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1  Κινητοποίηση για να μη γίνει νηπιαγωγείο πτέρυγα
του «Αμαλία Φλέμιγκ»

Πηγή: ΕΦΗΜΕΡΙΔΑ ΤΩΝ
ΣΥΝΤΑΚΤΩΝ

Σελ.: 24 Ημερομηνία
έκδοσης:

11-09-2020

Επιφάνεια: 168.67 cm² Αρθρογράφος: Κυκλοφορία: 6725

Θέματα: ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ

Κινητοποίηση για να μη γίνει νηπιαγωγείο πτέρυγα του «Αμαλία Φλέμιγκ»
ΕΝΤΟΝΕΣ αντιδράσεις του σωματείου εργαζομένων στο Νο
σοκομείο «Αμαλία Φλέμιγκ» για την απόφαση να μετατραπεί 
η Πτέρυγα Μπόμπολα σε αίθουσες νηπιαγωγείου και μάλιστα 
την ώρα που το κεντρικό νοσοκομείο μετατρέπεται σε κέντρο 
υποδοχής κρουσμάτων με κορονοϊό. «Μέσα στην πανδημία και 
ενώ τα κρούσματα πληθαίνουν (και μεταξύ των εργαζομένων 
του νοσοκομείου) η κυβερνητική πολιτική θέλει με κάθε τρόπο να 
ξεμπερδεύει με μία ολόκληρη νοσοκομειακή Πτέρυγα, πολύτιμη 
για το σύστημα υγείας.

»Η τελευταία απόπειρα αφορά την επιχείρηση μετατροπής της 
σε λίγες μόνο αίθουσες νηπιαγωγείου, μέσω ενός ολόκληρου 
μηχανισμού που έχει στηθεί με... λαγό τον Δήμο Πεντέλης! Με δι
αδικασίες παράνομες, παραβιάζοντας νόμους, ακόμα και τις ίδιες 
τους τις αποφάσεις, χωρίς ούτε καν απόφαση του Δημοτικού 
Συμβουλίου, με το "έτσι θέλω”, κάνουν εργασίες και αποκλείουν 
κάθε σχεδίασμά για υγειονομική χρήση της πτέρυγας» υπογραμ
μίζουν σε ανακοίνωσή τους οι εργαζόμενοι και προσθέτουν ότι 
την ίδια στιγμή ο ΕΟΔΥ εντάσσει τη συγκεκριμένη πτέρυγα στον

σχεδιασμό του για την αντιμετώπιση της πανδημίας.
Οι εργαζόμενοι είναι αποφασισμένοι να αγωνιστούν ενάντια 

στην κατάργηση της Πτέρυγας Μπόμπολα και σήμερα, στη μία 
το μεσημέρι, προγραμματίζουν συγκέντρωση στην είσοδο της 
Πτέρυγας Τσαγκάρη, ενώ τη Δευτέρα 14 Σεπτεμβρίου καλούν 
την ΠΟΕΔΗΝ, σωματεία εργαζομένων στα νοσοκομεία, εκπρο
σώπους του Τύπου, φορείς της περιοχής και κάθε πολίτη σε 
ενημερωτική συγκέντρωση στη μία το μεσημέρι στην πύλη της 
Πτέρυγας Μπόμπολα (Λ. Πηγής και Ζάίμη).
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1  Κινητοποίηση υγειονομικών
Πηγή: ΧΑΝΙΩΤΙΚΑ ΝΕΑ Σελ.: 13 Ημερομηνία

έκδοσης:
11-09-2020

Επιφάνεια: 208.78 cm² Αρθρογράφος: Κυκλοφορία: 0

Θέματα: ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ

Κινητοποίηση
υγειονομικών
Κινητοποίηση διοργανώνει η Πανελλήνια 

Ομοσπονδία Εργαζομένων στα Δημόσια 
Νοσοκομεία (ΠΟΕΔΗΝ), στις 11 Σεπτεμβρίου 
στη Θεσσαλονίκη, ζητώντας την επίλυση οι
κονομικών και θεσμικών αιτημάτων. Η 
«πορεία σωτηρίας Δημόσιας Υγείας, Πρό
νοιας & ΕΚΑΒ» θα ξεκινήσει στις 8.30 το 
πρωί από το Ιπποκράτειο Νοσοκομείο.
Η ΠΟΕΔΗΝ, μεταξύ άλλων, κάνει λόγο για 

υποστελέχωση και υποχρηματοδότηση του 
Δημόσιου Συστήματος Υγείας, αναψέροντας 
ότι «με την εμφάνιση της πανδημίας έχουν 
όλοι αντιληφθεί τη σημασία της Δημόσιας 
Υγείας», ωστόσο «οι Δημόσιες Δαπάνες 
Υγείας εξακολουθούν να βρίσκονται στο τρι
τοκοσμικό ύψος του 5% του ΑΕΠ όταν ο μέ
σος όρος στις χώρες της Ευρωπαϊκής'Ενω- 
σης είναι στο 7,5% στου ΑΕΠ».
«Τα Νοσοκομεία χρειάζονται πρόγραμμα 

ετήσιων προσλήψεων 3.000 υπαλλήλων 
προκειμένου να καλύπτονται συνταξιοδο
τήσεις και σταδιακά οι κενές οργανικές θέ
σεις» αναφέρει η ΠΟΕΔΗΝ, προσθέτοντας 
ότι «θα είναι καταστροφικό εάν η Δημόσια 
Υγεία προσαρμοστεί για άλλη μια φορά στην 
αντιμετώπιση περιστατικών κορονοϊού 
όπως το χειμώνα. Να σταματήσουν δηλα
δή την λειτουργία τα χειρουργεία, οι καρ
διολογικές μονάδες, εξωτερικά ιατρεία και 
να αυξάνεται έτσι η νοσηρότητα από άλλες 
αιτίες».
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1  ΑΝΗΣΥΧΟΙ ΟΙ ΓΙΑΤΡΟΙ ΓΙΑ ΤΗ ΔΙΑΣΠΟΡΑ ΤΟΥ ΙΟΥ ΣΕ
ΚΛΕΙΣΤΕΣ ΔΟΜΕΣ

Πηγή: ΠΑΡΑΠΟΛΙΤΙΚΑ Σελ.: 32-33 Ημερομηνία
έκδοσης:

12-09-2020

Επιφάνεια: 916.44 cm² Αρθρογράφος: Κυκλοφορία: 17000

Θέματα: ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ

ΑΝΗΣΥΧΟΙ 
ΟΙ ΓΙΑΤΡΟΙ 

ΓΙΑ ΤΗ 
ΑΙΑΣΠΟΡΑ

ΤΟΥ ΙΟΥ 
ΣΕ ΚΛΕΙΣΤΕΣ 

ΔΟΜΕΣ

___________Του ΒΑΣΙΛΗ ΒΕΝΙΖΕΛΟΥ___________
ven.ygeia@gmail.com

Ιδιαίτερα ανήσυχοι και βαθιά προβληματισμέ
νοι εμφανίζονται οι γιατροί της χώρας για την 
αύξηση των κρουσμάτων κορονοϊου σε κλει
στές δομές, την ώρα που η Πολιτεία προσπα
θεί να αντιμετωπίσει τα θέματα της υγειονομι
κής προστασίας των πληθυσμών που διαβιούν 
εντός κλειστών δομών, όπως είναι τα hot spots 
προσφύγων και μεταναστών, οι νοσηλευόμενοι 
ψυχικώς πάσχοντες, οι στρατιώτες στις μονάδες 
τους κ.ά. Η πρόεδρος της Ενωσης Ιατρών Νοσο
κομείων Αθηνών-Πειραιώς και διευθύντρια πα
θολόγος λοιμώξεων του ΕΣΥ, Ματίνα Παγώνη, 
τονίζει στα «Π» ότι «η κατάσταση στα hot spots 
προσφύγων και μεταναστών είναι πολύ δύσκολη 
και πολύ ιδιαίτερη. Αυτές τις δομές πρέπει να τις 
διαχειρίζονται μικρές ομάδες γιατρών, αλλά και 
ομάδες άλλων επαγγελματιών υγείας, οι οποίες 
να φροντίζουν να είναι σε στενή επαφή και σε ει
λικρινή συνεννόηση με τους φιλοξενούμενους, 
οι οποίοι είναι πολύ ταλαιπωρημένοι άνθρωποι». 
Η ίδια συστήνει «όταν καταγράφουμε ένα κρού
σμα της νόσου C0VID-19 σε μια κλειστή δομή, 
σε ένα hot spot προσφύγων και μεταναστών, τότε 
πρέπει η ιχνηλάτηση να διενεργείται τάχιστα, 
προκειμένου να μη δώσουμε χώρο και χρόνο 
στον ιό να διασπαρεί. Σε τέτοιες δομές η διασπο- 
ρά του ιού μπορεί να είναι αστραπιαία εξαιτίας 
των συνθηκών διαβίωσης των φιλοξενουμένων». 
Από την πλευρά του, ο γενικός γιατρός της Πρω
τοβάθμιας Φροντίδας Υγείας, Αργύρης Αργυρί
ου, σημειώνει στα «Π» ότι «μπορεί η διασπορά

του SARS-C0V2 να είναι ταχύτατη και πιο εύκο
λη μέσα σε ένα hot spot προσφύγων και μετανα
στών, ωστόσο οι φιλοξενούμενοι σε αυτές τις δο
μές πληθυσμοί είναι πολύ χαμηλότερης ηλικίας, 
σε σχέση με άλλες δομές και τον γενικό πληθυ
σμό, είναι νέοι άνθρωποι, με αποτέλεσμα, όταν 
νοσήσουν κάποιοι από τους φιλοξενούμενους, 
αυτή η νόσηση να μην είναι βαριά και επικίνδυ
νη για τη ζωή τους».
Ο γενικός γραμματέας της Ομοσπονδίας Ενώ
σεων Νοσοκομειακών Γιατρών Ελλάδας και δι
ευθυντής νευροχειρουργός του ΕΣΥ, Πόνος 
Παπανικολάου, τονίζει στα «Π» ότι «σε καμία 
υγειονομική λογική δεν υπακούν τα μέτρα που 
εφαρμόζει η χώρα μας για τους πληθυσμούς στις 
κλειστές δομές, με την πραγματικότητα να μας 
έχει ξεπεράσει όσον αφορά τους πρόσφυγες και 
τους μετανάστες στο Κέντρο Υποδοχής και Ταυ
τοποίησης (ΚΥΤ) της Μόριας της Λέσβου». Ο 
ίδιος σημειώνει ότι «δεν υπήρξε καμία πρόβλε
ψη για την τακτική -δύο φορές τον μήνα- διε
νέργεια τεστ στο σύνολο των πληθυσμών αυτών, 
ενώ, παρά το γεγονός ότι οι ίδιοι οι εργαζόμενοι 
στις δομές ζήτησαν να υποβάλλονται οι ίδιοι σε 
τεστ μετά την επιστροφή τους από άδειες, τίπο
τε σχετικό δεν συνέβη».
Ο κ. Παπανικολάου προειδοποιεί, μάλιστα, για 
«τυχόν ανεξέλεγκτες καταστάσεις», οι οποίες δύ- 
ναται να προκληθούν από την επιβολή του «τυ
φλού και οριζόντιου μέτρου του lockdown σε 
κλειστές δομές, στις οποίες φιλοξενούνται πρό
σφυγες και μετανάστες», καθώς αποφεύγει η Πο
λιτεία την «επιθετική υγειονομικώς τακτική της 
καραντίνας».

ΠΑΝΟΣ ΠΑΠΑΝΙΚΟΛΑΟΥ
Γ.Γ. ΤΗΣ ΟΜΟΣΠΟΝΔΙΑΣ 
ΕΝΩΣΕΩΝ ΝΟΣΟΚΟΜΕΙΑΚΩΝ 
ΓΙΑΤΡΩΝ ΕΛΛΑΔΑΣ 
ΚΑΙ ΔΙΕΥΘΥΝΤΗΣ 
ΝΕΥΡΟΧΕΙΡΟΥΡΓΟΣ ΤΟΥ ΕΣΥ

ΜΑΤΙΝΑ ΠΑΓΩΝΗ
ΠΡΟΕΔΡΟΣ ΤΗΣ ΕΝΩΣΗΣ 
ΙΑΤΡΩΝ ΝΟΣΟΚΟΜΕΙΩΝ 
ΑΘΗΝΩΝ - ΠΕΙΡΑΙΩΣ 
ΚΑΙ ΔΙΕΥΘΥΝΤΡΙΑ 
ΠΑΘΟΛΟΓΟΣ 
ΛΟΙΜΩΞΕΩΝ ΤΟΥ ΕΣΥ
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1  ΑΝΗΣΥΧΟΙ ΟΙ ΓΙΑΤΡΟΙ ΓΙΑ ΤΗ ΔΙΑΣΠΟΡΑ ΤΟΥ ΙΟΥ ΣΕ ΚΛΕΙΣΤΕΣ ΔΟΜΕΣ
Πηγή: ΠΑΡΑΠΟΛΙΤΙΚΑ Σελ.: 32-33 Ημερομηνία

έκδοσης:
12-09-2020

C0VID-19: Τι είδαμε, πού βρισκόμαοιε, πού πάμε
Ο veos Kopovo'ios ταλανίζει την υφή- 
λιο τους τελευταίους οκτώ περίπου μήνες, 
με πρωτόγνωρες επιπτώσεις στην παγκό
σμια οικονομία και στη δημόσια υγεία. 
Η κατάσταση γίνεται ακόμη πιο δυσχε
ρής γιατί ουσιαστικά έχουμε να κάνουμε 
με έναν ιό για τον οποίο ελάχιστα γνωρί
ζουμε. Η πορεία σε αυτά τα αχαρτογράφη- 
τα νερά καθορίζεται κυρίως από τη λίγη 
γνώση που αποκτάμε και κυρίως από τη 
θετική ή αρνητική εμπειρία άλλων. Με 
άλλα λόγια, δεν υπάρχουν κανόνες ή προ
ηγούμενα, αλλά πορευόμαστε, μαθαίνου
με και βελτιωνόμαστε ταυτόχρονα. Η χώρα 
μας ανήκει στην ομάδα των χωρών που 
πληγώθηκαν λιγότερο από άλλες, γιατί 
πήρε έγκαιρα και σκληρά μέτρα (καθολι
κό lockdown), επηρεασμένη κυρίως από 
την αρνητική εμπειρία της γειτονικής Ιτα
λίας. Ο κυματοθραύστης λοιπόν που χτί- 
σθηκε με αυτά τα μέτρα ήταν εξαιρετικά 
αποτελεσματικός στο να αναχαιτίσει το 
πρώτο, τεράστιο παλιρροϊκό κύμα. Αποτέ
λεσμα ήταν τα λαμπρά αποτελέσματα σε 
αριθμό κρουσμάτων και θανάτων. Επειδή, 
όμως, η οικονομία δεν μπορούσε να αντέ- 
ξει ένα αέναο lockdown, αποφασίστηκε 
στρατηγικά η σχεδιασμένη άρση των μέ
τρων, η οποία ήταν αναπόφευκτο να οδη
γήσει σε επιδείνωση των αριθμών. Το πρό

βλημα επιδεινώθηκε γιατί χρονικά η άρση 
των μέτρων συνέπεσε με το καλοκαίρι, με 
ό,τι αυτό συνεπάγεται (χαλάρωση μέτρων, 
«εισαγωγή» κρουσμάτων κ,λπ.). Από τότε ο 
δρόμος δεν είναι πλέον στρωμένος με ρο
δοπέταλα, αλλά με κάθε είδους δυσκολίες, 
που απαιτούν επαγρύπνηση, παρουσιάζο
νται συνεχώς και χρειάζεται συνεχής ανα
προσαρμογή των επιχειρησιακών σχεδίων. 
Ενδεικτικά, υπενθυμίζουμε την επιδείνω
ση των αριθμών με το άνοιγμα της οικονο
μίας και των σχολείων μετά το lockdown, 
την αύξηση των κρουσμάτων με την είσο
δο των ξένων τουριστών (που τελικά υπε- 
ρεκτιμήθηκε), την αύξηση με τα πανηγύρια 
(που έγκαιρα αντιμετωπίστηκε), την αύξη
ση με τη χαλάρωση των μέτρων στις πα
ραλίες, την αύξηση με την επιστροφή των 
παραθεριστών στα αστικά κέντρα (που 
μάλλον υποεκτιμήθηκε).
Η αντίστοιχη εντατικοποίηση των μέτρων, 
η αύξηση των διαγνωστικών εξετάσεων 
και η τοπική εφαρμογή νέων και πιο σκλη
ρών περιορισμών σε ορισμένες περιοχές 
αποτέλεσαν «φρένο» (άλλοτε πολύ αποτε
λεσματικό και άλλοτε λιγότερο) στην ανε
ξέλεγκτη αύξηση του αριθμού των κρου
σμάτων, των εισαγωγών στις ΜΕΘ και 
στους θανάτους που θα συνέβαιναν, αν δεν 
υπήρχε κανένα σχέδιο παρέμβασης. Απο

τέλεσμα είναι να φτάσουμε στη σημερινή 
κατάσταση, με τους αριθμούς να είναι αυ
ξημένοι, αλλά σε επίπεδα ελεγχόμενα, με 
μια θετική ή αρνητική απόκλιση από τον 
αριθμό των 200 νέων κρουσμάτων ημερη- 
σίως (με ήπια πτωτική τάση) και τους δια- 
σωληνωμένους περί τους 40 σε καθημερι
νή βάση (με ήπια ανοδική τάση).
Αυτοί οι αριθμοί πρέπει να μειωθούν πε
ραιτέρω και αυτό δεν είναι καθόλου εύκο
λο, γιατί πρέπει να γίνει χωρίς την εφαρμο
γή νέων και πιο σκληρών μέτρων, τα οποία 
θα οδηγήσουν σε μεγαλύτερη ασφυξία την 
οικονομία.
Επιπρόσθετη δυσκολία αποτελεί το γεγο
νός ότι μας περιμένουν δύο ακόμη πιο δύ
σκολες περίοδοι. Η πρώτη είναι η περίοδος 
μετά το άνοιγμα των σχολείων, όταν αναμέ
νεται κάποιου βαθμού αύξηση, αλλά θα εί
ναι άμεσα ελεγχόμενη λόγω του συγκεκρι
μένου χώρου και πληθυσμού. Η δεύτερη, 
και πιο δύσκολη κατάσταση θα εμφανιστεί 
τον χειμώνα (τέλος Νοεμβρίου, αρχές Δε
κεμβρίου και μετά) όταν τα μέτρα απόστα
σης θα είναι πιο δύσκολο να εφαρμοστούν, 
οι θερμοκρασίες θα είναι χαμηλές και (το 
σπουδαιότερο) θα είναι σε έξαρση τόσο η 
γρίπη όσο και τα κοινά κρυολογήματα.
Και δεν ξεχνάμε ποτέ το αντιγριπικό εμβό
λιο σε όσους το χρειάζονται!

ΑΡΘΡΟ ΤΟΥ
ΑΘΑΝΑΣΙΟΥ ΣΚΟΥΤΕΛΗ,
ΚΑΘΗΓΗΤΗ ΠΑΘΟΛΟΓΙΑΣ 
ΛΟΙΜΩΞΕΩΝ ΤΗΣ ΙΑΤΡΙΚΗΣ ΣΧΟΛΗΣ 
ΤΟΥ ΠΑΝΕΠΙΣΤΗΜΙΟΥ ΑΘΗΝΩΝ

ί*
Μας περιμένουν δύο ακόμη 
πιο δύσκολες περίοδοι. Η 
πρώτη μετά το άνοιγμα των 
σχολείων και η δεύτερη τον 
χειμώνα, όταν θα είναι σε 
έξαρση τόσο η γρίπη όσο 
και τα κοινά κρυολογήματα
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1  Η «βόμβα» της Μόριας έσκασε
Πηγή: ΔΡΟΜΟΣ ΤΗΣ

ΑΡΙΣΤΕΡΑΣ
Σελ.: 1-3 Ημερομηνία

έκδοσης:
12-09-2020

Επιφάνεια: 1475.92 cm² Αρθρογράφος: Κυκλοφορία: 900

Θέματα: ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ

Η «βόμβα» 
ins Mopias έσκασε
ΣΕΛΙΔΕΣ 2-3
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1  Η «βόμβα» της Μόριας έσκασε
Πηγή: ΔΡΟΜΟΣ ΤΗΣ

ΑΡΙΣΤΕΡΑΣ
Σελ.: 1-3 Ημερομηνία

έκδοσης:
12-09-2020

Κείμενα: Δημήτρηε Γκάζηε
το θέμα ins εβδομάδαε

Αποτυχία 
ins Ε.Ε. 
και όχι μόνο

Ο
εμπρησμόβ και η ολική
καταστροφή τηε Μόριαε, που 
οδήγησε στην απόφαση να 

κηρυχθεί η ΛέσΒοε σε κατάσταση 
έκτακτηε ανάγκηε για τουε επό- 
μενουε 4 μήνεε, δεν έπεσε απ' τον 
ουρανό.Ήταν το προδιαγεγραμμένο 
αποτέλεσμα τηε ευρωπαϊκήε πολιτι- 
κήε μετανάστευσηε, που προέθλεπε 
τη μετατροπή τηε χώραε μαε σε 
hot-8pot όληε τηε Ε.Ε. και φράχτη 
συγκράτησηε των μεταναστευτικών 
ροών απ' την Τουρκία. Μια πολιτική 
που, παρά τιε ιδεολογικέε παραλλα- 
γέε, εφάρμοσαν κατά γράμμα όλεε οι 
ελληνικέε κυθερνήσειε των τελευταί
ων χρόνων.
Ο ευρωπάίκόε Τύποε μιλά για το 
«σύμβολο τηε αποτυχίαε τηε Ευρώ- 
πηε», και οι ηγέτεε τηε Ε.Ε. δηλώνουν 
τη συμπαράστασή τουε στη χώρα μαε 
βγάζονταε λόγουε περί ανθρωπισμού 
και αλληλεγγύηε. Όλοι μιλούν για 
μια γενναία απόφαση που πρέπει να 
λάβει η Ευρώπη για τον καταμερισμό 
των βαρών του μεταναστευτικού. 
Προε το παρόν όμωε η αλληλεγγύη 
εξαντλείται στη μεταφορά μερικών 
δεκάδων ασυνόδευτων ανηλίκων απ' 
τιε δομέε τιε Ελλάδαε σε χώρεε του 
ευρωπαϊκού Βορρά (η κα Μέρκελ 
δήλωσε ότι θα δεχθεί 100 ασυνό- 
δευτα ανήλικα, το ίδιο και ο Γάλλοε 
πρόεδροε κ. Μακράν). Οι πολλέε 
χιλιάδεε εξακολουθούν να μένουν 
εγκλωβισμένοι στη χώρα μαε, χωρίε 
καμιά προοπτική. Οι ΜΚΟ συνεχίζουν 
να διαχειρίζονται τον πακτωλό των 
ευρωπαϊκών κονδυλίων. Και η Τουρκία 
απειλεί διαρκώε με άνοιγμα των ροών, 
εντάσσονταε το μεταναστευτικό 
στον εν εξελίξει υβριδικό πόλεμό τηε, 
κάνονταε μάλιστα και κηρύγματα 
ανθρωπισμού στη χώρα μαε, την Ε.Ε. 
και τη Δύση γενικότερα...
Η ψύχραιμη αντιμετώπιση τηε τωρι- 
νήε κρίσηε, και η πίεση για αλλαγή 
στρατηγικήε τηε χώραε μαε (με 
έμπρακτη άρνηση του ρόλου φράχτη 
τηε Ε.Ε. και αποθήκηε ψυχών που 
μαε έχει επιβληθεί), είναι όροε για να 
λυθεί ο γόρδιοε δεσμόε του μετανα- 
στευτικού,Ώστε να σταματήσουμε να 
βιώνουμε ανθρωπιστικέε τραγωδίεε 
όπωε αυτέε τηε Μόριαε, και να ανα
κτηθεί η κυριαρχία τηε χώραε στην 
κρίσιμη γεωπολιτικά περιοχή των 
νησιών του Β.Α. Αιγαίου.

Η «βόμβα» τηε Μόριαε έσκασε
Εμπρησμόε που παροξύνει την ανθρωπιστική κρίση, γκριζάρει κι άλλο 
την ελληνική κυριαρχία και ξεγυμνώνει την υποκρισία των Ευρωπαίων 
και τηε κυβέρνησηε Μητσοτάκη

W'Μ' ντιμέτωπη με μια μεγάλη κρίση (ταυ- 
/; \ X τόχρονα ανθρωπιστική, υγειονομική 

και εθνικής ασφάλειας) βρίσκεται 
η χώρα μας τις τελευταίες μέρες, μετά τον 
εμπρησμό και την ολοκληρωτική καταστροφή 
του ΚΥΤ της Μόριας στη Λέσβο. Η «ωρολο
γιακή βόμβα» του μεταναστευτικού έσκασε, 
δημιουργώντας μια απ’ τις πιο δύσκολες προς 
επίλυση καταστάσεις, ίσως τη χειρότερη για 
τη χώρα μας αυτή τη στιγμή - ενώ δηλαδή 
καλείται να αντιμετωπίσει ταυτόχρονα το 
δεύτερο κύμα της πανδημίας αλλά και τον 
τούρκικο επεκτατισμό.

Επεισόδια, πυρκαγιά, άστεγοι...
Σύμφωνα με τα μέχρι τώρα δεδομένα, η 
έκρυθμη κατάσταση ξεκίνησε την Τετάρτη 9 
Σεπτέμβρη όταν ομάδα μεταναστών αρνή- 
θηκε τα μέτρα καραντίνας που επιβλήθηκαν 
στο hot-spot της Μόριας. Τα μέτρα αποφα- 
σίστηκαν μετά τον εντοπισμό 35 κρουσμά
των κορωνοϊού, με στόχο να εμποδίσουν την 
εξάπλωση του ιού εντός της δομής αλλά και 
τη διάδοσή του έξω απ’ αυτή.
Σύμφωνα με τοπικά ΜΜΕ, εκείνη την ώρα 
στη Μόρια βρίσκονταν μονοψήφιος αριθμός 
αστυνομικών, που προφανώς ήταν αδύνα
το να ελέγξει την κατάσταση. Αποτέλεσμα

των επεισοδίων αυτών ήταν να καεί μεγάλο 
μέρος των σκηνών και των εγκαταστάσεων. 
Η φωτιά που ξέσπασε την επόμενη μέρα 
κατέκαψε ότι είχε απομείνει, αφήνοντας 
άστεγους 13 χιλιάδες ανθρώπους και δη
μιουργώντας μια ανεξέλεγκτη κατάσταση 
στο νησί. Μερικές εκατοντάδες ασυνόδευτα 
ανήλικα έχουν ήδη μεταφερθεί σε δομές της 
Β. Ελλάδας, ενώ τις προηγούμενες μέρες 
2 χιλιάδες περίπου βρήκαν κατάλυμα σε 
επιβατικό πλοίο (που μεταφέρθηκε εκτά
κτως για το λόγο αυτό στο νησί), καθώς και 
σε αρματαγωγό του Πολεμικού Ναυτικού. 
Οι υπόλοιποι μένουν στο δρόμο, στα όρια 
της πόλης της Μυτιλήνης, όπου έστησαν 
φραγμό δυνάμεις της αστυνομίας, αλλά 
και στις πλαγιές και τους οικισμούς πέριξ 
της Μόριας.

Γκρίζα ζώνη η ΛέσΒοε
Αυθόρμητη πράξη οργής και απελπισίας; 
Προβοκάτσια; Υποκινούμενη εξέγερση από 
ΜΚΟ (ήδη οι αρχές ερευνούν ύποπτο SMS 
που καλούσε σε εκκένωση της δομής μισή 
ώρα πριν ξεσπάσουν οι φλόγες, αλλά και 
τις προτροπές ΜΚΟ προς τους μετανάστες 
να αντιδράσουν στα μέτρα αστυνόμευσης), 
οι οποίες έχουν αποδεδειγμένα και επα
νειλημμένα παίξει ύποπτο ρόλο στο νησί; 
Δάκτυλος ξένων μυστικών υπηρεσιών 
που έχουν όφελος απ’ την ανατίναξη και 
το γκριζάρισμα των νησιών του Αιγαίου; 
Συνδυασμός των παραπάνω;
Είναι ευθύνη των αρχών να εξακριβώσουν τα 
ακριβή αίτια του εγκληματικού εμπρησμού. 
Ίσως και να μη μάθουμε ποτέ. Το σίγουρο 
όμως είναι πως το ακριτικό νησί της Λέσβου

Η ΛέσΒοε πρέπει άμεσα να αποσυμφορπθεί. Είναι αίτημα όλου του νη
σιού να φύγουν οι μετανάστεε και οι πρόσφυγεε απ' τη Λέσβο, να μην 
ανοίξει καμιά άλλη δομή εγκλωβισμού μεταναστών, να σταματήσει η 
δράση των ΜΚΟ που λειτουργούν ωε κράτοε εν κράτει στο νησί. Είναι 
ζήτημα ανθρωπισμού, κοινωνικήε δικαιοσύνηε και εθνικήε ασφάλειαε
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1  Η «βόμβα» της Μόριας έσκασε
Πηγή: ΔΡΟΜΟΣ ΤΗΣ

ΑΡΙΣΤΕΡΑΣ
Σελ.: 1-3 Ημερομηνία

έκδοσης:
12-09-2020

Αναγκαίεβ υπενθυμίσει

Γ
ια να κατανοήσουμε καλύτερα τα γεγονότα των 
τελευταίων ημερών στη Μόρια, είναι αναγκα ίο να 
υπενθυμίσουμε κάποιεε στιγμέε του τελευταίου 
χρόνου που άμεσα ή έμμεσα σχετίζονται με αυτά: 

Όλα καλά στη Μόρια: «Το Κέντρο Υποδοχήε και 
Ταυτοποίησή (ΚΥΤ) Λέσβου στη Μόρια είχε και έχει 
και σοβαρέε υπηρεσίεε και υποδομέε, και ουδέπο
τε απειλήθηκε η βιωσιμότητά του», δήλωνε μεταξύ 
άλλων στιε 15 Δεκεμβρίου 2019, σε συνέντευξή του 
στην εφημερίδα Free Sunday, ο διοικητήε του ΚΥΤ 
τηε Μόριαε κ. Δ. Βαφέαε.Ήτανοι πρώτοι μήνεετηε 
κυβέρνησηε ΝΑ, τότε που ήθελε να καθησυχάσει 
την κοινή γνώμη σχετικά με το μεταναστευτικό ώστε 
να συνεχίσει να εφαρμόζεται η πολιτική εγκλωβι
σμού των μεταναστών σε «δομέε» στα νησιά και 
την ηπειρωτική χώρα.
Η απόβαση των ΜΑΤ: Μοιάζει μακρινή ιστορία, 
όμωε ήταν μόλιε 6 μήνεε πριν, στιε 25 φλεβάρη του 
2020, όταν δυνάμειε των ΜΑΤ έκαναν απόβαση στα 
νησιά του Β.Α. Αιγαίου. Στόχοε αυτών που τα έστειλαν 
ήταν να καταστείλουντιε αντιδράσειετων κατοίκων, 
που ζητούσαν την αποσυμφόρηση των νησιών, κα ι να 
επιβάλουν την παραμονή και επέκταση των δομών 
εγκλωβισμού μεταναστών. Τότε οι κάτοικοι και οι 
φορείε των νησιών λοιδορήθηκαν ωε ξενόφοβοι κα ι 
φασίστεε από «προοδευτικούε» των ΜΚΟ και του 
ΣΥΡΙΖΑ, αλλά και «ρεαλιστέε»τηε κυβέρνησηε τηε 
Ν.Δ. Η προειδοποίηση των κατοίκων για τον κίνδυνο 
που συνιστά ο εγκλωβισμόε δεκάδων χιλιάδων μετα
ναστών στον τόπο τουε δεν εισακούστηκε απ' όλουε 
αυτούε τουε υπεύθυνουε σε Ελλάδα και Ευρώπη, 
που σήμερα δακρύζουν για το ανθρωπιστικό δράμα. 
27+23+119: Είχε προξενήσει εντύπωση σε πολλούε ο 
τρόποε με τον οποίο είχε ανακοινωθεί ο αριθμόε των 
νέων κρουσμάτων του κορωνοϊού στιε 2 Απριλίου.

Τα 23 κρούσματα στη Ριτσώνα ήταν τα πρώτα που 
καταγράφονταν σε δομή μεταναστών. Οι αρχέε επέ- 
λεξαν να αντιμετωπίσουν τον κίνδυνο συνάντησηε 
του μεταναστευτικού και τηε πανδημίαε αυξάνονταε 
τα μέτρα αστυνόμευσηε και ελέγχου τηε εισόδου 
στιε δομέε - μέτρα τα οποία, σε συνδυασμό με τη 
χαμηλή ένταση του πρώτου κύματοε τηε πανδημίαε 
στη χώρα μαε, βοήθησαν ώστε να μην υπάρξουν 
μέχρι και το καλοκαίρι ιδιαίτερα προβλήματα. Τα 
μέτρα αποσυμφόρησηε των δομών όμωε όλο αυτό 
το διάστημα είναι κάτι παραπάνω από ελλιπή, ενώ 
οι υποτυπώδειε υποδομέε υγείαε (ειδικά στα νησιά 
του Ανατολικού Αιγαίου) έκαναν πολλούε να προει
δοποιούν για υγειονομικέε βόμβεε.
13.000 άδειεε καρέκλεε: Την προηγούμενη Τρίτη 
ακτιΒιστέε στο Βερολίνο τοποθέτησαν 13.000 κα- 
ρέκλεε μπροστά από το γερμανικό Κοινοβούλιο, 
ζητώνταε την άμεση αποσυμφόρηση του ΚΥΤ τηε 
Μόριαε και καταγγέλλονταε την ελληνική κυβέρ
νηση και τιε κυβερνήσειε τηε Ε.Ε. για την ανάλγητη 
πολιτική τουε. Ο ακτιβισμόε αυτόε ήρθε εν μέσω 
δημοσιευμάτων στον ευρωπαϊκό Τύπο για τιε τραγικέε 
συνθήκεε στιε δομέε μεταναστών στην Ελλάδα, αλλά 
και καταγγελιών για επαναπροωθήσειε μεταναστών 
στο Αιγαίο, αναπαράγονταε βίντεο που διακινούν 
τούρκικα μέσα. Οι «ανθρωπιστικέε» αυτέε φωνέε 
στην Ευρώπη, όσο δεν μετατρέπονται σε έμπρα- 
κτεε ενέργειεε καταγγελίαε του βρώμικου ρόλου 
τηε Τουρκίαε και σε πολιτικέε ισότιμηε κατανομήε 
των μεταναστών στιε χώρεε τηε Ε.Ε., το μόνο που 
πετυχαίνουν είναι να γίνονται το άλλοθι τηε Ευρώ- 
πηε-φρούριο και να συντονίζονται αντικειμενικά 
με φωνέε όπωε του Ερντογάν και του Αλ-Τζαζίρα, 
που πιέζουν την Ελλάδα και την καταγγέλλουν για 
αντιμεταναστευτική πολιτική.

με γεγονότα σαν κι αυτά αποσταθεροποιεί- 
ται ακόμη περισσότερο, επιβεβαιώνοντας τη 
μετατροπή του σε γιγάντιο hot-spot και ντε 
φάκτο γκρίζα ζώνη - στην οποία δρουν ΜΚΟ, 
μυστικές υπηρεσίες και άλλοι, και στην οποία 
το ελληνικό κράτος ασκεί την κυριαρχία του 
μόνο μερικώς και υπό όρους.

