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Η νεκροψία είναι μια επί
πονη, ιδιαίτερο λεπτομερής 
και συνεπακόλουθα χρονο- 
βόρα διαδικασία, όμως οι 
επιστήμονες γνωρίζουν ότι 
το σώμα - ακόμη και όταν 
η καοδιά έχει πάψει να παλ- 
λεται - κρατά κλειδωμένο 
εντός του ένα «ημερολόγιο» 
για όσα του συνέβησαν. Αυ
τός είναι και ο λόγος που 
ολοένα και περισσότεροι 
επιστήμονες παγκοσμίως 
εκτιμούν ότι οι νεκροψίες- 
νεκροτομές των θυμάτων 
της νόσου Covid-19 θα λει
τουργήσουν ως καθρέφτης, 
αποκαλύπτοντας το αληθινό 
πρόσωπο του SARS-CoV- 2.

Η «ανάγνωση» 
του σώματος
Τον περασμένο Φεβρουά
ριο, όταν ο εφιάλτης χτό- 
πησε το Πέργκαμο της ha- 
λίας, το νοσοκομείο «Papa 
Giovaruii XXIII» μετατρότιη- 
κε σε νοσηλευτικό ίδρυμα 
για την αποκλειστική φρο
ντίδα των ασθενών της 
πανδημίας, με το ιατρικό 
προσωπικό να αφιερώνεται 
στον σκοπό αστόν.
Σύντομα όμως ο παθολογο
ανατόμος Andrea Gianatti 
και οι συνάδελφοί του 
έστρεψαν αλλού το ενδια
φέρον τους.«Προέκυψε η 
ανάγκη να κατανοήσουμε 
πώς η συγκεκριμένη νό
σος επηρεάζει τα όργανα. 
Και ο πιο αποτελεσματικός 
τρόπος είναι η διεξαγωγή 
νεκροψιών» δήλωσε πρό
σφατα ο ίδιος στο επιστη
μονικό περιοδικό «Nature». 
Ομως εν καιρώ πανδημίας 
με «πρωταγωνιστή» έναν 
νέο ιό ιδιαίτερο μεταδατικό 
και επιθετικό, οι νεκροψίες 
κρίνονται σε αρκετές περι
πτώσεις απαγορευτικές. Πα- 
ράλλπλα όμως κρίνονται και 
αναγκαίες για την καλύτερη 
κατανόηση της νόσου και 
συνεπώς την αποτελεσμα
τικότερη αντιμετώπισή της.

«Αναγκαία η πρόσβαση 
σε βιοπτικό υλικό»
«Κατ’ αρχάς δεν γνωρίζου
με την παθοφυσιολογία 
των βλαβών που προκαλεί 
ο ιός. Κατά κανόνα, προ
καλεί βαριά αναπνευστική 
ανεπάρκεια, εν τούτοις η 
υποξυγοναιμία που τη χα
ρακτηρίζει μπορεί να απο
δοθεί σε τέσσερις παθοφυ- 
σιολογικούς μηχανισμούς. 
Για να είμαστε σε θέση 
να γνωρίζουμε ποιος επι
κρατεί με στόχο την απο
τελεσματικότερη αντιμε
τώπιση του ασθενούς, θα 
πρέπει να έχουμε εικόνα 
από βιοπτικό υλικό. Για 
να κατανοήσουμε τη δι
αδικασία της φλεγμονής 
που επίσης προκαλεί ο 
ιός, κρίνεται εξίσου ανα

Στο νοσοκομείο «Papa Giovanni 
XXIII», οι επιστήμονες είχαν 
ολοκληρώσει έως τις 16 Μαρτίου 

*80 νεκροψίες ασθενών που είχαν

γκαία η πρόσβαση σε βι- 
οπτικό υλικό» σημειώνει 
στο «Βήμα» η καθηγήτρια 
Εντατικής Θεραπείας και 
υπεύθυνη της Μονάδας 
Εντατικής Θεραπείας στην 
Α’ Πνευμονολογικη Κλινική 
του Πανεπιστημίου Αθηνών, 
στο Γενικό Νοσοκομεία Νο
σημάτων Θώρακος Αθηνών 
«Η Σωτηρία» Αντωνία Κου- 
τσούκου.
Και συνεχίζει: «Ο πνεύμο
νας έχει χώρους όπου πά
ει ο αέρας (κυψελίδες) και 
αγγεία για την κυκλοφορία 
του αίματος. Για να υπάρ
χει καλή ανταλλαγή αερί
ων αποτελεί προϋπόθεση 
η καλή ισορροπία μεταξύ 
του αερισμού και της αι- 
μάτωσης. Εάν οι περιο
χές που είναι υπεύθυνες 
για τον αερισμό γεμίσουν 
με φλεγμονώδες υγρό ή 
καταστραφούν, θα υπάρ
χει μεν αιμάτωση, αλλά όχι 
οξυγόνωση. Εάν όμως κα
ταστραφούν τα αγγεία, τό
τε δεν θα μεταφέρεται οξυ
γόνο. Αρα είναι κρίσιμο να 
γνωρίζουμε πού εντοπίζε
ται η βλάβη».
Παρ’ όλα αυτά, η καθη- 
γήτρια παραδέχεται ότι 
υπάρχουν και δυσεπίλυ

κατάλληλες προϋποθέσεις. 
Στη Βραζιλία πάλι (σύμ
φωνα με το ίδιο δημοσί
ευμα του «Nature»), η πα
θολογοανατόμος Marisa 
Dolhnikoff στο Πανεπι
στήμιο «Sao Paulo» και οι 
συνεργάτες της διεξάγουν 
ελάχιστα επεμβατικές νε
κροψίες για τη λήψη δειγ
μάτων ιστού - υπό την προ
ϋπόθεση ότι έχουν λάβει 
έγκριση από τους συγγε
νείς - επιχειρώντας να μει
ώσουν το ρίσκο. Αντίθετα 
από τη συγήθη διαδικασία 
που απαιτεί την αφαίρεση 
ολόκληρων οργάνων, η συ
γκεκριμένη ομάδα κάνει βι
οψίες με τη χρήση βελόνας 
από διάφορα σημεία του 
σώματος, με τη βοήθεια 
υπερηχογραφημάτων που 
λειτουργούν ως «οδηγοί». 
Επιστρέφοντας στην Ιταλία 
και συγκεκριμένα στο νοσο
κομεία του «Papa Giovanni 
XXIII», η ομάδα του Andrea 
Gianatti είχε ολοκληρώσει 
έως τις 16 Μαρτίου 80 νε
κροψίες ασθενών που είχαν 
διαγνωστεί με Covid-19. Ση- 
μειωτέον ότι προ πανδημίας 
οι ίδιοι επιστήμονες διενερ
γούσαν κατά μέσο όρο 150 
νεκροψίες κατ’ έτος.

Ολο και περισσότεροι 
επιστήμονες πιστεύουν ότι οι 
νεκροτομές θα αποκαλύψουν 
τα μυστικά της επιθετικής 
διαδρομής του SARS-CoV-2 
-Τι φανερώνουν οι 
περιορισμένες έρευνες σε 
Ιταλία, Γερμανία, Αγγλία
τα προβλήματα «αφενός, 
η υψηλή μεταδοτικότητα 
του ιού καθιστά ιδιαίτερα 
επικίνδυνες τις νεκροψί
ες. Και αφετέρου οι συγ
γενείς των θυμάτων της 
νόσου δεν έχουν καν τη 
δυνατότητα να αποχαιρε- 
τήσουν τα αγαπημένα τους 
πρόσωπα, βιώνοντας ένα 
βαρύ συναισθηματικό φορ
τίο, γεγονός που καθιστά 
σχεδόν αδύνατον να τους

ζητηθεί να σηκώσουν ακό
μη ένα ‘βάρος αυτό της 
νεκροψίας».

Οι συστάσεις 
και το ρίσκο
Ενα 24ωρο μετά τον πρώτο 
θάνατο από τον νέο κορω- 
νοϊό στην Ελλάδα (12 Μαρ
τίου), η Ελληνική Ιατροδι
καστική Εταιρεία εξέδωσε 
συστάσεις ανάλογες του 
ΕΟΔΥ σχετικά με τη δια

χείριση των πτωμάτων των 
θυμάτων του SARS-CoV-2. 
«Εάν ένας θάνατος οφείλε
ται σε επιβεβαιωμένη μό
λυνση από τον COVID-19 
συνιστάται η αποφυγή νε
κροψίας - νεκροτομής και 
η έκδοση του αντίστοιχου 
πιστοποιητικού θανάτου 
από τους θεράποντες για
τρούς» αναφέρεται χαρα- 
κτηρισακά.
Η εξήγηση δίδεται παρα
κάτω: «Για τη διενέργεια 
νεκροψίας-νεκροτομής 
σε περιστατικά COVID-19 
απαιτείται ειδικό σύστημα 
εξαερισμού, χώρος απομσ 
νωμένος από άλλες δρα
στηριότητες, καθώς και 
ειδικός εξοπλισμός για το 
προσωπικό».
Ομως, σύμφωνα με τα δε
δομένα της χώρος μας, ακό
μα και μεγάλα νεκρστομεία, 
όπως αυτό των Αθηνών, δεν 
προκύπτει να διαθέτουν τις

καθρέφτη 
του κορωνοϊοΰ
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Φωε στα... σκοτεινά σημεία των επιπλοκών
Περιορισμένες προσπάθειες για νεκροψί
ες γι'νονται στην Αγγλία και στη Γερμανία. 
Μάλιστα, πριν από λίγες ημέρες μελέτη που 
δημοσιεύτηκε στην ηλεκτρονική έκδοση της 
ιατρικής επιθεώρησης «Annals of Internal 
Medicine> έριξε φως στα... σκστεινά σημεία 
των επιπλοκών της Covid-19.
Ειδικστερα, 12 ασθενείς που νικήθηκαν από 
τον νέο κορωνοϊό υποβλήθηκαν σε νεκροψία 
στη Γερμανία, με το πρωτόκολλο να ορίζει 
διεξαγωγή αξονικής τομογραφίας, καθώς 
επίσης και ισιολογικών και ιολογικών εξε
τάσεων. Η μέση ηλικία των ασθενών ήταν τα 
73 έτη και όλοι είχαν τουλάχιστον μία χρόνια 
πάθηση (π.χ. διαβήτη, παχυσαρκία, άσθμα). 
Σε κάθε περίπτωση, οι βλάβες στους πνεύ
μονες ή στο πνευμονικό αγγειακό σύστημα 
αναγνωρίστηκαν ως η αιτία θανάτου, με τους 
συγγραφείς της έρευνας να περιγράφουν

τους πνεύμονες «συμφορημένους και βάρείς». 
Αναλυτικάτερα και σύμφωνα με τα ευρήματα, 
«η μαζική πνευμονική εμβολή που προέκυψε 
από θρόμβους στις φλέβες των κάτω άκρων 
ήταν η αιτία θανάτου σε τέσσερις από τις 12 
περιπτώσεις. Σε τρία άλλα περιστατικά δια
πιστώθηκε πρόσφατη φλεβική θρόμβωση αλ
λά απουσία πνευμονικής εμβολής. Επιπλέον, 
εντοπίστηκε πρόσφατη θρόμβωση στο προ
στατικό φλεβικό πλέγμα στους έξι από τους 
εννέα άνδρες».
Επιπρόσθετα, σε κάποιες περιπτώσεις εντο
πίστηκαν αυξημένα επίπεδα γαλακτικής αφυ- 
δρογονάσης, D - διμερών και C - αντιδρώσας 
πρωτεΐνης. Και παρότι τα θρομβοεμβολικά 
επεισόδια θα μπορούσαν να αποτελούν την 
εξήγηση της αιφνίδιας επιδείνωσης ασθενών 
με Covid-19 μετά από παροδική ανάκαμψη, οι 
επιστήμονες διαπιστώνουν ότι υπάρχουν ακό

μη πολλά... κενά εξαιτίας των περιορισμένων 
στοιχείων. Υπό την απουσία επαρκών δεδομέ
νων ο Salgado Leavitt σε συνεργασία με μια 
ομάδα παθολογοανατόμων έχουν αναλάβει 
την πρόκληση να δημιουργήσουν μια διεθγή 
δεξαμενή πληροφοριών. Σε συνεργασία με 
τον Παγκόσμιο Οργανισμό Υγείας (ΠΟΥ) που 
διαχειρίζεται αντίστοιχες βάσεις δεδομένων 
και συνεπώς διαθέτει την τεχνογνωσία σε τε
χνικό και νομικό επίπεδα, συντάσσουν οδηγι'ες 
σχετικά με την ασφαλή συλλογή δειγμάτων 
και την καταγραφή των αποτελεσμάτων της 
έρευνας με έναν ενιαία τρόπο.
Εκτιμώντας τη δύναμη που θα αποκτήσει η 
επιστημονική κοινότητα παγκοσμίως από τη 
γνώση αυτή, 25 χώρες έχουν εκδηλώσει εν
διαφέρον να συμμετάσχουν, παρ’ όλα αυτά 
θα χρειαστούν μήνες έως ότου ολοκληρωθεί 
η διαδικασία.

.
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ΝΙΚΟΣ
Παπουτοόττουλος

Σ
υνωστισμός και συγχρωτισμοί σε πλα
τείες και σε ελεύθερους χώρους των 
πόλεων και ιδιαίτερα της πρωτεύου
σας, σε παραλίες και στην ύπαιθρο, με τη με

ρική μόνον άρση των περιοριστικών μέτρων, 
απέδειξαν την ανάγκη της επικοινωνίας και 
της διαπροσωπικής επαφής, φυσική απόρ
ροια του μακρού εγκλεισμού της κοινωνίας. 
Η ανεπάρκεια των ανοικτών δημόσιων χώ
ρων (πάρκων) της πρωτεύουσας αναγκάζει 
τους πολίτες και κυρίως τους νέους να χρη
σιμοποιούν ης μικρές, ακατάλληλες πλατεί
ες των συνοικιών, ης οποίες κυκλώνουν η ερ
γολαβική θηριωδία και η αδιαφορία της Πο
λιτείας, για συνάντηση και συναθροίσεις, 
κυρίως σε περιόδους απαγόρευσης κυκλο
φορίας και μετακινήσεων, οικονομικής δυ
σπραγίας ή ιογενών κρίσεων. Οι πρόσφατες 
λοιμικές περιπέτειες αποκάλυψαν τις συ- 
στημικές αδυναμίες του συστήματος υγεί
ας καθώς και την απουσία πολεοδομικού 
σχεδίου, ενός εθνικού πάρκου, μεγάλης 
έκτασης περιοχή σε φυσική κατάσταση, 
η οποία να προστατεύει και να διαφυλάσ- 
σει ποικίλη βλάστηση, τη χλωρίδα και την 
πανίδα, και συνοικιακών ελεύθερων κοι
νόχρηστων χώρων πρασίνου και αναψυ
χής ιδίως σε περιοχές όπου η πυκνότητα 
του πληθυσμού είναι μεγάλη.

Η υγειονομική κρίση πρόσφερε την ευ
καιρία στην Πολιτεία να αναμορφώσει το σύ
στημα υγείας και να αναβαθμίσει τις νοση
λευτικές δομές: «Χηζουμε ένα νέο Εθνικό 
Σύστημα Υγείας, καθώς σε πέντε εβδομά
δες έγιναν όσα δεν γίνονταν επί δεκαεηες» 
ομολόγησε ο κ. πρωθυπουργός καθώς ανα
κάλυπτε ης αρετές του ιατρικού και νοσηλευ- 
ηκού δυναμικού της χώρας, σε ανη'θεση με 
υπουργό του, που παλαιότερα (Ιούνιος 2013), 
υπουργός Υγείας τότε, είχε απαξιώσει με ιτα
μές προαναγγελίες «εξονυχιστικούς ελέγ
χους στο πεδίο των εγκρίσεων δαπανών και 
σαρωηκές αλλαγές στις διοικήσεις των νο
σοκομείων της χώρας» και είχε διακηρύξει 
πως «εάν χρειαστεί να κλείσω νοσοκομεία, 
θα τα κλείσω» (!).

Στις αρχές του έτους ο νυν υπουρ
γός Υγείας, με τη συμπλήρωση πέντε μη
νών θητείας, είχε ανακοινώσει προφπηκά 
πως το «2020 είναι η χρονιά των νοσοκο
μείων. Προχωρούμε», είχε τονίσει, «σε κτι- 
ριακή αναβάθμιση των νοσοκομείων του 
ΕΣΥ, παράλληλα με ένα νέο, σύγχρονο 
management am διοίκησή τους» και πως 
«έχουν ήδη δρομολογηθεί για το 2020 οι 
προσλήψεις ιατρών, νοσηλευτών και πα- 
ραΐατρικού προσωπικού, θέλουμε να μπει 
νέο αίμα στα νοσοκομεία μας, να δώσουμε 
την ευκαιρία σε νέους επιστήμονες και εξει- 
δικευμένο προσωπικό να μείνουν και να δι- 
απρέψουν στην Ελλάδα». Διαβεβαίωσε ακό-

Η ανεπάρκεια των δημόσιων 
χώρων αναγκάζει τους 

πολίτες και κυρίως τους νέους 
να χρησιμοποιούν τις μικρές, 

ακατάλληλες πλατείες
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Υγειονομικέβ συναθροίσει σε ελεύθερουβ χώρουε
Hummingbird Graphique, 
«Δυατοπία» ή «ΗΑλίκη στη 
Χωρά των Θαυμάτων»

Επιτακτική η ανάγκη 
εξόδου των πολιτών στον οικείο 
κόσμο της κοινωνίας και της αγορας, 
των διαπροσωπικών σχέσεων που 
λειαίνουν την οξύτητα της

μη πως η «δημόσια υγεία στην Ελλάδα θα εί
ναι “δωρεάν” για όλους», ωστόσο, πιθανώς 
λησμονεί πως όλες τις «δωρεάν» παροχές 
της Πολιτείας, υλικές και άυλες, έχουν προ- 
καταβάλει οι Ελληνες πολίτες, οι οποίοι συ
ντηρούν υποδειγματικά τη δυσκίνητη αγνω
μοσύνη της πολυδάπανης κρατικής μηχανής. 
Ο ίδιος, στα τέλη Φεβρουάριου, προ των 
επιδημιολογικών εξελίξεων που έπλητταν 
την Ιταλία, είχε διαπιστώσει πως η χώρα 
είχε προετοιμάσει την υγειονομική θω- 
ράκιση και «δεν υπάρχει λόγος πανικού», 
αφού «ο συγκεκριμένος ιός προσομοιάζει 
με τον ιό μίας σοβαρής γρίπης και έτσι θα 
αντιμετωπιστεί». Τη χώρα θωράκισαν υγειο
νομικά ο μακρύς εγκλεισμός των πολιτών και 
η παύση των δραστηριοτήτων, και ταυτόχρο
να θεράπευσαν τις αδυναμίες του φιλάνθρω
που συστήματος υγείας, το οποίο «αφιλοκερ
δώς» προσφέρει η Πολιτεία.

Με τη σταδιακή άρση των περιοριστικών 
μέτρων και την επάνοδο σε νέας μορφής 
«κανονικότητα», με τη διαπίστωση της ανά
γκης συνάθροισης ή συνωστισμού των πολι
τών σε χώρους ανοικτούς, κοινόχρηστους, 
κατάλληλους για ασφαλείς και αξιοπρεπείς 
συναντήσεις, πιθανώς ο κ. πρωθυπουργός, 
«ο πιο “πράσινος” πρωθυπουργός που εί
χε ποτέ η Ελλάδα |», σύμφωνα με τον χαρα
κτηρισμό του αντιπροέδρου της Ευρωπαϊ
κής Επιτροπής, αρμόδιου για την Ευρωπα
ϊκή Πράσινη Συμφωνία, Φρανς Τϊμερμανς, 
να αποφασίσει την αναστολή ή και τη ματαί
ωση των μεγαλόπνοων νέων γιγαντιαίων οι
κοδομικών έργων στο Ελληνικό, και να απο
δώσει τον χώρο ελεύθερο για τη δημιουργία

απομόνωσης, τον θυμό 
και τον φόβο για ένα 
μέλλον αβέβαιο

ενός πραγματικού Εθνικού Κήπου για ανα
ψυχή και συνάθροιση στους κατοίκους του 
λεκανοπεδίου. Ο «συνωστισμός» νέων οι
κοδομών για την ανάπτυξη κατοικίδιων 
ζωνών, περιοχών εμπορικής δραστηρι
ότητας περιορίζει τους ελεύθερους χώ
ρους πρασίνου, σύμφωνα με το πρόγραμ
μα της επένδυσης, ασφαλώς πρόκειται να 
επιβαρύνει το ήδη ακατάλληλο περιβάλ
λον και να υποβαθμίσει το κάλλος της Ατ
τικής. Μία επένδυση ορόσημο για τον τρα
πεζικό κλάδο, η οποία «ως μεμονωμένη», 
όπως είχε δηλώσει ο υπουργός Ανάπτυξης 
και Επενδύσεων, «θα μπορούσε να είναι το 
σύμβολο που στο μέλλον θα συμβολίζει αυτή 
τη στροφή της Ελλάδος. Δηλαδή πως βλέπει 
κάποιος τον Παρθενώνα και λέει είναι η επο
χή της Αθηναϊκής Δημοκρατίας και της Κλα
σικής Ελλάδος, θα βλέπει κατ' αναλογία το

Ελληνικό και θα λέει τότε η Ελλάδα άλλαξε 
από μία τελευταία σοβιετική δημο

κρατία των Βαλκανίων σε μια 
κανονική δυτική χώρα». 

