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1  Πιο ανθρώπινες καταστάσεις για τα δημόσια
νοσοκομεία της χώρας σχεδιάζει να φέρει το υπουργείο
Υγ ...

Πηγή: ΝΕΑ ΕΓΝΑΤΙΑ Σελ.: 12 Ημερομηνία
έκδοσης:

27-08-2019

Επιφάνεια: 313.94 cm² Αρθρογράφος: Κυκλοφορία: 0

Θέματα: ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ, ΠΟΕΔΗΝ

Πιο ανθρώπινες καταστάσεις για τα δημόσια νοσοκομεία της χώρας 
σχεδιάζει να φέρει το υπουργείο Υγείας από το φθινόπωρο

Α
πό τις αρχές του φθι
νοπώρου θα αρχίσει 
να βελτιώνεται η κα
τάσταση που επικρα
τεί στα νοσοκομεία της χώρας, 
αφού το υπουργείο Υγείας έχει 

αποφασίσει να καλύψει τις 
ανάγκες που υπάρχουν σε ια
τρικό, νοσηλευτικό προσωπικό, 
τις ελλείψεις σε εξοπλισμό για 
να βελτιώσει την κακή εικόνα 
που υπάρχει σε πολλά ιδρύμα
τα ανα την Ελλάδα.
Σύμφωνα με στοιχεία που δό
θηκαν στην δημοσιότητα, οι 
Μονάδες Εντατικής Θεραπεί
ας φτάνουν τις 420 ενώ 150 
μένουν ανενεργές λόγω έλλει
ψης προσωπικού που θα μπο

ρούσε να τις στελεχώσει, ώστε 
να λειτουργήσουν προς όφελος 
εκατοντάδων ασθενών. Επίσης 
λόγω έλλειψης προσωπικού 
στα νοσοκομεία της χώρας δεν 
λειτουργούν ακτινοθεραπευ- 
τικά μηχανήματα, ενώ η λίστα 
των χειρουργείων όλο και με
γαλώνει. Δύσκολη είναι και 
η οικονομική κατάσταση που 
αντιμετωπίζουν τα δημόσια θε
ραπευτικά ιδρύματα, αφού τα 
τελευταία στοιχεία δίνουν ληξι
πρόθεσμες οφειλές ύψους 55° 
περίπου εκατομμυρίων ευρώ, 
ποσό που όσο περνάει ο καιρός 
αυξάνεται.
Από τη άλλη πλευρά η ΠΟΕ- 
ΔΗΝ μιλάει για σαράντα πέντε

χιλιάδες κενές οργανικές θέσεις 
στο Εθνικό Σύστημα Υγείας, 
τονίζοντας πως τα τελευταία 
δέκα χρόνια το προσωπικό στα 
νοσοκομεία έχει μειωθεί κατά 
εικοσιπέντε χιλιάδες εργαζό
μενους, ενώ οι συμβάσεις των

ατόμων που δουλεύουν ως συμ- 
βασιούχοι λήγουν την επόμενη 
χρονιά και η έλλειψη δώδεκα 
χιλιάδων ατόμων θα δημιουρ
γήσει τεράστιο κενό στην λει
τουργία των νοσοκομείων 
Παράλληλα με τις προσπάθειες

που γίνονται από το υπουργείο 
Υγείας για την βελτίωση όλων 
αυτών των δυσχερειών στα νο
σηλευτικά ιδρύματα, αποφα- 
σίστηκε να γίνουν συζητήσεις 
ώστε τα φάρμακα των ογκο
λογιών ασθενών να λαμβάνο- 
νται από τις ιδιωτικές κλινικές 
από τα φαρμακεία του ΕΟΠΥΥ, 
προκειμένου να μην ταλαιπω
ρούνται οι ασθενείς. Επίσης 
προσπαθεί να επιταχύνει την 
ηλεκτρονική προέγκριση έτσι 
ώστε οι ασθενείς να λαμβά
νουν τα απαραίτητα φάρμακα 
από τα νοσοκομεία καθώς όλα 
τα αναγκαία για τις θεραπείες 
τους από κάθε είδους υλικό που 
απαιτείται γι αυτές.



2;ΠΕΡΙΕΧΟΜΕΝΑ

1  ΠΟΕΔΗΝ: Xωρις αναισθησιολόγο το νοσοκομείο
Βέροιας

Πηγή: KONTRANEWS Σελ.: 5 Ημερομηνία
έκδοσης:

27-08-2019

Επιφάνεια: 78.83 cm² Αρθρογράφος: Κυκλοφορία: 2650

Θέματα: ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ, ΠΟΕΔΗΝ

ΠΟΕΔΗΝ: Xcopis 
αναισθησιολόγο το 
νοσοκομείο Βέροιαε
Σε οριακό σημείο λειτουργίας είναι τα δημόσια 
νοσοκομεία, εξαιτίας ελλείψεων σε γιατρούς, νοση
λευτές και εξοπλισμό, σύμφωνα με την ΠΟΕΔΗΝ, 
που καταγγέλλει ότι το νοσοκομείο Βέροιας έμει
νε χωρίς αναισθησιολόγο. Από την καταγγελία 
της ΠΟΕΔΗΝ προκύπτει ότι οι αναισθησιολόγοι 
γίνονται «μπαλάκι», από νοσοκομείο σε νοσοκο
μείο, προκειμένου να καλύπτονται τα κενά. Ακό
μη κι αυτό όμως δεν αρκεί, όπως προκύπτει από 
την περίπτωση του νοσοκομείου Βέροιας. Μάλι
στα, η ΠΟΕΔΗΝ κατηγορεί τους διοικητές των 
Υγειονομικών Περιφερειών και των Νοσοκο
μείων ότι «Μέχρι τις εκλογές με συνεχείς μετα
κινήσεις και εντέλλεσθε κάλυπταν τα προβλήμα
τα. Τώρα αφήνουν τα Νοσοκομείο ακάλυπτα και 
τους ασθενείς στο έλεος του θεού».
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1  Παιδική υπέρταση
Πηγή: ΤΥΠΟΣ ΤΗΣ

ΘΕΣΣΑΛΟΝΙΚΗΣ
Σελ.: 8-9 Ημερομηνία

έκδοσης:
27-08-2019

Επιφάνεια: 904.02 cm² Αρθρογράφος: Κυκλοφορία: 0

Θέματα: ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ

Παιδική υπέρταση: Πρέπει να ελέγχεται 
των παιδιών κάθε χρόνο
Ανάγκη πρόληψης της πάθησης σε παιδιά σχολικής ηλικίας στην Ελλάδα

Η
 υπέρταση στα παιδιά εί

ναι υπαρκτό φαινόμενο 
και σχετίζεται με την εκ
δήλωση καρδιαγγειακών 
νοσημάτων σε σχετικά 

νεαρή ηλικία. Αν και η ιδιοπαθής υπέρτα
ση παρατηρείται σε ποσοστό 3,5%-5% 

των παιδιών, αποτελέσματα μελέτης που 
έγινε στην Ελλάδα έδειξαν ότι το 1/3 των 
παιδιών σχολικής ηλικίας που προσήλθαν 
στα νοσοκομειακά εξωτερικά ιατρεία δεν 
είχαν υποβληθεί ποτέ προηγουμένως σε

μέτρηση της αρτηριακής πίεσης.
Επειδή όμως τα παιδιά πρέπει να προ

σκομίζουν κάθε Σεπτέμβριο στο σχολείο 
πιστοποιητικό υγείας, στο οποίο είναι 
υποχρεωτικό να αναγράφεται η αρτηρια
κή πίεση, αυτό αποτελεί ένδειξη ότι συ
χνά τα πιστοποιητικά χορηγούνται χωρίς 
συστηματική ετήσια μέτρηση της αρτη
ριακής πίεσης του παιδιού από παιδίατρο. 
Τα παραπάνω επισημαίνει μιλώντας στο 
ΑΠΕ-ΜΠΕ η αναπληρώτρια καθηγήτρια 
Παιδιατρικής-Παιδιατρικής Νεφρολογίας 
(Α' Παιδιατρική Κλινική του ΑΠΘ στο 
Ιπποκράτειο), Στέλλα Σταμπουλή, τονί
ζοντας ότι η αρτηριακή πίεση των παι
διών πρέπει να ελέγχεται τουλάχιστον μία 
φορά τον χρόνο από τον παιδίατρο.