Οι επόμενεε μέρεε
Μεγάλο ερωτηματικό και ζητούμενο των 
αμέσως επόμενων ωρών και ημερών είναι το 
πώς θα μπορέσει να εκτονωθεί η κατάσταση 
στο νησί. Η κυβέρνηση ξεκινά εργασίες για 
τη δημιουργία προσωρινού καταυλισμού στο 
Καρά Τεπέ, ώστε να μην μείνουν οι άνθρωποι 
αυτοί για πολύ στο δρόμο, μεταφέρει δυνάμεις 
της αστυνομίας για τον έλεγχο της τάξης και 
κλιμάκια του ΕΟΔΥ για τη διεξαγωγή τεστ 
για τον κορωνοϊό.
Τρέχει να μαζέψει ό,τι μπορεί, αφού δεν 
κατάφερε να προλάβει το κακό, και μη έχο
ντας κανένα στρατηγικό σχεδίασμά άρσης 
του αδιεξόδου - διότι αυτό θα απαιτούσε τη 
σύγκρουση με την ευρωπαϊκή προσταγή, να 
μείνουν οι μετανάστες εδώ πάση θυσία.
Η τοπική κοινωνία, φοβισμένη και οργισμένη, 
καχύποπτη απέναντι στους κυβερνητικούς 
σχεδιασμούς, βλέπει τον τόπο της να μετα

τρέπεται σε αβίωτη ζώνη, τη δυστυχία να 
παρασέρνει μαζί μετανάστες και ντόπιους, 
και τις αντοχές της να εξαντλούνται. Μέσα 
σ’ αυτό το περιβάλλον είναι μεγάλος ο κίνδυ
νος εκ νέου ανάφλεξης και προβοκατόρικων 
ενεργειών που πιθανά να εκτροχιάσουν ακό
μη περισσότερο την κατάσταση. Μια τέτοια 
εξέλιξη θα ήταν καλοδεχούμενη απ’ όσους 
εποφθαλμιούν την πατρίδα μας. Μια τέτοια 
εξέλιξη πρέπει με κάθε θυσία να αποτρέψουν 
οι αρχές και οι κυβερνώντες, αλλά και όλη η 
ελληνική κοινωνία.
Για να επιτευχθεί αυτό πρέπει άμεσα να απο- 
συμφορηθεί το νησί. Οι συζητήσεις που έχουν 
ξεκινήσει για το τι είδους δομή, προσωρινή 
ή μόνιμη, θα αντικαταστήσει τη Μόρια και 
πού αυτή θα στηθεί, ποιες ΜΚΟ και πώς θα 
συνεχίσουν να δρουν στο νησί κ.ο.κ. απλά 
ανακυκλώνει το αδιέξοδο και προετοιμάζει 
τις επόμενες εκρήξεις.
Είναι αίτημα όλου του νησιού να φύγουν οι 
μετανάστες απ’ τη Λέσβο, που έχει σηκώσει 
δυσανάλογα βάρη, να μην ανοίξει καμιά άλλη 
δομή εγκλωβισμού μεταναστών, να σταμα
τήσει η δράση των ΜΚΟ που λειτουργούν 
ως κράτος εν κράτει στο νησί. Είναι ζήτημα 
ανθρωπισμού, κοινωνικής δικαιοσύνης και 
εθνικής ασφάλειας.
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1  ΠΕΡΙΒΑΛΛΟΝ ΚΑΙ ΚΟΡΩΝΟΪΟΣ: Η συμβολή του
ανθρώπου στην εμφάνιση νέων μολυσματικών
ασθενειών

Πηγή: ΑΥΓΗ Σελ.: 17,22 Ημερομηνία
έκδοσης:

12-09-2020

Επιφάνεια: 875.19 cm² Αρθρογράφος: Κυκλοφορία: 950

Θέματα: ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ

Περιβάλλον και κορωνοΐός
Τον τελευταίο αιώνα, δύο νέοι ιοί κάθε χρόνο μεταπηδούν 
από τα ζώα στους ανθρώπους προκαλώντας νέες μολυ
σματικές νόσους. Η επιστημονική κοινότητα αναζητά τα αί
τια που θα οδηγήσουν σε μια καλύτερη κατανόηση και συ
νεπώς αντιμετώπιση όχι μόνο της τρέχουσας πανδημίας αλ
λά και αυτών που ενδέχεται να ακολουθήσουν στο μέλλον. 
Η αποψίλωση των δασών και η καταστροφή βιοτόπων εί
ναι, σύμφωνα με πολλούς επιστήμονες και περιβαλλοντικές 
οργανώσεις, μία από τις κυριότερες αιτίες.

►►6
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ΠΕΡΙΒΑΛΛΟΝ ΚΑΙ ΚΟΡΩΝΟΙΟΣ

Η συμβολή του στην εμφάνιση
νέων μολυσματικών ασθενειών
ΤΟΝ ΤΕΛΕΥΤΑΙΟ ΑΙΩΝΑ, δύο νέοι ιοί κάθε χρόνο 
μεταπηδούν από τα ζώα στους ανθρώπους προκα- 
λώντας νέες μολυσματικές νόσους. Μέσα σ’ αυτή 
τη σκληρή πραγματικότητα, η επιστημονική κοινό
τητα αναζητά τα αίτια που θα οδηγήσουν σε μια κα
λύτερη κατανόηση και συνεπώς αντιμετώπιση όχι 
μόνο της τρέχουσας πανδημίας, αλλά και αυτών 
που ενδέχεται να ακολουθήσουν στο μέλλον, θα τα 
καταφέρει άραγε; Οι αλληλοεξαρτώμενες παράμε
τροι που προκαλούν την ανάδυση νέων μολυσματι
κών νόσων, εν δυνάμει πανδημιών, δεν αφήνουν 
πολλά περιθώρια αισιοδοξίας.

Παρά τις πρωτοφανείς αλλαγές στη ζωή και στην 
καθημερινότητά μας, δεν είναι η πρώτη φορά που η 
ανθρωπότητα έρχεται αντιμέτωπη με μολυσματική 
νόσο. Αντιθέτως, η ασθένεια Covid-19 μπορεί να ε
νταχθεί σε μια μακρά λίστα ασθενειών που μεταφέ- 
ρονται στον άνθρωπο μέσω των ζώων. Πρόκειται 
για μια κατηγορία ασθενειών που ολοένα και αυξά
νεται τα τελευταία χρόνια. Ενδεικτικά παραδείγμα
τα αποτελούν τα νοσήματα που προκαλούνται από 
τον ιό του Εμπολα, του Ζίκα, του Δυτικού Νείλου 
κ.ά. Στην πλειονότητα των περιπτώσεων, μικροορ
γανισμοί μεταπήδησαν από διάφορα ζώα που απο- 
τέλεσαν τους ενδιάμεσους ξενιστές στον άνθρω
πο.

Οι επιπτώσεις από την αλλαγή 
στη χρήση της γης

Η σχέση εξάρτησης και αλληλεπίδρασης του αν
θρώπου με το φυσικό περιβάλλον αναδείχθηκε με 
τον πιο κατηγορηματικό τρόπο με την πανδημία 
του νέου κορωνοϊού. Είναι πλέον γνωστό ότι η κα
ταστροφική επίδραση στο φυσικό περιβάλλον σχε
τίζεται με τον κίνδυνο εμφάνισης μολυσματικών α
σθενειών στον άνθρωπο. Η συζήτηση για τη σχέση 
πανδημίας και περιβάλλοντος φαίνεται επιβεβλη
μένη, ενώ η λήψη μέτρων σε διεθνές επίπεδο για να 
αποτραπούν μελλοντικές πανδημίες είναι περισσό
τερο αναγκαία από ποτέ.

Η αποψίλωση των δασών και η καταστροφή βιο
τόπων πολλών ειδών που ανήκουν στην άγρια πανί
δα είναι, σύμφωνα με πολλούς επιστήμονες και πε
ριβαλλοντικές οργανώσεις, μία από τις κυριότερες 
αιτίες για την εμφάνιση νέων μολυσματικών ασθε
νειών στον άνθρωπο. Συγκεκριμένα, η μετατροπή 
μεγάλου μέρους των οικοσυστημάτων σε αγροτι
κές και κτηνοτροφικές εκτάσεις αναγκάζει τα ζώα 
να αναζητούν καταφύγιο και τροφή και να έρχονται 
πιο κοντά στον άνθρωπο. Παρ’ όλο που οι περισσό
τερες μελέτες επικεντρώνονται στη συσχέτιση της 
κλιματικής αλλαγής με την εμφάνιση μολυσματικών 
ασθενειών, πρόσφατα ερευνητική ομάδα από το U- 
CL και άλλα πανεπιστήμια και ερευνητικά κέντρα 
του ΕΙνωμένου Βασιλείου, με επικεφαλής την Κέιτ 
Ε. Τζόουνς, μελέτησε την επίδραση των αλλαγών 
στη χρήση της γης σε σχέση με τα είδη που συνή
θως είναι φορείς μολυσματικών νοσημάτων'. Η ε

ρευνητική ομάδα χρησιμοποίησε δεδομένα από τη 
βάση δεδομένων που περιέχει πληροφορίες για τη 
βιοποικιλότητα «PREDICTS» (Projecting Responses 
of Ecological Diversity in Changing Terrestrial Sys
tems). Tα στοιχεία που συνέλλεξε από 184 μελέτες 
αφορούσαν 6.801 οικολογικές κοινότητες από 6 η
πείρους. Από το σύνολο των υπό μελέτη ειδών, τα 
376 αφορούσαν είδη που είναι γνωστό ότι είναι δυ
νητικά φορείς παθογόνων μικροοργανισμών. Ζώα 
της άγριας πανίδας, εν δυνάμει φορείς παθογόνων 
μικροοργανισμών που μπορούν να μεταπηδήσουν 
στον άνθρωπο, βρέθηκαν σε μεγαλύτερο αριθμό 
ειδών και πληθυσμό σε περιβάλλοντα που έχουν 
μετατραπεί σε γεωργικές ή αστικές εκτάσεις σε 
σχέση με γειτονικές, ανεπηρέαστες από τον άν
θρωπο περιοχές. Τα κυριότερα ζώα που εντοπί
στηκαν σ’ αυτές τις περιοχές είναι διάφορα είδη θη
λαστικών, όπως τρωκτικά και νυχτερίδες, και 
στρουθιόμορφων πτηνών. Κι ενώ πολλά είδη απει
λούνται με εξαφάνιση σ’ αυτές τις περιοχές, αυτά 
που κατορθώνουν να επιβιώσουν και να προσαρ
μοστούν είναι ακριβώς εκείνα που συνήθως είναι 
φορείς μικροοργανισμών που μεταπηδούν στους 
ανθρώπους προκαλώντας ασθένειες.

Τα αποτελέσματα της μελέτης έρχονται να συ
μπληρώσουν την ήδη υπάρχουσα γνώση σχετικά 
με την καταστροφή της βιοποικιλότητας και των οι
κοσυστημάτων από το μοντέλο οικονομίας και κα
τανάλωσης που βασίζεται στην εντατικοποίηση της 
γεωργίας και της κτηνοτροφίας και την αστικοποίη
ση. Σύμφωνα με άλλες αναλύσεις2, η ανεξέλεγκτη 
απώλεια των τροπικών δασών, το εμπόριο και η κα
τανάλωση της άγριας πανίδας συντελούν επίσης 
στην εμφάνιση νέων μολυσματικών νοσημάτων, ε
νώ το κόστος από τη διατήρηση των τροπικών οι
κοσυστημάτων είναι πολύ χαμηλότερο σε σχέση με 
το αντίστοιχο της αντιμετώπισης των αναδυόμε- 
νων επιδημιών ή / και πανδημιών. Ολα αυτά τα επι
στημονικά δεδομένα επιβεβαιώνουν επίσης τις α

Πηγές:

1. Gibb, R., et al„ Zoonotic 
host diversity increases 
in human-dominated e- 
cosystems. Nature, 
2020. 584(7821): p.398- 
402.

2. Dobson, A.P., et al., E- 
cology and economics 
for pandemic preven
tion. Science, 2020. 
369(6502): p.379-381.

3. www.who.int

νησυχίες μερίδας των επιστημόνων και των περι
βαλλοντικών οργανώσεων που προειδοποιούν ε
δώ και καιρό ότι η αποψίλωση των δασών και η με- 
τέπειτα μετατροπή των δασικών εκτάσεων σε α
γροτικές ή αστικές φέρνει πιο κοντά τον άνθρωπο 
με την άγρια πανίδα που μπορεί να περιλαμβάνει 
ζώα - φορείς μολυσματικών νόσων.

Αναζητώντας τα βαθύτερα αίτια 
του προβλήματος

Η αύξηση των αναδυόμενων μολυσματικών α
σθενειών με χαρακτηριστικά επιδημίας ή πανδη
μίας αποτελεί ένα σύνθετο και πολυπαραγοντικό 
πρόβλημα, που σχετίζεται με τις εντατικές μεθό
δους γεωργίας και κτηνοτροφίας, με την εκμετάλ
λευση της άγριας πανίδας, με την αποψίλωση των 
δασών, τη διεύρυνση της αστικοποίησης, με τη 
συσσώρευση του πληθυσμού στα αστικά κέντρα 
και με την ευκολία στις μετακινήσεις και στα ταξί
δια. Συνεπώς, και σε αντιστοιχία με την προανα- 
φερθείσα μελέτη που εστιάζει στη χρήση της γης, 
τα αίτια πρέπει να αναζητηθούν στο υπέρμετρο αν
θρώπινο αποτύπωμα που αποτελεί, σύμφωνα με 
πληθώρα πειραματικών δεδομένων, ένα από τα 
βασικά προβλή ματα.

Σύμφωνα με τον Παγκόσμιο Οργανισμό Υγείας 
και το «Μανιφέστο για την υγιή και πράσινη ανάκαμ- 
ψη από την ασθένεια Covid-19» που δημοσιεύτηκε 
τον περασμένο Μάιο, προκειμένου να προστατευ- 
θεί η ανθρωπότητα από μελλοντικές πανδημίες, θα 
πρέπει να είναι εφικτοί ο εντοπισμός και ο έλεγχος 
της μολυσματικής νόσου στα αρχικά στάδια, πριν α
κόμα εξαπλωθεί σε μεγάλα τμήματα του πληθυ
σμού, και προτείνονται μια σειρά μέτρα προς αυτήν 
την κατεύθυνση3. Εκτός από αυτό, όμως, υπογραμ
μίζεται και η ανάγκη προστασίας και διατήρησης 
του φυσικού περιβάλλοντος και αντιμετώπισης της 
κλιματικής αλλαγής προκειμένου να αποφευχθούν 
μελλοντικές πανδημίες.

Παρ’ όλα αυτά, οι οδηγίες των διεθνών οργανι
σμών και των επίσημων κρατικών φορέων αφο
ρούν κυρίως τη διαχείριση της πανδημίας του κο- 
ρωνοϊού, ενώ η επιστημονική κοινότητα αγωνίζε
ται για την πρόληψη και την αντιμετώπιση των παν
δημιών. Οι εν λόγω κινήσεις όμως φαίνονται απο
σπασματικές και ελλιπείς αν δεν ληφθούν ταυτό
χρονα υπόψη η τεράστια περιβαλλοντική επιβά
ρυνση των οικοσυστημάτων και η συστηματική κα
ταστροφή των δασικών περιοχών σε παγκόσμια 
κλίμακα που φαίνεται πως αυξάνουν τις πιθανότη
τες εμφάνισης νέων μολυσματικών νοσημάτων. Ο 
νέος κορωνοϊός αποτελεί μια ισχυρή προειδοποίη
ση για το μέλλον: ένα προμήνυμα της φύσης το ο
ποίο η ανθρωπότητα οφείλει να λάβει σοβαρά υπό
ψη της ενόψει, μάλιστα, της κλιματικής κρίσης.

Μ.Τ.
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1  Επιστημονική πολιτική
Πηγή: ΑΥΓΗ Σελ.: 18 Ημερομηνία

έκδοσης:
12-09-2020

Επιφάνεια: 240.82 cm² Αρθρογράφος: Κυκλοφορία: 950

Θέματα: ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ

Επιστημονική πολιτική

ΣΤΟΝ ΧΩΡΟ των Σπουδών Επιστήμης και Τεχνο
λογίας, αλλά και στον χώρο της Φιλοσοφίας της 
Επιστήμης είναι σύνηθες να ασκείται κριτική στον 
επιστημονικό ορθολογισμό και στη συναρτημένη 
μ’ αυτόν διανοητική υπεροψία. Ωστόσο, οι περισ
σότεροι ενεργοί επιστήμονες αντιμετωπίζουν 
απαξιωτικά τον αναστοχαστικό λόγο της επιστή
μης, ταυτίζοντάς τον συχνά με ψευδοεπιστημονι- 
κές αντιλήψεις. Να όμως που σε μια ιδιαίτερα κρί
σιμη περίοδο, κατά την οποία το μέλλον της κοι
νωνίας εξαρτάται από την ορθή άσκηση της επι
στήμης, αυτή η τελευταία, αντί να εφαρμόζει τις 
αρχές που την έχουν αναγάγει σε πρότυπο ορθο- 
λογικότητας, καταφεύγει στον κοινό νου!

Γιατί τι άλλο είναι οι οδηγίες που δίνουν με στόμ
φο από τα παράθυρα των ΜΜΕ οι καθόλα άξιοι 
επιστήμονες παρά συμβουλές βασισμένες στον 
κοινό νου; Κρατάτε τις αποστάσεις, πλένετε τα χέ
ρια σας, φοράτε μάσκες. Χρειάζεται να είναι κα
νείς επιδημιολόγος ή λοιμωξιολόγος το 2020 για 
να δώσει αυτές τις συμβουλές; Το πρόβλημα δεν 
θα ήταν σοβαρό αν οι συγκεκριμένες συμβουλές 
ήταν πράγματι αποτελεσματικές. Η επιστήμη πά
ντα είχε τον τρόπο της να επωφελείται από την 
πείρα του παρελθόντος και την προφάνεια του 
κοινού νου. Όταν όμως οι συμβουλές υποδει
κνύονται ανεπαρκείς, τότε οι επιστήμονες, αντί να 
εργαστούν επιστημονικά, κατηγορούν τους νέους, 
τη συλλογική ανευθυνότητα, την έκλυση των 
ηθών, τα πανηγύρια...

Τι σημαίνει να εργαστούν επιστημονικά; Κατ’ αρ- 
χάς, να ανιχνεύσουν προσεκτικά τη σχέση θεω- 
ρίας-πραγματικότητας. Λέγεται ΠΕΙΡΑΜΑ και έχει 
ενταχθεί στη φαρέτρα της επιστήμης από τον 17ο 
αιώνα. Εάν η εμπειρία δεν επιβεβαιώνει τη θεω
ρία, διορθώνουμε τη θεωρία, δεν κατηγορούμε 
την πραγματικότητα! Πολλοί από τους επιστήμο
νες των καναλιών όχι μόνο δεν φαίνεται να αντι- 
λαμβάνονταιτην κρίσιμη σημασία της συστηματι
κής πειραματικής δοκιμής, αλλά οργανώνουν τη 
δημόσια στρατηγική τους βασιζόμενοι σε μεγάλο 
βαθμό σε «προδημοσιεύσεις», δηλαδή σε προσω
ρινά πειραματικά αποτελέσματα των οποίων η 
οριστική επιβεβαίωση βρίσκεται ακόμα σε εκκρε
μότητα.

Δεύτερον, λέγεται ΜΕΤΡΗΣΗ και έχει ενταχθεί 
στη φαρέτρα της επιστήμης από την αρχαιότητα. 
Οι περισσότεροι αριθμοί που ακούγονται από 
υπεύθυνα χείλη είναι παραπλανητικοί: ακριβείς 
μεν, εκτός πλαισίου δε. Οι αριθμοί, για να πουν την 
αλήθεια τους, πρέπει να συνδυαστούν. Αντί να κά
νουν αυτό, οι επιστήμονες των καναλιών επικα
λούνται μεγέθη που προκαλούν τρόμο, αλλά με
ταφέρουν λάθος πληροφορίες. Μ’ αυτόν τον τρό
πο προσπαθούν, πιθανότατα, να διορθώσουν την 
απόκλιση ανάμεσα στα θεωρητικώς αναμενόμενα 
αποτελέσματα της πολιτικής τους και την τρέχου
σα κοινωνική πραγματικότητα. Αυτό, όμως, απο
τελεί συμπεριφορικό έλεγχο και όχι συστηματική 
συγκέντρωση ποσοτικών δεδομένων από τα 
οποία μπορούν να εξαχθούν ασφαλή επιστημονι
κά συμπεράσματα.

Θα μπορούσε να πει κανείς, βεβαίως, ότι αυτός 
είναι ο δημόσιος λόγος της επιστήμης και δεν έχει 
σχέση με το τι γίνεται στο εργαστήριο. Από αυτήν 
την άποψη, όμως, έχει τεράστιο ενδιαφέρον το γε
γονός ότι η άσκηση δημόσιας πολιτικής από τους 
επιστήμονες οδηγεί στην υπονόμευση εκείων 
ακριβώς των αρχών βάσει των οποίων τους ανα
τέθηκε η άσκηση αυτής της πολιτικής. μ.Π.
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1  ΝΟΣΟΚΟΜΕΙΟ "ΑΤΤΙΚΟΝ": Συνεχίζουν τις
κινητοποιήσεις οι εργαζόμενοι

Πηγή: ΠΡΙΝ Σελ.: 18 Ημερομηνία
έκδοσης:

13-09-2020

Επιφάνεια: 185.9 cm² Αρθρογράφος: Κυκλοφορία: 620

Θέματα: ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ

ΝΟΣΟΚΟΜΕΙΟ «ΑΤΤΙΚΟΝ»
Συνεχίζουν τις κινητοποιήσεις οι εργαζόμενοι

Σ
ε τρίωρη στάση εργασίας (η π.μ.- 
ιο π.μ.) και συγκέντρωση στην 
πύλη του νοσοκομείου προχώρη
σαν το πρωί της Παρασκευής οι εργα

ζόμενοι του Αττικού νοσοκομείου, μετά 
από απόφαση της έκτακτης και μαζικό
τατης γενικής συνέλευσης που πραγμα
τοποίησαν την Τρίτη.

Οι εργαζόμενοι διεκδικούν α) μονι
μοποίηση όλων ανεξαιρέτως των συμβα- 
σιούχων, β) προσλήψεις μόνιμου προσω
πικού για την κάλυψη όλων των κενών 
οργανικών θέσεων, γ) αύξηση των δαπα
νών για τη δημόσια υγεία, γ) επίταξη του

ιδιωτικού τομέα για να καλυφτούν όλες οι 
υγειονομικές ανάγκες, δ) αυστηρή τήρη
ση των υγειονομικών πρωτόκολλων στους 
υγειονομικούς, ε) ένταξη στα ΒΑΕ και στ) 
προστασία όλων των ευπαθών ομάδων με 
εξασφάλιση όλων των κανονικών αδειών.

Παράλληλα, οι εργαζόμενοι αποφά
σισαν να προτείνουν προς όλα τα σωμα
τεία εργαζομένων στα νοσοκομεία και 
τις ομοσπονδίες (ΠΟΕΔΗΝ, ΟΕΝΓΕ) την 
πραγματοποίηση 24ωρης απεργίας στις 
24 Σεπτεμβρίου. Επίσης δηλώνουν την 
πρόθεση τους για κλιμάκωση του αγώνα 
με καθημερινές κινητοποιήσεις, αν δεν

ικανοποιηθούν τα αιτήματά τους, καθώς 
και για καθολική αποχή από την εργασία 
σε όποιο τμήμα στο εξής δεν τηρηθούν 
στο ακέραιο τα υγειονομικά πρωτόκολλα 
με την ανεύρεση θετικού κρούσματος σε 
ασθενή ή συνάδελφο τους.

Το σωματείο είχε καταγγείλει την 
περασμένη Παρασκευή ότι παρά τη δια
πίστωση θετικών κρουσμάτων σε προσω
πικό της ΜΕΘ, μετά τα σχετικά τεστ, η 
διοίκηση δεν έδωσε εντολή για να βγουν 
στην αναγκαία και προβλεπόμενη καρα
ντίνα οι γιατροί και νοσηλευτές που απο
τελούν ομάδα υψηλού κινδύνου.
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1  Πόσο εμπιστεύονται τα εμβόλια οι Έλληνες ενόψει
του μαζικού εμβολιασμού

Πηγή: ΗΧΩ ΤΩΝ
ΔΗΜΟΠΡΑΣΙΩΝ

Σελ.: 2 Ημερομηνία
έκδοσης:

12-09-2020

Επιφάνεια: 154.51 cm² Αρθρογράφος: Κυκλοφορία: 0

Θέματα: ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ

Πόσο εμπιστεύονται 
τα εμβόλια οι Έλληνες 

ενόψει του μαζικού 
εμβολιασμού

----------- ν------------
Ευμετάβλητη η εμπιστοσύνη των πολι
τών στα εμβόλια, αποκαλύπτει η μεγα
λύτερη έως τώρα διεθνής έρευνα - Οι 
τάσεις στην Ελλάδα μεταξύ 2015-2019.
Η εμπιστοσύνη του κοινού στα εμβόλια 
-ένα κρίσιμο θέμα ενόψει του μαζικού 
εμβολιασμού για το νέο κορονοϊό- ποι- 
κίλει θεαματικά ανάμεσα στις χώρες 
του κόσμου, δείχνει η μεγαλύτερη έως 
τώρα διεθνής έρευνα που δημοσιεύθη- 
κε στο ιατρικό περιοδικό «The Lancet». 
Στην Ευρώπη η κατάσταση φαίνεται 
να έχει βελτιωθεί μεταξύ 2015-2019, 
αν και παραμένουν εντυπωσιακές 
διακυμάνσεις, καθώς το ποσοστό των 
ανθρώπων που στις αρχές του 2020 
-πριν ξεσπάσει η πανδημία Covid-19- 
συμφωνούσαν κατηγορηματικά ότι τα 
εμβόλια είναι ασφαλή, κυμαινόταν από 
66% στη Φινλανδία μέχρι μόνο 19% στη 
Λιθουανία. Στην Ευρώπη στις αρχές 
του 2020 η πλειονότητα των χωρών 
εμφάνιζε αυξημένη εμπιστοσύνη στα 
εμβόλια σε σχέση με πριν πέντε χρόνια, 
όμως η εμπιστοσύνη στα εμβόλια των 
Ευρωπαίων παραμένει γενικά χαμηλή 
έναντι π.χ. εκείνης των Αφρικανών.
Στην Ελλάδα η κατάσταση εμφανίζει 
μια κάπως μικτή εικόνα, καθώς κατά 
την πενταετία 2015-19 η εμπιστοσύνη 
των πολιτών στην ασφάλεια και στην 
αποτελεσματικότητα των εμβολίων 
εμφάνισε αυξητική τάση, σύμφωνα με 
τη νέα μελέτη, αλλά αντίθετα κινήθηκε 
πτωτικά η αντίληψη του κοινού για τη 
σημασία του εμβολιασμού. Το ποσοστό 
όσων «συμφωνούν πολύ» ότι τα εμβόλια 
είναι ασφαλή, εμφανίζει θεαματική 
αύξηση από 26% στο τέλος του 2015 οε 
62% στο τέλος του 2019, ενώ όσων δια
φωνούν, εμφανίζει μείωση από 6,3% σε 
4,3%· Πολύ αποτελεσματικά θεωρούσαν 
τα εμβόλια το 37% των Ελλήνων το 2019 
έναντι 36% το 2015, ενώ αναποτελε
σματικά το 2,1% το 2019 έναντι 4,6% το 
2015- Όμως στην ερώτηση για τη ση
μασία του εμβολιασμού, συμφωνούσαν 
ότι είναι πολύ σημαντικά τα εμβόλια το 
52% του πληθυσμού το 2019 έναντι 58% 
το 2015, ενώ διαφωνούσαν το 3% στο 
τέλος του 2019 έναντι σχεδόν 4% στο 
τέλος του 2015. Η πολιτική αστάθεια και 
πόλωση, ο θρησκευτικός εξτρεμισμός 
και η εξάπλωση της παραπληροφόρη
σης στα online κοινωνικά δίκτυα είναι 
ανάμεσα στους παράγοντες που υπο
σκάπτουν την εμπιστοσύνη των πολιτών 
στα εμβόλια, δείχνει η έρευνα σε 149 
χώρες, η οποία ανέλυσε στοιχεία για 
284-400 άτομα άνω των 18 ετών, που 
κλήθηκαν να εκθέσουν τις απόψεις τους 
για την σημασία, την ασφάλεια και την 
αποτελεσματικότητα των εμβολίων.
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1  Υφυπουργείο Ψυχικής Υγείας: σωστό ή λάθος;
Πηγή: ΚΑΘΗΜΕΡΙΝΗ Σελ.: 12 Ημερομηνία

έκδοσης:
12-09-2020

Επιφάνεια: 691.1 cm² Αρθρογράφος: Κυκλοφορία: 14860

Θέματα: ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ

Υφυπουργείο Ψυχικής Υγείας: σωστό ή λάθος;

Ολοένα και περισσότερα ερευνητικά δεδομένα κάνουν λόγο για σοβαρές ψυ
χολογικές και ψυχοπαθολογικές επιπτώσεις χης πανδημίας και της επακόλουθης 
κοινωνικής απομόνωσης (κατάθλιψη, άγχος, μετατραυμαχική συνδρομή stress, 
φοβίες, πυροδότηση διαπροσωπικών προβλημάτων, ενδοοικογενειακή βία).

Του ΓΕΩΡΓΙΟΥ Ν. ΧΡΙΣΤΟΔΟΥΛΟΥ*

Η
 πρόσφατη κυβερνητική απόφα
ση για την ανάθεση του τομέα 
ψυχικής υγείας σε υφυπουργό, 

επικροτήθηκε από πολλούς, συνά
ντησε όμως και αρκετές αντιδρά
σεις. Θα προσπαθήσω να σχολιά
σω τα ερωτήματα που τέθηκαν με 
αντικειμενικότητα, στο μέτρο που η 
προσωπική μου προκατάληψη επι
τρέπει. Το ότι η κυβερνητική από
φαση εκφράζει την πρόθεση ανα
βάθμισης της ψυχικής υγείας δεν 
νομίζω ότι μπορεί να αμφισβητηθεί.

Προκύπτει όμως ανάγκη για αυ
τή την αναβάθμιση; Δεν υπάρχουν 
άραγε άλλοι τομείς με μεγαλύτε
ρη προτεραιότητα; Ναι, υπάρχουν! 
Στην παρούσα σηγκυρία η εξασφά
λιση ικανού αριθμού μονάδων εντα
τικής θεραπείας (ΜΕΘ) αποτελεί 
άμεση προτεραιότητα. Ωστόσο, το 
ένα δεν πρέπει να αποκλείει το άλ
λο. Στην τρέχουσα πανδημία, βλέ
πουν το φως της δημοσιότητας όλο 
και περισσότερα ερευνητικά δεδο
μένα για τις σοβαρές ψυχολογικές 
και ψυχοπαθολογικές επιπτώσεις 
της πανδημίας και της επακόλου
θης κοινωνικής απομόνωσης (κα
τάθλιψη, άγχος, μετατραυματική 
σηνδρομή stress, φοβίες, πυροδότη
ση διαπροσωπικών προβλημάτων, 
ενδοοικογενειακή βία) που έχουν 
ανάγκη αντιμετώπισης. Εξάλλου, 
η αναβάθμιση του τομέα της ψυχι
κής υγείας δεν αποτελεί μόνο ση- 
γκυριακή αλλά και διαχρονική προ
τεραιότητα.
Γιατί είναι σημαντική η ψυχική υγεία;
Επειδή η επίπτωση και η επικρά
τηση των ψυχικών νοσημάτων δι
εθνώς αλλά και στην Ελλάδα είναι

τεράστιες και βαίνουν σηνεχώς αυ
ξανόμενες.

Επειδή οι επιπτώσεις της ψυχι
κής νόσησης είναι δυσβάσταχτες, 
όχι μόνον για τον ασθενή αλλά και 
για την οικογένειά του και την ευ
ρύτερη κοινωνία.

Επειδή η ψυχική οδύνη των πα- 
σχόντων είναι τέτοια ώστε σηχνά 
αξιολογούν αρνητικά τη ζωή και 
οδηγούνται σε αυτοκτονία, που 
όμως θα μπορούσε να αποτραπεί με 
έγκαιρη διάγνωση και παρέμβαση.

Επειδή, σύμφωνα με τις πανάρ- 
χαιες αλλά και σύγχρονες αρχές της 
ψυχοσωματικής ιατρικής, ψυχολο
γικοί λόγοι είναι υπεύθυνοι για την 
επιδείνωση, υποτροπή ή και δημι
ουργία σωματικών νόσων («πάντα 
γαρ εκ της ψυχής ωρμήσθαι, και τα 
κακά και τα αγαθά τφ σώματι και 
παντί τφ ανθρώπφ» - Πλάτων: Χαρ- 
μίδης).

Επειδή τα ψυχικά νοσήματα οδη
γούν σε κοινωνική απομόνωση, 
αποκλεισμό και στιγματισμό, όχι 
μόνο του ασθενούς αλλά και της 
οικογένειας του (περίπτωση «Κω- 
σταλέξι»). Επειδή ο Παγκόσμιος Ορ
γανισμός Ψυχικής Υγείας μας διαβε- 
βαιώνει ότι δεν υπάρχει υγεία χωρίς 
ψυχική υγεία («there ίς no health 
without mental health») και προ- 
σφάτως, διά στόματος του γεν. διευ- 
θυντού του το επιβεβαιώνει (World 
Psychiatry 19,129-130, 2020).

Επειδή υπάρχουν πειστικά ερευ
νητικά δεδομένα που μας πληροφο
ρούν ότι η θεραπεία και η πρόληψη 
των ψυχικών νοσημάτων στοιχίζουν 
λιγότερο από τη μη θεραπεία και τη 
μη πρόληψη. Είναι εντελώς λανθα
σμένη η αντίληψη ότι όταν μειώνου
με τα κονδύλια για τη θεραπεία και

την πρόληψη των ψυχικών διατα
ραχών κάνουμε οικονομία. Ακριβώς 
το αντίθετο σημβαίνει. Οι ερευνη
τές που διεθνώς ασχολούνται με 
την Οικονομία της Ψυχικής Υγείας 
(mental health economica) σημπε- 
ραίνουν ότι με την έγκαιρη και συνε
πή θεραπεία και πρόληψη, σε βάθος 
χρόνου, εξοικονομούνται χρήματα.

Επειδή υπάρχει παραμέληση της 
υγείας των ψυχικά πασχόντων, με 
αποτέλεσμα να ζουν λιγότερα χρό
νια σε σχέση με τους ψυχικά υγιείς 
(πράγμα που έχει χαρακτηρισθεί 
σκάνδαλο και έμμεσος Καιάδας).

Επειδή, όχι μόνο στην Ελλάδα 
αλλά και διεθνώς, τα κονδύλια έρευ
νας που διατίθενται για την ψυχική

υγεία είναι καταφανώς μικρότερα 
από αυτά που διατίθενται για τη 
σωματική υγεία.

Επειδή, σε περιόδους οικονομι
κών κρίσεων, τα πρώτα κονδύλια 
που περικόπτονται είναι αυτά που 
διατίθενται για την ψυχική υγεία. 
Επειδή, εξαιτίας των παραπάνω, 
οι ψυχικώς πάσχοντες θεωρούνται 
«παιδιά ενός κατώτερου θεού».

Για όλους τους παραπάνω λόγους 
(και για πολλούς άλλους που η οικο
νομία του χώρου δεν επιτρέπει να 
αναπτυχθούν) πιστεύω ότι η ψυχι
κή υγεία πρέπει να πάρει τη θέση 
που της αξίζει, όχι προς χάριν των 
επαγγελματιών ψυχικής υγείας αλλά 
προς χάριν των πολιτών και όσων

απο αυτους έχουν την ατυχία να 
νοσούν από ψυχικό νόσημα. 
Προαγωγή της ψυχικής υγείας: Διατυ
πώθηκε, κυρίως στα κοινωνικά δί
κτυα, η ένσταση για την επιλεκτική 
αναβάθμιση της ψυχιατρικής και 
όχι και των άλλων ιατρικών ειδι
κοτήτων («γιατί δεν έγινε και υφυ
πουργείο Χειρουργικής, Δερματο
λογίας, Ωτορινολαρυγγολογίας;»). Η 
ένσταση αυτή ξεκινάει από λανθα
σμένη αφετηρία. Δεν αναβαθμίζεται 
η ψυχιατρική. Αναβαθμίζεται η ψυ
χική υγεία, της οποίας η ψυχιατρι
κή αποτελεί ένα σημαντικό μοχλό, 
αλλά όχι κατά αποκλειστηκήτητα. Η 
ψυχική υγεία έχει σαφώς ευρύτερη 
εμβέλεια. Υπηρετείται από όλους 
τους επαγγελματίες ψυχικής υγεί
ας, δηλ. ψυχιάτρους, ψυχολόγους, 
ψυχιατρικούς κοινωνικούς λειτουρ
γούς, ψυχιατρικούς νοσηλευτές και 
άλλους, από γιατρούς όλων των ει
δικοτήτων (στο πλαίσιο της ψυχο
σωματικής Ιατρικής) από «συνη
γόρους των ασθενών» (advocates) 
από τους συλλόγους οικογενειών 
και αδελφών των πασχόντων και 
από τους σηλλόγους των ίδιων των 
ασθενών. Εξυπηρετείται επίσης από 
μέλη της κοινωνίας που πολλές φο
ρές δεν γνωρίζουν ούτε οι ίδιοι πό
σο σημαντική είναι η σημβολη τους 
στην ψυχική υγεία. Το τελευταίο 
μπορεί να γίνει κατανοητό με ένα 
παράδειγμα. Με δεδομένη τη στε
νέ σχέση της ανεργίας με την αυ
τοκτονία, ένας επιχειρηματίας που 
σε περίοδο κρίσης δεν απολύει τους 
εργαζομένους του και με κάθε θυσία 
τους κρατάει στη δουλειά, έστω και 
με μικρότερες αποδοχές, αποτρέ- 
πει ενδεχόμενη αυτοκαταστροφή 
των πιο ευάλωτων από αυτούς και

έτσι συμβάλλει όσο κανείς στην 
προαγωγή της ψυχικής υγείας. Το 
ίδιο ισχύει και για αυτούς που, θυ
σιάζοντας συχνά την προσωπική 
τους ζωή, κρατούν στο σπίτι τους, 
αποφεύγοντας να καταφύγουν στη 
λύση του ασύλου, ένα παιδί με βα
ριά νοητική καθυστέρηση, έναν 
έφηβο με διεγερτική σχιζοφρένεια 
και έναν ηλικιωμένο με προχωρη
μένη άνοια. Βλέπουμε λοιπόν ότι 
δικαίως θεωρείται ότι η προαγωγή 
της ψυχικής υγείας είναι υπόθεση 
όλων μας («everybody’a buaineaa»). 
Θα πρέπει όμως να αναγνωρίζεται 
η συμβολή αυτών των «everybody» 
με μέτρα ηθικής αλλά και οικονο
μικής υποστήριξης.
Μια τελευταία παρατήρηση: Μερικοί 
απορούν γιατί, για τη θέση του 
υφυπουργού Ψυχικής Υγείας δεν 
επιλέχτηκε κάποιας ψυχίατρος ή 
άλλος επαγγελματιας ψυχικής υγεί
ας. Θεωρώ ότι η παράμετρος αυτή 
μικρή σημασία έχει. Ενα πολιτικό 
πρόσωπο, με επιτυκή θητεία στην 
Τοπική Αυτοδιοίκηση, όπως η Ζωή 
Ράπτη, δεν είναι απαραίτητο να εί
ναι επαγγελματιας ψυχικής υγείας. 
Ισως μάλιστα είναι προτιμότερο να 
μην είναι, ώστε να προσεγγίζει τα 
θέματα με φρέσκια και ανεπηρέα
στη ματιά, μακριά από προκαταλή
ψεις και σηντεχνιακές δεσμεύσεις. 
Ευχόμαστε να πετύχει στο σημα
ντικό έργο που της έχει ανατεθεί.