Ενα πράσινο, οικο
λογικό πάρκο προ
σφέρει την ανα
ψυχή και την ψυ
χική ηρεμία χάρη 
στο αλώβητο φυ

σικό περιβάλλον, 
την ήπια δόμηση, την 

ανάδειξη των ιστορικών 
καταλοίπων, ευανάγνωστων 

και παιδευτικών και φιλοξενεί αν
θρώπους και ιδέες, έργα τέχνης και θεά
ματα και συνεχίζει να δημιουργεί πολιτι
σμό. Αλλωστε, ο Ελληνας πρωθυπουργός 
κατά την αναζήτηση «ενός πράσινου New 
Deal» στο Νταβάς (Ιανουάριος 2020), ενός 
«φιλόδοξου σχεδίου» που ενώνει την Ευρώ
πη, τόνισε: «Εχουμε πολλούς λόγους να δεί
ξουμε ιδιαίτερη φροντίδα γι' αυτό το ζήτη
μα, το οποίο δεν έρχεται από το μέλλον αλ
λά είναι ήδη εδώ, το βλέπουμε στην Ελλάδα. 
Πρέπει να εργαστούμε σε μια πολύ φιλόδο
ξη ατζέντα».

Τα απαγορευτικά μέτρα μετακίνησης, ερ
γασίας και κυκλοφορίας, τα συνεχή «πρέπει» 
που ακολούθησαν τις αυστηρές απαγορεύ
σεις και ποινές για τη χρήση προϊόντων κα
πνού και πλαστικών «για να γίνουμε καλύτε
ροι» (όπως ακριβώς επισημαίνει σε κάθε πε
ρίοδο κρίσεων η πολιτική τάξη) επιβάλλουν 
ασφαλώς την απαγόρευση ανέγερσης και 
νέων πολυώροφων κτιρίων σε δρυμούς και

όρη, που αλλοιώνουν την αισθητική του πε
ριβάλλοντος, εξαφανίζουν τους τελευταίους 
πνεύμονες της πρωτεύουσας και υποβαθμί
ζουν την ποιότητα ζωής. Καταστάσεις πολεο- 
δομικής συμφόρησης, οδοί μικρού πλάτους, 
πολυάριθμα αδιέξοδα, ιδιαίτερα επιμήκη οι
κοδομικά τετράγωνα που αποκλείουν εξό
δους διαφυγής, απουσία ελεύθερων χώρων 
συγκέντρωσης, επικίνδυνη μείξη δασικών και 
αστικών συμπλεγμάτων επιδείνωσαν τα τρα
γικά αποτελέσματα της φονικής πυρκαγιάς 
τον Ιούλιο 2018 στο Μάτι Αττικής.

Επιτακτική η ανάγκη εξόδου των πολι
τών στον οικείο κόσμο της κοινωνίας και 
της αγοράς, των διαπροσωπικών σχέσεων 
που λειαίνουν την οξύτητα της απομόνω
σης, τον θυμό και τον φόβο για ένα μέλ
λον αβέβαιο και «αχαρτογράφητο», καθώς 
νέες οικονομικές προκλήσεις ήδη πυκνώ
νουν τα νέφη της virtual reality των εβδο
μάδων του εγκλεισμού. «Μέχρι σήμερα θυ
σιάζουμε συνειδητά ένα μέρος της ευημερί
ας μας για να προστατεύσουμε την υγεία 
και την κοινωνική συνοχή» είχε υπογραμμί
σει στο προ του Πάσχα μήνυμα ο κ. πρωθυ
πουργός, για να συμπληρώσει: «Η ύφεση το 
2020 θα είναι μεγάλη, θα μοιραστούμε τα 
βάρη της κρίσης με τρόπο δίκαιο, όπως το 
κάνουμε μέχρι σήμερα».

Οι εξαγγελίες της πολιτικής τάξης και των 
«συστημικών επιστημόνων» αδυνατούν, πλέ
ον, να πείσουν τους ταλαίπωρους πολίτες της 
χώρας για τις αγνές και καλής προαίρεσης 
προθέσεις: συστημικοί οικονομολόγοι και 
εμβριθείς περί τα δημοσιονομικά τεχνοκρά- 
τες πολιτικοί, με λαμπρές περγαμηνές σπου
δών, απόφοιτοι περιώνυμων πανεπιστημίων 
της Δύσης, με ατυχείς χειρισμούς και ψευ
δείς υποσχέσεις έσυραν την κοινωνία στην 
πτώχευση, στον διασυρμό και στην απαξίω
ση. Την αμφιβολία και αμφισβήτηση των δι
αγγελμάτων και εξαγγελιών της πολιτικής τά
ξης καταδεικνύει περίτρανα η προσφυγή της 
κυβέρνησης στους δημοφιλείς και λαοπρό
βλητους καλλιτέχνες του θεάματος, προκει- 
μένου να καταπείθουν τους πολίτες και να 
πειθαρχήσουν, να επιδείξουν εμπιστοσύνη 
και «πειθαρχημένη συμπεριφορά», όπως εί
χε δηλώσει ο κ. πρωθυπουργός: «Αποδείξα
με, ως λαός, ότι έχουμε μεγάλες εσωτερικές 
δυνάμεις και αντοχές. Δείξαμε τον καλύτε
ρό μας εαυτό. Κι αν αυτό μας προσφέρει μια 
εύλογη ικανοποίηση, γιατί όχι και υπερηφά
νεια, μας εξοπλίζει, ταυτόχρονα, με πρόσθε
το κουράγιο να συνεχίσουμε τη μάχη».

Η υγειονομική κρίση ανέδειξε την ανα
γκαιότητα της «καραντίνας», προκειμένου οι 
πολίτες να παραμείνουν ασφαλείς και αλώ
βητοι προ της απειλής του θανατηφόρου ιού, 
ωστόσο η δεκαετής οικονομική κρίση οδήγη
σε μεγαλύτερες ομάδες πολιτών στην κοινω
νική απομόνωση και απαξίωση με τραγικές 
συνέπειες, τις οποίες οι «συστημικοί κοινωνι
ολόγοι και ψυχαναλυτές» αποφεύγουν να κα
ταμετρήσουν, να αποδώσουν ευθύνες και να 
δικαιολογήσουν την ανάγκη εξόδου σε πλα
τείες και άλση, σε χώρους ελεύθερης συνά
θροισης, «δωρεάν» πραγματικής επικοινωνί
ας και εκτόνωσης των «μεγάλων εσωτερικών 
δυνάμεων και αντοχών».
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1  Πόλεμος ΗΠΑ - Κίνας και στο διαδίκτυο
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ΔΗΜΟΚΡΑΤΙΑ
Σελ.: 33 Ημερομηνία
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17-05-2020
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Θέματα: ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ

Δ
εν έχει τέλοβ η 
σινοαμερικα- 
νική διαμάχη, 
καθώβ το μπρα 
ντε φερ μετα
ξύ των δύο υπερδυνάμε- 
ων, μετά την οικονομία, 

το εμπόριο και την αλλη- 
λοεκτόξευση κατηγοριών 
για τη διαχείριση ms παν- 
δημίαβ του κορονοϊού, πέ
ρασε πλέον και στον χώρο 
του διαδικτύου, με την Ου- 
άσινγκτον να κατηγορεί ευ- 
θέωβ και δημόσια το Πεκί
νο ncos επιχειρεί μέοω κυ- 
βερνοπειρατείαβ να κλέ
ψει πληροφορίεβ που οι 
Αμερικανοί επιοτήμονεβ 
έχουν αποκτήσει για το σω
τήριο και πολυαναμενόμε- 
νο εμβόλιο κατά ms νόσου 
Covid-19!

Το τελευταίο επεισόδιο 
ms κόντραβ παίζεται λοι
πόν στον κυβερνοχώρο και 
η αμερικανική ομοσπονδι
ακή αστυνομία, οε πλήρη 
σύμπνοια με το υπουργείο 
Εσωτερικήβ Ασφάλειαβ, 
διαμήνυε προ ολίγων ημε
ρών ncos είναι θέμα χρόνου 
η επίσημη προειδοποίη
ση npos την Κίνα για από- 
πειρεβ κυβερνοπειρατείαβ, 
otoxos των οποίων είναι

I Ερευνα από 
το FBI για 

τον εντοπισμό 
χάκερ- 

κατασκόπων

Πόλεμοβ ΗΠΑ - Kivas 
και στο διαδίκτυο

Για κυβερνοπειρατεΐα που έχει στόχο την υποκλοπή πληροφοριών 
για το εμβόλιο κατά του κορονοϊού κατηγορεί τώρα ο Λευκόε Oikos 

το Πεκίνο, το οποίο απειλεί με την επιβολή εκτεταμένων κυρώσεων

ήλθε από τον εκπρόσωπο 
του κινεζικού υπουργείου 
Εξωτερικών Ζάο Λιτζιάν, 
ο onoios δεν παρέλειψε 
να προσθέσει ncos το Πε
κίνο βρίσκεται στην πρώ
τη γραμμή ms παγκόσμι- 
as έρευναβ για το εμβόλιο 
και τη θεραπεία ms νόσου 
Covid-19. «Είναι ανήθικο 
να στοχοθετείται η Κίνα 
με φήμεε και συκοφαντία 
απουσία αποδείξεων» επέ- 
μεινε.

Πέραν των κατηγο
ριών που εξαπολύθηκαν 
κατά ms Kivas, όμωβ, στο 
τραπέζι του Λευκού Οίκου 
επανήλθε και το σενάριο 
ms επιβολήβ κυρώσεων 
κατά του Πεκίνου. Τη θέ
ση που έχει επαναλάβει 
ουκ ολίγε8 φορέ8 ο ίδιοβ 
ο Ντόναλντ Τραμπ υιοθέ
τησαν τώρα δημόσια τόσο 
ο σύμβουλόβ του επί των 
θεμάτων εμπορίου Πίτερ 
Ναβάρο όσο και ο ρεπου- 
μπλικάνοβ Υερουσιαστήβ 
Λίντσεϊ Γκρέιαμ.

Ο Ναβάρο δήλωσε ncos 
η Κίνα πρέπει να πληρώ
σει αποζημίωση για τη ζη
μιά που προκάλεσε ο vios 
Kopovoios, ενώ ο Γκρέιαμ, 
που έχει ηγετική θέση am

I ({Ανήθικο 
να pas ρίχνουν 

ευθύνεβ» 
απαντά 

το Πεκίνο

να αποσπάσουν «πολύτιμα 
στοιχεία πνευματικήβ μαε 
ιδιοκτησίαβ και δεδομένα 
δημόσιαβ υγείαβ για τα εμ
βόλια, tis θεραπείεβ και τα 
διαγνωστικά τεστ». Σύμφω
να με ns εφημερίδεβ «New 
York Times» και «Wall 
Street Journal», στο στό
χαστρο του FBI έχουν μπει 
χάκερ, ερευνητέ8 και φοι- 
miis που, σύμφωνα με την 
κυβέρνηση του Ντόναλντ 
Τραμπ, δραστηριοποιού
νται για να κλέψουν πλη- 
ροφορίεβ από πανεπιστη
μιακά ινσητούτα και εργα
στήρια όπου οι ερευνητέβ 
προσπαθούν να βρουν το 
εμβόλιο κατά του κορονο- 
ϊού. Τα δημοσιεύματα δεν 
αναφέρουν ns nnyes tous, 
οι οποίεβ σε κάθε περίπτω
ση δεν καθιστούν σαφέβ 
ncos κατέληξαν omv υπαι- 
τιότητα ms Kivas, ωστόσο 
δεν αφήνουν αμφιβολία 
ncos όσοι προσπαθούν να 
μπουν στα αρχεία των Αμε
ρικανών ερευνητών δρουν 
για λογαριασμό του Πεκί
νου. Επιπροσθέτου, αξίζει 
να σημειωθεί ncos η έρευ
να γύρω από τον κορονο- 
ϊό και τα δεδομένα που 
έχουν συγκεντρωθεί θεω
ρούνται πληροφορίεβ βα- 
σικήβ προτεραιότηταβ για 
κάθε λογήβ επιτηδείουβ

του διαδικτυακού κόσμου. 
Μάλιστα, την περασμέ
νη εβδομάδα το πρακτο
ρείο Reuters μετέδιδε όη 
κυβερνοκατάσκοποι που 
σχεηζονται με το Ιράν έβα
λαν στο στόχαστρο εργαζο- 
μένουβ ms φαρμακευηκήβ 
εταιρίαβ Gilead Sciences 
Inc, το αντιηκό φάρμακο 
remdesivir ms onoias εί

ναι μέχρι σηγμήβ το μονα
δικό που έχει αποδειχθεί 
όη βοηθά tous ασθενείβ με 
Covid-19. Ακόμα νωρίτε
ρα, το ίδιο πρακτορείο έκα
νε λόγο για προσπάθειεβ 
να διεισδύσουν στα αρχεία 
του Παγκόσμιου Οργανι
σμού Υγείαβ, ενώ η παν
δημία εξαπλωνόταν οε όλο 
τον πλανήτη.

Oncos ήταν αναμενόμε
νο, το Πεκίνο δεν θα μπο
ρούσε να αφήσει αναπά
ντητα τα αμερικανικά δη
μοσιεύματα που ρίχνουν 
κι άλλο λάδι στη φωηά ms 
έντασηβ μεταξύ των δύο 
χωρών, που κρατεί κα
λά εδώ και πολλούβ μή- 
νεβ. Η σινική διπλωμα
τία επιχείρησε να διαλύ

σει κάθε υποψία για πει
ρατεία, τονίζονταβ ncos «η 
Κίνα είναι ένθερμοβ υπε- 
paomoms ms κυβερνο- 
ασφάλειαβ και είναι θύ
μα κυβερνοεπιθέσεων. 
Αντιτασσόμαστε σθενα
ρά σε κάθε είδουβ κυβερ- 
νοεπίθεση που διαπράττε- 
ται από χάκερ και tous πο
λεμάμε». Η δήλωση προ-

Γερουσία, πρότεινε την 
ψήφιση νομοθεσία που 
θα εξουσιοδοτεί τον Αμε
ρικανό πρόεδρο για την 
επιβολή εκτεταμένων κυ
ρώσεων εναντίον ms Ki
vas, στην περίπτωση που 
το Πεκίνο αποτύχει να κά
νει έναν πλήρη απολογι
σμό των γεγονότων που 
οδήγησαν στο ξέσπασμα 
ms πανδημίαβ.

Ο γερουσιαστήΒ, που 
είναι οτενόβ πολιτικόβ 
σύμμαχο8 του προέδρου 
Τραμπ, δήλωσε πεπεισμέ- 
vos ncos, αν δεν υπήρχε 
«δόλοβ» από το κυβερνών 
Κινεζικό Κομμουνιστικό 
Κόμμα, ο ios δεν θα είχε 
φτάσει ons ΗΠΑ, όπου έχει 
σήμερα κοσησει τη ζωή σε 
περισσότερουβ από 80.000 
Αμερικανούβ, μια θέση που 
αναμφίβολα θα άφησε πλή- 
pcos ικανοπουτμένουβ τόσο 
τον Τ ραμπ όσο και το γνω
στό «γεράκι», τον Ναβάρο. 
«Πιστεύω ακράδαντα και 
θεωρώ ncos ο αμερικανι- 
kos λαόε πιστεύει κι atrros 
έντονα ncos η Κίνα προκά
λεσε ζημιέβ τρισεκατομμυ
ρίων σε αυτή τη χώρα και θα 
πρέπει να υπάρξει κάποιαβ 
μορφήβ αποκατάστασητων 
ζημιών» εκτίμησε σε συνέ
ντευξή του στο Fox News ο 
σύμβουλθ8του Τραμπ.

Για βιολογικό Περλ Χάρμπορ κάνει λόγο ο Τραμπ
X ■ X XXX I XX

ΚΑΙ ΕΝΩ αιχμή του δόρατοβ ms κριηκήβ 
ενανηον ms Kivas είναι, φυσικά, οι Ηνω- 
μένεβ Πολιτείεβ, η ίδια ρητορική υιοθε
τείται εν μέρει κι από άλλεβ χώρεε, όπω5 
η Γερμανία, οι δορυφόροι aums, η Βρε
τανία και άλλεβ. Οσο αυτέβ οι χώρεβ, βέ
βαια, τηρούν μια λιγότερο επιθετική στά
ση, σύσσωμοβ ο Λευκόε Oi'kos κamγopεί 
το Πεκίνο για τον χειρισμό ms πανδημίαβ, 
αφήνονταβ σαφείβ αιχμέβ για προσπάθειεβ 
συγκάλυψηβ ms κατάστασηβ. Το Πεκίνο, 
από την πλευρά του, διακινεί τη θεωρία ότι 
ο Kopovoios είναι κατασκεύασμα του αμε
ρικανικού στρατού που τον μετέφερε omv 
Ουχάν για να μολύνει την Κίνα Και παρό- 
τι επιστήμονεβ -αλλά και οι μυσηκέβ υπη- 
ρεοίεβ- επιμένουν ncos ο ios φαίνεται να 
προέρχεται από τη φύση και όχι από εργα
στήριο, αυτό δεν εμποδίζει τον Ντόναλντ 
Τραμπ να ανεβάζει tous tovous. Πιο πρό
σφατη δήλωση, αυτή στην οποία χαρα
κτήρισε την πανδημία τη «χειρότερη επί

θεση» εναντίον των ΗΠΑ - χειρότερη και 
από τον ιαπωνικό βομβαρδισμό του Περλ 
Χάρμπορ ή ns επιθέσειβ ms 11ns Σε
πτεμβρίου. Oncos σημείωνε και το 
«Politico», όμωβ, την προηγούμε
νη εβδομάδα, η Κίνα προσφέρεται 
για προεκλογική δημαγωγία, κα- 
0cos πρόσφατη δημοσκόπηση του 
Pew Research Center έδειξε όη 
ιστορικά υψηλό ποσοστό 66%, έ 
οιδύοστουβτρειβΑμερικανούβ, 1 
έχει αρνηηκή γνώμη για τη χώ- \ 
ρα. Το γεγονόβ δε ncos η τακτι
κή δείχνει να «δουλεύει» για 
τον Τραμπ έχει κάνει και τον 
ανηπαλό του των Δημοκρατι
κών Τζο Μπάιντεν να μπαίνει με 
φόρα στο ίδιο παιχνίδι, αυτό ms 
επίρριψηβ ευθυνών, το οποίο όμωβ 
όλα δείχνουν ncos ο ρεπουμπλικά- 
vos δισεκατομμυριούχοβ το γνωρίζει 
καλύτερα
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ΙΑΤΡΙΚΗ
Γνωσιακά ελλείμματα έως και 8 χρόνια μετά

Πλήθος μελετών αναφέρει την εμφάνιση γνωσιακών ελλειμμάτων αμέσως μετά 
την έξοδο από τη ΜΕΘ, αλλά και στους 3 μήνες, στους 6 μήνες έως και ένα έτος 
μετά. Υπάρχουν ωστόσο αναφορές για γνωσιακά ελλείμματα έως και 8 χρόνια 
αργότερα, ιδιαίτερα σε ηλικιωμένους ασθενείς.