«Το ποσοστό εμφάνισης της ιδιοπα

θούς υπέρτασης στα παιδιά, δηλαδή 
υπέρτασης χωρίς αιτία σε παιδιά χωρίς 
χρόνια νοσήματα, παγκοσμίως φαίνεται 
ότι είναι γύρω στο 5%. Τώρα γίνονται με
λέτες και στην Ελλάδα. Εμείς κάναμε μια 
μελέτη σε σχολεία σε όλο τον νομό Κα
στοριάς και βρήκαμε ένα ποσοστό υψη

λής αρτηριακής πίεσης γύρω στο 4,5% 
παρόμοιο με το ποσοστό παγκοσμίως», 
αναφέρει η κ Σταμπουλή.

Σε ποια παιδιά παρατηρείται 
υψηλή αρτηριακή πίεση;
Η υπέρταση παρατηρείται, όπως ανα

φέρει η κ Σταμπουλή, κυρίως σε παχύ
σαρκα παιδιά. Αυτό όμως δεν σημαίνει 
ότι όλα παχύσαρκα παιδιά έχουν υπέρτα
ση.

«Υπάρχουν παχύσαρκα παιδιά που εί
ναι υγιή. Μιλάμε για υπέρταση στα παχύ
σαρκα παιδιά που δεν ασκούνται, τα παι

διά που έχουν γονείς με υπέρταση, τα 
παιδιά που έχουν ιστορικό γονιών που 
έχουνε πεθάνει πρόωρα από οποιαδήποτε 
καρδιαγγειακό νόσημα ή ακόμη τα παιδιά 
των οποίων οι παππούδες και οι γιαγιάδες 
έχουν υπέρταση. Επίσης μιλάμε για παι
διά που έχουν χρόνια νοσήματα όπως τα 
νεφρολογικά νοσήματα τα οποία κάνουν 
υπέρταση, τα παιδιά με ενδοκρινολογικά 
νοσήματα και τα παιδιά που έχουν συγγε
νή καρδιοπάθεια. Επίσης, τα παιδιά που 
γεννήθηκαν πρόωρα έχουν αυξημένο κίν
δυνο για υπέρταση από την παιδική ηλι
κία. Πλέον με την εξωσωματική γονιμο
ποίηση έχουν αυξηθεί οι γεννήσεις πρό
ωρων παιδιών ή παιδιών με χαμηλό βά
ρος γέννησης λόγω διδυμίας ή τριδυμίας. 
Τα πρόωρα ή τα παιδιά με χαμηλό βάρος 
γέννησης είναι προκαθορισμένο από τη 
εμβρυϊκή ηλικία ότι σε μεγάλο ποσοστό 
θα εμφανίσουν υπέρταση. Άρα και σε αυ
τά παιδιά πρέπει να παρακολουθούμε την 
αρτηριακή πίεση μία και δυο φορές το 
χρόνο από την ηλικία των τριών χρόνων 
και μετά. Μετράμε την πίεση πριν τα τρία 
έτη μόνο αν υπάρχει ιστορικό κάποιας 
χρόνιας πάθησης ή αν το παιδί παίρνει 
φάρμακα όπως πχ κορτιζόνη για το 
άσθμα ή για το έκζεμα ή και άλλα φάρ
μακα που αυξάνουν την αρτηριακή πίε
ση», αναφέρει η κ. Σταμπουλή.

Ποιες είναι οι φυσιολογικές τιμές
αρτηριακής πίεσης στα παιδιά;
Οι τιμές της αρτηριακής πίεσης των 

παιδιών δεν είναι ίδιες με αυτές των ενη
λίκων κι επομένως όταν γίνεται λόγος για 
παιδική υπέρταση δεν θα πρέπει να πη-
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1  Παιδική υπέρταση
Πηγή: ΤΥΠΟΣ ΤΗΣ

ΘΕΣΣΑΛΟΝΙΚΗΣ
Σελ.: 8-9 Ημερομηνία

έκδοσης:
27-08-2019

η αρτηριακή πίεση

γαίνει το μυαλό μας σπς τιμές της πίεσης 
των ενηλίκων. Όπως σημειώνει η κ. 
Σταμπουλή ο άνθρωπος γεννιέται με χα
μηλή αρτηριακή πίεση η οποία αυξάνεται 
σταδιακά και φτάνει στα όρια του ενήλι
κα περίπου στην εφηβεία.

«Χρειάζεται σε κάθε ηλικία να γνωρί
ζουμε την εκατοστιαία θέση της πίεσης. 
Όπως υπάρχουν οι καμπύλες του βάρους 
και του ύψους του παιδιού που τις βλέ
πουμε σε όλα τα βιβλιάρια υγείας, υπάρ
χουν και οι αντίστοιχες καμπύλες της πίε
σης οι οποίες δυστυχώς δεν έχουν ενσω
ματωθεί στα βιβλιάρια, ενώ θα έπρεπε 
γιατί η διάγνωση υψηλών τιμών πίεσης 
αποτελεί ουσιαστική πρόληψη μελλοντι
κών προβλημάτων υγείας. Η εκτίμηση 
της αρτηριακής πίεσης στα παιδιά γίνεται 
με βάση τις καμπύλες για κάθε ηλικία και 
φύλο με βάση το ύψος του παιδιού. Δη
λαδή η πίεση εξαρτάται από το ύψος του 
παιδιού, αν είναι υψηλού ή χαμηλού ανα
στήματος, το φύλο και από την ηλικία. 
Επομένως δεν μπορούμε να πούμε χον
τρικά μια τιμή της παθολογικής αρτηρια
κής πίεσης στα παιδιά, αλλά πρέπει να 
αξιολογήσουμε το κάθε παιδί ξεχωριστά 
για να μπορέσουμε να μιλήσουμε για 
υπέρταση. Μιλάμε για υπέρταση όταν εί
ναι η πίεση είναι πάνω από την καμπύλη, 
πάνω από την 95η εκατοστιαία θέση για 
την ηλικία, το φύλο και το ύψος του παι
διού», εξηγεί η κ Σταμπουλή.

Αυτά τα παιδιά έχουν αυξημένο καρ- 
διαγγειακό κίνδυνο;

Τα παιδιά που έχουν υπέρταση έχουν 
αυξημένο κίνδυνο να κάνουν υπερτροφία 
καρδιάς. Όπως αναφέρει η κ. Σταμπουλή

η καρδιά είναι ένας μυς και όταν αυξάνε
ται η πίεση είναι αναγκασμένη να κυκλο
φορεί το αίμα με αυξημένες αντιστάσεις. 
Αυτό έχει ως συνέπεια να υπερτρέφεται 
όπως γίνεται με τους υπόλοιπους μύες 
του σώματος στο «body building». Αν 
δεν χορηγηθεί θεραπεία ή αν δεν χάσει 
βάρος το παιδί ο καρδιακός μυς που 
υπερτρέφεται σιγά-σιγά θα έχει μόνιμες 
βλάβες οι οποίες μπορεί να οδηγήσουν σε 
καρδιακή ανεπάρκεια στη μέση ηλικία 
και σύμφωνα με τις μελέτες θα είναι αυ
ξημένος ο κίνδυνος εκδήλωσης εμφράγ
ματος και αγγειακών εγκεφαλικών επει
σοδίων.

