνής ήταν».

- Γιατί εηιλέξατε να σπουδάσε
τε Ιατρική;

- Ενα καλοκαίρι, λίγο πριν τε
λειώσω το Λύκειο, στην Καστανιά 
Αγράφων, όπου κάναμε διακοπές, 
έγινε ένα αυτοκινητικό ατύχημα 
και υπήρχαν πολλοί τραυματίες. 
Εκεί είδα πόσο σημαντικό είναι 
να έχει κανείς τη δυνατότητα να 
παρεμβαίνει, φροντίζοντας τους 
συνανθρώπους του - πόσο μάλ
λον αν αυτό υποδειχθεί σωτήριο 
για τη ζωή τους. Μέχρι τότε σκε
φτόμουν να ακολουθήσω κλασικές 
σπουδές -με γοήτευαν η Φιλολογία

και η Φιλοσοφία, η ελληνική παι
δεία, εν γένει, που είναι ανθρωπο
κεντρική- αλλά συνειδητοποίησα 
ότι αυτό που τελικά με ενδιέφερε 
δεν ήταν η ακαδημαϊκή μελέτη των 
κλασικών συγγραφέων, αλλά η ου
σία του έργου τους: στο επίκεντρο 
βρίσκεται ο άνθρωπος. Δεν ήθελα 
απλώς να μελετώ και να περιγρά
φω, αλλά να έχω τη δυνατότητα 
της παρέμβασης, μέσω της Ιατρι
κής. Είκοσι οκτώ χρόνια μετά την 
αποφοίτησή μου από την Ιατρική 
Σχόλη της Αθήνας, εξακολουθώ να 
νιώθω τον ίδιο ενθουσιασμό κάθε 
μέρα: βιώνω τη χαρά της ανακάλυ
ψης, κάτι που έχει να κάνει αφενός 
με τον κεντρικό ρόλο που κατέχει 
η έρευνα στο πεδίο της δουλειάς 
μου, και αφετέρου με το ατάστευτο 
προνόμιο που έχει κάθε γιατρός, 
να φροντίζει ανθρώπινες υπάρ
ξεις και ενδεχομένως να αλλάζει 
τη ζωή τους.

- Πώς αποφασίσατε να φύγετε 
για τις ΗΠΑ;

- Η Ιατρική Σχολή του ΕΚΠΑ 
ήταν και παραμένει μία από τις 
αξιολογότερες σχολές και πεδίο 
αριστείας. Οι συμφοιτητές μου 
κι εγώ, για να κατακτήσουμε τη 
γνώση εις βάθος, ήταν λογικό να 
στραφούμε και προς το εξωτερικό: 
σε ξενόγλωσση βιβλιογραφία, σε 
δημοσιεύσεις ξένων περιοδικών,

Τροποποιώντας 
γενετικός τους 
ογκολυτικούς ιούς 
μπορούμε να αυξήσουμε 
την ικανότητά τους 
να ενεργοποιούν 
το ανοσοποιητικό 
σύστημα.

Η δουλειά μου με έκανε 
πιο ταπεινή. Δεν αφήνει 
χώρο και χρόνο 
για μεμ-φιμοιρία.

στις τεχνολογικές εξελίξεις. Στο 
τέταρτο έτος, ο καθηγητής μου 
στη Χειρουργική Βασίλης Γολεμά- 
της, ο οποίος έχει εκπαιδεύσει και 
εμπνεύσει πολλούς Ελληνες επι
στήμονες, κανόνισε για εμένα με
ρικά θερινά μαθήματα στο πανεπι
στήμιο Yale. Εκεί με αξιολόγησαν 
στο ανώτερο 1% των αριστούχων 
φοιτητών τους κι αυτό μου άνοιξε 
αρκετές πόρτες. Τα υπόλοιπα καλο
καίρια, το ίδιο. Ηταν η εποχή που 
στις Ηνωμένες Πολιτείες «ανέτει- 
λε» η ανάλυση του ανθρώπινου 
γονιδιώματος. Διαισθανόμενη ότι 
αυτή η προσέγγιση θα μας επέτρε
πε να είμαστε πιο αποτελεσματικοί 
στην αντιμετώπιση ασθενειών τις 
οποίες μέχρι τότε δεν μπορούσαμε 
να αντιμετωπίσουμε με επιτυχία, 
εν μέρει επειδή δεν τις κατανοού
σαμε, επέλεξα να ειδικευθώ στην 
Ογκολογία.

- Ποιο είναι το αντικείμενο της 
έρευνας σας;

- Ενα σημαντικό μέρος της εί
ναι η Ιοθεραπεία. Χρησιμοποιού
με ιούς, στρέφοντάς τους εναντίον 
των καρκινικών κυττάρων. Η ιδέα 
στηρίζεται στη γνώση του τρόπου 
με τον οποίο αυτοί δρουν: όταν 
ένας ιός προσβάλλει ένα κύττα
ρο, χρησιμοποιεί τους ίδιους τους 
κυτταρικούς μηχανισμούς για να 
αναπαραχθεί και έτσι σκοτώνει το

κύτταρο. Με τον ίδιο τρόπο, όμως, 
τροποποιημένοι ιοί μπορούν να 
εξουδετερώσουν αποτελεσματικά 
τα καρκινικά κύτταρα. Το εργαστή
ριο που διευθύνω στη Mayo Clinic 
χρηματοδοτείται από το Εθνικό 
Ινστιτούτο Υγείας των ΗΠΑ. Τρο
ποποιώντας γενετικώς τους ογκο- 
λυτικούς ιούς μπορούμε να αυξή
σουμε την αποτελεσματικότητά 
τους και την ικανότητά τους να 
ενεργοποιούν το ανοσοποιητικό 
σύστημα και έτσι δημιουργήσαμε 
φάρμακα που εφαρμόζονται κλινι
κά με εξαιρετικά αποτελέσματα.

Παράλληλα, διευθύνω και το 
κλινικό πρόγραμμα γονιδιακής θε
ραπείας και ογκολυτικής ανοσοθε
ραπείας της Mayo Clinic που είναι 
ένα από τα μεγαλύτερα στον κό
σμο. Εχουμε εφαρμόσει πρωτοπο
ριακές προσεγγίσεις: καινούργιες 
γονιδιακές πλατφόρμες και νέους 
συνδυασμούς ανοσοθεραπείας, 
μεταξύ άλλων. Ταυτόχρονα είμαι 
επικεφαλής μιας πολυκεντρικής 
ομάδας νευρο-ογκολογίας (Alliance 
for Clinical Triala in Oncology) που 
αποτελείται από 160 πανεπιστή
μια και περισσότερες από 600 
ογκολογικές κλινικές των ΗΠΑ 
και στοχεύει στην ανάπτυξη πιο 
αποτελεσματικών θεραπειών για 
πρωτοπαθείς και μεταστατικούς 
όγκους του κεντρικού νευρικού 
συστήματος.

Η συνάντηση
Γευματίσαμε στο εστιατόριο του 
Μουσείου Γουλανδρή Φυσικής Ιστο
ρίας, στην Κηφισιά. Πήραμε από μια 
σαλάτα με βιολογικές ντομάτες, ψη
τή αγκινάρα, αμπελοφάσουλα, βλήτα 
και μαύρα ρεβύθια και από ένα ποτή
ρι ροζέ κρασί. Πληρώσαμε 29 ευρώ. 
«Η δουλειά μου με έκανε πιο ταπει
νή», μου είπε πριν χωρίσουμε 
η Ευανθία Γαλάνη. «Δεν αφήνει χώρο 
και χρόνο για μεμψιμοιρία. Υπάρχουν 
ασθένειες που μπορούμε να αποφύ
γουμε με την πρόληψη ή την τροπο
ποίηση του τρόπου ζωής μας - και 
οφείλουμε να το κάνουμε. Ταυτόχρο
να υπάρχουν πράγματα που δεν μπο
ρούμε να ελέγξουμε- αυτά μας διδά
σκουν πόσο πολύτιμες είναι οι μικρές 
χαρές στην καθημερινή μας ζωή και 
ότι δεν έχουμε την πολυτέλεια να τις 
αφήνουμε να χάνονται».

Η Mayo Clinic

«Με εγκαταστάσεις στη Μι-
νεσόια, στην Αριζόνα και στη 
Φλορίνια, η Mayo Clinic, ίων 
65.000 εργαζομένων, είναι 
ένας τεράστιος μη κερδοσκο
πικός οργανισμός: όλα τα κέρ
δη επενδύονται στην έρευνα 
και στην εκπαίδευση. Βλέ
πουμε 1,3 εκαι. ασθενείς εχη- 
σίως και άλλους 12-13 εκατ., 
με τους οποίους συνδεόμα
στε με δικχυακές πλατφόρ
μες. Παρακολουθούμε ασθε
νείς από τις 50 αμερικανικές 
πολιτείες και από 130-150 
χώρες. Αρχή μας είναι ότι ο 
ασθενής αποτελεί κέντρο της 
προσπάθειάς μας. Οταν έγι
να διευθύντρια του τμήματος 
Μοριακής Ιατρικής και συνα
ντήθηκα με τον CEO, με ρώ
τησε πώς πίστευα ότι η “Πολι
τεία” του Πλάτωνα θα έπρεπε 
να επηρεάζει τη διοίκηση 
σύγχρονων ιατρικών ιδρυ
μάτων. Ηταν μια στιγμή που 
δεν θα ξεχάσω ποτέ: η αγάπη 
μου για τη φιλοσοφία και την 
αρχαία ελληνική γραμματεία 
συναντούσε το πάθος μου για 
την Ιατρική...».

Ελπίζω να συνειδητοποιηθεί από όλους η αξία της πρόληψης
Ζητώ από την Ευανθία Γαλάνη 
τη δική της εξήγηση στο γιατί, 
παρά την αλματώδη εξέλιξη της 
επιστήμης, δεν έχουν ακόμη βρε
θεί αποτελεσματικές θεραπείες 
για τον καρκίνο. «Αυτό οφείλεται 
στο γεγονός ότι τον αντιμετωπί
ζαμε ως μία νόσο: δεν είναι μία, 
αλλά πολλές. Βομβαρδίζαμε τους 
όγκους με χημειοθεραπείες, μαζί 
με τα καρκινικά κύτταρα σκοτώ
ναμε και υγιή, συχνά οδηγώντας 
σε σοβαρές παρενέργειες, και ελ
πίζαμε αυτό να λειτουργήσει - και,

πράγματι, βοηθούσε και βοηθάει 
κάποιους ασθενείς.

Η ριζική θεραπεία απαιτεί κατη- 
γοριοποίηση και εξειδίκευση. Στα 
σαρκώματα, για παράδειγμα, κακο
ήθεις όγκους που ξεκινούν από τα 
οστά και τα μαλακά μόρια, υπάρ
χουν δεκάδες διαφορετικοί τύποι 
που απαιτούν διαφορετική φαρ
μακευτική αντιμετώπιση. Σήμερα 
έχουμε στοχευμένες θεραπείες για 
κάποιους από αυτούς και προσπα
θούμε να αναπτύξουμε για τους υπό
λοιπους», απαντά. «Αντιστοίχως, οι

στρωματικοί όγκοι του γαστρεντερι- 
κού συστήματος (γνωστοί ως GIST), 
που αναπτύσσονται κατά μήκος 
του γαστρεντερικού σωληνα, μέχρι 
πριν από μερικά χρόνια στη μετα- 
στατική τους μορφή ήταν ανίατοι, 
με παντελή έλλειψη ανταπόκρισης 
στη χημειοθεραπεία. Από τότε που 
ανακαλύφθηκε η εξάρτησή τους από 
μια γενετική μετάλλαξη, βρέθηκε 
τρόπος αυτή να μπλοκάρεται και 
πλέον τα GISTa αποτελούν μοντέλο 
στοχευόμενης θεραπείας με θεαμα
τικά αποτελέσματα. Υπάρχουν πα

ρόμοια ενθαρρυντικά παραδείγματα 
τόσο για συμπαγείς όγκους όσο και 
για αιματολογικές κακοήθειες. Η 
προσέγγισή μας, λοιπόν, είναι: για 
να εξαλείψουμε κάποια στιγμή τον 
καρκίνο πρέπει να τον κατανοήσου
με σε βάθος, να δούμε το υπόβαθρο 
πάνω στο οποίο εκδηλώνεται, τους 
μηχανισμούς με τους οποίους ανα
πτύσσεται και τις αλληλεπιδράσεις 
των καρκινικών κυττάρων με το 
ανοσοποιητικό σύστημα».