Οσο μεγαλύτερο είναι 
το διάστημα που οι 
ασθενείς παραμένουν στη 
ΜΕ© τόσο μεγαλύτερος 
γίνεται ο κίνδυνος 
των επιπλοκών μετά 
την έξοδό τους από αυτή

ΤΗΣ ΙΩΑΝΝΑΣ ΣΟΥΦΛΕΡΗ
soufleri@tovima.gr

Τι θα μείνει άραγε κατα- 
γεγραμμένο στη συλλογι
κή μγήμη από την περίοδο 
της κοινωνικής αποστασιο
ποίησης λόγω SARS-CoV-2; 
Σίγουρο, μεταξύ άλλων, και 
η καθημεριγή ανακοίνωση 
του υπουργείου Υγείας, δια 
στόματος του καθηγητή Σω
τήρη Τστόδρα, η οποία έδι
νε το στίγμα της επιδημίας: 
ο αριθμός των νέων κρου
σμάτων (παγκόσμιων και 
εγχώριων), ο αριθμός των 
θανάτων, ο αριθμός των 
ατόμων που παρέμεναν 
διασωληνωμένα, ο ολοέ
να αυξανόμενος αριθμός 
των ατόμων που «εξηλθαν 
από τις ΜΕΘ». Αστό το τε
λευταίο φάνταζε το πλέον 
ηρωικό και ελπιδοφόρο, 
μια πραγματική νίκη επί 
του θανάτου!
Βλέπετε, αστό το περίπου 
5% των κρουσμάτων το 
οποία καταλήγει να νοσήσει 
βάριά και χρειάζεται να ει- 
σαχθεί στις ΜΕΘ είναι που 
έρχεται αντιμέτωπο με τη 
σκληρότερη εκδοχή του ιού. 
Ενός ιού που φαίνεται ότι 
μπορεί να επιτεθεί άμεσα 
ή έμμεσα σε σχεδόν όλα τα 
συστήματα του οργανισμού 
και για τη δρόση του οποίου 
η επιστημονική κοινότητα 
δεν έχει ακόμη ολοκληρω
μένη εικόνα. Αλλά δεν είναι 
μόνο ο ιός, είναι και η ίδια 
η παραμογή στις Μονάδες 
Εντατικής Θεραπείας (ΜΕΘ) 
η οποία επιβαρύνει την 
κατάσταση των ασθενών, 
όπως εξήγησε μιλώντας στο 
BHMA-Science ο πνευμονο
λόγος και καθηγητής Εντα
τικής Θεραπείας στην Ιατρι
κή Σχολή του Δημοκρίτειου 
Πανεπιστημίου Θράκης, κ. 
Ιωάννης Πνευματικός:«Εί
ναι καλά τεκμηριωμένο δι
εθνώς ότι η παραμονή στις 
ΜΕΘ, yia οποιονδήποτε 
λόγο αφήνει τους ασθενείς 
με μια σειρά επιπλοκών, 
των οποίων η σοβαρότη
τα ποικίλλει και εξαρτάται 
από παράγοντες όπως η 
ηλικία ή/και η ιδιοσυγκρα
σία του ατόμου, αλλά και 
η χρονική διάρκεια παρα
μονής του στη ΜΕΘ. Ετσι, 
οι ασθενείς που εξέρχονται 
από τις ΜΕΘ έχουν σαφώς 
κερδίσει μια μάχη με τον 
θάνατο, αλλά έχουν ακόμη 
δρόμο ως την ανάρρωση».

Σύνδρομο 
με όνομα
Στο σύνολό τους οι επιπλο
κές απτές ονομάζονται «σύν
δρομο μετά τη ΜΕΘ» (post 
intensive care syndrome, 
PICS) και σύμφωνα με τον 
έλληνα καθηγητή, «όταν 
στην ιατρική μιλούμε για 
ένα σύνδρομο αναφερόμα
στε σε μια δέσμη κλινικών

Η πρώτη 
κερδισμένη 
μάχη των 
ασθενών
κατά του ιού
ακολουθείται
από άλλες
που δεν είναι
ήσσονος
σημασίας, λέει
ο καθηγητής
Εντατικο-
λογίας
Ιωάννης
Πνευματικός

Ο καθηγητής 
Εντατικολογίας Ιωάννης 
Πνευματικός

εκδηλτόσεων, η οποία στη 
συγκεκριμένη περίπτωση 
περιλαμβάνει τόσο φυσι
ολογικές όσο και διανο- 
ηπκές και ψυχικές διατα
ραχές». Οι ασθενείς αστοί 
έχουν περάσει ένα χρονικό 
διάστημα υπό φαρμακευ
τική καταστολή, διασωλη- 
νωμένοι, με μηχανική υπο
στήριξη της αναπνοής. Οσο 
μεγαλύτερο είναι το διάστη
μα, τόσο μεγαλύτερος γίνε
ται ο κίνδυνος των επιπλο
κών, οι οποίες σχετίζονται 
αφενός με την απώλεια μυ
ϊκής μάζας και τη γενικότε
ρη σωματική κατάπτωση, 
όσο και την ψυχική κατα- 
πόνηση που δημιουργεί η 
παραμογή σε ένα άγνωστο 
περιβάλλον γεμάτα με ήχους 
από μηχανήματα. «Εξερ- 
χόμενοι από τις ΜΕΘ, οι 
ασθενείς αδυνατούν να στα
θούν στα πόδια τους και 
να περπατήσουν εξαιτίας 
βλαβών στα περιφερικά 
νεύρα και αδυναμίας του 
μυϊκού συστήματος. Οπως 
μάλιστα προκύπτει από τις 
απαντήσεις τους σε σχετι
κά ερωτηματολόγια, συχνά 
μπορεί να μην έχουν ανά
μνηση των γεγονότων που 
τους οδήγησαν στη ΜΕΘ, 
αλλά έχουν ανάμνηση ενός 
έντονου διάχυτου νευρο- 
παθηπκού πόνου. Αυτή η 
πολυνευροπάθεια βαρέως 
πασχόντων, όπως ονομά
ζεται, είναι πολύχαρακτη- 
ρισπκή του συνδρόμου με
τά τη ΜΕ&> σημειώνει ο κ. 
Πνευματικός.
Δύο είναι οι βασικές αιτί
ες οι οποίες οδηγούν τους 
ασθενείς με C0VID-19 ατις 
ΜΕΘ: το οξύ αναπνευστικό

σύνδρομο, το οποίο προ
κύπτει από την απευθείας 
επίθεση του ιού στα επιθη
λιακά κύτταρα των πνευ- 
μονικών κυψελίδων, και η 
επιπλοκή που ονομάζεται 
«καταιγι'δα κυτιαροκινών» 
και η οποία συνίσταται 
στην υπεραντίδραση του 
ανοσοποιητικού συστήμα
τος ορισμένων ασθενών 
στον ιό με αποτέλεσμα να 
προκαλείται πολυοργανι- 
κή βλάβη.

Διασωληνωμένοι 
και μόνοι
Ανεξάρτητα από την αιτία 
για την οποία ένας ασθε
νής με C0VID-19 χρειάστη
κε να μπει στη ΜΕΘ (και με 
χρόνο παραμογής που μπο
ρεί να διαρκέσει από 5 έως 
και άνω των 25 ημερών), 
η συντριπτική πλειονότητα 
όσων εξέρχονται εμφανίζει 
γνωσιακές και ψυχικές δι
αταραχές. «Σύμφωνα με 
τη διεθνή βιβλιογραφία, 
τα ποσοστά των ασθενών 
που εμφανίζουν γνωσια- 
κές και ψυχικές διαταρα
χές μετά τη ΜΕΘ κυμαί
νονται από το 30% έως 
το 80%. Αμνησία, φοβίες 
και παραλήρημα είναι συ
χνές επιπτώσεις» σημειώ
νει ο κ. Πνευματικός και 
επισημαίνει ότι «ιδιαίτερα 
σε ηλικιωμένους ασθενείς 
το παραλήρημα εμφανίζε
ται μεταξύ της πέμπτης 
και έβδομης ημέρας στη 
ΜΕΘ. Είναι σχεδόν βέ
βαιο ότι θα εμφανιστεί 
και θα πρέπει οι εντατι- 
κολόγοι να είμαστε σε 
επαγρύπνηση καθώς δεν 
εκδηλώνεται πάντοτε ως

υπερδιέγερση. Το αντί
θετο μάλιστα: συχνότερα 
εκδηλώνεται ως υποδιέ- 
γερση, ως απάθεια, και 
μπορεί οι νεαρότεροι και 
ακόμη άπειροι ιατροί να 
μην το εντοπίσουν».
Ενας ιδιαίτερα επιβάρυνα- 
κός παράγοντας για την ψυ
χική υγεία των ασθενών με 
COVID-19 είναι η απουσία 
επισκεπτηρίου: «Στο πα
ρελθόν, τα επισκεπτήρια 
στις ΜΕΘ ήταν σύντομα 
ή και απαγορευμένα. Δι
απιστώθηκε ωστόσο ότι 
η παρουσία οικείων προ
σώπων είχε τεράστια ευερ
γετική επίδραση για τους 
ασθενείς που νοσηλεύο
νταν σας ΜΕΘ. Ετσι, τώρα 
ενθαρρύνεται η πολύωρη 
παραμονή οικείων προ
σώπων δίπλα τους. Αυτό 
το πλεονέκτημα της εγγύ
τητας με αγαπημένα πρό
σωπα το χάνουν οι ασθε
νείς με COVID-19 λόγω 
της μολυσματικότητας της 
ασθένειας και είναι βέβαιο 
ότι η επίπτωση αυτής της 
απώλειας στον ψυχισμό 
τους θα φανεί μετά την 
έξοδό τους από τη ΜΕΘ» 
αναφέρει ο κ. Πνευματικός 
και προσθέτει ότι «εξίσου 
βλαπτική είναι και για τους 
συγγενείς η επιβεβλημέ
νη απόσταση από τους 
ανθρώπους τους που βρί
σκονται στις ΜΕΘ, όπως 
καταδεικνύουν τα υψηλά 
ποσοστά κατάθλιψης που 
εμφανίζουν».

Ψυχολογική
υποστήριξη
Από τα παραπάνω γίνεται 
φανερό ότι τη χαρά της

εξόδου από τη ΜΕΘ, τη 
νίκη επί του θανάτου, δι
αδέχεται μια ακόμη σκλη
ρή μάχη για να μπορέσει 
ο ασθεγής να αναρρώσει, 
ενώ οι ψυχικές επιπτώσεις 
της νόσου φαίνεται πως 
δεν περιορίζονται μόνο 
στους ασθενείς, αλλά επε- 
κτείνονται και στους αγα
πημένους τους. Υπάρχει 
άραγε κάτι που μπορεί 
να γίνει; Ευτυχώς, όπως 
τονίζει ο κ. Πνευματικός, 
η απάντηση στο ερώτημα 
είναι θετική: «Η ψυχολο
γική υποστήριξη είναι 
κεφαλαιώδους σημασί
ας και πρέπει να αρχίζει 
όσο το δυνατόν γρηγο
ρότερα. Εμπειροι ψυ- 
χολόγοι, οι οποίοι είναι 
σε θέση να διαγνώσουν 
έγκαιρα τα σημάδια των 
ψυχικών διαταραχών, 
θα πρέπει να υπάρχουν 
σε κάθε ΜΕΘ. Αλλά και 
μετά, όταν οι ασθενείς 
μεταφέρονται, συνήθως 
σε κάποια παθολογική 
ή πνευμονολογική κλι
νική, η ψυχολογική πα
ρακολούθηση θα πρέπει 
να είναι μέρος της θερα
πευτικής αγωγής τους, 
όπως είναι και η φυσι
κοθεραπεία. Ομοίως ψυ
χολογική υποστήριξη θα 
πρέπει να προσφέρεται 
και στους συγγενείς των 
ασθενών που το χρειά
ζονται». Με άλλα λόγια, 
ο SARS-CoV-2 μπορεί 
να πληγώνει τόσο το σώ
μα όσο και την ψυχή των 
ασθενών, αλλά αυτό δεν 
σημαίνει ότι θα του επι
τρέψουμε να έχει και τον 
τελευταίο λόγο!
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Το θερινό 
οπλοστάσιο 
κατά του νέου 
κορωνοϊού
«Δεύτερη φύση μας» η υγιεινή των χεριών

Της ΠΕΝΝΥΣ ΜΠΟΥΛΟΥΤΖΑ

Το καλοκαίρι του κορωνοϊού θα 
ζήσουμε εφέτος, με πρωταγωνι
στές τις μάσκες, τα αντισηπτικά, 
και κυρίως τις αποστάσεις στα 
μέσα μεταφοράς, στους χώρους 
εργασίας, στα πλοία, στο θερινό 
σινεμά, γενικά στη διασκέδαση 
και φυσικά στην παραλία και στη 
θάλασσα. Ενα καλοκαίρι με την 
παράδοξη ευχή να είναι πολύ ζε
στό και με υψηλή υγρασία, συν
θήκες που δεν ευνοούν την εύκο
λη μετάδοση του κορωνοϊού, με 
ανοιχτά παράθυρα, κατά προτί
μηση έναντι των κλιματιστικών, 
και τα μπαλκόνια και τις αυλές 
να μετατρέπονται στο νέο καθι
στικό του σπιτιού. Αντικείμενα 
SOS για τον κίνδυνο μετάδοσης 
του κορωνοϊού, ειδικά τώρα που 
βγήκαμε από το lockdown; Ολα 
όσα πιάνουμε και δεν πλένουμε 
μετά τα χέρια μας: από πόμολα, 
τραπέζια, διακόπτες, έως χαρτο
νομίσματα, τηλέφωνα ή ακόμα 
και το περιοδικό ή το βιβλίο που 
θα ξεφυλλίσουμε στην παραλία. 
Η υγιεινή των χεριών θα πρέπει 
να είναι -εάν δεν έχει γίνει ήδη- 
«δεύτερη φύση μας».

Οπως ανέφερε στην «Κ», ο πα- 
θολόγος-λοιμωξιολόγος, ομότιμος 
καθηγητής Παθολογίας Ανωτάτης 
Νοσηλευτικής του ΕΚΠΑ, πρώην 
πρόεδρος του ΚΕΕΛΠΝΟ και μέ
λος της Επιτροπής Εμπειρογνω
μόνων του υπουργείου Υγείας 
Γιώργος Σαρόγλου, «δεν θα πρέ
πει να περιμένουμε το φάρμακο 
έναντι του κορωνοϊού. Στη φύση 
χρειάζεται ισορροπία. Δεν θέλου
με απαραίτητα να σκοτώσουμε 
τον ιό. Θέλουμε να συμβιώσου-

με μαζί του, όπως κάνουμε και 
με άλλους κορωνοϊούς». Η συμ
βίωση με τον ιό απαιτεί κανόνες 
και υποχωρήσεις. Σύμφωνα με 
τον κ. Σαρόγλου, μία από αυτές 
είναι η τήρηση των αποστάσεων. 
«Παραδείγματος χάριν, δεν κινδυ
νεύει κανείς να κολλήσει από το 
θαλασσινό νερό και την άμμο ή 
τον έντονο αέρα. Αυτό όμως που 
μπορεί να είναι επικίνδυνο είναι 
ο συνωστισμός στην άμμο, στη 
θάλασσα ή στο beach bar», ση
μειώνει ο καθηγητής.

Ztis επιφάνειεβ
Στην ερώτηση ποια είναι τα 

αντικείμενα και οι επιφάνειες που 
θα πρέπει να προσέχουμε περισ
σότερο, ο κ. Σαρόγλου σημειώνει: 
«Ο κίνδυνος μπορεί να υπάρχει 
από κάθε αντικείμενο που πιά
νουμε και δεν πλένουμε μετά τα 
χέρια μας. Π.χ. να σαλιώσω τα 
δάχτυλα για να ξεφυλλίσω ένα 
περιοδικό, ένα βιβλίο, να πιάσω 
χαρτονομίσματα που έχει πιάσει 
άτομο μολυσμένο, να χρησιμο
ποιήσω μία ρακέτα. Και μετά να 
ακουμπήσω τα μάτια το στόμα 
ή τη μύτη, πριν απολυμάνω τα 
χέρια μου. Υπό αυτή τη λογική 
ο ιός μπορεί να είναι οπουδήπο
τε». Σύμφωνα με τον Παγκόσμιο 
Οργανισμό Υγείας, ο SARS-CoV-2 
μπορεί να επιβιώσει αρκετές ώρες 
σε διάφορες επιφάνειες. Ειδικότε
ρα, σε πλαστικό και χάλυβα φαί
νεται να μπορεί να επιβιώσει έως 
72 ώρες, στον χαλκό έως τέσσερις 
ώρες και στο χαρτί έως 24 ώρες, 
ενώ μελέτες έχουν καταδείξει ότι 
επιβιώνει περισσότερο σε σκοτει
νό περιβάλλον. Στην ηλιοφάνεια 
και στις υψηλές θερμοκρασίες

Βασικοί κανόνες για την προστασία από τον κορωνοϊό 
την περίοδο μετά το lockdown

1
Αποφυγή 
Μέσων 
Μαζικής 
Μεταφοράς και 
επιλογή 
εναλλακτικών 
μέσων όπως 
ποδήλατο, 
περπάτημα ή 
Ι.Χ. αυτοκίνητο.

2
Υποχρεωτική 
χρήση μάσκας 
όταν αναγκαστι
κά γίνεται 
χρήση 
των Μέσων 
Μαζικής 
Μεταφοράς.

3
Ορθή χρήση 
μάσκας*. 
Πλύσιμο των 
χεριών με 
αντισηπτικό 
πριν βάλουμε 
τη μάσκα και 
αφότου την 
βγάλουμε. 
Τοποθέτηση 
της μάσκας σε 
σακουλάκι όταν 
δεν χρησιμο
ποιείται.

4
Υγιεινή των
χεριών.
Αποφεύγουμε
τις χειραψίες,
τις επαφές με
αντικείμενα και
άψυχες
επιφάνειες,
όπως πόμολα,
κουμπιά,
χειρολαβές.

* Η μάσκα δεν ενδείκνυται 
σε άτομα με αναπνευστικά 
προβλήματα και παιδιά 
κάτω των δύο ετών.

ΠΗΓΗ: Υπουργείο Υγείας

5 6 7
Αποφυγή 
κλειστών και 
ανοικτών 
χώρων με 
συγχρωτισμό.

Αποφυγή 
επαφών με 
πολλά
διαφορετικά
άτομα.

Επιτήρηση της 
υγείας για 
συμπτώματα 
αναπνευστικής 
ίωσης.

Πλένουμε τα χέρια μας έπειτα από 
κάθε επαφή με άψυχο περιβάλλον, 
πριν φύγουμε από το σπίτι μας 
και αφότου επιστρέφουμε σε αυτό.

Η ΚΑΘΗΜΕΡΙΝΗ

Σύμφωνα με τους 
ειδικούς, ο ιός 
δεν φαίνεται να μπορεί 
να επιβιώσει πολύ 
στην ηλιοφάνεια και στις 
υψηλές θερμοκρασίες 
που αναπτύσσονται 
στην άμμο.

που αναπτύσσονται στην άμμο 
ο ιός δεν φαίνεται να μπορεί να 
επιβιώσει πολύ.

Σύμμαχός μας στο ιδιότυπο 
«κρυφτό» που θα παίξουμε εφέ
τος με τον SARS-CoV-2, μπορεί 
να είναι ο καιρός της Ελλάδας, 
καθώς υπάρχουν επιστημονικά 
δεδομένα που υποστηρίζουν ότι 
ο ιός αποδυναμώνεται πολύ πιο 
γρήγορα όταν εκτίθεται στον 
ήλιο, τη ζέστη και την υγρασία. 
Αναφορικά με τις κλιματολογι- 
κές συνθήκες που επιδρούν στην 
εξάπλωση του ιού, ο αναπληρω
τής καθηγητής Επιδημιολογίας 
και προληπτικής Ιατρικής, μέ
λος της Επιτροπής Εμπειρογνω
μόνων Δημήτρης Παρασκευής, 
ο καθηγητής στο τμήμα Χημείας 
στο ΕΚΠΑ Νίκος Θωμαΐδης, και ο 
πρύτανης του ΕΚΠΑ Θάνος Δημό-

πουλος, σε κείμενό τους για την 
«Κ», επισημαίνουν ότι «οι υψηλό
τερες θερμοκρασίες και τα υψηλό
τερα ποσοστά υγρασίας κατά τη 
διάρκεια του καλοκαιριού, όπως 
οι συνθήκες που επικρατούν στη 
χώρα μας, θα οδηγήσουν σε μερι
κή μείωση της μολυσματικότητας 
του SARS-CoV-2», αλλά πιθανόν 
η μείωση αυτή από μόνη της δεν 
θα είναι αρκετή για τον καθολικό 
έλεγχο των μεταδόσεων του ιού.

Εντονη εποχικότητα
Σύμφωνα με τους καθηγητές, 

«οι κορωνοϊοί ανήκουν σε μια 
οικογένεια ιών που το εξωτερι
κό τους περίβλημα αποτελείται 
από μια λιπιδιακή διπλοστιβάδα, 
όπου βρίσκονται προοδεμένες 
οι ιικές πρωτεΐνες. Η λιπιδιακή 
διπλοστιβάδα καθιστά τους ιούς 
ευαίσθητους σε υψηλές θερμο
κρασίες, με αποτέλεσμα να πα
ρουσιάζουν έντονη εποχικότη
τα». Επιπλέον, σύμφωνα με τους 
καθηγητές, «ο θερμότερος αέρας 
συγκρατεί περισσότερη υγρασία, 
η οποία εμποδίζει τους αερομε- 
ταφερόμενους ιούς να μεταφερ
θούν μακρύτερα σε σχέση με το 
αν ήταν σε ξηρό αέρα. Σε υγρές 
συνθήκες, τα σταγονίδια του ανα
πνευστικού συγκεντρώνουν πε
ρισσότερη υγρασία γίνονται πιο 
βαριά, αδυνατούν να παραμεί

νουν στον αέρα, και καταλήγουν 
στο έδαφος. Η σύντομη διαδρομή 
τους τα καθιστά ακίνδυνα για
τί δεν μπορούν να προσβάλουν 
άλλα άτομα που βρίσκονται σε 
απόσταση από κάποιον που έχει 
προσβληθεί με τον ιό».