* 0 κ. Γεώργιος Ν. Χριςποδούλου είναι 
ομότιμος καθηγητής Ψυχιατρικής του 
Πανεπιστημίου Αθηνών, πρόεδρος της 
Εταιρείας Προληπτικής Ψυχιατρικής, 
επίτιμος πρόεδρος της Ελληνικής Ψυ
χιατρικής Εταιρείας και Past President, 
World Federation for Mental Health.
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1  Σε κλοιό διαδηλωτών θα βρεθεί σήμερα ο Κυρ.
Μητσοτάκης

Πηγή: ΑΥΓΗ Σελ.: 1,30 Ημερομηνία
έκδοσης:

12-09-2020

Επιφάνεια: 601.6 cm² Αρθρογράφος: Κυκλοφορία: 950

Θέματα: ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ

ΣΤΗ ΔΕΘ

Υποδοχή Μητσοτάκη 
με συγκεντρώσεις

ΣΕΛ. 30
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1  Σε κλοιό διαδηλωτών θα βρεθεί σήμερα ο Κυρ. Μητσοτάκης
Πηγή: ΑΥΓΗ Σελ.: 1,30 Ημερομηνία

έκδοσης:
12-09-2020

ΣΥΛΛΑΛΗΤΗΡΙΟ ΤΗΣ ΑΔΕΔΥ ΚΑΙ ΤΗΣ ΕΔΟΘ ΤΟ ΑΠΟΓΕΥΜΑ

Σε κλοιό διαδηλωτών θα βρεθεί 
σήμερα ο Κυρ. Μηισοτάκης
>ί> Θεσσαλονίκη: Με ίο σημερινό συλ
λαλητήριο της ΑΔΕΔΥ και της ΕΔΟΘ κο- 
ρυφώνονται οι διαμαρτυρίες για τις ε
φαρμοζόμενες κυβερνητικές πολιτικές 
με αφορμή την παρουσία του Κυριάκου 
Μητσοτάκη στο Φόρουμ της ΔΕΘ που 
ξεκίνησε από χθες.

Το συλλαλητήριο θα πραγματοποιη
θεί στις 6 το απόγευμα, στο άγαλμα Βε- 
νιζέλου στην Αριστοτέλους, με όλα τα 
μέτρα προστασίας ενάντια στον SARS- 
CoV-2 από τους διαδηλωτές. Έντονες 
επικρίσεις δέχονται η ΓΣΕΕ και το ΕΚΘ, 
καθώς την ώρα που η κυβέρνηση δια
λύει τις εργασιακές σχέσεις και η ανερ
γία έχει χτυπήσει «κόκκινο» αποφάσι
σαν να μην συμμετέχουν φέτος στις δια
δηλώσεις προβάλλοντας ως δικαιολογία 
την έξαρση της πανδημίας του κορω- 
νοϊού. Ωστόσο, πάρα πολλά σωματεία 
που ανήκουν στο ΕΚΘ θα δώσουν το 
«παρών» στο σημερινό συλλαλητήριο, 
όπως και πολιτικές δυνάμεις.

Ο ΣΥΡΙΖΑ Θεσσαλονίκης και η Νεο
λαία ΣΥΡΙΖΑ καλούν τους πολίτες να 
συμμετέχουν μαζικά στο συλλαλητήριο, 
τηρώντας όλα τα μέτρα ασφάλειας. Πέ
ρα από το συλλαλητήριο της ΑΔΕΔΥ και 
της ΕΔΟΘ, το ΠΑΜΕ διοργανώνει, στις 
6.30 το απόγευμα, ξεχωριστή συγκέ
ντρωση διαμαρτυρίας στην πλατεία 
ΧΑΝΘ, λίγα μέτρα μακριά από το Βελλί- 
δειο συνεδριακό κέντρο της ΔΕΘ, όπου 
στις 6.30 ο πρωθυπουργός θα μιλήσει ε
νώπιον 50 ατόμων, εκπροσώπων παρα
γωγικών φορέων. Την ίδια ώρα, στην 
Καμάρα θα συγκεντρωθούν πρωτοβάθ-

ση και η πορεία των υγειονομικών που 
διοργάνωσε η ΠΟΕΔΗΝ. Συμμετείχαν 
εκατοντάδες εργαζόμενοι στα δημόσια 
νοσοκομεία και τηρήθηκαν όλα τα μέ
τρα ασφάλειας, ενώ βασικά αιτήματα ή
ταν η θωράκιση του ΕΣΥ με προσλήψεις 
μόνιμου προσωπικού, μονιμοποίηση 
των εκτάκτων και ένταξη όλων των ερ
γαζόμενων στα ΒΑΕ. Η συγκέντρωση έ
γινε έξω από το Ιπποκράτειο Νοσοκο
μείο της Θεσσαλονίκης και ακολούθη
σε πορεία προς το ΥΜΑ-Θ, ενώ οι δια
δηλωτές κράτησαν ενός λεπτού σιγή στη 
μνήμη του συναδέλφου τους από την 
Καστοριά που έχασε τη ζωή του από την 
Covid-19.0 πρόεδρος της ΠΟΕΔΗΝ Μ. 
Γιαννάκος έκρουσε τον κώδωνα κινδύ
νου ότι με την πτώση της θερμοκρασίας 
τα δημόσια νοσοκομεία θα «κρασά- 
ρουν». «Τα νοσοκομεία δεν πρόκειται να 
αντέξουν με την πτώση της θερμοκρα
σίας να αντιμετωπίσουν περιστατικά 
κορωνοϊού, εποχικής γρίπης και άλλες 
παθήσεις. Θα είναι κρίμα από τον Θεό 
το σύστημα να περιθάλπει περιστατικά 
κορωνοϊού και να χάνουμε ασθενείς α
πό άλλες παθήσεις. Όταν πέσει η θερ
μοκρασία, στα νοσοκομεία θα γίνει ‘της 
κολάσεως’» ανέφερε χαρακτηριστικά.

Το κέντρο της Θεσσαλονίκης από χθες 
είναι αστυνομοκρατούμενο εξαιτίας της 
παρουσίας του πρωθυπουργού για το 
πολιτικοοικονομικό φόρουμ της ΔΕΘ. 
Σήμερα τα αστυνομικά μέτρα θα είναι 
ακόμη πιο αυστηρά, ενώ ο χώρος πέριξ 
της ΔΕΘ θα είναι απροσπέλαστος.

ΜΑΡΟΥΛΑ ΠΛΗΚΑ

Ο ΣΥΡΙΖΑ
Θεσσαλονίκης και η 

Νεολαία ΣΥΡΙΖΑ καλούν 
τους πολίτες να 
συμμετέχουν μαζικά στο 
συλλαλητήριο, τηρώντας 
όλα τα μέτρα ασφάλειας

μια σωματεία και οργανώσεις της εξω
κοινοβουλευτικής Αριστερός και του α- 
ντιεξουσιαστικού χώρου.

Μαζική η πορεία των 
υγειονομικών

Μαζικές ήταν η χθεσινή συγκέντρω

ΐΐκ,Ο ΑΑΑΑ ΜΗΘΙΝΟ·Γΐ?ν!
Σ0;( .‘/βΑΡΙΑΑΝΛΠΗΡΙΑ^

ί3·" .

,ϊΝ1ΕΕΝΤΑΕΗΠΛΙΑΕ

^iTPonm flr°NR 
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ΡΟΪΔΙΑ & 
ΠΑΙΓΜΟΣ

Α ΑΝΑΠΗΡΙΑ

Πρώτη γεύση των κινητοποιήσεων στη Θεσσαλονίκη, η χθεσινή πορεία των εργαζόμενων στα δημόσια νοσοκομεία της πόλης
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1  Ο κορονοϊός τρέφει τον «κερδοϊό»!
Πηγή: ΠΑΡΟΝ Σελ.: 1,14 Ημερομηνία

έκδοσης:
13-09-2020

Επιφάνεια: 441.52 cm² Αρθρογράφος: Κυκλοφορία: 1500

Θέματα: ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ

Ο κορονοϊός τρέφει τον «κερδοϊό»!
Του ΧΡΗΣΤΟΥ ΚΑΤΣΩΤΗ .................. Σελ. 14
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1  Ο κορονοϊός τρέφει τον «κερδοϊό»!
Πηγή: ΠΑΡΟΝ Σελ.: 1,14 Ημερομηνία

έκδοσης:
13-09-2020

Ο κορονοϊός τρέφει - 
τον «κερδοϊό»!
Η επιλογή ms κυβέρνησηε, όπωε προκύπτει και 

από το νομοσχέδιο κύρωσηε των ΠΝΠ και λοι- 
πέε διατάξειε, δεν ήταν η λήψη των αναγκαίων μέ

τρων ενίσχυσηε του Δημόσιου Συστήματοε Υγείαε, 
με tis αναγκαίεε προσλήψειε, την εξασφάλιση ms 
απαραίτητηε υλικοτεχνικήε υποδομήε, αλλά η ενί
σχυση ms εμπορευματοποίησηε ms υγείαε, των 
ΣΔΙΤ, οι ανατροπέε των όρων αμοιβήε και εργασίαε.

Αντί ms πρόσληψηε μόνιμου προσωπικού πλή- 
pous και αποκλειστικήε απασχόλησηε, προβλέπει 
την παράταση ms απασχόλησπ8 ιδιωτών γιατρών σε 
δημόσια νοσοκομεία. Μια ρύθμιση που δεν λύνει το 
πρόβλημα Tns υποστελέχωσηε, ενώ αποτελεί ένα 

ακόμη μέτρο που εντάσσεται 
στην πολιτική περαιτέρω εμπο- 
ρευματοποίησηε Tns UYsias.

Το τραγελαφικό παράδειγμα 
με τα μηχανήματα μοριακού 
ελέγχου, που πηγαινοέρχονται 
από τη Σύρο στην Αττική, από 
την Ξάνθη στη Θεσσαλονίκη και 
αλλού, νομοθετείται και για ει
δικό εξοπλισμό ΜΕΘ και ΜΑΦ.

Ο κορονοϊόε τρέφει τον «κερ- 
δοϊό». Επιχειρηματικοί όμιλοι και 
κυβέρνηση ανατρέπουν ό,τι έχει 
απομείνει από τα δικαιώματα 
των εργαζομένων. Επεκτείνει το 
αντεργατικό πρόγραμμα «ΣΥΝ

ΕΡΓΑΣΙΑ», που γενικεύει την ευελιξία και μειώνει 
πάνω από 20% του μισθού. Επεκτείνει onions το κα- 
Θεστώ5 Tns αναστολή5 συμβάσεων εργασίαε, του
λάχιστον, μέχρι το τέλοε του Οκτωβρίου.

Ενώ συνεχίζει την απαλλαγή των εργοδοτών από 
υποχρεώσει απέναντι otous εργαζόμενουε, ακόμη 
και από το αυτονόητο, την καταβολή των μισθών, με 
το νομοσχέδιο ανατρέπει το οκτάωρο, τον υπολογι
σμό των δώρων. Ο εργαζόμενοε στη διάρκεια Tns 
KapavTivas, αν δεν εφαρμόζεται τηλεργασία, θα υπο
χρεώνεται να αναπληρώσει tis pio0s εργάσιμεε capos 
με απλήρωτη υπερεργασία pias cbpas ανά ημέρα, 
πέραν του συμβατικού ωραρίου. Αντί η κυβέρνηση 
να θεσπίσει ειδική άδεια με πλήρη κάλυψη μισθού 
και εισφορών, όταν οι εργαζόμενοι υποχρεώνονται 
σε καραντίνα, για να προστατευτεί η δημόσια υγεία, 
έρχεται και τιμωρεί tous εργαζόμενουε με απλή- 
ρωτεε υπερωρίεε.

Με νέα αντεργατική ρύθμιση αλλάζει τον υπολο
γισμό του δώρου Χριστουγέννων, αφού προβλέπε- 
ται να υπολογίζεται επί του επιδόματο5 των 534 ευ
ρώ και όχι επί του κανονικού μισθού.

Κάνει το πρώτο βήμα στην κατεύθυνση απελευ- 
00pa)ons των υπερωριών, xcopis σχετική υπουργι
κή απόφαση έγκριση5, την ώρα που η ανεργία κά
νει θραύση, την ώρα που μαζικά επιβάλλονται 
αναστολέε συμβάσεων και μειώσει μισθών. Αντί η 
κυβέρνηση να περιορίσει τη δυνατότητα των επιχει
ρήσεων να επιβάλλουν υπερωριακή απασχόληση, 
tous λύνει τα χέρια ακόμα περισσότερο.

Η διαμόρφωση του κατώτατου μισθού μετατίθε
ται χρονικά μέχρι το τέλοε του Μάρτη του 2021, πα- 
ρατείνονταε το πάγωμα στα επίπεδα του 2019. Η 
απαίτηση για επαναφορά του κατώτατου μισθού στα 
751 ευρώ θεωρείται μαξιμαλιστική από την κυβέρ
νηση Tns ΝΔ, oncos και από τον ΣΥΡΙΖΑ με τον «νό
μο Αχτσιόγλου». Σημειώνουμε ότι ο κατώτατοε μι- 
o00s ήταν 751 ευρώ πριν από 11 χρόνια, το 2009.

Δίνουν σήμα otous εφοπλιστέε να αναστείλουν 
από τώρα την υποχρεωτική δεκάμηνη δρομολόγη
ση των πλοίων, να λιγοστέψουν ακόμα περισσότε
ρο τα δρομολόγια και να αυξήσουν ακόμα περισσό
τερο την εντατικοποίηση σε βάροε των ναυτεργατών 
με εξαντλητικά ωράρια, αφού κατατάσσει tous εφο- 
πλιστέε Tns ακτοπλόίάε σε επιχειρήσει που έχουν 
πληγεί από τον κορονοϊό, με αναστολή σύμβαση5 
των ναυτεργατών και επίδομα 534 ευρώ. Εργαζό
μενοι και νησιώτεε θα υποστούν tis συνέπειε5.

Βαφτίζει νέεε προσλήψεΐ5 την εργασία των κα
θαριστριών - καθαριστών που για χρόνια και με κά
θε είδουε σχέση ομηρίαε εργάζονται καθημερινά 
στα σχολεία. Με πάνω από 20 μαθητέε σε κάθε τά
ξη, με μέσα ampK0s npootaoias που δεν έχουν φτά
σει ακόμη, με έλλειψη των αναγκαίων καθαριστριών 
και καθαριστών, η κυβέρνηση βάζει σε κίνδυνο μα- 
θητέε, εκπαιδευτικούε και γονείε.

Το νομοσχέδιο φέρνει npos κύρωση την απαρά
δεκτη ρύθμιση ms εξ αποστάσεωε εκπαίδευσηε, που 
δεν στηρίζεται σε κανένα παιδαγωγικό κριτήριο, πα
ραβιάζει τα προσωπικά δεδομένα μαθητών και εκ
παιδευτικών και βρίσκει καθολικά αντίθετουε εκ- 
παιδευτικούε και γονει^.

Υλοποιεί την απαράδεκτη απόφασή Tns να μην 
αποδώσει ούτε τα «κουτσουρεμένα» αναδρομικά για 
το εντεκάμηνο Ιουνίου 2015 - Μάίου 2016, όπωε 
προβλέπει η απόφαση του Συμβουλίου ms Επικρα
τεί^. Από τα 4 δισ. αναδρομικά κύριων, επικουρι
κών συντάξεων και δώρων, που προβλέπει η από
φαση, η κυβέρνηση καταβάλλει μόνο αναδρομικά 
κύριων συντάξεων, 900 εκατ. για tous συνταξιού- 
xous του ιδιωτικού τομέα και 500 εκατ. για tous συν- 
ταξιούχουε του δημόσιου τομέα. Η κυβέρνηση ε
μπαίζει τα εκατομμύρια των συνταξιούχων.

Αντί να θεσπίσει την επιδότηση των ανέργων χω- 
pis προϋποθέσει, μειώνει σε 50 tis ημέρε5 ασφά- 
λιση5 για τη χορήγηση τακτικού επιδόματο5 ανερ- 
Yias των εργαζομένων στον επισιτισμό - τουρισμό, 
aqmvovTas xcapis προστασία χιλιάδεε εργαζόμενουε.

Τα Μέσα Μαζική5 Μεταφοράε είναι υγειονομικέε 
βόμβεε. Οι επιβάτεε μετακινούνται με μεγάλεε κα
θυστερήσει και ο έναε πάνω στον άλλον. Αντί να 
προχωρήσει άμεσα στην πύκνωση των δρομολο
γίων, ιδιαίτερα otis ώρεε αιχμήε, oris απαιτούμενεε 
προσλήψειε προσωπικού, στην ανανέωση του στό
λου των οχημάτων και την προμήθεια των αναγκαίων 
ανταλλακτικών για tis επισκευέ5 οχημάτων, η κυ
βέρνηση προωθεί την παραπέρα ενίσχυση Tns επι- 
χειρηματική5 6p0ans otis αστικέε συγκοινωνία και 
την άμεση εμπλοκή των ιδιωτών, μέσω συμπράξε
ων δημόσιου και ιδιωτικού τομέα.

Οι εργαζόμενοι, οι αυτοαπασχολούμενοι χρει
άζεται να σπάσουν τον φόβο και να σταθούν απέ
ναντι σε αυτήν την πολιτική που ακολουθούν οι κυ
βερνήσει, iKavonoicbvras tis αξιώσει των μεγάλων 
επιχειρηματικών ομίλων, και να οργανώσουν τον 
αγώνα tous για να διεκδικήσουν tis δικέε tous 
ανάγκεε.

To KKE δίνει όλεε του tis δυνάμει σε αυτήν την 
κατεύθυνση.

Του
ΧΡΗΣΤΟΥ
ΚΑΤΣΩΤΗ

Βουλευτή 
και Μέλουε 

ins ΚΕ του ΚΚΕ
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1  Στο "Iπποκράτειο" για να προωθήσει βελτιωτικά
έργα ο Στράτος Σιμόπουλος

Πηγή: KARFITSA Σελ.: 50 Ημερομηνία
έκδοσης:

12-09-2020

Επιφάνεια: 140.57 cm² Αρθρογράφος: Κυκλοφορία: 0

Θέματα: ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ

Στο Ίπποκράιειο» για να προωθήσει 
βελτιωτικά έργα ο Σιράιοε Σιμόπουλοε

Το Ιπποκράιειο Νοσοκομείο θεσσαλονίκηε επισκέ- 
φθηκε ο βουλευτήε θεσσαλονίκηε ins ΝΔ, κ. Στράτοε 
Σιμόπουλοε και συμμετείχε σε σύσκεψη με τον διοικητή 
κ. Νίκο Αντωνάκη, τον υποδιοικητή κ. Γιώργο Ταρασίδη, 
μέλη του ΔΣ και διευθυντέε όλων των υπηρεσιών του.Στη 
σύσκεψη προτεραιότητα δόθηκε στα θέματα υποδομών 
(ενεργειακή αναβάθμιση, επέκταση ΜΕΘ και νέα πτέρυγα 
χειρουργείων), έργων η υλοποίηση των οποίων θα βελ
τιώσει σημαντικά ns λειτουργίεε όλου του νοσοκομείου 
npos όφελοε κυρίωε των πολιτών, αλλά και των ιατρών, 
του νοσηλευτικού και του διοικητικού προσωπικού.Ο κ. 
Σιμόπουλοε δεσμεύτηκε να παρακολουθεί πολιτικά την 
πρόοδο των παραπάνω έργων και να συμβάλλει στην 
υλοποίησή ious.
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1  Εμβόλια έναντι του νέου κορονοϊού SARS-CoV-2
Πηγή: ΠΑΡΟΝ Σελ.: 1,4 Ημερομηνία

έκδοσης:
13-09-2020

Επιφάνεια: 382.98 cm² Αρθρογράφος: Κυκλοφορία: 1500

Θέματα: ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ

Εμβόλια έναντι του νέου κορονοϊού SARS-CoV-2
Του ΘΑΝΟΥ ΔΗΜΟΠΟΥΛΟΥ.............................. Σελ. 4
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1  Εμβόλια έναντι του νέου κορονοϊού SARS-CoV-2
Πηγή: ΠΑΡΟΝ Σελ.: 1,4 Ημερομηνία

έκδοσης:
13-09-2020

Εμβόλια ένανιι 
ίου νέου κορονοϊού 
SARS-CoV-2
Σύμφωνα με τον Παγκόσμιο Οργανισμό Υγείαε, 
αυτήν τη στιγμή βρίσκονται υπό αξιολόγηση πε
ρισσότερα από 170 υποψήφια εμβόλια. Κάποια 
από τα υποψήφια εμβόλια βασίζονται σε τεχνο- 
λογίεε DNA ή RNA, δηλαδή παράγουν τμήματα 
του ιού μετά τον εμβολιασμό μέσα στον αν
θρώπινο οργανισμό ώστε να ενεργοποιηθεί το 
ανοσοποιητικό σύστημα. Ορισμένα βασίζονται 
σε ανασυνδυασμένεε υπομονάδεε που περι
έχουν ιικούε επιτόπουε, ενώ άλλα βασίζονται 
σε φορείε με βάση απενεργοποιημένο αδενόίό 
και άλλα σε χορήγηση κεκαθαρμένου αδρα- 
νοποιημένου ιού. Τα 138 βρίσκονται σε προκλινικέε 
δοκιμέε. Τα 24 αξιολογούνται ωε προε την ασφά- 
λειάτουε στουε ανθρώπουε σε μικρέε μελέτεε 
φάσπε 1. Τα 14 βρίσκονται σε μελέτεε φάσπε 2 
με περισσότερουε εθελοντέε και αξιολογούνται 
ωε προε την αποτελεσματικότητα και την ασφά
λεια. Εννιά εμβόλια βρίσκονται υπό αξιολόγηση 

σε μεγάλεε μελέτεε φάσπε 
3, που, εφόσον έχουν εν
θαρρυντικά αποτελέσματα 
αποτελεσματικότηταε και 
ασφάλειαε, πρόκειται να ο
δηγήσουν σε έγκριση από 
τιε ρυθμιστικέε αρχέε.

Το συχνότερο πρωτεύον 
καταληκτικό σημείο στιε με
λέτεε των εμβολίων έναντι 
του SARS-CoV-2 είναι η πρ
όληψη τηε συμπτωματικήε 
λοίμωξηε COVID-19 μετά 
τον εμβολιασμό. Επιπλέον, 
αξιολογείται η ικανότητα του 
εμβολίου να προστατεύσει 
από λοίμωξη COVID-19 ανε
ξάρτητα από την εμφάνιση 
συμπτωμάτων, καθώε και 

η προστασία από σοβαρή νόσο COVID-19 και 
η πιθανότητα μείωσηε των επισκέψεων στα 
επείγοντα των νοσοκομείων λόγω COVID-19. 
Παράλληλα, αξιολογούνται πιθανέε παρενέρ- 
γειεε του εμβολίου, όπωε ήπια συστηματικά 
συμπτώματα και δερματικέε αντιδράσειε στο 
σημείο τηε έγχυσηε. Ειδικέε μετρήσειε πραγ
ματοποιούνται σε δείγματα αίματοε για την 
ανίχνευση και τον προσδιορισμό τηε ανοσολο- 
γικήε απόκρισηε στουε εθελοντέε.

Γα να ξεκινήσει η παραγωγή σε μεγάλη κλίμα
κα και η ευρεία διάθεση στην παγκόσμια αγορά, 
ένα εμβόλιο θα πρέπει να λάβει άδεια από τιε 
εγκριτικέε αρχέε, που είναι ο Οργανισμόε Φαρ
μάκων και Τροφίμων (FDA) στιε ΗΠΑ και ο 
Ευρωπάίκόε Οργανισμόε Φαρμάκων (ΕΜΑ) 
στην Ευρώπη. Προε το παρόν, κανένα εμβόλιο 
δεν έχει λάβει έγκριση, ενώ η Ρωσία έδωσε επι
ταχυνόμενη έγκριση σε εμβόλιο με βάση τα 
αποτελέσματα μελετών φάσπε 2. Ανά τον κό
σμο, τρία εμβόλια έχουν λάβει πρώιμη ή/και 
περιορισμένη έγκριση για χρήση στουε αν
θρώπουε, ένα στη Ρωσία και δύο στην Κίνα.

Τα εννιά εμβόλια που βρίσκονται σε μελέτεε 
φάσπε 3 είναι τα ακόλουθα: University of Οχ- 
ford/A8traZeneca, Moderna/NIAID, BioNTech/ 
Foaum Pharma/Pfizer, Sinovac, Beijing Insti
tute of Biological Producta/Sinopharm, Wuhan 
Institute of Biological Producta/Sinopharm, Uni- 
veraity of Melbourne/Murdoch Children’a 
Reaearch Institute, CanSino Biologica/Acade- 
my of Military Medical Sciencea, Gam-Covid- 
Vac/Gamaleya Reaearch Institute. Τουλάχιστον 
δύο κλινικέε μελέτεε φάσπε 3 αναμένεται να 
έχουν ανακοινώσει τα πρώτα αποτελέσματα 
μέχρι τέλοε του έτουε.

Με την ολοκλήρωση των κλινικών μελετών 
φάσπε 3 θα μπορέσει να προσδιοριστεί με με
γαλύτερη ακρίβεια ο χρονικόε ορίζονταε διάθεσηε 
των εμβολίων στην παγκόσμια αγορά. Σημειώνε
ται ότι σχετικά με την ανεύρεση εμβολίου 
απαιτούνται ορισμένεε προύποθέσειε που κα
θιστούν δύσκολη την ακριβή πρόβλεψη για το 
πότε το εμβόλιο θα είναι διαθέσιμο. Σε αυτά 
συμπεριλαμβάνεται:

- η δυνατότητα του εμβολίου να παράγει α- 
ντισωματική απάντηση για επαρκέε χρονικό 
διάστημα (για παράδειγμα, χρονικό διάστημα 
τριών μηνών δεν κρίνεται επαρκέε),

- η ολοκλήρωση των απαραίτητων ελέγχων 
ώστε να διασφαλιστεί η ασφάλεια και η αποτε
λεσματικότητα του εμβολίου,

- η δυνατότητα μαζικήε παραγωγήε σε ευ
ρεία κλίμακα, ώστε να καλυφθούν οι ανάγκεε 
σε παγκόσμια κλίμακα.

Πριν από κάποιεε μέρεε ανακοινώθηκε η 
προσωρινή παύση τηε παγκόσμιαε μελέτηε φά- 
σηε 3, που αξιολογεί την αποτελεσματικότητα 
και ασφάλεια του εμβολίου AZD1222. Το εμ
βόλιο AZD1222 χρησιμοποιεί αδενοϊό από 
χιμπατζή ώστε να εκθέσει την πρωτεΐνη S του 
νέου κορονοϊού SARS-CoV-2 στα κύτταρα του 
ανοσοποιητικού και να προάγει την ανοσολογι- 
κή απόκριση. FI απόφαση αυτή λήφθηκε 
προκειμένου ανεξάρτητη επιτροπή να αξιολο
γήσει δεδομένα που σχετίζονται με την ασφάλεια 
του νέου εμβολίου και κυρίωε με την περίπτω
ση ενόε εθελοντή που πιθανώε εμφάνισε εγκάρσια 
μυελίτιδα. Αυτή η σπάνια νοσολογική οντότητα 
εμφανίζεται στο πλαίσιο ιογενών λοιμώξεων και 
θα διερευνηθεί το ενδεχόμενο συσχέτισηε με 
το νέο εμβόλιο. FI προσωρινή παύση μιαε κλι- 
νικήε μελέτηε για έλεγχο θεμάτων ασφαλείαε 
αποτελεί συχνή πρακτική στην κλινική έρευνα. 
Μπορεί βέβαια με αυτόν τον τρόπο να καθυ
στερήσει η ολοκλήρωση τηε κλινικήε μελέτηε, 
ωστόσο η ασφάλεια αποτελεί προτεραιότητα και 
οι διαδικασίεε που τη διασφαλίζουν θα πρέπει 
να ακολουθούνται με ευλάβεια.

Του
ΘΑΝΟΥ

ΔΗΜΟΠΟΥΛΟΥ
Καθηγητή 

θεραπευτικήε- 
Ογκολογίαε- 
Αιματολογίαε, 

Πρύτανη του Εθνικού 
και Καποδιστριακού 

Πανεπιστημίου 
Αθηνών
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1  Η Περιφέρεια ενισχύει τις δομές υγείας
Πηγή: ΠΑΡΑΣΚΗΝΙΟ Σελ.: 44 Ημερομηνία

έκδοσης:
12-09-2020

Επιφάνεια: 127.14 cm² Αρθρογράφος: Κυκλοφορία: 6710

Θέματα: ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ

Η Περιφέρεια ενισχύει 
τις δομές υγείας
Με απόφαση του περιφερειάρχη Ανατολικής 

Μακεδονίας και Θράκης Χρήστου Μέτιου, 
η Περιφέρεια διαθέτει επιπλέον 5.164.380 ευ

ρώ από πόρους του ΕΣΠΑ για την προμήθεια σύγ
χρονου ιατροτεχνολογικού εξοπλισμού στα Νοσο
κομεία της Ξάνθης και της Δράμας και στα Κέν
τρα Υγείας όλης της Περιφέρειας.

Οι πόροι που διαθέτει η Περιφέρεια κατανέμον- 
ται ως εξής:
• 2.407.580 ευρώ στο Νοσοκομείο της Ξάνθης.
• 1.709.800 ευρώ στο Νοσοκομείο της Δράμας.
• 1.047.000 ευρώ στα Κέντρα Υγείας της Περιφέρειας.

Ο εξοπλισμός που θα αποκτηθεί θα καλύψει ευρύ φάσμα ιατρικών αναγκών στα δύο Νοσοκομεία 
και στα Κέντρα Υγείας, αναβαθμίζοντας το συνολικό επίπεδο των παρεχόμενων υπηρεσιών τους.
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1  Τι συνέβη με το εμβόλιο της Οξφόρδης και τι
περιμένουμε

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

13-09-2020

Επιφάνεια: 606.84 cm² Αρθρογράφος: Κυκλοφορία: 1500

Θέματα: ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ

Τι συνέβη με το εμβόλιο της Οξφόρδης 
και τι περιμένουμε
Του ΔΗΜΗΤΡΙΟΥ ΚΟΥΒΕΛΑ................... Σελ. 5
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1  Τι συνέβη με το εμβόλιο της Οξφόρδης και τι περιμένουμε
Πηγή: ΠΑΡΟΝ Σελ.: 1,5 Ημερομηνία

έκδοσης:
13-09-2020

Η κλινική έρευνα ανάπτυΕηο <χ>αρυάκα3ν

Τι συνέβη με το εμβόλιο της Οξφόρδης και τι περιμένουμε
Σε όλο ιον δυτικό κόσμο ία φάρμακα εί
ναι τα προϊόντα με τον ενδελεχέστερο έλεγ
χο, ώστε να τεκμηριωθεί, όσο το δυνατόν 
καλύτερα, η αποτελεσματικότητα και η 
ασφάλειά raus.

Στην Ευρώπη ο φορέαε που διέπει την 
αδειοδότηση νέων φαρμάκων αλλά και 
την παρακολούθηση των ήδη εγκεκριμέ
νων (φαρμακοεπαγρύπνηση / pharma- 
covigilance), είναι ο Ευρω- 
πάίκόε Οργανισμόε Φαρμά
κων (European Medicines 
Agency), yvootos cos EMA.

0 EMA, σε συνεργασία με 
τον Αμερικανικό (FDA) και τον 
Ιαπωνικό Οργανισμό Φαρ
μάκων, αλλά έμμεσα με όλου5 
tous ρυθμιστικούε οργανι- 
σμούε, έχει συνάψει συμ
φωνία svappovions ms νο
μοθεσία που απαιτείται για 
την κυκλοφορία φαρμακευ
τικών προϊόντων. Η συμφω
νία αυτή ονομάστηκε Inter
national Conference for Har
monization (ICH) και αποτε
λεί τον διεθνή μπούσουλα των κλινικών 
δοκιμών αλλά και ms Op0hs Ιατρικήε 
Πρακτικήε (Good Clinical Practice-GCP).

Τα εμβόλια αποτελούν φαρμακευτικά 
προϊόντα av0pci)nivns xpdons και διέπο- 
νται από την ίδια νομοθεσία, όσον αφορά 
τν απαιτήσει, για την έκδοση 06sias κυ
κλοφορία tous από tous ρυθμιστικού5 
οργανισμούε.

Το εμβόλιο ms Οξφόρδη5, προκειμέ- 
νου να κυκλοφορήσει στην ΕΕ και as άλ- 
λε5 χώρε5, λοιπόν είναι υποχρεωμένο να 
ακολουθήσει προδιαγεγραμμένη πορεία.

Μετά as προκλινικέ5 μελέτε5 (πειρά
ματα σε κυτταροκαλλιέργειεε και πειρα
ματόζωα), που τεκμηριώνουν, κατά το δυ
νατόν, τον μηχανισμό 6p0ons και την ασφά
λεια του npoiovras, ο ΕΜΑ δίνει άδεια για 
τη διενέργεια κλινικών δοκιμών σε αν- 
0pci)nous, με συγκεκριμένη σειρά, σχε
δίασμά και μεθοδολογία.

Το εμβόλιο, όπαν και οποιοδήποτε φάρ
μακο, στην αρχή χορηγείται σε υγιειό εθε- 
λοντέ5, περιορισμένου5 σε ειδικού5 χώ- 
pous και ελέγχεται και η συγκέντρωση ms 
6paoams και των μεταβολιτών ms στο αί
μα, στα ούρα κ.λπ., η δυνατότητα αντί-

6paons και οι ανεπιθύμητε5 δράσει σε 
διάφορε5 δόσεΐ5. Η πρώτη αυτή χορήγη
ση σε άνθρωπο ονομάζεται φάση I.

Ακολουθεί η Φάση II, όπου το φάρμα
κο χορηγείται σε περιορισμένο αριθμό 
ασθενών και με πολύ συγκεκριμένα κρι
τήρια επιλογή5 / αποκλεισμού. Βασικά, ο 
ασθενή5 δεν πρέπει να πάσχει από κάτι 
άλλο (συνοδό νόσημα), δεν πρέπει να έχει 

οργανικέ5 ανεπάρκειε5 (ηπα- 
τική, νεφρική, καρδιακή κ.λπ.), 
δεν πρέπει να είναι ηλικιω- 
μένο5, δεν πρέπει να λαμ
βάνει άλλη θεραπεία ή βιο- 
δραστικέ5 ουσίε5 και, γενι
κόν, πρέπει να είναι πρακτι
κοί υγιήΞ με μία μόνο δυσ
λειτουργία.

Στα εμβόλια, επειδή είναι 
για πρόληψη νόσων, οι δύο 
αυτέ5 φάσεΐ5 συμπτύσσο
νται K0na)s και έτσι αναφε
ρόμαστε σε φάση Ι-ΙΙ, όπου 
το προϊόν χορηγείται σε υγι- 
είε σταδιακά και ελέγχεται η 
αντίδραση του ανοσιακού 

: tous συστήμακν στον παράγοντα. Χρησι- 
I μοποιούνται δύο ομάδε5 εθελοντών. Η μία 
: λαμβάνει το υπό έρευνα εμβόλιο και η άλ- 
| λη λαμβάνει πλασματικό προϊόν (placebo). 
: Οι εθελοντέΞ εντάσσονται τυχαία oris δύο 
; op06ss και ούτε οι εθελοντέ5 ούτε οι ερευ- 
vnr0s γνωρίζουν noios λαμβάνει τι. Τον 

ΐ τύπο aums ms μελέτη5 ονομάζουμε «δι
πλή, τυφλή, τυχαιοποιημένη μελέτη» και 

I αποτελεί τον χρυσό κανόνα του ελέγχου 
i των φαρμακευτικών προϊόντων.

Στη φάση αυτή (Ι-ΙΙ) του εμβολίου ms 
• 0ξφάρδη5 εντάχθηκαν, κατά την αναφο- 
! p0ms παρασκευάστρια5 εταιρείαΞ (Astra 
: Zeneca), περίπου 1.000 εθελοντέ5 σε δύο 
i ομάδε5 των 500 περίπου ατόμων η κα- 
: θεμία.

Το πόρισμα ήταν ότι οι εθελοντέε αυτοί 
ανέπτυξαν αντισώματα, ειδικά στον SARS- 
CoV-2, ενώ δεν εμφάνισαν σοβαρέ5 ανε- 
πιθύμητε5 ενέργειε5 (εκτό5 από κάποια 
ήπια συμπτώματα κοινού κρυολογήματο5) 
και επομέναν το προϊόν κρίθηκε cos «δυ
νητικοί κατάλληλο» όσον αφορά την απο
τελεσματικότητα και ασφάλεια να δοκιμα
στεί σε μεγαλύτερο αριθμό εθελοντών.

