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1  Κλιμάκιο του ΕΟΔΥ στην Παραμυθιά μετά τα 7
κρούσματα

Πηγή: ΚΑΘΗΜΕΡΙΝΗ Σελ.: 1,5 Ημερομηνία
έκδοσης:

23-06-2020

Επιφάνεια: 371.61 cm² Αρθρογράφος: Κυκλοφορία: 14860

Θέματα: ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ

• Κορωνοιός: Τον αρχικό φορέο
που μειέφερε τον κορωνοϊό σιπν 
Παραμυθία Θεσπρωτίας, όπου έχουν 
εντοπισθεί ήδη επτά κρούσματα και 
οι έλεγχοι συνεχίζονται, αναζητούν 
οι υγειονομικές αρχές. Χθες επιβε
βαιώθηκαν 21 κρούσματα σε όλη τη 
χώρα, το εννέα στην περιοχή της 
Ξάνθης. Σελ.Ξ
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1  Κλιμάκιο του ΕΟΔΥ στην Παραμυθιά μετά τα 7 κρούσματα
Πηγή: ΚΑΘΗΜΕΡΙΝΗ Σελ.: 1,5 Ημερομηνία

έκδοσης:
23-06-2020

Κλιμάκιο ίου ΕΟΔΥ 
στην Παραμυθία 
μετά τα 7 κρούσματα
Της ΙΩΑΝΝΑΣ ΦΩΤΙΑΔΗ

Μπορεί η Παραμυθία Θεσπρωτί
ας να είναι απομονωμένη από 
την υπόλοιπη χώρα, ο κορωνο- 
ϊός ωστόσο δεν την ξέχασε. Συ
ναγερμός έχει σημάνει ήδη από 
το Σάββατο στην κωμόπολη των 
3.000 κατοίκων, που ανήκει στον 
Δήμο Σουλίου. Τα κακά μαντάτα 
μαθεύτηκαν γρήγορα, όταν δύο 
αδελφές, 52 και 59 ετών, διαγνώ- 
στηκαν θετικές στον νέο κορω
νοία. «Είχαν μεταβεί μαζί στο νο
σοκομείο, επειδή η 52χρονη, που 
είναι άτομο με κινητικά προβλή
ματα, είχε αρρωστήσει», διηγεί
ται στην «Κ» ο δήμαρχος Σουλίου, 
Γιάννης Καραγιάννης, «εν συνε
χεία, έκαναν τεστ σε άτομα του 
περιβάλλοντος τους με συνέπεια 
να έχουμε εν συνόλω επτά ασθε
νείς από δύο οικογένειες». Σύμφω
να με τον ίδιο, η κατάσταση είναι 
ελεγχόμενη, δύο μάλιστα εκ των 
ασθενών το περνούν με ήπια συ
μπτώματα. Ο ίδιος, ωστόσο, προ- 
έβη μέσα στο Σαββατοκύριακο σε 
δύο απολυμάνσεις στο Κέντρο 
Υγείας, μία στο Λύκειο, όπου μα
θητές δίνουν Πανελλαδικές, μία 
ακόμη τη Δευτέρα σε κοινόχρη
στους χώρους (πλατείες, πάρκα 
και στάσεις λεωφορείων). Με σχε
τική απόφαση κλειστά έμειναν τη 
Δευτέρα νηπιαγωγεία και δημοτι
κά. Από χθες στην περιοχή έχει 
μεταβεί και κλιμάκιο του ΕΟΔΥ, 
που έλαβε σαράντα δείγματα, κυ
ρίως από τους εργαζόμενους στο 
Κέντρο Υγείας, ενώ συνεχίζει και 
σήμερα Τρίτη την ιχνηλάτηση και 
τη δειγματοληψία από εργαζομέ
νους σε φορείς που έρχονται σε 
επαφή με πολύ κόσμο. Αναμένε
ται, δε, να προσέλθει και ο αντι
πρόεδρος του ΕΟΔΥ Γιώργος Πα- 
ναγιωτακόπουλος. «Ζητήσαμε να 
προσέλθουν και άλλα κλιμάκια, 
ώστε να ελεγχθούν και οι γειτο
νικές κοινότητες», αναφέρει ο κ. 
Καραγιάννης, «έχουμε ήδη λά
βει και τοποθετήσει έξω από το 
Κέντρο Υγείας σκηνή, όπου θα 
υποδέχονται οι γιατροί τα ύποπτα 
περιστατικά, ώστε να μην ανα
γκαζόμαστε να κάνουμε συνεχώς 
απολυμάνσεις». Τον... Δούρειο 
Ιππο που έφερε τον ία στην Πα
ραμυθία ο δήμαρχος δεν μπορεί 
να υποψιαστεί, καθώς θεωρεί ότι 
οι κάτοικοι υπήρξαν εξόχως προ
σεκτικοί για όσο διάστημα ίσχυε 
η καραντίνα. Ωστόσο, η περιοχή 
έστειλε, ως γνωστόν, πολλούς Ελ
ληνες εργάτες στη Γερμανία τη

δεκαετία του ’60. Οι άνθρωποι 
αυτοί, ως επί το πλείστον συντα
ξιούχοι σήμερα, μοιράζονται τη 
ζωή τους μεταξύ των δύο χωρών. 
«Εχουν ελάχιστοι έως τώρα έρθει, 
μόλις την προηγούμενη εβδομά
δα, που ξεκίνησαν οι πτήσεις από 
εξωτερικό», σπεύδει να διευκρινί
σει ο κ. Καραγιάννης, που κάνει 
λόγο για μόλις δέκα οικογένειες, 
δηλαδή περίπου τριάντα άτομα. 
«Ολοι ελέγχονται και τηρούν την 
καραντίνα των επτά ημερών», 
καταλήγει ο ίδιος, που δηλώνει 
αισιόδοξος για την έκβαση της 
κατάστασης.

Τα χθεσινά, νέα, εργαστηρι
ακά επιβεβαιωμένα κρούσματα 
της νόσου ανέρχονται στα είκοσι 
ένα με ποικίλη γεωγραφική κατα
νομή - εξ αυτών εννέα προέρχο
νται από την Ξάνθη, πέντε από 
τη Θεσπρωτία, πέντε είναι «ει- 
σαγόμενα», ένα από την Αθήνα 
και ένα από την Εδεσσα. Δεν έχει 
καταγραφεί κανένας νέος θάνα-

Συνεχίζεται και 
σήμερα η ιχνηλάτηση 
και δειγματοληψία ερ
γαζομένων σε φορείς 
που έρχονται σε επαφή 
με πολύ κόσμο - 
21 νέα περιστατικά 
καταγράφηκαν χθες 
σε όλη τη χώρα.

τος ασθενούς με COVID-19, ενώ 
διασωληνωμένα νοσηλεύονται 
οκτώ άτομα. Από την έναρξη της 
επιδημίας έχουν καταγραφεί συ
νολικά 190 θάνατοι με μέση ηλι
κία των αποθανόντων τα 76 έτη.

Στο μεταξύ, αναστάτωση δη- 
μιουργήθηκε για άλλη μια φορά 
στην ακριτική Ξάνθη με την πλει
άδα κρουσμάτων, καθώς μια μα
θήτρια του 7ου Δημοτικού Σχο
λείου Ξάνθης, πραγματοποιώντας 
προ εγχειρητικό έλεγχο σε ιδι
ωτική κλινική της Θεσσαλονί
κης, όπου είχε μεταβεί από τις 
11 Ιουνίου, βρέθηκε θετική στον 
νέο κορωνοία. Το νέο έπεσε ως 
κεραυνός εν αιθρία στην οικο
γένεια, καθώς η μαθήτρια ήταν 
ασυμπτωματική. Τώρα γίνεται 
ενδελεχής ιχνηλάτηση των επα
φών της. Το σχολείο, ωστόσο, θα 
παρέμενε ανοιχτό, εκτός από την 
τάξη της.
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1  Ο ψευτογιατρός αρνείται την ευθύνη για τους
θανάτους

Πηγή: ΚΑΘΗΜΕΡΙΝΗ Σελ.: 7 Ημερομηνία
έκδοσης:

23-06-2020

Επιφάνεια: 262.19 cm² Αρθρογράφος: Κυκλοφορία: 14860

Θέματα: ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ

Ο ψευτογιατρός 
αρνείται την ευθύνη 
για τους θανάτους
Προφυλακιστέος κρίθηκε χθες, 
μετά την απολογία του στον 
ανακριτή, ο 47xpovos Νίκος 
Κοντοθανάσης, ο οποίος συνε- 
λήφθη από την Ασφάλεια κα
τηγορούμενος ότι εξαπατούσε 
καρκινοπαθείς και πάσχοντες 
από ανίατες ασθένειες, δηλώ
νοντας νευροχειρουργός και χο
ρηγώντας τους σκευάσματα με 
εκχυλίσματα γαϊδουράγκαθου 
και ινδικής κάνναβης. Κατηγο- 
ρείται για ανθρωποκτονία κα
τά συρροήν, καθώς τρεις ασθε
νείς που έπασχαν από καρκίνο 
κατέληξαν έχοντας διακόψει 
τη φαρμακευτική αγωγή που 
ακολουθούσαν, προκειμένου 
να ακολουθήσουν τις εναλλα
κτικές θεραπείες που τους πρό- 
τεινε. Κατά το πρώτο στάδιο της 
έρευνας προέκυψε ότι ο αριθμός 
των εξαπατηθέντων ήταν του
λάχιστον 45.

Μετά τη δημοσιοποίηση 
της υπόθεσης, ωστόσο, άλλοι 
35 ασθενείς ή συγγενείς τους 
επικοινώνησαν με την Ασφά
λεια προκειμένου να καταθέ
σουν κατά του 47χρονου. Σε μία 
περίπτωση μάλιστα επήλθε θά
νατος του ασθενούς, που απευ
θύνθηκε στον «γιατρό». Πρόκει
ται για μεσήλικα, πάσχοντα από 
καρκίνο, που διέμενε σε επαρ
χιακή πόλη. Επιπλέον, μητέρα 
ενός ανήλικου αγοριού φέρε
ται να κατήγγειλε δημόσια και 
στη συνέχεια στην ΕΛ.ΑΣ. ότι 
ο 17χρονος γιος της, που αντι
μετωπίζει νευρολογικής φύσης 
προβλήματα, καθηλώθηκε σε 
αναπηρικό καροτσάκι συνεπεία 
της αγωγής που του χορήγησε 
ο κατηγορούμενος. Η εξέταση

καθεμιάς από τις νέες υποθέσεις 
- καταγγελίες θα ξεκινήσει αύ
ριο Τετάρτη από τους αστυνο
μικούς του τμήματος Προστασί
ας Περιουσιακών Δικαιωμάτων. 
«Εξαπάτησα υποδυόμενος τον 
γιατρό, αλλά δεν είπα να στα
ματήσουν τις θεραπείες τους», 
υποστήριξε ο 47χρονος ενώπιον 
του ανακριτή. Δήλωσε «εμπειρι
κός βοτανολόγος» και αρνήθη- 
κε πως ευθύνεται για τους τρεις 
θανάτους που του αποδίδονται.

Στο υπόμνημά του παραδέ
χτηκε ότι εξαπάτησε συγγενείς 
θυμάτων παριστάνοντας τον 
γιατρό, ζητώντας συγγνώμη 
γι’ αυτό, πλην όμως αρνήθη- 
κε ότι συνέστησε τη διακοπή

Προφυλακίστηκε χθες 
μετά την απολογία του 
στον ανακριτή.

των θεραπειών τους. Για τους 
θανάτους που του αποδίδονται, 
ισχυρίστηκε ότι όταν γνώρισε 
τα δύο ανήλικα παιδιά, είχαν 
ήδη ολοκληρώσει τη θεραπεία 
τους και ότι ο ίδιος θέλησε να 
τα βοηθήσει, όπως και τους γο
νείς τους, να αντιμετωπίσουν 
την κατάσταση χωρίς να συ
στήσει διακοπή θεραπείας. Δέ
χεται επίσης ότι έλαβε χρήματα 
από τις οικογένειες των τριών 
θανόντων θυμάτων του, αλλά 
αρνείται πως είχε οικονομικό 
όφελος από τα υπόλοιπα 45 θύ- 
ματα-ασθενείς που καταγράφο
νται στη δικογραφία.

Γ. Σ.
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1  21 κρούσματα σε 9.349 τεστ ταξιδιωτών
Πηγή: ΕΛΕΥΘΕΡΟΣ ΤΥΠΟΣ Σελ.: 1,10-11 Ημερομηνία

έκδοσης:
23-06-2020

Επιφάνεια: 1531.42 cm² Αρθρογράφος: Κυκλοφορία: 6345

Θέματα: ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ

7 ΗΜΕΡΕΣ ΕΛΕΓΧΟΝ ΣΕ ΠΤΗΣΕΙΣ
21 κρούσματα 
σε 9.349 τεστ 
ταξιδιωτών
► ΣΕΛΙΔΕΣ 10-11
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1  21 κρούσματα σε 9.349 τεστ ταξιδιωτών
Πηγή: ΕΛΕΥΘΕΡΟΣ ΤΥΠΟΣ Σελ.: 1,10-11 Ημερομηνία

έκδοσης:
23-06-2020

Η ΜΑΧΗ ΜΕ ΤΟΝ ΚΟΡΟΝΟΪΟ

<<<<<
LU

21 3.287 9 5 5 1 1 0 19 8
νέα ο συνολικός κρούσματα προέρχονται κρούσματα από περιστατικό κρούσμα αφορά σε επιπλέον θάνατοι ασθενείς

κρούσματα αριθμός των προέρχονται από τα χθεσινά είναι προέρχεται μαία στο Νοσοκομείο θάνατοι συνολικά νοσηλεύονται
χθες κρουσμάτων χθες από Ξάνθη Θεσπρωτία από πτήσεις από την Αθήνα Εδεσσας χθες διασωληνωμένοι

IHU8565

Κλιμάκιο του ΕΟΔΥ βρίσκεται στην περιοχή της 
Παραμυθιάς Θεσπρωτίας όπου εντοπίστηκαν 
τα 7 κρούσματα κορονοϊού.

ΚΟΡΟΝΟΪΟΣ: ΕΚΛΕΙΣΑΝ ΠΡΟΛΗΠΤΙΚΑ ΤΑ ΣΧΟΛΕΙΑ ΣΤΗΝ ΠΑΡΑΜΥΘΙΑ · ΚΛΙΜΑΚΙΟ ΤΟΥ ΕΟΔΥ ΣΤΗΝ ΠΕΡΙΟΧΗ

Συναγερμόε μετά τα κρούσματα σε
Σ

τη νέα «εσιία» ιης Παραμυ
θιάς Θεσπρωτίας στρέφουν 
την προσοχή τους οι ειδικοί, 
προκειμένου να προληφθεί τυχόν 

διασπορά του κορονοϊού. Μέχρι 
στιγμής, ο αριθμός των κρουσμάτων 
(7 έως χθες) δεν είναι ικανός ώστε 
να ληφθούν αυστηρά περιοριστικά 
μέτρα -μετά από απόφαση της Τοπι
κής αυτοδιοίκησης βέβαια έκλεισαν 
προληπτικά τα σχολεία πρωτοβάθ
μιας εκπαίδευσης-, ωστόσο επικρατεί 
αυξημένη επαγρύπνηση.

Κλιμάκιο του ΕΟΔΥ βρίσκεται στην 
περιοχή της Θεσπρωτίας όπου εντο
πίστηκαν τα θετικά στον Sars-CoV-2, 
την ώρα που σε εγρήγορση είναι οι 
υγειονομικές αρχές και στην Ξάνθη, 
που εξακολουθεί να «δίνει» κρούσμα
τα. Από το σύνολο των χθεσινών 21 
περιστατικών, τα εννέα προέρχονται 
από την περιοχή της Ξάνθης.

Σήμερα ο πρόεδρος του ΕΟΔΥ, 
Παναγιώτης Αρκουμανέας, θα 
επισκεφτεί τόσο την Ξάνθη όσο και 
την Κομοτηνή και θα βρεθεί μεταξύ 
άλλων στο Νοσοκομείο Ξάνθης, στο 
ΚΑΠΗ όπου διενεργούνται δειγμα
τοληπτικοί έλεγχοι από τις κινητές 
ομάδες του ΕΟΔΥ, αλλά και στο

D
MAPIA-NIKH ΓΕΩΡΓΑΝΤΑ 
ΑΓΓΕΛΟΣ ΑΓΓΕΛΙΔΗΣ

χώρο όπου υπάρχει πρόθεση να δι
αμορφωθεί «drive through testing». 
Πρόκειται για δειγματοληψίες, ενώ τα 
άτομα από τα οποία λαμβάνονται τα 
δείγματα βρίσκονται στο αυτοκίνητό 
τους (παρόμοια διαδικασία με την πα
ραλαβή φαγητού από ταχυφαγεία). 
Σύμφωνα με πληροφορίες, πρόκειται 
για μια πρακτική που εφαρμόζεται σε 
χώρες του εξωτερικού.

«Ανταρσία»
Και ενώ το επιδημιολογικό φορτίο 
στην Ξάνθη είναι βαρύ, οι πωλητές 
λαϊκών αγορών καλούν σε «ανταρ
σία» καθώς αποφάσισαν να παρα
κούσουν τις εντολές του ΕΟΔΥ και 
της Πολιτικής Προστασίας και να 
στήσουν κανονικά το Σάββατο τους 
πάγκους τους! Με μία ανακοίνωση 
222 λέξεων, υποστηρίζουν ότι πλέ
ον τίθεται ζήτημα επιβίωσής τους 
και δεσμεύονται ότι το Σάββατο θα 
τηρήσουν όλα τα προβλεπόμενα μέ
τρα επικαλούμενοι τον... ΕΟΔΥ και 
την Πολιτική Προστασία. Βέβαια, με 
την έξαρση των κρουσμάτων στην

ΕΜΒΟΛΙΟ
Δεν προστατεύει το εμβόλιο 

κατά tns φυματίωσή 
από τον κορονοϊό, τονίζει 

σε εγκύκλιο η Εθνική 
Επιτροπή Εμβολιασμών

περιοχή της Ξάνθης, τέτοιου είδους 
κινήσεις μπορούν να χειροτερέψουν 
ακόμη περισσότερο την κατάσταση 
στην περιοχή.

Τα υπόλοιπα από τα 21 χθεσινά 
κρούσματα που ανακοινώθηκαν επί
σημα, τα πέντε προέρχονται από τη 
Θεσπρωτία. Επίσης, πέντε είναι ει- 
σαγόμενα από πτήσεις, ένα από την 
Αθήνα και ένα από την Εδεσσα. Πρό
κειται για μία μαία από το νοσοκομείο 
της περιοχής. Σημειώνεται ότι στον 
ίδιο χώρο είχε προηγηθεί η διάγνωση 
κορονοϊού και σε μια νοσηλεύτρια.

Δείγματα
Τις 41.785 έχουν φτάσει συνολικά τα 
δείγματα που έχουν λάβει οι Κινητές 
Ομάδες του ΕΟΔΥ τις 50 ημέρες που 
είναι στο δρόμο. Σύμφωνα με τα απο
λογιστικά στοιχεία, οι ΚΟΜΥ έχουν 
πραγματοποιήσει 2.449 αποστολές. 
«Συνεχίζουμε εντατικά τους δειγμα
τοληπτικούς ελέγχους, με βάση τον 
επιστημονικό σχεδίασμά και με στόχο 
την περαιτέρω εμπέδωση του αισθή
ματος ασφάλειας της υγείας όλων 
μας», δήλωσε ο υπουργός Υγείας, 
Βασίλης Κικίλιας.

Δεν προλαμβάνει τη λοίμωξη

COVID-19 το εμβόλιο κατά της φυ
ματίωσης, σύμφωνα με την Εθνική 
Επιτροπή Εμβολιασμών.

Σε εγκύκλιο που εξέδωσε, καθιστά 
σαφές ότι κατόπιν ανασκόπησης της 
βιβλιογραφίας και εκτενή συζήτηση, 
κατέληξε ότι «δεν υπάρχει έως σή
μερα επιστημονική τεκμηρίωση ότι 
το εμβόλιο BCG προστατεύει από τη 
λοίμωξη COVID-19, σύμφωνα και με 
την πρόσφατη απόφαση του Παγκό
σμιου Οργανισμού Υγείας».

Οπως εξηγεί η Επιτροπή Εμβο
λιασμών, «σχετική μελέτη που δι- 
ενεργείται στη χώρα μας αποτελεί 
ερευνητικό πρωτόκολλο που βρί
σκεται σε εξέλιξη και αφορά σε ηλι
κιωμένους που αποτελούν ευάλωτη 
ομάδα για σοβαρή λοίμωξη με τον ιό 
Sars-CoV-2». Τα μέλη της Επιτροπής 
υπενθυμίζουν ακόμη ότι οι ενδείξεις 
διενέργειας εμβολιασμού με BCG, 
καθώς και της φυματινοαντίδρασης 
Mantoux, παραμένουν όπως αυτές 
συστήνονται στο Εθνικό Πρόγραμ
μα Εμβολιασμών, σύμφωνα με το 
οποίο ο αντιφυματικός εμβολιασμός 
(BCG) δεν συστήνεται για πρόληψη 
της νόσου COVID-19 σε παιδιά και 
ενήλικες. ■
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1  21 κρούσματα σε 9.349 τεστ ταξιδιωτών
Πηγή: ΕΛΕΥΘΕΡΟΣ ΤΥΠΟΣ Σελ.: 1,10-11 Ημερομηνία

έκδοσης:
23-06-2020

JL 
“ΙΓ λ 

ΓΕΝΙΚΟ ΝΟΣΟΚΟΜΕΙΟ

MLiJ"

-ir
ΙΛΙΑΤΠΝ

• ΕΝΝΕΑ ΝΕΟΙ ΑΣΘΕΝΕΙΣ ΣΤΗΝ ΞΑΝΘΗ

Θεσπρωτία και ϊάνθη
► ► ΤΕΣΤ

21 κρούσματα από 9.349 επιβάτες 
αεροπορικών πτήσεων
ΕΙΚΟΣΙ ένα κρούσματα Covid-19 εντο
πίστηκαν ανάμεσα σε 9.349 επιβάτες 
αεροπορικών πτήσεων από το εξωτερι
κό, οι οποίοι υποβλήθηκαν σε μοριακά 
τεστ.