Κάνοντας μία ανασκόπηση του 
τι έχει συμβεί μέχρι τώρα ανά τον 
κόσμο, οι καθηγητές σημειώνουν, 
«το πρότυπο της εξάπλωσης του 
SARS-CoV-2 ανά την υφήλιο υπο
δηλώνει ότι πιθανόν ο ιός μετα
δίδεται πιο αποτελεσματικά σε 
ξηρά και ψυχρά κλίματα, παρότι 
έχει εμφανιστεί σε χώρες με ευρύ 
φάσμα συνθηκών. Επίσης βρέθη
κε ότι υπάρχει θετική συσχέτιση 
του ύψους της βροχόπτωσης και 
του αριθμού των κρουσμάτων 
SARS-CoV-2. Επιστημονικά δεδο
μένα υποδεικνύουν ότι η ιδανική 
θερμοκρασία για τη μετάδοση 
του SARS-CoV-2 είναι περίπου 
οι 8 βαθμοί Κελσίου. Παρόμοια, 
υψηλότερες θερμοκρασίες βρέ
θηκε ότι σχετίζονται με χαμη
λότερο ρυθμό μεταδόσεων του 
COVID-19. Μια πολύ πρόσφατη 
έρευνα της αμερικανικής κυβέρ
νησης που παρουσιάστηκε στα 
τέλη Απριλίου στον Λευκό Οίκο 
υποστηρίζει ότι «ο SARS-CoV-2 
αποδυναμώνεται πολύ πιο γρή
γορα όταν εκτίθεται στον ήλιο, 
τη ζέστη και την υγρασία».

Επαγρύπνηση
Να μάθουμε από χα λάθη 
ίων άλλων χωρών, ειδικά 
τώρα που θα αρχίσουν ξα
νά οι μετακινήσεις μεταξύ 
χωρών, λέει ο ομότιμος 
καθηγητής Παθολογίας 
Ανωτάτης Νοσηλευτικής 
του ΕΚΠΑ, μέλος της επι
τροπής εμπειρογνωμόνων 
του υπουργείου Υγείας, 
Γιώργος Σαρόγλου. Οπως 
σημειώνει στην «Κ», «για 
να συνεχίσουμε να είμα
στε επιτυχημένοι στην 
Ευρώπη και σε όλο τον 
κόσμο, πρέπει να μαθαί
νουμε από τα παθήματα 
των άλλων. Μάθημα πρώ
το, είναι να αποφύγουμε 
ό,τι συνέβη στην Ιταλία και 
στις ΗΠΑ, όταν η νόσος ξε
κίνησε με ελάχιστα κρού
σματα όπως και σε εμάς 
και τελικά καχέληξαν με 
χιλιάδες νεκρούς. Τώρα 
που θα ανοίξουν οι μετακι
νήσεις από το εξωτερικό, 
χρειάζεται προσοχή στο 
από πού έρχονται οι ταξι
διώτες και πώς θα ελέγχο
νται. Μάθημα δεύτερο, εί
ναι ότι χρειάζεται προσοχή 
στις μεγάλες συναθροί
σεις κόσμου που έρχονται 
από το εξωτερικό. Στις 
ΗΠΑ και στη Νέα Υόρκη, ο 
ιός είχε μεγάλη διασπορά 
από εταιρείες βιοτεχνο
λογίας που πραγματοποί
ησαν συνέδρια για την 
C0VID-19. Μάθημα τρίτο 
είναι ότι θα πρέπει να δο
θεί μεγάλη σημασία σε 
κλειστές μονάδες και δο
μές, όπως οικισμοί Ρομά, 
γηροκομεία, δομές προ
σφύγων, φυλακές, ακό
μη και μεγάλες εταιρείες 
στις οποίες συναθροίζο
νται εργαζόμενοι. Στο ερ
γασιακό περιβάλλον, οι 
συναθροίσεις μπορεί να 
είναι καταστροφικές. Μά
θημα τέταρτο: τεστ, τεστ, 
τεστ. Ακόμη και μια μεγά
λη εταιρεία θα μπορούσε 
δειγματοληπτικά, π.χ. 10 
άτομα τυχαία, να υποβάλει 
το προσωπικό σε εξετά
σεις για τον κορωνοϊό. Το 
κόστος δεν είναι μεγάλο, 
και επίσης δίνει το μήνυμα 
της επαγρύπνησης».
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Οι «ανώνυμοι» ύποπτοι 
και οι ψηφιακές 
ιχνηλατήσεις

Εξυπνο κινητό, στην Ελβετία, με την εφαρμογή DP-3T (Decentralized Privacy-Preserving Proximity Tracing). To σύ
στημα είναι αποκεντρωμένο και βασίζεται στη μεταφορά μέσω Bluetooth ίων δεδομένων από τον θετικό χρήστη σε 
άλλους χρήστες, με τους οποίους ήρθε σε επαφή, «σχεδόν ανωνυμοποιημένα».

Του ΤΑΣΟΥ ΤΕΛΛΟΓΛΟΥ

Μία από τις πιο δύσκολες περιπτώσεις 
ιχνηλάιησης πιθανών κρουσμάτων 
ήταν εκείνη ενός Σομαλού που πήρε 
το λεωφορείο με προορισμό την Καρ
δίτσα. Ο Αφρικανός βρέθηκε θετικός 
στον κορωνόίό αλλά η ιχνηλάτηση 
των επαφών του στο λεωφορείο δεν 
ήταν απλη, ωστόσο «υπήρχε η λίστα 
επιβατών», είπε κάποια στιγμή στον 
γράφοντα στενός συνεργάτης του 
υφυπουργού Πολιτικής Προστασί
ας Νίκου Χαρδαλιά.

Στα Μέσα Μαζικής Μεταφοράς 
των πόλεων όμως αυτό δεν θα είναι 
απλό, γιατί λίστα επιβατών ασφα
λώς δεν υπάρχει, το πλήθος που πε
ριβάλλει έναν ή μια επιβάτιδα είναι 
«ανώνυμο». Το ίδιο μπορεί να συμ
βεί στις μη αριθμημένες θέσεις της 
ακτοπλοΐας ή με τους ξένους επι
σκέπτες της χώρας, π.χ. σε μια τα
βέρνα της Κρήτης ή σε μια παραλία 
της Μύκονου. Στο πλαίσιο που δη
μοσίευσε αυτή την εβδομάδα η Ε.Ε. 
αναφέρει ότι «οι ψηφιακές τεχνο
λογίες και τα δεδομένα πρέπει να 
παίξουν έναν πολύτιμο ρόλο στην 
αντιμετώπιση της πανδημίας. Φο
ρητές εφαρμογές θα μπορούσαν να 
ενισχύσουν την ιχνηλάτηση επα
φών και να υποστηρίξουν τις αρχές 
της δημόσιας υγείας στην παρακο
λούθηση και στον περιορισμό της 
διασποράς του ιοΰ».

Η Ε.Ε. σημειώνει την ανάγκη αυ
τές οι εφαρμογές να διασφαλίζουν

«διαλειτουργικότητα» σε «περιοχές 
με εξωτερική εξυπηρέτηση και κα- 
ντίνες και μαρίνες» και συνδέει τη 
δυνατότητα αυτή με την επανεκκί
νηση του τουρισμού. Στην Ασία η 
χρησιμοποίηση αυτών των εφαρ
μογών είναι υποχρεωτική, όπως άλ
λωστε και η παρακολούθηση πολι
τών σε καραντίνα μέσω της θέσης 
του κινητού ή σχετικής εφαρμο
γής. Η είσοδος στο αεροπλάνο με 
προορισμό τη Νότιο Κορέα δεν εί
ναι δυνατή χωρίς το κατέβασμα της 
σχετικής εφαρμογής. Στη Γαλλία η 
προσηάθεια να συγκεντρωθούν τα 
στοιχεία σε κεντρικό σέρβερ προ- 
κάλεσε αντίθετα εξέγερση κατά της 
κυβέρνησης.

Την Πέμπτη παρουσιάσθηκε 
στην ομάδα έρευνας και ανάπτυ
ξης του ΕΑΥΤΕ (Εθνικό Δίκτυο Υπο
δομών Τεχνολογίας και Ερευνας) 
το DP-3T (Decentralized Privacy- 
Preserving Proximity Tracing). 
To σύστημα είναι αποκεντρωμέ
νο και βασίζεται στη μεταφορά μέ
σω Bluetooth των δεδομένων από 
τον θετικό/θετική σε άλλους χρή
στες με τους οποίους ήρθε σε επα
φή «σχεδόν ανωνυμοποιημένα». Σε 
μία δεύτερη φάση, για παράδειγ
μα, προβλεπόταν σε ένα σχέδιο 
που είχε υποβληθεί στον υφυπουρ
γό Υγείας Βασίλη Κοντοζαμάνη η 
χρήση ΑΜΚΑ για άτομα των οποί
ων είχε γίνει εισαγωγή στα νοσο
κομεία. Οι συντάκτες της πρότα
σης του ΕΑΥΤΕ προσάρμοζαν στα

Οι προτάσεις για 
εφαρμογές στα κινητά 
που θα βοηθούν στη μη 
διασπορά του ιού και 
η στάση των πολιτών 
στις περισσότερες χώρες.

καθ’ ημάς ένα σύστημα που εν πολ- 
λοίς ακολουθεί η Ελβετία και έχει 
αναπτυχθεί από 300 μηχανικούς 
και κρυπτογράφους από διάφορα 
ερευνητικά κέντρα και πανεπιστή
μια της Ευρώπης. Σημαντικό ρόλο 
έχει παίξει στη δημιουργία αυτού 
του συστήματος ο Ελβετός Εντου- 
άρ Μπινιόν, αντιπρόεδρος για συ
στήματα πληροφορικής στο Πολυ

τεχνείο της Λωζάννης και πρώην 
αντιπρόεδρος της Cisco.

Την Τετάρτη, η Γερμανία πα
ρουσίασε τις τεχνικές προδιαγρα
φές για το δικό της σύστημα που 
στηρίζεται στην αποκεντρωμένη 
διάχυση της πληροφορίας από τον 
θετικό χρήστη σε όσους/όσες είχαν 
επαφή μαζί του. Σε μεγάλο βαθμό 
αυτή είναι η αρκή της λειτουργίας 
του συστήματος που έχει υιοθετή
σει το Ηνωμένο Βασίλειο. Ο χρή
στης του κινητού θα στέλνει «κλει
διά» (κωδικούς) σε όσους/όσες είναι 
γύρω του και θα λαμβάνει επίσης 
«κλειδιά». Αυτά θα διατηρούνται 
στα τηλέφωνα των χρηστών για 14 
μέρες. Καμία αρχή δεν θα σηγκε- 
ντρώνει αυτά τα στοιχεία. Αυτή η 
εφαρμογή, που την υποστηρίζουν 
στα δικά τους σηστήματα η Google

και η Apple, «δεν είναι δυνατόν να 
δίνει λιγότερα στοιχεία από εκεί
να που συγκεντρώνει σήμερα το 
κράτος για την ιχνηλάτηση», λέει 
ο μηχανικός πληροφορικής Γιώρ
γος Τσίρτσης.

«Ειδοποιούνται οι άλλοι, που πρέ
πει να πάνε να ελεγχθούν, αν θα το 
κάνουν είναι δικό τους θέμα, αλλά 
το σύστημα από μόνο του δεν εκθέ
τει εκείνον που στέλνει τον κωδικό 
με την εφαρμογή του τηλεφώνου 
του». Για να δουλέψει ένα τέτοιο 
σύστημα θα πρέπει να υπάρχει «με
γάλη διαφάνεια ώστε να το δεχθεί ο 
κόσμος», λέει ο κ. Τσίρτσης. Αυτός 
είναι ο φόβος του υπουργού Ψηφι
ακής Διάκο βέρνησης Κυριάκου Πι- 
ερρακάκη που έχει επισημάνει ότι 
σε καμία χώρα η πλειοψηφία δεν 
κατέβασε την εφαρμογή.

Προβληματισμός
Ο δικηγόρος Σπύρος Τάσ- 
σης, που έγραψε πρόσφα
το μια πολύ ενδιαφέρουσα 
ανάλυση με τον Γ. Τσιρχσή 
για το app χων Google/ 
Apple, σημείωσε όχι με 
αυτή την τεχνολογία «πα- 
ράγονχαι δεδομένα που 
δείχνουν απλά εγγύτητα 
με κάποιαν άλλη συσκευή, 
ενώ η αποθήκευση ίων 
στοιχείων γίνεται αποκε
ντρωμένα». 0 κ. Τάσσης 
σημειώνει ότι οι εφαρμο
γές που βασίζονται στο μέ
θοδο GPS έχουν «σοβαρά 
τεχνικά προβλήματα» όπως 
π.χ. να μην είναι σαφές σε 
ποιον όροφο ενός κτιρί
ου βρέθηκαν οι χρήστες.
Η ηγεσία χου υπουργείου 
Ψηφιακής Μεταρρύθμι
σης δεν επιθυμεί, ωστόσο, 
να προχωρήσει στην υι
οθέτηση ενός εργαλείου 
που δεν θα χρησιμοποιεί 
η πλειονότητα του πληθυ
σμού (60%-70%) και δεν 
θα έχει αξιοπιστία. «Το 
σύστημα για να δουλεύ
ει πρέπει το bluetooth να 
είναι συνέχεια αναμμένο» 
λέει χαρακτηριστικά πηγή 
που ασχολείται με το θέ
μα νυχθημερόν, αλλά δεν 
έχει πεισθεί για την επάρ- 
κειά του. Πονοκέφαλο δη
μιουργεί και η ασφάλεια 
των στοιχείων, καθώς το 
bluetooth μπορεί εύκολα 
να «χακαρισθεί» και τα τε
χνικά προβλήματα να μετα
τραπούν σε πολιτικά.
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ΑΠΟΨΗ

Πλανητική υγεία, ένα μετά COVID-19 νέο αναπτυξιακό μοντέλο
Του ΣΤΕΦΑΝΟΥ ΦΩΤΙΟΥ*

Το ανθρώπινο είδος είναι εγγενώς 
συνδεδεμένο με το φυσικό περιβάλ
λον: πρόκειται για μια θεμελιώδη 
αρχή που δυστυχώς έχει αμεληθεί 
σχεδόν ολοσχερώς στη διαδικασία 
με την οποία χαράζουμε τις ανα
πτυξιακές μας προτεραιότητες και 
υλοποιούμε αντίστοιχες πολιτικές. 
Η πανδημία της COVID-19 είναι μία 
τραγική υπενθύμιση αυτού του γε
γονότος. Τα κρούσματα ασθενειών 
που μεταδίδονται από τα είδη της 
άγριας πανίδας στον άνθρωπο (ζω- 
ονοτικές ασθένειες) αυξάνονται, 
υπογραμμίζοντας πως η ανθρώπι
νη υγεία, η υγεία των ζώων και τα 
φυσικά οικοσυστήματα είναι ένα 
ενιαίο και αλληλοσυμπληρούμενο 
σύστημα. Η παρούσα κρίση δείχνει 
ότι έχουμε χάσει την αναγκαία συμ- 
βιωτική σχέση μεταξύ ανθρώπων 
και φυσικού περιβάλλοντος, του 
οποίου εμείς είμαστε βασικά συ
στατικά στοιχεία.

Η αναγκαία αποκατάσταση αυτής 
της συμβιωτικής σχέσης μεταξύ 
ανθρώπων και φύσης απαιτεί ένα 
νέο αναπτυξιακό μοντέλο, το οποίο 
να σέβεται τα όρια που θέτει το φυ
σικό περιβάλλον. Η ιδέα της «πλα
νητικής υγείας» παρέχει ένα πλαί
σιο το οποίο μπορεί να υλοποιήσει 
αυτό το νέο αναπτυξιακό μοντέλο 
και αποτελεί, αφενός, ένα ταχέως 
αναπτυσσόμενο επιστημονικό πε
δίο, αφετέρου, ένα κοινωνικό κί
νημα. Ο όρος έγινε γνωστός όταν 
η κοινή επιτροπή των Ιδρυμάτων 
Rockefeller και Lancet για το θέμα

Η πανδημία του κορω- 
νοϊού μάς δίνει ακριβώς 
τη δυνατότητα επανεκ
κίνησης της οικονομίας 
στη βάση της αειφόρου 
ανάπτυξης.

δημοσίευσε την αναφορό-ορόσημο 
με τίτλο «Διασφαλίζοντας την αν
θρώπινη υγεία στην Ανθρωπόκαινο 
εποχή (Safeguarding human health 
ίη the Anthropocene epoch)». Σε 
αυτήν, η επιτροπή ορίζει, συμπε
ρασματικά, την πλανητική υγεία ως 
«το ενιαίο της υγείας του ανθρώπι
νου πολιτισμού και της κατάστασης 
των φυσικών συστημάτων από τα 
οποία εξαρτάται».

Στο επίκεντρο της ιδέας της πλανητι
κής υγείας βρίσκεται η πεποίθηση 
ότι οι άνθρωποι θα παραμείνουν 
υγιείς μόνον αν υλοποιούν τις οι
κονομικές τους δραστηριότητες 
μέσα στο πλαίσιο που θέτουν οι 
φυσικοί περιορισμοί, οι αναγκαί
οι για την υγεία και τη λειτουργία 
των οικοσυστημάτων εντός των 
οποίων δρουν. Η διασφάλιση της 
υγείας των οικοσυστημάτων και 
η σχετιζόμενη βελτίωση της αν
θρώπινης υγείας απαιτούν δράση 
σε διάφορα μέτωπα.

Από ένα σύνολο δεκάδων δράσεων, 
οι οποίες μπορούν να προωθήσουν 
την ιδέα της πλανητικής υγείας, πα
ρουσιάζουμε εδώ τρεις δράσεις οι

οποίες μπορούν εύκολα να υλοποι
ηθούν, καθώς η εφαρμογή τους δεν 
απαιτεί ούτε καινούργιες τεχνολο
γίες, ούτε καινούργιους θεσμικούς 
μηχανισμούς, ούτε, εν κατακλεί- 
δι, επιπλέον χρηματικούς πόρους. 
Χρειάζεται μόνο αλλαγή του τρόπου 
σκέψης και αλλαγή στις αναπτυξια
κές προτεραιότητες και στα σχετι
κά κανονιστικά πλαίσια. Αν τελικά 
θα αποτελόσουν εύκολες στην υλο
ποίηση δράσεις εξαρτάται από την 
πολιτική φιλοδοξία για την παρα
γωγή σχετικών πολιτικών.

Βάζουμε τη φύση στον «λογαρια
σμό». Η έννοια του «φυσικού κε
φαλαίου» είναι πολύ καλά εμπεδω
μένη στο θεωρητικό πλαίσιο της 
αειφόρου ανάπτυξης. Αλλά είναι 
παντελώς απούσα όταν οι θεω
ρίες μεταφράζονται σε οικονομι
κές, νομισματικές και φορολογι
κές πολιτικές. Σε όλα τα επίπεδα 
σύνταξης δημοσίων και ιδιωτικών 
προϋπολογισμών και σχεδιασμού 
οικονομικών πολιτικών, το φυσικό 
περιβάλλον και οι λειτουργίες των 
οικοσυστημάτων θα πρέπει να εί
ναι μέρος των διαδικασιών ληψης 
αποφάσεων. Και αυτό δεν θα πρέ
πει να περιορίζεται στη νομισμα- 
τοποίηση/οικονομική αποτίμηση 
των φυσικών πόρων (η οποία ίσως 
θα πρέπει να αποφεύγεται), αλλά 
κυρίως στη χρήση της φέρουσας 
ικανότητας και των φυσικών ορίων 
λειτουργίας των οικοσυστημάτων 
ως εγγενών παραμέτρων για την: 
1) Επικύρωση των αναλύσεων κό- 
στους-οφέλους όλων των δημοσι- 
οοικονομικών και νομισματικών

πολιτικών και 2) τη δημιουργία κα
νονιστικών πλαισίων σχετικών με 
το μέγεθος και τη λειτουργία των 
χρηματοοικονομικών αγορών και 
συστημάτων.