Είναι αισιόδοξη; «Ναι, είμαι. 
Πριν από μόλις έναν αιώνα, εκα

τομμύρια άνθρωποι πέθαιναν από 
τις μολυσματικές νόσους -σήμερα 
οι περισσότερες έχουν εξαλειφθει- 
και από απλές λοιμώξεις. Η έλευση 
των αντιβιοτικών άλλαξε ριζικά αυ
τό το σκηνικό. Αντίστοικα πιστεύω 
ότι σε μερικά χρόνια θα είμαστε σε 
θέση να θεραπεύουμε πληρως ολο
ένα και περισσότερους ασθενείς με 
καρκίνο. Και ότι για άλλους ο καρκί
νος θα γίνει χρόνια νόσος, όπως εί
ναι τώρα ο διαβήτης ή η υπέρταση. 
Η θνησιμότητα διαρκώς μειώνεται, 
και για κάποιες μορφές, όπως τον

καρκίνο του πνεύμονα ή του τρα
χήλου της μήτρας (HPV) γνωρίζου
με ότι μπορούν να προληφθούν. 
Ελπίζω να συνειδητοποιηθεί από 
όλους η αξία της πρόληψης: η δια
κοπή του καπνίσματος, ο εμβολια
σμός ενάντια στον HPV, η τακτική 
παρακολούθηση (κολονοσκόπηση, 
ΠΑΠ τεστ και μαστογραφία για τις 
γυναίκες, PSA για τους άνδρες) και 
ο γενετικός έλεγχος, για έγκαιρη δι
άγνωση και παρέμβαση, αν υπάρ
χουν γενετικά σύνδρομα που προ- 
καλούν προδιάθεση».

Η «Κ» θέλει τη συνεργασία σας για να ανακαλύψει και άλλους ενδιαφέροντες ανθρώπους ώστε να φιλοξενηθούν σε αυτή τη σελίδα. Στείλτε τις ιδέες σας στο email gevma@kathimerini.gr



4;ΠΕΡΙΕΧΟΜΕΝΑ

1  Οι τραυματικές εµπειρίες «θρέφουν» τα αυτοάνοσα
Πηγή: ΚΑΘΗΜΕΡΙΝΗ Σελ.: 32 Ημερομηνία

έκδοσης:
21-07-2019

Επιφάνεια: 947.77 cm² Αρθρογράφος: Κυκλοφορία: 14860

Θέματα: ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ

Τα πιο συχνά αυιοάνοσα νοσήματα

Θυρεοειδίτιδα
Hashimoto

Νόσος Graves

Σκλήρυνση - 
κατά πλάκας

Διαβήτης — 
τύπου 1

Ψωρίαση

Συστημικός
ερυθημαχώδης

λύκος

Λεύκη

Σκληρόδερμα

Σύνδρομο
Sjogren

χυποι αυχοανοσων 
νοσημάτων έχουν 

αναγνωριστεί μέχρι 
σήμερα

5% - 7%
ίου πληθυσμού 
στη χώρα μας 

εμφανίζουν κάποια 
αυχοάνοση 
διαταραχή

- Ελκώδης 
κολίτιδα

— Κοιλιοκάκη

Ρευματοειδής
αρθρίτιδα

Η ΚΑΘΗΜΕΡΙΝΗ

Οι τραυματικές εμπειρίες 
«θρέφουν» τα αυτοάνοσα
Σημαντική για την επιτυχή αντιμετώπισή τους η έγκαιρη διάγνωση

Το πρώτο Κέντρο Εμπειρογνωμοσύνης
Πριν από λίγες ημέρες, το εθνικό αμυντικό μας σύστημα απέναντι 
στα αυιοάνοσα νοσήματα ενισχύθηκε αισθητά. Κατόπιν κοπιώδους 
εργασίας, ιδρύθηκε στην Κλινική Παθολογικής Φυσιολογίας της Ια
τρικής Σχολής του ΕΚΠΑ το πρώτο Κέντρο Εμπειρογνωμοσύνης Αυ- 
χοάνοσων και Ανιιφλεγμονωδών Νοσημάτων στη χώρα. Το Κέντρο, 
που στεγάζεται σιο ΓΝΑ «Λαϊκό», στελεχώνεται από εξειδικευμένο 
ιατρικό, επιστημονικό και νοσηλευτικό προσωπικό και υποστηρίζεται 
από διεπιστημονική ομάδα και παρακολουθεί ασθενείς με αυτοάνο
σα και αυτοφλεγμονώδη πολυσυστηματικά νοσήματα. «Μια επιστη
μονική “φωλέα" όπου οι ασθενείς θα νοσηλεύονται και θα παρα- 
κολουθούνται κατά πρότυπο τρόπο», λέει ο καθηγητής Παθολογίας 
- Ανοσολογίας Αθ. Τζιούφας. «Είναι ένα ασθενοκεντρικό πλαίσιο, 
που προϋποθέτει ότι ο ασθενής θα έχει 24ωρη πρόσβαση στους για
τρούς του, θα ενημερώνεται πλήρως για το νόσημά του, θα έχει τη 
δυνατότητα να εκφράζει την άποψή ίου, τόσο για το καλώς όσο και 
για το κακώς κείμενα».

Της ΛΙΝΑΣ ΓΙΑΝΝΑΡΟΥ

Το καλοκαίρι του Ί7, ο Δημήτρης 
Δόριζας, στα 38 του τότε, έπεσε 
στο κρεβάτι με υψηλό πυρετό. 
Είχε να αρρωστήσει τόσο βαριά 
πάνω από 15 χρόνια, «μα πόσο 
άτυχος να “γριπιαστώ” στις δι
ακοπές μου», σκεφτόταν. Είχε 
μεγάλη ανάγκη από ξεκούρα
ση. Η χρονιά στη δουλειά ήταν 
τρομερά πιεστική, συνεχώς στα 
«κόκκινα», πάνω του είχε πέσει 
το βάρος ενός πολύ σημαντικού 
πρότζεκτ. Ο πυρετός υποχώρησε, 
αλλά τότε άρχισε ο πόνος. Πόνος 
στα πέλματα, πόνος στα γόνατα, 
στη μέση, στους καρπούς. Τα μά
τια του ήταν κόκκινα, έτσουζαν 
και δάκρυζαν. «Να σε δει ρευμα- 
τολόγος άμεσα», του είπε ο για
τρός του. Ο πρώτος ειδικός που 
είδε, διέγνωσε ψωριασική αρθρί
τιδα - ένα αυτοάνοσο νόσημα το 
οποίο προσβάλλει τις αρθρώσεις 
και συνήθως εμφανίζεται σε αν
θρώπους με ψωρίαση.

Ο Δημήτρης στην εφηβεία 
είχε εμφανίσει δερματική ψω
ρίαση, αλλά με τα χρόνια είχαν 
αραιώσει οι εξάρσεις της. Η αγω
γή τον βοήθησε αμέσως να συ
νελθεί, αλλά σε λίγους μήνες ο 
οργανισμός του ξαναστράφηκε 
εναντίον του. «Μια μέρα σηκώ
θηκα από το κρεβάτι και ένιωσα 
έντονη ναυτία και είχα χάσει την 
αίσθηση του αριστερού χεριού». 
Ο πρώτος έλεγχος δεν έδειξε κά
τι, όμως η εμφάνιση αίματος στα 
ούρα φαίνεται ότι υποψίασε τους 
γιατρούς, που συνέστησαν πιο 
εξειδικευμένες εξετάσεις. Εντέ- 
λει, ο Δημήτρης διαγνώστηκε με 
αγγειίτιδα, ένα αυτοάνοσο νόση
μα που προσβάλλει τα όργανα. 
Του είχε «χτυπήσει» τα νεφρά.

Μέσα στην ατυχία του, ο Δη
μήτρης στάθηκε και κάπου τυχε
ρός: έκανε εισαγωγή στο Λαϊκό 
όπου βρέθηκε υπό την επίβλε
ψη της ομάδας του Αθανασίου 
Τζιούφα. Ο καθηγητής Παθολο
γίας - Ανοσολογίας ΕΚΠΑ και δι
ευθυντής της Κλινικής Παθολο
γικής Φυσιολογίας του Λαϊκού 
-μαθητής του καθηγητή Μου- 
τσόπουλου, του πρώτου που δί
δαξε στην Ελλάδα τα αυτοάνοσα 
νοσήματα- θεωρείται πρωτοπό
ρος στην Ελλάδα στην έρευνα και 
την αντιμετώπιση των σπάνιων 
αυτοάνοσων νοσημάτων, με τις 
δημοσιεύσεις της ομάδας του να 
χαράσσουν guidelineς σε διεθνές 
επίπεδο. Ο Δημήτρης Δόριζας δεν 
τα γνώριζε όλα αυτά βέβαια. «Αυ
τό που εμένα με ενδιέφερε -γιατί 
είχα ήδη δει δέκα ρευματολόγους 
μέχρι τότε- ήταν ότι με άκουσε», 
λέει. «Αυτό που έχω καταλάβει εί
ναι ότι στα αυτοάνοσα η ψυχο
λογία παίζει πολύ μεγάλο ρόλο. 
Είναι σημαντικό να σου ταιριάζει 
ο γιατρός σου».

«Κάποιος που του εμφανίζεται αυ 
χοάνοσο θα πρέπει να ξέρει ότι το 
παντρεύεται», λέει ο κ. Τζιούφας.

Ο καθηγητής Παθολο
γίας - Ανοσολογίας 
του ΕΚΠΑ και διευθυ
ντής της Κλινικής 
Παθολογικής Φυσιολο
γίας του Λαϊκού, 
Αθανάσιος Τζιούφας, 
μιλάει στην «Κ».

Πράγματι, η ψυχολογία φαί
νεται ότι παίζει κρίσιμο ρόλο τό
σο στην εκδήλωση όσο και στην 
εξέλιξη των αυτοάνοσων νοση
μάτων. «Η στενοχώρια είναι ση- 
μπαράγοντας», μάς είπε ο κ. Τζι
ούφας, όταν τον συναντήσαμε 
στο γραφείο του, κάπου βαθιά 
στον δαίδαλο της Ιατρικής Σχο
λής στο Γουδί. «Οι ασθενείς με 
αυτοάνοσο νόσημα αναφέρουν 
σε πολύ υψηλό ποσοστό σοβαρό 
ψυχοτραυματικό γεγονός τους 
προηγούμενους μήνες», λέει. 
«Αλλά για να καθησυχάσουμε 
τους αναγνώστες, θα πρέπει να 
το διαχωρίσουμε από το απλό κα
θημερινό άγχος. Αναφερόμαστε 
σε βαθιά στενοχώρια, την οποία 
μπορεί να προκαλούν γεγονό

τα όπως ο θάνατος αγαπημένου 
προσώπου, μια οικονομική κατα
στροφή, ένας χωρισμός».