Από τη Δευτέρα 15 Ιουνίου, ημέρα 
μερικής απελευθέρωσης των πτήσεων 
από το εξωτερικό, έως και 21/6, σε 
χρονικό διάστημα 7 ημερών δηλαδή, 
αναδείχθηκαν κάποια αριθμητικά δεδο
μένα, όχι ανησυχητικά προς το παρόν, 
όμως όλα θα κριθούν την 1 η Ιουλίου, 
οπότε και θα υπάρξει η ολοκληρωτική 
απελευθέρωση και μεγαλύτερος όγκος 
αφίξεων απευθείας σε τουριστικούς 
προορισμούς. Τα πρώτα στοιχεία ανέ- 
δειξαν σε ένα βαθμό την «ταυτότητα» 
των εισαγόμενων κρουσμάτων.

Το προηγούμενο επταήμερο έφθασαν 
στο αεροδρόμιο «Ελευθέριος Βενιζέλος» 
και στο «Μακεδονία» περισσότερες από 
120 πτήσεις, με περίπου 14.000 επιβά

τες. Οι 93 από αυτές κρίθηκαν «κόκκι
νες», και οι 9.349 επιβάτες τους υπε- 
βλήθησαν σε μοριακά τεστ. Από αυτά 
τα τεστ, αναδείχθηκαν 21 κρούσματα 
κορονοϊού, σε πτήσεις προερχόμενες 
από Παρίσι, Αμστερνταμ, Ντόχα Κατάρ, 
Ρώμη, Βρυξέλλες, Γενεύη, Βελιγράδι, 
Σόφια, Μιλάνο και Τίρανα.

Οι έλεγχοι
Στο «Ελευθέριος Βενιζέλος» ελέχθηκαν 
67 πτήσεις, με 5.621 επιβάτες να υπο
βάλλονται σε μοριακά τεστ, τα οποία 
ανέδειξαν 20 κρούσματα. Στο αεροδρό
μιο «Μακεδονία» έφθασαν 26 πτήσεις, 
έγιναν μοριακά τεστ σε 3.768 επιβάτες, 
με μόλις ένα θετικό κρούσμα. Πέντε 
ακόμη κρούσματα εντοπίστηκαν στους 
δειγματοληπτικούς ελέγχους που έγι
ναν στο πλαίσιο οδικών μετακινήσεων 
στο τελωνείο του Προμαχώνα.

Σε ταξιδιώτες που έρχονται από αε

ροδρόμια εκτός λίστας του Ευρωπαϊκού 
Οργανισμού Ασφάλειας της Αεροπορίας 
EASA, γίνονται δειγματοληπτικά τεστ, 
γίνεται σύσταση για αυτοπεριορισμό 
στο ξενοδοχείο διαμονής του μέχρι 
την έκδοση του αποτελέσματος του 
τεστ. Σε περίπτωση που βγει θετικό, 
μένει 14 μέρες σε δωμάτιο καραντίνας 
του ξενοδοχείου όπου διαμένει, αν δεν 
υπάρχει μεταφέρεται σε ξενοδοχείο κα
ραντίνας της Γενικής Γραμματείας Πο
λιτικής Προστασίας. Για τα αεροδρό
μια από Ιταλία, Ισπανία, Ολλανδία και 
αεροδρόμια εντός λίστας EASA γίνεται 
τεστ σε όλους τους επιβάτες, μία ημέρα 
αυτοπεριορισμός σε ξενοδοχείο επιλο
γής του ταξιδιώτη (Αθήνα ή Θεσσαλο
νίκη) μέχρι την έκδοση αποτελέσματος 
του τεστ και 14 μέρες καραντίνα σε 
ξενοδοχείο καραντίνας σε περίπτωση 
θετικού τεστ.

ΠΑΝΑΓΙΩΤΗΣ ΣΠΥΡΟΠΟΥΛΟΣ
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1  Ασθενείς και φαρμακευτικές εταιρίες πληρώνουν
την παγωμένη κρατική χρηματοδότηση

Πηγή: ΕΛΕΥΘΕΡΟΣ ΤΥΠΟΣ Σελ.: 11 Ημερομηνία
έκδοσης:

23-06-2020

Επιφάνεια: 294.05 cm² Αρθρογράφος: Κυκλοφορία: 6345

Θέματα: ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ

► ► ΜΕΛΕΤΗ ΙΟΒΕ-ΣΦΕΕ
ΓΙΑ ΥΓΕΙΑ ΚΑΙ ΔΗΜΟΓΡΑΦΙΚΟ

Ασθενείς και φαρμακευτικές 
εταιρίες πληρώνουν 
την παγωμένη κρατική 
χρηματοδότηση
ΤΑ ΕΠΙΔΕΙΝΟΥΜΕΝΑ δημογραφικά στοιχεία, με μείω
ση των γεννήσεων και συνεχή αύξηση του πληθυσμού 
65 ετών και άνω, δημιουργούν πολλαπλές ανάγκες για 
υπηρεσίες υγείας και φαρμακευτικής περίθαλψης, την 
ώρα που η δημόσια χρηματοδότηση παραμένει σταθερή 
στα 1,9 δια ευρώ. Αποτέλεσμα είναι να αυξάνει διαρ
κώς η ιδιωτική δαπάνη, από τη βιομηχανία αλλά και από 
την «τσέπη» των πολιτών. Σύμφωνα με τα στοιχεία της 
νέας μελέτης του Ιδρύματος Οικονομικών και Βιομηχα
νικών Ερευνών (ΙΟΒΕ), με τη συνεργασία του Συνδέ
σμου Φαρμακευτικών Επιχειρήσεων Ελλάδος (ΣΦΕΕ) 
για τη φαρμακευτική αγορά στην Ελλάδα, η συνολική 
εξωνοσοκομειακή φαρμακευτική δαπάνη εκτιμάται ότι 
θα φτάσει στα 3,9 δια ευρώ το 2019. Από αυτά, το 1,9 
δια αποτελεί τη δαπάνη του Δημοσίου, δηλαδή ο ΕΟ- 
ΠΥΥ δεν αποζημιώνει για οποιαδήποτε υπέρβαση αυτού 
του «κλειδωμένου» ποσού. Τη διαφορά πληρώνουν οι 
ασθενείς (636 εκατομμύρια ευρώ) και οι φαρμακευτικές 
εταιρίες (1,35 δισ. ευρώ).

Η συμμετοχή των πολιτών στα φάρμακα ανήλθε το 
2018 στα 636 εκατομμύρια ευρώ συνολικά (375 εκατομ
μύρια ευρώ θεσμοθετημένη συμμετοχή και ακόμη 261 
εκατομμύρια ευρώ από τη διαφορά λιανικής και τιμής 
αποζημίωσης). Η επιβάρυνση όμως δεν σταματά εκεί, 
με τους ασφαλισμένους να δίνουν σχεδόν 1,6 δια ευρώ 
σε φάρμακα το 2018. Συγκεκριμένα, πλήρωσαν επιπλέ
ον 285 εκατομμύρια ευρώ για μη συνταγογραφούμενα 
φάρμακα (ΜΗΣΥΦΑ), 96 εκατομμύρια για φάρμακα της 
λεγάμενης «αρνητικής λίστας», που δεν αποζημιώνονται 
δηλαδή, και 581 εκατομμύρια για αποζημιούμενα φάρ
μακα αλλά για τα οποία επέλεξαν να πληρώσουν από 
την «τσέπη» τους το 100% της τιμής.

Δαπάνη
Οπως προκύπτει από τα ίδια στοιχεία, η μηνιαία δαπάνη 
υγείας των νοικοκυριών για το 2018 ανήλθε σε 108 
ευρώ, με το 32,8% να αφορά σε φαρμακευτική περίθαλ
ψη και το 33,2% κάλυψη νοσοκομειακών αναγκών. Η 
μηνιαία δαπάνη για Υγεία κυμαίνεται στα ίδια επίπεδα τα 
τελευταία χρόνια, από το 2012 και μετά, καθώς πιο πριν 
ήταν υψηλότερη. Υπάρχουν όμως ορισμένες διαφορές 
που προκύπτουν όσο τα χρόνια περνούν, όπως το βάρος 
που δίνουν τα νοικοκυριά σε φαρμακευτική περίθαλψη 
και νοσοκομειακές ανάγκες, έναντι 13% για οδοντιατρι
κές υπηρεσίες (το 2018) για παράδειγμα, που κατείχαν 
υψηλότερο μερίδιο το 2009 (29,4%).

Σε 86.000 ανήλθαν το 2018 οι γεννήσεις στην Ελλά
δα, παρουσιάζοντας μείωση κατά 2,4% συγκριτικά με το 
2017. Επιπλέον, αρνητική εξέλιξη παρουσιάζει διαχρονικά 
η φυσική μεταβολή (γεννήσεις - θάνατοι), με μείωση κατά 
34.000 άτομα το 2018. Ως εκ τούτου, οι προβλέψεις για 
τον πληθυσμό είναι δυσοίωνες. Σύμφωνα με τη μελέτη 
του ΙΟΒΕ, ο πληθυσμός της Ελλάδας εκτιμάται σε 9,1 
εκατομμύρια το 2060 (10,7 εκατομμύρια το 2019). Το 
1 /3 του πληθυσμού εκτιμάται σε 65 ετών και άνω. Η 
ηλικιακή αυτή ομάδα συνεχώς αυξάνεται και προβλέ- 
πεται να φτάσει το 33% του συνολικού πληθυσμού το 
2060 συγκριτικά με 21,9% το 2019. Επιπλέον, ο δείκτης 
εξάρτησης διαμορφώνεται στο 56% (στοιχεία 2020), δη
λαδή για κάθε δύο άτομα ενεργού πληθυσμού αντιστοιχεί 
λίγο παραπάνω από ένα άτομο ανενεργού πληθυσμού, 
με σαφείς τάσεις επιδείνωσης. Ιδιος είναι ο δείκτης και 
στην Ε.Ε. των 28, καθώς και σχεδόν ίδιος (55%) στις 
νότιες χώρες. Ωστόσο, το 2050 ο δείκτης εξάρτησης 
στην Ελλάδα προβλέπεται στο 92%, στις νότιες χώρες 
στο 93% και στην Ε.Ε. των 28 στο 78%.

ΜΑΡΙΑ-ΝΙΚΗ ΓΕΩΡΓΑΝΤΑ
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1  Στα 6,9 δισ. η συνεισφορά του κλάδου φαρμάκου
Πηγή: ΝΑΥΤΕΜΠΟΡΙΚΗ Σελ.: 7 Ημερομηνία

έκδοσης:
23-06-2020

Επιφάνεια: 147.23 cm² Αρθρογράφος: Κυκλοφορία: 560

Θέματα: ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ

Στα6,9δισ. 
η συνεισφορά 
ίου κλάδου 
φαρμάκου
Μελέτη του ΙΟΒΕ

Της Ανθής Αγγελοπούλου
aagel@naftemporiki.gr

Σ
τα 6,9 δισ. ευρώ, δηλαδή στο 
3,7% του ελληνικού ΑΕΠ, 
ήταν η συνεισφορά του κλάδου 

του φαρμάκου στην οικονομία 
για το 2018, σύμφωνα με νέα με
λέτη του ΙΟΒΕ, ενώ ένα 5% των 
συνολικών δαπανών των επι
χειρήσεων επανατοποθετείται 
για έρευνα και ανάπτυξη (Ε&Α). 
Την ίδια στιγμή, η κρατική χρη
ματοδότηση στον χώρο της υγεί
ας παραμένει σε πολύ χαμηλά 
επίπεδα στην Ελλάδα, περί το 
4,9%, όταν στην Ευρώπη ο μέ
σος όρος ανέρχεται γύρω στο 
7%.

Όπως κατέγραψε η νέα με
λέτη του Ιδρύματος Οικονομι
κών και Βιομηχανικών Ερευνών 
με τίτλο «Η συμβολή του κλά
δου φαρμάκου στην ελληνική 
οικονομία», για κάθε 1 ευρώ πρσ 
στιθέμενης αξίας των εταιρειών 
που δραστηριοποιούνται στον 
κλάδο του φαρμάκου δήμιου ρ- 
γούνται άλλα 3,1 ευρώ στο σύ
νολο της ελληνικής οικονομίας. 
Σε όρους απασχόλησης, η συ
νολική συνεισφορά εκτιμάται 
σε 136 χιλ. θέσεις εργασίας ή 
στο 3,6% της συνολικής απα
σχόλησης. Τέλος, η επίδραση 
στα φορολογικά έσοδα από τη 
δραστηριότητα του κλάδου φαρ
μάκου εκτιμάται περίπου σε 1,9 
δισ. ευρώ, χωρίς να υπολογί
ζονται σε αυτά τα περίπου 2 δισ. 
που αφορούν τις υποχρεωτικές 
εκπτώσεις και επιστροφές.

Η φαρμακευτική δαπάνη
Στον τομέα των δαπανών για φαρ- 
μακευτική κάλυψη, η συνολική 
εξωνοσοκομειακή φαρμακευτι
κή δαπάνη εκημάται ότι θα φτά
σει στα 3,9 δισ. ευρώ για το 2019 
(εκ των οποίων μόνο 1,945 εκατ. 
από δημόσια χρηματοδότηση). 
Οι εκημήσεις για το συνολικό 
ποσό της υπερφορολόγησης των 
φαρμακευτικών επιχειρήσεων 
αγγίζουν τα 2 δισ. ευρώ για το 
2020. Ωστόσο, παρά τη σημαν
τική επίπτωση από τη δημο
σιονομική προσαρμογή στη δη
μόσια χρηματοδότηση, η φαρ
μακοβιομηχανία δίνει το 5% της 
συνολικής ιδιωτικής δαπάνης 
για Ε&Α στην Ελλάδα. Σημαντι
κό είναι και το αποτύπωμα του 
κλάδου στις εξαγωγές, που πέ
ρυσι ανήλθαν σε 1,9 δισ. ευρώ 
και αντιστοιχούν στο 4,4% του 
συνόλου των ελληνικών εξαγω
γών όλων των αγαθών για το 
2019.

[SID.-13615165]
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1  Η πανδημία ανέδειξε τη δυναμική του ΕΣΥ και την
υποκρισία της κυβέρνησης

Πηγή: ΑΥΓΗ Σελ.: 24 Ημερομηνία
έκδοσης:

23-06-2020

Επιφάνεια: 793.53 cm² Αρθρογράφος: Κυκλοφορία: 950

Θέματα: ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ

Η πανδημία ανέδειξε τη δυναμική του ΕΣΥ 
και την υποκρισία της κυβέρνησης

ΤΟΥΤΑΚΗ

ί
ΓΕΩΡΓΑΚΟΠΟΥΛΟΥ*

ΛΨ
££ Oncos κάθε νόμισμα

j έχει δύο όψειε, έτσι και
\ */j <ι η κρίση τηε πανδημίαε 

αλλά και to μειά από 
αυιήν έχουν ns δύο όψειε tous.

Η κρίση ίου κορωνοϊού δεν ανέδει- 
ξε ιίποια ίο καινούργιο παρά όσα ήιαν 
εδώ και χρόνια διαπιστωμένα, ίο εξήε 
ένα: την εσωτερική δυναμική που δια
θέτει το Νοσοκομειακό Σύστημα Υγεί- 
as, το επονομαζόμενο και ΕΣΥ, κατά 
τον νόμο 1397/83!

Αυτή η δυναμική μάε επιφορτίζει 
σήμερα και μπροστά στον φόβο νέαε 
έξαρσηε κρουσμάτων με την υποχρέ
ωση άμεσηε και καθολικήε στήριξήε 
του.

Οι σημερινέε διαπιστώσει για 
ύπαρξη ελλείψεων στο ΕΣΥ, τόσο σε 
προσωπικό όσο και σε λειτουργίεε, 
έρχονται από το παρελθόν.

Στο διάβα του υπήρχαν τεράστια κε
νά σε υπηρεσίεε Υγείαε και αυτό το 
βίωσα όταν ανέλαβα αντιπρόεδροε 
στον ΕΟΠΥΥ (Δεκέμβριοε 2015 - Ιού- 
λιοε 2019) και έβλεπα τον Οργανισμό 
να αποζημιώνει κυρίωε: α) τα ιδιωτικά 
θεραπευτήρια και εργαστήρια, για εξε
τάσει και ιατρικέε πράξειε αυξημένου 
κόστουε που χρησιμοποιούσαν υψη
λή τεχνολογία, ενώ τα νοσοκομεία δεν 
διέθεταν τα αντίστοιχα μηχανήματα, 
καθώε και β) τα Κέντρα Αποθεραπεί- 
αε - Αποκατάστασηε, αφού τα δημό
σια ΚΕΚΥΚΑμεΑ είχαν οδηγηθεί σκό
πιμα σε μαρασμό και υπολειτουργία ή 
και αναστολή λειτουργίαε.

Σήμερα αυτό που προετοιμάζει η 
Νέα Δημοκρατία είναι το σχέδιο που 
γνωστοποιούσε ο ίδιοε ο Κ. Μητσοτά- 
κηε από τον Φεβρουάριο του 2019- 
όμωε η πανδημία χάλασε τα σχέδια 
τηε κυβέρνησηε. Διότι η πολιτική τηε 
«εκποίησηε» του νοσοκομειακού ΕΣΥ 
σε ιδιώτεε αποτελεί τον πυρήνα τηε 
πολιτικήε τηε Ν.Δ., που βασίζεται στη 
θεωρία και πολιτική τού «λιγότερο 
κράτοε», όχι ωε μοχλό προόδου αλ
λά ωε εκπλήρωση συμβολαίων προε 
τον ιδιωτικό τομέα.

Η περίοδοε των πρώτων Μνημο
νίων κατάφερε καίρια πλήγματα στη 
λειτουργία των νοσοκομείων και χρει
άστηκαν τιτάνιεε προσπάθειεε τηε κυ
βέρνησηε ΣΥΡΙΖΑ, για να καμφθούν οι 
αντιστάσειε των «θεσμών» και να αρ
χίσουν οι προσλήψειε που είχαν «πα
γώσει» από το 2010...

Έλα όμωε που το "λιγότερο κρά
τοε" στο νοσοκομειακό σύστημα ήταν 
αυτό που κράτησε όρθια την κοινωνία 
και στην περίοδο των Μνημονίων αλ
λά και στην περίοδο τηε πανδημίαε!

Διότι απλώε ο ιδιωτικόε τομέαε υπη
ρεσιών Υγείαε αποδείχθηκε αδύναμοε 
και ιδίωε απρόθυμοε να στηρίξει την

Μ
Πέπλο μυστηρίου 

καλύπτει 
τους ελέγχους 
που έγιναν από 

την Εθνική Αρχή 
Διαφάνειας, 

αφού τα πορίσματα 
παραμένουν 

στα συρτάρια του... 
«κυβερνήτη»

κοινωνία και τουε πολίτεε στην περίο
δο τηε κρίσηε των Μνημονίων, όπωε 
έπραξε και στην περίοδο τηε πανδη
μίαε, όπου η βασική έγνοια του ήταν 
να πιέσει την κυβέρνηση τηε Ν.Δ., και 
το κατάφερε, για να αυξηθεί η αποζη
μίωση νοσηλείαε ασθενή σε ΜΕΘ από 
τα 800 ευρώ που προβλέπει η ΚΥΑ 
του ΕΚΠΥ του ΕΟΠΥΥ (ΦΕΚ 4868 
Β72018) στα 1.600 ημερησίωε, χρη- 
σιμοποιώνταε το τρυκ τηε νοσηλείαε 
των Ευρωπαίων ασθενών...

Πολιτική απαξίωση
Η «περίοδοε μέλιτοε» για το ΕΣΥ είχε 

τελειώσει πολύ νωρίε αφού και το ΠΑ- 
ΣΟΚ και η Ν.Δ. όλα αυτά τα χρόνια 
ΥΠΟΝΟΜΕΥΑΝ το νοσοκομειακό σύ
στημα, προσθέτονταε κάθε χρόνο, μετιε 
πολιτικέε τουε, εκατοντάδεε προβλήμα
τα στη λειτουργία του, είτε αφήνοντάε το 
χωρίε επαρκέε προσωπικό, είτε αδια- 
φορώνταε για την ασύμμετρη ανάπτυξη 
του ιδιωτικού τομέα σε υπηρεσίεε Υγεί- 
αε που επένδυαν και στηρίζονταν σε νέα 
Βιοϊατρική Τεχνολογία (BIT).

Αυτή ήταν και η συνολική πολιτική 
απαξίωσηε του ΕΣΥ, ώσπου ήρθε η 
στιγμή που το ΕΣΥ με τουε οριακούε, 
αριθμητικά, λειτουργούε του και μετά 
το «φιλί ζωήε» των προσλήψεων που 
δέχτηκε από την κυβέρνηση του ΣΥΡΙ- 
ΖΑ κατάφερε στην περίοδο τηε παν
δημίαε να ανταποκριθεί με ασφάλεια 
στιε ανάγκεε αντιμετώπισηετου κορω- 
νοϊού, του έγκαιρου εντοπισμού των 
ύποπτων κρουσμάτων, τηε ασφαλούε 
νοσηλείαε των ασθενών σε ειδικά και 
έκτακτα διαμορφωμένεε κλινικέε αλ
λά και τηε αντιμετώπισηε σε Μονάδεε

Εντατικήε θεραπείαε (ΜΕΘ) των βαρέ- 
ωε πασχόντων. Κι αυτή η προσπάθεια 
ήταν αποκλειστικά προσπάθεια του 
υγειονομικού προσωπικού των δημο
σίων δομών, κόντρα στιε παλινωδίεε 
τηε κυβέρνησηε και τα αρχικά ατοπή
ματα του ΕΟΔΥ...

Το επικουρικό, στην πλειοψηφία του 
νοσηλευτικό, προσωπικό που προ- 
σλήφθηκε έδωσε την προσωρινή δυ
νατότητα να αναπτυχθούν στα νοσο
κομεία νέεε κλίνεε, κυρίωε εντατικήε 
νοσηλείαε, που θα μείνουν στον αέρα 
σε δύο χρόνια αν αυτό το προσωπικό 
δεν καταστεί δυνατόν να ενταχθεί σε 
θέσειε μόνιμου προσωπικού, με ειδική 
προκήρυξη και όχι με ψευδεπίγραφεε 
υποσχέσειε «αυτόματηε» μονιμοποίη- 
σηε, διαφορετικά το «οικοδόμημα» θα 
καταρρεύσει! Ωστόσο στο σύνολό του 
το υγειονομικό προσωπικό έμεινε ΧΩ
ΡΙΣ υγειονομικό έλεγχο έναντι του κο- 
ρωνοϊού και επιπλέον με απίστευτη 
επιστημονικοφανή αλχημεία, μειώθη
κε η διάρκεια τηε καραντίναε από 14 
στιε 7 μέρεε (!) σε περίπτωση που κά- 
ποιοε υγειονομικόε εργαζόμενοε είχε 
θετικό τεστ για κορωνοϊό!