«Την καρδιακή ανεπάρκεια ή τα εγκε
φαλικά επεισόδια δεν θα τα δούμε στην 
παιδική ηλικία αλλά θα τα δούμε στην 
ηλικία των 40 ή λίγο μετά τα 40 έτη, που 
είναι νωρίς για να έχει κάποιος το πρώτο 
καρδιαγγειακό επεισόδιο τη στιγμή που 
όλα αυτά όλα αυτά μπορούν να αποφευχ
θούν και στην ουσία θεραπεύονται τις πε
ρισσότερες φορές με αλλαγή στον τρόπο 
ζωής. Εκτός βέβαια αν η παιδική υπέρτα
ση οφείλεται σε χρόνια νοσήματα τα 
οποία είναι μία άλλη ιστορία. Υπάρχουν 
περιπτώσεις όπου τα χρόνια νοσήματα 
στα παιδιά, όπως η νεφρική ανεπάρκεια, 
εκδηλώνονται με υψηλή πίεση», προσθέ
τει η κ. Σταμπουλή.

Πώς αντιμετωπίζεται
η παιδική υπέρταση;
Στα παιδιά που συνήθως έχουν ιδιοπα

θή υπέρταση μπορεί η αυξημένη αρτη
ριακή πίεση να υποχωρήσει με την προ
σεγμένη διατροφή, την περιορισμό του

αλατιού και την άσκηση. Όπως επισημαί
νει η κ. Σταμπουλή, στις περιπτώσεις 
υπέρτασης λόγω χρόνιων νοσημάτων 
όπως πχ η χρόνια νεφρική νόσος, πιθανόν 
να χρειαστούν αντιϋπερτασικά φάρμακα 
τα οποία είναι τα ίδια που χορηγούνται 
στους ενήλικες με την διαφορά ότι δίνον
ται σε παιδιατρικές δόσεις. Εάν αυτά τα 
παιδιά έχουν και υψηλή χοληστερίνη τότε 
χορηγούνται και στατίνες σε παιδιατρικές 
δόσεις.

«Στα παχύσαρκα παιδιά με υψηλή πίε
ση πρέπει να ελέγχεται το σάκχαρο και η 
χοληστερίνη και εάν οι τιμές είναι υψηλές 
τότε μιλάμε για μεταβολικό σύνδρομο 
και τα παιδιά αυτά κινδυνεύουν ακόμη 
περισσότερο να εμφανίσουν πρώιμη αρ- 
τηριοσκλήρυνση. Η πρώιμη γήρανση των 
αγγείων θα έχει ως συνέπεια να εκδηλω
θούν νωρίτερα καρδιαγγειακά επεισό
δια», προσθέτει η κ. Σταμπουλή.

Παιδική υπέρταση και
μαθησιακές δυσκολίες
Όπως αναφέρει η κ . Σταμπουλή υπάρ

χουν διερευνητικά δεδομένα από την 
Αμερική από τα οποία φαίνεται ότι η 
υπέρταση στα παιδιά κάνει μαθησιακές 
δυσκολίες και διαταραχές της μνήμης. 
«Τα παιδιά με υπέρταση φέρεται να 
έχουν χαμηλότερους βαθμούς στο σχο
λείο και διαταραχές στη μνήμης και στην 
οργάνωση. Ωστόσο, όλα αυτά βελτιώνον
ται με την μείωση της αρτηριακής πίεσης, 
αν ασκούνται και ακολουθούν έναν καλό 
τρόπο ζωής», σημειώνει η κ. Σταμπουλή.



5;ΠΕΡΙΕΧΟΜΕΝΑ

1  Εκκληση πρos τον κ. Κικίλια
Πηγή: ΔΗΜΟΚΡΑΤΙΑ Σελ.: 8 Ημερομηνία

έκδοσης:
27-08-2019

Επιφάνεια: 141.03 cm² Αρθρογράφος: Κυκλοφορία: 8215

Θέματα: ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ

ΡΙΠΕΣ
Εκκληση 
npos τον 
κ. Κικίλια

ΚΑΚΗ μοίρα με έφερε το τελευ
ταίο διάστημα να επισκέπτομαι 
διάφορα δημόσια νοσοκομεία 
(Αάίκό, «Αγία Ολγα» και «Αγιοι 
Ανάργυροι»), όπου νοσηλευό
ταν αγαπημένο μου πρόσωπο. 
Αν εξαιρέσεις την εικόνα τηςυλι- 
κστεχνικής υποδομής, όχι απλώς 
συγχαρητήρια, αλλά έπαινοι αξί
ζουν στο προσωπικό.

Γ ιατροί, νοσηλευτές, διοικη
τικό και λοιπό προσωπικό δίνουν 
καθημερινή υπεράνθρωπη και 
προπάντων «ανθρώπινη» μάχη 
για να ανακουφίσουν τους πά- 
σχσντες, έχοντας πάντα έναν λό
γο παρηγοριάς για τους δοκιμα
ζόμενους ασθενείς και συγγενείς.

Σε αυτό το προσωπικό αξί
ζουν πολύ καλύτερες συνθήκες

εργασίας από τα παράθυρα χω
ρίς τζάμια, από τα χαλασμένα 
κλιματιστικά, από τα ξεχαρβα
λωμένα κουφώματα και τα αιω- 
ρούμενα καλώδια, από τα μη λει- 
τουργούντα υδραυλικά. Αριστο 
ηρωικό προσωπικό και άθλιο ερ
γασιακό περιβάλλον δεν συμβα
δίζουν. Κάντε κάτι.

xpnoioc ΜποΑώσης



6;ΠΕΡΙΕΧΟΜΕΝΑ

1  Στεγνώνουν οι τράπεζες αίματος
Πηγή: ΤΑ ΝΕΑ Σελ.: 1,15 Ημερομηνία

έκδοσης:
27-08-2019

Επιφάνεια: 953.44 cm² Αρθρογράφος: Κυκλοφορία: 13695

Θέματα: ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ
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1  Στεγνώνουν οι τράπεζες αίματος
Πηγή: ΤΑ ΝΕΑ Σελ.: 1,15 Ημερομηνία

έκδοσης:
27-08-2019

ΤΗΣ ΜΑΡΘΑΣ ΚΑΙΤΑΝΙΔΗ

Σ
τεγνώνουν οι τράπεζες αίματος 
της χώρας, με ό,τι αυτό συνε
πάγεται για τους ασθενείς που 
υποβάλλονται τακτικά σε μεταγγίσεις. 

Είναι ενδεικτικό ότι οι 4.000 πάσχο- 
ντες από θαλασσαιμία (μεσογειακή 
αναιμία) υπομεταγγίζονται από τον 
Ιούλιο, καθώς οι μονάδες αίματος δεν 
επαρκούν.

Το παράδοξο είναι ότι αποκλειστικά 
και μόνον για την απρόσκοπτη κάλυ
ψη των αναγκών των συγκεκριμένων 
ασθενών η Ελλάδα εισάγει από την 
Ελβετία ετησίως 20.000 - 25.000 μο
νάδες αίματος, κόστους 3,5 - 4 εκα
τομμυρίων ευρώ.

Ακόμη πιο θλιβερό είναι ότι η μείω
ση της εθνικής «δεξαμενής» αίματος 
αποτελεί παραδοσιακά πρόβλημα 
κάθε καλοκαίρι. Μοναδική εξαίρεση 
αλλά και τραγική ειρωνεία αποτε
λεί η περυσινή χρονιά. Η πυρκαγιά 
στο Μάτι, που στοίχισε 102 ζωές, 
ευαισθητοποίησε χιλιάδες πολίτες 
να δώσουν αίμα, με αποτέλεσμα να 
καλυφθούν οι εθνικές ανάγκες, παρά 
την τραγωδία, και να δήμιου ργηθεί 
και απόθεμα.