Ας πάρουμε τα πράγματα από 
την αρχή. «Αυτοάνοσο είναι το 
νόσημα στο οποίο το αμυντικό 
μας σύστημα, το σύστημα που 
μας προφυλάσσει από τα ξένα 
μικρόβια και τους ιούς, περνά
ει για ξένα τα δικά μας στοιχεία 
και τους κάνει βλάβη», εξηγεί 
ο ειδικός. Το γιατί είναι ακόμα 
άγνωστο, ωστόσο συμπαράγο- 
ντας εκτός από την ψυχολογική 
καταπόνηση, θεωρείται και το 
γενετικό υπόστρωμα. Τα αυτο
άνοσα νοσήματα προσβάλλουν 
περί το 5%-7% του πληθυσμού 
και χωρίζονται σε δύο κατηγο
ρίες: αυτά που προσβάλλουν ένα 
όργανο (όπως π.χ. είναι ο διαβή
της των παιδιών ή η θυρεοειδίτι
δα ΗβςΜηιοΐο, που προσβάλλουν 
αντίστοιχα το πάγκρεας και τον 
θυρεοειδή) και τα συστηματικά 
αυτοάνοσα, όπως ο συστηματικός 
ερυθηματώδης λύκος, η ρευματο
ειδής αρθρίτιδα, η συστηματική 
σκληροδερμία, η πολυμυοσίτι- 
δα, οι αγγειίτιδες, που είναι πιο 
σπάνια (όλα μαζί προσβάλλουν 
το 1,5%-2% του πληθυσμού) και 
επιτίθενται σε πολλά όργανα. «Τα 
αυτοάνοσα έχουν τρία χαρακτη
ριστικά. Είναι χρόνια. Κάποιος 
που του εμφανίζεται αυτοάνο
σο θα πρέπει να ξέρει ότι το πα
ντρεύεται. Το δεύτερο είναι ότι 
έχουν εξάρσεις και υφέσεις και 
το τρίτο ότι μπορεί να έχουν επι
καλυπτόμενες εικόνες. Μπορεί 
δηλαδή να έχουμε λίγο μυοσίτι- 
δα, λίγο αρθρίτιδα», σημειώνει ο 
Αθανάσιος Τζιούφας.

Τι δείχνουν τα στοιχεία
Σημειώνουν τελικά έξαρση 

τα αυτοάνοσα; Γιατί τα ακούμε 
όλο και συχνότερα; «Οχι», απα
ντά ο ίδιος. «Δεν υπάρχουν στοι
χεία που να δείχνουν ότι όταν 
εγώ έπαιρνα το πτυχίο μου πριν 
από 35 χρόνια το ποσοστό τους 
ήταν μικρότερο από ό,τι είναι

σήμερα. Αυτό που υπάρχει εί
ναι μεγαλύτερη γνώση. Τα νοσή
ματα αυτά διαγιγνώσκονται πιο 
εύκολα. Ξέραμε για παράδειγμα 
το Hashimoto αλλά δεν ξέραμε 
ότι είναι αυτοάνοσο. Ξέραμε τη 
σκλήρυνση κατά πλάκας αλλά 
δεν ξέραμε οι περισσότεροι ότι 
είναι αυτοάνοσο του κεντρικού 
νευρικού συστήματος». Αυτό που 
έχει αλλάξει τα τελευταία χρόνια, 
εξηγεί, είναι ότι η παγκόσμια ια
τρική κοινότητα έχει αντιληφθεί 
καλύτερα τους παθογενετικούς 
μηχανισμούς που δημιουργούν 
το αυτοάνοσο νόσημα. «Γνωρίζο
ντας τα μόρια-κλειδιά, ποιο μόριο 
ευθύνεται για την τάδε φλεγμονή, 
προχωρούμε σε στοχευμένες θε
ραπείες, με μονοκλωνικά αντισώ
ματα, που αναστέλλουν τη φλεγ
μονή, με αποτέλεσμα οι ασθενείς 
να πηγαίνουν καλύτερα».

Κλειδί είναι η έγκαιρη διάγνω
ση, ωστόσο «βλέπουμε ασθενείς 
οι οποίοι έρχονται με μια σακού
λα εξετάσεις, έχοντας γυρίσει δέ
κα γιατρούς». «Είναι κρίσιμη η 
συμπεριφορά του πρώτου παθο
λόγου που θα δεις. Να μη σε κρα
τήσει εκεί και σου αρχίσει την 
κορτιζόνη. Αν αντιληφθεί την 
έλλειψη της εμπειρίας του και σε 
στείλει στον ειδικό, τότε ο χρόνος 
διάγνωσης, το λεγόμενο “ταξίδι 
του ασθενούς”, συντομεύει αι
σθητά». Σύμφωνα με τον κ. Τζιού
φα, είναι απαραίτητο να υπάρξει 
εξειδίκευση στα νοσήματα αυτά. 
«Δεν αρκεί να είναι κάποιος κα
λός ρευματολόγος, πρέπει να εί
ναι και πολύ καλός παθολόγος, να 
γνωρίζει και τα άλλα συστήματα 
του οργανισμού, για να καταφέρει 
να το εκτιμήσει. Φυσικά πρέπει 
να έχει καλές γνώσεις μοντέρνας 
θεραπείας, στοχευμένης θεραπεί
ας, ενώ είναι εξόχως σημαντικό 
να έχει καλή επικοινωνία με τον 
ασθενή». Από την εμπειρία του, 
αναφέρει και ένα ακόμα χαρακτη
ριστικό του καλού (για τα αυτοά
νοσα) γιατρού: να κάνει ενεργό 
έρευνα. «Οι γιατροί που κάνουν 
έρευνα είναι καλύτεροι δάσκαλοι, 
καλύτεροι κλινικοί, καλύτεροι θε
ραπευτές. Κάνοντας ενεργό έρευ
να γίνεσαι πιο ασθενοκεντρικός. 
Ο ασθενής νιώθει ότι ο γιατρός 
του ασχολείται με το νόσημά του. 
Ξέρει ότι τον σκέφτεται. Ο καλός 
γιατρός είναι αυτός που αγαπά
ει τον ασθενή και αγαπάς τον 
ασθενή όταν διαβάζεις για την 
αρρώστια του».

Υπάρχει η έρευνα, υπάρχει και 
η εμπειρία: «Οι ασθενείς είναι ευ
αίσθητοι άνθρωποι. Και να σας 
πω και κάτι; Κατά τη γνώμη μου 
είναι και ευφυείς. Από την πρώτη 
στιγμή πρέπει να τους πεις όλη 
την αλήθεια, να κάτσουν να δια
βάσουν. Ο διαβασμένος ασθενής 
κάνει τον γιατρό καλύτερο». Ο 
Δημήτρης σήμερα είναι μια χαρά.
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1  «Ιατρική απόβαση»
Πηγή: ΚΑΘΗΜΕΡΙΝΗ Σελ.: 32 Ημερομηνία

έκδοσης:
21-07-2019

Επιφάνεια: 81.04 cm² Αρθρογράφος: Κυκλοφορία: 14860

Θέματα: ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ

ΑΠΟ ΕΘΕΛΟΝΤΕΣ ΦΟΙΤΗΤΕΣ

«Ιατρική απόβαση» 
στα νησιά
«Απόβαση» σε μονάδες Υγείας νη
σιωτικών και άλλων τουριστικών 
περιοχών της χώρας πραγματο
ποιούν από τα μέσα Ιουλίου εθε
λοντές φοιτητές της Ιατρικής. Το 
πρόγραμμα «Ιατρική Απόβαση» της 
Επιστημονικής Εταιρείας Φοιτητών 
Ιατρικής Ελλάδος, τα οποίο μετρά
ει ήδη 22 καλοκαίρια, έχει ως στό
χο την παροχή από χους φοιτητές 
εθελοντικής βοήθειας σε γιατρούς 
και λοιπό προσωπικό ίων μονάδων

Υγείας ταυ ΕΣΥ και παράλληλα την 
εκπαίδευση των φοιτητών σε συ
νήθη για τουριστικές περιοχές πε
ριστατικά, σε πραγματικές -εκτός 
σπουδών- συνθήκες. Αποτελεί ένα 
είδος προετοιμασίας τους για την 
υπηρεσία υπαίθρου. Στα πρόγραμ
μα συμμετέχουν εφέτος περισ
σότεροι από 300 φοιτητές (έχουν 
ήδη ολοκληρώσει ένα κλινικό έτος 
σπουδών), οι οποίοι θα αφιερώ
σουν δέκα ημέρες έκαστος από τις 
καλοκαιρινές τους διακοπές για να 
βρεθούν σε 41 νοσοκομεία, Κέντρα 
Υγείας και Πολυδύναμα Περιφερει
ακά Ιατρεία νησιών αλλά και άλλων 
τουριστικών περιοχών.



6;ΠΕΡΙΕΧΟΜΕΝΑ

1  ΜΙΑ ΣΚΟΤΕΙΝΗ ΙΣΤΟΡΙΑ ΠΟΥ ΗΤΑΝ ΕΝ ΓΝΩΣΕΙ
ΞΑΝΘΟΥ ΚΑΙ ΠΟΛΑΚΗ

Πηγή: ΜΠΑΜ Σελ.: 14-15 Ημερομηνία
έκδοσης:

21-07-2019

Επιφάνεια: 2164.13 cm² Αρθρογράφος: Κυκλοφορία: 0

Θέματα: ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ

του ΠΕΤΡΟΥ ΚΟΥΣΟΥΛΟΥΑΠΟΚΛΕΙΣΤΙΚΟ

Ο-----------
Αλήθεια το γραφείο 
Διεθνών Σχέσεων 
του ανώτατου 
Πολιτειακού 
άρχοντα, κ. 
Παυλόπουλου, 
λειτουργεί ως 
«γραφείο ευρέσεως 
εργασίας»;

Α
ξιοκρατικά» με εντολές 
ακόμη και από την Προ
εδρία της Δημοκρατίας 
γίνονταν οι προσλήψεις στο ΚΕΕΛ- 

ΠΝΟ επί κυβερνήσεως ΣΥΡΙΖΑ-Α- 
ΝΕΛ και προεδρίας του αποπεμφθέ- 
ντος πρώην επικεφαλής, Θεόφιλου 
Ρόξενμπεργκ.

Η σπουδή της απερχόμενης κυβέρ
νησης η οποία σήκωσε ψηλά τη ση
μαία της καταπολέμησης Διαφθοράς, 
της πελατειακής λογικής και προκάλε- 
σε πόλεμο για τη -δήθεν- αναξιοκρα- 
τία που επικρατούσε στον Οργανισμό, 
αποδεΐχτηκε ότι δεν ήταν άλλη από το 
να διωχθοϋ ν οι πολιτικοί αντίπαλοι και 
να βολευτούν «τα δικά μας παιδιά».

Η ιστορία ενός ρουσφετιοϋ που εί
χε... τραγική κατάληξη, καθώς ο ευ
εργετημένος ιατρός συνελήφθη από 
τους «Αδιάφθορους» της ΕΛ.ΑΣ., δια

σαλεύει το κύρος του θεσμού της Προ
εδρίας της Δημοκρατίας και εκθέτει 
ανεπανόρθωτα τον κ. Ρόξενμπεργκ. 
Όσο απίστευτο και αν ακούγεται, από 
το ρεπορτάξ αλλά και τα στοιχεία που 
αποκαλύπτουμε σήμερα προκύπτει ότι 
το ιδιαίτερο γραφείο του ανώτατου Πο
λιτειακού άρχοντα, κ. Παυλόπουλου, 
λειτουργούσε ως «γραφείο ευρέσεως 
εργασίας». Με ποιον τρόπο; Αποστέλ- 
λοντας επιστολές αιτοϋντων που ξη- 
τοϋσαν να προσληφθοϋν στο ΚΕΕΛ- 
ΠΝΟ. Το ακόμη πιο παράδοξο είναι ότι 
οι προσλήψεις πραγματοποιήθηκαν 
από την διοίκηση Ρόξενμπεργκ.