Η κρίση τηε πανδημίαε ανέδειξε το 
αυτονόητο, την ανάγκη που έχει η χώ
ρα για ένα σύγχρονο και ασφαλέε δη
μόσιο σύστημα Υγείαε, με αυτάρκεια 
υπηρεσιών και προσωπικού, ΧΩΡΙΣ 
Συμπράξειε Δημόσιου - Ιδιωτικού Το
μέα (ΣΔΙΤ) που και μη ωφέλιμεε έχουν 
αποδειχθεί και κοστοβόρεεείναι...

Προσχηματικοί οι έλεγχοι
Το δημόσιο σύστημα χρειάζεται ενί

σχυση και στουε μηχανισμούε ελέγ

χου, προκειμένου να ελαχιστοποιού
νται και οι τάσειε και τα φαινόμενα δια- 
φθοράε.

Σήμερα οι ελεγκτικοί μηχανισμοί 
(ΣΕΥΥΠ κ.λπ.) συνθλίβονται στο... 
«τρόκολο» τηε λεγόμενηε Εθνικήε Αρ- 
χήε Διαφάνειαε (ΕΑΔ) που ακόμη κι 
αυτή τη δύσκολη περίοδο πραγματο
ποίησε ελέγχουε για το θεαθήναι, 
αφού οι επιθεωρητέε τηε έλαβαν εντο
λή για να κάνουν ελέγχουε στα «μικρά 
ψάρια» αφήνονταε απέξω τα «μεγάλα 
ψάρια», τα μεγάλα ιδιωτικά εργαστή
ρια και κλινικέε που θησαυρίζουν από 
τη διενέργεια του τεστ.

Ταυτόχρονα, με κυβερνητική 
«γραμμή» και ο ΕΟΠΥΥ αφέθηκεέξω 
από τον θεσμικό του ρόλο, να εντάξει 
δηλαδή στα συνταγογραφούμενα και 
αποζημιούμενα από τον Οργανισμό το 
τεστ κορωνοϊού, προκειμένου να μην 
το επιβαρύνονται οι πολίτεε, με όσο 
κόστοε ζητάει κάθε κλινική ή εργαστή
ριο! Κι ενώ ο ΕΟΠΥΥ έχει χρηματοδο
τηθεί με 23 εκατομμύρια ευρώ από

τον κρατικό προϋπολογισμό.
Οι «αναιμικέε» απαντήσειε που 

έδωσε στη Βουλή ο υφυπουργόε 
Υγείαε κ. Β. Κοντοζαμάνηε στον Αν- 
δρέα Ιανθό δείχνουν ακριβώε αυτό 
που σιωπηλά εφαρμόζει η κυβέρνη
ση τηε Νέαε Δημοκρατίαε: μετακυλίει 
το κόστοε των ελέγχων στιε τσέπεε των 
πολιτών!

Το δίδαγμα από την κρίση τηε παν
δημίαε είναι πωετώρα αρχίζουν τα δύ
σκολα, αφού καλούμαστε πλέον να 
αντιπαλέψουμε την πολιτική τηε Νέαε 
Δημοκρατίαε και την προσπάθεια που 
θα κάνει, παρά τα ΑΝΤΙΘΕΤΟΣ ΛΕΓΟ- 
ΜΕΝΑ, για να εφαρμόσει και στα δη
μόσια νοσοκομεία τιε νεοφιλελεύθε- 
ρεε πολιτικέε τηε, που συγκλίνουν 
στην προσπάθεια εκποίησηε των ια
τρικών λειτουργιών των νοσοκομείων 
σε ιδιώτεε επιχειρηματίεε τηε Υγείαε.

* Ο Τάκης Γεωργακόπουλος είναι 
γιατρός πνευμονολόγος, διευθυντής 
ΕΣΥ, πρώην αντιπρόεδρος ΕΟΠΥΥ
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1  Ανησυχία για τις νέες εστίες του κορωνοϊού
Πηγή: ΑΥΓΗ Σελ.: 25 Ημερομηνία

έκδοσης:
23-06-2020

Επιφάνεια: 431.78 cm² Αρθρογράφος: Κυκλοφορία: 950

Θέματα: ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ

ΕΝΩ ΑΡΧΙΖΕΙ Η ΤΟΥΡΙΣΤΙΚΗ ΣΕΖΟΝ

Ανησυχία για τις νέες εστίες του κορωνοϊού
£§> Θεσσαλονίκη. Έντονο προβληματισμό 
δημιουργούν οι νέες εστίες διασποράς του 
νέου κορωνοϊού στη χώρα μας, πριν καν ξε
κινήσει η τουριστική σεζόν με το άνοιγμα ό
λων των αεροδρομίων και των συνοριακών 
σταθμών για την υποδοχή ξένων τουριστών. 
Χθες ανακοινώθηκαν 21 νέα κρούσματα, εκ 
των οποίων τα πέντε είναι εισαγόμενα από 
το εξωτερικό και ασυμπτωματικά...

Στην Χάνθη κλιμάκιο του ΕΟΔΥ
Μετά τη μεγάλη διασπορά του SARS - Cov- 

2 το τελευταίο δεκαήμερο σε περιοχές της Π.Ε. 
Ξάνθης, ήρθε η περίπτωση της Παραμυθιάς 
Θεσπρωτίας, με τα ήδη 12 διαπιστωμένα 
κρούσματα ανάμεσα στους 2.300 κατοίκους, 
για να σημάνει νέος συναγερμός. Χθες εκεί 
βρέθηκε κινητή μονάδα του ΕΟΔΥ για να 
πραγματοποιήσει τεστ ανίχνευσης σε επαφές 
των διαπιστωμένων κρουσμάτων και τις προ
σεχείς ημέρες αναμένεται να φανεί το μέγεθος 
της διασποράς του κορωνοϊού.

Σήμερα αναμένεται και ένα δεύτερο κλιμά
κιο που θα πραγματοποιήσει δειγματοληπτι
κούς ελέγχους και στις 33 κοινότητες του Δή
μου Σουλίου, ενώ χθες, με απόφαση του δή
μαρχου Ν. Καραγιάννη, παρέμειναν κλειστά 
δημοτικά σχολεία και νηπιαγωγεία και άρχι
σαν απολυμάνσεις σε δημόσιους χώρους. Η 
Παραμυθιά μέχρι και το περασμένο Σάββατο, 
οπότε διαπιστώθηκε ότι δύο γυναίκες έχουν 
προσβληθεί από τον νέο κορωνοϊό, ήταν μια

21 νέα κρούσματα, 
εκ των οποίων 

τα πέντε είναι εισαγόμενα 
από το εξωτερικό και 
ασυ μπτωματικά

«No Covid» περιοχή, όπως και συνολικά η Θε
σπρωτία...

«θετική» μαθήτρια Δημοτικού
Σε αντίθεση με τον δήμαρχο Παραμυθιάς 

ο δήμαρχος Ξάνθης, όπου χθες επιβεβαιώ
θηκαν άλλα 9 κρούσματα στην περιοχή, απο
φάσισε να μην κλείσει το 7ο Δημοτικό Σχο
λείο, μετά το κρούσμα σε μαθήτρια της έκτης 
τάξης του σχολείου.

Οι γονείς, ωστόσο, θορυβημένοι από την εί
δηση δεν έστειλαν τα παιδιά τους για μάθη
μα και έτσι το σχολείο δεν λειτούργησε. Η μι
κρή μαθήτρια είναι ασυμπτωματική και βρέ
θηκε θετική στον ιό ύστερα από προεγχειρη- 
τικό έλεγχο που της έγινε σε ιδιωτική κλινική 
της Θεσσαλονίκη, όπου επρόκειτο να υπο
βληθεί σε προγραμματισμένη μικροεπέμβα- 
ση ρουτίνας.

Την ίδια ώρα στην Π.Ε. της Ξάνθης συνε
χίζονται τα δειγματοληπτικά τεστ στους κα

τοίκους πολλών περιοχών, μέσα από τα οποία 
καθημερινά σχεδόν εντοπίζονται ασυμπτω- 
ματικοί φορείς του ιού, όπως και τα περιορι
στικά μέτρα που έχουν επιβληθεί σε κοινότη
τες και δήμους. Τέλος στηνΈδεσσα τα θετικά 
νέα είναι ότι πάνω από 30 δειγματοληπτικά τε

στ που έγιναν σε εργαζόμενους του νοσοκο
μείου της πόλης βγήκαν αρνητικά, θετικό ό
μως βγήκε το τεστ μαίας, που είναι η δεύτερη 
εργαζόμενη του νοσοκομείου που έχει προ
σβληθεί από τον κορωνοϊό.

ΜΑΡΟΥΛΑ ΠΛΗΚΑ
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1  «Στον αέρα» χιλιάδες χειρουργεία στο νοσοκομείο
Σερρών

Πηγή: ΑΥΓΗ Σελ.: 25 Ημερομηνία
έκδοσης:

23-06-2020

Επιφάνεια: 420.72 cm² Αρθρογράφος: Κυκλοφορία: 950

Θέματα: ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ

ΑΝΑΒΑΛΛΟΝΤΑΙ ΡΑΝΤΕΒΟΥ, ΕΛΛΕΙΨΕΙΣ ΣΕ ΑΝΑΙΣΘΗΣΙΟΛΟΓΟΥΣ

«Στον αέρα» χιλιάδες χειρουργεία στο νοσοκομείο Σερρών
ΡΕΠΟΡΤΑΖ: ΠΑΝΑΓΙΩΤΗΣ 
ΑΝΤΩΝ ΟΓΙΑΝΝ ΑΚΗΣ

» Κάλεσμα για συμμετοχή στην 
αυριανή κινητοποίηση στην είσο
δο του νοσοκομείου Σερρών στη 1 το 
μεσημέρι απευθύνει η Ένωση Νο
σοκομειακών Ιατρών Νομού Σερ
ρών (ΕΝΙΝΣ) διαμαρτυρόμενη για 
την αναβολή 1.123 χειρουργικών 
προγραμματισμένων επεμβάσεων 
αλλά και τον κίνδυνο το νοσοκομείο 
να μείνει ακόμα και χωρίς επείγο
ντα χειρουργεία λόγω έλλειψης α- 
ναισθησιολόγων.

Σύμφωνα με την ΕΝΙΝΣ η έλλει
ψη αναισθησιολόγων έχει οδηγήσει 
να βρίσκονται στον αέρα 1.123 προ
γραμματισμένα χειρουργεία 617 γε
νικής χειρουργικής, 337 ορθοπεδι
κά, 103 γυναικολογικά, 31 ΩΡΛ, 25 
ουρολογικά και 10 οδοντιατρικά για 
ΑμεΑ, καθώς από τον Φεβρουάριο 
του 2020, με τη μετακίνηση αναι- 
σθησιολόγου στη θέση του διευθυ
ντή του ΕΚΑΒ Καβάλας, το νοσοκο
μείο έμεινε με 3 αναισθησιολόγους, 
από 8 που υπηρετούσαν στις αρχές 
του 2019 και από 12 θέσεις που υ
πάρχουν στον Οργανισμό.

Δεκάδεβ ελλείψειε γιατρών
Όπως αναφέρουν οι νοσοκομεια

κοί γιατροί του Νομού Σερρών, η 
μείωση του αριθμού των αναισθη- 
σιολόγων ήταν προβλέψιμη και 
γνωστή στις διοικήσεις του νοσο
κομείου και της 4ης ΥΠΕ (τωρινών 
και προηγούμενων) καθώς, πλην 
μιας, πρόκειται για συνταξιοδοτή
σεις και λήξεις συμβάσεων, δηλαδή 
αναμενόμενες ελλείψεις.

Η κατάσταση, υπογραμμίζουν, εί
ναι τόσο επικίνδυνη ώστε στις 23 ή 
25 Ιουνίου (καθορίζεται από το αν 
θα έρθουν με απόσπαση άλλοι δύο 
αναισθησιολόγοι από νοσοκομεία 
της Θεσσαλονίκης να καλύψουν 
δύο εφημερίες) το νοσοκομείο μέ
νει και χωρίς εφημερεύοντα αναι- 
σθησιολόγο, άρα χωρίς επείγοντα 
χειρουργεία, χωρίς δυνατότητα για 
διασωλήνωση ασθενών που χρειά
ζονται μηχανική υποστήριξη για να 
διατηρηθούν στη ζωή.

Προβλήματα
υποστελέχωσηε

Επίσης οι νοσοκομειακοί γιατροί 
του Νομού Σερρών αναδεικνύουν 
την υποστελέχωση που υπάρχει σε 
ακτινολόγους μετά τη συνταξιοδό- 
τηση 2 ακτινολόγων από τον Αξονι
κό στα τέλη του 2019.

Όπως αναφέρουν, στο νοσοκο
μείο υπηρετούν 3 γιατροί στο Ακτι-

Έχουν «παγώσει» 
περισσότερες από

1.000
προγραμματισμένες
επεμβάσεις

Συγκέντρωσπ αύριο 
στπ 1 μ.μ. στπν 

είσοδο του νοσοκομείου 
από τπν Ένωσπ 
Νοσοκομειακών Ιατρών

νολογικό και 2 στον Αξονικό Τομο
γράφο (η μια γιατρός Επικουρική) 
όπου οι 2 γιατροί του Αξονικού κα
λούνται να καλύψουν έναν τεράστιο 
όγκο διαγνωστικών εξετάσεων 
(18.574 αξονικές το 2019), τόσο α
σθενών που νοσηλεύονται στο νο
σοκομείο, όσο και εξωτερικών α
σθενών.

Διευκρινίζεται ότι πολλοί ασθε
νείς δεν μπορούν να πραγματοποι
ήσουν τις εξετάσεις τους ιδιωτικά 
είτε γιατί είναι ανασφάλιστοι είτε

γιατί πρόκειται για καρκινοπαθείς 
που πρέπει να πραγματοποιούν πε
ρισσότερες από 3 αξονικές τομο
γραφίες κάθε φορά και δεν μπορούν 
να πραγματοποιηθούν στα ιδιωτι
κά διαγνωστικά κέντρα αφού, όπως 
είναι γνωστό, περισσότερες από 3 
αξονικές τομογραφίες δεν αποζη
μιώνονται.

Σύμφωνα με την ΕΝΙΝΣ, λόγω 
της υποστελέχωσης τόσο το Ακτι
νολογικό όσο και ο Αξονικός πραγ
ματοποιούν εφημερίες μεικτές, που 
σημαίνει ότι το νοσοκομείο κάποι
ες ώρες κάθε ημέρα είναι χωρίς για
τρό στο Ακτινολογικό και τον Αξο
νικό και για να πραγματοποιηθεί α
ξονική θα πρέπει να αξιολογηθεί ως 
επείγουσα από τον εφημερεύοντα 
κλινικό γιατρό και να κληθεί ο για
τρός του αξονικού.

Είναι τέτοια η υποστελέχωση των 
τμημάτων και κλινικών του νοσο
κομείου καταγγέλλουν, που οφείλο
νται άδειες στους γιατρούς από το 
2018, το 2017 ή και από παλαιότε- 
ρα έτη.

Τι διεκδικούν οι εργαζόμενοι
Στο πλαίσιο αυτό με την αυριανή 

κινητοποίηση οι γιατροί διεκδι- 
κούν:
* Να προκηρυχθούν σήμερα 3 θέ

σεις αναισθησιολόγων.
* Να προκηρυχθούν οι 11 οργανι
κές θέσεις που κενώθηκαν το 2019 
και το 2020.
* Να επαναπροκηρυχθούν οι 6 θέ
σεις των ΤΕΠ που οι διαγωνισμοί 
κρίθηκαν άγονοι.
* Να μονιμοποιηθούν χωρίς όρους 
και προϋποθέσεις το σύνολο του 
επικουρικού προσωπικού του νοσο
κομείου που δουλεύει με συμβάσεις 
ορισμένου χρόνου, καθώς καλύ
πτουν μόνιμες και διαρκείς ανά
γκες.
* Να προκηρυχθούν οι θέσεις των 
γιατρών που αναμένεται να συντα- 
ξιοδοτηθούν το 2020.
* Να προκηρύσσεται άμεσα η κάθε 
οργανική θέση που κενώνεται για 
οποιοδήποτε λόγο.
* Να γίνει αμέσως προγραμματι
σμός για προκήρυξη και κάλυψη 
όλων των κενών οργανικών θέσεων 
του νοσοκομείου με προσωπικό μό
νιμο, πλήρους και αποκλειστικής 
απασχόλησης.

Σημειώνεται ότι αποτέλεσμα της 
συνειδητής κρατικής αμεριμνησίας 
είναι να την πληρώσουν πάλι οι α
σθενείς, ενώ θα βρουν τρύπα να 
τρυπώσουν οι «επιχειρηματίες της 
Υγείας».
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1  Μεγάλες παραμένουν οι δαπάνες των Ελλήνων για
αγορά φαρμάκων

Πηγή: ΚΑΘΗΜΕΡΙΝΗ Σελ.: 21-22 Ημερομηνία
έκδοσης:

23-06-2020

Επιφάνεια: 426.64 cm² Αρθρογράφος: Κυκλοφορία: 14860

Θέματα: ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ

• Φάρμακα. Υψηλές δαπάνες για 
την προμήθεια φαρμακευτικών και 
άλλων υγειονομικών αναλώσιμων 
(π.χ. οροί, επίδεσμοι) πληρώνουν οι 
Ελληνες ασθενείς, σύμφωνα με με
λέτη του ΙΟΒΕ. Σελ.22
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1  Μεγάλες παραμένουν οι δαπάνες των Ελλήνων για αγορά φαρμάκων
Πηγή: ΚΑΘΗΜΕΡΙΝΗ Σελ.: 21-22 Ημερομηνία

έκδοσης:
23-06-2020

Μεγάλες παραμένουν 
οι δαπάνες των Ελλήνων 
για αγορά φαρμάκων
Της ΔΕΣΠΟΙΝΑΣ ΚΟΝΤΗ

Υψηλές δαπάνες για την προμήθεια 
φαρμακευτικών και άλλων υγειο
νομικών αναλώσιμων (π.χ. οροί, 
επίδεσμοι) πληρώνουν οι Ελληνες 
ασθενείς, με την Ελλάδα να βρί
σκεται στις πρώτες θέσεις μεταξύ 
των χωρών της Ε.Ε. όσον αφορά 
την ιδιωτική κατά κεφαλήν δαπά
νη για το 2017.

Η υψηλή ιδιωτική κατά κεφα
λήν δαπάνη της χώρας μας οφείλε
ται τόσο στη συμμετοχή της ίδιας 
της φαρμακοβιομηχανίας στη χρη
ματοδότηση των δαπανών υγεί
ας, όσο και στην επιβάρυνση των 
ίδιων των ασθενών, οι οποίοι κα
λύπτουν ένα μέρος των φαρμάκων 
από την τσέπη τους.

Η επιβάρυνση αυτή οφείλεται 
σε μεγάλο βαθμό τόσο στη δραστι
κή μείωση του δημόσιου προϋπο
λογισμού στα χρόνια των μνημονί
ων, όσο και στο υψηλό κόστος των 
φαρμάκων, λόγω της χαμηλής δι
είσδυσης των γενοσήμων, δηλαδή 
των οικονομικότερων φαρμάκων, 
στην ελληνική αγορά. Αλλωστε, 
τόσο η πολυφαρμακία όσο και η 
διαρκώς χαμηλή διείσδυση των γε
νοσήμων στην Ελλάδα (34,3% με
ρίδιο αγοράς σε όγκο έναντι 51,8% 
στην Ισπανία και 61,5% ο μέσος 
όρος της Ε.Ε.) αποτελούν διαχρο
νικά φαινόμενα στον κλάδο υγείας.

Σύμφωνα με τα συμπεράσμα
τα της μελέτης «Η φαρμακευτική 
αγορά στην Ελλάδα: γεγονότα και 
στοιχεία 2019 και η συμβολή του 
κλάδου του φαρμάκου στην ελλη
νική οικονομία», που εκπόνησε το 
ΙΟΒΕ σε συνεργασία με τον Σύνδε
σμο Φαρμακευτικών Επιχειρήσε
ων Ελλάδος, η ιδιωτική κατά κεφα
λήν δαπάνη στην Ελλάδα ανήλθε 
το 2017 στα 170 ευρώ, όταν ο μέ
σος όρος των 22 χωρών της Ε.Ε. - 
για τις οποίες υπάρχουν διαθέσι
μα στοιχεία- διαμορφώνεται στα 
132 ευρώ. Η Ελλάδα καταλαμβάνει 
την 7η θέση στη σχετική κατάτα
ξη με την Ισπανία να προηγείται 
(171 ευρώ) και τη Σουηδία να θε
ωρείται ο απόλυτος πρωταθλητής 
στην ιδιωτική κατά κεφαλην δαπά

νη υγείας (239 ευρώ). Αντίθετα, ο 
μέσος όρος των χωρών του Νότου 
αγγίζει τα 164 ευρώ.

Στον αντίποδα, σημαντικά συ
μπιεσμένη είναι η δημόσια κατά 
κεφαλην δαπάνη υγείας, η οποία 
συνεχίζει να απέχει σημαντικά όχι 
μόνο από τον ευρωπαϊκό μέσο όρο 
αλλά και από τον μέσο όρο των χω
ρών του ευρωπαϊκού Νότου, των 
οποίων τα συστήματα υγείας -σε 
γενικές γραμμές- συγκλίνουν με 
το δικό μας.

Ετσι, στην Ελλάδα, η δημόσια 
κατά κεφαλήν δαπάνη για φαρ
μακευτικά και άλλα υγειονομικά 
αναλώσιμα μειώθηκε στα 198 ευ
ρώ το 2017 από 430 ευρώ το 2009, 
απέχοντας σημαντικά από τον μέ
σο όρο των χωρών της Ε.Ε. ο οποί
ος διαμορφώνεται στα 310 ευρώ.

Οπως επισήμανε κατά την ομι
λία του και ο πρόεδρος του ΣΦΕΕ, 
Ολύμπιος Παπαδημητρίου, στην Ελ
λάδα η συνολική εξωνοσοκομειακή 
φαρμακευτική δαπάνη εκτιμάται 
ότι για το 2019 ήταν 3,9 δισ. ευρώ

Η Ελλάδα βρίσκεται 
στις πρώτες θέσεις 
μεταξύ των χωρών 
της Ε.Ε. όσον αφορά 
την ιδιωτική κατά 
κεφαλήν δαπάνη.

(εκ των οποίων μόλις το 1,945 δισ. 
αποτελεί δημόσια χρηματοδότηση).