Σταματάμε τις πρακτικές κατα
στροφής του περιβάλλοντος και 
τις επιδοτήσεις που τις στηρί
ζουν. Η οικονομία μας κυριαρχεί
ται από πρακτικές που μολύνουν 
το περιβάλλον και πολλές από αυ
τές τις πρακτικές συνεχίζουν να 
λαμβάνουν μεγάλες δημόσιες επι
δοτήσεις. Η εξάρτησή μας από τα 
ορυκτά καύσιμα μάς σκοτώνει κυρι
ολεκτικά. Η ατμοσφαιρική ρύπανση 
από την καύση του άνθρακα, του 
πετρελαίου και άλλων ορυκτών καυ
σίμων προκαλεί περισσότερους από 
επτά εκατομμύρια θανάτους κάθε 
χρόνο και, επιπλέον, εγκεφαλικές 
και πνευμονολογικές βλάβες σε εκα
τομμύρια άλλους ανθρώπους. Οι 
κρατικές επιδοτήσεις στην παρα
γωγή και διάθεση ορυκτών καυσί
μων είναι τεράστιες. Οι χώρες της 
Ευρωπαϊκής Ενωσης μόνο (η οποία 
και έχει τις αυστηρότερες πολιτικές 
περιορισμού των ορυκτών καυσί
μων) ξόδεψαν το 2018 περισσότε
ρα από 75 δισεκατομμύρια ευρώ 
σε επιδοτήσεις άνθρακα και άλλων 
ορυκτών καυσίμων. Σε παγκόσμιο 
επίπεδο, το ΔΝΤ υπολογίζει ότι οι 
επιδοτήσεις στα ορυκτά καύσιμα 
αγγίζουν τα 2 τρισεκατομμύρια δο
λάρια! Αλλες επιβλαβείς επιδοτή
σεις, όπως αυτές στη βιομηχανική 
αλιεία και γεωργία, καταστρέφουν 
τα οικοσυστήματα και υποθηκεύ
ουν το μέλλον των φτωχών αγρο

τών. Η καταστροφή των δασών μας 
μάς καθιστά πιο ευάλωτους στις 
ασθένειες και μειώνει την ικανό
τητα της φύσης να ανταποκριθεί 
σε πλημμύρες και άλλες φυσικές 
καταστροφές. Η ατμοσφαιρική ρύ
πανση αυξάνει τον κίνδυνο θανά
των κατά τη διάρκεια πανδημιών.

Επενδύουμε στη διασταύρωση της 
γνώσης μεταξύ επιστημονικών πε
δίων. Μία λανθασμένη αντίληψη 
σχετικά με τη μακροπρόθεσμη αντι
μετώπιση της παρούσας και άλλων 
πανδημιών είναι η πεποίθηση πως 
όλες οι λύσεις για την υγεία παρέ
χονται από τα νοσοκομεία. Τα συ
στήματα υγείας πρέπει, φυσικά, 
να βελτιωθούν και οι επαγγελμα- 
τίες του χώρου να υποστηριχθούν 
σημαντικά. Ταυτόχρονα, ωστόσο, 
πρέπει να αντιληφθούμε ότι ο σχε- 
διασμός σηστημάτων υγείας (όπως 
και ο σχεδιασμός μέτρων διαχείρι
σης και αποκατάστασης οικοσυ
στημάτων) απαιτεί ευρεία ανάλυση 
των κοινωνικών, περιβαλλοντικών 
και οικονομικών παραμέτρων της 
πλανητικής υγείας και σηνεργασία 
διαφόρων ειδικών από πολλά επι
στημονικά πεδία.

Σήμερα ο κόσμος προσπαθεί να κερ
δίσει τη μάχη ενάντια σε έναν αόρα
το εχθρό με όσα μέσα έχει στη διά
θεσή του. Η μακροχρόνια στόχευση 
για την πλανητική υγεία συνίσταται 
στο να κερδίσουμε ολοκληρωτικά 
τον πόλεμο ενάντια σε πανδημίες 
και άλλες κρίσεις, όπως η κλιματική 
αλλαγή. Η πανδημία του κορωνοϊ- 
ού μάς δίνει ακριβώς τη δυνατότη

τα επανεκκίνησης της οικονομίας 
στη βάση της αειφόρου ανάπτυξης.

Οι στόχοι βιώσιμης ανάπτυξης στέλ
νουν ένα ισχυρό κάλεσμα: κανένας 
να μη μείνει στο περιθώριο. Σε κα
ταστάσεις κρίσης, οι ανάγκες μας 
και οι αιτίες των προβλημάτων γί
νονται περισσότερο εμφανείς. Το 
ένστικτο επιβίωσης μπορεί να μας 
εξωθεί να καταφύγουμε σε βιαστι
κές επιλογές, αλλά το μέγεθος αυτής 
της κρίσης μπορεί επίσης να μας 
κάνει όλους περισσότερο ώριμους. 
Η υλοποίηση ενός νέου ανθεκτικού 
αναπτυξιπιτού μοντέλου απαιτεί πο
λύ περισσότερα από βραχυπρόθε
σμες, τεχνικές λύσεις. Οι λύσεις της 
πλανητικής υγείας, οι οποίες πάνε 
πέρα από τα σηστήματα υγείας και 
τη συνήθη διαχείριση οικοσυστη
μάτων, απαιτούν να διαταράξουμε 
τις υφιστάμενες θεσμικές αγκυλώ
σεις μεταξύ επιστημονικών κλάδων 
και τις επικρατούσες αναπτυξιακές 
δοξασίες. Πάνω από όλα χρειαζό
μαστε ισχυρό πολιτικό όραμα και 
ένα ισχυρό κοινωνικό κίνημα που 
μαζί θα συν-δημιουργήσουν και 
υλοποιήσουν το μοντέλο της πλα
νητικής υγείας.

* Ο δρ Στέφανος Φωτίου 
είναι διευθυντής Περιβάλλοντος 
και Ανάπτυξης στην Οικονομική 
και Κοινωνική Επιτροπή ίου ΟΗΕ 
για την Ασία και τον Ειρηνικό.
Το άρθρο αυτό αποτελεί μετάφραση/ 
προσαρμογή ενός άρθρου που 
πρωτοδημοσιεύθηκε από την Επιτροπή 
και είχε συντάκτες τους κ. Στέφανο 
Φωτίου και Nicole de Paula.
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1  Η επιτυχία του ΕΣΥ στη διαχείριση του πρώτου
κύματος της πανδημίας

Πηγή: ΚΑΘΗΜΕΡΙΝΗ Σελ.: 18 Ημερομηνία
έκδοσης:

17-05-2020

Επιφάνεια: 509.45 cm² Αρθρογράφος: Κυκλοφορία: 14860

Θέματα: ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ

ΑΠΟΨΗ

Η επιτυχία του ΕΣΥ στη διαχείριση του πρώτου κύματος της
Του ΘΑΝΟΥ ΔΗΜΟΠΟΥΛΟΥ*

Καθημερινά, σε διεθνές επίπεδο, η 
Ελλάδα αναλύεται ως ένα από τα 
λίγα παραδείγματα προς μίμηση 
για τη διαχείριση του πρώτου κύ
ματος της πανδημίας από τον ιό 
SARS-CoV-2. Ταυτόχρονα, η χώρα 
μας συμμετέχει σε διεθνείς κλινι
κές μελέτες για την εκτίμηση της 
ασφάλειας και της αποτελεσματικό
τατος συνδυασμού φαρμακευτικών 
αγωγών ως προς την πολυσυστη- 
ματική νόσο COVID-19 και Ελλη
νες επιστήμονες συμβάλλουν στην 
«τεκμηριωμένη ιατρική» (evidence- 
ύςςκή medicine) με σχετικές δημο
σιεύσεις τους σε έγκριτα επιστημο
νικά περιοδικά.

Η επιλογή της κατάλληλης χρονι
κής στιγμής για τη γενικευμένη 
καραντίνα (lockdown), παράλληλα 
με την καθολική συμμόρφωση και 
κοινωνική ευθύνη των πολιτών, δι
αδραμάτισε σημαντικό ρόλο για την 
επιπέδωση της επιδημικής καμπύ
λης. Ταυτόχρονα, βασικά στοιχεία 
του υγειονομικού μας συστήματος 
συνέβαλαν μέχρι σήμερα εξίσου ση-

Είναι απαραίτητη 
η προμήθεια επαρκών 
ποσοτήτων υγειονομικού 
υλικού (μάσκες, γάντια, 
ποδιές κ.λπ.) 
για τη χρήση του 
σε πιθανά επόμενα 
επιδημικά κύματα.

μαντικά στα θετικά αποτελέσματα 
που βιώνουμε, αποτελώντας βασι
κούς πυλώνες και για τη μελλοντι
κή αντιμετώπιση απευκταίων επι
δημικών εξάρσεων του κορωνόίού. 
Σε αυτά περιλαμβάνονται:
1. Η εκτεταμένη ιχνηλάτηση στην 
κοινότητα και τους ευάλωτους πλη
θυσμούς, με ταυτόχρονη απομόνω
ση των κρουσμάτων, σύμφωνα με 
τις οδηγίες του Παγκόσμιου Οργανι
σμού Υγείας. Ο ΕΟΔΥ, με μεγαλύτε
ρη χρηματοδότηση και αρμοδιότη
τες, διαθέτει πλέον την κατάλληλη 
εμπειρία και το επιστημονικό προ
σωπικό για την αντιμετώπιση επι

δημιών, όπως και για την εποπτεία 
των χρόνιων μη μεταδοτικών νο
σημάτων της χώρας. Η πραγματο
ποίηση σε συνεκή βάση μεγάλου 
αριθμού μοριακών εξετάσεων για 
την ανίχνευση του ιού, που διεθνώς 
θα επιταχυνθεί με την ταχεία έκδο
ση αποτελεσμάτων («rapid ΐεςΐς»), 
και η μελλοντική ευρεία διενέρ
γεια αντισωμάτων, αποτελούν βα
σικά στοιχεία για τον έλεγχο της 
πανδημίας.
2. Η αύξηση της χρηματοδότησης 
του συστήματος υγείας. Η εξαγγελία 
αυτή, έπειτα από τη βαθιά, πολυετή 
οικονομική κρίση που προηγήθπιτε, 
θα βοηθήσει στη μόνιμη στελέχω- 
ση με το απαραίτητο νοσηλευτικό 
και εξειδικευμένο ιατρικό προσω
πικό, την επαρκή αποζημίωση του 
λειτουργήματος συγχρόνως με την 
επανεκπαίδευσή τους, τον εκσυγ
χρονισμό του εξοπλισμού, τη βελτί
ωση των υποδομών, την ενίσχυση 
των ειδικών μονάδων λοιμώξεων. 
Επιπρόσθετα, η αύξηση των κλινών 
των μονάδων εντατικής θεραπείας 
και αυξημένης φροντίδας που έχει 
προγραμματιστεί, εξομοιώνοντας 
σταδιακά τη δυναμικότητα τους

με αυτήν των προηγμένων ευρω
παϊκών κρατών, αποτελεί ορθώς 
άμεση προτεραιότητα στη θερα
πευτική αντιμετώπιση των ιών που 
προσβάλλουν κυρίως το αναπνευ
στικό σύστημα.
3. Η σύσταση ομάδων εμπειρο
γνωμόνων, η συνεχής προσπάθεια 
συνεργασίας με ευρωπαϊκούς φο
ρείς, η άμεση αναδιάταξη των νο
σοκομειακών μονάδων σε κέντρα 
αναφοράς και μη, η προσπάθεια 
διασφάλισης προστατευτικού εξο
πλισμού στους υγειονομικούς και 
πρώτων υλών για την εσωτερική 
παραγωγή φαρμακευτικού υλι
κού σε συνθήκες διεθνούς αντα
γωνισμού, η εξυπηρέτηση των 
ασθενών μέσω της άυλης συντα- 
γογράφησης, ήταν μερικά από 
τα στοιχεία που άφησαν θετικό 
αποτύπωμα κατά τη διάρκεια του 
πρώτου επιδημικού κύματος. Κα
θοριστικότατος όμως ήταν και ο 
ρόλος των εργαζομένων, υγειονο
μικών και μη, στην πρωτοβάθμια, 
δευτεροβάθμια και τριτοβάθμια 
φροντίδα υγείας, που με υψηλό 
αίσθημα ευθύνης και αυταπάρνη
ση εργάστηκαν για την επιτυχή

αντιμετώπιση της πρωτόγνωρης 
αυτής υγειονομικής κρίσης.
4. Με στόχο την περαιτέρω θω- 
ράκιση του εθνικού συστήματος 
υγείας είναι απαραίτητη η ισχυ
ροποίηση της πρωτοβάθμιας φρο
ντίδας υγείας, ταυτόχρονα με την 
ενίσχυση των δομών υποστήριξης 
ψυχικής υγείας για τους νοσού- 
ντες, τις οικογένειές τους, και για 
την αντιμετώπιση του άγχους και 
της κατάθλιψης που προκαλείται 
από τον παρατεταμένο εγκλεισμό 
ή την αντιμετώπιση ενός «αόρα
του» εχθρού. Παράλληλα, είναι 
απαραίτητη η διασφάλιση της δυ
νατότητας μετανοσοκομειακής 
φροντίδας των ασθενών αυτών, 
και η προμήθεια επαρκών ποσο
τήτων υγειονομικού υλικού (μά
σκες, γάντια, ποδιές κ.λπ.) για τη 
χρήση του σε πιθανά επόμενα επι
δημικά κύματα.
5. Η συλλογική αλληλεγγύη που εκ
φράζεται μέσω δωρεών και υλικο- 
τεχνικής υποδομής από πάμπολ- 
λα ιδρύματα, φορείς, επιχειρήσεις 
(μεταξύ αυτών εγχώριες φαρμακο
βιομηχανίες και εταιρείες παραγω
γής υγειονομικού υλικού), καθώς

πανδημίας
και ιδιώτες, όπως και η οργάνωση 
πλαισίου χρήσης από την αρμό
δια επιτροπή, αποτελούν εχέγγυο 
για τη διαμόρφωση προϋποθέσε
ων αποτελεσματικής στήριξης του 
δημόσιου συστήματος υγείας. Επι
πρόσθετα, δημόσιο και ιδιωτικό 
σύστημα υγείας μπορεί να πρέπει 
να συνεργαστούν για την υποστή
ριξη της «βαριάς» βιομηχανίας της 
χώρας μας, του τουρισμού.

Στη θωράκιση του εθνικού συ
στήματος υγείας δεν περισσεύει 
κανείς. Ολοι μαζί, με συλλογική αλ
ληλεγγύη, οργάνωση και επαρκή 
χρηματοδότηση, με προτεραιότητα 
στην ύπαρξη ασφαλών συνθηκών 
εργασίας του υγειονομικού προσω
πικού σε όλη τη χώρα και με δεδο
μένη την επιστημονική επάρκεια 
που διαθέτουμε, μπορούμε να συ- 
νεχίσουμε να είμαστε ένα πρότυπο 
διαχείρισης της πανδημίας αυτής 
μέχρι την οριστική εξάλειψή της.

* 0 κ. Θάνος Δημόηουλος είναι 
καθηγητής της Ιατρικής Σχολής, 
πρύτανης του Εθνικού και 
Καποδιστριακού Πανεπιστημίου 
Αθηνών.
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1  Υπάρχει εμβόλιο για τη βλακεία;
Πηγή: ΚΑΘΗΜΕΡΙΝΗ Σελ.: 30 Ημερομηνία

έκδοσης:
17-05-2020

Επιφάνεια: 330.72 cm² Αρθρογράφος: Κυκλοφορία: 14860

Θέματα: ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ

Υπάρχει εμβόλιο για τη βλακεία;
Του ΝΙΚΟΥ ΚΩΝΣΤΑΝΤΑΡΑ

Ο
σο περνάει ο πρώτος φόβος 
που προκάλεσε η πανδημία, 
επανεμφανίζονται συμπερι
φορές που σημαδεύουν τη δημό

σια ζωή εδώ και καιρό, από πολύ 
πριν από τον νέο κορωνοϊό. Με
ταξύ αυτών είναι το κίνημα ενα
ντίον των εμβολίων που, παρά την 
προφανή ανάγκη να θωρακιστεί η 
ανθρωπότητα εναντίον ενός ανε
ξέλεγκτου κινδύνου, φαίνεται όχι 
μόνο να παραμένει ακλόνητο, αλ
λά ίσως και να ενισχύεται μέσα 
στο κλίμα αβεβαιότητας. Ενώ δι
εθνώς δεκάδες ομάδες επιστημό
νων εργάζονται πυρετωδώς και 
τέσσερις προχώρησαν στο δεύ
τερο στάδιο δοκιμών σε ανθρώ
πους, δεν γνωρίζουμε πότε θα 
υπάρξει εμβόλιο αποτελεσματι
κό, ασφαλές και διαθέσιμο σε μα
ζικές ποσότητες. Ετσι, δεν γνωρί
ζουμε ούτε πώς θα πράξουν τότε 
και όσοι σήμερα δηλώνουν πως 
δεν θα κάνουν εμβόλιο. Οπως και 
να έχει, η μαχητικότητα των πο
λέμιων των εμβολίων εντάσσεται 
σε ένα κλίμα ανορθολογισμού που 
παρατηρείται σε πολλές χώρες τα 
τελευταία χρόνια. Αυτή συμπερι
λαμβάνει την έντονη συνωμοσιο- 
λογία, την άρνηση αποδοχής της 
κλιματικής κρίσης και, τελευταίως,

όπως είδαμε στις ΗΠΑ, την απόρ
ριψη των μέτρων που αποσκοπούν 
στον έλεγχο της πανδημίας. Οσο 
αναπτύσσεται αυτό το κύμα τόσο 
μεγαλύτερη θα είναι και η ζημία 
στην κοινωνία. Είναι ανάγκη, λοι
πόν, να βρεθεί «εμβόλιο» και για 
τον ανορθολογισμό.

Είναι δύσκολο να κρίνει κανείς 
εάν οι ανορθολογικές συμπεριφο
ρές είναι συμπτώματα ή η ίδια 
η ασθένεια. Παρατηρώντας τις 
ΗΠΑ τις τελευταίες δύο δεκαετί
ες, βλέπουμε πόσο άλλαξε η πο
λιτική ζωή, κυρίως μετά την ίδρυ
ση του τηλεοπτικού δικτύου Fox 
Nei/νς του «συντηρητικού» μεγι
στάνα Ρούπερτ Μέρντοχ, το οποίο 
εισήγαγε (ή, για να είμαστε πιο 
ακριβείς, «ανέστησε» μετά πολλές 
δεκαετίες) τον έντονο λαϊκισμό 
στην πολιτική αντιπαράθεση. Είτε 
βρήκε έτοιμο ακροατήριο είτε το 
καλλιέργησε, το αποτέλεσμα είναι 
ότι το τηλεοπτικό κανάλι πρωτα
γωνίστησε στην εδραίωση ενός 
κλίματος διχασμού στην πολιτι
κή και στην κοινωνία.

Μέσα σε αυτή την αμφισβή
τηση θεσμών και ειδικών, υπονο
μεύονται και η πραγματικότητα 
και η λογική. Τότε, το μόνο που 
θέλουμε να ακούμε είναι ό,τι μας

βολεύει, ό,τι ήδη πιστεύουμε. Εδώ 
δεν χωράει η λογική, το μόνο που 
μας ενδιαφέρει είναι ποιος μιλάει 
και ποιο κίνητρο του αποδίδουμε. 
Οταν αυτή η νοοτροπία βοηθάει 
στην εκλογή ομοϊδεάτη, η «ασυμ
βίβαστη» μαχητικότητα επιβρα
βεύεται και ενισχύεται από τον 
εκλεκτό της. Ο Ντόναλντ Τραμπ 
εξελέγη επειδή εξέφραζε την αμ
φισβήτηση εναντίον της «κεντρι
κής» πολιτικής σκηνής, των «πα
ραδοσιακών» μέσων ενημέρωσης, 
της επιστήμης (ή «αριστείας» που 
λέμε εμείς σήμερα), και, εντέλει, 
της λογικής. Ετσι, ο Αμερικανός 
πρόεδρος είναι σύμπτωμα μιας βα
θύτερης ασθένειας, αλλά εξελίσ
σεται σε ασθένεια, μιας και επιδει
νώνει την κατάσταση: η ανάγκη 
του να καλλιεργεί τον διχασμό, 
να ψεύδεται και να αμφισβητεί 
τους πιο άξιους από τον ίδιο, ενι
σχύουν τους εχθρούς της λογικής, 
της γνώσης και της σύνεσης όχι 
μόνο στη χώρα του αλλά παντού. 
(Ο βουλευτής «δεν θέλω εμβόλιο» 
Κυρ. Βελόπουλος είναι μόνο ένας 
που ζήλεψε τη δόξα του Τραμπ). 
Το γεγονός ότι το θρυλικό σύστη
μα θεσμικών «ελέγχων και ισορ
ροπιών» της αμερικανικής πολι
τικής δεν μπόρεσε να τιθασεύσει

τον Τραμπ, δείχνει πόσο η ασθέ
νεια έχει διαβρώσει και το Ρεπου- 
μπλικανικό Κόμμα. Οσο επικρατεί 
ο Τραμπ τόσο ενθαρρύνονται και 
άλλοι να αμφισβητούν και να υπο
νομεύουν ό,τι δεν ταιριάζει με το 
θυμικό τους. Ετσι δεν ακούγεται 
υπερβολική η πρόβλεψη ομάδας 
ερευνητών του Πανεπιστημίου 
George νναςήίηίηση ότι, σύμφω
να με μοντέλο ανάλυσής τους, 
σε μία δεκαετία οι γνώμες κατά 
του εμβολιασμού θα υπερτερούν 
(Nature, 13/5/2020).