Η εταιρεία σχεδίασε μια μεγάλη μελέ-

Του
ΔΗΜΗΤΡΙΟΥ

ΚΟΥΒΕΛΑ
Καθηγητή ΚλινικήΞ 
Φαρμακολογία3, 

Ιατρική Σχολή ΑΠΘ

; τη (ΙΙ-ΙΙΙ), 30.000 εθελοντών (υγιών), όπου 
i χορηγείται το εμβόλιο ή placebo και ελέγ- 
: χονται περιοδικόν όσον αφορά την υγεία 
: tous. Πα να θεωρηθεί το προϊόν επιτυχη
μένο, θα πρέπει οι εθελοντέ5 να εκτεθούν 
στον ιό και να αξιολογείται περιοδικόν ο 

: apiOpos αυτών που νόσησαν ή απεβίω- 
i σαν. Σε κάθε περίπτωση voonons από οποι- 
; αδήποτε αιτία, πλην ms icoons, ή πρώιμου 
i θανάτου, η μελέτη διακόπτεται, μελετάται 
. το συμβάν και είτε τεκμηριώνεται η συ- 
: σχέτιση με το εμβόλιο, οπότε η μελέτη μπο
ρεί να διακοπεί οριστικά, ή δίνεται άδεια 
για να συνεχίσει.

Στο τέλθ5 ms μελέτη5 ανοίγουν οι φά- 
: κελοι και συγκρίνονται τα μεγέθη. Αν πλε- 
i ονεκτεί, όσον αφορά τη νοσηρότητα και 
| θνητότητα, η ομάδα που έλαβε το εμβό- 
i λιο, τότε το εμβόλιο λαμβάνει άδεια κυ- 
: κλοφορία5.

Όπαν όμαν όλοι αντιλαμβανόμαστε, η 
I εύρεση τόσο μεγάλου αριθμού ανθρώ- 
ί πων, πρόθυμων να λάβουν ένα, εν πολ- 
; λοιό άγνωστο, φάρμακο, και να εκτεθούν 
στον νοσογόνο παράγοντα δεν είναι ιδιαί
τερα εύκολη και απαιτεί βάθθ3 χρόνου.

Επιπλέον, σε έναν τόσο μεγάλο αριθμό 
ανθρώπων, και για το χρονικό διάστημα 

: ms μελέτη5, κάποιοι από aurcros θα νο
σήσουν και κάποιοι μπορεί να αποβιώσουν 

I από οποιονδήποτε λόγο (ασχέτου ίσον εμ- 
ΐ βολιού ή COVID-19). Είναι λοιπόν λογικό 
; η μελέτη να διακόπτεται αρκετά συχνά, με 
; όλη την καθυστέρηση που αυτό συνεπά- 
{γεται.Όπαν λοιπόν όλοι καταλαβαίνουμε, 

η διαδικασία είναι μακρά, επίπονη, εξαι
ρετικά ευαίσθητη και ανελαστική, για να 
μπορεί να επιταχυνθεί κατά βούληση.

Φυσικά, σε κάθε σοβαρό συμβάν μπο
ρεί να χρειαστεί να σταματήσει η στρατο
λόγησα ώστε να ερευνηθούν όλοι οι εθε- 
λοντέε, στοχευμένα, για την παθολογική 
κατάσταση που προέκυψε ή, ακόμη, μπο
ρεί να ζητηθούν επιπλέον πειράματα (σε 
κύτταρα ή πειραματόζωα) προκειμένου να 
διαλευκανθεί η πιθανή εμπλοκή του εμ- 

; βολιού στην παθολογία που προέκυψε.
Προφανάν, η συσχέτιση του npoiovras 

με το αρνητικό συμβάν επιφέρει και απόρ
ριψη του npoiovros, κάτι που είναι το σύ- 
νηθεε. Η εξαίρεση είναι κάποιο προϊόν να 

j λάβει άδεια κυκλοφορία και auras είναι 
! 0vas σημαντικόε λόγοε ms υψηλή5 τιμήε

των φαρμάκων που κυκλοφορούν. Πρα
κτικοί, αποσβένουν και as προσπάθειε5 
των προϊόντων που απέτυχαν.

Έτσι, λοιπόν, στην παρούσα έρευνα κα- 
ταγράφηκε περιστατικό που έλαβε το πει
ραματικό εμβόλιο και ανέπτυξε εγκάρσια 
μυελίτιδα, μια φλεγμονή του νωτιαίου μυε
λού, άγνωστπ5 αιτιολογία και μάλλον αυ- 
ro0voons προέλευση3. Η πάθηση ομοι- 

; άζει με την πολλαπλή σκλήρυνση και αν 
σχετίζεται με το εμβόλιο, σημαίνει ότι οι 
πρωτεία του εμβολίου έχουν τη δυνα
τότητα, εκτό5 από την ζητούμενη ανοσο- 
διέγερση (έναντι του SARS-CoV-2), να διε- 

j γείρουν και αντισώματα έναντι του νευρι
κού ιστού του ανθρώπου. Αν αυτό συμ- 

j βαίνει (να βρεθούν αυτοαντισώματα orous 
εθελοντέ5), τότε φυσικά το προϊόν θα απορ- 
ριφθεί. Αν δεν βρεθούν σε άλλον εθε
λοντή, τότε θεωρούμε ότι ο εθελονα θα 
ανέπτυσσε την πάθηση ούτω5 ή άλλον και 

| συνεχίζεται η μελέτη.
Το ιδανικό θα είναι, αφού περατωθεί 

: αυτή η μελέτη σε υγιειό, να ακολουθήσει 
και μια μελέτη σε avOpcbnous με σοβαρά 

| νοσήματα (υποκείμενα), υπό αυστηρή πα- 
; ρακολούθηση, προκειμένου να διαπιστώ- 
! σουμε αν και αυτοί, που ιδιαιτέραν χρει- 
! άζονται τον εμβολιασμό, θα ανεχθούν σω- 
ί στά το νέο, πλέον, εμβόλιο.

Τελειώνοντα5, θα ήθελα να πω ότι αν η 
: μελέτη περατωθεί επιτύχαν (αντιλαμβά- 
ι νονται όλοι πλέον nooos xpovos απαιτεί- 
, ται), ο ΕΜΑ πρέπει να μελετήσει όλα τα 
| στοιχεία του φακέλου, τουλάχιστον για ένα 
; εξάμηνο, ώστε να αποφανθεί για την ασφα- 
I λή κυκλοφορία του npoiovros.

Εικασίεε για τον χρόνο παραγωγή5 του 
λοιπόν, προφανάν, δεν μπορούν να γί- 

• νουν. Το εμβόλιο θα κυκλοφορήσει όταν 
S είναι έτοιμο. Και τότε θα είναι αποτελε
ί σματικό και ασφαλέε. Κάθε λοιπόν ανα- 
| φορά για χρόνο, τόπο, τρόπο κ.λπ. κατα- 
ί λαβαίνετε ότι δεν είναι καθόλου σοβαρή.

! * Ο Δημήτριοε Κούβελαε είναι πρώην 
Πρόεδροε Εθνικήε Επιτροπήε Αποζη- 
μίωσηε και Αξιολόγησηε Φαρμάκων Αν- 
θρώπινηε Χρήσηε, πρώην Εθνικόε Α- 
ντιπρόσωποε στην EUnetHTA, πρώην 
Εθνικόε Αντιπρόσωποε στην Επιτροπή 
Φαρμάκων Ανθρώπινηε Χρήσηε (CHMP) 

; του Ευρωπαϊκού Οργανισμού Φαρμά- 
I κων (ΕΜΑ)
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1  Επενδύσεις 700 εκατ. ευρώ δρομολογούν οι
φαρμακευπκές εταιρείες!

Πηγή: ΠΑΡΟΝ Σελ.: 1,11 Ημερομηνία
έκδοσης:

13-09-2020

Επιφάνεια: 172.85 cm² Αρθρογράφος: Κυκλοφορία: 1500

Θέματα: ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ

Επενδύσει 700 εκατ. ευρώ 
δρομολογούν οι 

φαρμακευτικέε εταιρείεεί

Επενδύσεις 700 εκατ. ευρώ 
δρομολογούν οι φαρμακευπκές εταιρείες!
Πάνε καλά... οι περισσότερεε από ns 

42 ξένεε και ελληνικέε φαρμακευτι- 
κέε εταιρείεε στην Ελλάδα. Απόδειξη, ο 

υπερδιπλασιασμόε των επενδύσεων xous 
(παραγωγή - κλινικέε μελέτεε).

Σύμφωνα με τον πρόεδρο τηε Πανελ- 
λήνιαε Ένωσηε Φαρμακοβιομηχανίαε 
(ΠΕΦ) Θεόδωρο Τρύφωνα, φέτοε με βά
ση μελέτη του ΙΟΒΕ οι εταιρείεε δρομο
λογούν επενδύσειε άνω των 200 εκατ. 
ευρώ. Μάλιστα, αναμένεται περαιτέρω 
αύξηση των επενδύσεων, που θα φτά

σουν συνολικά στα 600 με 700 εκατ. ευ
ρώ σε βάθοε τριετίαε, υπό την προϋπό
θεση τηε άρσηε των αντικινήτρων.

Εκτιμάται επίσηε ότι για κάθε Ί εκατ. 
ευρώ που επενδύεται στη δημιουργία νέ
ων παραγωγικών μονάδων, η ανταποδο- 
τικότητα τηε επένδυσηε αγγίζει το 86% 
και δημιουργούνται 20 νέεε θέσειε ερ- 
γασίαε, η δε αύξηση των εσόδων του Δη
μοσίου αντιστοιχεί στο 22,5% τηε επεν- 
δυτικήε δαπάνηε.

···
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1  ΣΥΝΑΓΕΡΜΟΣ ΣΤΑ ΣΧΟΛΕΙΑ: Πάνω από 20
εκπαιδευτικοί θετικοί στον κορωνοϊό

Πηγή: ΤΑ ΝΕΑ
ΣΑΒΒΑΤΟΚΥΡΙΑΚΟ

Σελ.: 1,59 Ημερομηνία
έκδοσης:

12-09-2020

Επιφάνεια: 172.25 cm² Αρθρογράφος: Κυκλοφορία: 24590

Θέματα: ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ

ΚΟΡΩΝΟΪΟΣ
ΠΑΝΩ ΑΠΟ 
20 ΕΚΠΑΙΔΕΥΤΙΚΟΙ 
ΘΕΤΙΚΟΙ ΣΤΟΝ ΙΟ

ΣΥΝΑΓΕΡΜΟΣ ΣΤΑ ΣΧΟΛΕΙΑ

Πάνω από 20 
εκπαιδευτικοί θετικοί 
στον κορωνοϊό

Α
ναστάτωση επικρατεί στον χώρο της εκπαίδευσης, με 
τα σχολεία να ανοίγουν τη Δευτέρα εν μέσω σωρείας 
νέων κρουσμάτων κορωνοϊου σε σχολεία σε όλη τη 
χώρα. Δύο μεγάλα ιδιωτικά εκπαιδευτήρια στην Ανατολική 

Αττική με χιλιάδες μαθητές προστέθηκαν χθες στον κατά
λογο των σχολικών συγκροτημάτων στα οποία βρέθηκαν 
κρούσματα και δέχτηκαν επίσκεψη κλιμακίων του ΕΟΔΥ.

Από την πλευρά του, το υπουργείο Παιδείας επενδύει 
τώρα στα τηλεοπτικά σποτ και εκστρατείες για τα μέτρα 
ασφαλείας στην εκπαίδευση.

Συνολικά 21 εκπαιδευτικοί είχαν βρεθεί ως την περασμέ
νη Τετάρτη θετικοί στον κορωνοϊό σε όλη τη χώρα, αλλά 
οι τέσσερις από αυτούς είχαν μπει σε τάξεις στη διάρκεια 
οργάνωσης των διαδικασιών για τις πρώτες ημέρες του έτους.

Η υπουργός Παιδείας Νίκη Κεραμέως επέστρεψε χθες 
εσπευσμένα από την περιοδεία της σε σχολεία της Βόρειας 
Ελλάδας για να συμμετάσχει στην ενημέρωση που έγινε το 
απόγευμα από τον υφυπουργό Πολιτικές Προστασίας Νίκο 
Χαρδαλιά και τους επιστήμονες της επιτροπής αρμοδίων, 
ώστε να αναφερθεί στις διαδικασίες διαχείρισης των κρου
σμάτων στην εκπαίδευση. Οπως είναι γνωστό, έχει αποφα- 
σιστεί ότι θα κλείνουν τμήματα σχολείων ή και ολόκληρα 
συγκροτήματα ανάλογα με τον αριθμό των κρουσμάτων.

Κατά τα άλλα, ανησυχία επικρατεί μεταξύ δασκάλων και 
καθηγητών, με τις εκπαιδευτικές ομοσπονδίες να ζητουν 
υγειονομικά τεστ στα σχολεία και λιγότερους μαθητές ανά 
αίθουσα. Οι ομοσπονδίες αναμένεται να προκηρύξουν 
κινητοποιήσεις, με την ΟΛΜΕ να συζητάει για τρίωρες 
στάσεις εργασίας το τελευταίο δεκαήμερο του Σεπτεμβρίου.

ΜΑΡΝΥ ΠΑΠΑΜΑΤΘΑΙΟΥ
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1  ΕΝΝΕΑ ΜΗΝΕΣ COVID-19: Τι μάθαμε και τι πρέπει να
κάνουμε τώρα

Πηγή: ΤΑ ΝΕΑ
ΣΑΒΒΑΤΟΚΥΡΙΑΚΟ

Σελ.: 1,60 Ημερομηνία
έκδοσης:

12-09-2020

Επιφάνεια: 997.83 cm² Αρθρογράφος: Κυκλοφορία: 24590
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1  ΕΝΝΕΑ ΜΗΝΕΣ COVID-19: Τι μάθαμε και τι πρέπει να κάνουμε τώρα
Πηγή: ΤΑ ΝΕΑ

ΣΑΒΒΑΤΟΚΥΡΙΑΚΟ
Σελ.: 1,60 Ημερομηνία

έκδοσης:
12-09-2020

ΝΟΜΗ Ο ΕΦΙΑΛΤΗΣ ΕΠΙΣΤΡΕΦΕΙ

ΤΟΥ ΗΛΙΑ ΜΟΣΙΛΛΟΥ

ΕΝΝΕΑ ΜΗΝΕΣ COVID-1?

Τι μάθαμε και π πρέπει 
να κάνουμε τώρα

Π
έρασαν περίπου 9 μήνες από τη 
διαπίστωση της νέας ασθένειας 
που πλέον όλοι γνωρίζουμε ως 
νόσο του COVID-19. Το 2020 είναι 
η χρονιά της πανδημίας και του 
lockdown, που φρέναρε την οικο
νομία του πλανήτη και επηρέασε 
πολυδιάστατα τη ζωή όλων μας, 
ευπαθών και μη, γονέων και μη, εργαζομένων και μη.

Τι μάθαμε όμως έπειτα από 9 μήνες παρατήρησης 
και αξιολόγησης συμπεριφορών και επιστημονικής 
έρευνας; Και, άλλο ένα ερώτημα ακόμα πιο σημαντι
κό: τι πρέπει να κάνουμε τώρα;

1Η νόσος του COVID-19 δεν «είναι μια γρίπη» και 
η θνητότητά της είναι πολλαπλάσια της γρίπης. 
Για παράδειγμα, στις Ηνωμένες Πολιτείες μέχρι τις 

10 Σεπτέμβρη πέθαναν περίπου 196.000 άνθρωποι 
από COVID-19, ενώ τα Αμερικανικά Κέντρα Ελέγχου 
και Πρόληψης Ασθενειών (CDC) εκτιμούν πως υπήρ
χαν 24.000-62.000 θάνατοι που σχετίζονται με τη γρί
πη κατά τη διάρκεια του 2019-2020.

) Οι επιπτώσεις της νόσου διαφοροποιούνται σημα- 
ιντικά ανά ηλικιακή ομάδα και ενώ όλοι μπορούν 

δυνητικά να κολλήσουν, η θνητότητα είναι δυσανά
λογα μεγάλη στις μεγαλύτερες ηλικίες, και ειδικότε
ρα στους άνδρες άνω των 60.

3Τα υποκείμενα νοσήματα, όπως η παχυσαρκία, ο 
διαβήτης, η υπέρταση και τα αναπνευστικά νοσή
ματα, μπορούν να εντείνουν την επίπτωση της νόσου. 

Αρα χρειάζεται έλεγχος των υποκειμένων νοσημάτων. 
y| Το ποσοστό των ασθενών που βιώνουν τη νόσο 
ί ασυμτττωματικά είναι σημαντικό και αυτό δυσχε

ραίνει τον έλεγχο της διασποράς. To CDC τον Ιούλιο 
εκτιμούσε ότι τουλάχιστον το 40% των ατόμων που 
έχουν μολυνθεί με COVID-19 είναι ασυμτττωματικά.

5 Οι ιατρικές επιπτώσεις είναι συστημικές και δεν 
αφορούν μόνο το αναπνευστικό σύστημα. Δυστυ
χώς μπορεί να είναι και μακροχρόνιες, ακόμη και στους 

ασυμπτωματικούς ασθενείς, 
if* Ο ιός μεταδίδεται και με σταγονίδια και αερογε- 
Μ νώς, άρα χρειάζεται συστηματικός έλεγχος και 
προστασία για την αερογενή μετάδοση και αερισμός 
με φρέσκο αέρα στους κλειστούς χώρους.
«Δεν είναι εποχική νόσος, αλλά παρατηρούμε μι- 
ί κρότερη ένταση το καλοκαίρι, και γιατί κινούμα

στε σε εξωτερικούς χώρους, αλλά και γιατί έχουμε μά
θει να προστατευόμαστε εφαρμόζοντας φυσικές απο
στάσεις και φορώντας μάσκα.

IΟ ιός δεν έχει εξασθενήσει. Εχουμε περισσότερα 
»κρούσματα σε σύγκριση με τον Μάρτιο και τον 

Απρίλιο, και λιγότερες εισαγωγές στα νοσοκομεία. 
Αυτό όμως συμβαίνει γιατί τα κρούσματα αφορούν 
νεότερα άτομα τώρα. Αν όμως ξεφύγει ο αριθμός των 
κρουσμάτων θα υπάρξει διασπορά στις ευπαθείς και 
στις ευάλωτες ηλικιακά ομάδες.
ΛΗ μετάδοση είναι ευκολότερη στους κλειστούς 

- * χώρους και όπου υπάρχει συνωστισμός και μεγά

λες συγκεντρώσεις. Αυτό επιβάλλει τη λήψη μέτρων 
έτσι ώστε να υπάρχει αποσυμφόρηση στους κλει
στούς χώρους και περισσότερα δρομολόγια στα μέ
σα μεταφοράς. Προσαρμοσμένοι εργασιακοί μετα
σχηματισμοί πρέπει να δρομολογηθούν, όπως λιγό- 
τεροι εργαζόμενοι ανά χώρο και ενθάρρυνση της τη- 
λεργασίας, καθώς και δυνατότητα στους ευπαθείς ή 
τους σχετιζόμενους με ευπαθείς ομάδες, να συνεχί
ζουν να εργάζονται από το σπίτι. Στα σχολεία εφόσον 
δεν γίνεται μείωση του αριθμού των μαθητών ανά τά
ξη, λόγω δημοσιονομικού προβλήματος όπως δήλω
σε η κυβέρνηση, τότε πρέπει να τηρούνται αυστηρά 
τα υπόλοιπα μέτρα: μάσκες, υγιεινή χεριών και φρέ
σκος αέρας στις αίθουσες, και συνέχιση της τηλεκ- 
παίδευσης για τα παιδιά που ανήκουν στις ευπαθείς 
ομάδες ή έχουν γονείς και παππούδες/γιαγιάδες που 
ανήκουν σε αυτές.
Ί ΛΧρειάζεται σαφής και σταθερή εθνική στρατη- 

ν?γική και επικοινωνιακή πολιτική, χωρίς αλλα
γή των μηνυμάτων αλλά προσαρμογή αυτών όταν αλ
λάζουν τα επιστημονικά δεδομένα. Η μάχη κατά της 
πανδημίας δεν είναι σπριντ, και δεν θα είναι ούτε μα
ραθώνιος. Η μάχη είναι όμως αγώνας για δρομείς με
γάλων αποστάσεων και χρειάζονται αντοχές.

UH εθνική στρατηγική οφείλει να προσεγγίσει 
την πανδημία διεπιστημονικά. Η αντιμετώπιση 
της πανδημίας θα βελτιωθεί σημαντικά με τη συμβο

λή ειδικών στους επιστημονικούς τομείς της δημόσιας 
υγείας, συμπεριφοράς, κοινωνιολογίας, ανθρωπολογί
ας, μεγάλων δεδομένων και επιχειρησιακής έρευνας. 
«Ι Η αντιμετώπιση των διαφωνούντων με τα μέ- 
jLJ*zpa δεν μπορεί να γίνεται μόνο με διοικητικές 
παρεμβάσεις. Χρειάζεται κινητοποίηση της κοινωνί
ας των πολιτών. Αλλά αυτό προϋποθέτει τη σύμπρα
ξη της πολιτείας με τα πολιτικά κόμματα, την Τοπική 
Αυτοδιοίκηση, τους φορείς των εργαζομένων και των 
εργοδοτών, και τους κοινωνικούς φορείς. Η προσπά
θεια πρέπει να είναι συναινετική και εθνική.

Εχουμε ενθαρρυντικά νέα όσον αφορά τη θε- 
JL ραπευτική αντιμετώπιση, όπως η χρήση κορτι- 
κοστεροειδών - όπως η δεξαμεθαζόνη - σε COVID-19 
ασθενείς που νοσούν σε κρίσιμη ή σοβαρή κατάστα
ση. Η ρεμδεσιβίρη επίσης αποτελεί θεραπευτική αγω
γή για τους ασθενείς που χρειάζονται συμπληρωματι
κό οξυγόνο, και είμαστε σε αναμονή για αποτελέσμα
τα από μελέτες με θεραπευτικά αντισώματα και άλλες 
θεραπείες. Εχουμε επίσης καλύτερη χρήση οδηγιών 
στις ΜΕΘ με αποτέλεσμα τη μείωση της θνητότητας 
στις ΜΕΘ για όλες τις ηλικιακές ομάδες.

Μ Μάθαμε επίσης ότι δύο φάρμακα που διαφημί
στηκαν παλιότερα ως «σωτήρια» απέχουν πο
λύ από το να τιμούν τον τίτλο, γιατί δεν δουλεύουν. 

Η προσθήκη της αζιθρομυκίνης και της υδροξυχλω- 
ροκίνης στη θεραπευτική αγωγή δεν βελτίωσε τα κλι
νικά αποτελέσματα.
Ί J*· Γνωρίζουμε πως όσον αφορά την ανοσία, για 
JL ί».® παράδειγμα στην Ισλανδία, η συντριπτική πλει- 
οψηφία των ασθενών που εξετάστηκαν είχε αναπτύ

ξει αντισώματα τουλάχιστον τέσσερις μήνες μετά τη 
διάγνωση.
I (EL χωΡε? που επιδίωξαν να πετύχουν ανοσία 

JL Οτης αγέλης, είτε άμεσα είτε έμμεσα, απέτυχαν. 
Στη Σουηδία, με χαλαρότερα μέτρα αρχικά αυτό δεν 
επιτεύχθηκε και λιγότερο από το 10% του πληθυσμού 
προσβλήθηκε από τον ιό.
«Ι 0α μπορούσαμε να ακολουθήσουμε το σουη- 
JL / δικό παράδειγμα; Ναι, υπό τους εξής όρους:
■ αν το 50% των εργαζομένων τον Μάρτιο ήταν σε τη- 
λεργασία όπως στη Σουηδία
■ αν είχαμε τη μικρή πυκνότητα του πληθυσμού της 
Σουηδίας
■ αν ένα μεγάλο ποσοστό εργαζομένων πήγαινε στη 
δουλειά με ποδήλατο ή περπατώντας
■ αν είχαμε τη δομή της σουηδικής οικογένειας, που 
οι ηλικιωμένοι δεν μένουν μαζί με τα εγγόνια τους 
και περίπου το 50% είναι μονογονεϊκές οικογένειες
■ αν οι πολίτες είχαν την ίδια εμπιστοσύνη στους θε
σμούς όπως οι Σουηδοί και ακολουθούσαν σχεδόν 
όλοι τις οδηγίες των ειδικών
■ αν είχαμε δεχθεί να έχουμε το κόστος σε ανθρώπι
νες ζωές, που πλησιάζει τις 6.000 στη Σουηδία.

0 Είδαμε τις αδυναμίες του κοινωνικού κράτους 
Α©στην Ελλάδα: ένα ανεπαρκές σε υποδομές εκ
παιδευτικό σύστημα κι ένα σύστημα υγείας με πολ
λά λειτουργικά κενά. Εγιναν σημαντικές προσπάθει
ες ενίσχυσης του συστήματος υγείας αλλά χρειάζο
νται πλέον δομικές αλλαγές. Πρέπει να γίνουμε ένα 
κοινωνικό κράτος που βασίζεται σε ουσιαστικές και 
ποιοτικές υπηρεσίες.
1 Λ Η διακοπή στις κλινικές δοκιμές για το εμβόλιο 
A if της Οξφόρδης δεν είναι ένα βήμα πίσω, είναι 
σημείο ελέγχου της μελέτης. Είναι θετικό ότι υπάρ
χει διαφάνεια. Είναι πιθανό να έχουμε εμβόλιο στους 
επόμενους μήνες αλλά πολλά θα εξαρτηθούν από την 
ασφάλεια, την αποτελεσματικότητα του εμβολίου, τη 
διάρκεια της ανοσίας και το ποσοστό του πληθυσμού 
που θα εμβολιαστεί.
•% Είμαστε καλύτερα προετοιμασμένοι για την επό- 
μλ ΙηΡμενη φάση. Γνωρίζουμε ότι τα μέτρα δημόσιας 
υγείας λειτουργούν. Εχουμε κάποια μέσα θεραπευτι
κής αντιμετώπισης και καλύτερη υποδομή στο σύστη
μα υγείας, και θα γίνουν έγκαιρα και οι εμβολιασμοί 
για τη γρίπη. Πρέπει όμως να σχεδιαστεί προσεκτικά 
η επιστροφή στους εργασιακούς χώρους. Να υπάρχει 
συστηματική επιτήρηση στα σχολεία και μεγαλύτε
ρη διαθεσιμότητα και επάρκεια σε διαγνωστικά τεστ.

Οπως είχα τονίσει από την αρχή της πανδημίας, 
χρειάζεται ιδιαίτερη προσοχή και σχέδιο για ία νο
σοκομεία, τους οίκους ευγηρίας, τα στρατόπεδα, τις 
φυλακές και τα κέντρα φιλοξενίας προσφύγων, για να 
αποφύγουμε την αυξημένη διασπορά της νόσου στους 
χώρους αυτούς. Δεν υπάρχουν περιθώρια για αντα
νακλαστικές κινήσεις και αποσπασματικές δράσεις.

Ο HWas Μόσιαλοε είναι Kaenymns και πρόεδροβ του Τμήματοε Πολι- 
TiKns Tns Υγείαε στο LSE



28;ΠΕΡΙΕΧΟΜΕΝΑ

1  COVID-19: Ξέφρενη κούρσα για το εμβόλιο
Πηγή: ΤΑ ΝΕΑ

ΣΑΒΒΑΤΟΚΥΡΙΑΚΟ
Σελ.: 55 Ημερομηνία

έκδοσης:
12-09-2020

Επιφάνεια: 1002.44 cm² Αρθρογράφος: Κυκλοφορία: 24590

Θέματα: ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ

Ο ΕΦΙΑΛΤΗΣ ΕΠΙΣΤΡΕΦΕΙ

COVID-19

Ξέφρενη 
κούρσα για 
το εμβόλιο

Τεράστια πολιτικά και οικονομικά 
συμφέροντα κρίνονται στα εργαστήρια 

Δύσης και Ανατολής

Γ
ια κάποιον που βλέπει τη μάχη 
των εργαστηρίων κάτω από το 
πρίσμα της κούρσας και μόνο, η 
αναστολή των δοκιμών του εμβολίου της 

Οξφόρδης συνοψίζεται σε δυο λέξεις: 
ένας λιγότερος. Στην πραγματικότητα 
όμως η κούρσα των εμβολίων είναι 
ελαφρώς πιο περίπλοκη από μια κούρσα 
στον ιππόδρομο. Τόσο περίπλοκη ώστε 
στο ερώτημα ποιος θα κόψει πρώτος το 
νήμα μετά το πάγωμα του εμβολίου της 
Οξφόρδης, η απάντηση παραμένει μία: 
Δεν το ξέρουμε. «Δεν έχουμε ιδέα από 
πού θα έρθει το καλύτερο εμβόλιο 
- καλύτερο με την έννοια της 
ασφάλειας και της αποτελε- 
σματικότητας» όπως επιση 
ραίνει στον Γκάρντιαν ο 
Σερ Τζέρεμι Φάραρ, ένας 
από τους κορυφαίους 
λοιμωξιολόγους της 
Βρετανίας.

Ασφαλές εμβόλιο ση
μαίνει πως θα πρέπει να 
έχουν προηγηθεί εκτετα
μένες δοκιμές σε εθελοντές.
Δεν είναι αυτό ακριβώς που 
είχε στο μυαλό του ο Βλαντίμιρ 
Πούτιν όταν ανακοίνωσε πως ένα ρωσικό 
εμβόλιο με το όχι και τόσο πρωτότυπο 
για τα ρωσικά δεδομένα όνομα, Sputnik 
V είναι έτοιμο προς χρήση. Σε αυτήν την 
ανακοίνωση αποτυπώνεται με τον πλέον 
ανάγλυφο τρόπο η περιπλοκότητα αυ
τής της κούρσας: η ρωσική κυβέρνηση

ΤΟΥ ΠΕΡΙΚΛΗ 
ΔΗΜΗΤΡΟΛΟΠΟΥΛΟΥ

Λ

θα διαθέσει στον ρωσικό πληθυσμό ένα 
εμβόλιο, το οποίο δεν έχει δοκιμαστεί 
στην τρίτη φάση, όπως συμβαίνει με τα 
υπόλοιπα. Με όρους κούρσας, ο Πούτιν 

ανακήρυξε τον εαυτό του νικητή 
μόνος του. Είναι όμως μια νίκη 

που κανένας άλλος δεν φαί
νεται διατεθειμένος να του 
αναγνωρίσει.

ΚΑΙ ΔΕΝ ΘΑ ΜΠΟΡΟΥΣΕ
να γίνει διαφορετικά. Αυ
τός που θα κόψει πρώτος 
το νήμα δεν θα αποκτήσει 
μόνο γόητρο αλλά και δύ

ναμη. Στην περίπτωση των 
ΗΠΑ, ο Ντόναλντ Τραμπ θα 

μπορούσε να κερδίσει ακόμη μία 
θητεία αφού, σύμφωνα με τις δημο

σκοπήσεις, η πανδημία είναι το θέμα που 
απασχολεί κατεξοχήν τους αμερικανούς 
ψηφοφόρους. Τη σκηνή έχει φανταστεί ο 
Μάθιου Λιν του περιοδικού «Σπεκτέιτορ»: 
Ο Τραμπ εμφανίζεται στην αίθουσα των 
συνεντεύξεων Τύπου του Λευκού Οίκου, 
λίγο πριν από τις εκλογές. Παίρνει το

$13δισ.
χρειάζεται φέτος 
ο ΟΗΕ για να 
ηαραδώσει τρόφιμο 
σε 83 από m πιο 
φτωχέ$χώρε$

12.000
άτομα μπορεί να 
χάνουν τη Ζωή tous 
καθημερινά από πείνα 
λόγω ms πάνδημέ

60%
του πληθυσμού 
που αντιμετωπίζει 
ελλείψεις τροφίμων 
είναι γυναίκες

επίσημο ύφος του και κοιτάζοντας την 
κάμερα λέει: «Τα καταφέραμε. Το μεγα
λύτερο πρόγραμμα εμβολιασμού στην 
Ιστορία είναι έτοιμο να ξεκινήσει. Ενα 
αμερικανικό εμβόλιο που θα κάνει την 
Αμερική ξανά μεγάλη».

ΔΕΝ ΘΑ ΗΤΑΝ ΔΥΣΚΟΛΟ για κανέναν να 
φανταστεί αυτήν τη σκηνή. Ηταν ο ίδιος 
ο Τραμπ την περασμένη Δευτέρα που 
διαβεβαίωσε πως «θα έχουμε σύντομα 
το εμβόλιο, ίσως πριν από μια ιδιαίτερη 
μέρα, ξέρετε για ποιο ραντεβού μιλάω». 
Ο αμερικανός πρόεδρος δίνει προς το 
παρόν ελπίδα. Θα δώσει και εμβόλιο; 
Τίποτε δεν είναι λιγότερο βέβαιο. Η ασθέ
νεια που εκδήλωσε ένας εθελοντής στο 
Ηνωμένο Βασίλειο, αναγκάζοντας το πα
νεπιστήμιο της Οξφόρδης να αναστείλει 
τις δοκιμές του εμβολίου, δεν μπορεί 
να αφήσει ανεπηρέαστους τους υπό
λοιπους - εξαιρώντας κανείς ενδεχομέ
νως τον Πούτιν. Η εκτίμηση είναι πως η 
αναστολή μπορεί να μεταφραστεί σε μια 
καθυστέρηση έξι μηνών για τα οριστικά 
συμπεράσματα ως προς την ασφάλεια και 
την αποτελεσματικότητα του εμβολίου. 
Η παρενέργεια που εκδηλώθηκε όμως 
στην περίπτωση του ενός, φτάνει με τον 
ήχο της καμπάνας σε όλους τους άλλους. 
Μπορεί ο δοκιμές, κάτω από την πίεση 
της πανδημίας, να ξεκίνησαν σε χρόνο 
ρεκόρ, αλλά δεν υπάρχει αμφιβολία πως 
θα χρειαστεί χρόνος.

ΕΙΝΑΙ ΚΑΤΙ ΠΟΥ αναγνωρίζουν περισσό
τερο οι ειδικοί και λιγότερο οι πολιτικοί 
- το κινεζικό καθεστώς εξέθεσε την πε
ρασμένη εβδομάδα δυο από τα τέσσερα 
εμβόλια που δοκιμάζει η Κίνα σε εμπορική 
έκθεση. Αλλά εάν οι πολιτικοί ερίζουν 
για την πρωτιά, οι ειδικοί ερίζουν γύρω 
από τις θεραπείες που βασίζονται στη 
χρήση πλάσματος και αντισωμάτων. Οι 
μέθοδοι αυτές, εφόσον υπήρχε ομοφωνία 
ως προς την αποτελεσματικότητα τους, 
θα μπορούσαν να κάνουν την κούρσα για 
το εμβόλιο να χάσει ένα μεγάλο μέρος 
της γεωπολιτικής της σημασίας. Αλλά 
ενώ η αμερικανική Υπηρεσία Τροφίμων 
και Φαρμάκων άναψε το πράσινο φως 
τον περασμένο μήνα για τη χρήση πλά
σματος σε ασθενείς που νοσηλεύονται 
με Covid, ειδικοί από διάφορα αμερικα
νικά ινστιτούτα Υγείας επισήμαναν την 
περασμένη εβδομάδα πως δεν υπάρχουν 
επαρκή στοιχεία που να υποστηρίζουν τη 
χρήση του. Το πλάσμα είναι το πλούσιο σε 
αντισώματα υγρό που απομένει όταν τα 
κύτταρα αποστραγγίζονται από το αίμα 
τους. Οπως υπενθυμίζουν οι Φαϊνάνσιαλ 
Τάιμς, το πλάσμα επιστρατεύτηκε με επι
τυχία για την αντιμετώπιση διάφορων επι
δημιών - από την ισπανική γρίπη το 1918 
έως τον ιό Εμπολα στη δυτική Αφρική την 
περίοδο 2014-16. Κι εδώ όμως παίζουν 
τον ρόλο τους οι παρενέργειες. Δοκιμές 
γίνονται σε διάφορα εργαστήρια, αλλά 
κανένα δεν έχει καταλήξει σε οριστικά 
συμπεράσματα. Και είναι ακριβώς αυτή 
η αοριστία που κάνει την κούρσα για το 
εμβόλιο να μη χάνει τη λάμψη της.