Το ποσό των περίπου 2 δισ. κα
λύπτεται από τους ασθενείς στον 
ιδιωτικό τομέα, με το μεγαλύτερο 
μέρος να επωμίζεται ο φαρμακευ
τικός κλάδος, μέσω των υποχρεω
τικών επιστροφών και εκπτώσεων 
(clawback, rebate) που καταβάλλει. 
Ο κ. Παπαδημητρίου εκτίμησε ότι 
το συνολικό ποσό της υπερφορολό- 
γηοης των φαρμακευτικών επιχει
ρήσεων θα αγγίξει τα 2 δισ. ευρώ 
φέτος, υπενθυμίζοντας πως ήδη 
για το πρώτο τρίμηνο του 2020, το 
clawback του ΕΟΠΥΥ παρουσιάζει 
αύξηση 46% σε σχέση με το 2019.

Η δημόσια κατά κεφαλήν δαπάνη για φάρμακα στην Ελλάδα μειώθηκε στο 
198 ευρώ το 2017 από 430 ευρώ το 2009, απέχοντας σημαντικά από τον μέ
σο όρο ίων χωρών της Ε.Ε., ο οποίος είναι 310 ευρώ.
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1  ΙΟΒΕ-ΣΦΕΕ 1,6 δισ. πληρώσαμε από την τσέπη μας το
2019 για φάρμακα

Πηγή: ΕΦΗΜΕΡΙΔΑ ΤΩΝ
ΣΥΝΤΑΚΤΩΝ

Σελ.: 1,26 Ημερομηνία
έκδοσης:

23-06-2020

Επιφάνεια: 895.57 cm² Αρθρογράφος: Κυκλοφορία: 6725

Θέματα: ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ

ΙΟΒΕ-ΣΦΕΕ

ι,6 δισ. 
πληρώσαμε 
από την 
τσέπη μας 
το 2019 για 
φάρμακα
ΣΕΛ.26
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1  ΙΟΒΕ-ΣΦΕΕ 1,6 δισ. πληρώσαμε από την τσέπη μας το 2019 για φάρμακα
Πηγή: ΕΦΗΜΕΡΙΔΑ ΤΩΝ

ΣΥΝΤΑΚΤΩΝ
Σελ.: 1,26 Ημερομηνία

έκδοσης:
23-06-2020

Η ΜΕΙΩΣΗ ΤΗΣ ΣΥΜΒΟΛΗΣ ΤΟΥ ΔΗΜΟΣΙΟΥ ΣΤΗ ΦΑΡΜΑΚΕΥΤΙΚΗ ΔΑΠΑΝΗ ΚΟΣΤΙΖΕΙ ΑΚΡΙΒΑ ΣΤΟΥΣ ΠΟΛΙΤΕΣ

Η... λυπητερή στους ασθενείς!
►Tns ΝΤΑΝΙ ΒΕΡΓΟΥ

αθιά ίο χέρι στην τσέπη καλείται να βάλει 
ο ασθενής για να προμηθευτεί τα απα
ραίτητα για την υγεία του φάρμακα. Για 
το 2019 πλήρωσε 1,598 δια ευρώ συνο
λικά! Από αυτά, 636 εκατομμύρια έδωσε 
για φάρμακα που αποζημιώνει ο ΕΟΠΥΥ, 
συμμετέχοντας στη δημόσια εξωνοσο- 
κομειακή φαρμακευτική δαπάνη. 962 
εκατομμύρια ευρώ είναι η δαπάνη για τα 
φάρμακα που δεν αποζημιώνει ο ΕΟΠΥΥ 
ή για φάρμακα που τα αποζημιώνει, αλλά 
ο ασθενής επέλεξε να τα αγοράσει ιδιωτι
κά, γιατί η δαπάνη μαζί με την επίσκεψη 
στον γιατρό είναι ισόποση.

Από τα 636 εκατομμύρια ευρώ για 
αποζημιούμενα φάρμακα το 2019, τα 
375 εκατ. αφορούσαν τη θεσμοθετημένη 
συμμετοχή του επί της τιμής αποζημίω
σης και 261 εκατ. ευρώ την επιβάρυνση 
που προκύπτει από τη διαφορά λιανικής 
και τιμής αποζημίωσης (όταν ο ασθενής 
επιλέγει φάρμακο με λιανική τιμή υψη
λότερη της τιμής αποζημίωσης).

Από τα 962 εκατομμύρια ευρώ που 
πλήρωσε ο ασθενής για φάρμακα που 
επιβαρύνουν τον ίδιο, τα 285 εκατ. αφο-

Συνολική ιδιωτική φαρμακευτική δαπάνη (2019)
ΣΥΜΜΕΤΟΧΗ
ΑΣΘΕΝΩΝ

, 375
261

Θεσμοθετημένη
συμμετοχή
ασθενών ■ Επιβάρυνση 

που προκύπτει 
Λιανική τιμή - 
Τιμή αποζημίωσης

OUT OF 
POCKET
(άμεσες πληρωμές)

Φάρμακα 
αποζημιούμενα 
που επέλεξε 
ο ασθενής να 
τα πληρώσει 
100%

ΠΗΓΗ: Στοιχεία ΗΔΚΑ 
(Θεσμοθετημένη 
συμμετοχή ασθενών), 
ΜΗΙΥΦΑ & Αρνητική 
Λίστα υπολογισμοί 
ΣΦΕΕ βάσει στοιχείων 
ΕΟΠΥΥ και IQVIA (ΜΑΤ 
3/2019)

1,6 δισ. ευρώ έβγαλαν συνολικά οι πολίτες της χώρας μας από τις τσέπες τους για φάρμακα 
το 2019, είτε για να συμπληρώσουν το ποσό που καλύπτει ο ΕΟΠΥΥ, είτε γιατί ο ΕΟΠΥΥ δεν 
καλύπτει τα φάρμακά τους, είτε γιατί, ενώ τα καλύπτει, δεν συμφέρει η επίσκεψη σε γιατρό 
για συνταγογράφηση

ρούν Μη Συνταγογραφούμενα Φάρμακα 
(ΜΗΣΥΦΑ) και τα 96 εκατ. φάρμακα της 
Αρνητικής Λίστας που δεν αποζημιώνο
νται. 581 εκατομμύρια ευρώ αφορούν 
συνταγογραφούμενα φάρμακα τα οποία 
όμως ο ασθενής επέλεξε να πληρώσει ο 
ίδιος. Πρόκειται για φάρμακα που κοστί
ζουν κατά μέσο όρο 7 ευρώ, ενώ η επί
σκεψη στον γιατρό για συνταγογράφηση 
10 ευρώ.

Τα παραπάνω αποτυπώνονται στην 
έκδοση του Ιδρύματος Οικονομικών και 
Βιομηχανικών Ερευνών (ΙΟΒΕ) και του 
Συνδέσμου Φαρμακευτικών Επιχειρή
σεων Ελλάδας (ΣΦΕΕ) «Η φαρμακευτική 
αγορά στην Ελλάδα: γεγονότα και στοι
χεία 2019» που παρουσιάστηκε χθες.

Στην τσέπη μας
Ο ασθενής αναγκάστηκε να πληρώ

νει όλο και περισσότερα από την τσέπη 
του για να καλύψει τις ανάγκες του σε 
φάρμακα την τελευταία δεκαετία, οπότε 
η φαρμακευτική κάλυψη στη χώρα μας 
συρρικνώθηκε. Οι δαπάνες των ασθενών 
εκτοξεύονται ενώ η δημόσια εξωνοσο- 
κομειακή κρατική χρηματοδότηση την 
τελευταία πενταετία παραμένει καθηλω
μένη ςπο 1,945 δισ. ευρώ. Η μείωσή της, 
δε, υπήρξε ραγδαία την περίοδο 2009-

2019 κατά 62%! Καθίσταται επομένως 
σαφές ότι η σημαντική μείωση της συμ
βολής του Δημοσίου στη φαρμακευτική 
δαπάνη είχε αποτέλεσμα τη μετακύλισή 
της στον ασθενή.

Για τους ασθενείς που δεν... βγαίνουν, 
η διέξοδος είναι η «αυτοθεραπεία», η επι
λογή δηλαδή φαρμάκων από αυτά που 
τους γράφουν οι γιατροί, λόγω αδυναμί
ας να αγοράσουν όλα όσα χρειάζονται. 
Την ίδια ώρα, οι συνταξιούχοι ξοδεύουν 
τουλάχιστον μία σύνταξη τον χρόνο για 
τα φάρμακά τους, ενώ ζουν και βασιλεύ
ουν τα τεφτέρια στα φαρμακεία, όπως 
παλιά στα μπακάλικα.

Την περίοδο της κρίσης, σύμφωνα με 
τη μελέτη ΙΟΒΕ-ΣΦΕΕ, η δαπάνη των 
νοικοκυριών για την υγεία μετατοπίστη
κε κυρίως στην κάλυψη της φαρμακευ
τικής και νοσοκομειακής περίθαλψης. 
Συγκεκριμένα, από τα 108 εκατομμύρια 
ευρώ μηνιαίας δαπάνης των νοικοκυ
ριών για την υγεία, το 32,8% αφορά τη 
φαρμακευτική περίθαλψη και το 33,2% 
την κάλυψη νοσοκομειακών αναγκών, 
έναντι 13% για οδοντιατρικές ή άλλες ια
τρικές υπηρεσίες (11,8%) που κατείχαν 
μεγαλύτερο μερίδιο το 2009.

Ο πρόεδρος του Συνδέσμου Φαρμα
κευτικών Επιχειρήσεων Ελλάδας (ΣΦΕΕ),

Ολύμπιος Παπαδημητρίου, επισήμανε 
την αδυναμία προβλεψιμότητας και τις 
δυσκολίες δραστηριοποίησης των φαρ
μακευτικών επιχειρήσεων στη χώρα μας 
εξαιτίας των υπέρογκων υποχρεωτικών 
επιστροφών και εκπτώσεων (clawback 
και rebate) και τόνισε ότι «το χτύπημα 
στη βιωσιμότητα του κλάδου μας αποτε
λεί χτύπημα στη βιωσιμότητα του δημό
σιου συστήματος υγείας».

Σύμφωνα με την έκθεση, η συμμετοχή 
της φαρμακοβιομηχανίας στη φαρμα
κευτική δαπάνη του 2019 εκτιμάται στο 
1,35 δισ. ευρώ. Ωστόσο δεν μπορεί να 
εξισώνεται η συμμετοχή των ασφαλισμέ
νων με εκείνη της φαρμακοβιομηχανίας. 
Σύμφωνα με δημοσιευμένα στοιχεία του 
Εθνικού Οργανισμού Φαρμάκων (ΕΟΦ), 
η αξία των φαρμάκων που διακινήθηκαν 
το 2015 έφτανε τα 5,603 δισ. ευρώ, ενώ 
σταδιακά αυξάνεται, φτάνοντας το 2018 
τα 6,207 δια ευρώ. Το καθαρό κέρδος της 
φαρμακοβιομηχανίας, σύμφωνα με την 
ICAP, είναι μεσοσταθμικά 5% και το μι
κτό κέρδος 32%.

Η πανδημία
Με την εμφάνιση της πανδημίας του 

κορονοϊού, λέει η μελέτη ΙΟΒΕ-ΣΦΕΕ, τα 
ευρωπαϊκά συστήματα υγείας καλούνται

να επαναξιολογήσουν τη δημόσια χρη
ματοδότηση για δαπάνες υγείας, καθώς 
οι ανάγκες πολλαπλασιάζονται και η πί
εση στο σύστημα υγείας θα παραμείνει 
έντονη μεσοπρόθεσμα.

Οπως σημειώνεται, η Ελλάδα είναι 
σε χειρότερη θέση συγκριτικά τόσο με 
τις άλλες χώρες της Ε.Ε. όσο και με τις 
χώρες του ευρωπαϊκού Νότου. Η συνο
λική χρηματοδότηση για δαπάνες υγεί
ας στην Ελλάδα υποχώρησε κατά 34,2% 
την περίοδο 2010-2018, τη στιγμή που 
μειώθηκε ελάχιστα (0,1%) στις νότι
ες χώρες και αυξήθηκε στις υπόλοιπες 
της Ε.Ε. (15,2%). Παράλληλα, η δημόσια 
χρηματοδότηση για δαπάνες υγείας την 
ίδια περίοδο μειώθηκε στην Ελλάδα κατά 
42,1%, τη στιγμή που στις χώρες του Νό
του μειώθηκε κατά 5,8%, ενώ στις χώρες 
της Ε.Ε. αυξήθηκε κατά 15%. Η μείωση 
της δημόσιας χρηματοδότησης είχε απο
τέλεσμα τη μετατόπιση των δαπανών για 
την υγεία στον ιδιωτικό τομέα, όπου η 
ιδιωτική χρηματοδότηση έφτασε στο 
40% το 2018, ενώ στις χώρες του Νότου 
είναι 28% και στην Ε.Ε. 19%.

Οι ανάγκες του πληθυσμού για δαπά
νες υγείας επηρεάζονται από ορισμένα 
δημογραφικά χαρακτηριστικά. Στη χώρα 
μας παρατηρείταί: υψηλό προσδόκιμο 
επιβίωσης (81,4 έτη), αρνητικό πρόσημο 
φυσικής μεταβολής (γεννήσεις-θάνατοι) 
και αύξηση του γηραιότερου πληθυσμού. 
Από τα παραπάνω, σύμφωνα με το ΙΟΒΕ, 
τεκμηριώνεται η αυξανόμενη ανάγκη για 
φαρμακευτική και υγειονομική περίθαλ
ψη, κάτι που συνεπάγεται αυξημένη ανά
γκη για δημόσια χρηματοδότηση σε δα
πάνες υγείας και φαρμακευτική κάλυψη.
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1  Αναποτελεσματικό και το «μαντού»!
Πηγή: ΔΗΜΟΚΡΑΤΙΑ Σελ.: 27 Ημερομηνία

έκδοσης:
23-06-2020

Επιφάνεια: 486.24 cm² Αρθρογράφος: Κυκλοφορία: 8215

Θέματα: ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ

Αναποτελεσματικό και το «μαντού»!
■ Δεν συστήνειαι για πρόληψη της 

νόσου Covid-19 σε παιδιά και ενηλίκουε, 
αποφαίνεται η Επιτροπή Εμβολιασμών

Κ
αι ενώ η αγωνία 
για την ανακάλυψη 
του εμβολίου κα
τά του ιού SARS- 
Cov-2 κορυφώνε- 
ται σε παγκόσμιο επίπεδο, με 
τις χώρες να μετέχουν σε έναν 

άτυπο αγώνα ποια θα ανακα
λύψει πρώτη την πολυπόθητη 
φόρμουλα κατά της θανατηφό
ρου νόσου, η Εθνική Επιτρο
πή Εμβολιασμών κλείνει ακό
μα ένα παράθυρο ελπίδας, το
νίζοντας πως ο αντιφυματικός 
εμβολιασμός (δηλαδή το εμβό
λιο BCG) δεν συστήνεται για 
πρόληψη της νόσου Covid-19 
σε παιδιά και ενηλίκους.

Το θέμα ανέκυψε καθώς 
η Διεύθυνση Δημόσιας Υγεί
ας υπέβαλε ερώτημα προς την 
Εθνική Επιτροπή Εμβολιασμών 
αναφορικά με τον ανυφυματικό 
εμβολιασμό και το ενδεχόμενο 
της επέκτασής του στον μαθη
τικό πληθυσμό και σε ομάδες 
που δεν θεωρούνται ευπαθείς 
ή αυξημένου κινδύνου.

Η επιτροπή γνωμοδότησε 
αναφορικά με το εμβόλιο BCG 
και τη νόσο Covid-19 επιση- 
μαίνοντας τα εξής: «Η Εθνική 
Επιτροπή Εμβολιασμών ενημε
ρώθηκε πρόσφατα από ασκού- 
ντες παιδιάτρους και παθολό
γους της Αττικής αλλά και της 
περιφέρειας για τη σύγχυση 
που επικρατεί αναφορικά με

τις ενδείξεις του αντιφυματι- 
κού εμβολίου BCG. Αφορμή 
αποτέλεσε πρόσφατη δημοσι
οποίηση ερευνητικού πρωτο
κόλλου σχετικού με τη χορή
γηση του εμβολίου BCG για 
την πρόληψη της λοίμωξης με 
τον ιό SARS-CoV-2 σε ηλικι
ωμένους. Η Εθνική Επιτροπή 
Εμβολιασμών, μετά από ανα
σκόπηση της σχετικής βιβλι
ογραφίας και εκτενή συζήτη
ση, καιέληξε ότι δεν υπάρχει 
έως σήμερα επιστημονική τεκ
μηρίωση για το ότι το εμβό
λιο BCG προστατεύει από τη 
λοίμωξη Covid-19, σύμφω
να και με την πρόσφατη από
φαση του Παγκόσμιου Οργα
νισμού Υγείας. Σχετική μελέ
τη που διενεργείται στη χώρα 
μας αποτελεί ερευνητικό πρω
τόκολλο που βρίσκεται σε εξέ
λιξη και αφορά ηλικιωμένους 
που αποτελούν ευάλωτη ομά
δα για σοβαρή λοίμωξη με τον 
ιό SARS-CoV-2. Υπενθυμίζε
ται ότι οι ενδείξεις διενέργει
ας εμβολιασμού με BCG, όπως 
και της φυματινοαντίδρασης 
Mantoux, παραμένουν όπως 
αυτές συστήνονται στο Εθνι
κό Πρόγραμμα Εμβολιασμών, 
σύμφωνα με το οποίο ο αντι- 
φυματικός εμβολιασμός (BCG) 
δεν συστήνεται για πρόληψη 
της νόσου Covid-19 τόσο σε 
παιδιά όσο και σε ενηλίκους».
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1  Μοναδικό σύμπτωμα ο πυρετός στα μωράκια
Πηγή: ΔΗΜΟΚΡΑΤΙΑ Σελ.: 27 Ημερομηνία

έκδοσης:
23-06-2020

Επιφάνεια: 141.74 cm² Αρθρογράφος: Κυκλοφορία: 8215

Θέματα: ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ

Μοναδικό 
σύμπτωμα 
onupsms 

στα μωράκια
ΤΑ ΒΡΕΦΗ, ηλικίας έως 
τριών μηνών, τα οποία 
μολύνονται από τον κο- 
ρονοϊό SARS-CoV-2, 
έχουν συνήθως πολύ 
ήπια συμπτώματα της 
νόσου Covid-19, μό
νο με πυρετό και χωρίς 
ιδιαίτερα αναπνευστικά 
προβλήματα.

Αυτό διαπίστωσαν οι 
ερευνητές, με επικεφα
λής την επίκουρη καθη- 
γήτρια Παιδιατρικής δρα 
Λίνα Μιδάλ της Ιατρικής 
Σχολής του πανεπιστη
μίου Northwestern και 
του Νοσοκομείου Παί- 
δων Ann & Robert Lurie 
του Σικάγου, οι οποί
οι παρακολούθησαν 18 
μωρά ηλικίας από δέ
κα έως 88 ημερών με 
Covid-19, από τα οποία 
τα μισά είχαν εισαχθεί 
στο νοσοκομείο, ενώ ένα 
ήταν πλήρως ασυμπτω- 
μαπκό.

Κανένα μωρό δεν 
έπαθε πνευμονία, δεν 
χρειάστηκε χορήγηση 
οξυγόνου, αναπνευστι
κή υποστήριξη ή εισα
γωγή σε Μονάδα Εντα
τικής Θεραπείας.

Τα περισσότερα μω
ρά (το 78°/ο) είχαν πυ
ρετό, ενώ άλλα συμπτώ
ματα ήταν ο βήχας, η ρι
νική συμφόρηση και τα 
γαστρεντερικά (δυσκολία 
διατροφής, εμετοί, διάρ
ροια). Παρά την ήπια 
κλινική εικόνα τους, πά
ντως, βρέθηκε αξιοση
μείωτα υψηλό ηκό φορ
τίο στα δείγματα που 
ελήφθησαν από τη μύ
τη τους.

«Τα μωρά έχουν, κυ
ρίως, ήπια νόσο και δεν 
φαίνεται ότι κινδυνεύ
ουν περισσότερο από 
Covid-19, όπως είχε 
αρχικά αναφερθεί από 
την Κίνα. Τα περισσό
τερα έχουν πυρετό. Εί
ναι ασαφές κατά πόσο τα 
μωρά με πυρετό και θετι
κό τεστ για SARS-CoV-2 
χρειάζονται, πράγμα
τι, εισαγωγή στο νοσο
κομείο» δήλωσε η κυρία 
Μιδάλ.
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1  «Καμπανάκι» ΠΟΥ για την αύξηση κρουσμάτων
Πηγή: ΚΑΘΗΜΕΡΙΝΗ Σελ.: 1,10 Ημερομηνία

έκδοσης:
23-06-2020

Επιφάνεια: 348.25 cm² Αρθρογράφος: Κυκλοφορία: 14860

Θέματα: ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ

Στα 9 εκατ. τα κρούσματα 
του κορωνοϊού παγκοσμίως
Κινεζική έρευνα για τα αντισώματα αμφιοβητεί την ανοσία

Το εννέα εκατομμύρια έψθασαν τα κρού
σματα του κορωνοϊού σε όλο τον κόσμο, 
ενώ η πανδημία σημειώνει έκρηξη σε 
Βραζιλία και Ινδία. Ο ΠΟΥ εξέφρασε την 
έντονη ανησυχία του, αφού την Κυριακή 
σημειώθηκε αλματώδης αύξηση κρουσμά

των, που ύπερέ βησαν ns 183.000 εντός 24 
ωρών. Επίσης, κινεζική έρευνα διαπίστωσε 
ότι τα αντισώματα των ασυμπτωματικών 
φορέων διατηρούνται για μικρό χρονικό 
διάστημα, που δεν ξεπερνάει τους δΰο ή 
τρεις μήνες. Σελ.10

«Καμπανάκι» ΠΟΥ για την αύξηση κρουσμάτων
Εντονη ανησυχία εξέφρασε για 
ακόμα μία φορά ο Παγκόσμιος 
Οργανισμός Υγείας, επειδή την 
Κυριακή σημειώθηκε αλματώ
δης αύξηση των νέων κρουσμά
των κορωνοϊού παγκοσμίως, που 
υπερέβησαν τις 183.000 εντός 24 
ωρών και έφτασαν τα εννέα εκα
τομμύρια. Τα περισσότερα νέα 
κρούσματα καταγράφηκαν σε Βό
ρεια και Νότια Αμερική. Μετά τις 
ΗΠΑ, όπου σε πολλές πολιτείες ο 
ημερήσιος απολογισμός λοιμώξε
ων καταρρίπτει κάθε προηγούμε
νο ρεκόρ, τα θλιβερά πρωτεία σε 
νέα κρούσματα διεκδικεί η Βρα
ζιλία, που ήδη έχει τους περισ
σότερους θανάτους παγκοσμίως 
μετά τις ΗΠΑ, ενώ ακολουθούν 
Ινδία και Πακιστάν. Στην Ινδία, 
μάλιστα, παρατηρείται το παράδο
ξο φαινόμενο να καταγράφονται 
περισσότεροι θάνατοι γυναικών 
που μολύνθηκαν από τον κορω- 
νοϊό συγκριτικά με τους άνδρες, 
κάτι που αντίκειται στα διεθνή 
επιστημονικά δεδομένα. Μέχρι 
τώρα οι ερευνητές του Πανεπι
στημίου Χάρβαρντ, που εκπόνη-

Μεγάλη αύξηση κρουσμάτων 
C0VID-19 στην Ινδία, όπου παραδό- 
ξως πεθαίνουν από τη νόσο περισ
σότερες γυναίκες αντί για άνδρες.