Ισως ο ίδιος ο νέος κορωνοϊός 
θέσει τέλος στην αλαζονεία του 
ανορθολογισμού. Οσο ο Τραμπ, ο 
Μπολσονάρο και άλλοι υποτιμούν 
τον κίνδυνο και τις ευθύνες τους, 
ενώ υπονομεύουν τους επιστήμο
νες και την επιστήμη, παρασύ
ρουν τους οπαδούς τους αλλά και 
αμέτρητους αθώους στην κατα
στροφή. Θα δούμε εάν η πανδη
μία θα αναγκάσει τους θιασώτες 
της βλακείας να έρθουν στα λο
γικά τους ή εάν θα ερμηνεύσουν 
την καταστροφή ως επιβεβαίω
ση ότι είναι θύματα συνωμοσί
ας. Ας μην περιμένουμε, όμως. 
Ας τους αντιμετωπίζουμε κάθε 
μέρα με επιχειρήματα και απο
φασιστικότητα.
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Μεταλλαγή, η δύναμη και η αδυναμία του κορωνοϊού
Των ΣΤΥΛΙΑΝΟΥ ΑΝΤΩΝΑΡΑΚΗ* και ΚΩΝΣΤΑΝΤΙΝΟΥ ΤΡΙΑΝΤΑΦΥΛΛΙΔΗ**

Οι μεταλλαγές αποτελούν βασικό όπλο του κορωνοϊού. Η γνώση των 
όπλων του εχθρού και της ποικιλομορφίας του μας δίνει τη δύναμη να 
τον αφοπλίσουμε.

Α
λλάζει ο κορωνοϊός όσο περ
νάει ο καιρός; Γίνεται πιο επι
κίνδυνος ή πιο ήπιος; Εύλο
γο ερώτημα που η απάντησή του 

μας φέρνει πολύ κοντά στην πιο 
βασική διαπίστωση της βιολογί
ας: τη μοριακή βάση της εξέλιξης 
της ζωής όχι μόνο των ιών αλλά 
και όλων των έμβιων όντων που 
έχουν γονιδίωμα. Γονιδίωμα είναι 
το σύνολο του γενετικού υλικού 
που βρίσκεται σε ένα κύτταρο ή 
συγκεκριμένα σε έναν ιό. Ο κορω- 
νοϊός έχει ένα σχετικά μικρό γονι
δίωμα 30.000 γραμμάτων (νουκλε- 
οτιδίων στη γλώσσα των ειδικών), 
που μπορούν σήμερα χάρις στην 
εργαστηριακή και βιοπληροφο- 
ρική πρόοδο να διαβαστούν σε 
λίγες ώρες. Κάθε φορά που ο ιός 
πολλαπλασιάζει το γονιδίωμά του 
κάνει λίγα λάθη στην αντιγραφή, 
όπως όταν ένας από εμάς κάνει λά
θη όταν αντιγράφει ένα κείμενο. 
Μερικά όμως από τα λάθη ξεφεύ
γουν και παραμένουν στα θυγα
τρικά γονιδιώματα. Αυτά τα λάθη 
τα λέμε μεταλλαγές. Εχει υπολογι- 
σθεί ότι ο κορωνοϊός συσσωρεύει, 
έπειτα από τη φυσική επιλογή και 
την τύχη, δύο λάθη στο γονιδίωμά 
του κάθε ένα μήνα της μετάδοσής 
του. Είναι ενδιαφέρον ότι ο κορω- 
νοϊός SARS-CoV-2 μέσα σε όλες τις 
παραξενιές του έχει λιγότερες με
ταλλαγές από ό,τι άλλοι παρόμοιοι 
ιοί, π.χ. της γρίπης, επειδή μπορεί 
και επιδιορθώνει μερικά από τα 
λάθη που γίνονται κατά τον πολ
λαπλασιασμό του. Ο βραδύτερος 
ρυθμός μεταλλαγών του κορωνο- 
ϊού μάς δίνει ελπίδα ότι τα εμβό
λια που θα αναπτυχθούν ίσως θα 
είναι πιο μακροχρόνια από αυτά 
της γρίπης.

Ας δούμε τώρα τις διάφορες κα
τηγορίες των μεταλλαγών του ιού. 
Πολλές από τις μεταλλαγές δεν 
έχουν καμιά βιολογική σημασία 
για τον ιό («ουδέτερες μεταλλα
γές», δεν αλλάζουν καθόλου τις ιδι
ότητάς του), αλλά μπορούμε εμείς 
να τις χρησιμοποιήσουμε ως μια 
ταυτότητα του κάθε ιού και να πα
ρακολουθήσουμε τη διαδρομή του 
στον κόσμο. Αλλες μεταλλαγές εί
ναι λίγο ή πολύ βλαβερές για τον ιό 
(«αρνητικές μεταλλαγές»), γιατί του 
μειώνουν τη λειτουργία των πρω
τεϊνών του. Τέλος άλλες μεταλλα
γές είναι λίγο ή πολύ ευεργετικές 
για τον ιό (θετικές μεταλλαγές») 
γιατί του αυξάνουν τη δυνατότη
τα της επιβίωσής του, κάτι που 
μπορεί να είναι ανησηχητικό και 
καταστρεπτικό για τον άνθρωπο. 
Επειδή ο ιός ενδιαφέρεται μόνο 
για την επιβίωσή του και τον πολ
λαπλασιασμό του, εξαφανίζονται 
τα γονιδιώματα με τις αρνητικές 
μεταλλαγές, και εμπλουτίζονται 
τα «παιδιά» του με τις θετικές με
ταλλαγές. Αυτό το λέμε στη γλώσ
σα της βιολογίας: φυσική επιλογή.

Για να συνοψίσουμε, η εξέλιξη των 
οργανισμών γίνεται χονδρικά από 
τις τυχαίες μεταλλαγές και τη φυ
σική επιλογή τους, που ακολουθεί.

Θα μας πείτε: Είναι πολύ δασκα
λίστικα αυτά που μας λέτε, εξη
γήστε μας πρακτικά, τι σημασία 
έχουν όλα αυτά με τη μάχη μας 
εναντίον του SARS-CoV-2 που μας 
ταλαιπωρεί, μας πτωχεύει και μας 
σκοτώνει.

Κυρίως οι «ουδέτερες μεταλλα
γές» μας δίνουν τη δυνατότητα να 
παρακολουθήσουμε το ταξίδι και 
την εξάπλωση του ιού. Για παρά
δειγμα, φαντασθείτε ότι ένας ιός 
που διαβάστηκε στην Κίνα έχει 
μια μεταλλαγή στο γράμμα 300 
και τον ξαναβρίσκουμε στη Νέα 
Υόρκη. Εκεί προστίθεται μια άλ
λη μεταλλαγή στο γράμμα 5.000 
που την ξαναβλέπουμε αργότερα 
στην Καλιφόρνια. Στο Βερολίνο 
βλέπουμε έναν ιό που έχει μια με
ταλλαγή στο γράμμα 300 και στο 
γράμμα 18.000 και αργότερα πα
ρατηρούμε ότι στη Μαδρίτη ο ιός 
έχα μεταλλαγές στα γράμματα 300, 
18.000 και 25.000. Συμπεραίνουμε 
λοιπόν πως φορείς του ιού ταξίδε
ψαν από την Κίνα στη Νέα Υόρκη 
και μετά στην Καλιφόρνια, και επί
σης κάποιοι άλλοι ταξίδεψαν από 
την Κίνα στο Βερολίνο και μετά 
στη Μαδρίτη. Ετσι, τα γενετικά 
δεδομένα δείχνουν ότι οι χώρες 
δεν μολύνονται από μία, αλλά από 
πολλαπλές εισαγωγές του ιού. Πα
ρακολουθώντας μάλιστα μεταλλα
γές στο γονιδίωμα του ιού καθώς 
εξαπλώνεται, μπορούμε να ιχνη
λατήσουμε, σε πραγματικό χρόνο, 
τον τρόπο με τον οποίο η λοίμωξη 
κινείται μεταξύ των χωρών, αλλά 
ακόμα και μεταξύ ατόμων. Η πλη
ροφορία αυτή είναι σημαντική για 
τον επιδημιολογικό σχεδίασμά της 
μάχης με τον ιό.

Πιο σημαντικό, όμως, είναι να 
επικεντρωθούμε στις αρνητικές 
και θετικές μεταλλαγές, γιατί αυτές 
μας διδάσκουν τη βιολογία του ιού, 
τις «αχίλλειες πτέρνες» του (γιατί 
είναι πολλές), και την εξυπνάδα 
του να αλλάζει στρατηγική στο 
σκάκι που παίζει μαζί μας ώστε 
να «κερδίσει».

Τις «αρνητικές μεταλλαγές» 
συνήθως δεν τις βλέπουμε γιατί 
τα γονιδιώματα των ιών που τις 
έχουν γρήγορα εξαφανίζονται. Επι- 
προσθέτως, καμιά φορά μεγάλες 
«τρύπες» στο γονιδίωμα του ιού, 
ας πούμε ένα έλλειμμα 100 γραμ
μάτων μπορεί να κάνει το ιό ανί
κανο να είναι πλέον μολυσματικός 
για μας και να μας γλιτώσει από τα 
παρεπόμενα της παρουσίας του. 
Πράγματι, βρέθηκε στις ΗΠΑ μια 
μεταλλαγή στο γονιδίωμα του ιού 
SARS-CoV-2, όπου 81 από περίπου 
30.000 γράμματα του γονιδιώμα- 
τός του έχουν τυχαία διαγράφει 
οριστικά από το γονιδίωμά του. 
Η μεταλλαγή αυτή είναι παρόμοια 
με αυτήν που παρατηρήθηκε κατά 
τη διάρκεια της επιδημίας SARS- 
CoV-1 του 2003. Κατά τη διάρκεια 
των φάσεων της λοίμωξης SARS- 
CoV-1, αυτές οι μεταλλαγές απο
δυνάμωσαν τον ιό, αφήνοντας μια 
εξασθενημένη μορφή λοίμωξης 
που είχε ως αποτέλεσμα λιγότερο 
σοβαρά συμπτώματα και τελικά 
την εξαφάνισή του.

Η απουσία μεταλλαγών σε ορι
σμένες περιοχές του γονιδιώμα- 
τος δείχνει τη λειτουργική σημα
σία των περιοχών αυτών. Αυτά τα 
αναλλοίωτα μέρη του ιού είναι κα
λύτεροι στόχοι για την ανάπτυξη 
φαρμάκων και εμβολίων. Δηλαδή 
οι πρωτεΐνες του ιού που κωδικο- 
ποιούνται από αυτές τις περιοχές 
του γονιδιώματος είναι στόχοι θε
ραπευτικών επιλογών.

Οι «θετικές» για τον ιό μεταλ
λαγές, μας ενδιαφέρουν αμέριστα. 
Πρώτον, γιατί αλλάζουν μερικές 
από τις πρωτεΐνες του και έτσι δεν 
αναγνωρίζονται από το ανοσοποι
ητικό μας σύστημα και μπορεί να 
μας ξαναπροσβάλουν την επόμενη 
χρονιά, όπως με τον ιό της γρίπης 
που κάθε χρόνο γίνεται διαφορε
τικός και προκαλεί νέα εποχιακή 
λοίμωξη.

Δεύτερον, γιατί η μικρή αλλαγή 
των πρωτεϊνών του ιού μπορεί να 
τον κάνει πιο μολυσματικό. Ενα 
αμινοξύ διαφορά στην πρωτεΐνη 
της άκανθος που αναγνωρίζει τον 
υποδοχέα ACE2 των κυττάρων μας 
μπορεί να κάνει τον ιό να διεισ- 
δύσει ευκολότερα στα κύτταρά 
μας. Μέχρι σύμερα έχουν βρεθεί 
14 μεταλλαγές σε αυτή την πρω
τεΐνη του ιού. Μία από αυτές στην 
Ευρώπη που αλλάζει το αμινοξύ 
614 από ασπαρτικό οξύ σε γλυ- 
κίνη κάνει τον ιό πιο μεταδοτικό 
από τους άλλους. Αυτό έχει σημα
ντικές επιπτώσεις για τη μετάδοση 
του ιού SARS-CoV-2, μια και οι πιο 
μεταδοτικοί ιοί τείνουν να επικρα
τήσουν των υπόλοιπων και γίνο
νται η κυρίαρχη μορφή. Βέβαια, η 
μεταλλαγμένη μορφή του ιού δεν 
είναι απαραίτητα πιο επικίνδυνη 
από την αρχική (άλλο η ικανότη
τα να εισέλθει στα κύτταρα και 
άλλο η αντίδραση που μπορεί να 
προκαλέσει). Οι μεταλλαγές αυτές, 
βέβαια, μας διδάσκουν ποια αμι- 
νοξέα της πρωτεΐνης αυτής είναι 
σημαντικά για τη διεισδυτικότητα 
του ιού ώστε να επικεντρωθούμε 
σε αυτά για έξυπνες θεραπείες.

Τρίτον, οι θετικές μεταλλαγές 
του ιού μπορεί να είναι ένας τρό
πος να αντισταθεί ο ιός στα φάρ
μακα που αναπτύσσουμε. Στην ρα
διουργία αυτή του ιού η εξυπνάδα 
μας είναι να αλλάξουμε και εμείς 
την τρισδιάστατη δομή του φαρμά
κου ώστε να παραπλανήσουμε και 
πάλι τον ιό, ώσπου και πάλι αυτός 
να απαντήσει με άλλη μεταλλαγή 
και να σηνεχιστεί η κούρσα των 
νέων όπλων.

Εχουμε πολλά να διδαχθούμε 
από τις μεταλλαγές του κορωνοϊού. 
Η γνώση των όπλων του εχθρού 
και της ποικιλομορφίας του μας 
δίνει τη δύναμη να τον αφοπλί
σουμε. Η γνώση είναι τελικά το 
καλύτερο όπλο μας στον εχθρικό 
κόσμο που μας περιβάλλει και που 
διαρκώς μεταβάλλεται.

* 0 κ. Στυλιανός Αντωναράκης είναι 
ομότιμος καθηγητής Γενετικής 
Ιατρικής του Πανεπιστημίου της 
Γενεύης, αντεπιστέλλον μέλος της 
Ακαδημίας Αθηνών.
** 0 κ. Κωνσταντίνος Τριανταφυλλίδης 
είναι ομότιμος καθηγητής Γενετικής 
και Γενετικής του Ανθρώπου του 
Αριστοτελείου Πανεπιστημίου 
Θεσσαλονίκης.
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ΥΠΟΘΕΣΕΙΣ
Του ΠΑΝΤΕΛΗ ΜΠΟΥΚΑΛΑ

Η πανδημία και οι φυλές των αντικαραντινιστών

Αθήνα, 2018, Σκόνες ζωνραψικής (65,5x100 εκ.). Εργο του Γιώργου Αυγέρου από την ατομική έκθεση «Νοητι- 
κές περιπλανήσεις», που παρουσιάστηκε στην Γκαλερί Ζουμπουλάκη τον Οκτώβριο - Νοέμβριο 2019.

Δ
 εν είναι φυλακή η καραντίνα. 
Δεν είναι Σπιναλόγκα ή Μα
κρόνησος, as μη χάνουμε την 
αίσθηση των μεγεθών. Παραμέ

νει ωστόσο μια εντελώς αφύσικη 
κατάσταση, που μειώνει ποικιλό- 
τροπα τον άνθρωπο, τον στενεύ
ει. Περιορισμένοι στον μικροχώ- 
ρο μας, ζούμε τον χρόνο μας σαν 
βαλτωμένο από τη μονοτονία. Ακό
μα και τώρα, με τη σχετική χαλά
ρωση των μέτρων, παραμένουμε 
διά νόμου αποκλεισμένοι από μεί- 
ζονα συμβάντα που δίνουν νόη
μα -χαρμόσυνο ή πικρό, δεν έχει 
σημασία- στον προσωπικό, τον 
οικογενειακό και τον κοινωνικό 
μας βίο. Αποκλεισμένοι από μια 
γέννηση λ.χ., που δεν γίνεται να 
τη χαρείς από το σκάιπ όσο θα τη 
χαιρόσουν αν έτρωγες κι εσύ τα 
νύχια σου τις ώρες της αναμονής 
έξω από το μαιευτήριο. Ή, έτσι 
πάνε τ’ ανθρώπινα, από την κη
δεία ενός αγαπημένου φίλου. Δε
κάδες χιλιάδες άνθρωποι σε όλον 
τον κόσμο έφυγαν σαν μιάσματα, 
ασυντρόφευτοι, θαρρείς και η αν
θρωπότητα οπισθοδρόμησε στην 
περιδεή αρχαϊκότητά της.

Εχουμε, βέβαια, στη διάθεσή 
μας τα σύνεργα της τεχνολογίας, 
υπολογιστές, έξυπνα κινητά κτλ., 
που κάπως βοηθάνε. Δεν τα διαθέ
τουμε όλοι όμως. Αυτό το έμαθαν 
πια και όσοι τις τελευταίες ημέρες 
έπεσαν από τα σύννεφα του ελι
τισμού τους, ακούγοντας στα κα
νάλια ή στα ραδιόφωνα μαθητές 
και γονείς να λένε ότι δεν έχουν 
κομπιούτερ στο σπίτι τους, ή ότι 
έχουν μία μόνο συσκευή, που δεν 
μπορεί να καλύψει ταυτόχρονα τις 
ανάγκες όλων των μελών της οι
κογένειας, μαθησιακές και εργα
σιακές. Το λένε «ψηφιακό αναλ
φαβητισμό»; Ναι, αλλά το λένε και 
φτώχεια. Κι έπειτα, καλη η τεχνο
λογία, αλλά χορηγός αισθημάτων 
και ερεθισμάτων είναι πρωτίστως 
η ενσώματη και υλική κοινωνία. 
Οχι η ηλεκτρονική επικοινωνία.

Υπάρχουν λοιπόν πραγματικοί, 
φυσικοί λόγοι για να μην αντέχει 
κανείς την καραντίνα και να θέλει 
να τη διαρρήξει. Δεν είναι ζήτημα 
ιδεολογίας ή πολιτικού προσανα
τολισμού. Και, σ’ εμάς εδώ, δεν 
έχει καν σχέση μ’ εκείνη την από
φανση του Περικλη Γιαννόπουλου, 
πως «ο βίος εν Ελλάδι είναι υπαί
θριος», επειδή ο Ελληνας «οκτώ 
μήνας το έτος ζει ευδαιμόνως εις 
την ύπαιθρον».

Ας μην ασχοληθούμε εδώ με το 
ενδεχόμενο αυτό το τόσο βέβαιο 
«ευδαιμόνως» να αποτελεί μυθευτι- 
κή υπερβολή ή αστική εξιδανίκευ- 
ση, αφού οι άνθρωποι δούλευαν 
στην ύπαιθρο, και σε βαριές συν
θήκες, δεν έκαναν παρατεταμένες 
διακοπές. Κι ας συμφωνήσουμε για 
το οφθαλμοφανές, ότι ο βίος εν 
Ελλάδι έπαψε προ πολλού να εί
ναι υπαίθριος. Είναι πια και αυτός, 
για τη συντριπτική πλειονότητα, 
βίος πολυκατοικίας. Εξαστισμέ-

Καλή η τεχνολογία, 
αλλά χορηγός 
αισθημάτων και 
ερεθισμάτων είναι 
πρωτίστως η ενσώματη 
και υλική κοινωνία.
Οχι η ηλεκτρονική 
επικοινωνία.

νος. Τσιμεντωμένος και ασφαλ
τοστρωμένος. Με λιγοστά πάρκα 
και μετρημένες πλατείες. Και με 
τις πιλοτές προορισμένες για τα 
χωροκατακτητικά γιώτα χι, όχι για 
να αναπαραστήσουν ψευδαισθη- 
σιακά την αυλη των αναμνήσεών 
μας. Γεμάτη μικρές Αθήνες είναι 
πια η ύπαιθρος, η επαρχία, αφού 
το μοντέλο της πρωτεύουσας ήταν 
εκείνο που έφλεξε τα όνειρα δη
μάρχων και δημοτών. Αν εξαιρέ
σουμε μερικές πόλεις φιλικές προς 
τους δύο άκαπνους τροχούς, τα 
Τρίκαλα λχ. ή το Μεσολόγγι, το να 
βγεις με ποδήλατο (όπως επίμονα 
μας συστήνουν οι υπεύθυνοι της 
απογευματινής μας ενημέρωσης 
για τον κορωνοϊό) είναι εξίσου δύ
σκολο και επικίνδυνο στην περι
φέρεια και στο κέντρο.