«Οι αναβολές στις μεταγγίσεις 
αποτελεί καθημερινότητα. Ακόμη πιο 
σύνηθες είναι η υπομετάγγιση - λαμ
βάνουμε δηλαδή, λιγότερες μονάδες

Στεγνώνουν 
οι τράπεζες 
αίματος

αίματος από αυτές που ορίζει η θερα
πεία μας», εξηγεί στα «ΝΕΑ» η αντι
πρόεδρος της Ελληνικής Ομοσπονδίας 
Θαλασσαιμίας, Βάνα Μυρίλλα.

Η ίδια ξεδιπλώνοντας την εξαθλίωση 
που βιώνουν οι συμπάσχοντές της, 
θυμίζει την περίπτωση του νοσοκο
μείου «Λαϊκό». Μόλις τον περασμέ
νο μήνα, οι 80 μόνιμοι ασθενείς που 
αντιμετωπίζονται εκεί βρέθηκαν σε 
απόγνωση, καθώς δεν υπήρχε ούτε 
μία μονάδα αίματος διαθέσιμη για τις 
ανάγκες τους.

Οι επιπτώσεις όμως της αναγκαστι
κής «έκπτωσης» στη θεραπεία τους 
σύμφωνα με την κ. Μυρίλλα είναι 
ιδιαίτερα επικίνδυνες για την υγεία 
τους, δεδομένου ότι ο αιματοκρίτης 
δεν φτάνει στα επιθυμητά επίπεδα. 
«Ο κίνδυνος δε, αυξάνεται κατακόρυ- 
φα για τους ασθενείς με μεσογειακή 
αναιμία, οι οποίοι πάσχουν και από 
άλλα σοβαρά νοσήματα όπως είναι η 
καρδιοπάθεια και κυρίως η πνευμονική 
υπέρταση».

Εν τω μεταξύ, αναγκαστικό φρένο 
τους καλοκαιρινούς μήνες μπαίνει και

0ι 4.000 
πάσχοντες από 
μεσογειακή 
αναιμία
υπομεταγγίζονται 
από τον Ιούλιο 
β Η Ελλάδα 
εισάγει από 
την Ελβετία κάθε 
χρόνο 20.000 - 
25.000 μονάδες 
αίματος 
κόστους 3,5 - 4 
εκατομμυρίων 
ευρώι Αντιφάσεις 
και παραλείψεις 
σε επίπεδο 
εθνικής 
στρατηγικής

ΒΟΥΤΙΑ 50% ΙΏΝ ΑΠΟΘΕΜΑΤΩΝ ΤΟΝ ΑΥΓΟΥΣΤΟ

25 ΛΓ

m

Κατά
μειώνονται τα αποθέματα 
τον Δεκέμβριο, τον 
Ιανουάριο και την 
περίοδο του Πάσχα

550.000-580.000
μονάδεβ αίματοε συλλέγονται 
ετησίωε στη χώρα pas και 
μεταγγίζονται

ToTO/U του αιματοε που 
συλλέγεται ετησίωβ είναι από 

συγγενειό και φίλουβ ασθενών

325.000
πολίτεε στη χώρα pas είναι 

εθελοντέε αιμοδότεε

20.000-25.000
μονάδεε αίματοε εισάγονται 

/ από την Ελβετία

Το κόστοε 
των εισαγωγών 

αγγίζει τα

ΕΘΕΛΟΝΤΙΚΗ ΑΙΜΟΔΟΣΙΑ ΣΤΟΝ ΠΕΙΡΑΙΑ
Το Εθνικό Κέντρο Αιμοδοσίαβ έχει προγραμματίσει εθελοντική 
αιμοδοσία τη Δευτέρα 16 και την Τρίτη 17 Σεπτεμβρίου, στην αίθουσα 
Μουσείου Ηλεκτρικών Σιδηροδρόμων, στον τερματικό σταθμό του 
ΗΣΑΠ στον Πειραιά, από tis 9 το πρωί έωε tis 7 το απόγευμα. Για να 
δώσει κάποιοε αίμα πρέπει να είναι 18-65 ετών, να έχει καταναλώσει 
ένα ελαφρύ γεύμα πριν από την αιμοδοσία και να έχει κοιμηθεί 
τουλάχιστον πέντε ώρεβ. Είναι σημαντικό να αναφέρει στον γιατρό 
τυχόν ασθένειεε και φάρμακα που λαμβάνει, ενώ στην περίπτωση 
που έχει κάνει τατουάζ πρέπει να έχουν παρέλθει τέσσερα μήνεε

στον προγραμματισμό χειρουργείων 
που αφορούν τα «ψυχρά» περιστατικά, 
γεγονός για το οποίο δεν ευθύνονται 
μόνον οι θερινές άδειες των γιατρών 
στο ΕΣΥ. Η αύξηση των τροχαίων κατά 
την ίδια περίοδο και γενικότερα των 
έκτατων περιστατικών, είναι η αιτία 
που οι διοικήσεις των νοσηλευτικών 
μονάδων αποφασίζουν να κάνουν οι
κονομία στις μονάδες αίματος που... 
ξοδεύονται.

Την ίδια ώρα, τα επίσημα δεδομέ
να του Εθνικού Κέντρου Αιμοδοσίας 
(ΕΚΕΑ) ξεδιπλώνουν μια σειρά από

αντιφάσεις και παραλείψεις σε επί
πεδο εθνικής στρατηγικής.

Για παράδειγμα και παρότι ο ιός του 
Δυτικού Νείλου έχει εγκατασταθεί στη 
χώρα μας, απειλώντας τη δημόσια 
υγεία κάθε καλοκαίρι, με αποτέλεσμα 
να προκρίνεται ως ο βασικός ύποπτος 
των ελλείψεων σε αίμα στην πραγμα
τικότητα αποτελεί τον πιο αδύναμο 
κρίκο στην αλυσίδα των αιτιών.

Ειδικότερα και όπως διευκρινίζει 
στα «ΝΕΑ» η αιματολόγος και πρόε
δρος του ΕΚΕΑ Χάρις Ματσούκα, οι 
αιμοδοσίες συνεχίζονται κανονικά

ακόμη και στις επηρεαζόμενες περι
οχές πλην μερικών εξαιρέσεων. «Οι 
επηρεαζόμενες περιοχές με μικρό 
πληθυσμό αποκλείονται από την αιμο
δοσία. Ομως, στις περιοχές με μεγάλο 
πληθυσμό, όπου έχουν καταγραφεί 
κρούσματα του ιού, γίνεται αυστηρός 
έλεγχος στο αίμα».

Είναι σημαντικό εντούτοις να σημει
ωθεί, ότι οι επηρεαζόμενες περιοχές 
από ελονοσία εξαιρούνται αυστηρά 
από τη διαδικασία της αιμοδοσίας.

Αντιθέτως και σύμφωνα με την 
ειδικό για την κατακόρυφη μείωση 
συλλογής αίματος τη θερινή περίοδο
- εφέτος η συλλογή μονάδων είναι 
μειωμένη κατά 50% - ευθύνεται κατά 
κύριο λόγο η «αποχή» των εθελοντών
- αιμοδοτών από τα κέντρα αιμοδοσίας 
εξαιτίας καλοκαιρινών διακοπών.

Πάντως, αναλύοντας ενδελεχώς το 
πρόβλημα η πρόεδρος του ΕΚΕΑ κα
ταρρίπτει ακόμη έναν «μύθο» που... 
θέλει τους Ελληνες μη ευαισθητοποι
ημένους στον τομέα της αιμοδοσίας.

ΟΙ ΑΙΜΟΔΟΤΕΣ. Ειδικότερα, στην 
Ελλάδα είναι καταγεγραμμένοι 325.000 
αιμοδότες. Σύμφωνα με σχετικό αλγό
ριθμο του Παγκόσμιου Οργανισμού 
Υγείας για να εξασφαλιστούν οι εγχώ
ριες ανάγκες μιας χώρας, θα πρέπει 
να δίνει αίμα το 3% του πληθυσμού, 
συνεπώς υπό το πρίσμα αυτό η Ελλάδα 
θα έπρεπε να είναι αυτάρκης.