Εννέα εκατομμύρια, 
εκ των οποίων τα περισ
σότερα σε Β. και Ν. Αμε
ρική- Τα αντισώματα 
των ασυμπτωματικών 
φορέων διατηρούνται 
για δύο ή τρεις μήνες.

σαν την έρευνα, δεν γνωρίζουν σε 
ποιον παράγοντα να αποδώσουν 
τη στατιστική ιδιομορφία.

Την ίδια στιγμή, Νοτιοκορεάτες 
αξιωματούχοι δήλωσαν ότι η χώρα 
βρίσκεται εν μέσω του δεύτερου 
κύματος της πανδημίας, παρότι 
ο αριθμός των νέων κρουσμάτων 
και θανάτων δεν είναι υπερβολι
κά υψηλός. Οπως ανέφερε ο επι
κεφαλής των κέντρων ελέγχου 
και πρόληψης της Νότιας Κορέ
ας Γιουνγκ Κιουνγκ Κιεόνγκ, το 
πρώτο κύμα της πανδημίας έλη
ξε στη χώρα στα τέλη Απριλίου, 
αλλά από τον Μάιο καταγράφηκε 
νέα αύξηση, που σηματοδοτεί ένα

δεύτερο κύμα. Ηδη στην Νταεζόν, 
νότια της Σεούλ, επιβληθήκαν εκ 
νέου περιοριστικά μέτρα, όπως 
η απαγόρευση συναθροίσεων σε 
πάρκα, μουσεία και βιβλιοθήκες. 
Ο δήμαρχος της Σεούλ, εξάλλου, 
προειδοποίησε ότι τα μέτρα κοι
νωνικής αποστασιοποίησης θα τε
θούν και πάλι σε ισχύ αν τα ημε
ρήσια κρούσματα στην πόλη το 
επόμενο τριήμερο ξεπε ράσου ν 
τα τριάντα.

Σε μιαν άλλη εξέλιξη, κινεζική 
έρευνα διαπίστωσε ότι τα αντισώ
ματα των ασυμπτωματικών φορέ
ων του ιού διατηρούνται για μι
κρό χρονικό διάστημα, που δεν 
ξεπερνάει τους δύο ή τρεις μή
νες. Αυτό, ωστόσο, αναφέρει η 
μελέτη των Κινέζων ερευνητών 
του ιατρικού Οανεπιστημίου της 
Τσονγκίνγκ, που δημοσιεύθηκε 
στο περιοδικό Nature Medicine, 
δεν σημαίνει απαραιτήτως ότι οι 
ασημπτωματικοί είναι επιρρεπείς 
σε επαναλοίμωξη, αφού ακόμα και 
τα χαμηλά επίπεδα αντισωμάτων 
μπορούν να δράσουν ως προστα
τευτική ασπίδα.
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1  προχωρήσει σε γενικό lockdown ολόκλη-
Πηγή: ΤΑ ΝΕΑ Σελ.: 16-17 Ημερομηνία

έκδοσης:
23-06-2020

Επιφάνεια: 1943.48 cm² Αρθρογράφος: Κυκλοφορία: 13695

Θέματα: ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ

Προβληματισμός για τις νέες αναζωπυρώσεις, ενώ η χώρα 
ετοιμάζεται να υποδεχθεί τους τουρίστες για το καλοκαίρι

Ντόμινο κρουσμάτων 
σε Θράκη, Θεσπρωτία

ΤΗΣ ΜΑΡΘΑΣ ΚΑΪΤΑΝΙΔΗ

Ο
ι εξάρσεις στη Θεσπρωτία και 
στη Θράκη αποδεικνύουν ότι 
ο νέος κορωνοϊός όχι μόνο δεν 
έχει εκριζωθεί, αλλά αντιθέτως και εφό

σον οι συνθήκες το ευνοήσουν προκαλεί 
ντόμινο κρουσμάτων. Οι επιστήμονες 
παρακολουθούν με αγωνία τις τοπικές 
αναζωπυρώσεις που, παρότι (προς το 
παρόν) είναι ελεγχόμενες, αναμένεται 
να κάνουν την επίλυση της εξίσωσης 
ακόμη πιο δύσκολη όταν η χώρα υπο
δεχτεί το κύμα τουριστών. Οι επιδημι- 
ολόγοι που παρακολουθούν μέρα με τη 
μέρα την εξέλιξη της νόσου δεν χαμηλώ
νουν την ένταση του συναγερμού που 
έχει σημάνει για τη Βόρεια Ελλάδα με 
επίκεντρο τη Ξάνθη, παρά τα αυστηρά 
μέτρα που επιβλήθηκαν με στόχο τον 
περιορισμό της μετάδοσης.

Αλλωστε, τα χθεσινά στοιχεία απο- 
δεικνύουν ότι η κατάσταση δεν έχει 
εκτονωθεί, δεδομένου ότι σε ένα μόλις 
24ωρο εντοπίστηκαν ακόμη εννέα επι
βεβαιωμένες περιπτώσεις στη Ξάνθη. 
Ομως από την περασμένη Κυριαχή το 
ενδιαφέρον των ειδικών έχει μοιραστεί 
και στην περιοχή της Θεσπρωτίας, όταν 
η νόσος COVID-19 διείσδυσε σε μια 
«παρθένα» στον νέο κορωνοϊό περιοχή. 
Ειδικότερα και όπως προκύπτει από

τον έλεγχο δειγμάτων που έγινε από το 
Εργαστήριο του Πανεπιστημίου Ιωαννί- 
νων, εκτός από τα θετικά αποτελέσματα 
των δύο αδελφών, 52 και 59 χρόνων, από 
την Παραμυθιά, εντοπίστηκαν ακόμη 
πέντε κρούσματα ατόμων που ανήκουν 
στο οικογενειακό και φιλικό περιβάλλον 
των δύο γυναικών.

ΑΠΟΤΙΜΗΣΗ. Υπό τις εξελίξεις αυτές, 
ο πρόεδρος του Εθνικού Οργανισμού 
Δημόσιας Υγείας (ΕΟΔΥ) Παναγιώτης 
Αρκουμανέας επέστρεψε χθες στην 
περιοχή της Ξάνθης, όπου με τα στε
λέχη του Οργανισμού θα επιχειρήσει 
επιτόπια αποτίμηση της κατάστασης. 
Αντίστοιχα, ο αντιπρόεδρος του ΕΟΔΥ 
Γεώργιος Παναγιωτακόπουλος μετέβη 
χθες στη Θεσπρωτία, όπου μεταξύ άλ
λων θα διεξαχθούν περαιτέρω έλεγχοι 
στην περιοχή του Σουλίου και συγκε
κριμένα σε 33 κοινότητες. Εν τω μετα
ξύ, καθημερινά αποδεικνύεται ότι τα 
σύνορα της χώρας θα μπορούσαν να 
αποτελέσουν ακόμη ένα τρωτό σημείο 
έναντι της μάχης της χώρας κατά του 
νέου κορωνοϊού. Χθες εντοπίστηκαν 
ακόμη πέντε κρούσματα, στα οποία θα 
πρέπει να προστεθούν ακόμη τέσσερα 
την Κυριαχή και εννέα το Σάββατο.

Παρ' όλα αυτά και όπως σημείωναν 
χθες στα «ΝΕΑ» μέλη της επιτροπής

εμπειρογνωμόνων, οι τοπικές εξάρσεις 
δεν έχουν αλλοιώσει την καλή πορεία 
της χώρας όπως αυτή αποτυπώνεται 
από τον δείκτη R0. Πιο συγκεκριμένα και 
σύμφωνα με τους ίδιους, ο πραγματικός 
αριθμός μετάδοσης (που υπολογίζει σε 
πόσα άτομα μεταδίδει τον ιό κατά μέσο 
όρο ένα μολυσμένο άτομο) παραμένει 
κάτω του 0,5, με αποτέλεσμα να μην 
προκαλεί ανησυχία.

Ενδεικτικό αποτελεί και το γεγονός 
ότι δύο νοσοκομεία που είχαν τους τε
λευταίους μήνες αφιερωθεί σε ασθενείς 
με λοίμωξη COVID-19 (η «Παμμακάρι
στος» και το ΝΙΜΙΤΣ) αναμένεται στα 
τέλη του μήνα να επιστρέφουν στην 
προηγούμενη κανονικότητά τους, κα
θώς οι θάλαμοι τους έχουν αδειάσει.

Παρ’ όλα αυτά και σύμφωνα με τους 
ίδιους, το ζητούμενο δεν είναι οι τοπικές 
επιδημίες που μπορούν να ελεγχθούν, 
αλλά ο αστάθμητος παράγοντας των 
εισαγόμενων κρουσμάτων. Και προ
σθέτουν με νόημα ότι για τον εντοπι
σμό τους και συνεπακόλουθα για τον 
περιορισμό μετάδοσης στην κοινότητα 
απαραίτητη προϋπόθεση παραμένουν 
τα ταχύτατα αντανακλαστικά των αρ
μόδιων φορέων, ενώ εξίσου σημαντική 
παράμετρος είναι και η τήρηση των 
μέτρων από το σύνολο των πολιτών.

ΣΕ ΕΓΡΗΓΟΡΣΗ ΟΙ ΑΡΧΕΣ. Εντω μετα
ξύ, προβληματισμό προκαλεί η κατάστα
ση στα βόρεια σύνορα της χώρας μας 
καθώς σε μόλις ένα 24ωρο στη Βουλγα
ρία επιβεβαιώθηκαν 132 νέες μολύνσεις. 
Το γεγονός αυτό κρατά σε εγρήγορση 
τις υγειονομικές Αρχές, συνυπολογίζο
ντας το ρίσκο από το άνοιγμα (και) των 
χερσαίων συνόρων.

Είναι σημαντικό να σημειωθεί δε ότι 
χθες ο γενικός γραμματέας του Πα
γκόσμιου Οργανισμού Υγείας (ΠΟΥ) 
Τέντρος Αντανόμ Γκεμπρεεσούς απηύ- 
θυνε νέα προειδοποίηση, υπογραμμί
ζοντας ότι η εξάπλωση της πανδημίας 
του κορωνοϊού συνεχίζει «να επιταχύ
νεται» στον κόσμο, με «ένα εκατομμύριο 
κρούσματα να καταγράφονται μόλις σε 
οκτώ ημέρες».

Η ανησυχία του επικεφαλής του ΠΟΥ 
έρχεται σε μια περίοδο που πολλές χώ
ρες έχουν εισέλθει σε μια φάση χαλάρω
σης των μέτρων περιορισμού με στόχο 
την επανεκκίνηση των οικονομιών τους.

«Χρειάστηκαν περισσότεροι από τρεις 
μήνες για να καταγραφεί το πρώτο εκα
τομμύριο των κρουσμάτων. Το τελευταίο 
εκατομμύριο καταγρά<ρηκε μόλις σε 
οκτώ ημέρες» πρόσθεσε ο ίδιος.

Η άλλη όψη
ΜΑΝΙΤΑΡΙΑ ΜΕ ΚΟΡΩΝΟΪΟ!

Στην αρχή περίπου απαξιώσαμε την είδηση. Στο στυλ ότι όταν 
υπάρχουν μαζεμένα κρούσματα και δη σε δομές, κάποιοι κα
νόνες υγιεινής δεν τηρούνται. Δεν φαίνεται, εντελώς, παρά
λογο. Ωστόσο, παράλογο θα ήταν να πιστεύει ο οποιοσδήποτε 
ότι ο εφιάλτης του κορωνοϊού πέρασε ανεπιστρεπτί. Εδώ και 
κάμποσες ημέρες, βλέπουμε να ξεφυτρώνουν κρούσματα με 
τη μορφή... μανιταριών! Κοιτάς τους χάρτες και διαπιστώνεις 
τις (νέες) εστίες. Από την Ξάνθη στη Θεσπρωτία. Αύριο κάπου 
αλλού. Οι ειδικοί το λένε ξεκάθαρα: «Αν κάνεις παντού τεστ, 
τότε πάντα θα βρίσκεις θετικούς στον ιό». Με άλλα λόγια, 
ο Covid-19... σουλατσάρει σχεδόν ανενόχλητος. Και είναι 
πλέον δική μας η ευθύνη να τον κρατήσουμε όσο γίνεται σε 
απόσταση. Αλλά πώς να διώξεις τη σκέψη που ώρες ώρες 
φωλιάζει στο μυαλό; Ναι, καλή η οικονομία και η σωτηρία της, 
αλλά μήπως βιαστήκαμε να πούμε welcome στους τουρίστες; 
Μήπως δεν μετρήσαμε καλά τα πράγματα και πάμε ολοταχώς 
σε μια σφοδρή σύγκρουση με ένα δεύτερο κύμα;

ΚΩΣΤΑΣ ΚΟΦΙΝΑΣ

Σε 1.331 ανήλθαν 
την Κυριακή 

τα κρούσματα 
κορωνοϊού μεταξύ 
εργαζομένων στην 

επιχείρηση σφαγείων 
και επεξεργασιαε 

κρεάτων Toevis

Ανησυχία για τοπικές 
εστίες στη Γερμανία

Η βιομηχανία 
κρέατος της 

Βόρειας Ρηνανίας - 
Βεστφαλίας 

στη Βορειοδυτική 
Γερμανία 

εξελίσσεται 
σε «αχίλλειο 

πτέρνα» 
του ελέγχου 

ms πανδημίας 
σιη χώρα

Η
 Γερμανία έχει πολύ λιγότερα 
κρούσματα και θύματα σε σύ
γκριση με άλλες ευρωπαϊκές χώ

ρες, αλλά τοπικές εστίες δείχνουν ότι ο 
κορωνοϊός καιροφυλακτεί και ο κίνδυνος 
εξάπλωσης της επιδημίας παραμένει με
γάλος. Η βιομηχανία κρέατος της Βόρειας 
Ρηνανίας -Βεστφαλίας στη Βορειοδυτική 
Γερμανία εξελίσσεται σε «αχίλλειο πτέρ
να» του ελέγχου της πανδημίας στη χώρα, 
καθώς για δεύτερη φορά μέσα σε μικρό 
χρονικό διάστημα διαπιστώνεται ότι εί
ναι εστία εξάπλωσης του κορωνοϊού. Σε 
1.331 ανήλθαν την Κυριακή τα κρούσματα 
κορωνοϊού μεταξύ εργαζομένων στην 
επιχείρηση σφαγείων και επεξεργασίας 
κρεάτων Τοένις (Tonnies). Πρόκειται κυ
ρίως για εργαζομένους που προέρχονται 
από χώρες της Ανατολικής Ευρώπης. Οι 
αρμόδιες αρχές του Γκίτερσλο έκλεισαν 
την επιχείρηση μέχρι τις 2 Ιουλίου και 
έθεσαν σε καραντίνα συνολικά 7.000 
άτομα, εργαζομένους στην παραγωγή 
και προσωπικό διοίκησης της εταιρείας.

Η τοπική κυβέρνηση της Βόρειας Ρη
νανίας -Βεστφαλίας αποφάσισε να μην 
προχωρήσει σε γενικό lockdown ολόκλη-
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1  προχωρήσει σε γενικό lockdown ολόκλη-
Πηγή: ΤΑ ΝΕΑ Σελ.: 16-17 Ημερομηνία

έκδοσης:
23-06-2020

Oopos για mv άρση ίων 
περιορισμών otis mnoeis
Επιφυλακτικοί για την πορεία της υγειονομικός 
κατάστασης στη χώρα σε σχέση με την 
πανδημία του Covid-19, εμφανίζονται δύο otous 
τρειβ έλληνεε πολίτεε έπειτα από το άνοιγμα 
των συνόρων και την άρση αεροπορικών 
μετακινήσεων.
Ταυτοχρόνωε, εξαιτίαε του φόβου για τον 
κορωνοϊό αλλά και ms έλλειψης χρημάτων, 
δηλώνουν ότι μέσα otous ερχόμενουε 3-4 μήνεε 
μόλις evas otous 10 θα κάνει κάποιο ταξίδι στο 
εξωτερικό.
Τα στοιχεία αυτά προκύπτουν από έρευνα ms 
εταιρείαε Prorata, που έγινε tis προηγούμενεε 
μέρεε.
Συγκεκριμένα, το 88% των ερωτηθέντων 
απάντησε «μάλλον όχι» και «σίγουρα όχι» για 
το αν θα ταξίδευε στο εξωτερικό μέσα otous 
snopevous μήνεε, ενώ μόλιε το 10% των 
ερωτηθέντων εμφανίστηκε θετικό για ένα ταξίδι 
εκτόβ EAAa5os.
Αναφορικά με tous λόγουε που δεν θα 
ταξιδέψουν στο εξωτερικό, το 58% απάντησε ncos 
δεν έχει διαθέσιμα χρήματα, ενώ το 43% πωε 
φοβάται τον κορωνοϊό. Το 22% των ερωτηθέντων 
απάντησε ότι δεν έχει διαθέσιμο χρόνο, το 4% 
ncos δεν του αρέσουν τα ταξίδια στο εξωτερικό 
και το 2% πωε φοβάται τα αεροπλάνα.
Σε ερώτηση για το πόσο ασφαλείε αισθάνονται 
οι Ελληνεε για την εξάπλωση ms πανδημίαε μετά 
την άρση των περιορισμών otis αεροπορικέβ 
πτήσεΐδ, το 58% δήλωσε εξαιρετικά ανήσυχο. 
Συγκεκριμένα, το 40% δήλωσε ότι δεν αισθάνεται 
ιδιαίτερη ασφάλεια με το άνοιγμα των πτήσεων 
εξωτερικού και το 18% απάντησε ότι δεν είναι 
καθόλου ασφαλέε. Αντίθετα, 32% ανέφεραν ότι 
νιώθουν αρκετά ασφαλείβ και 8% πολύ αοφαλείε.

ρης της περιφέρειας. Ωστόσο δεν μπορεί 
να το αποκλείσει εάν υπάρξει περαιτέρω 
αύξηση του αριθμού των κρουσμάτων, είπε 
ο Χριστιανοδημοκράτης, τοπικός πρωθυ
πουργός, ΑρμινΛάσετ. Ο ομοσπονδιακός 
υπουργός Υγείας Γενς Σπαν προειδοποίη
σε ότι μόνο με αποφασιστική λήψη μέτρων 
μπορεί να αποτραπεί η εξάπλωση του ιού 
σε ολόκληρη τη Γερμανία. «Ζητούμενο 
τώρα είναι να ανακοπεί άμεσα και σε το
πικό επίπεδο η αλυσίδα μετάδοσης του 
ιού» είπε ο Σπαν.

ΚΑΝΟΝΕΣ ΥΓΙΕΙΝΗΣ. Οι εστίες μετάδο
σης στην ευρύτερη περιοχή του Γκίτερσλο 
ανέδειξαν το πρόβλημα των συνθηκών 
εργασίας στη βιομηχανία κρέατος αλλά και 
της μαζικής διαμονής των απασχολουμέ- 
νων από χώρες της Ανατολικής Ευρώπης 
σε συγκροτήματα όπου δεν τηρούνται οι 
κανόνες υγιεινής και ασφάλειας. Ο ομο
σπονδιακός υπουργός Εργασίας Ουμπέρ- 
τους Χάιλ ανακοίνωσε ότι η συγκεκριμένη 
εταιρεία θα κληθεί να πληρώσει για το 
κόστος της ζημιάς που προκαλείται σε 
μια ολόκληρη περιοχή εξαιτίας των το
πικών περιοριστικών μέτρων. Θέλει δε 
να απαγορεύσει από το 2021 τα ειδικά 
συμβόλαια απασχόλησης ανατολικοευ- 
ρωπαίων εργαζομένων που ισχύουν στη 
βιομηχανία κρέατος.

Σύμφωνα με τα τελευταία στοιχεία του 
Ινστιτούτου «Ρόμπερτ Κοχ» που παρα
κολουθεί την εξέλιξη της πανδημίας στη 
Γερμανία, χθες είχαν καταγραφεί 537 νέα

κρούσματα. Ο συνολικός αριθμός κρου
σμάτων από την έκρηξη της πανδημίας 
στη Γερμανία ήταν 190.359, εκ των οποίων 
175.300 έχουν αποθεραπευτεί. Τα θύματα 
ήταν 8.885, μόλις τρία περισσότερα σε 
ένα 24ωρο.

ΜΕΤΑΔΟΣΗ. Ο δείκτης «R» μετάδοσης 
του ιού ανέβηκε από το 1,79 στο 2,88, 
αλλά αποτυπώνει την κατάσταση πριν 
από μιάμιση εβδομάδα. Ο δείκτης «R» 
7ημέρου που ανακοινώνει το Ινστιτού
το «Ρόμπερτ Κοχ» ανέβηκε από το 1,55 
στο 2,03%.

Ο τοπικός χαρακτήρας των εστιών 
εξάπλωσης και οι ιδιαίτερες συνθήκες 
στις οποίες διαβιούν τα νέα κρούσμα
τα αφήνουν το περιθώριο στις Αρχές να 
περιορίζονται στη λήψη μέτρων τοπικά. 
Με τον χειρισμό αυτόν διαφωνεί ο Σοσι
αλδημοκράτης ειδικός σε θέματα υγείας 
Καρλ Λάουτερμπαχ, ο οποίος εκτιμά ότι 
η εστία είχε μείνει άγνωστη για αρκετό 
διάστημα, ώστε να έχει εξαπλωθεί ο ιός 
σε ευρύτερα στρώματα του πληθυσμού.

Πάντως ο έλεγχος της πανδημίας στη 
Βόρεια Ρηνανία - Βεστφαλία είναι σημαντι
κό στοίχημα για τον υπουργό της Μέρκελ, 
Γενς Σπαν, καθώς στηρίζει τον τοπικό 
πρωθυπουργό Αρμιν Λάσετ, ο οποίος δι- 
εκδικεί την προεδρία της Χρισηαδημο- 
κρατικής Ενωσης (CDU) και το χρίσμα του 
υποψήφιου καγκελαρίου που θα οδηγήσει 
τη συντηρητική Χριστιανική Ενωση στις 
παγγερμανικές εκλογές του 2021.