Ο άνεργος οδοντίατρος 
και το αίτημα της Προεδρίας

21 Ιανουάριου 2016. Το ιδιαίτερο 
γραφείο (γραφείο Δημοσίων Σχέσε
ων) του προέδρου δέχεται ένα μάλλον

-όχι και τόσο ασυνήθιστο- αίτημα.Ένα 
email το οποίο απευθύνεται στον ίδιο 
τον ΠτΔ. Αποστολέας είναι ένας 63χρο- 
νος γιατρός, οδοντίατρος για την ακρί
βεια ο οποίος γεννήθηκε στην Ιερου
σαλήμ, αλλά μεγάλωσε και σπούδασε 
στην χώρα μας. Ο Λ.Ν., επαγγελματΐ- 
ας στον χώρο της υγείας ο οποίος κα
τά δήλωσή του αποφοίτησε από την 
οδοντιατρική σχολή Αθηνών το 1985. 
Το αίτημά του σαφές. Να προσληφθεί 
στο ΚΕΕΛΠΝΟ. Γράφει αναλυτικά στο 
email: «...Έχω κάνει πολλές αιτήσεις 
για πρόσληψή μου στο ΙΚΑ και διά
φορα νοσοκομεία, χωρίς αποτέλεσμα. 
Πολλές φορές εργάστηκα σε φιλαν
θρωπικούς οργανισμούς, επίσης στο 
δήμο Καλλιθέας χωρίς καμία αμοιβή. 
Καταλαβαίνετε το οικονομικό μου αδι
έξοδο στο οποίο βρίσκομαι και σας πα
ρακαλώ πολύ όπως με βοηθήσετε για

ΜΙΑ ΣΚΟΤΕΙΝΗ ΙΣΤΟΡΙΑ ΠΟΥ ΗΤΑΝ ΕΝ ΓΝΩΣΕΙ ΙΑΝΘΟΥ ΚΑΙ ΠΟΛΑΚΗ

Προεδρικό «ρουσφέτι»
σε «φακελάκια» γιατρό

Zus 30 Ιουνίου 2016 ο 
Θεόφιτΐ05 Ρόζενμηεργκ 
προσλαμβάνει τον γιατρό
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7;ΠΕΡΙΕΧΟΜΕΝΑ

1  ΜΙΑ ΣΚΟΤΕΙΝΗ ΙΣΤΟΡΙΑ ΠΟΥ ΗΤΑΝ ΕΝ ΓΝΩΣΕΙ ΞΑΝΘΟΥ ΚΑΙ ΠΟΛΑΚΗ
Πηγή: ΜΠΑΜ Σελ.: 14-15 Ημερομηνία

έκδοσης:
21-07-2019

'Ml IQ W i '
Η ιστορία ιου_γιαιρού ήταν εν * 
γνώσει ιόσο ιου Παύλου Πολάκη 
όσο και ιου Ανόρέα Ξανθού

■

την πρόσληψη μου σε κάποιο νοσοκο
μείο, ΙΚΑ, ή όπου αλλοϋ εσείς κρίνετε 
κατά το συμφέρον της πατρίδας μας.

Μάλιστα, στο ίδιο email γνωστο
ποιεί ότι για την υπόθεσή του ήταν ήδη 
ενήμερος ο τότε Πρόεδρος του ΚΕΕΛ- 
ΠΝΟ, ο οποίος αντικαταστάθηκε λίγο 
καιρό αργότερα, Θανάσης Γιαννόπου- 
λος.

Από το ρεπορτάζ προκύπτει ότι τα 
αντανακλαστικά του γραφείου της 
Προεδρίας της Δημοκρατίας είναι άμε
σα. Την ίδια κιόλας ημέρα η επικεφα
λής του γραφείου Δημοσίων Σχέσε
ων του ΠτΔ, Λώρα Μολυβιάτη, κόρη 
του πρώην υπουργού Εξωτερικών Πέ
τρου Μολυβιάτη μεταβιβάζει το αίτη
μα του οδοντιάτρου στο γραφείο του κ. 
Γιαννόπουλου. «...Παρακαλούμε για 
τις κατά την κρίσης σας ενέργειες...» 
καταλήγει η κα Μολυβιάτη στο με αρ. 
Πρωτοκόλλου Φ.4.1/30/ΑΣ 132 έγγρα
φο. Ποια είναι η συνέχεια του ρεπορ
τάζ;

Τορουσφέτικαι 
η σύλληψη για δωροδοκία

Εκείνους τους μήνες μεταξύ ΚΕ- 
ΕΛΠΝΟ και ηγεσίας του υπουργείου 
Υγείας επικρατεί ένας μΐνι εμφύλιος 
πόλεμος. Ο Θανάσης Γιαννόπουλος 
έχει μπει στο στόχαστρο, κυρίως, του 
τότε αναπληρωτή υπουργού Υγείας, 
Παύλου Πολάκη και παύεται των κα

θηκόντων του. Στη θέση του τοποθετεί
ται ο Θεόφιλος Ρόζενμπεργκ, ο οποί
ος καταγγέλλει ότι αναλαμβάνει ένα 
«παραμάγαζο διαπλοκής, ρουσφετιοϋ 
και αδιαφάνειας». Για τις ημέρες και τα 
έργα του κ. Ρόζενμπεργκ έχουν προη- 
γηθεί πολλά αποκαλυπτικά δημοσι
εύματα της εφημερίδας μας. Τόσο για 
τον τρόπο διοίκησής του όσο και για τα 
εκατομμύρια ευρώ με τα οποία πριμο
δότησε την αμαρτωλή εταιρεία σεκιοϋ- 
ριτι «ΤΡΙΠΛ-ΕΣ ΣΠΕΣΙΑΛ ΣΕΡΒΙΣΕΣ 
ΚΑΙ ΣΟΛΟΥΤΙΟΝΣ ΕΠΕ».

Ας επιστρέφουμε όμως στο θέμα 
μας. Ως δια μαγείας το «προεδρικό αί
τημα» για την επαγγελματική αποκα
τάσταση του 63χρονου οδοντιάτρου 
ικανοποιείται. Από τα έγγραφα που 
βρίσκονται στην διάθεση της «ΜΠΑΜ 
στο ρεπορτάζ» προκύπτει ότι στις 30 
Ιουνίου 2016 ο Ρόζενμπεργκ προ
σλαμβάνει τον γιατρό. Υπογράφεται 
οκτάμηνη σύμβαση με τις απολαβές 
να ανέρχονται στις 13.350 ευρώ. Είναι 
η περίοδος που άπαντες ασχολούνται 
με τις διαβόητες «προσλήψεις Γεωρ- 
γιάδη», κανείς όμως -πλην ελαχΐστων- 
δεν είναι σε θέση να γνωρίζει το καθε
στώς αδιαφάνειας που επικρατεί στον 
Οργανισμό επί... βασιλείας Παύλου 
Πολάκη και διοικήσεως Ρόζενμπεργκ. 
Ακόμα και εκείνοι που αντιδρούν και 
προσφεύγουν στην Γενική Επιθεωρή- 
τρια Δημόσιας Διοίκησης, Μαρία Πα- 
πασπύρου, μπαίνουν στο «ψυγείο» και

στη συνέχεια καρατομοϋνται. Το δόγ
μα «κάνουμε ό,τι θέλουμε και δεν λο
γοδοτούμε σε κανέναν», εφαρμόζεται 
πλήρως.

Η συγκεκριμένη πρόσληψη θα 
μπορούσε να καταγραφεΐ στην ιστο
ρία απλά ως αποτέλεσμα του αδια
φανούς τρόπου διακυβέρνησης της 
χώρας από ανθρώπους οι οποίοι επαΐ- 
ρονταν για το ήθος και τα αξιοκρατικά 
κριτήρια που εφαρμόζουν. Είχε όμως 
τραγική κατάληξη. Ο εν λόγω γιατρός 
τοποθετείται με εντολή Ρόζενμπεργκ 
στο προαναχωρησιακό κέντρο κρά
τησης Αμυγδαλέζας. Στις 10 Φεβρου
άριου του 2017 ο εκλεκτός ιατρός του 
ΚΕΕΛΠΝΟ συλλαμβάνεται στα πλαί
σια του αυτοφώρου! Μετά από πολ
λές καταγγελίες μεταναστών ότι ζητεί 
χρήματα (κοινώς φακελάκι) προκει- 
μένου να τους εξετάσει, στήνεται επι
χείρηση των αδιάφθορων της ΕΛ. ΑΣ. 
Αστυνομικοί προσποιούνται τους πε
λάτες, προσημειώνουν χαρτονομί
σματα και τον συλλαμβάνουν με την 
γίδα στην πλάτη. Τρεις ημέρες αργό
τερα, στις 13 Φεβρουάριου 2017, η ει
σαγγελία Πρωτοδικών Αθηνών γνω
στοποιεί την είδηση σύλληψης του 
«φακελάκια γιατρού» στο υπουργείο 
Υγείας, στο ΚΕΕΛΠΝΟ, στην Γενική 
Επιθεωρήτρια Δημόσιας Διοίκησης 
καθώς και στο Σώμα Ελεγκτών-Επι- 
θεωρητών Δημόσιας Διοίκησης. Και 
τι απέγινε; Δεν κουνήθηκε φύλλο...
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2017, n 
εισαγγελία 
γνωστοποιεί τη 
σύλληψη του 
«φακελάκια» 
γιατρού στο 
υπουργείο 
Υγείας στο 
ΚΕΕΛΠΝΟ, 
στην Γ ενική 
Επιθεωρήτρια 
Δημόσιοί 
Διοίκησή KaGcos 
και στο Σώμα 
Ελεγκτών- 
Επιθεωρητών 
Δημόσκκ 
Διοίκησηε

Τι απαντά το ΚΕΕΛΠΝΟ 
και η Προεδρία
Στελέχη του ΚΕΕΛΠΝΟ με τα οποία 
επικοινωνήσαμε αναφέρουν ότι η 
πρόσληψη του συγκεκριμένου ιατρού 
έγινε έχοντας σε γνώση το ιδιαίτερο 
βάρος που φέρει μια επιστολή με 
τη σφραγίδα της Προεδρίας της 
Δημοκρατίας. Η «Μ» προσπάθησε 
να επικοινωνήσει και με την ίδια την 
κ. Λώρα Μολυβιάτη. Δεν κατέστη 
δυνατό. Αντ’ αυτού επικοινωνήσαμε 
με συνεργάτη της ο οποίος μετέφερε 
πως «η κ. Μολυβιάτη απλώς μετέφερε 
το αίτημα και δεν έχει καμία σχέση με 
την πρόσληψη». Σε ερώτησή μας εάν 
κάτι τέτοιο συνηθίζεται, εάν δηλαδή ο 
κάθε πολίτης μπορεί να επικοινωνεί 
με την Προεδρία προκειμένου να βρει 
δουλειά και -ακόμη χειρότερα- εάν τα 
υψηλόβαθμα στελέχη του Προεδρικού 
Μεγάρου λειτουργούν ως υπάλληλοι 
κάποιου κέντρου ευρέσεως εργασίας η 
απάντηση που λάβαμε ήταν αρνητική. 
«Δεν συνηθίζεται κάτι τέτοιο», μας 
είπαν. Τα στοιχεία και τα ντοκουμέντα 
όμως άλλα δείχνουν. Τα συμπεράσματα 
δικά σας...