Αντιδράσεις για την καραντί
να έχουν εκδηλωθεί πολλές και 
ποικίλες διεθνώς. Συστηματικές 
ή αποσπασματικές, θυμικές ή πο
λιτικοποιημένες, ακόμα και θρη
σκευτικού χαρακτήρα. Υπήρξαν 
και διαδηλώσεις εναντίον πολι
τικών που εκμεταλλεύονται στυ
γνά την πανδημία για να περιστεί- 
λουν τις ατομικές ελευθερίες, όπως 
στη Σλοβενία κατά του ακροδεξι
ού πρωθυπουργού ΓιάνεζΓιάνσα. 
Τον τόνο πάντως στην παγκόσμια 
σκηνή δεν τον έδωσαν οι «δικαι- 
ωματιστές», οι συνταγματικοί ας 
πούμε. Οι δικές τους ενστάσεις 
ήχησαν παράταιρες μέσα στο κα

θεστώς σιωπηρής εγκαρτέρησης 
που επέβαλαν ο φόβος του ιού και 
η καλλιέργεια ενός κλίματος «πο
λέμου με αόρατο εχθρό».

Πλανητάρχης του αντικαραντι- 
νισμού είναι, ποιος άλλος, ο ούτως 
ή άλλως πλανητάρχης: ο εφιαλτικά 
αποτυχημένος Ντόναλντ Τραμπ. 
Εμπνευσμένοι από το δικό του 
αγνό πάθος για την απεριόριστη 
ελευθερία και την ανοικτή κοινω
νία, οι οπαδοί του διαδηλώνουν 
ένοπλοι, απαιτώντας τον τερμα
τισμό των μέτρων. Είναι άλλωστε 
σίγουροι ότι ο ιός δεν υπάρχει ή, 
κι αν υπάρχει, είναι ασήμαντος, ή, 
και επικίνδυνος αν είναι, για όλα 
φταίνε η Κίνα, ο Μπιλ Γκέιτς και 
το 5G. Υπαρχηγός του Τραμπ ο 
επίσης ακροδεξιάς Μεσαίας Ζαΐρ 
Μπολσονάρο. Από περιφρόνηση 
προς τα περιοριστικά μέτρα που 
έχουν επιβάλει οι κυβερνήτες κά
ποιων πολιτειών, οργάνωνε πο
λυπληθές μπάρμπεκιου χλεύης. 
Η δημόσια κατακραυγή τον υπο
χρέωσε να το ακυρώσει τη μέρα 
που οι νεκροί του ιού στη Βραζιλία 
ξεπερνούσαν τις 10.000, γεγονός 
που οδήγησε τη Βουλη να κηρύ
ξει τριήμερο πένθος. Οσο για τους 
οπαδούς του, έχουν κατασκηνώ
σει έξω από το Προεδρικό Μέγαρο, 
απειλώντας ότι θα καταλάβουν το 
Κοινοβούλιο και το Ανώτατο Δικα
στήριο. Δημοκράτες.

Στην Ελλάδα, στα περιοριστικά 
μέτρα της πολιτείας εναντιώθηκαν 
συστηματικότερα και μαζικότε
ρα οι θρησκευόμενοι. Να καταλά
βουμε τους ηλικιωμένους πιστούς 
που νιώθουν να ανατρέπεται ο κό
σμος τους. Οχι όμως τους κοινωνι
κά ανεύθυνους φανατικούς ποιμέ
νες, που τους ωθούν να φερθούν 
σαν «ομολογητές» και «μάρτυρες», 
λες και νεκραναστήθηκε ο Διοκλη- 
τιανός. Να ρισκάρουν να γίνουν 
φορείς αλλά και μεταδότες του ιού, 
για να αποδείξουν ότι «ο δικός μας 
Θεός είναι ο ισχυρότερος». Είναι 
πνευματική θρησκεία αυτό;

Τους νεοαντιστασιακούς-αντι- 
εξουσιαστές τούς ανακαλύπτει σε 
διάφορες πλατείες το υπουργείο 
Προστασίας του Πολίτη. «Στημένη 
παγίδα το τηλεφώνημα ότι κάποιος 
μαχαιρώθηκε στην πλατεία Αγίου 
Γεωργίου της Κυψέλης» επέμενε 
να αποφαίνεται σε ασφαλείς τη
λεοπτικές συχνότητες ο κ. Μιχά- 
λης Χρυσοχοΐδης, που δείχνει να 
ποντάρει πολλά στο παίγνιο που 
είναι γνωστό ως «αυτοεκπληρωση 
προφητείας». Ο υπουργός εννοού
σε ότι την παγίδα την είχαν στή
σει ιταμοί αντικαραντινιστές, που, 
εκτάκτως μαζοχιστές, κάλεσαν τα 
ΜΑΤ για να φάνε ξύλο και δακρυ- 
γόνα, δεδομένης αντικορωναίκής 
δράσης. Και αυτό παρότι ο «παγι- 
δευτικά» τηλεφωνήσας είχε ήδη 
εντοπιστεί από τις υπηρεσίες του 
υπουργείου, οι οποίες είχαν ήδη 
καταλάβει ότι ο μεσόκοπος που 
τηλεφώνησε ψευδόμενος έχει μεν 
ουκρανική καταγωγή, δεν τυγχάνει 
ωστόσο ούτε αιματικός ούτε πνευ
ματικός απόγονος του Ουκρανού 
επαναστάτη-αναρχοκομμουνιστή 
Νέστορα Ιβάνοβνις Μαχνό. Τελικά, 
οι ευγενικά μπουζουριασθέντες 
της πλατείας φορτώθηκαν όλο το 
γνωστό μενού των πατροπαράδο
των κατηγοριών (απείθεια, εξύβρι
ση, αντίσταση κατά της αρχής), όχι 
όμως και την κατηγορία ότι παρέ- 
βησαν όσα έχουν θεσπιστεί για λό
γους δημόσιας υγείας. Τι να τους 
πουν; Οτι δεν φορούσαν μάσκα 
ή ότι ήταν πάνω από δέκα, όταν, 
σύμφωνα με επώνυμες δημόσιες 
καταγγελίες, τους πέταξαν μπρού
μυτα στην άσφαλτο, τους φόρεσαν 
χειροπέδες (για να μην τηάνουν τη 
μάσκα...) κι έπειτα τους στρίμωξαν 
στις κλούβες, στις σκάλες του Α.Τ. 
Κυψέλης ή στα ασανσέρ της ΓΑ- 
ΔΑ; Γιατί όχι; Μήπως δεν προσπα
θούν να πείσουν τον ατυχή Κυψε- 
λιώτη ότι τα δόντια του έσπασαν 
επειδή γλίστρησε, και όχι επειδή 
«γλιστρώντας» συνάντησε ανελα
στικά κλομπ;
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Σ
ημαντικές είναι οι επιστημονικές εξελίξεις 
όσον αφορά την ανακάλυψη αποτελεσμα
τικής θεραπείας και εμβολίου για τον SARS- 
CoV-2. Στα μεγάλα ερευνητικά κέντρα ανά τον 

κόσμο, η επιστήμη ενώνει τις δυνάμειςτης ενά
ντια στον αόρατο εχθρό που απειλεί την ανθρω
πότητα. Περισσότερα από 100 ερευνητικά προ
γράμματα για την ανάπτυξη του εμβολίου ενά
ντια στον κορωνόίό βρίσκονται σε εξέλιξη σε δι
άφορες χώρες του κόσμου. Ιδιαίτερο ενδιαφέ
ρον έχει η ερευνητική προσπάθεια του Ινστι
τούτου Παστέρ, που ανακοίνωσε ότι θα έχει τα 
πρώτα αποτελέσματα τον Οκτώβριο. Οι ερευνη
τές έχουν τροποποιήσει εμβόλιο κατά της ιλαράς 
και οι πρώτες ενδείξεις για την ασφάλεια και την 
αποτελεσματικότητά του είναι ιδιαίτερα ενθαρ
ρυντικές. Ωστόσο, ο δρόμος θα είναι μακρύς για 
την παραγωγή του εμβολίου σε μεγάλη κλίμακα 
με εκατοντάδες εκατομμύρια δόσεις.

Ο καθηγητής Θάνος Δημόπουλος, πρύτανης 
του ΕΚΠΑ, επισημαίνει ότι σήμερα βρίσκονται σε 
ανάπτυξη και υπό διερεύνηση πολλοί διαφορετι- 
κοίτύποι εμβολίων έναντι του SARS-CoV-2. «Ορι
σμένα από αυτά τα εμβόλια βασίζονται σε τεχνο
λογίες DNA ή RNA, δηλαδή παράγουν κομμάτια 
του ιού μετά τον εμβολιασμό, μέσα στον ανθρώ
πινο οργανισμό, ώστε να ενεργοποιηθείτο ανο
σοποιητικό, ενώ άλλα βασίζονται σε ανασυνδυα
σμένες υπομονάδες που περιέχουν ιικούς επίτο- 
πους, άλλα βασίζονται σε φορείς με βάση απε- 
νεργοποιημένο αδενόίό και άλλα σε χορήγηση 
κεκαθαρμένου αδρανοποιημένου ιού. Τα εμβό
λια με κεκαθαρμένο αδρανοποιημένο ιό έχουν 
χρησιμοποιηθεί παραδοσιακά για την ανάπτυ
ξη εμβολίων και είναι γενικά ασφαλή και αποτε
λεσματικά για την πρόληψη ασθενειών όπως η 
γρίπη και η πολιομυελίτιδα», εξηγεί ο καθηγητής 
και προσθέτει ότι πιθανότατα θα χρειαστούμε πε
ρισσότερους από έναν τύπους εμβολίου, ώστε 
να καλυφθούν οι πολλές και διαφορετικές ανά
γκες που μπορεί να υπάρχουν σε διαφορετικά 
μέρη του κόσμου και σε διαφορετικούς πληθυ
σμούς π.χ. νεότερους έναντι ηλικιωμένων, ειδι
κές ευπαθείς ομάδες κ.ά.

ΜονοκΑωνικό αντίσωμα
Ενθαρρυντικά είναι τα νέα και από το μέτωπο 
της επιστήμης για την ανάπτυξη αποτελεσματι
κής θεραπείας. Πριν από μερικές ημέρες στο site 
του Ινστιτούτου Βιολογικής Ερευναςτου Ισραήλ 
(IIBR), ενός έγκυρου ινστιτούτου που ανήκει στη 
δικαιοδοσία του υπουργείου Αμυναςτηςχώρας 
αναφέρεται ότι οι ερευνητέςτου ανέπτυξαν ένα

Ψηφιακό αποτύπωμα 
για γρήγορο εντοπισμό
ΑΝΟΙΓΕΙ ο δρόμος και στη χώρα μας για την ψηφιακή επιδημιο
λογία και για τη χρήση έξυπνων τεχνολογιών για τον εντοπισμό 
των κρουσμάτων κορωνόίού και την ιχνηλάτηση των επαφών 
τους μέσω του κινητού τηλεφώνου. Την ίδια ώρα, ωστόσο, πλη
θαίνουν οι φωνές που ισχυρίζονται ότι ανοίγει το κουτί της Παν
δώρας για την καταπάτηση των ατομικών ελευθεριών. Οι εφαρ
μογές contact tracing στο κινητό που παρακολουθούν και κατα
γράφουν τις επαφές μας, καθώς και η ανάλυση των δεδομένων

από τα μέσα κοινωνικής δικτύωσης (Twitter, Facebook) για τον 
εντοπισμό πιθανόν κρουσμάτων έχουν ήδη χρησιμοποιηθεί με 
επιτυχία σε χώρες που κατάφεραν να αναχαιτίσουν την πανδη
μία, όπως η Αυστραλία, η Ταϊβάν, η Σιγκαπούρη και η Νότια Κο
ρέα. Η Ευρωπαϊκή Επιτροπή ανακοίνωσε πριν από λίγες ημέρες 
ότι ενθαρρύνει τις ευρωπαϊκές κυβερνήσεις να χρησιμοποιή
σουν εφαρμογές ιχνηλάτησης της νόσου COVID-19 σε εθελοντι
κή βάση, στο πλαίσιο του πακέτου μέτρων που στόχο έχουν την 
άρση των περιορισμών στα σύνορα και την τόνωση του κλάδου 
του τουρισμού και των ταξιδιών στην Ευρωπαϊκή Ενωση.

Η πιο δημοφιλής εφαρμογή από αυτές είναι το contact tracing 
του τηλεφώνου, που εντοπίζει τις επαφές όσων έχουν διαγνω- 
σθεί με κορωνόίό και τους ενημερώνει να επικοινωνήσουν με τις

ΕΛΠΙΔΕΣ
για εμβόΠιο 
από ΤεΑ Αβίβ *
και Παρίσι
Αγώνας δρόμου των επιστημόνων για να έχουν ένα 
ισχυρό όπλο κατά του κορωνοϊού το φθινόπωρο

Η ΝΟΣΟΣ KAWASAKI

0 ΠΑΙΔΙΑΤΡΟΣ 
- ενιαιικοιΊογος 
Αναστάσιος Χα
τζής

ΕΝΤΕΙΝΕΤΑΙ η ανησυχία για την πιθανή σύνδεση 
του κορωνοϊού με μια σπάνια και επικίνδυνη φλεγ
μονώδη νόσο που εμφανίζεται στα παιδιά. Το σύν
δρομο εντοπίστηκε για πρώτη φορά στα τέλη Απρι
λίου στη Βρετανία. Εκτοτε έχουν αναφερθεί κρού
σματα σε 18 πολιτείες των ΗΠΑ, ενώ μόνο στην 
πολιτεία της Νέας Υόρκης έχουν καταγραφεί 100 
κρούσματα και τουλάχιστον τρεις θάνατοι σε παι
διά. Παρόμοια περιστατικά έχουν εντοπιστεί επί
σης στη Γαλλία και στην Ιταλία.

Οι γιατροί έχουν παρατηρήσει συμπτώματα πα
ρόμοια με αυτά της νόσου Kawasaki - ένα φλεγμο
νώδες σύνδρομο που επηρεάζει τα μικρά παιδιά, 
τα αίτια του οποίου δεν είναι γνωστά.

Ο Αναστάσιος Χατζής, παιδίατρος-εντατικολόγος, 
διευθυντής ΜΕΘ Παίδων, εξηγεί ότι, χωρίς αυτές

οι δύο νοσολογικές οντότητες να ταυτίζονται από
λυτα μεταξύ τους, ως κοινό χαρακτηριστικό έχουν 
την προσβολή πολλών οργάνων και ιδιαίτερα της 
καρδιάς. «Το νέο πολυοργανικό φλεγμονώδες σύν
δρομο στα παιδιά συνδέεται με τη νόσηση από τον 
κορωνοϊό τόσο χρονικά, καθ' όσον μέσα σε ελάχι
στες εβδομάδες και εν μέσω της πανδημίας έχουν 
εντοπιστεί παγκοσμίως τουλάχιστον 80 με 90 (ίσως 
και περισσότερα) περιστατικά, όσο και αιτιολογικά, 
αφού μερικά από αυτά τα παιδιά είχαν θετικό μο
ριακό έλεγχο για κορωνοϊό ή είχαν αυξημένα αντι
σώματα έναντι του κορωνόίού. Με κριτήριο τα κλι
νικά χαρακτηριστικά (υψηλός πυρετός, εξάνθημα, 
λεμφαδενοπάθεια, κοιλιακά άλγη, χωρίς επίμονο 
βήχα ή αναπνευστική δυσχέρεια), μπορεί κανείς 
βάσιμα να πει ότι πρόκειται για μια οξεία ιαιμία ή

ότι οι συνέπειες αυτής από την ανοσολογική απά
ντηση του οργανισμού, σε αντίθεση με την αναλο
γικά ηπιότερη εικόνα της νόσησης, αφορούν όλα 
τα οργανικά συστήματα. Η διπλή ονομασία του 
συνδρόμου αντανακλά αφενός τη διείσδυση του 
ιού σε όλα τα όργανα (πολυοργανική), αφετέρου 
την έντονη -ίσως ανεξέλεγκτη- φλεγμονώδη απά
ντηση του οργανισμού, τα οποία μαζί συμβάλλουν 
στη βαρύτητα της κλινικής εικόνας.

Εκτός από την ακριβή διάγνωση, μεγάλη σημασία 
-ίσως και καθοριστική για την πρόγνωση- έχουν η 
έγκαιρη αναγνώριση της βαρύτηταςτης κατάστα
σης του παιδιού, η άμεση εισαγωγή στο νοσοκο
μείο, μάλλον και η νοσηλεία στη Μονάδα Εντατικής 
Θεραπείας, καθώς και η ταχεία έναρξη της φαρμα
κευτικής αγωγής», καταλήγει ο κ. Χατζής.
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υγειονομικές Αρχές. Δηλαδή, το bluetooth του τηλεφώνου επι
κοινωνεί με τα bluetooth όλων όσοι βρίσκονται σε απόσταση μι
κρότερη από δύο μέτρα και καταγράφει την ψηφιακή ταυτότητά 
τους. Οταν κάποιος διαγνωσθεί με κορωνοϊό, το τηλέφωνό του 
εξετάζει τις επαφές που έχουν γίνει με τις ψηφιακές ταυτότητες 
άλλων τηλεφώνων και όσοι έχουν έρθει σε επαφή μαζί του λαμ
βάνουν ένα μήνυμα στο κινητό που τους ενημερώνει να επικοι
νωνήσουν με τις υγειονομικές Αρχές. Ειδικά για όσους κινούνται 
ευρέως σε μέσα μαζικής μεταφοράς ή επισκέπτονται δημόσιους 
χώρους, η νέα αυτή τεχνολογία αποτελεί ένα σημαντικό εργα
λείο για να γνωρίζουν αν έχουν έρθει σε επαφή με κάποιο κρού
σμα του ιού. Η ψηφιακή τεχνολογία ιχνηλάτησης των επαφών 
πρόκειται να ξεκινήσει το επόμενο χρονικό διάστημα στην Ελβε

τία, ενώ το ενδεχόμενο εφαρμογής της εξετάζεται στη Βρετανία 
και στη Γερμανία. Ελπιδοφόρες χαρακτηρίζει αυτές τις λύσεις ο 
Ακης Κατζουράκης, καθηγητής Εξέλιξης και Γενετικής στο Πα
νεπιστήμιο της Οξφόρδης, καθώς -όπως επισημαίνει- οι παραδο
σιακές μορφές ιχνηλάτησης είναι χρονοβόρες και όχι τόσο απο
τελεσματικές. «Ολες αυτές οι εφαρμογές μάς δίνουν ελευθερία 
κίνησης και μπορεί να είναι ιδιαίτερα χρήσιμες ειδικά για τους 
τουρίστες», υποστηρίζει ο κ. Κατζουράκης και τονίζει ότι η χώρα 
μας θα μπορούσε να είναι από τις πρώτες που θα εφαρμόσουν 
αυτές τις μεθόδους ιχνηλάτησης κατά τη διάρκεια της τουριστι
κής περιόδου. «Η Ελλάδα αποτελεί ιδανική περίπτωση, καθώς 
αυτές οι τεχνολογίες προϋποθέτουν μικρή διασπορά του ιού για 
να έχουν πρακτική εφαρμογή», τονίζει ο κ. Κατζουράκης.

αντίσωμα που εξουδετερώνει τον SARS-CoV-2.
«Το ισραηλινό υπουργείο Αμυνας μιλώντας εξ 

ονόματοςτου ινστιτούτου, τόνισε ότι αυτό το επί
τευγμα θα μπορούσε ενδεχομένως να εξελιχθεί 
σε θεραπεία για ασθενείς με COVID-19», εξηγεί 
ο κ. Δημόπουλοςκαι προσθέτει ότι, σύμφωνα με 
το IIBR, πρόκειται για μονοκλωνικό αντίσωμα, το 
οποίο, όπως αναφέρει η ανακοίνωση, «απέδειξε 
την ικανότητά του να εξουδετερώνει τον κορω- 
νόίό» και δοκιμάστηκε ειδικά στον SARS-CoV-2.