Η σύγκριση τη χώρας μας με την 
Ελβετία - από όπου εισάγουμε αίμα - 
ξεκαθαρίζει ακόμη περισσότερο το το
πίο. Στην Ελλάδα συλλέγεται 550.000
- 580.000 μονάδες αίματος ετησίως, 
εκ των οποίων όλες μεταγγίζονται. 
Στην Ελβετία όπου ο πληθυσμός της 
είναι 8,3 εκατομμύρια, η αντίστοιχη 
ποσότητα σύμφωνα με τα στοιχεία 
που παραθέτει η κ. Ματσούκα δεν 
ξεπερνά τις 300.000 μονάδες αίματος.

Η αύξηση των εθελοντών προκύπτει 
και από τη σύγκριση των ετών 2015 και 
2018. Ειδικότερα, πριν από τέσσερα 
χρόνια το 55% των μονάδων αίματος 
συγκεντρώθηκε από αιμοδότες και 
το υπόλοιπο κατά κανόνα από συγ
γενείς και φίλους των ασθενών που 
βρίσκονταν σε ανάγκη. Πέρυσι, το 
ποσοστό που αφορά στους εθελοντές 
σκαρφάλωσε στο 63%.

Παρ’ όλα αυτά, οι εθελοντές λόγω 
των θερινών διακοπών είναι συχνά 
απρόθυμοι να δώσουν αίμα ενώ δεν 
έχει ακόμη εμπεδωθεί το μήνυμα της 
αιμοδοσίας δύο φορές τον χρόνο. ΓΓ 
αυτό και κατά κανόνα το αίμα εξα
σφαλίζεται τους καλοκαιρινούς μή
νες κυρίως μέσα από το συγγενικό 
περιβάλλον.

Στο πλαίσιο αυτό το ΕΚΕΑ στέλνει 
σε κάθε ευκαιρία το μήνυμα ότι «η 
ασθένεια δεν κάνει διακοπές».

Δεν υπάρχουν κοινός σχεδιασμός και συντονισμός
«Η απουσία κεντρικά οργανωμένου συστήματοε αίματοε, που σχεδιάζει, συντονίζει, κατευθύνει τη συλλογή και διά
θεση αίματοε σύμφωνα με tis ανάγκεε ms χώραε και όχι tis τοπικέβ, είναι το κύριο πρόβλημα» σύμφωνα με την ίδια. 
Μια ιδιαιτερότητα ms xcopas pas είναι ότι κυριαρχεί το μοντέλο «κάθε νοσοκομειακή αιμοδοσία φροντίζει για το από
θεμά Tns», το οποίο όμωε στην πράξη έχει αποδειχθεί αναποτελεσματικό, καθώε δημιουργεί τοπικά πλεονάοματα και 
αντιστρόφωε ανάλογα τοπικέε ελλείψει. Ο κατακερματισμό» του ιδιαίτερα ευαίσθητου αυτού τομέα προκύπτει και 
από τον τεράστιο αριθμό συλλόγων εθελοντών. Σε όλη τη χώρα είναι δηλωμένοι 3.500 σύλλογοι, εκ των οποίων οι 
1.270 έχουν έδρα την Αθήνα. Κι όμωε, το 80% του αίματοΘ που συλλέγεται στην Αττική οφείλεται στην εντατική δρά
ση μόλιε 350 συλλόγων, με tous υπόλοιπουε να είναι στην πράξη... ανενεργοί.
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1  Κατσαρίδες «κάνουν πάρτι» στο Νοσοκομείο της
Ξάνθης

Πηγή: ΜΑΚΕΛΕΙΟ Σελ.: 10 Ημερομηνία
έκδοσης:

27-08-2019

Επιφάνεια: 194.27 cm² Αρθρογράφος: Κυκλοφορία: 6090

Θέματα: ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ

Κατσαρίβεβ 
«κάνουν 
πάρτι» στο 
Νοσοκομείο 
ms iavCfns

Ιδιαίτερα ντροπιαστικές είναι οι εικόνες 
που κατέγραψε κάτοικος της Ξάνθης κατά 
τη διάρκεια της παραμονής του στο Γενικό 
Νοσοκομείο Ξάνθης.Όπως επισημαίνει σε 
σχετική ανάρτησή του στα μέσα κοινωνι
κής δικτύωσης, στο Νοσοκομείο έκαναν 
πάρτι οι κατσαρίδες.

«Κατά την παραμονή μου το τελευταίο 
4ημερο ως συνοδός στο Γενικό Νοσοκο
μείο, μετά λύπης διαπίστωσα τις νυχτερι
νές ώρες, την παρουσία δεκάδων κατσα
ρίδων κυρίως στον προαύλιο χώρο έξω 
από το κυλικείο» τονίζει ο ίδιος σχετικά, 
εξηγώντας πως «έχοντας όμως πρόσβαση 
από κάποιες πόρτες εισέρχονται και εντός 
του Νοσοκομείου. Προσωπικά εγώ ο ίδιος 
αυτό το 4ημερο σκότωσα πάνω από 200».

Η ανάρτηση όπως ήταν φυσικό πυρο
δότησε διαδικτυακό διάλογο για το επί
πεδο των παρεχόμενων υπηρεσιών υγείας 
στην περιοχή, την εικόνα που παρουσιά
ζουν οι υποδομές του Υπουργείου Υγείας 
καθώς και τις συνθήκες κάτω από τις 
οποίες το προσωπικό καλείται να προ
σφέρει τις υπηρεσίες του. Προς το παρόν 
δεν υπάρχει κάποια επίσημη τοποθέτηση 
από τους αρμόδιους γύρω από την καταγ
γελία για την ύπαρξη κατσαρίδων στην 
περιοχή.
Γιώργος Π.
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1  Συνεχίζονται οι καταγγελίες για την επίθεση στην
πρόεδρο της ΟΕΝΓΕ

Πηγή: ΡΙΖΟΣΠΑΣΤΗΣ Σελ.: 10 Ημερομηνία
έκδοσης:

27-08-2019

Επιφάνεια: 187.93 cm² Αρθρογράφος: Κυκλοφορία: 2300

Θέματα: ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ

Συνεχίζονται οι καταγγελίες
για την επίθεση στην πρόεδρο της ΟΕΝΓΕ
Ερώτηση για το θέμα κατέθεσαν βουλευτές του ΚΚΕ

Τ
ον αυταρχισμό και την αστυνομική αυθαι
ρεσία σε βάρος της προέδρου της Ομο
σπονδίας Ενώσεων Νοσοκομειακών Για
τρών Ελλάδας (ΟΕΝΓΕ), Αφροδίτης Ρέτζι- 

ου, συνεχίζουν να καταγγέλλουν συνδικαλι
στικές οργανώσεις από όλους τους κλάδους.

Το περιστατικό σημειώθηκε το Σάββατο 
17 Αυγούστου στην Ψυχιατρική Κλινική του 
«θριάσιου» Νοσοκομείου, όταν αστυνομικοί 
φρουροί και άνδρες της ομάδας ΔΙΑΣ εισέ
βαλαν στην κλινική και επιχείρησαν να συλ- 
λάβουν την γιατρό και συνδικαλίστρια, κατά 
τη διάρκεια της εφημερίας της. Η απαράδε
κτη επιχείρηση ακολούθησε μετά από αίτημα 
της γιατρού σε αστυνομικό φρουρό που συ

νόδευε κρατούμενο ασθενή να μην οπλοφο
ρεί μέσα στην κλινική, για την ασφάλεια των 
34 νοσηλευόμενων και όλου του προσωπικού.