ο-------
Αξιοκρατία στο 
ΚΕΕΛΠΝΟ: Μετά 
από επιστολή 
της Προεδρίας 
της Δημοκρατίας 
προσέλαβαν 
γιατρό, ο οποίος 
στη συνέχεια 
συνελήφθη για 
δωροδοκία 
• Οι υπογραφές 
που εκθέτουν 
τον Θεόφιλο 
Ρόζενμπεργκ



8;ΠΕΡΙΕΧΟΜΕΝΑ

1  Κινητές μονάδες μονάδες στην ύπαιθρο για την
Πρωτοβάθμια Υγεία

Πηγή: ΕΛΕΥΘΕΡΙΑ ΤΗΣ ΛΑΡΙΣΑΣ Σελ.: 1,11 Ημερομηνία
έκδοσης:

21-07-2019

Επιφάνεια: 1352.78 cm² Αρθρογράφος: Κυκλοφορία: 0

Θέματα: ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ

► ...Και ελεύθερη επιλογή γιατρού στα αστικά κέντρα ► Πρόταση του προέδρου
του Ομίλου Animus Αχ. Νταβέλη στον Βασ. Κικίλια για καλύτερη Πρωτοβάθμια Φροντίδα

ΣΕΛ. 11
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1  Κινητές μονάδες μονάδες στην ύπαιθρο για την Πρωτοβάθμια Υγεία
Πηγή: ΕΛΕΥΘΕΡΙΑ ΤΗΣ ΛΑΡΙΣΑΣ Σελ.: 1,11 Ημερομηνία

έκδοσης:
21-07-2019

- P"

Του Δημ. Καχσανάκη

Πρόταση για την παροχή υπηρεσιών υψη
λού επιπέδου στην Πρωτοβάθμια Φρον
τίδα Υγείαε με τη συμμετοχή του ιδιωτικού 
τομέα κατέθεσε στην πολιτική ηγεσία του 
Υπουργείου Υγείαε ο πρόεδροε του Ομί
λου Animus κ. Αχιλλέαε Νταβέληε.
Λίγεε μόλΐ5 ημέρεε μετά την ανάληψη των 
καθηκόντων του υπουργού κ. Βασίλη Κι- 
κίλια και των συνεργατών του, στο υπουρ
γείο κατατέθηκε φάκελοε με την πρόταση 
του προέδρου του Animus με την οποία 
επιχειρεί να δώσει λύσειε στα τεράστια 
προβλήματα ms Πρωτοβάθμια5 Φροντί- 
6as Yysias παρά τη στήριξή ms με σειρά 
πολιτικών από την προηγούμενη κυβέρ
νηση. Η πρόταση του Λαρισαίου επιχει
ρηματία μάλιστα κινείται στην κατεύθυνση 
των αρχών, που φαίνεται να διαπνέει την 
κυβερνητική παράταξη και αφορά στιε 
συμπράξειε του δημόσιου και του ιδιωτι
κού τομέα και στο χώρο ms υγείαε. 
Σύμφωνα με καλά πληροφορημένεε πη- 
γέ5 ο πρόεδροε του Ομίλου Animus στην 
πρότασή του, για την οποία έχουν ενημε
ρωθεί ανώτατα στελέχη ms περιφερειακή5 
και δημοτική5 αρχήε, χαρακτηρίζει απο
τυχημένο το μοντέλο διαμόρφωσή pias 
Πρωτοβάθμια5 Φροντίδαε Υγείαε ανοίγον- 
ms ΤΟΜΥ, που δεν λειτουργούν εκτόε 
ελάχιστων εξαιρέσεων, σε ολόκληρη την 
Ελλάδα.
«Είναι ουτοπικέε, αναχρονιστικέ5 και κο- 
στοβόρεε εκείνεε οι λογικέ5 που θέλουν 
το ελληνικό δημόσιο να σπαταλά πάνω

KivniEs μονά Ses 
στην ύπαιθρο για την 
Πρωτοβάθμια Υγεία
Ο ΠΡΟΕΔΡΟΣ ΤΟΥ ΟΜΙΛΟΥ ANIMUS ΑΧ. ΝΤΑΒΕΛΗΣ ΡΙΧΝΕΙ 
ΣΤΟ ΤΡΑΠΕΖΙ ΤΗ ΣΥΜΜΕΤΟΧΗ ΤΩΝ ΙΔΙΩΤΩΝ ΚΑΤΑ ΤΟ ΙΤΑΛΙΚΟ 

ΜΟΝΤΕΛΟ - ΚΑΤΑΤΕΘΗΚΕ ΦΑΚΕΛΟΣ ΜΕ ΤΙΣ ΠΡΟΤΑΣΕΙΣ ΣΤΟ ΥΠ. ΥΓΕΙΑΣ
από 300 εκατ. ευρώ από το ΕΣΠΑ σε ένα 
σύστημα που θυμίζει Κέντρα Υγείαε προ
ηγούμενων δεκαετιών και xcopis να προ
σφέρει ουσιαστικέε υπηρεσίεε υγεία5...» 
φέρεται να υποστηρίζει ο κ. Νταβέληε, 
υπενθυμίζονταε nos η ζημιά για το ελλη
νικό δημόσιο είναι πολλαπλάσια αν υπο
λογιστεί ότι κάθε ασθενήε ms υπαίθρου 
που δεν εξυπηρετείται από as υπάρχουσεε 
δομέ$ και υποχρεώνεται να μεταβεί στα 
νοσηλευτικά ιδρύματα ms Λάρισαε κοστί
ζει 250 ευρώ ημερησίου στο Γενικό Νοσο
κομείο και 400 ευρώ στο Πανεπιστημιακό 
Νοσοκομείο, σύμφωνα με μελέτη του κα
θηγητή Γιάννη Κυριόπουλου ms E0vims 
Σχολή5 Δημόσιαε Υγεία5.
Απέναντι στο αποτυχημένο μοντέλο, onos

το χαρακτηρίζει και βρίσκει σύμφωνα 
πολλά στελέχη του υπουργείου, που άρ
χισαν να διαρρέουν πληροφορίεε για κα
τάργηση των ΤΟΜΥ -τουλάχιστον με τη 
σημερινή mus μορφή- ο πρόεδρο$ του 
Animus προτείνει την ελεύθερη επιλογή 
γιατρού ons αστικέε περιοχέε με κάλυψη 
ms καθορισθείσα5 από τον ΕΟΠΥΥ δαπά- 
vns. Ενώ για ns απομακρυσμένε5 περιοχέε 
και ns περιοχέ$ ms υπαίθρου κινητέ$ ια- 
τρικέ5 μονάδεε κατά τα πρότυπα οργάνω- 
ons τη$ Πρωτοβάθμιαε Φροντίδαε Υγεία5 
στη γειτονική Ιταλία.

Οι κινητέ5 ιατρικέ5 μονάδεε, σύμφωνα με 
την τεκμηρίωση ms πρότασηε, έρχονται 
να καλύψουν το τεράστιο κενό ms πρω- 
τοβάθμιαε φροντίδα5 υγείαε και ms ου- 
σιαστικήε πρόληψη5, των κατοίκων ms 
υπαίθρου ανά την επικράτεια. Με απεριό- 
ριστεε δυνατότητεε σε εξοπλισμό και με
γέθη οχημάτων, μπορούν να παρέχουν 
ιατρικέ$ υπηρεσίε5 όλων των ειδικοτήτων 
με ιατροτεχνολογικό εξοπλισμό, να καλύ
πτουν παρακλινικέε εξετάσειε (μικροβιο- 
λογικέε, ακτινολογία, υπερηχογραφή
ματα), να μεταδίδουν δορυφορικά online

και σε realtime ιατρικά δεδομένα σε νο
σοκομεία και κλινικέε.
-Οι κινητέε μονάδεε υγείαε:
* Πηγαίνουν και cms πιο δύσβατεε περιο- 
χέε.
* Προφυλάσσουν mus κατοίκου ms 
υπαίθρου από περιττέ5 μετακινήσει.
* Καλύπτουν πλήρωε όλε5 ns ανάγκε5 ms 
πρωτοβάθμια5 φροντίδαε υγεία$ κάνονταε 
ουσιαστική πρόληψη για την υγεία των 
κατοίκων ms υπαίθρου.
* Εξοικονομούν και αποτρέπουν τη σπα
τάλη πόρων των κατοίκων ms υπαίθρου,

για έξοδα μετακίνηση5 σε πολλαπλέε και 
διάσπαρτεε υπηρεσίεε υγείαε, οι οποίεε 
συνήθωε βρίσκονται συγκεντρωμένεε στα 
μεγάλα αστικά κέντρα.
* Εξοικονομούν τεράστια ποσά και πό- 
pous για το κράτοε, τον ΕΟΠΥΥ και κατ' 
επέκταση τον Ελληνα φορολογούμενο, 
αποτρέπονταε τον ηλικιωμένο-η ή τον 
χρόνιο πάσχοντα για λόγουε υγείαε και 
ανεξάρτητα^ ηλικίαε, να προσέρχεται στα 
υψηλού κόστουε δευτεροβάθμια και τρι
τοβάθμια νοσοκομεία ελλείψει ουσιαστι- 
ms πρωτοβάθμιαε φροντίδαε στην περιο
χή του.
Συμπερασματικά οι κινητέε μονάδεε υγείαs 
γεφυρώνουν την απόσταση με τον πλέον 
αποτελεσματικό τρόπο εκμεταλλευόμενε5 
τη σύγχρονη ιατρική τεχνολογία και με
τατρέπουν το μέχρι nponvos μειονέκτημα 
των κατοίκων ms υπαίθρου για πρόληψη 
και καλή υγεία, σε πλεονέκτημα και προ
νόμιο για όλου5.
«Πρόκειται για δυνατότητα που μπορεί να 
δοθεί στον ιδιωτικό τομέα για την παροχή 
υπηρεσιών υγείαε στον τόπο του ασθενή 
και xcjpis κόστοε για το δημόσιο» επιση- 
μαίνεται στην πρόταση, ενώ ειδική ανα
φορά γίνεται και στη νομοθετική ρύθμιση 
καθώε τονίζεται ότι υπάρχει η ευρωπαϊκή 
νομοθεσία, που μπορεί με μικρέε αλλαγέ$ 
να προσαρμοστεί στα ελληνικά δεδομένα. 
Εφόσον φυσικά η πολιτική ηγεσία έχει την 
πρόθεση να δώσει λύσειε και να θεραπεύ
σει τον μεγάλο ασθενή, που είναι η Πρω
τοβάθμια Φροντίδα Υγείαε...
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Το πάρτι 
ρουσφειιών 
συνεχίζεται 
στη δίκη του 
ΚΕΕΛΠΝΟ
Καυτοί διάλογοι από τις απολογίες και σόου 
του εκνευρισμένου Παπαδημητρίου 
με το Documento ανά χείρας

Ρεπορτάζ

Νίκος Σπυρόπουλος

• Εν συντομία
Με ύφος χιλίων καρδιναλίων ο άλ
λοτε ισχυρός άνδρας του ΚΕΕΛΠΝΟ 
τον οποίο φοβούνταν -καθ’ ομο
λογίαν τους- οι εργαζόμενοι κου
νούσε ωρυόμενος ένα φύλλο του 
Documento στο Τριμελές Εφετείο 
Κακουργημάτων για την υπόθεση 
με τις 140 παράνομες προσλήψεις, 
λες και του έφταιγε αυτό και όχι το 
κατηγορητήριο.

• Γιατί ενδιαφέρει
Δίκη-πρόκριμα γι’ αυτές που ακο
λουθούν στην υπόθεση ΚΕΕΛΠΝΟ.