Το πάγωμα 
των δοκιμών 
στην Οξφόρδη 
επιβεβαιώνει ότι 
ο δρομαε για ένα 
ασφαλέβ εμβόλιο 
παραμένει μακρύβ
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1  ΕΡΕΥΝΑ: Ο ΚΟΡΩΝΟΪΟΣ ΣΤΟΙΧΕΙΩΝΕΙ ΤΟΥΣ
ΗΛΙΚΙΩΜΕΝΟΥΣ

Πηγή: ΤΑ ΝΕΑ
ΣΑΒΒΑΤΟΚΥΡΙΑΚΟ

Σελ.: 58-59 Ημερομηνία
έκδοσης:

12-09-2020

Επιφάνεια: 1323.34 cm² Αρθρογράφος: Κυκλοφορία: 24590

Θέματα: ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ

Η ΕΙΙΟΧΗ ΜΑΣ
Ο ΕΦΙΑΛΤΗΣ ΕΠΙΣΤΡΕΦΕΙ

Οι ηλικιωμένοι (άνω των 
65 ετών), παρουσιάζουν ίο 
υψηλότερο ποσοστό επιδείνωσης 
των επιπέδων του inpes

Οι νεαροί ενήλικοι (18-39 
ετών) και οι ηλικιωμένοι (άνω 
των 65 ετών) είναι αυτοί που 
βιώνουν μεγαλύτερη μονοίιό

ΤΑ ΠΟΣΟΣΤΑ ΕΠΙΔΕΙΝΩΣΗΣ ΤΟΥ ΘΥΜΟΥ 
Ηλικιωμένοι νέοι

Οι πιο αποτελεσματικές στρατηγικές διαχείρισης 
ins πανδημίας για τους ηλικιωμένους

Ασκηση Αμεση κοινωνική επαφή
ή περπάτημα ή συναναστροφή

0 ΚΟΡΠΝΟΪΟΣ ΣΤΟΙΧΕΙΩΝΕΙ 
ΤΟΥΣ ΗΛΙΚΙΩΜΕΝΟΥΣ

Οι Ελληνες άνω των 65 
ετών παρουσιάζουν 

έντονα συμπτώματα στρες 
και θυμού λόγω 

της πανδημίας

Ο
 φόβος για τον θάνατο, η αβεβαιότητα 
για το αύριο και η «φυλακή» της παρα- 
τεταμένης περιόδου «Μένουμε Σπίτι» 

(ακόμη και μετά το lockdown), φαίνεται να... 
στραγγαλίζει την ψυχολογία των ηλικιωμένων, 
όπως προκύπτει από τα αρχικά συμπερά
σματα νέας μελέτης. Είναι ενδεικτικό ότι οι 
Ελληνες άνω των 65 ετών παρουσιάζουν το 
υψηλότερο ποσοστό επιδείνωσης του στρες 
(96%), με τον πανδημικό ιό να στοιχειώνει 
την καθημερινότητα τους.

Επιπρόσθετα - και σύμφωνα με ίδια στοι
χεία - τα ποσοστά επιδείνωσης του θυμού 
είναι υψηλότερα στους ηλικιωμένους (96%), 
με τον καθηγητή Ψυχιατρικής και διευθυντή 
της Β’ Ψυχιατρικής κλινικής ΑΠΘ Βασίλει- 
ο-Παντελεήμονα Μποζίκα, να εντοπίζει τη 
ρίζα της ψυχικής πίεσης στην απελπισία που 
βιώνουν οι μεγαλύτεροι σε ηλικία λόγω της 
ασύμμετρης απειλής σε συνάρτηση με την 
ευάλωτη θέση στην οποία βρίσκονται.

Αντίστοιχα, όμως, η οργή φαίνεται να δια- 
ποτίζει και τη «ραχοκοκαλιά» της κοινωνίας, 
δηλαδή τους νέους (57%), γεγονός που πι

θανόν να εξηγεί το καλοκαιρινό «ξέσπασμα» 
που καταγράφτηκε τους μήνες των διακοπών 
με τη συμμετοχή τους σε πάρτι στις παραλίες 
και σε συναθροίσεις στις πλατείες.

Αλλωστε, μία ακόμη σημαντική παράμετρος 
που αποκαλύπτει η ίδια έρευνα είναι ότι η 
μοναξιά -που μεταφράζεται στην απουσία του 
ανθρώπινου αγγίγματος και της ελεύθερης, 
χωρίς περιορισμούς, συμμετοχή σε κοινωνικά 
δρώμενα - είναι μια ακόμη σκληρή... θυσία εν 
μέσω πανδημίας για τους νεαρούς ενηλίκους 
και τους ηλικιωμένους.

ΜΕΛΕΤΗ. Τα παραπάνω είναι μόνον μερικά 
από τα προκαταρκτικά αποτελέσματα της 
Παγκόσμιας Μελέτης Υγείας και Λειτουργικό
τητας σε Περιόδους Μεταδοτικών Λοιμώξεων 
(Μελέτη COH-FIT) στον ελληνικό πληθυσμό. 
Το ερευνητικό αυτό εγχείρημα προωθείται 
στην Ελλάδα, από την Β 'Πανεπιστημιακή 
Ψυχιατρική Κλινική του Αριστοτελείου Πανε
πιστημίου Θεσσαλονίκης σε συνεργασία με 
πάνω από 200 ερευνητές σε ερευνητικούς φο
ρείς και πανεπιστήμια τουλάχιστον 40 χωρών

ανά την υφήλιο και υπό την αιγίδα μεγάλου 
αριθμού εθνικών και διεθνών επιστημονικών 
οργανισμών.

Σε ό,τι αφορά το δείγμα στη χώρα μας, συ
νολικά 7.467 άτομα συμμετείχαν μέχρι τώρα 
με τη μεγίστη πλειονότητα των απαντήσεων 
να αφορά το διάστημα από 26/4/2020 ως το 
τέλος Ιουνίου - δηλαδή, οι απαντήσεις αποτυ
πώνουν και την περίοδο της επιστροφής στη 
νέα κανονικότητα με περιορισμούς αντίστοι
χους με τους σημερινούς.

Η διάμεση ηλικία των Ελλήνων που απά
ντησε στη συγκεκριμένη έρευνα ήταν 41 έτη. 
Στην έρευνα συμμετείχαν περισσότερες γυ
ναίκες από ό,τι άνδρες (74% έναντι 26%). Η 
διάμεση ηλικία των γυναικών ήταν 40 έτη και 
των ανδρών 42 έτη.

ΑΝΤΙΒΑΡΟ Η ΟΙΚΟΓΕΝΕΙΑ. Από τις απαντή
σεις τους εντούτοις φαίνεται ότι αντίβαρο 
στην αρνητική επίδραση της πανδημίας στην 
ψυχολογία των Ελλήνων, αποτελεί το ισχυρό 
οικογενειακό και κοινωνικό δίκτυο που... 
χτίστηκε εν μέσω της υγειονομικής κρίσης.
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1  ΕΡΕΥΝΑ: Ο ΚΟΡΩΝΟΪΟΣ ΣΤΟΙΧΕΙΩΝΕΙ ΤΟΥΣ ΗΛΙΚΙΩΜΕΝΟΥΣ
Πηγή: ΤΑ ΝΕΑ

ΣΑΒΒΑΤΟΚΥΡΙΑΚΟ
Σελ.: 58-59 Ημερομηνία

έκδοσης:
12-09-2020

Ειδικότερα, η κοινωνικά επωφελής συμπε
ριφορά (δηλαδή, η βοήθεια σε άλλους ψωνίζο
ντας γι’ αυτούς στο σουπερμάρκετ, δίνοντας 
χρήματα ή βοηθώντας στην καθημερινότητα 
κρατώντας τα παιδιά τους κ.λπ.) βελτιώθηκε 
στο 66% των συμμετεχόντων τις τελευταίες 
δύο εβδομάδες και συγκριτικά με το ανάλογο 
διάστημα πριν από την πανδημία.

Είναι σημαντικό να σημειωθεί ότι δεν βρέ
θηκαν διαφορές στα ποσοστά βελτίωσης της 
κοινωνικά επωφελούς συμπεριφοράς μεταξύ 
των νεαρών ενηλίκων και των ατόμων μέσης 
ηλικίας, όμως οι ηλικιωμένοι βελτίωσαν την 
κοινωνικά επωφελή συμπεριφορά τους σε 
ποσοστό 96%.

Αξιοσημείωτο είναι και το γεγονός ότι οι 
νέες συνθήκες άλλαξαν και τις συνήθειες των 
πολιτών. Η χρήση του Ιντερνετ, των μέσων 
κοινωνικής δικτύωσης και των ΜΜΕ αυξή
θηκε σε όλες τις ηλικιακές ομάδες αλλά ήταν 
μεγαλύτερη στους νεαρούς ενήλικες (81%) και 
στους ηλικιωμένους (98%) έναντι των ατόμων 
μέσης ηλικίας (72%).

ΣΤΡΑΤΗΓΙΚΕΣ. Σε ό,τι δε αφορά τις πιο απο
τελεσματικές στρατηγικές αντιμετώπισης 
της πανδημίας αυτές είναι η άσκηση ή το 
περπάτημα (63%), η χρήση του Διαδικτύου 
(61%), τα χόμπυ (61%), η άμεση κοινωνική 
επαφή ή συναναστροφή (60%), η μελέτη ή η 
μάθηση κάτι νέου (49%), τα κοινωνικά μέσα 
δικτύωσης και οι κοινωνικές συναναστρο
φές από απόσταση (48%), η εργασία στον 
χώρο ή στο σπίτι (42%), η ενημέρωση για την 
πανδημία Covid-19 (41%), τα ΜΜΕ (41%), 
ο χρόνος με ένα κατοικίδιο (36%), καθώς 
και η σωματική εγγύτητα και η σεξουαλική 
δραστηριότητα (36%). Αλλες στρατηγικές 
διαχείρισης, όπως η χρήση αλκοόλ ή ουσιών

και τα συνταγογραφούμενα φάρμακα, είχαν 
πολύ μικρά ποσοστά.

Στο ερώτημα των ερευνητών σχετικά με 
την «ικανοποίηση από την κυβέρνηση», το 
98% του ελληνικού δείγματος δήλωσε ικανο
ποιημένο (βαθμολογία πάνω από 60 στα 100) 
με τις κυβερνητικές αποφάσεις. Δεν υπήρχαν 
διαφορές μεταξύ των δύο φύλων. Εντούτοις, 
όσον αφορά τις ηλικιακές ομάδες, οι νεαροί 
ενήλικες ήταν λιγότερο ικανοποιημένοι με την 
κυβέρνηση (διάμεση βαθμολογία 63) έναντι 
των ατόμων μέσης ηλικίας (διάμεση βαθ
μολογία 73) και των ηλικιωμένων (διάμεση 
βαθμολογία 86).

Πρόσκληση συμμετοχής 
στην έρευνα
Η μελέτη Βρίσκεται ακόμη σε εξέλιξη και 
συνεπώε όοοι θέλουν να συμμετέχουν 
μπορούν να κατευθυνθούν στον κεντρικό 
ιστότοπο Tns έρευναε www.coh-fit.com, 
όπου και εμφανίζονται οι πληροφορίεε Tns 
έρευναβ, μεταφρασμένεβ στην ελληνική 
γλώσσα. Στη χώρα pas εθνικοί συντονιστέε 
έχουν οριστεί ο Βασίλειοε - Παντελεήμο- 
vas Mnozixas (καθηγητήε Ψυχιατρικός, 
διευθυντήε Β’ Ψυχιατρικός Κλινικός, ΑΠΘ), 
Αγοραστά® θ. Αγοραστόβ (επίκουροε 
καθηγητήβ Ψυχιατρικός, Β’ Ψυχιατρική Κλι
νική, ΑΠΘ), Ελενα Δραγκιώτη (αναπληρώ- 
τρια καθηγήτρια στο Linkoping University 
Tns Σουηδίαβ) και Ktovaravrivos Τσαμάκηβ 
(ψυχίατροβ, επισκέπτης ερευνητήβ στο 
King’s College του Ηνωμένου Βασιλείου).
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1  Κι άλλο θετικό κρούσμα στη ΜΕΘ
Πηγή: ΡΙΖΟΣΠΑΣΤΗΣ Σελ.: 31 Ημερομηνία

έκδοσης:
12-09-2020

Επιφάνεια: 288.99 cm² Αρθρογράφος: Κυκλοφορία: 2300

Θέματα: ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ

ΝΟΣΟΚΟΜΕΙΟ «ΑΤΤΙΚΟΝ»

Κι άλλο θετικό κρούσμα στη ΜΕΘ
Με μαζική κινητοποίηση οι εργαζόμενοι διεκδικουν προσλήψεις και εφαρμογή υγειονομικών πρωτοκόλλων

Α
λλος ένας νοσηλευτής της ΜΕΘ (όχι νο
σηλείας COVID) του Νοσοκομείου «Αττι
κόν» βρέθηκε θετικός στον κορονοϊό, α
νεβάζοντας τα κρούσματα στα 5, ενώ υπάρχει 

και διασωληνωμένος ασθενής θετικός. Την ί
δια στιγμή που διαμορφώνεται αυτή η επικίν
δυνη κατάσταση στη ΜΕΘ, η διοίκηση του νο
σοκομείου, κατ’ εντολή της κυβέρνησης, αρ- 
νείται να εφαρμόσει τα υγειονομικά πρωτόκολ
λα στους υγειονομικούς προκειμένου να στα
ματήσει η διασπορά του ιού και να προστατευ
τούν εργαζόμενοι κι ασθενείς.

Την Παρασκευή οι εργαζόμενοι του νοσοκο
μείου προχώρησαν σε στάση εργασίας. Σημει
ώνεται ότι εδώ και δέκα μέρες έχουν προειδο
ποιήσει για την ανάγκη να βγει σε καραντίνα ό
λο το προσωπικό της ΜΕΘ αντί να δουλεύουν 
κανονικά, στο όνομα της υποστελέχωσης, δι- 
ασπείροντας τον ιό.

Σε δήλωσή του ο Γιώργος Σιδέρης, αντι
πρόεδρος του Σωματείου Εργαζομένων στο «Αττι
κόν», προειδοποιεί ότι «ο εντοπισμός θετικών κρου
σμάτων δε θα σταματήσει στη ΜΕΘ, θα επεκταθεί 
και σε άλλα τμήματα, σε κλινικές. Είναι θέμα χρό
νου. Και όσα θα ακολουθήσουν είναι έγκλημα προ
διαγεγραμμένο από το κουρέλιασμα των υγειονομι
κών πρωτοκόλλων, πότε για να καμουφλαριστούν τα 
30.000 κενά που εξακολουθούν να υπάρχουν στα νο
σοκομεία, πότε γιατί αυτό επιτάσσουν οι επιχειρη
ματικοί όμιλοι». Την αποκλειστική ευθύνη φέρουν η

κυβέρνηση και οι διοικήσεις, τονίζει και προσθέτει: 
«Να μην τολμήσουν να ενοχοποιήσουν έστω κι έναν 
συνάδελφό μας για ανευθυνότητα ή ελλιπή τήρηση 
των μέτρων, όπως έκαναν στα γηροκομεία ενοχοποι
ώντας τους εργαζόμενους.

Το ψέμα της κυβέρνησης για δήθεν στελέχωση των 
ΜΕΘ βρίσκει τραγική έκφραση στο “Αττικόν" και είναι 
όχι απλά κακόγουστο αλλά μακάβριο αστείο. Προει
δοποιούμε ότι κάτι τέτοιο θα συμβεί και σε άλλα νο
σοκομεία. Γιατί για να μπορέσουν να λειτουργήσουν

με ασφάλεια τα επιπλέον370 κρεβάτια ΜΕΘ που 
δημιουργήθηκαν κατά τα λεγάμενα της κυβέρ
νησης χρειάζονται τουλάχιστον 1.200 νοσηλευ
τές. Ομως η κυβέρνηση το μόνο που έχει κάνει 
είναι να συστήσει 1.000 θέσεις νοσηλευτών, τις 
οποίες ακόμη δεν έχει προκηρύξει, και συνεχί
ζει να τις λειτουργεί με συμβασιούχους και μό
νιμους, με μετακινήσεις από άλλα τμήματα. Εί
ναι παραπάνω από αναγκαίο να γίνουν προσλή
ψεις μόνιμου προσωπικού, να μονιμοποιηθούν 
οι συμβασιούχοι».

Κατόπιν εορτής, και μετά την πίεση που άσκη
σαν οι εργαζόρενοι του νοσοκομείου, την Παρα
σκευή η Μονάδα Εντατικής θεραπείας «κλείδω
σε» (δεν δίνει εξιτήριο σε περιστατικά, ούτε δέχε
ται νέα). Το Σωματείο Εργαζομένων με επιστολή 
του προς τα αρμόδια υπουργεία (Υγείας και Πο
λιτικής Προστασίας) καλεί την κυβέρνηση να α- 
ναλάβει την ευθύνη και να δώσει άμεσα λύση, ε- 
πισημαίνοντας: «Το πιο προκλητικό είναι ότι παρά 

τις ελλείψεις που όλοι παραδέχονται, συνεχίζονται οι 
μετακινήσεις προσωπικού από το "Αττικόν" προς τα 
γραφεία της 2ης ΥΠΕ, ενώ στο νοσοκομείο τα ράντζα 
εξακολουθούν να υπάρχουν, τα χειρουργεία αναβάλ
λονται, η υποβάθμιση συνεχίζεται».

Οι εργαζόμενοι του νοσοκομείου απαιτούν μεταξύ 
άλλων: Επίταξη του ιδιωτικού τομέα για να καλυφθούν 
όλες οι υγειονομικές ανάγκες. Αυστηρή τήρηση των 
υγειονομικών πρωτοκόλλων στους υγειονομικούς. Ε
νταξή τους στα Βαρέα και Ανθυγιεινά Επαγγέλματα.
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1  Οι ειδικοί ανησυχούν και ζητούν καθολική χρήση
της μάσκας

Πηγή: KONTRANEWS Σελ.: 11 Ημερομηνία
έκδοσης:

12-09-2020

Επιφάνεια: 462.4 cm² Αρθρογράφος: Κυκλοφορία: 2650

Θέματα: ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ

Οι ειδικοί 
καθολική

Τα επιδημιοΰογικά 
δεδομένα οδήγησαν 
Πέλλα, Πιερία,
Ημαθία και Κιλκίς 
σε ειδικό καθεστώς 
περιοριστικών μέτρων 
ως τις 25 Σεπτεμβρίου

ανησυχούν και ζητούν 
χρήση ms μάσκςκ

. Παράλληλα, εντολή στους διοικητές της 3ης 
Υγειονομικής Περιφέρειας, Παναγιώτη Μπο- 
γιατζίδη, και της 4ης Υγειονομικής Περιφέρει
ας, Δημήτρη Τσαλικάκη,να θέσουν τα νοσο
κομεία των Νομών Πέλλας, Πιερίας, Ημαθίας 
και Κιλκίς σε κατάσταση αυξημένης ετοιμότη
τας και στον πρόεδρο του ΕΟΔΥ, Παναγιώ
τη Αρκουμανέα, να ενταθούν οι έλεγχοι που 
πραγματοποιούνται από τα κλιμάκια και τις 
ΚΟΜΥ του Οργανισμού στην περιοχή της 
Κεντρικής Μακεδονίας, έδωσε ο υπουργός 
Υγείας, Βασίλης Κικίλιας.
Παρόλο που τις τελευταίες ημέρες είχε παρα
τηρηθεί μία τάση σταθεροποίησης των κρου
σμάτων σε αριθμό κάτω των 200, η εκρηκτι
κή αύξηση των νέων κρουσμάτων και η δια-

ΣΤΟ ΚΟΚΚΙΝΟ ΕΚΤΟΞΕΥΘΗΚΑΝ οι ανη
συχίες έπειτα από την ανακοίνωση των ημε
ρήσιων κρουσμάτων με τον αριθμό-ρεκόρ των 
372 νέων κρουσμάτων κορωνοϊού.
Από αυτά, 133 εντοπίστηκαν στην Περιφέ
ρεια Αττικής και 164 συνδέονται με γνωστές 
συρροές. Συγκεκριμένα τα 114 συνδέονται με 
τη βιομηχανία τροφίμων στην Πέλλα- η λει
τουργία του οποίου αναστέλλεται μέχρι τις 18 
Σεπτεμβρίου-, ενώ 29 με βιομηχανία ανακύ
κλωσης στην Ατττκή.
Στο μεταξύ τα επιδημιολογικά δεδομένα οδή
γησαν Πέλλα, Πιερία, Ημαθία και Κιλκίς σε 
ειδικό καθεστώς περιοριστικών μέτρων. 
Έτσι για την αποφυγή περαιτέρω διασπο- 
ράς του τού στις τέσσερις αυτές περιοχές 
θα ισχύουν ως τις 25 Σεπτεμβρίου τα εξής: 
-Απαγόρευση λειτουργίας όλων των καταστη
μάτων υγειονομικού ενδιαφέροντος από τις 
12 τα μεσάνυχτα έως τις 07:00 της επομένης. 
-Αναστολή κάθε είδους εκδήλωσης όπως 
πάρτυ, εμποροπανηγύρεις, λιτανείες, λαϊκές 
αγορές κλπ.
Απαγόρευση κάθε είδους συνάθροισης πολι

τών άνω των 9 ατόμων για οποιονδήποτε λόγο, 
τόσο σε δημόσιο όσο και σε ιδτωτικό χώρο. 
-Στους χώρους εστίασης επιτρέπεται μέγιστος 
αριθμός ατόμων σε κάθε τραπέζι έως 4 άτομα, 
εκτός εάν πρόκειται για συγγενείς a' βαθμού 
όπου επιτρέπεται έως 6 άτομα. 
-Υποχρεωτική η χρήση μάσκας τόσο σε εξω
τερικούς όσο και σε εσωτερικούς χώρους.

σπορά του ιού στην κοινότητα θέτει ξανά επί 
τάπητος το ενδεχόμενο επιπλέον περιοριστι
κών μέτρων.
Η καθολική χρήση μάσκας σε όλη την ελλη
νική επικράτεια πρέπει να αποφασιστεί άμε
σα, υποστήριξε η καθηγήτρια Επιδημιολογί
ας Αθηνά Λινού μιλώντας στην ΕΡΤ.
Στο μεταξύ, την αγορά 200.000 τεμαχίων ταχεί
ας εξέτασης αντιγόνων κορωνοϊού (Covid-19 
Ag Rapid Test) εξασφάλισε η ελληνική κυβέρ
νηση.
Σύμφωνα με ανακοίνωση υπουργείου Υγείας, 
η πρώτη εφαρμογή τους θα είναι για τη συνθή
κη κρίσης που αντιμετωπίζεται στην Μυτιλήνη. 
Με την εξασφάλιση αυτών των τεμαχίων ταχεί
ας εξέτασης αντιγόνων κορωνοϊού η Ελλάδα 
γίνεται από τις πρώτες χώρες στην Ευρώπη 
που τα προμηθεύεται, αναφέρει η ανακοίνω
ση του υπουργείου. Τονίζεται μάλιστα ότι τα 
ταχέα αντιγόνα θα χρησιμοποιηθούν σύμφω
να με τις οδηγίες των επιστημόνων της Επι
τροπής Εμπειρογνωμόνων, τόσο στην καθη
μερινή κλινική πράξη την περίοδο του χει
μώνα, όσο και για τη διερεύνηση επιδημιών. 
Να σημειωθεί ότι η αγορά καλύφθηκε 
από δωρεά του Θανάση Μαρτίνου, ύψους 
1.000.000 ευρώ και οργανώθηκε αερογέφυ
ρα με ειδική ναυλωμένη πτήση της Aegean, 
η οπφία αναμένεται αρχικά να προσγειωθεί 
σήμερα στο αεροδρόμιο της Μυτιλήνης και 
ακολούθως στο αεροδρόμιο Ελευθέριος Βενι- 
ζέλος στην Αθήνα.
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1  COVID-19
Πηγή: ΡΙΖΟΣΠΑΣΤΗΣ Σελ.: 38 Ημερομηνία

έκδοσης:
12-09-2020

Επιφάνεια: 966.42 cm² Αρθρογράφος: Κυκλοφορία: 2300

Θέματα: ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ

Ο
 νέος κορονοϊός που προκαλεί την ασθένεια COVID-19 εί

ναι πια βέβαιο ότι θα κάνει οδυνηρά αισθητή την παρου
σία του ανάμεσά μας για αρκετούς ακόμη μήνες, καθώς η 
πανδημία αναζωπυρώνεται μετά τη χαλάρωση των μέτρων 

προστασίας από τις κυβερνήσεις, στο όνομα της οικονομίας. Σε 
άλλες χώρες του βόρειου ημισφαιρίου λίγο νωρίτερα και σε άλ

λες λίγο αργότερα, αρχίζει και η εποχή της γρίπης. Η συνύπαρ
ξη της πανδημίας COVID-19 και της εποχικής επιδημίας γρίπης 
κάνει τους επιδημιολόγους να ανησυχούν ότι ο συνδυασμός αυ
τός θα μπορούσε να δημιουργήσει μια κρίση χωρίς προηγούμενο.

«Το χειρότερο σενάριο είναι ότι και οι δύο (κορονοϊός και γρίπη) 
θα διαδίδονται γρήγορα, προκαλώντας βαριά ασθένεια στους νο- 
σούντες, δυσκολεύοντας τη διάγνωση και προκαλώντας διπλή ε
πιβάρυνση του υγειονομικού συστήματος», λέει ο Μαρκ Λίπσιτς, 
επιδημιολόγος του πανεπιστημίου Χάρβαρντ. Ομως οι επιδημι- 
ολόγοι δεν αποκλείουν και μια άλλη εξέλιξη των πραγμάτων. Τα 
μέτρα κοινωνικής αποστασιοποίησης, υγιεινής, χρήσης μάσκας 
κ.τ.λ. που εφάρμοσε μεγάλο μέρος των ανθρώπων, για να μην πά
ρει πορεία εκθετικής διάδοσης η πανδημία, που προκάλεσε ο ιός 
SARS-CoV-2, στο βαθμό που συνεχίσουν να τηρούνται μπορούν 
να μειώσουν την έκταση της ετήσιας επιδημίας γρίπης.

Τέσσερις πανδημίες γρίπης τα τελευταία 100 χρόνια, η Η1Ν1 το 
1918, η Η2Ν2 το 1957, η Η3Ν2 το 1968 και η Η1Ν1 το 2009 είχαν 
ένα δεύτερο θανατηφόρο κύμα το επόμενο φθινόπωρο και νω
ρίς τον χειμώνα. Η COVID-19 δείχνει ήδη παρόμοια συμπεριφορά.

Αν και ο νέος κορονοϊός και οι διάφοροι ιοί γρίπης μπορούν να 
προκαλέσουν παρόμοια συμπτώματα - όπως ο πυρετός, ο βήχας, 
η καταβολή δυνάμεων - αυτές οι ομοιότητες είναι επιφανειακές. 
Τα παθογόνα χρησιμοποιούν διαφορετικούς υποδοχείς των αν
θρώπινων κυττάρων, ώστε να αποκτήσουν πρόσβαση στο εσω
τερικό τους. Ως αποτέλεσμα ο SARS-CoV-2 μπορεί να μπει με έ
ναν τρόπο, ενώ ένας ιός γρίπης με κάποιον άλλον. Μια μελέτη με 
περίπου 1.200 ασθενείς που πραγματοποιήθηκε στην Καλιφόρ- 
νια και δημοσιεύτηκε τον Απρίλη, διαπίστωσε ότι 1 στους 5 που 
διαγνώστηκαν με COVID-19 ήταν μολυσμένος και με έναν άλλο 
ιό του αναπνευστικού. Ο κίνδυνος εμφάνισης τέτοιων ταυτόχρο
νων μολύνσεων συνήθως είναι μικρός, λέει ο Μπεν Κάουλινγκ, 
επιδημιολόγος στο πανεπιστήμιο του Χονγκ Κονγκ, αλλά γίνεται 
μεγαλύτερος όταν δύο ιοί έχουν μεγάλη διάδοση στην ίδια περι
οχή. «Αν είσαι πραγματικά πολύ άτυχος, μπορεί ναμολυνθείς και 
από τους δύο την ίδια ώρα», συνεχίζει ο Κάουλινγκ. Προφανώς η 
ίαση θα είναι δυσκολότερη γι’ αυτούς τους άτυχους και η εξέλιξη 
των δύο ιώσεων λιγότερο αισιόδοξη, απ’ ό,τι αν είχαν μόνο τη μία, 
ιδίως για όσους έχουν και υποκείμενα νοσήματα.

Ο Κάουλινγκ και άλλοι επιδημιολόγοι θεωρούν ότι ο τρόπος 
που αλληλεπιδρούν οι ιοί θα μπορούσε να μειώσει την επίδραση 
μιας ταυτόχρονης διάδοσης κορονοϊού και γρίπης. Παρακολου

θώντας τις επιδημίες επί δεκαετίες, έχουν διαπιστώσει ότι οι ε
ξάρσεις ιών του αναπνευστικού συνήθως δεν κορυφώνονται την 
ίδια χρονική περίοδο. Αν και κανείς δεν ξέρει γιατί συμβαίνει αυ
τό, μια μελέτη που δημοσιεύτηκε πέρσι στο περιοδικό της Εθνι
κής Ακαδημίας Επιστημών των ΗΠΑ διατύπωσε την υπόθεση ότι 
προσωρινές εκρήξεις ανοσίας σε κυτταρικό επίπεδο απέναντι σε 
διαφορετικούς ιούς, μπορούν να μεταβάλουν την πορεία μελλο
ντικών επιδημιών. Για παράδειγμα, μια έξαρση ρινοϊού που προ
καλεί το κοινό κρυολόγημα φαίνεται να καθυστέρησε την άφιξη 
της πανδημίας γρίπης το 2009 στην Ευρώπη. Και αυτή η πανδη
μία με τη σειρά της φαίνεται να ανέβαλε την επιδημία του ανα
πνευστικού συγκυτιακού ιού. Κανείς δεν μπορεί να πει με βεβαι
ότητα αν ο κορονοϊός αφήνει στους αναρρώσαντες ανοσία, που 
θα μπορούσε να επιδράσει σε κάποιο βαθμό στην πορεία επιδη
μιών οφειλόμενων σε άλλους ιούς.

Εκείνο που θα μπορούσε να έχει μεγα
λύτερη επίδραση είναι η εφαρμογή μέ
τρων για περιορισμό της διάδοσης του 
κορονοϊού. Τόσο η COVID-19 όσο και η 
γρίπη διαδίδονται κυρίως μέσω των στα
γονιδίων που εκτοξεύονται όταν κάποιος 
φταρνίζεται, βήχει ή ακόμη και μιλάει χα
μηλόφωνα. Μελέτη που έγινε τον Απρί
λη στο Χονγκ Κονγκ, μετά την εφαρμογή 
των ελέγχων και περιορισμών στα σύνο
ρα, της καραντίνας, της κοινωνικής απο
στασιοποίησης, της χρήσης μάσκας και 
του συχνού και σωστού πλυσίματος των 
χεριών, οδήγησε σε απότομη μείωση της 
διάδοσης της γρίπης (που είναι λιγότερο 
μεταδοτική από τον κορονοϊό και στην 
οποία τα μέτρα αυτά φαίνεται να έχουν 
μεγαλύτερη επίδραση). Το ίδιο και στις 
ΗΠΑ, μερικές βδομάδες μετά την ανα
κήρυξη της COVID-19 σε πανδημία και 
τη λήψη μέτρων, η επιδημία γρίπης 2019 
- 2020, που αναμενόταν να είναι από τις 
χειρότερες τις τελευταίες δεκαετίες, τε
λείωσε απότομα.

τει και τους νέους έστω και με μικρότερο ποσοστό θανατηφό
ρας έκβασης. Η χορήγησή του ανεξάρτητα από ηλικιακές προ
τεραιότητες, πρέπει με ευθύνη του κράτους να γίνει τάχιστα, ώ
στε να μη φτάσει ο Δεκέμβρης (μήνας συνήθους έναρξης της έ
ξαρσης της επιδημίας γρίπης) και να υπάρχουν ακόμη λίστες αν
θρώπων, που θα περιμένουν να το κάνουν, ώστε να προστατευ
τούν τουλάχιστον από τη γρίπη. Δεν χρειάζονται οι συνήθεις ο
δηγίες προς «ναυτιλλομένους», που δεν συνοδεύονται με τα α
παραίτητα κρατικά μέτρα, με την πανελλαδική ανάπτυξη δημόσι
ων Κέντρων Υγείας, με πλήρη και επαρκή στελέχωση, με επαρ
κή αριθμό εμβολίων και διαγνωστικών μέσων για την ταυτοποίη
ση της γρίπης και την έγκαιρη εφαρμογή της κατάλληλης θερα
πείας, με την ανάπτυξη επαρκούς αριθμού κρεβατιών ΜΕΘ και

Πάντως, οι κυβερνήσεις όχι μόνο δεν 
παίρνουν επιπλέον μέτρα ενίσχυσης της 
δημόσιας υγείας, για το ενδεχόμενο εκδήλωσης του χειρότερου 
σεναρίου σε σχέση με το συνδυασμό κορονοϊού και γρίπης, αλ
λά συνεχίζουν να ρίχνουν όλο το βάρος στην ατομική ευθύνη, ε
νώ οι ίδιες κάνουν λάστιχο τα υγειονομικά πρωτόκολλα. Ομως, ό
πως σημειώνει η υπεύθυνη δημόσιας Υγείας της Βόρειας Καρο
λίνας των ΗΠΑ, Ελίζαμπεθ Τίλσον, «...δεν έχουμε εμβόλιο για την 
COVID-19. Εχουμε όμως για τη γρίπη. Κάντε το!»

Το εμβόλιο αυτό πρέπει να είναι δωρεάν διαθέσιμο στην Ελ
λάδα σε όλους, ανεξαρτήτως ηλικίας, καθώς ο κορονοϊός πλήτ

τη στελέχωσή τους. Πέρσι το 85% των ανθρώπων που έχασαν τη 
ζωή τους στις ΜΕΘ στην Ελλάδα, λόγω επιπλοκών της γρίπης, ή
ταν ανεμβολίαστοι και με άλλα χρόνια νοσήματα. Αυτό είναι έκ
φραση της επικίνδυνης κατάστασης του δημόσιου συστήματος 
Υγείας, της έλλειψης σχεδιασμένης και οργανωμένης ευθύνης 
και παρέμβασης του κράτους με υπηρεσίες πρόληψης, θεραπεί
ας και αποκατάστασης και όχι της αμέλειας και της υστερούσας 
«ατομικής ευθύνης» των ασθενών.

Επιβαρυντικοί
• ■ '

<~Π\/ΙΠ-10 ■ V και δεν υπάρχουν ακόμη πολλές μελέτες που να εξετάζουν με άμε-
ν il>- ι “ Λ σο τρόπο τη σχέση ανάμεσα στην COVID-19 και στο κάπνισμα - «ά-η τμισμα» (χρήση ηλεκτρονικού τσιγάρου), πληθώρα στοιχείων δείχνει 

ότι το κάπνισμα καταστέλλει την ανοσολογική αντίδραση στους πνεύμο
νες και προκαλεί φλεγμονή. Για το «άτμισμα» υπάρχουν α
κόμη λιγότερες έρευνες, αλλά τα προκαταρκτικά συμπε- 

Tfrfl ft n\j KflTTVKTUCI ράσματα ορισμένων απ’ αυτές δείχνουν ότι προκαλεί
■ ■ w ■ w I" • ** παρόμοιες βλάβες. Τόσο οι καπνιστές όσο και οι

▼ χρήστες ηλεκτρονικού τσιγάρου έχουν αυξημέ-και «ατυισυα» νο κίνδυνο να αναπτύξουν χρόνιες πνευμονι-
■ u ι Κ£ς παθήσεις, που έχουν συσχετιστεί με βα

ριές περιπτώσεις ασθένειας από COVID-19.
Μια μικρής έκτασης μελέτη (78 συμ- 

μετέχοντες), που δημοσιεύτηκε οτο εθνι
κό ιατρικό περιοδικό της Κίνας, διαπίστω
σε ότι οι άνθρωποι με ιστορικό καπνίσμα
τος έχουν 14 φορές περισσότερες πιθανό

τητες να εμφανίσουν πνευμο
νία. Κατά τη διάρκεια μιας μό
λυνσης του κατώτερου ανα

πνευστικού, υπάρχει μια εισ
ροή λευκοκυττάρων στους πνεύμο

νες, τα οποία ονομάζονται ουδετερόφι
λα και είναι τα πρώτα κύτταρα του ανο
σοποιητικού που προσπαθούν να σκο
τώσουν το παθογόνο - εισβολέα. Αυτή 
την εισροή ακολουθεί μια άλλη, εκείνη 
των λεμφοκυττάρων, που είναι επιφορ
τισμένα να καθαρίσουν τη φλεγμονή που 
προκαλεί η μάχη με τη μόλυνση. «Υπάρ
χει μια πολύ συντονισμένη ακολουθία γε
γονότων που συμβαίνουν όταν μολυνθεί 
κανείς με έναν ιό», λέει ο Ρέι Πικλς, α
ναπληρωτής καθηγητής Μικροβιολογί

ας και Ανοσολογίας στο πανεπιστήμιο της Βόρειας Καρολίνας. «Αυτά τα 
γεγονότα συμβαίνουν στη μεγάλη πλειοψηφία των ανθρώπων, είτε μο- 
λυνθούν από γρίπη, είτε από τον SARS-CoV-2. Νομίζω ότι όταν αρχίσει 
να διαταράσσεται αυτή η ακολουθία γεγονότων με οποιονδήποτε τρόπο, 
τότε τα πράγματα δεν εξελίσσονται καλά».

Το κάπνισμα είναι γνωστός παράγοντας κινδύνου για τη γρίπη, λέει ο 
Ρόμπερτ Τάραν, καθηγητής Κυτταρικής Βιολογίας και Φυσιολογίας στο 
ίδιο πανεπιστήμιο. «Οι άνθρωποι που καπνίζουν είναι ανοσοκατεσταλμέ- 
νοι έως ένα βαθμό. Παράγουν περισσότερες εκκρίσεις. Δεν καθαρίζονται 
καλά οι πνεύμονές τους. Αυτές είναι αλλαγές που ευνοούν τη φλεγμο
νή. Τα κύτταρα του ανοσοποιητικού επηρεάζονται επίσης. Ολα αυτά κα
ταλήγουν βασικά στο να είναι πιθανότερο να κολλήσουν ιούς και η έκβα
ση να είναι χειρότερη».