ΤΩΝ ΔΗΜΗΤΡΙΟΥ ΠΑΡΑΣΚΕΥΗ ΚΑΙ ΝΙΚΟΛΛΟΥ ΘΩΜΑΪΔΗ

0 καλός Kaipos δεν αρκεί
για τον έλεγχο

Δ
εδομένου ότι βρισκόμα
στε στον μήνα Ιούνιο και 
αναμένουμε την έναρξη 
της τουριστικής περιόδου 
προκύπτει εύλογο το ερώ
τημα αν οι κλιματολογικές 
συνθήκες επηρεάζουν τη 
μολυσματικότητα του κορωνοϊού. Σε πρόσφατη 
επιστημονική μελέτη ανακοινώθηκε ότι οι 
μεταδόσεις του κορωνοϊού παρατηρούνται σε 

μεγαλύτερο βαθμό σε περιοχές με συγκεκριμέ
νο γεωγραφικό πλάτος. Συγκεκριμένα βρέθηκε 
ότι μέχρι ης 10 Μαρτίου 2020, παρατηρήθηκε 
σημαντική μετάδοση κατά μήκος μιας στενής 
ζώνης γεωγραφικού πλάτους τόσο σε ανατο
λικές όσο και δυτικές περιοχές της υφηλίου.

Αρχικά, οι περιοχές με έντονη διασπορά ήταν 
περίπου κατά μήκος 30° έως 50° στο Βόρειο 
Ημισφαίριο, συμπεριλαμβανομένων των Νότι
ας Κορέας, Ιαπωνίας, Ιράν και Βόρειας Ιταλίας. 
Επίσης κατά τη διάρκεια του Ιανουάριου και 
Φεβρουάριου 2020 τόσο στην Ουχάν όσο και 
σε άλλες πληγείσες πόλεις, επικρατούσαν 
παρόμοιες κλιματολογικές συνθήκες (μέση 
θερμοκρασία 4-9 °C). Αυτές οι πόλεις είχαν 
μεταβλητά επίπεδα σχετικής υγρασίας (RH: 
44% -84%) αλλά σταθερά χαμηλή ειδική υγρα
σία (Q: 3-6 g/kg) και απόλυτη υγρασία (ΑΗ: 
4-7 g/m3). Κατόπιν σύγκρισης διαφορετικών 
περιοχών, βρέθηκε ότι οι πόλεις με εκτεταμένη 
διασπορά Covid-19 είχαν σημαντικά χαμηλό
τερη μέση θερμοκρασία, και χαμηλότερη μέση 
ειδική υγρασία Q, ενώ αντίθετα δεν βρέθηκε 
συσχέτιση με τα επίπεδα της σχετικής υγρα
σίας. Οσο χαμηλότερη, επίσης, ήταν η μέση 
θερμοκρασία και η μέση ειδική υγρασία τόσο 
υψηλότερα τα επίπεδα διασποράς.

Σε μελέτη από τις ΗΠΑ μελετήθηκε η 
επίδραση της θερμοκρασίας, της υγρασίας 
και της ακτινοβολίας UV στη διασπορά του 
SARS-CoV-2. Από την ανάλυση βρέθηκε ότι η 
βραχυπρόθεσμη έκθεση στην υγρασία σχετί
ζεται θετικά με τη μετάδοση του Covid-19 σε 4 
πόλεις των ΗΠΑ. Αναφορικά με την επίδραση 
της θερμοκρασίας παρατηρήθηκε χαμηλότε
ρος ρυθμός νέων κρουσμάτων έπειτα από 5 
ημέρες όταν η θερμοκρασία σε μία δεδομένη 
ημέρα ήταν υψηλότερη από 52°F (ή 11°C). 
Για τις ημέρες, επίσης, που η θερμοκρασία 
ήταν μικρότερη από 52°F (ή 11°C) βρέθηκε 
σημαντική αντίστροφη συσχέτιση μεταξύ της 
μεγίστης ημερήσιας θερμοκρασίας και του 
ρυθμού των κρουσμάτων έπειτα από 5 ημέρες. 
Δηλαδή όσο μεγαλύτερη ήταν η θερμοκρασία 
τόσο μικρότερος ο αριθμός κρουσμάτων. Θα 
πρέπει να σημειώσουμε ότι δεδομένου ότι η 
συσχέτιση μεταξύ θερμοκρασίας και μετάδο
σης είναι ασθενής, η μετάδοση του ιού είναι 
πιθανό να παραμένει υψηλή ακόμα και σε 
υψηλές θερμοκρασίες.

Σε διαφορετική μελέτη διερευνήθηκε η πι
θανή συσχέτιση κλιματολογικών παραμέτρων

ms πανδημίας
με τη διασπορά του Covid-19 σε παγκόσμια 
κλίμακα. Η ανάλυση ανέδειξε ότι η μεγάλη 
αύξηση του αριθμού των κρουσμάτων Covid-19 
συνέβη σε χώρες με χαμηλές θερμοκρασίες, 
ανεξάρτητα από το γεγονός ότι οι χώρες αυτές 
είχαν υψηλό κοινωνικοοικονομικό προφίλ. Η 
συγκεκριμένη μελέτη υποδεικνύει τον πιθανό 
ρόλο της χαμηλής θερμοκρασίας στις μετα
δόσεις ανεξάρτητα από άλλες παραμέτρους 
που σχετίζονται με τα κοινωνικοοικονομικά 
χαρακτηριστικά της χώρας.

Παρόμοια μελέτη σε διαφορετικές περιοχές 
Wuhan και XiaoGan της Κίνας ανέδειξε ότι 
η θερμοκρασία ήταν η μόνη μετεωρολογι
κή παράμετρος που βρέθηκε να σχετίζεται 
αντίστροφα με την επίπτωση του Covid-19. 
Δηλαδή όσο μεγαλύτερη η θερμοκρασία τόσο 
μικρότερος ήταν ο ρυθμός μεταδόσεων του 
ιού. Σε αντίστοιχη μελέτη στο Οσλο βρέθηκε 
ότι η μεγίστη και η κανονική θερμοκρασία 
σχετίζονται θετικά με τα κρούσματα Covid-19. 
Αντίθετα τα επίπεδα κατακρήμνισης (ύψος 
βροχόπτωσης) που εκτιμήθηκε στις 7 π. μ. 
καθημερινά, βρέθηκε να σχετίζεται αρνητικά 
με τον Covid-19 (δηλαδή όσο χαμηλότερα 
επίπεδα κατακρήμνισης τόσο μεγαλύτερα τα 
επίπεδα μετάδοσης του ιού).

Σε άλλη μελέτη από το Center for Systems 
Science and Engineering στο Πανεπιστήμιο 
Johns Hopkins βρέθηκε ότι το 60% των επιβε
βαιωμένων κρουσμάτων Covid-19 εντοπίστηκε 
σε περιοχές που η εξωτερική θερμοκρασία 
κυμαινόταν μεταξύ 5°C και 15°C. Ετππλέον, 
περίπου το 73,8% των επιβεβαιωμένων κρου
σμάτων εντοπίστηκε σε περιοχές με απόλυτη 
υγρασία από 3 έως 10 g/m3. Τα ευρήματά 
αυτά υποδηλώνουν ότι παρότι οι μεταδόσεις 
εξαρτώνται από πολλές παραμέτρους, υπάρχει 
μια κλιματική ζώνη η οποία ευνοεί τη συγκέ
ντρωση του ιού SARS-CoV-2 στο περιβάλλον 
(συμπεριλαμβανομένων των επιφανειών των 
αντικειμένων) και συνεπώς συμβάλλει στην 
πιο αποτελεσματική διασπορά του ιού.

Σ
υμπερασματικά διαφορετικές μελέτες 
καταλήγουν σε παρόμοια αποτελέσμα
τα ότι σε περιοχές με συγκεκριμένο 
γεωγραφικό πλάτος με σχετικά χαμηλή μέση 

θερμοκρασία και υγρασία ευνοείται η μετά
δοση του SARS-CoV-2. Οι κλιματολογικές 
συνθήκες της Ελλάδας και ιδιαίτερα κατά 
τους θερινούς μήνες δεν ευνοούν ιδιαίτερα ης 
μεταδόσεις αλλά ο καιρός από μόνος του αν 
δεν τηρούμε τα μέτρα πρόληψης δεν αρκεί για 
να μας «προστατεύσει» από πιθανή επιδημία. 
Το μήνυμα αυτό αποκτά ιδιαίτερη σημασία 
και λόγω του επερχόμενου τουρισμού.

Ο Δημήτριοε Παρασκευήε είναι καθηγητήε στην Ιατρική 
Σχολή Αθηνών.
Ο Νικόλαοε θωμαϊΏηε είναι καθηγητήε στο Τμήμα Χημεί- 
as του Πανεπιστημίου Αθηνών

mu hi *■"' κ
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1  Πικρή διάψευση
Πηγή: ESPRESSO Σελ.: 22 Ημερομηνία

έκδοσης:
23-06-2020

Επιφάνεια: 515.44 cm² Αρθρογράφος: Κυκλοφορία: 8330

Θέματα: ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ

Και ενώ η αγωνία για την ανακάλυψη του 
εμβολίου κατά του ιού SARS-Cov-2 κο- 
ρυφώνεται σε παγκόσμιο επίπεδο, με τις 
χώρες να μετέχουν σε έναν άτυπο αγώνα 
ποια θα ανακαλύψει πρώτη την πολυπό
θητη φόρμουλα κατά της θανατηφόρου 
νόσου, η Εθνική Επιτροπή Εμβολιασμών 
κλείνει ακόμα ένα παράθυρο ελπίδας, τονί
ζοντας πως ο αντιφυματικός εμβολιασμός 
(δηλαδή το εμβόλιο BCG) δεν συστήνεται 
για πρόληψη της νόσου Covid-19 σε παιδιά 
και ενηλίκους.
Το θέμα ανέκυψε καθώς η Διεύθυνση Δη
μόσιας Υγείας υπέβαλε ερώτημα προς την 
Εθνική Επιτροπή Εμβολιασμών αναφορι
κά με τον αντιφυματικό εμβολιασμό και το 
ενδεχόμενο της επέκτασής του στον μαθη
τικό πληθυσμό και σε ομάδες που δεν θε

ωρούνται ευπαθείς ή αυξημένου κινδύνου. 
Η επιτροπή γνωμοδότησε αναφορικά με 
το εμβόλιο BCG και τη νόσο Covid-19 em- 
σημαίνοντας τα εξής: «Η Εθνική Επιτρο
πή Εμβολιασμών ενημερώθηκε πρόσφατα 
από ασκούντες παιδιάτρους και παθολό
γους της Αττικής αλλά και της περιφέρει
ας για τη σύγχυση που επικρατεί αναφορι
κά με τις ενδείξεις του αντιφυματικού εμ
βολίου BCG.

Αφορμή αποτέλεσε πρόσφατη δημοσι
οποίηση ερευνητικού πρωτοκόλλου σχετι
κού με τη χορήνηση του εμβολίου BCG για 
την πρόληψη της λοίμωξης με τον ιό SARS- 
CoV-2 σε ηλικιωμένους. Η Εθνική Επιτρο
πή Εμβολιασμών, μετά από ανασκόπηση 
της σχετικής βιβλιογραφίας και εκτενή συ
ζήτηση, κατέληξε ότι δεν υπάρχει έως σή

μερα επιστημονική τεκμηρίωση για το ότι 
το εμβόλιο BCG προστατεύει από τη λοίμω
ξη Covid-19, σύμφωνα και με την πρόσφα
τη απόφαση του Παγκόσμιου Οργανισμού 
Υγείας. Σχετική μελέτη που διενεργείται στη 
χώρα μας αποτελεί ερευνητικό πρωτόκολ
λο που βρίσκεται σε εξέλιξη και αφορά ηλι
κιωμένους που αποτελούν ευάλωτη ομάδα 
για σοβαρή λοίμωξη με τον ιό SARS-CoV-2.

Υπενθυμίζεται ότι οι ενδείξεις διενέρ
γειας εμβολιασμού με BCG, όπως και της 
φυματινοαντίδρασης Mantoux, παραμέ
νουν όπως αυτές συστήνονται στο Εθνι
κό Πρόγραμμα Εμβολιασμών, σύμφωνα 
με το οποίο ο αντιφυματικός εμβολιασμός 
(BCG) δεν συστήνεται για πρόληψη της νό
σου Covid-19 τόσο σε παιδιά όσο και σε ενη
λίκους».
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1  Αμεση επίταξη των διαθέσιμων εναέριων μέσων για
αεροδιακομιδές

Πηγή: ΡΙΖΟΣΠΑΣΤΗΣ Σελ.: 21 Ημερομηνία
έκδοσης:

23-06-2020

Επιφάνεια: 147.97 cm² Αρθρογράφος: Κυκλοφορία: 2300

Θέματα: ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ

ΟΕΝΓΕ

Αμεση επίταξη
των διαθέσιμων εναέριων
μέσων για αεροδιακομιδές
Παρέμβαση της Ομοσπονδίας 
με αφορμή την τροπολογία 
που ψήφισε η κυβέρνηση

Την επίταξη του συνόλου των διαθέσιμων εναέριων μέ
σων μεταφοράς και την ένταξή τους στο κρατικό σχέδιο α- 
εροδιακομιδών απαιτεί η Ομοσπονδία Ενώσεων Νοσοκο
μειακών Γιατρών Ελλάδας, με αφορμή το κυβερνητικό νο
μοσχέδιο για «την τροποποίηση της σύμβασης του κράτους 
με το ίδρυμα Νιάρχου».

Οπως διευκρινίζει η ΟΕΝΓΕ, η κυβέρνηση ψήφισε τρο
πολογία που προβλέπει ότι «σε περίπτωση μη διάθεσης ή 
ανεπάρκειας των διαθέσιμων εναέριων μέσων μεταφοράς, 
λόγω του πλήθους και της αυξημένης συχνότητας περιστα
τικών αερομεταφοράς ασθενών, προβλέπεται η δυνατότη
τα επίταξης ιδιωτικού εναέριου μέσου από τα εγγεγραμμέ
να στον κατάλογο, για τα οποία θα καταβάλλεται αποζημί
ωση χρήσης, καθώς και αμοιβή χειριστή».

«Για μια ακόμα φορά η κυβέρνηση αντί για την αναγκαία 
πραγματική επίταξη του ιδιωτικού τομέα, αντί για την ανά
πτυξη και στελέχωση με το αναγκαίο μόνιμο προσωπικό, 
τον εξοπλισμό με την αναγκαία υλικοτεχνική υποδομή του 
ρημαγμένου από στόλο και πληρώματα ΕΚΑΒ, διασφαλίζει 
τις προϋποθέσεις για να αρμέξει ο ιδιωτικός τομέας και να 
ενισχυθεί με "ζεστό" κρατικό χρήμα και χρήματα των ασφα
λισμένων», τονίζει η Ομοσπονδία και απαιτεί:

1. Την πραγματική επίταξη του συνόλου των διαθέσιμων 
εναέριων μέσων μεταφοράς και την ένταξή τους στο κρα
τικό σχέδιο.

2. Την οργάνωση (επιτέλους) σύγχρονης και πλήρους υ
πηρεσίας αεροδιακομιδών στο ΕΚΑΒ, με το αναγκαίο μό
νιμο προσωπικό (πιλότους, τεχνικούς, ιπτάμενους γιατρούς 
και διασώστες) και με τα αναγκαία πτητικά μέσα (σύγχρονα 
ασθενοφόρα ελικόπτερα παντός καιρού).

3. Την πλήρη ανάπτυξη, στελέχωση και εξοπλισμό του συ
νόλου των μέσων άμεσης επέμβασης και διακομιδής πα- 
σχόντων (ασθενοφόρα, κινητές μονάδες επείγουσας ιατρι
κής, μοτοσικλέτες, πτητικά μέσα - ελικόπτερα).
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1  Στα οξυμένα λαϊκά προβλήματα μόνη απάντηση η
οργάνωση της πάλης

Πηγή: ΡΙΖΟΣΠΑΣΤΗΣ Σελ.: 13 Ημερομηνία
έκδοσης:

23-06-2020

Επιφάνεια: 392.95 cm² Αρθρογράφος: Κυκλοφορία: 2300

Θέματα: ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ

ΒΟΡΕΙΑ ΕΥΒΟΙΑ

Στα οξυμένα λαϊκά προβλήματα μόνη απάντηση η οργάνωση της πάλης
Αιήμερη περιοδεία πραγματοποίησε σε Ιστιαία, Μαντούδι και χωριά της περιοχής ο Γιώργος Μαρίνος

Ο
λοκληρώθηκε το περασμένο Σάββα
το η διήμερη περιοδεία του Γιώργου 
Μαρίνου, μέλους του ΠΓ της ΚΕ του 
ΚΚΕ και βουλευτή Εύβοιας, στην Ιστιαία, 

στο Μαντούδι και σε χωριά της περιοχής.
Κατά τη διάρκεια της περιοδείας ανα- 

δείχθηκαν τα οξυμένα προβλήματα των 
εργαζομένων, των βιοπαλαιστών αγρο
τών και των μικρών επαγγελματιών, εκ
φράστηκε εκτίμηση για τις θέσεις και τη 
δράση του Κόμματος, δόθηκε η αφορ
μή να συζητηθεί η πολιτική του πρόταση.

Ιδιαίτερη συζήτηση έγινε για την οργά
νωση της διεκδικητικής πάλης του λαού 
της περιοχής για τα προβλήματα της α
νεργίας, της Υγείας, του οδικού δικτύου, 
της δασοπροστασίας και των ελλείψε
ων σε υποδομές που αφορούν τις λαϊ
κές ανάγκες, τη στήριξη των εργαζομέ
νων στον Τουρισμό - Επισιτισμό και των 
ρετσινάδων.

Στις μαζικές συσκέψεις στην Ιστιαία 
και το Μαντούδι στις ομιλίες του Γιώρ
γου Μαρίνου μεταξύ άλλων σημειώθη
κε ότι το επόμενο διάστημα θα είναι α

κόμα πιο δύσκολο για την εργατική τά
ξη, τους βιοπαλαιστές αγρότες και τους 
επαγγελματίες της περιοχής. Η πολύπα
θη Βόρεια Εύβοια δοκιμάζεται από την 
υψηλή ανεργία, που τροφοδοτείται από 
τις απολύσεις 260 εργαζομένων από μο
νοπώλιο της ΤΕΡΝΑ, στις εγκαταστάσεις

της «ΤΕΡΝΑ Λευκόλιθοι», στο Μαντούδι. 
Τονίστηκε η επικαιρότητα του συνθήμα
τος του Κόμματος ότι «πληρώσαμε πολ
λά, πληρώνουμε πολλά, να μην πληρώ
σουμε ξανά, την κρίση να πληρώσει το 
μεγάλο κεφάλαιο».

Στις συσκέψεις έγινε συζήτηση για την

καπιταλιστική βαρβαρότητα, την ανα
γκαιότητα και την επικαιρότητα του σο
σιαλισμού, για την εργατική εξουσία και 
την κοινωνικοποίηση των συγκεντρωμέ
νων μέσων παραγωγής και τον κεντρικό 
σχεδίασμά και αναδείχθηκαν οι παραγω
γικές δυνατότητες της χώρας, μέσα από 
τα παραδείγματα της ΛΑΡΚΟ και του ο
ρυκτού πλούτου της περιοχής.

Πολύ χρήσιμη ήταν η ανταλλαγή από
ψεων για την ανάπτυξη της πάλης από 
σωματεία και μαζικούς φορείς, με συντο
νισμό της δράσης τους για τα λαϊκά προ
βλήματα. Για την ανεργία, για αποκλειστι
κά δημόσια - δωρεάν Υγεία, την αντιμε
τώπιση των προβλημάτων των Κέντρων 
Υγείας, τη δημιουργία νοσοκομείου, για 
σύγχρονο οδικό δίκτυο, τη δασοπροστα
σία αλλά και τα προβλήματα των ρετσι- 
νάδων, των οποίων μεγάλος αριθμός α
ποκλείστηκε ακόμα και από αυτό το επί
δομα των 800 ευρώ.

Ο Γ. Μαρίνος επισκέφθηκε Πυροσβε
στικούς Σταθμούς της περιοχής (βλ. σελ. 
9), όπου συζητήθηκαν οι παρεμβάσεις του

Κόμματος για τις σοβαρές ελλείψεις στην 
πυροπροστασία και τη δασοπροστασία.

Σε συναντήσεις που είχε με το προσω
πικό των Κέντρων Υγείας σε Ιστιαία και 
Μαντούδι, η συζήτηση επικεντρώθηκε 
στο γεγονός ότι για μια περιοχή που αγ
γίζει τις 40.000 κατοίκους και πολύ περισ
σότερους το καλοκαίρι, δεν επαρκούν τα 
δύο μικρά και υποστελεχωμένα Κέντρα 
Υγείας της περιοχής. Στο Κέντρο Υγεί
ας Μαντουδίου δεν γίνονται εδώ και έ
να χρόνο ακόμα και βασικές αιματολο
γικές εξετάσεις, στην Ιστιαία δεν υπάρ
χουν βασικές ειδικότητες, όπως καρδιο
λόγοι, οφθαλμίατροι, μικρός είναι ο αριθ
μός και παθολόγων.

Αναδείχθηκαν επίσης τα προβλήματα 
του ξεπερασμένου και επικίνδυνου ο
δικού δικτύου σύνδεσης με τη Χαλκίδα 
που σε πολλές περιπτώσεις οδηγεί σε α
ποκλεισμό όλη τη Βόρεια Εύβοια, με ο
λέθριες συνέπειες για την υγεία του λα
ού της περιοχής, καταλογίστηκαν οι ευ
θύνες όλων των κυβερνήσεων που παί
ζουν με τη ζωή των λαϊκών οικογενειών.
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1  ΣΤΟ ΠΑΠΑΝΙΚΟΛΑΟΥ Νεαρή νίκησε την λευχαιμία σε
ένα μήνα

Πηγή: ΤΥΠΟΣ ΤΗΣ
ΘΕΣΣΑΛΟΝΙΚΗΣ

Σελ.: 1,7 Ημερομηνία
έκδοσης:

23-06-2020

Επιφάνεια: 300.7 cm² Αρθρογράφος: Κυκλοφορία: 0

Θέματα: ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ

ΣΤΟ ΠΑΠΑΝΙΚΟΛΑΟΥ

Νεαρή νίκησε 
την λευχαιμία 
σε ένα μήνα

ϋνα μήνα μετά τη χορηγηση υε- 
ραηείας με CAR-T λεμφοκύττα
ρα σε νεαρή γυναίκα, η οποία 
έπασχε από ανθεκτική Β Οξεία 
Λεμφοβλαστική Λευχαιμία, η 
νόσος φαίνεται ότι εξαφανίστη
κε καθώς η εξέταση για την ελά
χιστη υπολειμματική νόσο με 
την πλέον ευαίσθητη μέθοδο 
ήταν αρνητική. ΣΕΑ 7

Θεραπεία με CAR-T λεμφοκύτταρα 
στο Παπανικολάου

Ένα μήνα μετά τη χορήγηση θερα
πείας με CAR-T λεμφοκύτταρα σε νε
αρή γυναίκα, η οποία έπασχε από αν
θεκτική Β Οξεία Λεμφοβλαστική 
Λευχαιμία, η νόσος φαίνεται ότι εξα
φανίστηκε καθώς η εξέταση για την 
ελάχιστη υπολειμματική νόσο με την 
πλέον ευαίσθητη μέθοδο ήταν αρνητι
κή. Η θεραπεία με CAR-T λεμφοκύτ
ταρα είναι μια εξατομικευμένη κυττα
ρική ανοσοθεραπεία, η οποία χορηγεί
ται μία φορά στον ασθενή και τα απο
τελέσματα φαίνονται ύστερα από έναν 
μήνα ή και αργότερα.