Ενα κάκιστης εκτέλεσης επικοι- 
νωνιακό σόου, με δυνατές φω
νές, έντονο εκνευρισμό και απει
λές εκτέλεσε ο άλλοτε «ισόβιος» 
διευθυντής του ΚΕΕΛΠΝΟ Θε
όδωρος Παπαδημητρίου κατά 
την ημέρα που επρόκειτο να απολο- 
γηθεί ως κατηγορούμενος σε δίκη 
για υποθέσεις του «αμαρτωλού» κέ
ντρου που προκάλεσαν ζημία εκα
τομμυρίων ευρώ στο δημόσιο. Με 
το Documento ανά χείρας, το οποίο 
και κουνούσε επιδεικτικά προς την 
έδρα του Τριμελούς Εφετείου Κα
κουργημάτων, αλλά και μια ανάρτη
ση του documentonews.gr με κάλυ
ψη προηγούμενης συνεδρίασης, ο 
Θεόδ. Παπαδημητρίου ζητούσε εν 
εξάλλω να μην απολογηθεί εκείνη 
την ημέρα. Οπως δήλωσε, δεν ήταν

σε θέση «μετά τη μεγάλη διάσταση 
που πήρε υπόθεση». Ούρλιαζε περί 
«δολοφονίας χαρακτήρος» από το 
Documento ενώ επικαλέστηκε και 
προβλήματα υγείας και κακή ψυ
χολογία. Ολα αυτά εξαιτίας των δη
μοσιευμάτων. Λες και οι δημοσιο
γράφοι φταίνε που δημοσιεύουν 
τις υποθέσεις και όχι το ίδιο το κα- 
τηγορητήριο-κόλαφος, σκέλος του 
οποίου αποτελούν και οι 140 παρά
νομες προσλήψεις επί διεύθυνσης 
του Θεόδ. Παπαδημητρίου.

Πρόκειται για δίκη-πρόκριμα γι’ 
αυτές που θα ακολουθήσουν σχετι
κά με το «αμαρτωλό» ΚΕΕΛΠΝΟ, 
το οποίο φαίνεται να είχε αναγά- 
γει σε προσφιλή συνήθειά του τις 
παράνομες προσλήψεις. Την ίδια 
στιγμή άκρως αποκαλυπτικά είναι 
όσα κατέθεσε για το πάρτι πολιτι
κών ρουσφετιών την εποχή των πα
χιών αγελάδων στο κέντρο η κατη
γορούμενη στην υπόθεση Ολγα 
Αδράμη, πρώην αναπληρώτρια 
διευθύντρια του ΚΕΕΛΠΝΟ. Το 
μπαλάκι των ευθυνών πέταξε στη 
διοίκηση ακόμη μία κατηγορούμε
νη, η Ελένη Λιάκουρα, γραμμα
τέας του ΔΣ που κρατούσε τα πρα
κτικά των συνεδριάσεων.

«Πήγαινα τα ρουσφέτια σε 
Παπαδημητρίου και Χατζάκη»
Πέραν της πολυσέλιδης δικογρα
φίας της υπόθεσης που καταγράφει 
τη ζοφερή κατάσταση στο ΚΕΕΛ
ΠΝΟ, το πάρτι που επικρατούσε 
περιέγραψε και μία εκ των κατη
γορουμένων. Συγκεκριμένα, η ανα- 
πληρώτρια διευθύντρια του ΚΕΕΛ

«Ηξερα την 
Μπακογιάννη. 
Μίλησα με τον 
Κακλαμάνη και αυτός 
συνεννοήθηκε με 
τον Παπαδημητρίου 
και με στέλνουν 
στο ΚΕΕΛΠΝΟ.
Μου λένε θα βοηθάς 
και στο υπουργείο. 
Αλλοι έπαιρναν 
θεσάρες σε ΕΥΠ»
Ολγα Αδράμη
Αναπληρώτρια διευθύντρια του 
ΚΕΕΛΠΝΟ τότε. Κατηγορούμενη για 
την υπόθεση των 140 προσλήψεων

-έτσι ονομαζόταν τότε το ΚΕΕΛ
ΠΝΟ- Ολ. Αδράμη κατέθεσε ότι 
ηροσλήφθηκε στο κέντρο μέσω 
της γνωριμίας της με την Νχόρα 
Μπακογιάννη. Το ρουσφέτι βέ
βαια, όπως κατέθεσε ενόρκως, το 
έκανε ο τότε υπουργός Υγείας της 
κυβέρνησης Καραμανλή Νική
τας Κακλαμάνης. Μάλιστα, όπως 
δήλωσε, η ίδια πήγαινε τους φα
κέλους με τα ρουσφέτια στον τότε 
διευθυντή Θεόδ. Παπαδημητρί
ου ή στον τότε πρόεδρο Αγγελο 
Χατζάκη. Ηταν τα ίδια χαρτάκια, 
όπως κατέθεσε στη συνέχεια, που 
κατέστρεψε όταν οι φάκελοι των 
νέων προσλήψεων με τα χαρτάκια 
αυτά μπήκαν σε σακούλα από άλ
λον υπάλληλο και κατέληξαν στο 
γραφείο της.

«Ηξερα την Μπακογιάννη. Μίλη
σα με τον Κακλαμάνη και αυτός συ
νεννοήθηκε με τον Παπαδημητρί
ου και με στέλνουν στο ΚΕΕΛΠΝΟ. 
Μου λένε θα βοηθάς και στο υπουρ
γείο. Αλλοι έπαιρναν θεσάρες σε 
ΕΥΠ» είπε, ενώ αργότερα πρόσθε- 
σε ότι Παπαδημητρίου και Κακλα
μάνης ήταν φίλοι. Ερωτηθείς από 
την πρόεδρο της έδρας πώς γνώ
ριζε ότι ήταν φίλοι απάντησε: «Αυ
τόν πήρε μπροστά μου για να πάρω 
τη θέση. Πήρε μπροστά μου τηλέφω
νο τον Παπαδημητρίου. Για να με βά
λει στο ΚΕΕΛΠΝΟ!».

Σκέλος της υπόθεσης της πολύ
κροτης δίκης αφορά την έγκριση 
από το ΚΕΕΛΠΝΟ κατά την επί
μαχη περίοδο χορήγησης επιδόμα
τος 2.200 ευρώ (μεικτά) μηνιαίως 
στην Αδράμη χωρίς να πληρούνται

οι προϋποθέσεις. Η ζημία μόνο από 
αυτό ανέρχεται σύμφωνα με την κα
τηγορία στις 69.600 ευρώ.

«Γαλάζια» ρουσφέτια 
με... άρωμα υπουργών
«Τα ρουσφέτια τα πήγαινα με το χέρι 
μου εγώ, για να μη γίνονται γνωστά 
σε όλο το προσωπικό, και εγώ με τα 
χέρια μου τα πήγαινα σε όσους απευ
θύνονταν, ή Χατζάκη ή Παπαδημη
τρίου. Αυτός είναι και ο μόνος ρόλος 
που έχω στις προσλήψεις» κατέθε
σε με κυνικότητα η κατηγορουμένη 
η οποία, όπως δήλωσε στην απο
λογία της, τοποθέτησε με ρουσφέ
τι του Κακλαμάνη και την αδερφή 
της στο ΚΕΕΛΠΝΟ. «Ολα γίνονταν 
γρήγορα λόγω της γρίπης των πτη
νών. Να γίνουν γρήγορα οι διαδικα
σίες με απευθείας προσλήψεις. Αυτό 
είχα στο δικό μου το μυαλό. Ηθελα 
να μπει η αδερφή μου! Παρακάλεσα 
τον Κακλαμάνη και είπε ότι θα προ- 
σληφθεί. Λεν ήξερα ότι θα ήταν κάτι 
παράνομο!».

Οι διάλογοι με την έδρα που ακο
λουθούν είναι ενδεικτικοί. 
Αδράμη: Υπήρχε κινητικότητα! 
Δεν γνώριζα πώς το ήξεραν νωρί
τερα. Αυτά (αα: ρουσφέτια) ερχό
ντουσαν από τα γραφεία. Δες αν 
μπορεί ο τάδε, ο δείνα. Από την 
Μπακογιάννη, τον Σιούφα, από 
κάθε υπουργό.
Πρόεδρος: Ξέρατε πόσοι ήταν οι 
προσληφθέντες; Πώς γίνεται να συ
νεχίζονται τα σημειώματα (αα: και 
μετά τις προσλήψεις); Ηταν περισ
σότεροι από 140;
Αδρ .: Πάντα εθεωρείτο ότι γίνο-
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νται προσλήψεις στο ΚΕΕΛΠΝΟ 
[...] ΠΑΣΟΚ και ΝΔ όλοι προσε- 
λήφθησαν και νομιμοποιήθηκαν. 
Πρ Ποιοι όλοι;
Αδρ Τα πήγαινα με χο χέρι μου [...] 
Κάθε βράδυ ο Χατζάκης πήγαινε 
στον Κακλαμάνη! Ηταν δίπλα στο 
ΚΕΕΛΠΝΟ!
Πρ.: Πώς το ξέρετε;
Αδρ Είχα την εντύπωση πως ήταν 
συνεννοημένοι.
Πρ Το λέτε με πολλή σιγουριά. 
Και με τον διευθυντή είχε;
Αδρ.: Τους έβλεπα όπ μπαινόβγαι- 
ναν! Δεν το ξέρω αν έμεναν μέχρι 
τον Καρατζά. Εγώ έκανα τις το
ποθετήσεις με εντολή διευθυντή. 
Ημουν ένας υπάλληλος που έκα
να ό,τι μου λέγανε.
Πρ.: Προσλαμβάνεστε, εκτοξεύε
στε σε διευθυντική θέση, παίρνε
τε μισθό διευθυντή ΕΣΥ, παίρνετε 
επιδόματα, βάζετε και την αδερφή 
σας που την προσλαμβάνουν! Τι 
κάνατε για να τα αποκτήσετε αυτά; 
Τι σας ζήτησαν;
Αδρ .: Δεν έκανα κάτι ανήθικο, δεν 
δέχομαι κουβέντα. Δεν έκανα κάτι 
ανήθικο. Δεν πήγα με κάποιον... 
Εισαγγελέας: Κάνατε ρουσφέτια! 
Αδρ .: Δεν υπέγραφα εγώ.

Στη διοίκηση του ΚΕΕΛΠΝΟ, 
στον διευθυντή (τον Θεόδ. Παπα- 
δημητρίου) και στους προέδρους 
(Γιώργο Σαρόγλου και Αγγ. Χα- 
τζάκη) πέταξε το μπαλάκι των ευ
θυνών και η Ελ. Λιάκουρα, πρώην 
γραμματέας του ΔΣ που κρατούσε 
τα πρακτικά. Και ο δικός της αδερ
φός βρίσκεται ανάμεσα στις 140 
παράνομες προσλήψεις. Η κατη

rfol

0 Θεόδωρος 
Παηαδημητρίου 
στη διάρκεια 
της δίκης 
(φωτογραφία 
από την 
εξεταστική της 
Βουλής), φανερά 
εκνευρισμένος, 
κουνούσε 
νευρικά το φύλλο 
του Documento 
της
προηγούμενης 
Κυριακής 
στο οποίο υπήρχε 
αναλυτικό 
ρεπορτάζ για 
τη δίκη. «Δεν 
βρίσκομαι σε 
ψυχολογική 
κατάσταση μετά 
τα δημοσιεύματα, 
θέλω να 
απολογηθώ 
τελευταίος. Δεν 
είμαι σε θέση 
ψυχολογικά 
επειδή υπάρχουν 
δημοσιεύματα» 
έλεγε προς την 
έδρα. «Επρεπε να 
έχετε απολογηθεί 
από μέρες» 
απάντησε 
η πρόεδρος 
του δικαστηρίου, 
που τελικά του 
έδωσε προθεσμία 
να απολογηθεί 
την ερχόμενη 
Τετάρτη

γορούμενη προσπάθησε κατά την 
απολογία της να αποποιηθεί κάθε 
ευθύνη για τις διαφορές που υπάρ
χουν σε χειρόγραφα και μηχανο
γραφικά πρακτικά. Διαφορετικές 
εκδοχές που έπαιξαν σπουδαίο 
ρόλο στη ζημία την οποία έχει υπο- 
στεί το κέντρο. Καθ’ ομολογίαν της 
μερικές αποφάσεις που δεν είχαν 
ειπωθεί καν στα ΔΣ ενσωματώνο
νταν αργότερα στα πρακτικά. «Στα 
πρακτικά προσθέταμε και λεπτομέρει
ες οι οποίες δεν είχαν ειπωθεί στο ΑΣ. 
Δεν αρκούσε να καταγράψουμε αυτά 
που είχαν ειπωθεί και αποφασιστεί, 
αλλά αν χρειαζόταν να προσθέσουμε 
λεπτομέρειες. Δεν ήταν μόνο λεκτικά 
λάθτι ή συντακτικά, αλλά ουσιαστικές 
μεταβολές περιεχομένων που είχαν 
ειπωθεί σε συνεδριάσεις των ΔΣ [...] 
Είχα την πεποίθηση ότι έτσι έγραφε 
ο οργανισμός τα πρακτικά».