Μελέτη σε εφήβους και ενήλικους νέους, που χρησιμοποιούν ηλε
κτρονικό τσιγάρο στις ΗΠΑ, έδειξε ότι είχαν πενταπλάσια πιθανότητα 
να διαγνωστούν με COVID-19 σε σχέση με τους μη καπνίζοντες. Εκείνοι 
που επιπλέον καπνίζουν και κανονικό τσιγάρο είχαν επταπλάσια πιθα
νότητα. Ορισμένες μελέτες έχουν δώσει ενδείξεις παρέμβασης του «α- 
τμίσματος» στη λειτουργία των ουδετερόφιλων και γενικότερα στη λει
τουργία του ανοσοποιητικού, ενώ άλλες έδειξαν ότι το γονίδιο που κω
δικοποιεί τον υποδοχέα ACE2, τον οποίο χρησιμοποιεί ο κορονοϊός για 
να μπει μέσα στα κύτταρα, είναι πιο δραστήριο στους καπνιστές απ’ ό,τι 
στους μη καπνιστές.

Με δεδομένη την προϋπάρχουσα γνώση ότι το κάπνισμα και το «άτμι- 
σμα» προκαλούν δυσλειτουργία και ορισμένη απορρύθμιση του ανοσο
ποιητικού, είναι βάσιμο να υποθέσει κανείς ότι θα οδηγούν και σε βαρύ
τερη ασθένεια από COVID-19. «Νομίζω ότι είναι λογικό οι άνθρωποι να 
σταματήσουν να καπνίζουν και να ατμίζουν και να αποφεύγουν την πα
θητική έκθεση στον καπνό», ώστε να μειώσουν τον κίνδυνο σε περίπτω
ση που κολλήσουν κορονοϊό, λέει ο Στάντον Γλαντζ, διευθυντής ερευνη
τικού κέντρου του πανεπιστημίου της Καλιφόρνιας στο Σαν Φρανσίσκο.

ΕΠΙΜΕΛΕΙΑ: Σταύρος ΞΕΝΙΚ0ΥΔΑΚΗΣ 
Πηγή: «Scientific American»
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1  ΕΡΓΑΖΟΜΕΝΟΙ ΣΤΑ ΔΗΜΟΣΙΑ ΝΟΣΟΚΟΜΕΙΑ:
Απαίτησαν ουσιαστικά μέτρα θωράκισης των δημόσιων
μονάδων Υγείας

Πηγή: ΡΙΖΟΣΠΑΣΤΗΣ Σελ.: 8 Ημερομηνία
έκδοσης:

12-09-2020

Επιφάνεια: 439.21 cm² Αρθρογράφος: Κυκλοφορία: 2300

Θέματα: ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ

ΕΡΓΑΖΟΜΕΝΟΙ ΣΤΑ ΔΗΜΟΣΙΑ ΝΟΣΟΚΟΜΕΙΑ

Απαίτησαν ουσιαστικά μέτρα θωράκισης των δημόσιων μονάδων Υγείας
Κινητοποίηση των υγειονομικών στη Θεσσαλονίκη και συνέντευξη Τύπου από τους νοσοκομειακούς γιατρούς

Η
 ανάγκη να δυναμώσει παραπέρα η πάλη για 
την προστασία της υγείας του λαού, για ου
σιαστική ενίσχυση του δημόσιου συστήμα

τος Υγείας, κόντρα στη χρόνια πολιτική εμπο- 
ρευματοποίησης, υποχρηματοδότησης και υ- 
ποστελέχωσης που συνεχίζει και η σημερινή 
κυβέρνηση, αναδείχθηκε μέσα από τη συνέ
ντευξη Τύπου που έδωσαν την Παρασκευή στη 
Θεσσαλονίκη η Ομοσπονδία Νοσοκομειακών 
Γιατρών Ελλάδας (ΟΕΝΓΕ) και η Ενωση Νο
σοκομειακών Ιατρών Θεσσαλονίκης (ΕΝΙΘ).

Στο πλαίσιο των αγωνιστικών δράσεων των 
σωματείων της Υγείας, την ίδια μέρα πραγμα
τοποιήθηκε στη Θεσσαλονίκη κινητοποίηση 
των εργαζομένων στα δημόσια νοσοκομεία, 
με συγκέντρωση και πορεία, μετά από κάλε
σμα της ΟΕΝΓΕ, της ΕΝΙΘ και της ΠΟΕΔΗΝ.

Η πορεία ξεκίνησε από το «Ιπποκράτειο» Νοσοκομείο και κατέ
ληξε στο υπουργείο Μακεδονίας - Θράκης, αφού πρώτα πέρασε έ
ξω από το ΑΧΕΠΑ, με τους υγειονομικούς να απαιτούν «Αυξήσεις - 
προσλήψεις - ανθυγιεινό. Δωρεάν Υγεία για τον λαό».

Στις αγωνιστικές παρεμβάσεις παραβρέθηκε αντιπροσωπεία της 
Εκτελεστικής Γραμματείας του ΠΑΜΕ.

I
 Χαρακτηριστικά στοιχεία 
για την πραγματικότητα που βιώνουν 
υγειονομικοί και ασθενείς
Μέσα από τα παραδείγματα που αναφέρθηκαν στη συνέντευξη Τύ

που των νοσοκομειακών γιατρών, αποκαλύφθηκαν η προσπάθεια της 
κυβέρνησης να κάνει το μαύρο άσπρο για την κατάσταση στο δημό
σιο σύστημα Υγείας, όπως και η προσήλωσή της στην πολιτική που 
αντιμετωπίζει την υγεία του λαού ως «κόστος» και την ίδια στιγμή ως 
πεδίο χρυσοφόρων επενδύσεων για τους επιχειρηματικούς ομίλους.

Η πρόεδρος της ΟΕΝΓΕ, Αφροδίτη Ρέτζιου, κατέρριψε τους κυ
βερνητικούς ισχυρισμούς περί «ετοιμότητας» του δημόσιου συστή
ματος Υγείας. Αναφέρθηκε στις τεράστιες ελλείψεις προσωπικού, 
που δεν μπορούν να καλυφθούν με ελάχιστους συμβασιούχους με 
ημερομηνία λήξης, στις μεγάλες ελλείψεις εξοπλισμού και υποδο
μών, με το χαρακτηριστικό παράδειγμα των μετακινήσεων μοριακών 
αναλυτών από νοσοκομείο σε νοσοκομείο. Για τις ΜΕΘ, θύμισε ό
τι ο διακηρυγμένος στόχος της κυβέρνησης για 1.200 κλίνες καλύ
πτει μόλις τον 1/3 των πραγματικών αναγκών. Ακόμα όμως και για τα 
370 κρεβάτια ΜΕΘ που προστέθηκαν, σύμφωνα με την κυβέρνηση, 
χρειάζονται τουλάχιστον 1.271 μόνιμοι νοσηλευτές. Η κυβέρνηση ό
μως, σημείωσε, το μόνο που έχει κάνει είναι να συστήσει 1.000 θέ
σεις νοσηλευτών, τις οποίες ακόμη δεν έχει προκηρύξει και συνεχί
ζει να τις λειτουργεί με συμβασιούχους και μόνιμους που μετακινού
νται από άλλα τμήματα. Αναφέρθηκε τέλος στις επιπτώσεις από τη 
διαρκή υποβάθμιση της Πρωτοβάθμιας Φροντίδας Υγείας και τη με
τατροπή του συστήματος Υγείας σε «σύστημα μίας νόσου», σημει
ώνοντας ενδεικτικά ότι σύμφωνα με επίσημα στοιχεία, την επόμενη 
δεκαετία μόνο από τον καρκίνο του εντέρου και του μαστού θα αυ

ξηθούν οι θάνατοι κατά 10.000...
Ο Πάνος Παπανικολάου, γγ της ΟΕΝ

ΓΕ, αναφέροντας ότι την Παρασκευή στο 
Νοσοκομείο «Αττικό» βγήκε και 6ος νο
σηλευτής της ΜΕΘ θετικός στον κορο- 
νοϊό, κατήγγειλε ότι η διοίκηση αρνείται 
να εφαρμόσει τα υγειονομικά πρωτόκολ
λα και αντί να θέτει σε καραντίνα 7 ημε
ρών τους υγειονομικούς, τους αναγκάζει 
να συνεχίζουν να εργάζονται. Επιπλέον, 
κατήγγειλε ότι δεν υπάρχει σοβαρός σχε- 
διασμός ελέγχου στις πύλες εισόδου της 
χώρας, σχεδιασμός ελέγχου και ιχνηλά
τησες στις ευπαθείς ομάδες του πληθυ
σμού και στους εργαζόμενους που έρχο
νται με επαφή μαζί τους.

Η Δάφνη Κατσίμπα, πρόεδρος της Ε- 
ΝΙΘ, τόνισε ότι οι καινούργιες κλινικές κορονοϊού που ανοίγουν στα 
νοσοκομεία της Θεσσαλονίκης δημιουργούνται μόνο με το υπάρχον 
στελεχικό δυναμικό και εξοπλισμό. Για παράδειγμα, το Νοσοκομείο 
«Παπαγεωργίου» στελέχωσε τη μονάδα κορονοϊού παίρνοντας από 
άλλες κλινικές 6 ειδικούς και 6 ειδικευόμενους, από τους οποίους 3 
δερματολόγοι, ένας νευρολόγος και ένας καρδιολόγος... Επίσης κα
τήγγειλε ότι η ΠΦΥ χρησιμοποιείται σαν δεξαμενή άντλησης προ
σωπικού, ενώ τέλος ζήτησε να επαναλειτουργήσουν τα Νοσοκομεία 
«Παναγία» και Λοιμωδών.

Ο Χρήσχος Καραχρήστος, γραμματέας της ΕΝΙΘ, αναφέρθηκε 
στη χαρακτηριστική περίπτωση όπου στο Νοσοκομείο «Παπανικο- 
λάου» έφτασαν να νοσηλεύουν ταυτόχρονα περισσότερους από 60 
ασθενείς σε 3 διαφορετικούς ορόφους, με 3 γιατρούς και 3 νοση
λευτές ανά όροφο. Τα κενά σε ειδικότητες αιχμής για την αντιμετώ
πιση της πανδημίας, πρόσθεσε, όπως οι πνευμονολόγοι, στο «Πα- 
πανικολάου» φτάνουν το 50% των οργανικών θέσεων, ενώ εφημε
ρία για πνευμονολογικά περιστατικά στη Θεσσαλονίκη, που εξυπη
ρετεί και μεγάλο κομμάτι της Κ. Μακεδονίας, υπάρχει για λιγότερες 
από τις μισές μέρες του μήνα.
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1  Συγκέντρωση και πορεία εργαζομένων στα
νοσοκομεία

Πηγή: ΤΥΠΟΣ ΤΗΣ
ΘΕΣΣΑΛΟΝΙΚΗΣ

Σελ.: 4 Ημερομηνία
έκδοσης:

12-09-2020

Επιφάνεια: 217.56 cm² Αρθρογράφος: Κυκλοφορία: 0

Θέματα: ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ

Συγκέντρωση και πορεία εργαζομένων στα νοσοκομεία
Να προμηθευτούν άμεσα τα νοσοκομεία αντιδραστήρια αλλά και μοριακούς αναλυτές, ζητά η ΪΪΟΕΔΗΝ
Τιμ ΜΑΡΙΑΣ ΚΟΥΖΟΥΦΗ

Συγκέντρωση εργαζομένων στα νοσο
κομεία της Θεσσαλονίκης και πορεία 
διαμαρτυρίας σε κεντρικούς δρόμους 
της πόλης με κατάληξη στο ΥΜΑΘ, 
πραγματοποιήθηκε χθες το πρωί.

Αντιπροσωπεία της ΠΟΕΔΗΝ έγινε 
δεκτή στο γραφείο του υφυπουργού 
Εσωτερικών (Μακεδονίας - Θράκης) κ. 
Θεόδωρου Καράογλου, στο οποίο βρι
σκόταν και ο υπουργός Ανάπτυξης και 
Επενδύσεων Άδωνις Γεωργιάδης ο οποί
ος εκείνη την ώρα είχε προγραμματισμέ
νη συνάντηση με τον κ. Καράογλου.

Όπως τόνισε μετά τη συνάντηση με 
τους δυο υπουργούς ο πρόεδρος της 
ΠΟΕΔΕΙΝ κ. Μιχάλης Γιαννάκος, η αν
τιπροσωπεία έθεσε στον κ. Γεωργιάδη 
ζητήματα που αφορούν τα μέσα ατομι

κής προστασίας στα νοσοκομεία, τα αν
τιδραστήρια όπως επίσης και τους μο
ριακούς αναλυτές για εξετάσεις COVID- 
19. Ειδικότερα, του ανέφεραν ότι υπάρ
χει «πολύ μεγάλη έλλειψη στα νοσοκο
μεία από γάντια», ενώ ο κ. Γιαννάκος 
ανέφερε ότι οι μάσκες είναι ακόμη σε 
υψηλή τιμή.

Επίσης είπαν στον υπουργό Ανάπτυ
ξης ότι δεν υπάρχουν αντιδραστήρια στα 
νοσοκομεία «ακόμα και νοσοκομεία 
αναφοράς όπως το Παπανικολάου στη 
Θεσσαλονίκη δεν έχουν μοριακούς ανα
λυτές». Μάλιστα είπε ότι τώρα που θα 
ξεκινήσουν και οι ιώσεις θα φτάνουν

στα νοσοκομεία περιστατικά με απλές 
ιώσεις που θα θεωρούνται ύποπτα κρού
σματα. «Εάν τα αποτελέσματα βγαίνουν 
σε 2-4 ημέρες, πραγματικά στα νοσοκο
μεία θα γίνει της κολάσεως», τόνισε. Στο 
πλαίσιο αυτό ζήτησαν να προμηθευτούν 
άμεσα τα νοσοκομεία αντιδραστήρια αλ
λά και μοριακούς αναλυτές.

Η αντιπροσωπεία ζήτησε επίσης μετα
ξύ άλλων την ένταξη στα βαρέα και αν
θυγιεινά.

Νωρίτερα, η ΕΝΙΘ και η ΟΕΝΓΕ, σε 
συνέντευξη Τύπου, ζήτησαν να γίνουν: 
άμεσες προσλήψεις μόνιμου προσωπι
κού, μονιμοποίηση όλων των συμβασι-

ούχων και επικουρικών, άμεση στελέχω- 
ση των νέων ΜΕΘ και δημιουργία νέων, 
επαρκών για την αντιμετώπιση τόσο των 
κρουσμάτων covid-19 όσο και των 
ασθενών που χρειάζονται περίθαλψη για 
άλλη νοσηρότητα. Ζήτησαν ακόμη να 
σταματήσει η αποστελέχωση των δομών 
Πρωτοβάθμιας Φροντίδας Υγείας, να 
υποβάλλονται όλοι οι εργαζόμενοι μαζι
κά και επαναλαμβανόμενα σε τεστ για 
τον κορωνοϊό και να ανοίξουν τα νοσο
κομεία που έκλεισαν ώστε να μη μει
ώνονται οι κλίνες και να μη διαταράσσε- 
ται η δυνατότητα περίθαλψης των ασθε
νών με καθημερινή νοσηρότητα.
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1  Μαγιορκίνης: Ανησυχούμε από την αύξηση
κρουσμύτων και διασωληνωμένων

Πηγή: KONTRANEWS Σελ.: 8 Ημερομηνία
έκδοσης:

12-09-2020

Επιφάνεια: 147.09 cm² Αρθρογράφος: Κυκλοφορία: 2650

Θέματα: ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ

Μαγιορκίνης: Ανησυχούμε από 
ιην αύξηση κρουσμύτων και 
διασωίΙηνωμένων
ΕΝΤΟΝΗ ανησυχία επικρατεί στουε επιστήμονες από τιε αυξητικές 
τάσειε στα κρούσματα του κορωνοΐού στη χώρα μαε. 0 ΕΟΛΥ ανακοί
νωσε χθεε 287 νέα κρούσματα, έναντι 372 που είχαν ανακοινωθεί την 
Πέμπτη. Ιδιαίτερη ανησυχία προκαλεί η εκ νέου αύξηση των διασω- 
Ληνωμένων σε ΜΕΘ. Χθεε ο αριθμόε τουε ανέρχεται σε 52 έναντι 49 
που όταν την Πέμπτη. «Η αύξηση των κρουσμάτων και η αλλαγή ms 
πορείαε του κορωνοΐού μαε θυμίζει ότι η πανδημία είναι εδώ», είπε 
ο Γκίκαε Μαγιορκίνηε αναφερόμενοε στα εν Λόγω στοιχεία κατά την 
ενημέρωση στο υπουργείο Υγείαε και πρόοθεσε ότι έχει αυξηθεί η 
ανησυχία από την αύξηση των κρουσμάτων και τον αριθμό των δια
σαφηνισμένων. ΤέΛοε, ο επίκουρος καθηγητήε τηε Ιατρικήε ΣχοΛήε 
του ΕΚΠΑ και μέΛοε τηε Επιτροπής Εμπειρογνωμόνων του υπουργεί
ου Υγείαε, ανέφερε σχετικά με το ζήτημα των εμβοΛίων που βρίσκε
ται στην εηικαιρότπτατιετεΛευταίεεημέρεε: «Στο μέτωπο των εμβο
Λίων, καταγράφηκε ένα συμβάν με το εμβόΛιο τηε Οξφόρδηε και τηε 
AstraZeneca. Evas ααθενείε εμφάνισε ηαρενέργειεε και συνεχίζει 
να παρακοΛουθείται, όπωε και όήοι όσοι συμμετέχουν στιε δοκιμέε. 
Υπάρχει μια μικρή καθυστέρηση στιε κΑινικέε δοκιμέε, αΛΛά όχι στην 
ευρύτερη έρευνα. Η μεΛέτη συνεχίζεται κανονικά προετο παρόν, θα 
σταματήσει εκτόε αν υπάρξουν σοβαρέε ηαρενέργειεε σε ηερισσότε- 
ρουε ααθενείε. Τέτοια γεγονότα στιε μεΑέτεε συμβαίνουν συχνά και 
δεν είναι ανησυχητικά. Στην συγκεκριμένη μεΛέτη, είναι η δεύτερη 
φορά που διακόπτεται».

Xap6artias: Κρίσιμη η κατάσταση
Από την πΛευρά του, ο Νίκοε ΧαραδαΛιάε τόνισε πωε η αντιμετώπιση 
τηε πανδημίαε είναι μια δυναμική διαδικασία, και θύμισε τα έκτακτα 
μέτρα που εΛήφθησαν σε ΠέΛΛα, Πιερία, Ημαθία, ΚιΛκίε,Έκανε Λόγο 
για τριψήφιο αριθμό κρουσμάτων στιε περιοχέε αυτέε, τόνισε πωε 
η κατάσταση είναι κρίσιμη και ζήτησε από τουε κατοίκουε να τηρούν 
πιστά τα μέτρα. Ενόψει του ανοίγματοε των σχοΛείων ο κ. ΧαρδαΛιάε 
ανακοίνωσε ότι δημιουργείται μια ομάδα διαχείρισηε, μια Λεγάμε
νη task force, με τη σύμπραξη των υπουργείων Υγείαε, Παιδείας, τηε 
ΠοΛιτικήε Προστασίας και του ΕΟΔΥ, που θα υποστηρίζει σε καθη
μερινή βάση κατά το πρώτο διάστημα τουε περιφερειακούς διευθύ
νετε υγείαε αΛΛά και τουε διευθυντές εκπαίδευσης στη διαχείριση 
τυχόν κρουσμάτων στα σχοΛεία. Η επικοινωνία με την ομάδα διαχεί
ρισηε θα είναι δυνατή από τη Δευτέρα το πρωί στιε 9 πμ στα τηΛέφω- 
να 2131510984,0985, και 09Θ6.
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1  Η Ελλάδα εξασφάλισε 200.000 rapid tests για τον
κορωνοϊό

Πηγή: ΛΟΓΟΣ Σελ.: 1,3 Ημερομηνία
έκδοσης:

12-09-2020

Επιφάνεια: 280.78 cm² Αρθρογράφος: Κυκλοφορία: 60

Θέματα: ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ

ΠΡΩΤΗ ΑΠΟΣΤΟΛΗ ΣΤΗ ΛΕΣΒΟ

Η Ελλάδα εξασφάλισε 
200.000 rapid tests 
για τον κορωνοϊό

Μια μεγάλη παρτίδα από τεστ για τον κορωνοϊό, που θα δί
νουν άμεσα αποτελέσματα, εξασφάλισε η Ελλάδα.

Σύμφωνα με το υπουργείο Υγείας, η ελληνική κυβέρνηση 
ενεργώντας με ταχύτητα "έκλεισε" την αγορά 200.000 τεμα
χίων ταχείας εξέτασης αντιγόνων κορωνοϊού (Covid-19 Ag 
Rapid Test).

"Τα ταχέα αντιγόνα, που η Πατρίδα μας είναι μια από τις 
πρώτες χώρες στην Ευρώπη που τα προμηθεύεται, θα χρησι
μοποιηθούν σύμφωνα με τις οδηγίες των επιστημόνων της Επι
τροπής Εμπειρογνωμόνων, τόσο στην καθημερινή κλινική πρά
ξη την περίοδο του χειμώνα, όσο και για τη διερεύνηση επιδη

μιών" αναφέρει το υπουργείο Υγείας.
Η πρώτη εφαρμογή τους θα είναι για τη συνθήκη κρίσης 

που βρίσκεται σε εξέλιξη ση Λέσβο.
Σύμφωνα με το υπ. Υγείας, η αγορά των τεστ καλύφθηκε 

από δωρεά του κ. Θανάση Μαρτίνου, ύψους 1.000.000 ευρώ 
και οργανώθηκε αερογέφυρα με ειδική ναυλωμένη πτήση της 
Aegean, η οποία προσγειώθηκε στο αεροδρόμιο της Μυτιλή
νης και ακολούθως στο αεροδρόμιο Ελευθέριος Βενιζέλος 
στην Αθήνα.
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1  1.209 μόνιμες θέσεις εργασίας στην Υγεία
Πηγή: ΚΑΡΦΙ Σελ.: 30 Ημερομηνία

έκδοσης:
12-09-2020

Επιφάνεια: 397.66 cm² Αρθρογράφος: Κυκλοφορία: 4910

Θέματα: ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ

ΑΝΟΙζΕΗΠΛΑΤΦΟΡΜΑΣΤΟΑΣΕΠ, ΜΕΧΡΙ 22 ΣΕΠΤΕΜΒΡΙΟΥ ΟΙ ΑΙΤΗΣΕΙΣ
ΣΤΙΣ 7 ΣΕΠΤΕΜΒΡΙΟΥ άνοιξε η πλατφόρμα στο 
www.asep.gr για την υποβολή αιτήσεων στην 
προκήρυξη του υπουργείου Υγείας για 1.209 
μόνιμες θέσεις στα νοσοκομεία της χώρας. 
Σύμφωνα με την προκήρυξη, η προθεσμία 
για τις αιτήσεις στις κατηγορίες Πανεπιστη
μιακής, Τεχνολογικής και Δευτεροβάθμιας 
Εκπαίδευσης λήγει στις 22 Σεπτεμβρίου 2020, 
ημέρα Τρίτη και ώρα 14:00.

Οι υποψήφιοι, οι οποίοι κατέχουν τα γενικά και 
απαιτούμενα προσόντα των προκηρυσσόμενων 
θέσεων, πρέπει:
ι. Να συμπληρώσουν και να υποβάλουν αίτηση 

συμμετοχής στο ΑΣΕΠ, αποκλειστικά μέσω του 
διαδικτυακού του τόπου www.asep.gr και να 
προσκομίσουν παράβολο τριών (3) ευρώ, το 
οποίο προμηθεύεται ο υποψήφιος ηλεκτρονικά 
μέσω της εφαρμογής ηλεκτρονικού παράβολου 
(e-Παράβολο) επιλέγοντας «ΦορέαςΔημοσίου 
-Ανώτατο Συμβούλιο Επιλογής Προσωπικού 
(ΑΣΕΠ)» από τον διαδικτυακό τόπο της Γενι
κής Γραμματείας Πληροφοριακών Συστημά
των www.gsis.g r. Κάθε υποψήφιος μπορεί να 
υποβάλει μία μόνον αίτηση και για θέσεις μίας 
μόνον κατηγορίας προσωπικού (Π.Ε. ή Τ.Ε. ή 
Δ.Ε. ή Υ.Ε.). Η υποβολή περισσότερων της μίας 
αιτήσεων για θέσεις της ίδιας προκήρυξης ή η 
σώρευση θέσεων διαφορετικών κατηγοριών 
προσωπικού συνεπάγεται αυτοδικαίως τον 
αποκλεισμό του υποψηφίου από την περαιτέ
ρω διαδικασία.

ΚΡΙΤΗΡΙΑ
Κάθε υποψήφιος, εφόσον κατέχει τα γενικά και

απαιτούμενα προσόντα διορισμού, κατατάσσεται 
κατά κλάδο ή ειδικότητα σε πίνακες κατάταξης 
κατά φθίνουσα σειρά συνολικής βαθμολογί
ας, όπως αυτή προκύπτει από το άθροισμα της 
βαθμολόγησης των παρακάτω (ανά κατηγορία) 
κριτηρίων: τίτλοι σπουδών, μεταπτυχιακοί-διδα- 
κτορικοίτίτλοι, εμπειρία, γνώση ξένης γλώσσας. 
Για ορισμένες θέσεις και σε περίπτωση που δεν

βρεθούνυποψήφιοιπουκατέχουντα απαραίτητα 
πρόσθετα προσόντα (ή τους κύριους αποδεκτούς 
τίτλους σπουδών), οι κενές θέσεις θα καλυφθούν 
«επικουρικώς» από υποψηφίους με μειωμένα 
πρόσθετα προσόντα (ή άλλους τίτλους σπουδών) 
καιανπάλιδενκαλυφθούνόλεςοιθέσεις, θα κα
λυφθούν σε δεύτερο βαθμό επικουρίας με ακόμα 
λιγότερα απαραίτητα προσόντα κ.ο.κ.

Οι θέσεις για τις οποίες υπάρχει επικουρική κά
λυψη θα καλυφθούν από υποψηφίους που έχουν 
τα πλήρη απαραίτητα προσόντα (καιτους αποδε
κτούς τίτλους σπουδών) και μόνο σε περίπτωση 
που θα παραμείνουν κενές θέσεις θα συμπληρω
θούν από υποψηφίους που καλύπτουν κατά σει
ρά τα προσόντα «α 'επικουρίας», «β 'επικουρίας» 
κ.ο.κ.

1.209 μόνιμεε θέσειε εργασίαε στην Υγεία
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1  Θωρακίζονται λόγω... κορωνοϊού τα νοσοκομεία
Παπαγεωργίου και Παπανικολάου

Πηγή: ΚΑΡΦΙ Σελ.: 30 Ημερομηνία
έκδοσης:

12-09-2020

Επιφάνεια: 400.97 cm² Αρθρογράφος: Κυκλοφορία: 4910

Θέματα: ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ

θωρακίζονται λόγω... κορωνοϊού τα νοσοκομεία Παπαγεωργίου και Παπανικολάου
Με 28 προσλήψεις ιατρικού και λοι
πού προσωπικού διαφόρων ειδικο
τήτων θα ενισχυθεί το νοσοκομείο 
Παπαγεωργίου, στο πλαίσιο του 
«κύματος» προσλήψεων που ανα
πτύσσεται σταδιακά στον κλάδο της 
Υγείας για την κάλυψη των επιτακτι
κών αναγκών των νοσοκομείων λόγω 
και της εξάπλωσης της πανδημίας 
Covid-i9.
Στο μεταξύ έχει ολοκληρωθεί η δια
δικασία πλήρωσης θέσεων μόνιμου 
και επικουρικού ιατρικού προσωπι
κού στο νοσοκομείο Παπανικολάου 
και συγκεκριμένα αναμένεται ο διο
ρισμός! 5 ιατρών, ενώ οι προσλήψεις 
που έγιναν από τις 6 Μαρτίου 2020 
έως σήμερα για την ενίσχυση του 
Νοσοκομείου λόγω της πανδημίας 
του ιού Sars-Cov-2 ανέρχονται σε 125 
άτομα, εκ των οποίων 8 άτομα είνα ι 
ιατρικό προσωπικό και τα 117 λοιπό 
προσωπικό άλλων κατηγοριών. 
Όπως ανακοινώθηκε από το νοσοκο
μείο Παπαγεωργίου, μέσω προκηρύ
ξεων που θα εκδοθούν σύντομα, το 
Νοσοκομείο θα ενισχυθεί με 28 προ
σλήψεις προσωπικού, εκ των οποίων 
οΐ7 αφορούν στην τακτική πλήρωση 
θέσεων ιατρών κλάδου ΕΣΥ, επιμε
λητών Β ', και οι 2ΐ σε επικουρικό 
προσωπικό.
Συγκεκριμένα, οι ιατρικές θέσεις 
που θα ζητηθούν άμεσα είναι: 2 θέ

σεις με ειδικότητα αναισθησιολογί- 
ας, 2 με ειδικότητα πνευμονολογίας 
- φυματολογίας, μία θέση με ειδί
κευση στην καρδιολογία, μία στην 
εσωτερική παθολογία και μία θέση 
με ειδίκευση στην ιατρική βιοπαθο- 
λογία/εργαστηριακή ιατρική.
Οι προσλήψεις επικουρικού προ
σωπικού για 2 έτη αφορούν σε 2ΐ θέ
σεις: έναν υπάλληλο κατηγορίας και 
κλάδου ΠΕ βιολόγων, 2 υπαλλήλους 
κατηγορίας και κλάδου Π Ε νοσηλευ
τικής, 2 υπαλλήλους κατηγορίας και 
κλάδου ΤΕ νοσηλευτικής, ίο υπαλ
λήλους κατηγορίας και κλάδου ΔΕ 
βοηθών νοσηλευτών, 3 υπαλλήλους 
κατηγορίας και κλάδου ΤΕ μαιών και 
3 υπαλλήλους κατηγορίας και κλά
δου ΥΕ τραυματιοφορέων.
Οι ενδιαφερόμενοι ιατροί και οι υπο

ψήφιοι για τις θέσεις επικουρικού 
προσωπικού θα μπορούν να υπο
βάλουν αίτηση σύντομα, καθώς το 
αίτημα του Νοσοκομείου για την 
κάλυψη των 28 θέσεων έχει εγκριθεί 
από την 3η Υγειονομική Περιφέρεια 
Μακεδονίας και βρίσκεται σε εξέ
λιξη η διαδικασία για την έκδο
ση της προκήρυξης 
«Οι 28 προσλήψεις προσωπικού 
αναμένεται να συμβάλουν σημα
ντικά στον καθημερινό αγώνα της 
Διοίκησης και των εργαζομένων για 
την κάλυψη των οξυμένων αναγκών, 
λόγω της εξάπλωσης της πανδη
μίας και της αύξησης του αριθμού 
διαθέσιμων κλινών για τη νοσηλεία 
ασθενών με κορωνοϊό SARS-CoV-2, 
δεδομένου ότι το Νοσοκομείο Πα
παγεωργίου αποτελεί πλέον νοσο
κομείο αναφοράς Covid -19», αναφέ- 
ρεται σε ανακοίνωση της διοίκησης 
του Νοσοκομείου, όπως μεταδίδει 
το Αθηναϊκό Πρακτορείο Ειδήσεων. 
Οι προσλήψεις στο Παπανικολάου 
Όσον αφορά την ενίσχυση του νο
σοκομείου Παπανικολάου, από τη 
διοίκησή του ανακοινώθηκε ότι σε 
όλες τις υπηρεσίες έχει τοποθετηθεί 
μόνιμο ιατρικό προσωπικό ΕΣΥ, με 
έκδοση προκήρυξης και επικουρικό 
προσωπικό, (ιατρικό και λοιπό), με 
σύμβαση δύο ετών, κατόπιν επιλο
γής από τη λίστα επικουρικού προ

σωπικού που αναρτάται από την 3η 
Υγειονομική Περιφέρεια. 
Συγκεκριμένα, όσοναφορά στο μόνι
μο ιατρικό προσωπικό, μετά την έκ
δοση της προκήρυξης ι88/ιι .2.2020, 
έχει ολοκληρωθεί η διαδικασία πλή
ρωσης 15 θέσεων ιατρικού προσω
πικού, για τις-οποίες επίκειται ο δι
ορισμός των ιατρών και αφορά τις 
εξής ειδικότητες: 
αναισθησιολογίας(2), 
αιματολογίας (για αιμοδοσία) (ι), 
πνευμονολογίας - φυματιολογίας (ι), 
παθολογικής - ανατομικής (ι), 
καρδιολογίας με εμπειρία στην ηλε
κτροφυσιολογία (ι), 
κυτταρολογίας (ι),- 
ορθοπαιδικής - τραυματολογίας (ι), 
στοματικής γναθοπροσωπικής χει
ρουργικής (2), 
καρδιοχειρουργικής (ι), 
πλαστικής χειρουργικής (ι), 
αιματολογίας (ι),
αιματολογίας (2) με εμπειρία στη με
ταμόσχευση αιμοποιητικών κυττά
ρων για την ειδική μονάδα επεξερ
γασίας αιμοποιητικών κυττάρων και 
μοριακής αιματολογίας.
Όσον αφορά στο επικουρικό προ
σωπικό, αναλυτικά οι προσλήψεις 
που έγιναν από ι6 Μαρτίου 2020 
έως σήμερα για την ενίσχυση του 
Νοσοκομείου λόγω της πανδημίας 
του ιού Sars-Cov-2 ανέρχονται σε 125

άτομα, έκτων οποίων 8 άτομα είναι 
ιατρικό προσωπικό και τα 117 λοιπό 
προσωπικό άλλων κατηγοριών και 
είναι οι εξής: Ιατρικό προσωπικό: 8 
άτομα, (4 ιατροί ειδικότητας πνευ- 
μονολογίας-φυματιολογίας, καιαπό 
ένας στις ειδικότητες αιματολογίας, 
καρδιολογίας, παθολογίας και νευ- 
ροχειρουργικής).
Το υπόλοιπο προσωπικό είναι ένας 
φαρμακοποιός, 49 νοσηλευτές / 
τριες, 31 άτομα βοηθητικό προσω
πικό υποχρεωτικής εκπαίδευσης, 8 
άτομα τεχνικό προσωπικό, η άτομα 
διοικητικό προσωπικό , 22 άτομα 
παραϊατρικό προσωπικό. Αναμένε
ται ιατρικό επικουρικό προσωπικό 
8 ατόμων, (2 παθολόγοι με εμπειρία 
Μ ΕΘ, ι πνευμονολόγος, 3παθολόγοι, 
3 εντατικολόγοι), για το οποίο δεν 
υπάρχουν αυτή τη στιγμή αιτήσεις 
στη λίστα επικουρικού προσωπικού 
στηνΥΠΕ.
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1  Μυριάδες κρουσμάτων Covid-19 σε Γαλλια -Ισπανια
Πηγή: ΕΦΗΜΕΡΙΔΑ ΤΩΝ

ΣΥΝΤΑΚΤΩΝ
Σελ.: 24-25 Ημερομηνία

έκδοσης:
12-09-2020

Επιφάνεια: 694.63 cm² Αρθρογράφος: Κυκλοφορία: 6725

Θέματα: ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ

Μυριάδες κρουσμάτων Covid-19
Αρνητικά ρεκόρ και στις δύο χώρες την προηγούμενη Πέμπτη · «Κόκκινη 
ζώνη» το ένα τρίτο της γαλλικής επικράτειας · Οριακή η κατάσταση στο 
ισπανικό Σύστημα Υγείας με τους γιατρούς να αντιδρούν κηρύσσοντας απεργία

► Τη$ ΒΙΚΥΣ ΚΑΠΕΤΑΝΟΠΟΥΛΟΥ

π’ το κακό στο χειρότερο πη
γαίνει η διασπορά του νέου 
κορονοϊού στην Ευρώπη και 
ιδιαίτερα σε Γαλλία και Ισπα
νία, με αμφότερες τις χώρες να 
καταγράφουν την Πέμπτη νέα 
αρνητικά ρεκόρ στον ημερή
σιο απολογισμό επιβεβαιωμέ
νων κρουσμάτων: στη γαλλική 
επικράτεια εκτινάχθηκαν στα 
9.843 και στην ισπανική στα 
10.764. Και στις δύο περιπτώ
σεις είναι τα περισσότερα που 
έχουν καταμετρηθεί μέσα σε 
ένα 24ωρο από την αρχή της 
πανδημίας. Θορυβημένος και 
από την πίεση που έχουν ξα
ναρχίσει πια να δέχονται τα

νοσοκομεία αλλά και οι μονά
δες εντατικής θεραπείας λόγω 
της αύξησης των εισαγωγών 
ασθενών με Covid-19, ο πρό
εδρος της Γαλλίας Εμανου- 
έλ Μακρόν συγκάλεσε χθες 
υπουργικό συμβούλιο και 
επρόκειτο να εξαγγείλει νέο 
πακέτο περιοριστικών μέτρων, 
εν μέσω προειδοποιήσεων 
από τον επικεφαλής του επι
στημονικού συμβουλίου της 
χώρας πως η κυβέρνηση πρέ
πει να λάβει σύντομα «σκλη
ρές αποφάσεις».