Η ασθενής είναι μία από τους τρεις, 
οι οποίοι υποβλήθηκαν από τον περα
σμένο Φεβρουάριο και μετά σε θερα
πεία με CAR-T λεμφοκύτταρα στην 
Αιματολογική Κλινική- Μονάδα Με
ταμόσχευσης Αιμοποιητικών Κυττά
ρων- Μονάδα Γονιδιακής και Κυττα
ρικής Θεραπείας του νοσοκομείου 
Παπανικολάου. Οι άλλοι δύο ασθε
νείς, οι οποίοι υποβλήθηκαν στην θε
ραπεία αυτή, είχαν λέμφωμα (διαφο
ρετικού είδους ο καθένας) ενώ άλλοι 
τέσσερις ασθενείς προγραμματίζεται 
να υποβληθούν σε θεραπεία με CAR- 
Τ λεμφοκύτταρα.

«Σε βάθος χρόνου, το 40-50% των 
ασθενών που υποβάλλονται σε αυτή 
τη θεραπεία απαλλάσσεται από τη νό
σο. Υπάρχει το ενδεχόμενο ορισμένοι 
ασθενείς να υποτροπιάσουν. Όταν 
όμως υπάρχει τόσο μεγάλη ύφεση, σε 
σύντομο χρονικό διάστημα, η πιθανό
τητα υποτροπής είναι μικρή. Υπάρ
χουν όμως και ασθενείς, στους οποί
ους από την αρχή δεν υπάρχει πλήρης 
ύφεση. Στη φάση νόσου που χρησιμο
ποιούνται τα CAR-T λεμφοκύτταρα 
παρέχουν πιθανότητα μακροχρόνιας 
επιβίωσης χωρίς νόσο 40-50%. Χωρίς 
αυτά, οι πιθανότητες είναι ισχνές έως 
ανύπαρκτες. Λόγω των δύσκολων επι
πλοκών και της ειδικής αντιμετώπι
σης, οι ασθενείς νοσηλεύονται σε μο

νάδες μεταμόσχευσης αιμοποιητικών 
κυττάρων», ανέφερε στο ΑΠΕ-ΜΠΕ 
ο συντονιστής διευθυντής της Αιμοτο- 
λογικής Κλινικής, Μονάδας Μεταμό
σχευσης Αιμοποιητικών Κυττάρων, 
Μονάδας Γονιδιακής και Κυτταρικής 
Θεραπείας του νοσοκομείου Παπανι- 
κολάου, Αχιλλέας Αναγνωστόπουλος.

Εξηγώντας το πώς λειτουργεί αυτή 
η θεραπεία, ο κ. Αναγνωστόπουλος 
ανέφερε ότι τον βασικότερο ρόλο 
στην άμυνα του οργανισμού παίζουν 
τα Β λεμφοκύτταρα, τα οποία παρά
γουν αντισώματα και τα Τ λεμφοκύτ
ταρα, τα οποία, είτε μόνα τους είτε σε 
συνεργασία με άλλα κύτταρα, κατα
στρέφουν τα μικρόβια ή τον καρκίνο.

Όμως ο καρκίνος «ξεγελάευ> την 
άμυνα- του οργανισμού, είτε αλλάζον
τας την επιφάνειά του με κάποια αντι
γόνα, είτε εκκρίνσντας ουσίες, οι οποί
ες αδρανοποιούν τα λεμφοκύτταρα. 
Για τη θεραπεία με CAR-T λεμφοκύτ
ταρα λαμβάνονται λεμφοκύτταρα από 
τον ίδιο τον ασθενή, τα οποία απο- 
στέλλονται σε εργαστήριο του εξωτε
ρικού, όπου εισάγεται σε αυτά ένα γο
νίδιο που παράγει στην επιφάνεια του 
λεμφοκυττάρου έναν υποδοχέα (πρω
τεΐνη), τον anti-CD 19. Αυτός ο υποδο
χέας έχει πάρα πολύ μεγάλη συγγένεια 
με ένα αντιγόνο CD 19 , το οποίο βρί
σκεται στην επιφάνεια του κύτταρου 
του λεμφώματος ή της λεμφοβλαστι- 
κής λευχαιμίας. Όταν χορηγηθούν 
στον ασθενή αυτά τα λεμφοκύτταρα 
κολλάνε στα κύτταρα του λεμφώμα
τος ή της λεμφοβλαστικής λευχαιμίας 
και τα καταστρέφουν. Δηλαδή γίνεται 
μία ενδυνάμωση της φυσιολογικής 
άμυνας του οργανισμού. Πριν από τη 
θεραπεία χορηγούνται στον ασθενή 
χημειοθεραπευτικά με έντονη ανοσο- 
κατασταλτική δράση για να μην υπάρ
χουν αντιδράσεις της άμυνας του ορ
γανισμού εναντίον αυτών των τροπο
ποιημένων λεμφοκύτταρων.
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1  Η Εθνική Επιτροπή Εμβολιασμών για το εμβόλιο της
φυματίωσης

Πηγή: ΤΥΠΟΣ ΤΗΣ
ΘΕΣΣΑΛΟΝΙΚΗΣ

Σελ.: 7 Ημερομηνία
έκδοσης:

23-06-2020

Επιφάνεια: 128.16 cm² Αρθρογράφος: Κυκλοφορία: 0

Θέματα: ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ

Η Εθνική Επιτροπή Εμβολιασμών για το εμβόλιο της φυματίωσης
Ο αντιφυματικός εμβολιασμός 

(BCG) δεν συστήνεται για πρόληψη 
της νόσου COVID-19 σε παιδιά και 
ενήλικες, υπογραμμίζει η Εθνική Επι
τροπή Εμβολιασμών.

Η διεύθυνση δημόσιας υγείας υπέ
βαλλε ερώτημα προς την Εθνική Επι
τροπή Εμβολιασμών αναφορικά με 
τον αντιφυματικό εμβολιασμό και το 
ενδεχόμενο της επέκτασης του στον 
μαθητικό πληθυσμό και σε ομάδες 
που δεν είναι αυξημένου κινδύνου. Η 
Επιτροπή γνωμοδότησε αναφορικά με 
το εμβόλιο BCG και τη νόσο CO
VID-19 ως εξής:

«Η Εθνική Επιτροπή Εμβολιασμών 
ενημερώθηκε πρόσφατα από ασκούν-

τες παιδιάτρους και παθολόγους της 
Αττικής, αλλά και της περιφέρειας για 
τη σύγχυση που επικρατεί αναφορικά 
με τις ενδείξεις του αντιφυματικού 
εμβολίου BCG. Αφορμή αποτέλεσε 
πρόσφατη δημοσιοποίηση ερευνητι
κού πρωτοκόλλου σχετικού με τη χο
ρήγηση του εμβολίου BCG για την 
πρόληψη της λοίμωξης με τον ιό 
SARSCoV-2 σε ηλικιωμένους.

Η Εθνική Επιτροπή Εμβολιασμών 
μετά από ανασκόπηση της βιβλιογρα
φίας και εκτενή συζήτηση, κατέληξε 
ότι δεν υπάρχει έως σήμερα επιστη
μονική τεκμηρίωση ότι το εμβόλιο 
BCG προστατεύει από τη λοίμωξη 
COVID-19, σύμφωνα και με την πρό

σφατη απόφαση του Παγκόσμιου Ορ
γανισμού Υγείας . Σχετική μελέτη που 
διενεργείται στη χώρα μας, αποτελεί 
ερευνητικό πρωτόκολλο που βρίσκε
ται σε εξέλιξη και αφορά σε ηλικιω
μένους που αποτελούν ευάλωτη ομά
δα για σοβαρή λοίμωξη με τον ιό 
SARS-CoV-2 . Υπενθυμίζεται ότι οι 
ενδείξεις διενέργειας εμβολιασμού με 
BCG, όπως και της φυματινοαντίδρα- 
σης Mantoux, παραμένουν όπως αυ
τές συστήνονται στο Εθνικό Πρό
γραμμα Εμβολιασμών, σύμφωνα με 
το οποίο, ο αντιφυματικός εμβολια
σμός (BCG) δεν συστήνεται για πρό
ληψη της νόσου COVID-19 σε παιδιά 
και ενήλικες».
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1  Είκοσι δύο γιατροί της Ρόδου εκδήλωσαν
ενδιαφέρον να συνεργασθούν με ξενοδοχεία

Πηγή: ΡΟΔΙΑΚΗ Σελ.: 7 Ημερομηνία
έκδοσης:

23-06-2020

Επιφάνεια: 307.85 cm² Αρθρογράφος: Κυκλοφορία: 0

Θέματα: ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ

Είκοσι δύο γιατροί της Ρόδου εκδήλωσαν ενδιαφέρον να συνεργασθούν με ξενοδοχεία
Στον απόηχο της πρόσφατης επίσκεψης του 
υπουργού Υγείας στη Ρόδο και το Καστελόριζο, ο 
Πρόεδρος του Ιατρικού Συλλόγου Ρόδου Ηλίας 
Τσέρκης με αφορμή και τη σύσκεψη που είχε ο 
κ. Κικίλιας μαζί του, (αλλά και μετους Προέδρους 
του Φαρμακευτικού και του Οδοντιατρικού Συλ
λόγου), ο κ. Τσέρκης σε μία συνέντευξη εφ' όλης 
της ύλης στον "sky Ρόδου”, τη χαρακτήρισε εποι
κοδομητική, σημειώνοντας ωστόσο ότι «όλα θα 
εξαρτηθούνεκτου αποτελέσματος».

«Η συζήτηση μονοπώλησε το κομμάτι του 
Covid-19, γιατί διανύουμε την πανδημία κι ενώ εί
μαστε εν μέσω θέρους και δεν έχουν ανοίξει τα 
ξενοδοχεία κι όλος αυτός ο προβληματισμός που 
διακατέχει το μέσο Ροδίτη και τον κάθε νησιώτη, 
είναι κάτι που μας προβληματίζει κι εμάς και 
πάνω σ' αυτά θέσαμε τις προτάσεις μας και για 
τους δειγματοληπτικούς ελέγχους, όσο το δυνατόν 
περισσότερους, τόσο σε μόνιμους κατοίκους, όσο 
και στους επισκέπτες, κάτι που θα μας δίνει και 
δεδομένα ανά πάσα στιγμή. Τα ύποπτα συμπτώ
ματα ακόμη και αυτή την περίοδο δεν είναι κάτι 
το απίθανο ή το μακρινό. Ακόμη κι ένα παιδάκι να 
πέσει στην πισίνα και να έχει ένα μπούκωμα στη 
μύτη, πιθανό να θεωρηθεί ύποπτο περιστατικό», 
δήλωσε χαρακτηριστικά.

0 κ. Τσέρκης πρόσθεσε ότι τέθηκε στον 
υπουργό Υγείας το να γίνονται στο αεροδρόμιο της 
Ρόδου δειγματοληπτικοί έλεγχοι και να γίνονται 
από κινητές ομάδες υγείας, επειδή ως πύλη ει
σόδου είναι η πρώτη επαφή, αλλά και εκπέμπει 
ένα αίσθημα ασφάλειας και προς τους επισκέπτες 
για τη δημόσια υγεία. Επίσης ζητήθηκε να μπει 
μοριακός αναλυτής και στην Κάρπαθο, όπως και 
σε περιοχές που είναι απομακρυσμένες.

Αναφορικά με την τοποθέτηση από χθες του 
μοριακού αναλυτή με δυνατότητα 420 τεστ ημε- 
ρησίως για τον κορωνοϊό στο Νοσοκομείο Ρόδου, 
κι ερωτηθείς αν το προσωπικό θα επαρκεί για τις 
ανάλογες εξετάσεις ο κ. Τσέρκης απάντησε: 
«Πάντα ο εχθρός του καλού είναιτο καλύτερο. Απ' 
ό,τι γνωρίζω έχουν προκηρυχθεί και δυο θέσεις 
βιολόγων. Στοχεύουμε ότι θα ενισχυθείτο ήδη ελ
λιπές προσωπικό του Νοσοκομείου. Βρισκόμαστε 
σε μία ιδιάζουσα περίοδο και πρέπει όλοι να συν

δράμουμε στο να λειτουργήσουν αυτά τα μηχα
νήματα. Ακόμη κι αν υπάρχει υποστελέχωση, 
πρέπει να συζητήσουμε πώς θα λειτουργήσει ένα 
σύστημα και πώς θα το κάνουμε όσο το δυνατόν 
περισσότερο ασφαλές, γιατί έτσι θωρακίζουμε τη 
δημόσια υγεία και από την άλλη αυξάνουμετο αί
σθημα ασφάλειας και των πολιτών και των επι
σκεπτών. Για τη Ρόδο καιτα νησιά μας έχουμε ένα 
στοίχημα: όχι να καταγράψουμε μεγάλη προσέ
λευση και να «νικήσουμε» έναντι των ανταγωνι
στών μας. αλλά να επικρατήσουμε στο θέμα της 
ασφάλειας υγείας».

Σχετικά με τις σοβαρές δυσκολίες που αντιμε
τωπίζουν πολλά ξενοδοχεία στο να συμβληθούν 
με γιατρούς που να αναλάβουντην ιατρική ευθύνη 
για να κουράρουν ασθενείς με Covid -19, γεγονός 
καθόλου τυχαίο καθώς ο ιατρικός κόσμος διαβλέ
πει πολλά αγκάθια στο νόμο που επιβάλλει κάθε 
ξενοδοχείο που διαθέτει άνω από 50 κλίνες, να 
έχει σύμβαση με γιατρό, ο Πρόεδρος του Ιατρικού 
Συλλόγου Ρόδου (ΙΣΡ) δήλωσε ότι έχουν γίνει 
πολλές συζητήσεις και είναι στο στάδιο της υπο
γραφής μνημονίου συνεργασίας μεταξύ του ΙΣΡ 
και των Ξενοδόχων, προκειμένου να διασφαλι- 
σθούν οι αμοιβές των γιατρών αλλά και οι όροι 
συνεργασίας για την τουριστική περίοδο ώστε να 
αποφευχθούν τυχόν... παρατράγουδα.

Όπως δήλωσε ο Πρόεδρος των γιατρών Ηλίας 
Τσέρκης, 22 συνάδελφοί του είχαν εκδηλώσει 
μέχρι χθες ενδιαφέρον για να προσφέρουν τις 
υπηρεσίες τους στα ξενοδοχεία της Ρόδου.

Με το μνημόνιο θα ορίζονται οι κατώτατες τιμές 
για τις αμοιβές των γιατρών. Από 50 μέχρι 100 κλί

νες θα αμείβονται με 300 ευρώ και μετά κλιμα
κωτά. Από 100 μέχρι 250 κλίνες στα 400 ευρώ και 
μέχρι 1.200 ευρώ σε πάνω από 500 δωμάτια. Πρό
κειται για μία πάγια αντιμισθία που θα δίνει ο ξε
νοδόχος στο γιατρό για τη συνεργασία του και την 
παροχή ιατρικής κάλυψης, θα αμείβεται όμως και 
ανά πράξη και περίπτωση ανάλογα με το συμβό
λαιο που θα κάνει ο ίδιος με τον ξενοδοχείο ή αν 
πληρώνεται από τον τουρίστα.

Ο Ιατρικός Σύλλογος Ρόδου συμφώνησε με 
τους ξενοδόχους αρχικά να εξετάζεται ένα πι

θανό περιστατικό και από εκεί και πέρα θα κρί- 
νεται αν θα πάει στο ξενοδοχείο καραντίνας ή στο 
νοσοκομείο. Επίσης οι δυο πλευρές συμφώνη
σαν ότι η τηλεϊατρική επιτρέπεται μόνο ως μέσο 
παρακολούθησης ενός ασθενούς, ενώ η αρχική 
εκτίμηση του ασθενούς θα πρέπει να γίνεται δια 
ζώσης.

Να σημειωθεί ότι τα μέλη Ιατρικού Συλλόγου 
Ρόδου είναι 568, έκτων οποίων οι 292 είναι ιδιώ
τες γιατροί, ενώ οι υπόλοιποι ανήκουν στον δη
μόσιο τομέα.
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1  ΣΥΝΑΓΕΡΜΟΣ ΣΤΟ ΥΠ ΥΓΕΙΑΣ
Πηγή: ESPRESSO Σελ.: 14-15 Ημερομηνία

έκδοσης:
23-06-2020

Επιφάνεια: 897.25 cm² Αρθρογράφος: Κυκλοφορία: 8330

Θέματα: ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ

Η οδυνηρή επιβεβαίωση ότι ο κορο- 
νοϊός είναι εδώ και μάλιστα «χτυπά» 
και σε περιοχές όπου 
δεν είχε εμφανιστεί 
ως τώρα σήμανε συ
ναγερμέ στο υπουρ
γείο Υγείας, ύστερα 
από επτά κρούσμα
τα που εντοπίστη
καν την Κυριακή 
στη Θεσπρωτία.

Αρχικά, όπως 
ανακοίνωσε η Πε
ριφέρεια Ηπείρου, 
βρέθηκαν θετικές 
δύο αδελφές από 
την Παραμυθία, 
μια 52χρονη και μια 
59χρονη. Η πρώτη 
είχε διακομιστεί στο 
Νοσοκομείο Φιλιατών με συμπτώμα
τα πνευμονίας. Παράλληλα, εντοπί
στηκαν άλλα πέντε θετικά κρούσμα
τα ατόμων από το οικογενειακό και

φιλικό περιβάλλον τους.
Χθες, έπειτα από επικοινωνία του 

προϊσταμένου Πολι
τικής Προστασίας 
Ηπείρου Δημήτρη 
Μαυρογιώργου, 
κλιμάκιο του ΕΟ- 
ΔΥ επισκέφτηκε τη 
Θεσπρωτία και άρ
χισαν δειγματολη
πτικοί έλεγχοι στην 
Παραμυθιά, όπου 
ελήφθησαν 35 νέα 
δείγματα.

Τα 30 από αυτά, 
σύμφωνα με πληρο
φορίες του thespro. 
gr, ελήφθησαν στο 
Κέντρο Υγείας Πα- 

ραμυθιάς, ενώ τα υπό
λοιπα από άτομα που έμεναν κοντά 
στις κατοικίες των επιβεβαιωμένων 
κρουσμάτων. Το κλιμάκιο θα συνε
χίσει και σήμερα τον δειγματοληπτι-

Κινητοποίηση 
μετά τα επτά 
νέα κρούσματα 
που εντοπίστηκαν 
στην Παραμυθία 
Θεσπρωτίας!



28;ΠΕΡΙΕΧΟΜΕΝΑ

1  ΣΥΝΑΓΕΡΜΟΣ ΣΤΟ ΥΠ ΥΓΕΙΑΣ
Πηγή: ESPRESSO Σελ.: 14-15 Ημερομηνία

έκδοσης:
23-06-2020

ΑΝΑΣΤΑΤΩΣΗ ΓΓΗ ΞΑΝΘΗ! 
ΘΕΤΙΚΗ ΠΟΝ ΚΟΡΟΝΟΪΟ 

ΑΣΥΜΠΤΩΜΑΤΙΚΗ ΜΑΘΗΤΡΙΑ

κό έλεγχο σε ακόμα 35 άτομα από την 
ευρύτερη περιοχή του Δήμου Σουλίου.

oanviss
Το Νοσοκομείο Φιλιατών και το 

Κέντρο Υγείας Παραμυθίας βρίσκο
νται σε συνεχή επαφή με τις αρμόδιες 
υγειονομικές Αρχές για τη λήψη όλων 
των ενδεικνυόμενων προληπτικών μέ
τρων.

Με οδηγίες του περιφερειάρχη Αλέ
ξανδρου Καχριμάνη και με συντονισμέ 
της Διεύθυνσης Πολιτικής Προστασίας 
της Περιφέρειας Ηπείρου, η ιχνηλάτη- 
ση των επαφών θα συνεχιστεί εξονυχι
στικά και τις επόμενες ημέρες από τις 
υπηρεσίες της Περιφέρειας και της Δι
εύθυνσης Υγείας της Π.Ε. Θεσπρωτί
ας. Υστερα από συνεννόηση της Διεύ
θυνσης Πολιτικής Προστασίας και του 
Δήμου Σουλίου, αποφασίστηκε να μη 
λειτουργήσουν τη Δευτέρα τα σχολεία 
της Πρωτοβάθμιας Εκπαίδευσης στην 
Παραμυθιά.

Χωρίς νεκρούς, αλλά με 21 νέα κρούσματα του κορονόίού κύ
λησε το τελευταίο 24ωρο στη χώρα, σύμφωνα με τη χθεσινή 
ανακοίνωση του ΕΟΔΥ. Ο συνολικός αριθμός των επιβεβαιω
μένων κρουσμάτων ανέρχεται πλέον σε 3.287, εκ των οποί
ων το 54,9% αφορά άνδρες. Από την έναρξη της πανδημίας 
έχουν καταγράφει συνολικά 190 θάνατοι, ενώ η μέση ηλικία 
των θανόντων είναι τα 76 έτη. Επιπλέον, εννέα ασθενείς νο
σηλεύονται διασωληνωμένοι και το 77,8% από αυτούς είναι 
άνδρες.

Από το σύνολο των 3.287 κρουσμάτων, 725 (22,1 %) θεω
ρούνται σχεπζόμενα με ταξίδι από το εξωτερικό, 1.836 (55,9%) 
είναι σχεπζόμενα με ήδη γνωστό κρούομα και τα υπόλοιπα δεν 
σχετίζονται ούτε με ταξίδι ούτε με άλλο γνωστό κρούσμα ή εί
ναι ακόμα υπό διερεύνηση. Η μέση ηλικία των κρουσμάτων εί
ναι τα 48 έτη, ενώ η μέση ηλικία των θανόντων είναι τα 76 έτη.