Στις καταγγελίες των προηγούμενων ημε
ρών προστίθενται αυτές της Ενωσης Νοσο
κομειακών Ιατρών Θεσσαλονίκης, της Ενω
σης Ιατρών Νοσοκομείου Λέρου - Κέντρου 
Υγείας Πάτμου, Λειψών, Αγαθονησίου, της Ε
νωσης Ιατρών Νοσοκομείων Αχαΐας, του Συλ
λόγου Ιατρών ΕΣΥ του ΠΓΝ Λάρισας, της Πα
νελλήνιας Ομοσπονδίας Εργατοτεχνιτών και 
Υπαλλήλων Γάλακτος, Τροφίμων και Ποτών 
και του Σωματείου Εργαζομένων Χρηματοπι
στωτικών και Συναφών Επιχειρήσεων Αττικής.

Στο μεταξύ, Ερώτηση για το περιστατικό α

στυνομικής αυθαιρεσίας σε βάρος της εφη- 
μερεύουσας γιατρού έχουν καταθέσει βου
λευτές του ΚΚΕ προς τους υπουργούς Υγεί
ας και Προστασίας του Πολίτη. Με την Ερώ
τησή τους ζητούν η κυβέρνηση να λάβει μέ
τρα: Για την απαράδεκτη στάση των αστυνο
μικών φρουρών και των αστυνομικών της ο
μάδας ΔΙΑΣ που εμπλέκονται στο παραπάνω 
περιστατικό. Για να εξασφαλιστεί η ασφαλής 
και αξιοπρεπής νοσηλεία κρατουμένων ασθε
νών στις δημόσιες μονάδες Υγείας και ιδιαίτε
ρα στις ψυχιατρικές κλινικές. Για να μην επα- 
ναληφθούν περιστατικά αστυνομικής αυθαι
ρεσίας σε βάρος εργαζομένων στις δημόσιες 
μονάδες Υγείας.
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1  Αποκαλυπτικά Υπουργείο Δημόσιας Υγείας και
Τάξης

Πηγή: ΡΙΖΟΣΠΑΣΤΗΣ Σελ.: 20 Ημερομηνία
έκδοσης:

27-08-2019

Επιφάνεια: 315.46 cm² Αρθρογράφος: Κυκλοφορία: 2300

Θέματα: ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ

Αποκαλυπτικά
Υπουργείο Δημόσιας Υγείας 
και Τάξης

Μέσα στο καλοκαίρι, στους χώρους των δημόσιων νο
σοκομείων ζήσαμε από απειλές για πειθαρχικές και ποινι
κές διώξεις ενάντια σε υγειονομικούς που αγωνίζονται ή 
ηεκδικούν τα στοιχειώδη για τον κλάδο και τους ασθενείς 

τους, έως και τραμπουκισμούς. «Η εκτίμησή μας είναι ότι 
η στάση είναι παράνομη και καταχρηστική και ότι η συμμε
τοχή σε παράνομη απεργία θεωρείται αυθαίρετη απουσία 
και υπό προϋποθέσεις μπορεί να εκληφθεί.ως παραίτηση», 
έγραφε ο διορισμένος από τον ΣΥΡΙΖΑ διοικητής του Νο
σοκομείου Σερρών, ως αρεοπαγίτης, πριν δυόμισι μήνες.

Πριν από δύο μήνες, την ώρα παράστασης διαμαρτυρίας 
στο Ασκληπιείο της Βούλας, στέλεχος της ΝΔ εγκλώβισε 
συνάδελφο - συνδικαλίστρια στο γραφείο της Διοίκησης και 
μαζί με τον διοικητή του Νοσοκομείου (ΣΥΡΙΖΑ) τής επι
τέθηκε φραστικά, ενώ δεν δίστασε να της «συστήσει» «να 
μην είναι τόσο ευαίσθητη γιατί μπορεί να αρρωστήσει και 
να πεθάνει και είναι κρίμα γιατί έχει οικογένεια και παιδιά».

Δεν σταμάτησαν οι έφοδοι αστυνομικών, ακόμα και μέ
σα σε θαλάμους ασθενών, με στόχο το κυνήγι πάμπτωχων 
εργαζόμενων μεταναστών, με πιο πρόσφατο τραγικό απο
τέλεσμα τον θάνατο μίας αποκλειστικής νοσοκόμας στο 
Νοσοκομείο της Νίκαιας πριν ενάμισι μήνα.

★ ★ ★
Πριν μία βδομάδα, η αστυνομική αυθαιρεσία και προσπά

θεια τρομοκράτησης «βάρεσε κόκκινο» με απειλές τύπου: 
«Περάστε της χειροπέδες τώρα» από 5 αστυνομικούς της 
ομάδας ΔΙΑΣ σε βάρος της εφημερεύουσας ψυχιάτρου του 
«θριάσιου» Νοσοκομείου, επειδή ζήτησε από αστυνομικό 
φρουρούμενου ασθενούς να μην οπλοφορεί μέσα σε Ψυ
χιατρική κλινική όπου νοσηλεύονται 34 ασθενείς!

Και σαν να μην έφταναν όλα αυτά, πριν λίγες μέρες, το 
υπουργείο Υγείας της ΝΔ διόρισε διοικητή της 1ης Υγειο
νομικής Περιφέρειας, δηλαδή της μεγαλύτερης Υγειονομι
κής Περιφέρειας της χώρας, με 30 νοσοκομεία στην ευθύνη 
της, τον πρώην διοικητή της Διεύθυνσης Ασφάλειας Αττικής 
και αντιστράτηγο της Ελληνικής Αστυνομίας Π. Στάθη (!!!).

Τα περιστατικά είναι πολλά και συγχρονισμένα. Δεν εί
ναι ασύνδετα.

Αρκεί να σκεφτεί κανείς ότι αυτές τις μέρες, με το νο
μοσχέδιο για τα προσωπικά δεδομένα, συστηματοποιείται 
το φακέλωμα από το κράτος και τους επιχειρηματικούς ο
μίλους. Εκτός των άλλων πολύ σοβαρών άρθρων, επιτρέ
πεται πλέον στους εργοδότες η δυνατότητα επεξεργασί
ας των λεγάμενων ειδικών κατηγοριών δεδομένων, δηλα
δή τα γενετικά και βιομετρικά δεδομένα καθώς και η υγεία 
των εργαζομένων (άρθρα 22, 24, 25).

★ ★ ★
Αρκεί να θυμηθεί κανείς ότι καταργείται από τη ΝΔ ό,τι 

άφησε όρθιο ο ΣΥΡΙΖΑ από το πανεπιστημιακό άσυλο. Η 
επίθεση στο άσυλο δεν αφορά «την πάταξη του ναρκεμπο- 
ρίου» (το παράνομο ναρκεμπόριο «καναλιζάρεται» και προς 
τους χώρους των πανεπιστημίων, ενώ το νόμιμο και προς τα 
νοσοκομεία). Είναι επίθεση στο συνδικαλισμό, στους συλ
λόγους και τα σωματεία, γιατί θέλουν τους χώρους δου
λειάς και σπουδών αποστειρωμένους, τους εργαζόμενους 
ρομπότ, αναγκαίο συμπλήρωμα της επιχειρηματικής δρά
σης σε Υγεία και Παιδεία.

Αρκεί να δει τι επιδιώκεται με τις αλλαγές στο συνδικα
λιστικό νόμο και την ηλεκτρονική ψηφοφορία για τις απο
φάσεις των συνδικάτων, που κάνει ακόμα πιο ασφυκτικό 
το νομοθετικό πλαίσιο.

Η καταστολή και ο περιορισμός της συνδικαλιστικής δρά
σης και ελευθερίας είναι όρος για να προχωράει ανεμπό
διστα η αντιλαϊκή πολιτική. Η επιχείρηση «νόμος και τάξη» 
της κυβέρνησης της ΝΔ, φυσική συνέχεια της προηγού
μενης του ΣΥΡΙΖΑ, στοχεύει τις διεκδικήσεις των εργα
ζομένων, τις κινητοποιήσεις, τις απεργίες και όποιες μορ
φές πάλης εκείνοι επιλέγουν. Είναι συνέχεια του αστικού 
κράτους, της εργοδοτικής τρομοκρατίας, του εργασιακού 
μεσαίωνα. Στοχεύει το παρόν και το μέλλον και ως τέτοια 
πρέπει να αντιμετωπιστεί από το λαϊκό και το υγειονομικό 
κίνημα, στη δουλειά και στο δρόμο.