Φωνές και εκνευρισμός 
από τον «ισόβιο» διευθυντή
Από τη στάση που κράτησε ο Θεόδ. 
Παπαδημητρίου κατά την ακροα
ματική διαδικασία την περασμένη 
Πέμπτη ενώπιον του Τριμελούς 
Εφετείου Κακουργημάτων Αθή
νας φαίνεται ότι απεχθάνεται τη δη
μοσιότητα. Οταν τουλάχιστον αυτή 
σχετίζεται με τα αποκαλυπτικά στοι
χεία που αναφέρονται σε μια από 
τις πολύκροτες δικογραφίες που 
έχουν σχηματιστεί για το ΚΕΕΛ
ΠΝΟ επί διευθύνσεώς του. Φανε
ρά εκνευρισμένος, κουνούσε νευ
ρικά δεξιά και αριστερά το φύλλο 
του Documento της προηγούμενης 
Κυριακής, στο οποίο υπήρχε ανα-

m
«Στα πρακτικά 
προσθέταμε και 
λεπτομέρειες 
οι οποίες δεν είχαν 
ειπωθεί στο ΔΣ.
Δεν αρκούσε να 
καταγράψουμε αυτά 
που είχαν ειπωθεί 
και αποφασιστεί, 
αλλά αν χρειαζόταν 
να προσθέσουμε 
λεπτομέρειες. Δεν 
ήταν μόνο λεκτικά 
λάθη ή συντακτικά 
αλλά ουσιαστικές 
μεταβολές 
περιεχομένων...»
Ελένη Λιάκουρα
Γραμματέας του ΔΣ, κρατούσε 
τα πρακτικά των συνεδριάσεων. 
Κατηγορούμενη για την υπόθεση 
των 140 προσλήψεων

λυτικό ρεπορτάζ για τη δίκη. Η στι
χομυθία μεταξύ αυτού και της προ
έδρου της έδρας είναι ενδεικτική: 
Παπαδημητρίου: Εχει πάρει τέ
τοια διάσταση που είμαι υποχρε
ωμένος να...
Πρόεδρος: Δικό σας θέμα.
Π.: Δεν είμαι έτοιμος να απολο
γηθώ. Βγαίνω από το νοσοκομείο. 
Είχα επιληπτικές κρίσεις.
Πρ .: Οχι, κ. Παπαδημητρίου, δεν 
έχει άλλο χρόνο. Τον έχετε εξαντλή
σει τον χρόνο. Πρώτος έπρεπε να 
απολογηθείτε.
Π.: Δεν κωλύω τη διαδικασία, κυ
ρία πρόεδρε.
Πρ.: Επρεπε να είχατε προετοιμα
στεί καλύτερα.
Π.: Δεν έχω προετοιμαστεί.
Πρ.: Οφείλατε να προετοιμαστεί
τε τόσο καιρό.

Η συνήγορος υπεράσπισης μίλη
σε για επιχείρηση δαιμονοποίησης 
του Παπαδημητρίου από τα δημο
σιεύματα, με τον κατηγορούμενο να 
ωρύεται: «Θέλω να έρθει το σώμα του 
εγκλήματος[...]Εχει γίνει δολοφονία». 
«Σας παρακαλώ, κ. Παπαδημητρίου. 
Να είστε ήρεμος. Είστε σε δικαστήριο!» 
του απάντησε η πρόεδρος.
Πρ .: Ελάτε να απολογηθείτε.
Π.: Μου στερείτε το δικαίωμα της 
απολογίας.
Πρ .: Θέλετε να απολογηθείτε;
Π.: Επειδή δεν είμαι προετοιμασμέ
νος. Δεν βρίσκομαι σε ψυχολογι
κή κατάσταση μετά τα δημοσιεύμα
τα (σ.α: του Documento), θέλω να 
απολογηθώ τελευταίος. Δεν είμαι 
σε θέση ψυχολογικά επειδή υπάρ
χουν δημοσιεύματα.

Πρ.: Επρεπε να έχετε απολογηθεί 
από μέρες.
Συνήγορος Παπαδημητρίου:
Σας παρακαλώ πάρα πολύ, λίγες 
ημέρες μόνο.
Πρ .: Οχι. Τελείωσε. Δεν έχετε άλλη 
μέρα.
Π.: Οχι, σας λέω δεν είμαι ψυχολο
γικά στη θέση...

Σε αυτό το σημείο ο Θεόδ. Παπα
δημητρίου παίρνει το Documento 
στα χέρια του δείχνοντας το εξώ
φυλλό του στην έδρα και κουνώ
ντας το επιδεικτικά φωνάζει πάρα 
πολύ δυνατά: «Κοιτάξτε! Αποφεύγε
τε να το δείτε αυτό! Αποφεύγετε! Εχω 
επηρεαστεί μ’ αυτό! Σας παρακαλώ! 
Σας παρακαλώ, κυρία μου! Δεν είμαι 
στη θέση να απολογηθώ».

Ο κατηγορούμενος πέρασε εκτός 
αίθουσας και η διαδικασία συνεχί
στηκε με την απολογία της κατη
γορουμένης Ελ. Λιάκουρα. Αφού 
ολοκληρώθηκε, ο Θεόδ. Παπαδη
μητρίου επέστρεψε και επανέλαβε 
ό,τι είπε και νωρίτερα. Με υστερι
κές φωνές και τρέμουλο στα χέρια 
ζήτησε να απολογηθεί την ερχό
μενη Τετάρτη (24 Ιουλίου) και όχι 
αύριο Δευτέρα, όπως είχε δηλώ
σει αρχικά. Τελικώς, έπειτα από σύ
σκεψη της έδρας αποφασίστηκε η 
απολογία του να γίνει την ερχόμε
νη Τετάρτη.

Σημειώνεται πως στο εδώλιο 
εκτός από τον κ. Παπαδημητρίου, 
την Ολγα Αδράμη και την Ελένη 
Λιάκουρα κάθονται ακόμη οι Αγ
γελος Χατζάκης (πρώην πρόεδρος) 
και Νικόλαος Νιαβής (διαχειρι
στής εταιρείας σεκιούριτι).
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Μεγάλοι επιστήμονες, 
χυδαίοι ρατσιστές
To University College του Λονδίνου σκέφτεται να αλλάξει 
τα ονόματα κτιρίων ώστε να μην τιμούν οπαδούς της ευγονικής

Επιμέλεια

Γιώργος I. Αλλαμανής

• Εν συντομία
Ειδική επιτροπή του University 
College του Λονδίνου θα μελετήσει 
εάν και πώς θα αλλάξει τα ονόμα
τα κτιρίων, αιθουσών και βιβλιοθη
κών ώστε να μην τιμούν επιστήμο
νες που υποστήριξαν ρατσιστικές 
θέσεις.

• Γιατί ενδιαφέρει
Μεγάλοι άνδρες, μικρά λόγια, γεν
ναίες αποφάσεις.

Υπήρξαν κορυφαίοι επιστήμονες. 
Ανακάλυψαν, μεταξύ άλλων, τα 
δακτυλικά αποτυπώματα, εισή- 
γαγαν τη χρήση της στατιστικής 
στη δημόσια υγεία και τον έλεγχο 
των γεννήσεων και πραγματοποί
ησαν μια σειρά επιτευγμάτων της 
βικτοριανής και εδουαρδιανής 
Αγγλίας στη γεωγραφία, την πα
λαιοντολογία, την αρχαιολογία, 
ακόμη και την πολιτική επιστήμη.

Ομως όλοι τους είχαν ένα κοινό 
χαρακτηριστικό: εξέφρασαν από
ψεις ρατσιστικές, για φυλές ανώ
τερες και κατώτερες και για πειρά
ματα ευγονικής που θα «έπρεπε» 
να οδηγήσουν στη βελτίωση του 
ανθρώπινου είδους.

Ανάμεσά τους συγκαταλέγονται 
αστέρες πρώτου μεγέθους όπως 
ο σερ Φράνσις Γκάλτον (1822- 
1911), γεωγράφος, εξερευνητής, 
μετεωρολόγος, ανθρωπολόγος 
και -φευ- οπαδός της «κληρο
νομικής ευφυΐας».

Ανταποκρινόμενο σε ένα αίτη
μα που διατυπώνεται όλο και πε
ρισσότερο τα τελευταία χρόνια 
το University College του Λονδί
νου (UCL) συγκρότησε μια επι
τροπή που θα μελετήσει εάν και 
πώς θα αλλάξει τα ονόματα κτι
ρίων, αιθουσών και βιβλιοθηκών 
ώστε να μην τιμούν αυτούς τους 
επιστήμονες.

Αντιπρόταση: ας μπουν 
ταμπέλες με την αλήθεια
«Γνωρίζω πολύ καλά ότι ο Γκάλ
τον ήταν φοβερός ρατσιστής» λέει 
η γενετίστρια Βερόνικα φον Χάι- 
νινγκεν, πρόεδρος του Ινστιτού
του Γκάλτον. «Ομως», προσθέτει, 
«έπαιξε εξαιρετικά σημαντικό ρόλο 
στην ανάπτυξη της γενετικής και εί
ναι λογικό να τον τιμάμε δίνοντας 
το όνομά του σε ιδρύματα όπως 
αυτό του οποίου προΐσταμαι». Η 
πρόταση της Φον Χάινινγκεν εί
ναι απλή: να μη μετονομαστούν 
οι αίθουσες αλλά σε όλους τους 
πανεπιστημιακούς και δημόσι
ους χώρους που φέρουν ονόματα 
αμφιλεγόμενων επιστημόνων να 
αναρτηθούν ταμπέλες με την αλή
θεια, με αναφορά στα λάθη τους.

Δεν συμφωνούν όλοι με αυτό. 
«Το όνομα του Γκάλτον έχει συν
δεθεί με ρατσιστικές, μισογυνικές 
και ιεραρχικές ιδεολογικές θεω
ρήσεις» λέει ο Τζο Κέιν, που δι
δάσκει ιστορία και φιλοσοφία της 
βιολογίας στο UCL. Και εξηγεί: 
«Δεν θέλω να διδάσκω σε μια αί
θουσα που έχει το όνομα κάποιου 
που πιστεύει ότι “οι Αφρικανοί εί
ναι τεμπέληδες και πολυλογάδες 
άγριοι. Δεν τους αξίζει να διαφε

ντεύουν τη γη όπου γεννήθηκαν”, 
όπως έγραψε ο Γκάλτον το 1873».