«Χρειάζεται να είμαστε όσο 
το δυνατόν πιο διαφανείς και 
ξεκάθαροι. Χρειάζεται να εί
μαστε απαιτητικοί και ρεαλι

στές, χωρίς όμως να ενδίδουμε 
στον πανικό» είχε διαμηνύσει 
στους πολίτες ο Μακρόν. Σχε
δόν το ένα τρίτο της Γαλλίας 
αλλά και το Παρίσι έχουν κη
ρυχτεί ξανά «κόκκινη ζώνη», § 
καθώς την περασμένη βδομά- ^ 
δα ξανάνοιξαν όλα τα σχολεία g 
στη χώρα και δεκάδες χιλιάδες | 
εργαζόμενοι επέστρεψαν στις ο 
δουλειές τους από τις καλοκαι- ϊ 
ρινές διακοπές. Στη γαλλική ^ 
πρωτεύουσα ανακοινώθηκε 
μάλιστα το άνοιγμα 20 νέων 
κέντρων για διαγνωστικά 
τεστ λόγω μεγάλης ζήτησης, 
με τον συνολικό αριθμό τους 
να ξεπερνά το ένα εκατομμύ
ριο εβδομαδιαίως.

I
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Στην Ισπανία -τη μόνη 
χώρα της Ευρώπης που υπε- 
ρέβη το ορόσημο των 500.000 
επιβεβαιωμένων μολύνσεων- 
οι υγειονομικές αρχές εκτι
μούν πως η επιδημιολογική

καμπύλη επιπεδοποιείται, 
παρά τον ραγδαίο πολλαπλα
σιασμό κρουσμάτων σε όλη 
τη χώρα, αλλά και την αργή 
προσώρας αύξηση στις νο
σηλείες ασθενών με Covid-19.
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1  Μυριάδες κρουσμάτων Covid-19 σε Γαλλια -Ισπανια
Πηγή: ΕΦΗΜΕΡΙΔΑ ΤΩΝ

ΣΥΝΤΑΚΤΩΝ
Σελ.: 24-25 Ημερομηνία

έκδοσης:
12-09-2020

σε Γαλλία-Ισπαντα

Σύμφωνα με τον επικεφαλής 
επιδημιολόγο Φερνάντο Σιμόν, 
είναι «πολύ σημαντικά» τα μέ
τρα προστασίας στα σχολεία, 
καθώς παρατηρείται ιδιαίτερη 
αύξηση μολύνσεων στην ηλι-

κιακή ομάδα 10-19 ετών, αν και 
οι περισσότεροι θετικοί στον ιό 
συνεχίζουν να ανήκουν στην 
ομάδα 20-39 ετών. Οπως είπε, 
η έξαρση αποδίδεται πρωτί
στους στην κοινωνική και δη 
τη νυχτερινή ζωή και όχι στην 
επανέναρξη των σχολικών 
μαθημάτων σε κάποιες από 
τις αυτόνομες περιφέρειες της 
χώρας, οι συνέπειες της οποί
ας θα φανούν σε περίπου δύο 
εβδομάδες. Ηδη αναφέρθηκαν 
κρούσματα σε τουλάχιστον 53 
σχολεία σε σύνολο 28.600 σε 
όλη την Ισπανία, την ώρα που 
συνεχίζονται οι επικρίσεις από 
εκπαιδευτικούς και γονείς για 
ελλιπή προστατευτικά μέτρα.

Το ένα τρίτο περίπου των 
κρουσμάτων εξακολουθεί να 
εντοπίζεται στην περιφέρεια 
της Μαδρίτης, ορισμένα από 
τα νοσοκομεία της οποίας άρ
χισαν πάλι να αναβάλλουν τις 
μη απαραίτητες χειρουργικές 
επεμβάσεις εξαιτίας της πίεσης

από τις νέες εισαγωγές ασθε
νών με Covid-19. Εξοργισμένοι 
από την άρνηση της επικεφα
λής της τοπικής κυβέρνησης 
Ισαβέλ Ντίαθ Αγιούσο (από το 
αντιπολιτευόμενο δεξιό Λαϊκό 
Κόμμα) να τους συναντήσει 
προκειμένου να αντιμετωπι
στεί άμεσα η «δραματική κα
τάσταση» στην πρωτοβάθμια 
περίθαλψη, ο ιατρικός σύλ
λογος Amyts κήρυξε απεργία 
επ’ αόριστον στη Μαδρίτη, 
αρχής γενομένης από τις 28 
Σεπτεμβρίου. Οπως ανέφερε, 
οι βασικές ιατρικές υπηρεσίες 
θα παραμείνουν σε λειτουργία, 
ωστόσο «η έλλειψη οικονομι
κών πόρων και η επιδείνωση 
της κατάστασης λόγω της παν
δημίας» έχουν φέρει τους για
τρούς της πρωτοβάθμιας περί
θαλψης σε «ένα απαράδεκτο 
όριο» που δεν επηρεάζει μόνο 
τους ίδιους και τις συνθήκες 
εργασίας τους, αλλά και τους 
ασθενείς τους.
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1  Η ανθρώπινη ιστορία πίσω από την επιδημία
Πηγή: ΤΥΠΟΣ ΤΗΣ

ΘΕΣΣΑΛΟΝΙΚΗΣ
Σελ.: 21 Ημερομηνία

έκδοσης:
12-09-2020

Επιφάνεια: 251.56 cm² Αρθρογράφος: Κυκλοφορία: 0

Θέματα: ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ

Η ανθρώπινη ιστορία πίσω από την επιδημία
Γράφει ο Συμεών Μεταλλίδης, υπεύθυνος κέντρου αναφοράς Covid-19 ΑΧΕΠΑ

Ως υπεύθυνος του Τμήματος Λοιμω- 
ξιολογίας και του Κέντρου Αναφοράς 
COVID-19 στο Νοσοκομείο ΑΧΕΠΑ της 
Θεσσαλονίκης θα ήθελα να σας περιγρά
φω την ανθρώπινη ιστορία πίσω από αυ
τή την επιδημία.

Κληθήκαμε από την αρχή να περιθάλ- 
ψουμε το πρώτο περιστατικό με COVID- 
19 στην χώρα μας. Τα συναισθήματα 
ήταν ανάμεικτα με αυτά της ευθύνης, του 
φόβου, της αμφιβολίας καθώς βαδίζαμε 
σε αχαρτογράφητα νερά να κυριαρχούν 
σε όλο το προσωπικό. Στην πορεία ως 
κέντρο αναφοράς κληθήκαμε να νοση
λεύσουμε την πλειονότητα των περιστα
τικών στην Βόρεια Ελλάδα. Αυτό είχε ως 
αποτέλεσμα την αποκλειστική λειτουργία

της κλινικής για ασθενείς με COVID-19. 
Μέχρι σήμερα η κλινική έχει νοσηλεύσει 
περισσότερους από 240 ασθενείς και δια
χειριστεί περισσότερους από 200 εξωτε
ρικούς ασθενείς.

Στην πορεία αυτή το κλινικό, νοσηλευ- 
τυοό και ερευνητικό έργο της κλινικής εί
ναι αξιοζήλευτο. Έχουμε συμμετάσχει σε 
5 θεραπευτικές κλινικές μελέτες και πάνω 
από 10 ερευνητικά έργα με πολλαπλές 
δημοσιεύσεις που συμβάλλουν σε παγκό
σμιο επίπεδο στην καλύτερη κατανόηση 
της νόσου. Παράλληλα σε ανθρώπινο δυ
ναμικό η κλινική ενισχύθηκε με την 
πρόσληψη 2 επικουρικών ιατρών και την 
απόσπαση 3 ιατρών από άλλα νοσοκο
μεία. Σε οργανωτικό επίπεδο έχει γίνει

σχεδιασμός για την δημιουργία 15 κλινών 
αρνητικής πίεσης.

Πίσω από κάθε πετυχημένη ιστορία 
κρύβονται οι άνθρωποι και κλείνοντας θα 
ήθελα να μιλήσω για αυτούς του ανώνυ
μους, όχι ήρωες, αλλά ανθρώπους του 
καθήκοντος οι οποίοι μέχρι σήμερα έχουν 
εργαστεί με απαράμιλλο ζήλο για να προ
σφέρουν στους ασθενείς που είναι μόνοι 
του σε απομόνωση, χωρίς να μπορούν να 
δουν τους οικείους τους. Είναι άνθρωποι 
που έβαλαν το σύνολο πάνω από το εγώ, 
είναι αυτοί που νόσησαν στην διάρκεια 
της εργασίας τους, αυτοί που συνεχίζουν 
να χαμογελούν στους ασθενείς πίσω από 
τις μάσκες. Είναι αυτοί που δεν παραπο
νύθηκαν για τον φόρτο εργασίας.

Σε όλους αυτούς ιατρούς ειδικούς και 
ειδικευόμενους νοσηλευτές τραυματιο
φορείς προσωπικό καθαριότητας φυσι 
κοθεραπευτές και κάθε άλλου είδους προ 
σωπικό αξίζει ένα μεγάλο ευχαριστώ. Πι
στεύω ότι αυτό τους αρκεί
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1  COVID-19 Ερχονται Ι86 νέες θέσεις γιατρών στις
Μονάδες Εντατικής Θεραπείας

Πηγή: ΠΑΡΑΠΟΛΙΤΙΚΑ Σελ.: 1,30-31 Ημερομηνία
έκδοσης:

12-09-2020

Επιφάνεια: 1509.03 cm² Αρθρογράφος: Κυκλοφορία: 17000

Θέματα: ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ

COVID-19
Ερχονται Ιδβνέεε 
θέσειε γιατρών 
crcis Μονάδεε 
Εντατικήε Θεραπεΐαε
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1  COVID-19 Ερχονται Ι86 νέες θέσεις γιατρών στις Μονάδες Εντατικής
Θεραπείας

Πηγή: ΠΑΡΑΠΟΛΙΤΙΚΑ Σελ.: 1,30-31 Ημερομηνία
έκδοσης:

12-09-2020

ΤΟ ΥΠΟΥΡΓΕΙΟ ΥΓΕΙΑΣ ΕΝΙΣΧΥΕΙ 
ΤΑ ΝΟΣΟΚΟΜΕΙΑ ΤΟΥ ΕΘΝΙΚΟΥ ΣΥΣΤΗΜΑΤΟΣ 

ΥΓΕΙΑΣ ΓΙΑ ΤΟ ΔΕΥΤΕΡΟ ΚΥΜΑ ΤΗΣ ΠΑΝΔΗΜΙΑΣ

Σύμφωνα με τον 
Βασίλη Κικίλια, 
το ΕΣΥ της χώρας 
μας πρέπει να 
διαθέτει αυτόνομα 
μέχρι το τέλος του 
τρέχοντος έτους 
1.200 κλίνες

__________________ Του ΒΑΣΙΛΗ ΒΕΝΙΖΕΛΟΥ__________________
ven.ygeia@gmail. com

nv απόφασή του για την ενίσχυση του Εθνικού Συ
στήματος της χώρας μας με νέες κλίνες Μονάδων 
Εντατικής Θεραπείας (ΜΕΘ), προκειμένου το δη
μόσιο σύστημα υγείας να είναι σε θέση να αντιμε
τωπίσει αποτελεσματικά και με πλήρη επάρκεια μία 
ενδεχόμενη έξαρση της εξάπλωσης της επιδημίας 

της νόσου COVID-19 στη χώρα μας, έθεσε ήδη την περασμένη 
εβδομάδα σε εφαρμογή ο υπουργός Υγείας Βασίλης Κικίλιας. 
Ετσι, πέραν των ήδη προγραμματισμένων προσλήψεων μόνι
μων γιατρών του ΕΣΥ για την κάλυψη οργανικών θέσεων σε 
Μονάδες Εντατικής Θεραπείας (ΜΕΘ) των νοσοκομείων του 
ΕΣΥ όλης της χώρας, η πολιτική ηγεσία του υπουργείου Υγεί
ας προχώρησε την περασμένη εβδομάδα και στην κατανομή 
186 οργανικών θέσεων ειδικευμένων γιατρών, οι οποίοι θα κα- 
λύψουν τις πρόσθετες κλίνες ΜΕΘ που έχουν ενταχθεί, το τε
λευταίο χρονικό διάστημα, στο ΕΣΥ της χώρας μας από δωρε
ές ιδιωτών και φορέων προς το υπουργείο Υγείας.
Τη σχετική απόφαση υπογράφει ο υφυπουργός Υγείας, Βα
σίλης Κοντοζαμάνης, ενώ πρόκειται για οργανικές θέσεις, οι 
οποίες συστάθηκαν με τον νόμο 4690/2020. Αξίζει να σημει
ωθεί ότι για τη συγκεκριμένη κατανομή των 186 θέσεων ει
δικευμένων γιατρών ΕΣΥ δεν έχουν καταγραφεί δημοσίως 
παράπονα, παρά μόνον από τους γιατρούς των νοσοκομεί
ων Ρεθύμνου και Ρόδου, τους γιατρούς του νοσοκομείου της 
Ελευσίνας «Θριάσιο», καθώς και τους γιατρούς των νοσοκομεί
ων του ΕΣΥ αρμοδιότητας της 6ης Υγειονομικής Περιφέρειας 
(ΥΠΕ), με κύρια αιχμή των διαμαρτυριών την εξαίρεση των εν 
λόγω ιδρυμάτων από τη συγκεκριμένη κατανομή. 
Υπενθυμίζεται ότι, σύμφωνα με όσα έχει δηλώσει κατ’ επανά
ληψη ο ίδιος ο Βασίλης Κικίλιας, στόχος είναι το ΕΣΥ της χώ
ρας μας να διαθέτει αυτόνομα μέχρι το τέλος του τρέχοντος 
έτους 1.200 κλίνες ΜΕΘ. Στην κατεύθυνση αυτή, ο κ. Κικίλιας 
επισκέφθηκε προ ημερών το Γενικό Νοσοκομείο Νοσημάτων 
Θώρακος Αθηνών «Η Σωτηρία», όπου βρίσκονται σε εξέλιξη 
έργα κατασκευής των καινούργιων 50 ΜΕΘ που κατασκευά
ζονται στο νοσοκομείο. Πρόκειται για δωρεά της Βουλής των 
Ελλήνων, που έχουν ως εποπτεύουσα αρχή την εταιρεία Κτι- 
ριακές Υποδομές ΑΕ. Την ίδια ημέρα σχετικά με τη λειτουργία 
και στελέχωση των νέων ΜΕΘ, ο υπουργός Υγείας υπογράμ
μισε πως «μαζί με την κατασκευή των καινούργιων ΜΕΘ, είτε 
αυτής που είναι δωρεά της Βουλής των Ελλήνων είτε πρόκει
ται για το τεράστιο έργο της δωρεάς των ΜΕΘ από το Ιδρυ
μα Σταύρος Νιάρχος είτε για τις ΜΕΘ τις οποίες κατασκευά
ζουμε με κρατική χρηματοδότηση ως υπουργείο Υγείας, έχει 
προβλεφθεί μέσα από το ΓΛΚ και η χρηματοδότηση ως προς 
την πρόσληψη προσωπικού -τα μέσα και τις δωρεές που έχου
με κάνει, τα μηχανήματα, τα μόνιτορ, τους αναπνευστήρες, 
τις κλίνες- και την εκπαίδευσή τους για τα επόμενα 5 χρόνια. 
Οπότε είναι ένα συνολικό πρόγραμμα αναβάθμισης του ΕΣΥ, 
μια τεράστια παρακαταθήκη για το Εθνικό Σύστημα Υγείας», 
κατέληξε ο κ. Κικίλιας.

ΓΙΑΤΡΩΝ

Η ΚΑΤΑΝΟΜΗ 
ΤΩΝ 186 ΓΙΑΤΡΩΝ
Γ.Ν. Αττικής ΚΑΤ: 30

Γ.Ν. Αθηνών «Ιπποκράτειο»: 5

Γ.Ν. Παίδων Αθηνών «Η Αγία Σοφία»: 6

Γ.Ν. Αθηνών «Κοργιαλένειο-Μπενάκειο ΕΕΣ»: 6

Γ.Ν. Αθηνών «0 Ευαγγελισμός»

- Οφθαλμιατρείο Αθηνών - Πολυκλινική 

(οργανική μονάδα έδρας «Ευαγγελισμός»): 33 

Γ.Ν. Πειραιά «Τζάνειο»: 4 

Πανεπιστημιακό Γ. Ν. «Αττικόν»: 13 

Γ.Ν. Μυτιλήνης «Βοστάνειο»: 1 

Γ.Ν. Νίκαιας Πειραιά «Αγιος Παντελεήμων» - 

Γ.Ν. Δυτικής Αττικής «Η Αγία Βαρβάρα»

(ογανική μονάδα έδρας Νίκαιας Πειραιά 

«Αγιος Παντελεήμων»): 12

Γ.Ν. Θεσσαλονίκης «Γ. Γεννηματάς- 0 Αγιος Δημήτριος» 

(οργανική μονάδα έδρας «Γ. Γεννηματάς»): 3 

Γ.Ν. Θεσσαλονίκης «Ιπποκράτειο»

(οργανική μονάδα έδρας «Ιπποκράτειο»): 38 

Γ.Ν. Λαμίας: 7

Γ.Ν. «Βενιζέλειο-Πανάνειο»: 4

Γ.Ν. Χανίων «Αγιος Γ εώργιος»: 6

Πανεπιστημιακό Γ. Ν. Ηρακλείου: 15
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1  COVID-19 Ερχονται Ι86 νέες θέσεις γιατρών στις Μονάδες Εντατικής
Θεραπείας

Πηγή: ΠΑΡΑΠΟΛΙΤΙΚΑ Σελ.: 1,30-31 Ημερομηνία
έκδοσης:

12-09-2020
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1  Τεστ για τον κορονοϊό και στις επιφάνειες
Πηγή: ΠΑΡΑΠΟΛΙΤΙΚΑ Σελ.: 31 Ημερομηνία

έκδοσης:
12-09-2020

Επιφάνεια: 616.75 cm² Αρθρογράφος: Κυκλοφορία: 17000

Θέματα: ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ

ΜΕ ΤΗ ΔΗΜΙΟΥΡΓΙΑ ΤΟΥ ΕΙΔΙΚΟΥ 
DNALOGY-COVID-19 KIT® ΜΠΟΡΟΥΝ ΣΗΜΕΡΑ 
ΝΑ ΠΡΑΓΜΑΤΟΠΟΙΗΘΟΥΝ ΔΕΙΓΜΑΤΟΛΗΨΙΕΣ 
ΣΕ ΟΠΟΙΟΝΔΗΠΟΤΕ ΧΩΡΟ ΚΑΙ ΝΑ ΒΕΒΑΙΩΘΕΙ 
Η ΑΠΟΥΣΙΑ ΤΟΥ ΙΟΥ SARS-COV-2

Τεστ για τον κορονοιό
και στις επιφάνειες

Του ΑΡΓΥΡΗ ΓΙΑΝΝΟΠΟΥΛΟΥ
giannopoulos@parapolitika.gr

Η πανδημία του κορονοϊου είναι μια 
πραγματικότητα για την παγκόσμια και ελ
ληνική κοινωνία. Για την αντιμετώπιση της 
πανδημίας καθοριστικό ρόλο παίζει η πρό
ληψη και ο έλεγχος του κορονοϊου στις εστί
ες μετάδοσής του. Γι’ αυτό τον λόγο είναι 
κρίσιμο να γίνονται πολλοί έλεγχοι, όχι μόνο 
στα άτομα αλλά και στις επιφάνειες καθώς 
και τα κτίρια.
Πλέον, έχουν αναπτυχθεί και εξελιχθεί οι ει
δικοί μοριακοί έλεγχοι και στις περιβαλλο
ντικές επιφάνειες. Τέτοιους ειδικούς μορι
ακούς ελέγχους κρίσιμων περιβαλλοντικών 
επιφανειών, για την ανίχνευση του νέου 
κορονοϊού, παρέχουν τα εργαστήρια γενε
τικής DNAlogy. Με τη δημιουργία του ει
δικού DNAlogy-COVID-19 kit® μπορούν 
σήμερα να πραγματοποιηθούν δειγματολη
ψίες σε οποιονδήποτε χώρο και να βεβαιω
θεί η απουσία ιού SARS-COV-2. Η εταιρεία 
DNAlogy είναι το πρώτο ελληνικό, διεθνών 
προδιαγραφών, εργαστήριο ανάλυσης και 
ταυτοποίησης DNA, διαπιστευμένο από 
το Εθνικό Σύστημα Διαπίστευσης (ΕΣΥΔ), 
σύμφωνα με το πρότυπο ΕΛΟΤ ΕΝ ISO/IEC 
17025:2005, για το σύνολο των δικανικών 
δοκιμών ανάλυσης DNA (ανίχνευση βιολο
γικού υλικού, ανάλυση και ταυτοποίηση αν
θρώπινου DNA).
Είναι πολύ σημαντικό να πραγματοποιού
νται τεστ SARS-COV-2 στις επιφάνειες, όχι 
μόνο για την αντιμετώπιση αλλά και για την 
πρόληψη της πανδημίας, διότι ο ιός SARS- 
CO V2 επιβιώνει σε διάφορες επιφάνειες για 
αρκετό διάστημα. Είναι χαρακτηριστικό πως 
σε χαρτί και σε γυαλί επιβιώνει για 5 ημέρες, 
ενώ στο ξύλο για 4 ημέρες, στα πλαστικά και 
στο ατσάλι για 3 ημέρες.
Για αυτό τον λόγο, η δειγματοληπτική εξέτα
ση των κρίσιμων σημείων μετά την ολοκλή
ρωση των τακτικών εργασιών καθαρισμού 
και απολύμανσης σε όλους τους χώρους για 
τη μη ανίχνευση του ιού στις επιφάνειες 
αποτελεί, αναμφισβήτητα, έναν επιπρόσθε
το έλεγχο και προσδίδει μεγαλύτερη ασφά
λεια για τις επιχειρήσεις.

ΕΓΚΑΙΡΗ ΑΝΙΧΝΕΥΣΗ
Ο τακτικός έλεγχος περιοχών υψηλού κιν
δύνου παρουσίας του ιού εξασφαλίζει την 
έγκαιρη ανίχνευση του COVID-19 για άμε
ση αναγνώριση και απομόνωση του ιού και 
την αποτροπή διασποράς του, την αποτελε- 
σματικότητα των πρωτοκόλλων καθαρισμού 
για τη συνέχιση και βελτίωσή τους, είτε την 
προσθήκη επιπλέον εργασιών όπου απαι
τείται, τη διατήρηση εμπιστοσύνης εργα
ζομένων και πελατών, διαβεβαιώνοντας 
πως έχουν ληφθεί όλα τα απαραίτητα μέτρα 
για να δοθεί προτεραιότητα στην ασφάλειά 
τους. Επίσης, εξασφαλίζει την ασφάλεια της

απουσίας του COVID-19 μετά από επιβε
βαιωμένο κρούσμα.
Η διαδικασία του ελέγχου της περιοχής 
που καταλαμβάνεται από έναν υπάλ
ληλο ή πελάτη που έχει διαγνωστεί με 
COVID-19 θα διασφαλίσει ότι έχει γίνει 
επαρκής καθαρισμός και έχει καταστήσει 
την περιοχή ασφαλή για άλλους.
Η ανάλυση των δειγμάτων γίνεται μέσω 
μοριακού ελέγχου ποιοτικής ανίχνευσης 
του ιού SARS-COV-2 μέσω RT Real-Time 
PCR. Το γενετικό υλικό (RNA) του ιού 
απομονώνεται, μεταγράφεται σε cDNA 
και εν συνεχεία πολλαπλασιάζεται και 
ανιχνεύεται. Το θετικό αποτέλεσμα κα
ταδεικνύει την παρουσία RNA του ιού. 
Τα αποτελέσματα παραδίδονται εντός 24 
- 72 ωρών.
Η ανίχνευση του ιού SARS-CoV-2 σε επι
φάνειες μπορεί να γίνει με τρεις επιλογές:

Ο Δρ. Γεώργιος ΦιτσιάΑος
είναι διευθύνων σύμβουλος της DNAlogy, 
διδάκτωρ γενετιστής και μοριακός Βιολόγος.

DNAlogy
European Center for Genetics · 
and DNA Identification

In επιλογή: Παραλάβετε το DNAlogy- 
COVID-19 kit®, πραγματοποιήστε τις 
δειγματοληψίες στους χώρους σας και 
στείλτε τα δείγματα στα εργαστήρια της 
DNAlogy για τον έλεγχο ανίχνευσης 
SARS-CoV-2.
2η επιλογή: Ειδική ομάδα πραγματογνω- 
μόνων της DNAlogy επισκέπτεται τους 
χώρους όπου, κατόπιν ειδικής μελέτης 
των δραστηριοτήτων, πραγματοποιεί 
δειγματοληψίες στα κρίσιμα σημεία.
3η επιλογή: Πιστοποίηση «COVID 
CONTROLLED on surfaces»: Μέσω της 
επανάληψης του ελέγχου του χώρου ανά 
τακτά χρονικά διαστήματα για την ανί
χνευση SARS-COV-2 από την ειδική ομά
δα πραγματογνωμόνων της DNAlogy, 
υπάρχει συνεχής παρακολούθηση της 
αποτελεσματικότητας του καθαρισμού. 
Αν τα αποτελέσματα είναι αρνητικά, χο
ρηγείται στην εταιρεία το πιστοποιητικό 
«COVID CONTROLLED on surfaces».
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1  Για το ΕΣΥ του 21ου αιώνα
Πηγή: ΚΑΡΦΙ Σελ.: 11 Ημερομηνία

έκδοσης:
12-09-2020

Επιφάνεια: 141.03 cm² Αρθρογράφος: Κυκλοφορία: 4910

Θέματα: ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ

Για το ΕΣΥ του 2ΐου αιώνα

Α
φιερωμένη στο Εθνικό Σύστημα Υγείας, 
που οραματίστη κε και δη μιούργησε το 
ΠΑΣΟΚ, ήταν η φετινή επέτειος ίδρυσης 
του ΠΑΣΟΚ.

Κατά την ομιλία της η κα Γεννηματά παρουσίασε 
π+Ί προτάσεις για τις νέες αναγκαίες αλλαγές, τις 
νέες πολιτικές που οδηγούν στο ΕΣΥ του 2ΐ ου α ι- 
ώνα, όπως ανέφερε χαρακτηριστικά, ενώ μετά το 
τέλος της εκδήλωσης έβγαλε και μια φωτογραφία 
με τα στελέχη του κόμματός της που δούλεψαν για 
την εκπόνηση των συγκεκριμένων προτάσεων.
Στη φωτογραφία, εκτός της Φώφης Γεννηματά, 
διακρίνονται ο βουλευτής και σκιώδης υπουργός 
Υγείας Ανδρέας Πουλάς, ο Γραμματέας του Τομέα 
Υγείαςτου Κινήματος Αλλαγής και πρώην βουλευ
τής Κώστας Μπαργιώτας, οι αναπληρωτές του 
Γραμματείς Γιάννης Βλασερός, Βούλα Γιωργάκη 
και Σωτήρης Ζώτος, καθώς και ο αναπληρωτής 
Γραμματέας τουΤομέα Συνδικαλιστικού (Δημοσί
ου Τομέα) Γιάννης Λαζαρίδης.
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1  «Οι έγκυες δεν πρέπει να κάνουν πρώτες το
εμβόλιο»

Πηγή: ΠΑΡΑΣΚΗΝΙΟ Σελ.: 1,50 Ημερομηνία
έκδοσης:

12-09-2020

Επιφάνεια: 959.1 cm² Αρθρογράφος: Κυκλοφορία: 6710

Θέματα: ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ

Και. Παπακωοτοπούλου: Πρέπει ή όχι να κάνουντο εμβόλιο κατά του Covid-19 οι έγκυες: μ.50



49;ΠΕΡΙΕΧΟΜΕΝΑ

1  «Οι έγκυες δεν πρέπει να κάνουν πρώτες το εμβόλιο»
Πηγή: ΠΑΡΑΣΚΗΝΙΟ Σελ.: 1,50 Ημερομηνία

έκδοσης:
12-09-2020

I Η Σοφία Καλανταρίδου, διευθύντρια ins Γ Μαιευτικήε και Γυναικοδογικήε Κδινικήε στο «Αττικόν», μιλά για τη «μάχη» με τον κορονοϊό

Κυρία Καλανταρίδου, αναλάβα
τε μια μεγάλη ευθύνη, να φέρετε 
στον κόσμο μωρά από μαμάδες 
που ήταν θετικές στον κορονοϊό, 
σε φάση έξαρσης της πανδημίας 
και σε μια στιγμή που παγκο- 
σμίως ξέραμε πολύ λίγα πράγ
ματα γι’ αυτή την ασθένεια. Πώς 
ήταν η αυτή η εμπειρία;
Είμαι Διευθύντρια στη Γ' Μαιευτική 

και Γυναικολογική Κλινική του Εθνικού 
και Καποδιστριακού Πανεπιστημίου 
Αθηνών, στο Πανεπιστημιακό Γενικό 
Νοσοκομείο «Αττικόν». Ένα από τα 
πράγματα που έμαθα απάτη μετεκπαί
δευσή μου στο Εθνικό Ινστιτούτο Υγεί
ας των ΗΠΑ είναι ότι, όταν βρίσκεσαι 
«σε αχαρτογράφητα νερά», πρέπει να 
πηγαίνεις με το πιο σοβαρό σενάριο. 
Για τον λόγο αυτόν, αν και δεν ξέραμε 
σχεδόν τίποτε για τη λοίμωξη Covid- 
19 πέρα από τα αναπνευστικά προβλή
ματα που δημιουργούσε, εγώ αποφά
σισα να λάβω μέτρα έναντι ενός ιού 
που θα ήταν απειλητικός για το αναπα
ραγωγικό σύστημα και το έμβρυο. Ευ
τυχώς, γιατί οι μετέπειτα δημοσιεύ
σεις επιβεβαίωσαν τους φόβους μου 
αυτούς. Στο «Αττικόν» Νοσοκομείο, αν 
και έχουμε σοβαρές ελλείψεις σε ια
τρικό, μαιευτικό και νοσηλευτικό προ
σωπικό, οι υποδομές είναι εξαιρετι
κές. Μόλις ξεκίνησαν τα κρούσματα 
λοιμώξεων Covid-19 στην Ελλάδα, σε 
συνεργασία με την Επιτροπή Νοσοκο
μειακών Λοιμώξεων, διαμορφώσαμε 
έναν ειδικό χώρο για να υποδεχτούμε 
τις έγκυες και να τις βοηθήσουμε να 
γεννήσουν με ασφάλεια, για τις ίδιες 
και τα μωρά τους και το προσωπικό 
της κλινικής. Όλο το προσωπικό έκανε 
τεράστια προσπάθεια για να προσφέ
ρουμε τις υπηρεσίες μας με τον καλύ
τερο τρόπο. Κάναμε έγκαιρα όλες τις 
αναγκαίες μετατροπές στον χώρο του 
σηπτικού χειρουργείου και προμηθευ
τήκαμε τον απαραίτητο εξοπλισμό. Με 
αυταπάρνηση δουλέψαμε για να δημι
ουργήσουμε τις κατάλληλες συνθή
κες, διότι λόγω της υψηλής μεταδοτι
κότητας του κορονοϊού υπήρχε μεγά
λος κίνδυνος διασποράς της λοίμω
ξης. Με απόλυτη ηρεμία ακολουθήσα
με όλα τα βήματα και όλα πήγαν πολύ 
καλά. Όλες οι έγκυες που είχαν λοίμω
ξη Covid-19 και νοσηλεύτηκαν στην 
κλινική είχαν άριστη έκβαση και οι το
κετοί των γυναικών με λοίμωξη Covid- 
19 είχαν, επίσης, άριστη έκβαση. Όλα 
τα μωρά που γεννήθηκαν ήταν αρνητι
κά στον κορονοϊό και οι μητέρες πήραν 
εξιτήριο όταν ο μοριακός έλεγχος 
ήταν αρνητικός.

Η νέα μεγάλη διεθνής μελέτη 
του Πανεπιστημίου του Μπέρμιγ- 
χαμ και του ΠΟΥ έδειξε πως οι 
μαμάδες που έχουν προσβληθεί 
από τον κορονοϊό είναι πιο ευά
λωτες να έχουν πρόωρο τοκετό 
ενώ 1 στα 4 μωρά που γεννήθη
κε από μαμά θετική στον Covid

«Οι έγκυες δεν πρέπει να 
κάνουν πρώτες το εμβόλιο»

Η Σοφία Καλανταρίδου είναι καθηγήτρια Μαιευτικήε-Γυναικολογίαε και Στείρωσηε 
στην Ιατρική Σχολή του Εθνικού και Καποδιστριακού Πανεπιστημίου Αθηνών (ΕΚΠΑ). 
Είναι διευθύντρια στη Γ Μαιευτική και Γυναικολογική Κλινική ΕΚΠΑ, στο «Αττικόν» 

Νοσοκομείο, και διευθύντρια του Προγράμματοε Μεταπτυχιακών Σπουδών «Παθολογία 
τηε Κύησηε» τηε Ιατρικήε Σχολήε ΕΚΠΑ. Είναι πρόεδροε τηε Εθνικήε Apxns

ΙατρικώεΥποβοηθούμενηε Αναπαραγωγήε

της Κατερίνας 
Παπακωστοπούλου

μπήκε σε μονάδα αυξημένης 
φροντίδας. Είδατε κάτι τέτοιο να 
συμβαίνει στην Ελλάδα;
Ναι, η πρόσφατη αυτή μελέτη επι

βεβαίωσε αρκετούς από τους προ
βληματισμούς μου. Στην Ελλάδα είναι 
μικροί οι αριθμοί για να βγάλουμε 
συμπεράσματα. Τα μωρά που γεννή
θηκαν στο «Αττικόν» από μητέρες θετι
κές στον κορονοϊό ήταν αρνητικά σε 
επανειλημμένες μοριακές εξετάσεις. 
Παρ’ όλα αυτά είδαμε αλλοιώσεις 
στον πλακούντα αυτών των μωρών, 
γεγονός που δείχνει ότι δεν πρέπει να 
υπάρχει εφησυχασμός.

Το φετινό καλοκαίρι ήταν για 
όλους διαφορετικό. Αλήθεια, 
πώς το περάσατε; Καταφέρατε 
να πάρετε άδεια;
Το φετινό καλοκαίρι ήρθε μετά από 

έναν πολύ δύσκολο και απαιτητικό χει
μώνα με τρομερές δυσκολίες. Γνωρί
ζοντας ότι θα ακολουθήσει ένας επίσης 
δύσκολος και απαιτητικός χειμώνας, 
πήρα άδεια, γιατί δεν σας κρύβω ότι 
ήμουν απίστευτα κουρασμένη. Πήγα 
στο εξοχικό μου και απόλαυσα το υπέ
ροχο Ιόνιο. Χωρίς μετακινήσεις ιδιαίτε
ρες, ξεκουράστηκα και επέστρεψα για 
τη «μεγάλη μάχη με τον κορονοϊό».

Πιστεύετε ότι οι νέοι που έπαι
ξαν ρόλο στη διασπορά του ιού 
ήταν σωστά ενημερωμένοι ή 
υποτίμησαν τον ιό λόγω της νεα
νικής τους ελεύθερης σκέψης;

Δεν μου αρέσει να «ενοχοποιώ» 
τους νέους, πράγματι όμως ο συνω
στισμός που είδαμε στα σοκάκια των 
νησιών και στα διάφορα κέντρα συ- 
νέΒαλε στην αύξηση των κρουσμά
των. Ίσως θα έπρεπε να υπάρξει ενη
μέρωση με τη δική τους «γλώσσα», 
τα μέσα κοινωνικής δικτύωσης και 
τους δικούς τους κώδικες επικοινω
νίας. Οι φοιτητές Ιατρικής με τους 
οποίους έρχομαι σε καθημερινή επι
κοινωνία είναι εξαιρετικά ώριμοι και 
υπεύθυνοι και Βοηθούν σημαντικά 
στη σωστή ενημέρωση των φίλων 
τους.

Επειδή είστε έμπειρη γιατρός, 
συμφωνείτε με τις έως τώρα 
επισημάνσεις και εισηγήσεις της 
Επιτροπής Εμπειρογνωμόνων;
Απολύτως, οι εισηγήσεις της επι

τροπής Βοήθησαντην Ελλάδα να έχει 
το χαμηλότερο ποσοστό θανάτων διε
θνώς. Είμαστε τυχεροί που ελήφθη- 
σαν πολύ νωρίς μέτρα και δόθηκε ο 
απαραίτητος χρόνος στο Σύστημα 
Υγείας να προετοιμαστεί.

Αν βγει τελικά ένα αποτελεσματι
κό, ασφαλές εμβόλιο, θα το συ
στήνατε στις έγκυες γυναίκες, οι 
οποίες παράλληλα θα πρέπει, 
σύμφωνα με τους ειδικούς, να 
κάνουν και το αντιγριπικό;
Κάθε έγκυος γυναίκα θα πρέπει 

απαραίτητα να κάνει το αντιγριπικό 
εμβόλιο. Όσον αφορά το εμβόλιο κα
τά του κορονοϊού, θεωρώ ότι πρώτα 
θα πρέπει να δοκιμαστεί με ασφά
λεια και μετά να το προτείνουμε στις 
έγκυες.