(Αναδημοσιεύεται από το www.902.gr)
Γιώργος ΣΙΔΕΡΗΣ 

Μέλος του Γενικού Συμβουλίου της ΟΕΝΓΕ
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1  Σήμερα το συλλαλητήριο για την Υγεία στη Σάμο
Πηγή: ΡΙΖΟΣΠΑΣΤΗΣ Σελ.: 12 Ημερομηνία

έκδοσης:
27-08-2019

Επιφάνεια: 558.44 cm² Αρθρογράφος: Κυκλοφορία: 2300

Θέματα: ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ

Σήμερα το συλλαλητήριο 
για την Υγεία στη Σάμο
Καλούν το Εργατικό Κέντρο, ο Σύλλογος Εργαζομένων 
στο Νοσοκομείο, σωματεία και φορείς του νησιού

Σ
υλλαλητήριο σήμερα, 
στις 7.30 μ.μ., στο δη
μοτικό γήπεδο Καρλο- 
βάσου, οργανώνουν το 
Εργατικό Κέντρο Σάμου 
και ο Σύλλογος Εργαζο

μένων στο Γενικό Νοσο
κομείο του νησιού, απαι
τώντας την άμεση στελέ- 
χωση του ΕΚΑΒ και όλων 
των μονάδων Υγείας. Κα
λούν τα σωματεία εργαζο
μένων και συνταξιούχων, 
τους συλλόγους αυτοαπα
σχολούμενων, γονέων και 
κηδεμόνων, τους αθλητι
κούς, πολιτιστικούς και άλ
λους φορείς της Σάμου να 
πουν «φτάνει πια» και να 
πάρουν αποφάσεις συμ
μετοχής στο συλλαλητήριο.

Στην κινητοποίηση κα
λούν με αποφάσεις τους 
το Νομαρχιακό Τμήμα της 
ΑΔΕΔΥ, η Ενωση Νοσοκο
μειακών Γιατρών Σάμου, το Παράρτημα Σάμου 
- Ικαρίας της Ενωσης Τεχνικών Ομίλου ΔΕΗ, 
το Σωματείο Εργαζομένων στα -ενοδοχεία, 
Τουριστικά Γραφεία και Επισιτιστικά Επαγγέλ
ματα Σάμου, το Σωματείο Εργατοτεχνιτών Οι
κοδόμων Καρλοβάσου, το Σωματείο Συνταξι
ούχων Σάμου και ο Σύνδεσμος Συνταξιούχων 
ΙΚΑ Καρλοβάσου, οι Σύλλογοι και οι Ομάδες 
Γυναικών της ΟΓΕ στο νησί (Σάμου, Μυτιλη- 
νιών, Μαραθοκάμπου και Καρλοβάσου).

Τη στήριξή τους εκφράζουν ο Σύλλογος Ερ
γαζομένων Νοσοκομείου Ικαρίας, το Σωματείο 
εργαζομένων του δήμου Ικαρίας, το Σωματείο 
Εργαζομένων στο «θριάσιο».

Με αφορμή τον πρόσφατο θάνατο νεαρού 
που αντιμετώπισε καρδιολογικό πρόβλημα ε
νώ έπαιζε μπάσκετ σε υπαίθριο γήπεδο στο 
Καρλόβασι, βρέθηκε στο προσκήνιο η άκρως 
σοβαρή και επικίνδυνη κατάσταση που επι
κρατεί όσον αφορά την υποστελέχωση του Ε
ΚΑΒ. Οι ελλείψεις προσωπικού δεν περιορί
ζονται μόνο εκεί, αλλά αποτελούν πρόβλημα 
συνολικά για τις δομές Υγείας και το Νοσο
κομείο της Σάμου.

Σύσκεψη στο Π ΑΓΝΗ
Στο μεταξύ, σε σύσκεψη την Παρασκευή 30 

Αυγούστου, στη 1 μ.μ., στο αμφιθέατρο του Νο
σοκομείου καλεί τα ΔΣ των σωματείων δημόσι
ων νοσοκομείων, προνοιακών ιδρυμάτων και Ε
ΚΑΒ της Κρήτης το Σωματείο Εργαζομένων

στο Πανεπιστημιακό Γενικό Νοσοκομείο Η
ρακλείου (ΠΑΓΝΗ), με θέμα τα σοβαρά προ
βλήματα σε Υγεία - Πρόνοια και το συντονισμό 
της δράσης τους.

Μέσα στο δεκαήμερο από 15 έως 25 Σεπτέμ
βρη λήγουν οι συμβάσεις 15 εργαζομένων στο 
ΠΑΓΝΗ (νοσηλευτών, μαγείρων, καθαριστριών, 
τραπεζοκόμων), ενώ άλλοι 65 εργαζόμενοι μέ
σω ΟΑΕΔ και 11 επικουρικοί γιατροί θα βρεθούν 
επίσης αντιμέτωποι με τη λήξη των συμβάσεών 
τους μέχρι τον Μάρτη του 2020. Τα παραπάνω 
αναμένεται να επιδεινώσουν την ήδη άσχημη 
κατάσταση που υπάρχει όσον αφορά τις ελλεί
ψεις προσωπικού.

Στο παραπάνω έδαφος, συμβασιούχοι εργα
ζόμενοι όλων των ειδικοτήτων στο νοσοκομείο 
απευθύνουν επιστολή διαμαρτυρίας, την οποία 
συνυπογράφουν ήδη πάνω από 100 εργαζόμε
νοι. «Ολοι εμείς οι συμβασιούχοι εργαζόμενοι στο 
ΠΑΓΝΗ (επικουρικοί, με ατομικές συμβάσεις ο
ρισμένου χρόνου με το νοσοκομείο, μέσω ΟΑΕΔ 
και ΚΕΕΛΠΝΟ, με μπλοκάκι κ.λπ.) διαμαρτυρό
μαστε για τη συνέχιση της εργασιακής μας ανα
σφάλειας και ομηρίας», σημειώνουν.

Εκφράζουν την αντίθεσή τους στις απολύ
σεις και διεκδικούν τη μετατροπή των συμβά
σεών τους σε αορίστου χρόνου με πλήρη εργα
σιακά, μισθολογικά και ασφαλιστικά δικαιώμα
τα. «Βγαίνουμε στο προσκήνιο δυναμικά και δι- 
εκδικούμε το μόνο που μπορεί να καλύψει ταυ
τόχρονα τις δικές μας ανάγκες αλλά και την ο
μαλή χωρίς προβλήματα κάλυψη των αναγκών

των ασθενών του ΠΑΓΝΗ», 
τονίζουν.

Απλήρωτοι 
εργολαβικοί 
στο «Θριάσιο»

Την καταβολή της μισθο
δοσίας του Ιούλη και του επι
δόματος αδείας στις εργαζό
μενες στην καθαριότητα του 
νοσοκομείου, μέσω εργολα
βικής εταιρείας, διεκδικεί το 
Σωματείο Εργαζομένων στο 
«θριάσιο». Οπως καταγγέλ
λει, μια από τις εργολαβικές 
εταιρείες έχει απλήρωτες τις 
εργαζόμενες στην καθαρι
ότητα, ενώ οι εργολαβικοί 
εργαζόμενοι μιας άλλης ε
ταιρείας, που έχει τη σίτιση, 
πληρώθηκαν τα δεδουλευ
μένα τους μετά από παρέμ
βαση του Σωματείου.