Το υπουργείο Αμυναςτου Ισραήλ ανακοίνωσε 
ότι είναι ένα σημαντικό ορόσημο, το οποίο όμως 
θα ακολουθήσει μια σειρά πολύπλοκων δοκιμών 
και μια διαδικασία κανονιστικών εγκρίσεων. Η δι
αδικασία θα μπορούσε να διαρκέσει αρκετούς 
μήνες ενώ το ινστιτούτο επιδιώκει τώρα δίπλω
μα ευρεσιτεχνίας για την ανάπτυξή του. «Πρέπει, 
ωστόσο, να επισημάνουμε ότι τα αποτελέσματα 
δεν έχουν δημοσιευθεί ακόμα σε επιστημονικό 
περιοδικό, ώστε να γνωρίζουμε τα ιδιαίτερα χα
ρακτηριστικά αυτού του αντισώματος», επιση
μαίνει ο κ. Δημόπουλος και προσθέτει ότι η πα
ρασκευή μονοκλωνικών αντισωμάτων έναντι του

0 ΚΑΘΗΓΗΤΗΣ 
θάνοϊ Δημόπουλος

ιού έχει ανακοινωθεί και από άλλες επιστημονικές ομά
δες π.χ. από την Ολλανδία και από τις Η ΠΑ.

Νέεε θεραπείες
Η θεραπευτική αντιμετώπιση της λοίμωξης COVID-19 
σήμερα έχει αλλάξει αρκετά σε σχέση με πριν από 2 ή 
3 μήνες καθώς έχουν προστεθεί όπλα στη φαρέτρα της 
επιστήμης. «Οι θεραπευτικές επιλογές συνεχίζουν να εί
ναι περιορισμένες αλλά σίγουρα περισσότερες. Οι για
τροί σήμερα είναι σε θέση να αντιμετωπίσουν τους σο
βαρά ασθενείς με μεγαλύτερη αποτελεσματικότατα, τό
σο χρησιμοποιώντας φάρμακα όσο και τροποποιώντας 
τη στρατηγική προσέγγισης στην αντιμετώπιση ορισμέ
νων επιπλοκών», εξηγεί ο κ. Δημόπουλος.

Η χώρα μας συμμετέχει στιςερευνητικέςπροσπάθει- 
εςγια την ανακάλυψη αποτελεσματικής θεραπείας κα
θώς αυτή την περίοδο βρίσκονται σε εξέλιξη 9 διαφο
ρετικές κλινικές μελέτες που αφορούν θεραπείες σχετι
κά με τη νόσο COVID-19.

Μια ιδιαίτερα ελπιδοφόρα θεραπευτική προσέγγιση, 
που εφαρμόζεται και στη χώρα μας υπό την αιγίδα της 
Ελληνικής Αιματολογικής Εταιρείας και με κύριο ερευνη
τή τον κ. Δημόπουλο, είναι η συγκέντρωση και η χορή
γηση πλάσματος από αναρρώσαντες ασθενείς.

Οπως εξηγεί ο καθηγητής η χορήγηση πλάσματος 
από αναρρώσαντες ασθενείς φαίνεται ότι μπορεί να βο
ηθήσει ασθενείς με σοβαρή νόσο. Ηδη έχει χορηγηθεί 
σε ορισμένους βαριά ασθενείς. Επιπλέον, κλινικά πρω
τόκολλα που περιλαμβάνουν την προληπτική χορήγη
ση πλάσματος από αναρρώσαντες ασθενείς σε προλη
πτική βάση, σύμφωνα με ορισμένα χαρακτηριστικά των 
ασθενών με COVID-19, πρόκειται να ξεκινήσουν σύντο
μα. Σχετικά με τις θεραπείες που χορηγούνται στους Ελ
ληνες ασθενείς ο καθηγητής διευκρινίζει τα εξής: «Σή
μερα χρησιμοποιούνται θεραπείες που στοχεύουν στην 
υπερβολική φλεγμονή που προκαλείται απάτην αντίδρα
ση έναντι του SARS-CoV-2, όπως για παράδειγμα η χορή
γηση Tocilizumab ή άλλων θεραπειών που ελαττώνουν 
τη φλεγμονή. Ορισμένες από αυτές τις θεραπείες δοκι
μάζονται και στην Ελλάδα, π.χ. η χορήγηση αντιφλεγ- 
μονωδών παραγόντων ανάλογα μετά ειδικά χαρακτη
ριστικά της φλεγμονής Η νόσος σχετίζεται με αυξημέ
νη πιθανότητα θρομβώσεων. Ετσι, σήμερα χορηγείται 
σε σοβαρά ασθενείς ειδική αντιπηκτική αγωγή και αυ
τό φαίνεται να βελτιώνει την πρόγνωση και να μειώνει 
τη θνητότητα. Η χορήγηση φαρμάκων όπως η χλωρο- 
κίνη, που στην αρχή είχε δημιουργήσει αρκετές ελπίδες 
φαίνεται να μη βοηθά, ενώ αυξάνει και την πιθανότητα 
επικίνδυνων καρδιακών αρρυθμιών. Με βάση τα δεδο
μένα που έχουμε σήμερα, η χρήση τηςτείνει να εγκατα- 
λειφθεί. Τέλος η ρεμδεσιβίρη είναι ένα αντιιικό φάρμα
κο το οποίο φαίνεται ότι μπορεί να ελαττώνει τη διάρ
κεια της νοσηλείας και τον χρόνο μέχρι την κλινική βελ
τίωση σε μια τουλάχιστον προοπτική, τυχαιοποιημένη 
μελέτη. Επιπλέον, κλινικές μελέτες σε χιλιάδες ασθενείς 
βρίσκονται σε εξέλιξη. Σε τέτοια διεθνή κλινικά πρωτό
κολλα συμμετέχει και η Ελλάδα».
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1  Μικρή η ανταπόκριση γιατρών σε προκυρήξεις
Πηγή: 7ΜΕΡΕΣ ΤΗΣ ΗΠΕΙΡΟΥ Σελ.: 18 Ημερομηνία

έκδοσης:
14-05-2020

Επιφάνεια: 311.59 cm² Αρθρογράφος: Κυκλοφορία: 0

Θέματα: ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ

ΠΑΝΕΠΙΣΤΗΜΙΑΚΟ ΝΟΣΟΚΟΜΕΙΟ

Μικρή η ανταπόκριση γιατρών σε προκυρήξεκ
Μπροστά σε ένα μεγάλο εμπόδιο 

βρίσκονται τα δημόσια νοσοκομεία 
ms xobpas, καθακ η ανταπόκριση 
γιατρών για διετή πρόσληψη είναι 
αρκετά μικρή. Από τον κανόνα 
αυτόν δεν ξεφεύγει το Πανεπιστη
μιακό Νοσοκομείο με το μεγαλύ
τερο πρόβλημα να είναι η έλλειψη 
αναισθησιολόγων που φρενάρει 
ταυτόχρονα τη διεξαγωγή περισσό
τερων χειρουργείων.

Σύμφωνα με ρεπορτάζ του 
ITV, η ανταπόκριση για την κά
λυψη των κενών θέσεων είναι 
ελάχιστη, με τη διοίκηση του νο
σοκομείου να περιμένει την ολο
κλήρωση του χρονικού 
περιθωρίου για την υποβολή των 
αιτήσεων oris προκηρύξει που 
βρίσκονται «στον αέρα», εκφρά- 
ζονταε απλάΒ συγκρατημένη αι
σιοδοξία.

Όπωε ανέφερε ο διοικητήε του 
ΠΓΝΙ BaaiTms TaiKapns το με
γάλο εμπόδιο για την κάλυψη 
ακόμη μεγαλύτερου αριθμού χει

ρουργείων στο νοσοκομείο, είναι 
η έλλειψη
αναισθησιολόγων.«Αυτό θα pas 
έδινε τη δυνατότητα να δρομολο

γούμε και να πραγματοποιούμε 
πολλέε περισσότερεΒ χειρουργι- 
κέε επεμβάσεΐ5 από auT0s που 
ήδη πραγματοποιούμε», ανέφερε

χαρακτηριστικά.
Στον αντίποδα, ικανοποιητική 

κρίνεται η ανταπόκριση νοσηλευ
τών ans προκηρύξει και το επό
μενο διάστημα το μεγαλύτερο 
μέροε των θέσεων που προκη
ρύχθηκαν για το ΠΓΝΙ, θα καλυ
φθεί.

Επιστροφή στην 
κανονικότητα xtupis 
εφησυχασμοί^________

Η εξέλιξη ms nav6npias στην 
Ελλάδα και ειδικότερα στην 
Ήπειρο έχει οδηγήσει και στη 
σταδιακή επιστροφή των κανο
νικών λειτουργιών σε όλε3 σχε
δόν tis Κλινικέε, και ταυτόχρονα 
στη διατήρηση σε φάση ετοιμό- 
mTas των Κλινικών και Μονά
δων, που συγκροτήθηκαν για

την αντιμετώπιση ms πανδη- 
μίαΞ. Έτσι, τόσο η ΜΑΦ με tis 8 
κλίνε5, όσο και η Μονάδα Λοι
μωδών, με tis 20 κλ(νε3 παρα
μένουν σε ετοιμότητα, για να 
εηαναλειτουργήσουν άμεσα εάν 
και εφόσον απαιτηθεί, αλλά κά- 
noiss επιπλέον κλίνεε στην μία 
πτέρυγα ms ΠαιδιατρικήΞ και 
στον 3ο όροφο ms npcoms πτέ- 
puyas, θα επιστρέφουν στο 
προηγούμενο καθεστακ.

Καταλήγονταε ο κ. Τσίκαρηε 
αναφέρθηκε orous κανόνεε που 
ισχύουν για την λειτουργία των 
τακτικών εξωτερικών ιατρείων 
και εν γένει για την πρόσβαση 
των πολιτών, στο νοσοκομείο, 
που θα πρέπει να γίνεται με 
προκαθορισμένο ραντεβού και 
φυσικά με την αυστηρή τήρηση 
των μέτρων npoaraoias.
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1  Παγκόσμιος πόλεμος για τα εμβόλια
Πηγή: FREE SUNDAY Σελ.: 26 Ημερομηνία

έκδοσης:
17-05-2020

Επιφάνεια: 440.37 cm² Αρθρογράφος: Κυκλοφορία: 0

Θέματα: ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ

Παγκόσμιος πόλεμος 
για τα εμβόλια
β ΒΑΓΓΕΛΗΣ ΠΡΑΤΙΚΑΚΗΣ

Γ
ια δεύτερη φορά αε διάστημα λίγων 

μηνών οι ΗΠΑ πιάστηκαν στα πράσα 

να προσπαθούν να εξαγοράσουν την 

αποκλειστική ή προνομιακή διάθεση 

εμβολίων που αναπτύσσονται κατά 

του κορονοϊού, μια εξέλιξη ενδεικτι

κή της σιωπηλής διαμάχης για το ποιος θα εμβολια

στεί πρώτος.

Στη Γαλλία, κυβέρνηση και αντιπολίτευση έμειναν με 

το στόμα ανοιχτό την Τετάρτη διαβάζοντας τις δηλώ

σεις του Πολ Χάντσον, διευθύνοντος συμβούλου της 

γαλλικής Sanofi, ο οποίος αποκάλυψε στο Bioomberg 

ότι η αμερικανική αγορά θα είχε προτεραιότητα στη 

διάθεση του εμβολίου κατά του κορονοϊού επειδή 

«επένδυσε στο ρίσκο» της έρευνας, σε αντίθεση με την 

Ευρώπη, που «κινδυνεύει να μείνει πίσω». Χρειάστη

καν μόνο λίγες ώρες για να ξεσπάσουν αντιδράσεις 

στην Ευρώπη: ο Γ άλλος πρωθυπουργός Εντουάρ Φι- 

λίπ έσπευσε να ξεκαθαρίσει με tweet του ότι η ισότιμη 

πρόσβαση για όλους «είναι αδιαπραγμάτευτη», ενώ 

εκπρόσωπος της Κομισιόν δήλωσε πως «το εμβόλιο 

κατά της Covid-19 αποτελεί παγκόσμιο δημόσιο αγα

θό και η πρόσβαση σε αυτό πρέπει να είναι ισότιμη 

και καθολική». Η δε γαλλική αντιπολίτευση εκτίμησε 

πως η Sanofi έχει λάβει από τη Γ αλλία πάνω από 150 

εκατ. ευρώ σε φοροαπαλλαγές.

Μετά την κατακραυγή η εταιρεία αναγκάστηκε σε 

πλήρη αναδίπλωση, «θέλω να είμαι απολύτως 

ξεκάθαρος δεν θα υπάρχει καμία συγκεκριμένη 

προτεραιότητα σε οποιαδήποτε χώρα» διαβεβαίωσε 

στο France 2 TV ο πρόεδρος της Sanofi, Σερζ Ουά- 

ινμπεργκ. Ο Εντουάρ Φιλίπ δήλωσε αργότερα πως 

επικοινώνησε με τον Ουάινμπεργκ και έλαβε «όλες 

τις απαραίτητες διαβεβαιώσεις για τη διάθεοη του 

τελικού εμβολίου της Sanofi». Ο δε Πρόεδρος Εμα- 

νουέλ Μακράν έχει καλέσει για κατσάδιασμα τον Χά

ντσον την Τρίτη στο Ελιζέ.

Η υπόθεση της Sanofi έρχεται να προστεθεί στο δι

πλωματικό σκάνδαλο της CureVac, μιας γερμανικής 

εταιρείας Βιοτεχνολογίας που αναπτύσσει εμβόλια 

RNA/Οπως αποκαλύφθηκε τον Μάρτιο, η κυβέρνη

ση Τραμπ προσπάθησε να εξασφαλίσει προνομιακή 

πρόσβαση σε πειραματικό εμβόλιο της εταιρείας. Η 

CureVac αρνήθηκε τον ισχυρισμό, δεν είπε όμως όχι

στα 80 εκατ. ευρώ που έλαβε από την Ευρωπαϊκή 

Επιτροπή ως αντάλλαγμα για την παραμονή της 

στην Ευρώπη.

Ο Εμανουέλ Μακράν και η Γερμανίδα καγκελάριος 

Άνγκελα Μέρκελ έχουν δηλώσει τη στήριξή τους σε 

μια παγκόσμια πρωτοβουλία για την ανάπτυξη εμ

βολίων καθολικής πρόσβασης. Στις αρχέςτου μήνα 

οι δύο ηγέτες συμμετείχαν σε σύνοδο συγκέντρω

σης δωρεών, η οποία οργανώθηκε από την Ε.Ε. και 

τον ΠΟΥ και εξασφάλισε το ποσό των 8 δισ. ευρώ 

από 40 χώρες και δωρητές. Στόχος είναι η ανάπτυ

ξη εμβολίων, διαγνωστικών τεστ και θεραπειών.

Οι ΗΠΑ και η Ρωσία δεν συμμετείχαν στην πρωτο

βουλία. Η κυβέρνηση Τραμπ έχει προτιμήσει τις απευ

θείας συμφωνίες με φαρμακευτικές εταιρείες. 'Εχει 

χρηματοδοτήσει το πειραματικό εμβόλιο της Johnson 

& Johnson με μισό δισ. δολάρια και σύμφωνα με 

την «Washington Post» έχει προσφέρει «εκατοντά

δες εκατομμύρια» στη Sanofi και στην αμερικανική 

Moderna, η οποία συνεργάζεται με μια ελβετική εται

ρεία στην ανάπτυξη εμβολίων.

Ασαφής, τουλάχιστον προς το παρόν, είναι η στάση 

που θα τηρήσει η Βρετανία, μετά τις αντιφατικές δηλώ

σεις της κυβέρνησης. Τον Απρίλιο ο υπουργός Υγείας, 

Ματ Χάνκοκ, χαιρέτισε την έναρξη κλινικών δοκιμών 

για ένα εμβόλιο του Πανεπιστημίου της Οξφόρδης λέ

γοντας πως η Βρετανία θα πρέπει να έχει προτεραι

ότητα στη διάθεση του εμβολίου, εφόσον αποδειχθεί 

αποτελεσματικό. Αντίθετα, ο πρωθυπουργός Μπόρις 

Τζόνσον έχει αναφερθεί στην ανάγκη της ισότιμης 

παγκόσμιας πρόσβασης. «Η κούρσα για την ανάπτυ

ξη εμβολίου δεν είναι διαγωνισμός μεταξύ χωρών» 

δήλωοε στη ούνοδο της Ε.Ε. για τα εμβόλια.

Η Βρετανία, οι ΗΠΑ, η Κίνα, η Γερμανία και η 

Γ αλλία είναι οι χώρες που φιλοξενούν τις περισ

σότερες ερευνητικές προσπάθειες για την ανά

πτυξη εμβολίων, οι οποίες πλέον ξεπερνούν τις 

εκατό.Όπως ανακοίνωσε την Πέμπτη η Ευρωπα

ϊκή Υπηρεσία Φαρμάκων, στο καλύτερο σενάριο 

τα πρώτα εμβόλια θα εγκριθούν στις αρχές του 

2021. θα χρειαστούν όμως μήνες για να παρα- 

χθούν εκατοντάδες εκατομμύρια δόσεις και το 

ερώτημα της εθνικής προτίμησης δεν δείχνει να 

έχει απαντηθεί.
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1  Της Οξφόρδης η πιο υποσχόμενη έρευνα
παγκοσμίως για το εμβόλιο κατά του κορωνοϊού

Πηγή: ΛΟΓΟΣ Σελ.: 8 Ημερομηνία
έκδοσης:

17-05-2020

Επιφάνεια: 170.88 cm² Αρθρογράφος: Κυκλοφορία: 60

Θέματα: ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ

Της Οξφόρδης 
η πιο υποσχόμενη 

έρευνα παγκοσμίως 
για το εμβόλιο 

κατά του κορωνοϊού

Θετικά είναι τα μηνύματα που έρχονται από 
το Πανεπιστήμιο της Οξφόρδης, σχετικά με 
τις έρευνες για το πειραματικό εμβόλιο που 
βρίσκονται σε εξέλιξη.

Σύμφωνα με την τελευταία ενημέρωση το 
εμβόλιο ενάντια στον κορωνοϊό φαίνεται να εί
ναι αποτελεσματικό στην πρόληψη του 
COVID-19, όπως έδειξαν τα ευρήματα από μια 
μικρή μελέτη σε έξι πιθήκους.

Οι επιστήμονες τηη Οξφόρδης δημοσίευ
σαν τα προκαταρκτικά ευρήματα σχετικά με 
το εμβόλιο.

Πρόκειται για μελέτες που δεν έχουν υπο- 
στεί αυστηρή διαδικασία αξιολόγησης από 
ομότιμους που απαιτείται για δημοσίευση σε 
ιατρικά ή επιστημονικά περιοδικά. Η νέα έκθε
ση του Πανεπιστημίου της Οξφόρδης βασίζε
ται στον εμβολιασμό έξι μακάκων rhesus. Αυ
τοί οι πίθηκοι θεωρούνται καλοί ανππρόσωποι 
για το πώς τα φάρμακα θα μπορούσαν να λει
τουργήσουν σε ανθρώπους, επειδή μοιράζο
νται την πλειονότητα των γονιδίων τους με 
τους ανθρώπους.

Στα ζώα χορηγήθηκε το ήμισυ της δόσης 
που εξετάζεται επί του παρόντος σε ανθρώ
πους. Αυτές οι δοκιμές ξεκίνησαν σπς 24 Απρι
λίου και περιλαμβάνουν περίπου 1.110 άτομα.

Οι ερευνητες ανέφεραν πως τουλάχιστον 
μερικοί από τους πιθήκους ανέπτυξαν αντισώ
ματα στον ιό εντός 14 ημερών απά τον εμβο
λιασμό και όλα τα εμβολιασμένα ζώα είχαν εν
δείξεις ανπσωμάτων εντός 28 ημερών.

Επιπλέον, οι ερευνητές δήλωσαν ότι το εμ
βόλιο φαίνεται να έχει απστρέψει την πνευμο
νία και άλλα πνευμονικά προβλήματα στα ζώα 
μετά την έκθεση τους στον κορωνοϊό.

Ωστόσο, δεν υπάρχει καμία εγγύηση άτι το 
εμβόλιο της Οξφόρδης θα αποδειχθεί τελικά 
επιτυχές. Οι μελέτες σε ανθρώπους βρίσκο
νται σε εξέλιξη και αυτή η ερευνητική ομάδα 
είναι μία από τις πολλές σε όλο τον κόσμο που 
εργάζεται με επιταχυνόμενο ρυθμό για να βρει 
ένα ασφαλές και αποτελεσμαπκό εμβόλιο για 
τον κορωνάίό.

Αλλά μέ^ρι στιγμής, το εμβόλιο της Οξ
φόρδης φαίνεται να προκρίνεται στο να γίνει 
το πρώτο εμβόλιο που θα είναι ευρέως προ- 
σβάσιμο, εάν αποδειχθεί ότι λειτουργεί.

Οι επιστήμονες της Οξφόρδης δήλωσαν 
ότι ελπίζουν να έχουν αρκετά δεδομένα για να 
δείξουν ότι το εμβόλιο θα είναι αποτελεσματι

κό έως τις αρχές Ιουνίου και προβλέπουν ότι 
το εμβόλιο θα μπορούσε να παραχθεί έως τον 
Σεπτέμβριο.
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