Το σχολείο
Χθες επικράτησε αναστάτωση στο 7ο Δημοτικό Σχολείο Ξάν
θης, όταν οι υπεύθυνοι ενημερώθηκαν πως μια ασυμπτωμα- 
τική μαθήτρια βρέθηκε θετική στον νέο κορονοϊό, έπειτα από 
προεγχειρητικό έλεγχο σε ιδιωτική κλινική της Θεσσαλονί
κης. Σύμφωνα με την εφημερίδα «Φωνή της Ξάνθης», το σχο
λείο θα παραμείνει ανοιχτό, αλλά η τάξη της μαθήτριας κλεί
νει προληπτικά και ενημερώθηκαν οι γονείς των συμμαθητών 
της. Παράλληλα, στον Δήμο Μύκης στην Ξάνθη, που βρίσκε
ται σε «κόκκινο» συναγερμό, τις τελευταίες τρεις ημέρες φαίνε
ται πτώση στη διασπορά, με τους ειδικούς να ευελπιστούν πως 
θα διατηρηθεί και πως αποδίδουν τα μέτρα της απομόνωσης.
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1  ΣΥΡΙΖΑ: Τίποτα δεν έχει γίνει για την υγειονομική
θωράκιση των νησιών

Πηγή: ΡΟΔΙΑΚΗ Σελ.: 15 Ημερομηνία
έκδοσης:

23-06-2020

Επιφάνεια: 545.16 cm² Αρθρογράφος: Κυκλοφορία: 0

Θέματα: ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ

ΣΥΡΙΖΑ: Τίποτα δεν έχει γίνει για 
την υγειονομική θωράκιση των νησιών
Με αφορμή την επίσκεψη του 
Υπουργού Υγείας κ. Κικίλια στη 
Ρόδο την περασμένη Παρασκευή 
και τις δηλώσεις του έξω από το 
Γενικό Νοσοκομείο του νησιού 
μας. η ΝΕ ΣΥΡΙΖΑ Ν. Δωδεκανή- 
σου. με ανακοίνωση που εξέδωσε 
θέτει τα εξής ερωτήματα:

«- Μας είπε ο κ. Κικίλιας ποιες 
ενέργειες έκανε για την ενίσχυση 
των δομών υγείας στα νησιά μας. 
για την πρόληψη, την έγκαιρη διά
γνωση, την αποτελεσματική φρον
τίδα και την αποτροπή διασποράς 
κρουσμάτων Covid-19;

- Μας είπε ο υπουργός Υγείας 
γιατί τα Δωδεκάνησα, με 220.000 
μόνιμους κατοίκους και με περί
που 500.000 κλίνες φιλοξενίας 
τουριστών, δεν έχει νοσοκομεία 
αναφοράς κορωνοϊού με τις ανά
λογες ενισχύσεις σε προσωπικό, 
υλικοτεχνικές υποδομές και 
ΕΚΑΒ:

- Μας είπε το μέλος της κυβέρ
νησης ΝΔ γιατί έκανε τους νησιώ
τες τα πειραματόζωα της χώρας, 
αφήνοντάς μας απροστάτευτους 
και έκθετους στην πανδημία, αφού 
οι (καλοδεχούμενοι κατά τα άλλα) 
τουρίστες θα φτάνουν στα νησιά 
μας για διακοπές χωρίς ουσια
στικό υγειονομικό έλεγχο;

- Μας είπε ο αρμόδιος υπουρ
γός του κ. Μητσοτάκη γιατί το πλή
ρες κόστος νοσηλείας όσων επι
σκεπτών νοσήσουν θα καλυφθεί 
από το δημόσιο ταμείο;

- Μας είπε γιατί ήρθε στο νησί 
μας την ημέρα που παρέδωσε η 
Περιφέρεια Νοτίου Αιγαίου τους 
ειδικούς θαλάμους και τα λοιπά 
μηχανήματα στο Νοσοκομείο 
Ρόδου και το ΕΚΑΒ. τα οποίοι αγο

ράστηκαν με χρήματα του δωδε- 
κανησιακού λαού από το αποθεμα- 
τικό της Περιφέρειας και όχι με 
πόρους της παρούσας κεντρικής 
κυβέρνησης;

Η απάντηση είναι προφανής: Τί
ποτα δεν μας είπε, γιατί πολύ απλά 
δεν έχει γίνει τίποτα με μέριμνα 
την υγειονομική ασφάλεια της πε
ριοχής μας.

Είναι σαφές ότι δεν τελειώσαμε 
με την πανδημία. Οι «εστιακές 
αναζωπυρώσεις» αυτή την πε
ρίοδο είναι «καμπανάκι κινδύνου» 
και χρειάζεται αυξημένη επιδη- 
μιολογική εγρήγορση και έμπρα
κτη «θωράκιση» του ΕΣΥ ειδικά 
στα νησιά μας. Η κυβέρνηση δεν 
έχει τέτοιο πολιτικό σχέδιο γιατί 
στην πραγματικότητα δεν πιστεύει 
στη δημόσια περίθαλψη και επιμέ

νει στη νεοφιλελεύθερη ιδεοληψία 
του «ανοίγματος» του ΕΣΥ στον 
ιδιωτικό τομέα και των ΣΔΙΤ.

Ξεκάθαρα λοιπόν, η επίσκεψη 
του υπουργού Υγείας είχε όλα τα 
χαρακτηριστικά ανάλογων επισκέ
ψεων στο μακρινό παρελθόν από 
τους αποικιοκράτες στους αυτόχ
θονος ιθαγενείς, όπου με καραμέ
λες και καθρεφτάκια τους εξαπα- 
τούσαν. Μόνο που η σκληρή πραγ
ματικότητα κ. Κικίλια που φέρατε 
στη Ρόδο και όλα τα νησιά, εσείς 
και η κυβέρνησή σας. ξεπερνά τα 
παραμύθια σας. Η ντροπή είναι 
τόσο δική σας όσο και των «αυλι- 
κών» της ΝΔ που σας υποδέχθη
καν και δέχθηκαν τα «καθρεφτά
κια» σας.

Ο ΣΥΡΙΖΑ απέναντι στις ανεπάρ
κειες και τις ολιγωρίες της κυβέρ

νηση προτείνει τα αναγκαία μέτρα 
ουσιαστικής υγειονομικής «θωρά- 
κισης» των νησιών, όπως:

• Αποκέντρωση των διαγνωστι
κών εξετάσεων και διαθεσιμότητα 
γρήγορων μοριακών τεστ σε όλες 
τις δημόσιες δομές των νησιών 
(Νοσοκομεία - Κέντρα Υγείας)

• Διευρυμένοι διαγνωστικοί 
έλεγχοι προληπτικού χαρακτήρα 
στη διάρκεια της τουριστικής πε
ριόδου

• Διασφάλιση των προϋποθέ
σεων σε κάθε νοσοκομείο της νη
σιωτικής χώρας για διασωλήνωση, 
νοσηλεία σε θάλαμο αρνητικής 
πίεσης και διακομιδή με ασφάλεια 
των περιστατικών covid-19(με κί
νητρα εθελοντικής μετακίνησης 
ειδικευμένων γιατρών ή εξειδι- 
κευόμενων στην εντατικολογία

από νοσοκομεία του κέντρου κατά 
την καλοκαιρινή περίοδο για συν
δυασμό εργασίας και διακοπών).

• Σχέδιο μόνιμων προσλήψεων 
ειδικευμένων γιατρών και άλλων 
επαγγελματιών υγείας στις μονά
δες του ΕΣΥ των νησιών, με ειδική 
μοριοδότηση των συμβασιούχων 
που ήδη υπηρετούν στα νοσοκο
μεία και ΚΥ αυτών των περιοχών, 
για να υπάρξει σταθερή κάλυψη 
των αναγκών τους με ποιοτικές 
υπηρεσίες πρωτοβάθμιας και δευ
τεροβάθμιας περίθαλψης.

• Νέα δέσμη κινήτρων (οικονο
μικών, επιστημονικών, εκπαιδευτι
κών. υπηρεσιακών και άλλων) με 
τη συνδρομή Κράτους και Τοπικής 
Αυτοδιοίκησης, όχι μόνο για την 
προσέλκυση αλλά και για την πα
ραμονή στα νησιά ειδικευμένων 
γιατρών. Μόνο έτσι μπορεί να δια
σφαλιστεί η επαρκής και μόνιμη 
στελέχωση των δομών του ΕΣΥ 
στις άγονες και νησιωτικές περιο
χές και η αντιμετωπιστούν οι 
υπαρκτές υγειονομικές ανισότητες 
ανάμεσα στις περιφέρειες της 
χώρας.

• Μέριμνα για την αναβαθμι
σμένη υγειονομική φροντίδα πλη
θυσμών ειδικής ευαλωτότητας που 
ζουν σε κλειστές δομές στις του
ριστικές περιοχές (πρόσφυγες. 
Ρομά, φιλοξενούμενοι σε γηροκο
μεία ή προνοιακά ιδρύματα κ.λπ.) 
και οι οποίοι μπορούν να αποτελό
σουν εστίες «υπερμετάδοσης» του 
SARS-CoV-2. Ειδικά για τους προ- 
σφυγικούς καταυλισμούς απαιτεί
ται η αποσυμφόρηση και η «πλη- 
θυσμιακή αραίωση» τους με 
άμεση μετεγκατάσταση των πιο 
ευπαθών ομάδων στην ενδο- 
χώρα».
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1  Αποκεντρωμένη Υγεία: Η περίπτωση της Πάτμου
Πηγή: ΡΟΔΙΑΚΗ Σελ.: 23 Ημερομηνία

έκδοσης:
23-06-2020

Επιφάνεια: 345.24 cm² Αρθρογράφος: Κυκλοφορία: 0

Θέματα: ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ

Αποκεντρωμένη Υγεία:
Η περίπτωση της Πάτμου
[

Γράφει ο
Βάιος Καλοπήιας

Μέλος Κεντρικής Πολιτικής 
Επιτροπής του Κινήματος 
Αλλαγής και ΠΑΣΟΚ

Τα δημοσιεύματα των ημε
ρών, αναπαράγουν την εί
δηση του κλεισίματος του 
Διαγνωστικού Κέντρου Πά
τμου. Πρόκειται για το ιδιω
τικό διαγνωστικό κέντρο που 
λειτουργούσε στο νησί της 
Δωδεκανήσου, σε σύμβαση 
με τον ΕΟΠΥΥ, εξυπηρετών
τας τους νησιώτες. Όσο λει
τουργούσε, οι κάτοικοι της 
Πάτμου δεν χρειαζόταν να 
ταξιδεύουν προς τα όμορα 
νησιά για να κάνουν τις εξε
τάσεις τους.

Αφήνοντας απέξω κάθε 
ιστορικό διένεξης και τους 
λόγους που οδήγησαν στην 
παύση του. η πραγματικό
τητα είναι πως σήμερα βρί
σκονται αιχμάλωτοι οι αρχές 
της Πάτμου και πάνω από 
3.000 Πάτριοι. Παρά την πα-

να καλύψουν το κενό που 
αφήνει η έλλειψη προγραμ
ματισμού της Κυβέρνησης.

Ειδικά την εποχή που φά
νηκε περισσότερο από κάθε 
φορά πως ο κρατικός πα
ρεμβατισμός είναι η μονα
δική λύση στην αντιμετώπιση 
της υγειονομικής κρίσης. 
Τους τελευταίους μήνες 
έγινε κοινώς παραδεκτό πως 
ΣΔΙΤ στην υγεία, επιτάξεις 
κλινικών και απελευθέρωση 
της υγειονομικής αγοράς 
έχουν ως αποτέλεσμα τον 
πλουτισμό σε βάρος της 
υγείας του κόσμου.

Το Σύνταγμα της Ελλάδος 
ορίζει πως «Το Κράτος μερι
μνά για την Υγεία των πολι
τών και παίρνει ειδικά μέτρα 
για την προστασία της νεότη
τας, του γήρατος, της αναπη
ρίας και για την περίθαλψη 
των απόρων».

Σε επόμενο άρθρο ορίζει 
πως «Ο κοινός νομοθέτης 
και η Διοίκηση, όταν δρουν 
κανονιστικά, υποχρεούνται

σιών δεν μπορεί να επαφίε- 
ται στην ιδιωτική πρωτοβου
λία ούτε σε συμβάσεις με τον 
ΕΟΠΥΥ.

Η πολιτική αναλγησία, η 
έλλειψη προγραμματισμού 
του Υπουργείου Υγείας, κα
ταδικάζει τους νησιώτες 
στην ανέχεια.

Δεν αφήνει άλλη επιλογή 
παρά μόνο την ερημοποίηση 
των ακριτικών νησιωτικών 
μας συμπλεγμάτων.

Όσες επισκέψεις και αν 
διενεργήσουν οι εκπρόσω
ποι της Κυβέρνησης στα 
νησιά μας, όσες φορές και 
αν δώσουν «ηχηρά και συμ

βολικά μηνύματα από το 
άκρο της Ευρώπης», εάν δεν 
προχωρήσουν σε αληθινές 
τομές και δεν λάβουν τις κα
τάλληλες πολιτικές πρωτο
βουλίες. οι νησιώτες δεν θα 
αντέξουμε άλλο!

Η σύγχρονη δημόσια Απο
κεντρωμένη Υγεία είναι η

ρέμβαση του Υπουργού 
Υγείας, που επισκέφτηκε το 
νησί, οι κάτοικοι του νησιού 
αναγκάζονται να ταξιδεύουν 
μέχρι τη Λέρο ή τη Κάλυμνο 
για να λάβουν υγειονομική 
εξέταση και περίθαλψη.

Είναι, βέβαια, προκλητικό 
ο αρμόδιος Υπουργός να πα
ρεμβαίνει και εντέλει ιδιώτες

να λαμβάνουν υπόψη τις ιδι
αίτερες συνθήκες των νη
σιωτικών και ορεινών περιο
χών, μεριμνώντας για την 
ανάπτυξή τους». (Άρθρα 
21 §3 και 101§4)

Από τα παραπάνω είναι 
εύκολο να καταλάβει κανείς 
πως η υγειονομική περί
θαλψη των πολιτών των νη-

λύση.
Καλούμε τον Υπουργό 

Υγείας να προχωρήσει σε
άμεση και μόνιμη στελέχωση 
του Κέντρου Υγείας Πάτμου, 
καθώς και όλων των νήσων 
της Δωδεκανήσου. με υγει
ονομικό προσωπικό και ια
τροφαρμακευτικό υλικό.
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1  ΣΕΜΙΝΑΡΙΟ ΠΡΩΤΩΝ ΒΟΗΘΕΙΩΝ ΑΠΟ ΤΗΝ ΕΑΑΗΝΙΚΗ
ΟΜΑΛΑ ΔΙΑΣΩΣΗΣ μεγάλης ζήτησης για συμμετοχή
Ομάδας Δι ...

Πηγή: ΘΕΣΣΑΛΙΑ Σελ.: 15 Ημερομηνία
έκδοσης:

23-06-2020

Επιφάνεια: 110.63 cm² Αρθρογράφος: Κυκλοφορία: 0

Θέματα: ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ

ΣΕΜΙΝΑΡΙΟ ΠΡΩΤΩΝ 
ΒΟΗΘΕΙΩΝ 
ΑΠΟ ΤΗΝ ΕΑΑΗΝΙΚΗ 
ΟΜΑΛΑ ΔΙΑΣΩΣΗΣ
Όπως ανακοινώθηκε «λόγω της 
μεγάλης ζήτησης για συμμετοχή 
στο σεμινάριο, το τμήμα Πρώτων 
Βοηθειών της Ελληνικής 
Ομάδας Διάσωσης Μαγνησίας 
διοργανώνει εκ νέου πλήρη 
και πιστοποιημένη εκπαίδευση 
Πρώτων Βοηθειών υπό την 
αιγίδα του διεθνούς φορέα 
πιστοποίησης EMP Medic First 
Aid. Με την επιτυχή ολοκλήρωση 
της εκπαίδευσης οι συμμετέχοντες 
θα λαμβάνουν Πιστοποίηση 
παροχέα Πρώτων Βοηθειών, 
διεθνώς αναγνωρισμένη. Επίσης 
η πιστοποίηση θα συνοδεύεται και 
από ταυτότητα παροχέα Πρώτων 
Βοηθειών με προσωπικό Αρ. 
μητρώου στον οργανισμό.
Για περισσότερες πληροφορίες, 
(κόστος και κράτηση θέσης) στο 
σεμινάριο, οι ενδιαφερόμενοι 
μπορούν να απευθύνονται στο τηλ. 
(6981320360) καθημερινά 18:00 
-21:00 (εκτός Κυριακής).
Επειδή οι θέσεις θα είναι 
πολύ περιορισμένες λόγω της 
εναρμόνισης με του κανόνες 
ασφαλείας του ΕΟΔΥ και του 
Π.Ο.Υ σχετικά με τη διεξαγωγή 
σεμιναρίων, καλούνται οι 
ενδιαφερόμενοι να κάνουν 
κράτηση το συντομότερο δυνατόν» 
καταλήγει η ανακοίνωση της 
Ελληνικής Ομάδας Διάσωσης 
Μαγνησίας.



32;ΠΕΡΙΕΧΟΜΕΝΑ

1  Επιστολή Αντιπεριφερειάρχη Καστοριάς στον ΕΟΔΥ
για Απεικόνιση Χάρτη Επιβεβαιωμένων Κρουσμάτων
Cov ...

Πηγή: ΟΡΙΖΟΝΤΕΣ ΤΗΣ
ΚΑΣΤΟΡΙΑΣ

Σελ.: 9 Ημερομηνία
έκδοσης:

23-06-2020

Επιφάνεια: 583.56 cm² Αρθρογράφος: Κυκλοφορία: 0

Θέματα: ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ

Επιστολή Αντιπεριφερειάρχη Καστοριάς στον ΕΟΔΥ για 
Απεικόνιση Χάρτη Επιβεβαιωμένων Κρουσμάτων Covid-19 σε

μηνιαία βάση

Την Απεικόνιση Χάρτη Επιβεβαιω
μένων Κρουσμάτων Covid-19 σε

μηνιαία βάση, που θα δίνει τη δυ

νατότητα στους ενδιαφερομένους 

πολίτες να βλέπουν την πορεία 

των κρουσμάτων τον τελευταίο 

μήνα, ανά Περιφερειακή Ενότητα 

στην Ελλάδα, ζητά με επιστολή του 

ο Αντιπεριφερειάρχης Καστοριάς 

Δημήτρης Σαββόπουλος προς τον 

Εθνικό Οργανισμό Δημόσιας Υγείας 

(ΕΟΔΥ), την οποία έστειλε την Πα

ρασκευή 19 Ιουνίου 2020.

Χάρτης Γεωγραφικής Κατανομής

Γεωγραφική όιαατιαρώ

0 χάρτης anoTuiniiJuii τη γεωγραφική κατανομή των συνολικών κρουσμάτων CDV30-19 ανά ΠεριφερΕίακήι |γότητα της χώρας, με 
βάση την ΒηλωθεΙσα 6ιεύθυνση μόνιμης κατοικίας του ασθενούς.

Διάγραμμα 3c χάρτης ητάπτιχτης επιβεβαιωμένων κρουσμάτων coviD49„ 19 louvtou 2020
(Μ: |2<ί3ΐ» τον tots· ucvi*ir|'; καηηϋας)

Η επιστολή τίθεται παρακάτω

Σας επισημαίνουμε ότι στην Ημερή
σια έκθεση επιδημιολογικής επιτή
ρησης λοίμωξης από το νέο κορωνοϊό 
(COVID-19), η οποία βρίσκεται αναρ- 
τημένη στην επίσημη ιστοσελίδα σας 
(https://eody.gov.gr) και αναπαρά- 
γεται από πολλές δημοσιογραφικές 
ιστοσελίδες (όπως www.skai.gr, www. 
tanea.gr κλπ.), διαπιστώσαμε ότι 
στον Χάρτη Γεωγραφικής Κατανομής 
(ο οποίος και επισυνάπτεται) παρου
σιάζει τη Γεωγραφική Διασπορά των 
συνολικών κρουσμάτων COVID-19 
ανά Περιφερειακή Ενότητα της Χώρας, 
με βάση την δηλωθείσα διεύθυνση 
μόνιμης κατοικίας του ασθενούς.

Ο συγκεκριμένος χάρτης, όμως, απο- 
τυπώνει μια συνολική πορεία των 
κρουσμάτων, από την αρχή της εμ
φάνισης της επιδημιολογικής νόσου 
στην Ελλάδα, με την εσφαλμένη, μάλ
λον, αναγραφόμενη καθημερινή ημε
ρομηνία, δημιουργώντας την εντύπω

ση στους επισκέπτες των ιστοσελίδων 
ότι αυτός ο αριθμός εξακολουθεί να 
υφίσταται και την παρούσα χρονική 
στιγμή. Η πληροφορία αυτή αδικεί 
την περιοχή μας, στην οποία εδώ και 
72 περίπου ημέρες δεν έχει εμφανι
στεί κανένα επιβεβαιωμένο κρούσμα 
COVID-19.

σας, θα ήθελα να προτείνω, σεβόμε
νος και διαφυλάττοντας τα παραπάνω, 
να προστεθεί και χάρτης απεικόνισης 
μηνιαίας αναφοράς της έκθεσής σας, 
δίνοντας τη δυνατότητα σε κάθε εν
διαφερόμενο να δει την πορεία των 
κρουσμάτων τον τελευταίο μήνα.

Αναγνωρίζοντας τη συμβολή 
στην υπεύθυνη και σο
βαρή ενημέρω 
ση, στο πλαίσιο 
προστασίας και 
περιορισμού εξά- 
πλωσης διάδοσης 
του Covid-19, και 
έχοντας προσωπική

σας

- καθημερινή επαφή 
στην γνώση και 
ενημέρωση 
που παρέχει 
η επίσημη 
ιστοσελίδα

Η παρέμβαση ξεκάθαρα γίνεται προ- 
κειμένου η εικόνα του χάρτη να ενη
μερώνει τον καθένα πολίτη για την 

πραγματική κατάσταση, επί παρό
ντος χρόνου, για κάθε Περιφερεια
κή Ενότητα και να αποφευχθεί κάθε 
σύγχυση με αναφορά σε στοιχεία 
του παρελθόντος.

Ο Ανηπεριφερειάρχη 

Καστοριάς

ΔημήτριοςΕ.

Σαββόπουλος
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