«Αποδεικνύεται ότι η πολιτική ιδιωτικοποιή- 
σεων υπηρεσιών των νοσοκομείων οδηγεί μό
νο στην αύξηση των κερδών των επιχειρηματι
ών και σε παραβίαση και των στοιχειωδών εργα
τικών δικαιωμάτων και μισθούς πείνας για τους 
εργολαβικούς εργαζόμενους», τονίζει το Σωμα
τείο και σχολιάζει τις πρόσφατες προγραμματι
κές δηλώσεις της κυβέρνησης της ΝΔ, στις ο
ποίες «"περίσσεψαν" οι διακηρύξεις περί επέ
κτασης των "συμπράξεων με τον ιδιωτικό τομέα" 
και της "αγοράς" υπηρεσιών από ιδιωτικές εται
ρείες, επομένως και της διατήρησης και επέκτα
σης των ιδιωτικοποιήσεων υπηρεσιών των δημό
σιων μονάδων Υγείας».

Το Σωματείο ζητά από τους αρμόδιους υπουρ
γούς και τις διοικήσεις της 2ης ΥΠΕ και του ΓΝΕ 
«θριάσιο» να προχωρήσουν σε όλες τις αναγκαί
ες ενέργειες, ώστε να καταβληθούν άμεσα η μι
σθοδοσία του Ιούλη και το επίδομα αδείας στους 
εργολαβικούς εργαζόμενους στην καθαριότητα 
και να εξασφαλιστεί ότι θα πληρώνονται όλοι οι 
εργολαβικοί εργαζόμενοι κάθε μήνα, χωρίς κα
μία καθυστέρηση και περικοπή.

Επισημαίνει παράλληλα ότι οριστική λύση στο 
πρόβλημα είναι «η ανάκληση της ιδιωτικοποίη
σης των υπηρεσιών (σίτιση, καθαριότητα, κυλι
κείο), η πρόσληψη όλων των εργολαβικών εργα
ζομένων με μόνιμη σχέση εργασίας και πλήρη 
δικαιώματα και η μονιμοποίηση όλων των εργα
ζομένων με ελαστικές εργασιακές σχέσεις (π.χ. 
επικουρικοί, μέσω ΟΑΕΔ, μέσω ΚΕΕΛΠΝΟ, με 
συμβάσεις ορισμένου χρόνου στη φύλαξη)».
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1  Πειθαρχική καταδίκη πανεπιστημιακού γιατρού για
χρηματισμό

Πηγή: KONTRANEWS Σελ.: 5 Ημερομηνία
έκδοσης:

27-08-2019

Επιφάνεια: 84.79 cm² Αρθρογράφος: Κυκλοφορία: 2650

Θέματα: ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ

Πειθαρχική καταδίκη πανεπιστημιακού 
γιατρού για χρηματισμό
Ομόφωνη είναι η απόφαση του Κεντρικού Πειθαρχικού Συμβουλίου Γιατρών ΕΣΥ, με την οποία κρίνεται 
«ένοχος για δωροδοκία» πανεπιστημιακός γιατρός, ο οποίος πριν από 22 μήνες είχε συλληφθεί στην Αλε
ξανδρούπολη, από την Υπηρεσία Εσωτερικών Υποθέσεων της ΕΛ.ΑΣ., για χρηματισμό (φακελάκι), πριν 
από την πραγματοποίηση χειρουργικής επέμβασης. Η διοίκηση του Πανεπιστημιακού Γενικού Νοσοκο- 
μείου'Εβρου στην Αλεξανδρούπολη (ΠΓΝΑ) ανακοίνωσε την «τελεσίδικη πειθαρχική καταδίκη», όπως 
αναφέρει, σημειώνοντας ότι ο εν λόγω γιατρός είχε καταδικαστεί τον Δεκέμβριο του 2017, για την ίδια 
υπόθεση, από το Τριμελές Πλημμελειοδικείο Αλεξανδρούπολης, σε φυλάκιση 18 μηνών με αναστολή.
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1  Iος Δυτικού Νείλου: Τι πρέπει να ξέρουμε
Πηγή: KONTRANEWS Σελ.: 5 Ημερομηνία

έκδοσης:
27-08-2019

Επιφάνεια: 177.75 cm² Αρθρογράφος: Κυκλοφορία: 2650

Θέματα: ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ

Ids Δυτικού Νείλου: 
Τι πρέπει να ξέρουμε

ΣΤΑ ΜΕΤΡΑ ατομικής προφύλαξης από τα κουνούπια εφισιά την προσοχή ο Ιατρι
κός Σύλλογος Αθηνών με αφορμή τα νέα περιστατικά του ιού του Δυτικού Νείλου, 
που κατεγράφησαν την τελευταία εβδομάδα. Παράλληλα, υπογραμμίζει την ανά
γκη αποτελεσματικού προγράμματος καταπολέμησης των κουνουπιών, στο πλαί
σιο της Τοπικής Αυτοδιοίκησης με τη συνεργασία της επιστημονικής κοινότητας. 
Σύμφωνα με την εβδομαδιαία έκθεση επιδημιολογικής επιτήρησης της λοίμω
ξης από ιό του Δυτικού Νείλου του ΕΟΔΥ, από την αρχή της περιόδου 2019 και 
μέχρι τις 22 Αυγούστου, έχουν διαγνωστεί και διερευνηθεί 96 κρούσματα λοίμω
ξης από τον ιό στην Ελλάδα και έχουν καταγραφεί δέκα θάνατοι ασθενών με λοί
μωξη από τον ιό, ηλικίας άνω των 60 ετών. Ο ιός του Δυτικού Νείλου μεταδίδε
ται από το τσίμπημα μολυσμένων κοινών κουνουπιών. Καθώς έχει πλέον εγκατα
σταθεί στη χώρα μας, περιστατικά της νόσου αναμένονται και τον επόμενο μήνα 
καθ' όλη τη διάρκεια της κυκλοφορίας των κουνουπιών, αναφέρει ο ΙΣΑ και υπεν
θυμίζει τα ατομικά μέτρα προστασίας από τα κουνούπια τα οποία, μεταξύ άλλων, 
συνίστανται στα εξής:
• Χρήση εντομοαπωθηπκών στο ακάλυπτο δέρμα και επάνω από τα ρούχα
• Τοποθέτηση στις οικίες αντικουνουπικών πλεγμάτων (σιτών)
• Χρήση κουνουπιέρων, εντομοκτόνων, ανεμιστήρων ή κλιματιστικών, λαμπτή
ρων κίτρινου χρώματος
• Απομάκρυνση του στάσιμου νερού από λεκάνες, βάζα, γλάστρες, υδρορροές κ.λπ.
• Κούρεμα γρασιδιού, θάμνων και φυλλωσιών
• Πότισμα των φυτών κατά τις πρωινές ώρες
• Κάλυψη του σώματος με κατάλληλα ενδύματα που προστατεύουν 
Σχολιάζοντας το θέμα, ο πρόεδρος του ΙΣΑ, Γ. Πατούλης, κάνει λόγο για «εγκλη
ματικές παραλείψεις σε επίπεδο πρόληψης τα προηγούμενα χρόνια που άφησαν 
αθωράκιστη τη χώρα μας απέναντι σε σοβαρές υγειονομικές απειλές» και προσθέ
τει: «Έτσι φτάσαμε πέρσι να έχουμε κρούσματα του ιού του Δυτικού Νείλου ακόμα 
και μέσα στην καρδιά της Αθήνας, ενώ ο ιός έχει πλέον εγκατασταθεί στη χώρα 
μας και απειλεί ανθρώπινες ζωές». «Είναι άμεση ανάγκη», σημειώνει ο κ. Πατού
λης, «να καταρτιστεί ένα στοχευμένο και αποτελεσματικό πρόγραμμα καταπολέ
μησης των κουνουπιών, στο πλαίσιο της Τοπικής Αυτοδιοίκησης με τη συνεργα
σία της επιστημονικής κοινότητας. Στόχος μας είναι να θωρακίσουμε την Αττική 
απέναντι στις υγειονομικές απειλές».
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