Πόρισμα από
την επιτροπή το 2020
Η ειδική επιτροπή την οποία συ
γκρότησε το βρετανικό πανεπιστή
μιο για να αποφανθεί επί του θέ
ματος θα εκδώσει το πόρισμά της 
το 2020. Ο καθηγητής Κέιν είναι 
ένα από τα μέλη της.

Θα εξετάσει επίσης το ενδεχό
μενο αλλαγής ονομασίας σε χώ
ρους και σε ακαδημαϊκούς φορείς 
οι οποίοι συνδέονται με το UCL 
και τιμούν, μεταξύ άλλων, τον 
Βρετανό μαθηματικό Καρλ Πίρ- 
σον (1857-1936), στατιστικολό- 
γο, μαθητή και προστατευόμενο 
του Γκάλτον, τον αρχαιολόγο Φλί- 
ντερςΠέτρι (1853-1942), ειδικευ
μένο στην αιγυπτιολογία, καθώς 
και τη «μητέρα του οικογενειακού 
σχεδιασμού στο Ηνωμένο Βασί
λειο» ΜαρίΣτόουπς (1880-1958).

Η Στόουπς ήταν παλαιοντολό- 
γος, παλαιοβοτανολόγος και έν
θερμη οπαδός της ευγονικής με 
στόχο τη δημιουργία μιας ανθε
κτικής στις ασθένειες και ολοένα 
πιο έξυπνης φυλής. Ταυτόχρονα 
ήταν φεμινίστρια, υπέρμαχος της 
αναγνώρισης πολιτικών δικαιω
μάτων στις γυναίκες αλλά και φα
νατική εχθρός της έκτρωσης. Για 
τον έλεγχο των γεννήσεων πρό- 
τεινε αντισυλληπτικές μεθόδους 
και τις δίδασκε σε νεαρά ζευγά
ρια στην κλινική της. Συνέγραψε 
επίσης τον σεξουαλικό οδηγό «Εγ
γαμη αγάπη» («Married love» - 
πρώτη έκδοση το 1918), αποκλει
στικά για παντρεμένους.

rfol

«Οι Αφρικανοί 
είναι τεμπέληδες 
και πολυλογάδες 
άγριοι.
Δεν τους αξίζει 
να διαφεντεύουν 
τη γη όπου 
γεννήθηκαν» 
έγραψε 
ο «βικτοριανός 
πανεπιστήμονας» 
σερ Φράνσις 
Γ κάλτον
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«Η διακοπή του 
καπνίσματος 
είναι ένα από τα 
αποτελεσματι
κότερα μέτρα 
δημόσιας υγείας 
και η μείωση 
της βλάβης από 
το κάπνισμα 
μπορεί να απο- 
τελέσει συμπλη
ρωματική λύση 
στον έλεγχο του 
καπνίσματος»

Το Συνέδριο διορνανώθηκε 
από ίο χρήμα Βιοχημείας 
- Βιοτεχνολογίας του 
Πανεπιστημίου Θεσσαλίας 
και το Εργαστήριο Μοριακής 
Βιολογίας και Ανοσολογίας 
του Πανεπιστημίου Πατρών 
στο Κέντρο Πολιτισμού 
Ιδρυμα Σταύρος Νιάρχος.
Το παρών έδωσαν 142 
συμμετέχοντες από 20 
χώρες

νέα καπνικά προϊόντα: τπν αίτπ- 
σπ για άδεια κυκλοφορίας προϊό
ντων καπνού (Pre-Market Tobacco 
Application - ΡΜΤΑ) που είναι το 
πρώτο βήμα για την αδειοδότηση 
ενός νέου προϊόντος και την αίτηση 
προϊόντος καπνού τροποποιημένου 
κινδύνου (Modified Risk Tobacco 
Product Application - MRTPA) 
που υποβάλλεται προκειμένου να 
είναι δυνατή η διατύπωση ισχυρι
σμών για σχεπκό κίνδυνο ενός προ
ϊόντος συγκριτικά με τα συμβατικά 
τσιγάρα. Ως επακόλουθο μιας αυ
στηρής, επιστημονικής αξιολόγη
σης από τον FDA το IQOS πρόσφα
τα έλαβε άδεια κυκλοφορίας στις 
ΗΠΑ. Ο οργανισμός επισήμανεότι 
το προϊόν είναι κατάλληλο για την 
προστασία της δημόσιας υγείας δι
ότι -μεταξύ άλλων σημαντικών πα
ραγόντων που συνυπολογίστηκαν- 
τα προϊόντα παράγουν λιγότερα ή 
χαμηλότερα επίπεδα ορισμένων το
ξινών συγκριτικά με τα συμβατικά 
τσιγάρα. Ωστόσο αυτό δεν σημαί
νει ότι τα προϊόντα αυτά είναι ασφα
λή ή «εγκεκριμένα από τον FDA» 
πρόσθεσε.

Οι προτεραιότητες
Οι συμμετέχοντες στη συζήτηση 
που ακολούθησε επικεντρώθηκαν 
στις προτεραιότητες της δημόσι
ας υγείας και πώς μπορούν να εν
σωματώσουν καινοτόμες και πα
ραδοσιακές προσεγγίσεις σε ένα 
αποτελεσματικό σχέδιο ελέγχου 
του καπνού.

Διακήρυξη
F1 οργανωτική επιτροπή του συνε
δρίου συνέταξε με αφορμή την 31 η 
Μαΐου, Παγκόσμια Ημέρα Κατά του 
Καπνίσματος, διακήρυξη με τίτλο 
«Η διακοπή του καπνίσματος είναι 
ένα από τα αποτελεσματικότερα μέ
τρα δημόσιας υγείας και η μείωση 
της βλάβης από το κάπνισμα μπο
ρεί να αποτελέσει συμπληρωματική 
λύση στον έλεγχο του καπνίσματος» 
την οποία έθεσε σε διαβούλευση 
στους ομιλητές και τους συμμετέ
χοντες με σκοπό να συγκεντρώσει 
τη μεγίστη συναίνεση.

Μεταξύ άλλων, στο κείμενο ανα- 
φέρεται: «Λαμβάνοντας υπόψη τις 
καταστρεπτικές επιπτώσεις στην 
υγεία και την κοινωνία από το κά
πνισμα και αναγνωρίζοντας ότι εί
ναι απαραίτητη η διεξαγωγή μακρο
χρόνιων επιδημιολογικών μελετών 
με σκοπό την ποσοτικοποίηση του 
σχετικού κινδύνου από τη χρήση 
των νεότερων καπνικών προϊόντων, 
θεωρούμε ότι τα προϊόντα μείωσης 
του κινδύνου από το κάπνισμα θα 
μπορούσαν να αποτελέσουν επιλο
γή για τους καπνιστές εκείνους που 
δεν επιθυμούν ή δεν μπορούν να 
διακόψουν το κάπνισμα με άλλες 
μεθόδους.

Ενα κανονιστικό πλαίσιο το οποίο 
θα υιοθετήσει μια προσέγγιση σταθ
μισμένου κινδύνου, αφενός παρέχο
ντας στον πληθυσμό ισορροπημέ
νη πληροφόρηση και εκπαίδευση 
και αφετέρου μια διαφοροποίηση 
και ανταγωνιστικό πλεονέκτημα στα 
προϊόντα μείωσης του κινδύνου από 
το κάπνισμα έναντι του τσιγάρου, 
θα μπορούσε να μεγιστοποιήσει τα 
οφέλη και να ελαχιστοποιήσει τις πι
θανές αρνητικές επιπτώσεις για τη 
δημόσια υγεία. Σε κάθε περίπτωση 
η συνέχιση του καπνίσματος απο
τελεί τη χειρότερη δυνατή επιλογή 
για έναν καπνιστή».

Οι προτάσεις για τη διακοπή του καπνίσματος απασχόλησαν
το 2ο Επιστημονικό Συνέδριο για τη μείωση της βλάβης από το τσιγάρο

Ρεπορτάζ

Μαρία Κωνσταντινίδου

ο ρεκόρ καπνιστών 
κατέχει π Ελλάδα 
όπου εκτιμάται πως 
το 37% των πολι
τών καπνίζουν συ
στηματικά. Την ίδια 

ώρα τα διεθνή δεδομένα του ΠΟΥ 
δείχνουν μείωση στα ποσοστά των 
ενήλικων καπνιστών, κυρίως στις 
χώρες με υψηλά εισοδήματα, αν 
και ο συνολικός αριθμός των κα
πνιστών παγκοσμίως αυξάνεται.

Τα παραπάνω στοιχεία παρουσι
άστηκαν στο πλαίσιο του 2ου Επι
στημονικού Συνεδρίου για τη μείω
ση της βλάβης από τον καπνό στην 
Αθήνα που διοργανώθηκε από το 
τμήμα Βιοχημείας - Βιοτεχνολογί
ας του Πανεπιστημίου Θεσσαλίας 
και το Εργαστήριο Μοριακής Βιο

λογίας και Ανοσολογίας του Πανε
πιστημίου Πατρών στο Κέντρο Πο
λιτισμού Ιδρυμα Σταύρος Νιάρχος. 
Το παρών έδωσαν 142 συμμετέχο
ντες από 20 χώρες με εξειδίκευση 
στον έλεγχο και στη διακοπή του κα
πνίσματος, τη μελέτη των επιπτώσε
ων της νικοτίνης, των εθισμών αλλά 
και στη δημόσια υγεία και σπς πο- 
λιπκές υγείας.

Αποτελεσματικές πολιτικές
Στο πλαίσιο του συνεδρίου η πνευ
μονολόγος Ζαφείρια Μπαρμπα- 
ρέσου υπογράμμισε ότι η διακοπή 
του καπνίσματος αποτελεί ιδιαίτερα 
υψηλή προτεραιότητα στους ασθε
νείς με νοσήματα του αναπνευστι
κού (ΧΑΠ, καρκίνο του πνεύμονα, 
άσθμα και φυματίωση) καθώς το κά
πνισμα είναι μια από τις κύριες αιτί
ες των νοσημάτων αυτών, αλλά πα
ράλληλα και αυτή που κατεξοχήν 
μπορεί να προληφθεί.

Στο επίκεντρο βρέθηκαν και προ

τάσεις για αποτελεσματικές πολιτι
κές κατά του καπνίσματος. Ο Μι
χαήλ Τουμπής, πνευμονολόγος, 
παρουσίασε το κανονιστικό πλαί
σιο του Οργανισμού Τροφίμων και 
Φαρμάκων των ΗΠΑ (FDA) που 
διέπει την αξιολόγηση των εναλλα- 
κπκών προϊόντων καπνού ως μέτρο 
ενός ευρύτερου κανονιστικού πλαι
σίου που έχει ανακοινωθεί από το 
2017 με σκοπό την αλλαγή της πο
ρείας των σχετιζόμενων με το κάπνι
σμα νοσημάτων και θανάτων. Ειδι
κότερα, το όραμα του οργανισμού 
είναι «ένας κόσμος όπου τα καιό- 
μενα τσιγάρα δεν θα δημιουργούν/ 
συντηρούν τον εθισμό, καθιστώντας 
δυσκολότερο εξαρχής για τις επόμε
νες γενιές να εθιστούν, και επιτρέ
ποντας στους σημερινούς ήδη εθι
σμένους καπνιστές να διακόψουν 
το τσιγάρο ή να μεταβούν σε προϊ
όντα δυνητικά μειωμένης βλάβης». 
Ο FDA έχει θέσει σε εφαρμογή μια 
σειρά από νέες διαδικασίες για τα

Τα εναλλακτικά 
προϊόντα καπνού 
στο επίκεντρο
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