Οι Ελληνίδες μέλλουσες μαμάδες φοβούν
ται τον κορονοϊό και τι τις συμβουλεύετε;
Οι έγκυες ανήκουν στις ευπαθείς ομάδες και θα 

πρέπει να προσέχουν πολύ. Η εγκυμοσύνη είναι 
από τις πιο ευτυχισμένες στιγμές της οικογένειας 
και, ακόμη και σε αυτήν τη δύσκολη περίοδο του 
κορονοϊού, θα πρέπει να εξακολουθήσει να είναι 
από τις πιο ευτυχισμένες στιγμές. Οι διεθνείς επι
στημονικές εταιρείες έχουν θεσπίσει κανόνες για 
την παρακολούθηση της εγκυμοσύνης, ενθαρρύ- 
νοντας την τηλεφωνική επικοινωνία, όπου είναι 
εφικτό. Είναι άγνωστη η επίδραση του κορονοϊού 
στο πρώτο τρίμηνο που γίνεται η οργανογένεση και 
θα έλεγα ότι, ιδιαίτερα στην αρχή της εγκυμοσύ
νης, χρειάζεται πολλή προσοχή. Τα πρώτα μωρά 
που θα γεννηθούν και θα αφορούν λοίμωξη της 
μητέρας στο πρώτο τρίμηνο θα είναι από το φθινό
πωρο του 2020 και μετά. Νομίζω ότι πριν από το 
νέο έτος δεν θα υπάρχουν αρκετά δεδομένα στη

Συμβουλές στις μαμάδες

Βιβλιογραφία. Όμως υπάρχουν ήδη ανησυχητικά 
δεδομένα για το δεύτερο και τρίτο τρίμηνο, γεγο
νός που μας κάνει να συστήνουμε προσοχή στους 
υποψήφιους γονείς. Ενδεικτικά θα αναφέρω ότι 
στη Νέα Υόρκη διαπιστώθηκε ότι 1 στις 8 επίτοκες 
ήταν ασυμπτωματική ή προσυμπτωματική στον ιό 
SARS-CoV2 (δηλαδή βρέθηκε θετική στον ιό χω
ρίς να έχει συμπτώματα), θα συμβούλευα, λοιπόν, 
τις μέλλουσες μαμάδες να αποφεύγουν όσο μπο
ρούν τις μετακινήσεις, να δουλεύουν από το σπίτι 
όταν είναι εφικτό, να ενημερωθούν για τα προστα
τευτικά μέτρα που έχει λάβει η Πολιτεία για τις έγ
κυες, να φορούν μάσκα, να αποφεύγουν τον συγ
χρωτισμό και να πλένουν σχολαστικά τα χέρια 
τους. Η πλειοψηφία των εγκύων γυναικών που εί
δαμε στο «Αττικόν» δεν μπόρεσαν να καταλάβουν

πώς κόλλησαν. Υπάρχουν κάποιες έγκυες θετικές 
στον ιό που παρακολουθούμε αυτήν τη στιγμή. 
Όμως, συνεχίζουμε την παρακολούθηση των 
υγιών εγκύων στο νοσοκομείο μας, γιατί υπάρχουν 
διάφορες εξετάσεις που γίνονται μόνο σε καθορι
σμένα στάδια της κύησης. Η Κλινική μας έχει τη 
Μονάδα Εμβρυομητρικής Ιατρικής και θεραπείας 
Εμβρύου «Κύπρος Νικολαΐδης», η οποία είναι η 
μοναδική Μονάδα στην Ελλάδα που κάνει ενδομή
τριες επεμβάσεις σε έμβρυα με σοβαρές παθολο
γικές καταστάσεις, που αλλιώς είναι καταδικασμέ
να να πεθάνουν. Έχουμε δημιουργήσει ασφαλείς 
συνθήκες για τις γυναίκες αυτές και δεν νιώθουν 
κανένα φόβο να έρθουν. Αντιθέτως, αισθάνονται 
σιγουριά και μας δίνουν συγχαρητήρια που προ
σπαθούμε να βοηθήσουμε όλες τις μανούλες, με 
φυσιολογική εγκυμοσύνη που θέλουν να γεννή
σουν στην κλινική μας, με σοβαρά προβλήματα πα
θολογίας κύησης και με Covid-19.
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1  ΚΟΡΟΝΟΪΟΣ ΕΣΥ... Θεσσαλονίκη πόσο αντέχεις;
Πηγή: ΜΑΚΕΔΟΝΙΑ ΤΗΣ

ΚΥΡΙΑΚΗΣ
Σελ.: 1,19 Ημερομηνία

έκδοσης:
13-09-2020

Επιφάνεια: 1163.46 cm² Αρθρογράφος: Κυκλοφορία: 1200

Θέματα: ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ

ΚΟΡΟΝΟΪΟΣ
ΕΣΥ... Θεσσαλονίκη 
πόσο αντέχεις;
Αριθμοί κινδύνου για έξαρση ιης 
πανδημίας ίο «200» και το «20»
-Τρία τα σενάρια για τους επόμενους 
μήνες σύμφωνα με τον επικεφαλής 
του Κέντρου Αναφοράς COVID-19 στη 
Βόρεια Ελλάδα, Συμεών Μεταλλίδη 19
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1  ΚΟΡΟΝΟΪΟΣ ΕΣΥ... Θεσσαλονίκη πόσο αντέχεις;
Πηγή: ΜΑΚΕΔΟΝΙΑ ΤΗΣ

ΚΥΡΙΑΚΗΣ
Σελ.: 1,19 Ημερομηνία

έκδοσης:
13-09-2020

ΕΛΕΓΧΟΜΕΝΗ ΜΕΧΡΙ ΣΤΙΓΜΗΣ 
Η ΚΑΤΑΣΤΑΣΗ ΣΤΑ ΝΟΣΟΚΟΜΕΙΑ
Τους κόκκινους αριθμούς που 
θα σηματοδοτήσουν μία νέα 
ανεξέλεγκτη έξαρση της πανδημίας, 
υποδεικνύουν λοιμωξιολόγοι και 
πνευμονολόγοι στη «ΜτΚ» - Έως 
200 άτομα σε κλινικές COVID-19 
και 20 ασθενείς σε ΜΕΘ αντέχει 
η Θεσσαλονίκη

Μ | Tot ι Θεολόγου Ηλιού

♦ ♦ /Κορονοιος: 
Τα.. όοια__
του δευτέρου 
κύματος

▼φεση παρουσίασε την τελευταία 
γ εβδομάδα η μεγάλη έξαρση του 
^ κορονοϊού που άρχισε στις αρχές 

Αυγούστου και πολλοί την αποκάλεσαν ως 
το «δεύτερο κύμα >. Τα νέα κρούσματα που 
καταγράφονται καθημερινά παραμένουν 
σταθερά κατά μέσο όρο από 144 έως 26ο, 
με την Αττική να κατακτά απανωτά αρνη
τικά ρεκόρ, ενώ η Θεσσαλονίκη φαίνεται 
να αποχωρίζεται το υψηλό φορτίο, με κά
ποιες ημέρες να καταγράφει ακόμα και 
μονοψήφιο αριθμ ό κρουσμάτων.

«Σαφέστατα δείχνει να υποχωρεί η έξαρση 
που είχαμε τον τελευταίο μήνα. Τα σενάρια 
που περιμέναμε, φαίνεται πως είχαμε χρό
νο να τα αποτρέψουμε και να περιορίσουμε 
την έξαρση» δηλώνει ο αναπληρωτής καθη
γητής Παθολογίας και Λοιμωξιολογίας του 
ΑΠΘ και επικεφαλής του Κέντρου Αναφο
ράς COVID-19 στη Βόρεια Ελλάδα, Συμεών 
Μεταλλίδης. Όπως αναφέρει, πλέον, υπάρ
χουν τρία σενάρια για τους επόμενους μή
νες: «κατά περιόδους ίσως να έχουμε ελεγ
χόμενες εξάρσεις, να παραμείνει σταθερή 
η ροή κρουσμάτων ή να ξεσπάσει ένα νέο 
μεγάλο επιδημιολογικό κύμα».

Πως επιστρέφουμε σε ασφαλή όρια εκτιμά 
και ο συντονιστής Διαχείρισης Πανδημίας 
του Νοσοκομείου «Γεώργιος Παπανικολάου» 
Θεσσαλονίκης και διευθυντής του Πνευ- 
μονολογικού Τμήματος ΕΣΥ, Αδαμάντιος 
Χλωρός. «Φαίνεται πως υποχωρεί το κύμα 
που πήγαινε να εξελιχθεί. Μέσα στην έξαρ
ση αυτή, ίσως να είχαμε μία αύξηση των ίο 
ατόμων που έπρεπε να νοσηλευτούν. Αυτός 
ο αριθμός δεν μας ανησύχησε» τονίζει.

Η μεγαλύτερη διασπορά του COVID-ig 
τον τελευταίο μήνα έγινε σε νεότερες 
ηλικίες, με αποτέλεσμα οι περισσότεροι 
ασθενείς να είναι ασυμπτωματικοί και να 
μη χρειάζονται νοσηλεία. «Τα περισσό
τερα κρούσματα συνεχίζουν να είναι μι
κρής ηλικίας, καθώς η διασπορά έγινε σε 
μία περίοδο που όλοι ήταν διακοπές. Αν 
υπάρχει νέα έξαρση ίσως να αλλάξει και 
ο ηλικιακός μέσος όρος» επισημαίνει ο κ. 
Μεταλλίδης.

Οι αριθμοί κινδύνου για τους ασθενείς
Ένα νέο κύμα θα εξαρτηθεί από την αύ

ξηση των θανάτων από κορονοϊό και των 
ασθενών που διασωληνώνονται σε Μονά
δες Εντατικής Θεραπείας (ΜΕΘ), σύμφω
να με πολλούς λοιμωξιολόγους της επιστη
μονικής επιτροπής του υπουργείου Υγείας 
για τον COVID-19. «Οι πρώτοι 50 ασθενείς 
που θα είναι ταυτόχρονα διασωληνωμένοι 
σε ΜΕΘ, θα αποτελόσουν το πρώτο ‘κα
μπανάκι’ στη χώρα. Το πρόβλημα είναι ότι 
οι ασθενείς που εισάγονται σε ΜΕΘ νο
σηλεύονται για μεγάλο χρονικό διάστημα 
και αυτό θα επηρεάσει το Εθνικό Σύστη
μα Υγείας» εξηγεί ο Συμεών Μεταλλίδης.

Για τη Θεσσαλονίκη, οι αριθμοί κινδύνου 
είναι το «200» και το «2ο». Όπως αναφέρει 
ο κ. Μεταλλίδης, «το όριο νοσηλευόμενων 
που αντέχει η Θεσσαλονίκη στις κλινικές 
COVID-19 των νοσοκομείων είναι 200 άτο
μα, ενώ σε ΜΕΘ μπορούν να νοσηλευτούν 
ταυτόχρονα έως 20 άτομα». Σύμφωνα με 
τον επικεφαλής του Κέντρου Αναφοράς 
COVID-19 στη Βόρεια Ελλάδα, έως και την 
Τετάρτη νοσηλεύονταν περίπου 130 ασθε

νείς με κορονοϊό στα νοσοκομεία της πό
λης και λιγότερα από 20 άτομα σε ΜΕΘ.

Χαρακτηριστικά, στο ΑΧΕΠΑ έως τις 
9 Σεπτεμβρίου, νοσηλεύονταν 30 άτομα 
σε θαλάμους αρνητικής πίεσης και 8 σε 
ΜΕΘ. Την ίδια ημέρα, στο «Παπαγεωργί- 
ου» δεν νοσηλευόταν κανένας ασθενής με 
κορονοϊό σε ΜΕΘ, ενώ σύμφωνα με τον 
πρόεδρο των εργαζομένων του νοσοκομεί
ου, στην κλινική COVID-19 νοσηλεύονταν 
25 άτομα. «Οι αριθμοί αυτοί βέβαια αλλά
ζουν ανά πάσα στιγμή, ειδικά σε εφημε
ρίες. Οποιαδήποτε ώρα μπορεί κάποιος 
να παρουσιάσει βαριά δύσπνοια και να 
χρειαστεί να διασωληνωθεί» διευκρινίζει ο 
Παναγιώτης Τουχτίδης. Επίσης, στο δεύ
τερο νοσοκομείο αναφοράς κορονοϊού στη 
Θεσσαλονίκη, το «Παπανικολάου», την 
ίδια ημέρα υπήρχαν 5 ασθενείς σε ΜΕΘ 
και περίπου 40 άτομα νοσηλεύονταν στην 
κλινική COVID-19. «Αν ξεπεραστούν τα 
όρια, υπάρχουν τρόποι να ανταπεξέλθου
με. Θα αφαιρεθούν κλίνες από άλλες κλι
νικές των νοσοκομείων για να καλυφθούν 
οι ανάγκες, αλλά έτσι θα προκληθούν προ

«Όχι στη νοσηλεία 
ασυμητωματικών ηλικιωμένων»
Μετά τους δεκάδες θανάτους που καταγράφηκαν στο γηροκομείο στο 
Ασβεστοχώρι, λόγω της διασποράς του ιού, υπάρχει μεγάλη ανησυχία 
και επιτήρηση για τα μέτρα προστασίας στους οίκους ευγηρίας. Ωστόσο, 
σύμφωνα με τον συντονιστή διαχείρισης πανδημίας του «Παπανικολάου», 
οι ασυμπτωματικοί ηλικιωμένοι δεν θα έπρεπε να νοσηλεύονται στα 
νοσοκομεία, διότι μπορεί να αποβεί μοιραίο.
«Από τους Π ηλικιωμένους από το γηροκομείο στο Ασβεστοχώρι που 
κατέληξαν στο νοσοκομείο μας, οι 7 είχαν συμπτώματα και επιπλοκές λόγω 
κορονοϊού, αλλά οι 4 ήταν ασυμπτωματικοί. Επιβαρύνθηκε η υγεία τους 
λόγω της παραμονής τους στο νοσοκομείο» δηλώνει ο Αδαμάντιος Χλωρός. 
Σύμφωνα με τον ίδιο, θα έπρεπε να έχουν προετοιμάσει νέες δομές 
νοσηλείας για τους ασυμπτωματικούς ηλικιωμένους ασθενείς. «Έχουν 
περάσει 6 μήνες από το πρώτο κύμα κορονοϊού. Θα μπορούσαν να έχουν 
ετοιμάσει διαφορετικούς χώρους νοσηλείας ηλικιωμένων που δεν έχουν 
συμπτώματα. Όμως, δεν έχουμε οργανωθεί ακόμα κι ας πέρασε αρκετός 
καιρός» επισημαίνει.

βλήματα λειτουργίας στο σύστημα υγείας» 
σημειώνει ο κ. Μεταλλίδης.

Ελεγχόμενη η κατάσταση
Μέχρι στιγμής ωστόσο, η κατάσταση στα 

νοσοκομεία της Θεσσαλονίκης φαίνεται να 
είναι ελεγχόμενη. Τα επιβεβαιωμένα κρού
σματα αγγίζουν τα όσα προέβλεπαν οι ειδι
κοί και το υγειονομικό προσωπικό και ακό
μα δεν έχουν προκόψει σοβαρά ζητήματα 
αντιμετώπισης της έξαρσης. «Η κατάσταση 
είναι ελεγχόμενη, μπορούμε να τη διαχειρι
στούμε έως τώρα» δηλώνει η πρόεδρος των 
εργαζομένων στο νοσοκομείο «Παπανικο- 
λάου» Ελένη Σιώτου. Την ίδια γνώμη έχει 
ο πρόεδρος εργαζομένων στο νοσοκομείο 
«Παπαγεωργίου» Παναγιώτης Τουχτίδης. 
«Εκτός από τους ασθενείς από τα γηροκο
μεία, τα υπόλοιπα κρούσματα συνεχίζουν να 
είναι κυρίως νεαρής ηλικίας. Όμως, σταθ
μός θα αποτελέσει και το άνοιγμα των σχο
λείων από Δευτέρα. Ελπίζω να μην έχουμε 
και μικρότερους ασθενείς στο νοσοκομείο» 
αναφέρει ο κ. Τουχτίδης.

Τις υγειονομικές αρχές απασχολούν αρκε
τά περιπτώσεις με μεγάλες εστίες μετάδοσης 
του ιού, όπως το εργοστάσιο κονσερβοποιΐας 
στα Γιαννιτσά, όπου εντοπίστηκαν τουλάχι
στον 46 κρούσματα, και τα γηροκομεία. «Αν 
συνεχίσει όπως την περασμένη εβδομάδα η 
κατάσταση, θα είναι διαχειρίσιμη η κατά
σταση . Αλλά αυτό που μας ανησυχεί είναι 
ότι βλέπουμε μεγάλους πυρήνες μετάδοσης 
όπως το εργοστάσιο στα Γιαννιτσά αλλά και 
γηροκομεία. Λόγω της διασποράς σε αυτούς 
τους χώρους, μπορεί να αυξηθούν ραγδαία 
οι ασθενείς που χρειάζονται νοσηλεία» δη
λώνει ο Σ. Μεταλλίδης.

Από την πλευρά του ο Αδ. Χλώρος τονί
ζει ότι στη Θεσσαλονίκη, υπάρχουν ημέρες 
που οι ασθενείς δεν βρίσκουν πνευμονολό
γο. «Μόνο το νοσοκομείο Παπανικολάου 
και το Παπαγεωργίου έχει πνευμονολογι- 
κή κλινική. Όταν δεν εφημερεύει ένα από 
αυτά τα νοσοκομεία, τότε οι ασθενείς δεν 
μπορούν να βρουν πνευμονολόγο στην 
πόλη» αναφέρει.
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1  Η παγκόσμια οικονομία «πνίγεται» στο δεύτερο
κύμα της πανδημίας

Πηγή: ΜΑΚΕΔΟΝΙΑ ΤΗΣ
ΚΥΡΙΑΚΗΣ

Σελ.: 58-59 Ημερομηνία
έκδοσης:

13-09-2020

Επιφάνεια: 1858.6 cm² Αρθρογράφος: Κυκλοφορία: 1200

Θέματα: ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ

ΔΥΣΟΙΩΝΟ ΤΟ ΜΕΛΛΟΝ - ΟΙ ΠΡΟΒΛΕΨΕΙΣ ΤΩΝ ΕΙΔΙΚΩΝ
Αντιμέτωπος με τη χειρότερη οικονομική κρίση πέραν της υγειονομικής βρίσκεται ο πλανήτης, με τους 
ειδικούς να λένε πια πως η πολυπόθητη ανάκαμψη δε θα έρθει όσο γρήγορα ελπίζουμε

Η παγκόσμια οικονομία «πνίγεται» 
στο δεύτερο κύμα της πανδημίας
Μ

ε το βλέμμα στραμμένο στην Οξφόρδη (βλ. σελίδα 
57), τις ΗΠΑ, ακόμη και τη Ρωσία, η ανθρωπότητα 
βλέπει πλέον να πλησιάζει η ώρα της τελικής νί
κης στη μεγάλη μάχη που μήνες τώρα δίνει με τον κορονοϊό. 

Αρκετά από τα υποψήφια εμβόλια είναι στην τελική ευθεία, 
όμως ακόμη κι αν επαληθευτούν οι αισιόδοξες προβλέψεις, 
η οικονομία θα αργήσει να επανέλθει.

«Μην βασίζεστε σε ένα εμβόλιο για να σώσετε την πα
γκόσμια οικονομία». Με τη φράση αυτή ως εισαγωγική το 
έγκριτο Politico επιχειρεί να αποτυπώσει την πραγματική 
διάσταση της ύφεσης και να προβλέψει το πότε και πώς θα 
ξανάρθει η ανάπτυξη και ο κόσμος της αγοράς θα σταθεί και 
πάλι στα πόδια του.

Τους πρώτους μήνες της κρίσης του κορονοϊού, οι υπεύθυ
νοι χάραξης πολιτικής των χωρών του πλανήτη ήλπιζαν στην 
ανάκαμψη V - ότι η πανδημία θα μπορούσε να καταρρεύσει 
ή να κατασταλεί, επιτρέποντας την οικονομική ανάκαμψη 
να επιστρέψει γρήγορα.

** Σήμερα, καθώς χώρες σε όλο τον κόσμο αντιμετωπίζουν 
μια νέα αύξηση των λοιμώξεων και εξετάζουν την πιθανό
τητα νέων, πιθανώς εστιασμένων lockdown, πολλοί οικονο
μολόγοι αναμένουν ύφεση ότι τα πράγματα θα επιδεινωθούν 
προτού βελτιωθούν.

«Θα μοιάζει σίγουρα σαν depression», δήλωσε ο Άλμπερτ 
Έντουαρντς, ο γνωστός αισιόδοξος ειδικός στο τμήμα επεν
δυτικών τραπεζών της Societe Generate, ο οποίος έγινε δι
άσημος για την πρόβλεψη της παγκόσμιας οικονομικής κρί
σης του 2οο8.

Η παγκόσμια οικονομία μπορεί να έχει συρρικνωθεί, προς 
το παρόν, καθώς οι χώρες προσπαθούν να βρουν τα βήματά 
τους μετά το τέλος των lockdown. Αλλά χωρίς γρήγορη λύση 
στην πανδημία - η εκτεταμένη ανάπτυξη ενός επιτυχημένου 
εμβολίου και ο εμβολιασμός του γενικού πληθυσμού είναι 
μήνες, αν όχι χρόνια, μακριά - ο κορονοϊός θα συνεχίσει να 
αποτελεί τροχοπέδη στις οικονομίες καθώς οι επιχειρήσεις 
κλείνουν τις πόρτες τους, οι εργαζόμενοι χάνουν τις δουλειές 
τους και οι τράπεζες αντιμετωπίζουν αυξανόμενα επίπεδα 
των επισφαλών δανείων.

«Η ανάκαμψη θα αργήσει, ακόμα κι αν δεν έχουμε άλλη 
μια ύφεση λόγω ανεργίας», δήλωσε ο Έντουαρντς.

Το παγκόσμιο ακαθάριστο εγχώριο προϊόν εκτιμάται ότι 
μειώθηκε κατά 15,6% τους πρώτους έξι μήνες του έτους, 
πτώση τέσσερις φορές μεγαλύτερη από το 2008, σύμφωνα 
με την αμερικανική επενδυτική τράπεζα JPMorgan Chase. 
Ορισμένες από αυτές τις μειώσεις έχουν ήδη ανακτηθεί, αλλά 
το Διεθνές Νομισματικό Ταμείο προβλέπει ότι η παγκόσμια 
οικονομία θα συρρικνωθεί κατά 4,9% καθ’ όλη τη διάρκεια 
του 2020, ακόμη και αν οι κυβερνήσεις αρχίζουν να καταρ
τίζουν προγράμματα στήριξης. Το ΑΕΠ στην ευρωζώνη και 

V το Ηνωμένο Βασίλειο προβλέπεται να μειωθεί κατά ίο,2% 
φέτος, ενώ η οικονομία των ΗΠΑ συρρικνώνεται κατά 8%.

Κι αν στο πρώτο στάδιο της κρίσης, αυτή δεν ήταν τόσο 
εμφανής εξαιτίας των κρατικών παρεμβάσεων, οι επόμενοι 
μήνες ενδέχεται να χαρακτηρίζονται από φόβο των κατα
ναλωτών και κυβερνητικούς περιορισμούς σε βιομηχανίες 
όπως τα ταξίδια, ο τουρισμός, η διασκέδαση, η φιλοξενία 
και το λιανικό εμπόριο. Οι περισσότεροι εμπειρογνώμονες, 
συμπεριλαμβανομένων εκείνων της Τράπεζας της Αγγλίας 
και της Ευρωπαϊκής Κεντρικής Τράπεζας, δεν αναμένουν ότι 

ν η παγκόσμια παραγωγή θα ανακάμψει στα προ της κρίσης 
επίπεδα έως τα τέλη του 2021 - εκτός αν υπάρχει ένα μεγάλο 
δεύτερο κύμα του ιού αυτόν τον χειμώνα και τότε όλα αλλά- 

* ζουν προς το πολύ χειρότερο. Την περασμένη εβδομάδα, οι 
ρυθμιστικές αρχές της ΕΕ προειδοποίησαν ότι οι επενδυτές 
ενδέχεται να υποτιμούν τον κίνδυνο οικονομικής συρρίκνω
σης. Οι τιμές φαίνεται να μην ανταποκρίνονται στην οικονο
μική πραγματικότητα, δήλωσε η Ευρωπαϊκή Αρχή Κινητών 
Αξιών και Αγορών, σημειώνοντας ότι ορισμένες προβλέψεις

δείχνουν ότι η οικονομία της ηπείρου ενδέχεται να μην ανα
κάμψει πλήρως έως το 2023.

Το ντόμινο στην αγορά
Προκειμένου να γίνει απόλυτα κατανοητό το τι συμβαίνει 

με την οικονομία και τον τρόπο με τον οποίο η μείωση της 
ζήτησης σε μια περιοχή μπορεί να επηρεάσει και εκτός αυτής, 
το Politico φέρνει ως παράδειγμα ένα κατάστημα εστίασης 
ενός αεροδρομίου.

Καθώς οι επιφυλακτικοί ταξιδιώτες ακυρώνουν τις διακοπές 
τους, η κίνηση του αεροδρομίου επιβραδύνεται. Αυτό συρρι
κνώνει τα έσοδα των επιχειρήσεων μέχρι του σημείου να μη 
μπορούν πλέον να καλύψου ν καν το κόστος τους. Μετά από 
λίγους μήνες και χωρίς να διαφαίνεται λύση στον ορίζοντα οι 
ιδιοκτήτες του καταστήματος συμπεραίνουν ότι δεν μπορούν 
να περιμένουν την επιστροφή των επιβατών και κηρύσσουν 
πτώχευση, απολύοντας τους εργαζόμενους και αφήνοντας 
τους προμηθευτές με έναν πελάτη λιγότερο (αν όχι και με 
χρέη). Το αεροδρόμιο αγωνίζεται να νοικιάσει τον εμπορικό 
χώρο κάτω από την αξία του, οι διανομείς, οι αγρότες, οι 
αρτοποιοί, οι τυροκόμοι και τα κρεοπωλεία βλέπουν επίσης 
τα έσοδά τους να πέφτουν και πρέπει να κάνουν περικοπές.

Παραδείγματα όπως αυτό είναι πιο κατανοητά σε χώρες 
όπου ο τουρισμός είναι βασική πηγή εσόδων. Τα ευρωπαϊκά

Ο Τραμπ ήξερε
Κι ενώ ο πλανήτης μιλά για το δεύτερο κύμα και 
τις επιπτώσεις του, στις ΗΠΑ δεν έχουν τέτοια- 
προβλήματα, καθώς δεν πέτυχαν ποτέ καμιά νίκη 
απέναντι στον κορονοϊό, κι έτσι έμειναν στο... 
πρώτο. Περισσότεροι από 190 χιλιάδες άνθρωποι 
έχουν χάσει τη ζωή τους από τον φονικό ιό, όμως 
μια αποκάλυψη του περίφημου δημοσιογράφου 
Μπομπ Γούντγουορντ (που μαζί με τον Καρλ 
Μπερνστάιν αποκάλυψαν το διαβόητο σκάνδαλο 
Watergate και έστειλαν τον πρόεδρο των ΗΠΑ, 
Ρίτσαρντ Νίξον σπίτι του) δείχνει πως το έγκλημα 
που συντελείται μήνες τώρα στη χώρα δεν ήταν 
κεραυνός εν αιθρία. Σύμφωνα με συνέντευξη που 
έδωσε στις 7 Φεβρουάριου του 2020 ο Ντόναλντ 
Τραμπ, ο πλανητάρχης που υποβάθμισε από 
την πρώτη στιγμή τον κορονοϊό, ενίσχυσε με τις 
αλλοπρόσαλλες δηλώσεις του το κίνημα κατά της 
μάσκας και άφησε απροστάτευτο τον πληθυσμό, 
ήξερε πως ο ιός δεν ήταν μια απλή γριπούλα, όπως 
έλεγε στις δημόσιες εμφανίσεις του και επέλεξε 
να υποβαθμίσει την επικίνδυνότητά του. «Απλώς 
αναπνέεις και έτσι αυτό μεταδίδεται μέσω του 
αέρα. Είναι πολύ ύπουλο και επικίνδυνο. Είναι 
επίσης πολύ πιο θανατηφόρο από την εποχική 
γρίπη. Αυτό είναι πιο θανατηφόρο. Έχει 5% 
(θνητότητα), και όχι 1% ή λιγότερο από 1% (όπως 
η γρίπη). Αυτό είναι πραγματικά θανατηφόρο 
πράγμα.»
Ο Τραμπ λοιπόν ήξερε από τις αρχές 
Φεβρουάριου. Πριν ακόμη σημειωθεί κανένας 
θάνατος στις ΗΠΑ. Πριν ακόμη ο ιός εξαπλωθεί 
ευρύτατα παγκοσμίως, ενώ τον ίδιο μήνα που 
όπως αποδεικνύεται από τις απομαγνητοφωνήσεις 
του σπουδαίου δημοσιογράφου γνώριζε, έλεγε 
δημόσια πως ο ιός είναι hoax των Δημοκρατικών 
για να τον πλήξουν ενόψει των εκλογών του 
Νοεμβρίου.
Τώρα, απομένει να δούμε εάν και ποιες 
διαδικασίες θα κινηθούν, καθώς ακούγονται πολλά, 
ακόμη και για ειδικό δικαστήριο.

δεδομένα εισιτηρίων δείχνουν ότι οι αεροπορικές εταιρείες 
πούλησαν λιγότερα από το ένα πέμπτο των εισιτηρίων που 
είχαν πουλήσει πέρσι τον Αύγουστο, ενώ οι αφίξεις στην Ια
πωνία μειώθηκαν κατά 99,9%!

Με κάθε πληγείσα επιχείρηση - ξενοδοχεία, εστιατόρια, 
γυμναστήρια, στούντιο γιόγκα, αίθουσες συναυλιών, κινη
ματογράφους, κρουαζιέρες, κινηματογραφικά στούντιο, 
εταιρείες ταξί, συνεδριακά κέντρα, αθλητικούς χώρους, θε
ματικά πάρκα - αυτό το μοτίβο επαναλαμβάνεται, ασκώντας 
επιπλέον πίεση στην οικονομία, αλλάζοντας τα πρόσωπα 
ολόκληρων γειτονιών και αναγκάζοντας τις βιομηχανίες να 
προσαρμοστούν ή να πεθάνουν. Οι επόμενοι μήνες είναι 
πιθανό να έχουν πολύ μεγάλο αντίκτυπο στις μικρές επιχει
ρήσεις, καθώς τα κυβερνητικά προγράμματα στήριξης μειώ
νονται ή τελειώνουν. Τα ποσοστά πτώχευσης θα μπορούσαν 
να τριπλασιαστούν στο η.% το 2020 από 4% κατά μέσο όρο 
των μικρομεσαίων επιχειρήσεων πριν από την πανδημία, 
σύμφωνα με ανάλυση του Διεθνούς Νομισματικού Ταμείου.

«Κύματα ανεργίας»
Οι οικονομολόγοι ανησυχούν για το γεγονός ότι οι μεγάλες 

εταιρείες ανακοινώνουν ήδη απολύσεις, ακόμη και αν υπάρ
χουν ακόμη σχέδια και άλλες μορφές κυβερνητικής στήριξης.

Οι απολύσεις περιλαμβάνουν υπαλλήλους με υψηλή κα
τάρτιση, καθώς και εργαζόμενους με λιγότερες δεξιότητες. 
Οι κινήσεις δείχνουν ότι οι πολυεθνικές επανεκτιμούν τις 
μακροχρόνιες ανάγκες τους σε προσωπικό, καθιστώντας πιο 
πιθανή μια παρατεταμένη περίοδο αβεβαιότητας και θλίψης.

«Ορισμένες εταιρείες πιστεύουν ότι το επιχειρηματικό τους 
μοντέλο έχει υποστεί μόνιμη ζημιά από την πανδημία», δή
λωσε ο John Wraith, οικονομολόγος της ελβετικής τράπε
ζας UBS. «Πολλά θύματα δεν θα επανέλθουν ακόμη και αν 
βρεθεί ένα εμβόλιο».

Σύμφωνα με επίσημα στοιχεία, στην ευρωζώνη περί τα 4,5 
εκατομμύρια εργαζόμενοι βγήκαν εκτός εργασίας τους τρεις 
μήνες έως τον Ιούνιο, στο peak της πανδημίας, ενώ στις Φι
λιππίνες, η ανεργία έφτασε στο ρεκόρ του 45,5% τον Ιούλιο.

Οι Ηνωμένες Πολιτείες σημείωσαν αύξηση της ανεργίας 
14,7% τον Απρίλιο, με το ποσοστό Ιουλίου να ανέρχεται σε 
ιο,2%. Στο Ηνωμένο Βασίλειο, μεγάλες εταιρείες έχουν ανα
κοινώσει περισσότερες από 120.000 περικοπές θέσεων ερ
γασίας από την αρχή της κρίσης, σύμφωνα με στοιχεία που 
συνέταξε η Sky News. Οι τομείς που επλήγησαν περισσότερο 
ήταν το λιανεμπόριο και ο κλάδος της αεροπλοΐας.

Κι ακόμη, μάλλον, δεν είδαμε τίποτα ή έστω την πραγμα
τική διάσταση της κρίσης. Ο πλανήτης θα πληγεί από «δια
φορετικά κύματα ανεργίας», καθώς τα λουκέτα, οι στρατη
γικές αλλαγές και οι απολύσεις σε ένα μέρος της οικονομίας 
αναγκάζουν άλλες εταιρείες να μειώσουν ή να παγώσουν τις 
προσλήψεις, δήλωσε ο Gerard Lyons, οικονομολόγος της 
Netwealth και πρώην σύμβουλος του Μπόρις Τζόνσον όταν 
ήταν δήμαρχος του Λονδίνου. Χαρακτηριστικό παράδειγμα, 
οι θέσεις εργασίας στο κέντρο της πόλης του Λονδίνου, που 
έχουν δεχτεί μεγάλο πλήγμα, αφού εταιρικοί γίγαντες όπως 
οι Schroders, HSBC και PwC ανακοίνωσαν σχέδια να επιτρέ
ψουν σε μεγάλο μέρος, αν όχι όλο, το προσωπικό τους να 
συνεχίσει να εργάζεται από το σπίτι επ’ αόριστον.

Τα ποσοστά κενών γραφείων αναμένεται να αυξηθούν σε 
υψηλά επίπεδα που δεν έχουν παρατηρηθεί από το 2008, 
οδηγώντας σε μείωση 12% του εισοδήματος των ενοικιαστών 
και των ιδιοκτητών των γραφείων του Λονδίνου και απότο
μη πτώση των επιχειρήσεων για εταιρείες που εξυπηρετούν 
τους εργάτες στο κέντρο της πόλης. Η Lyons προβλέπει ότι 
η παγκόσμια οικονομία θα συνεχίσει να ανακάμπτει αργά, 
αντισταθμίζοντας τις απώλειές της από την πανδημία μέχρι 
το τέλος του 2021, αλλά αναγνώρισε ότι η πιθανότητα μιας 
δεύτερης πτώσης στην ύφεση του επόμενου έτους είναι «μια 
έγκυρη ανησυχία».
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1  Η παγκόσμια οικονομία «πνίγεται» στο δεύτερο κύμα της πανδημίας
Πηγή: ΜΑΚΕΔΟΝΙΑ ΤΗΣ

ΚΥΡΙΑΚΗΣ
Σελ.: 58-59 Ημερομηνία

έκδοσης:
13-09-2020

Με το βλέμμα στην ανάκαμψη
Οι μειώσεις στην πραγματική οικονομία τείνουν να γίνουν 

αισθητές οτο χρηματοπιστωτικό σύστημα και η κρίση του 
κορονοϊού είναι απίθανο να αποτελέσει εξαίρεση.

Οι απολυμένοι εργαζόμενοι αγωνίζονται να βρουν παρεμ
φερή δουλειά καθώς η πτώση επηρεάζει ολόκληρους τομείς. 
Η επανεκπαίδευση απαιτεί χρόνο και τα επιδόματα ανεργίας 
δεν επαρκούν για την κάλυψη υποθήκης ή ενοικίου. Καθώς 
λήγουν οι «διακοπές του χρέους», οι πληρωμές είναι ξανά 
απαιτητές και α τράπεζες ανακατατάσσουν τα δάνεια ως «μη 
εξυπηρετούμενα», τα οποία θα μπορούσαν να τις υποχρεώ
σουν να είναι mo συντηρητικές με το μελλοντικό δανεισμό, 
δημιουργώντας μια πιστωτική κρίση. Κατά τη διάρκεια των 
πρώτων μηνών της πανδημίας, οι τράπεζες έπαιξαν ουσια
στικό ρόλο στη διατήρηση της οικονομίας από τη συντριβή, 
παρέχοντας κρατικά εγγυημένα δάνεια και επιτρέποντας 
στους δανειολήπτες να αναβάλουν τις αποπληρωμές. Αλλά 
με μεγάλο μέρος αυτής της έκτακτης ανάγκης να έχει εξα
ντληθεί, ορισμένοι λένε ότι οι ίδιες οι τράπεζες θα απαιτή
σουν σύντομα κρατική υποστήριξη.

Οι ρυθμιστικές αρχές σε όλο τον κόσμο είναι πεπεισμένες 
ότι δεν θα υπάρξει επανάληψη του 2θοδ, όταν οι μεγαλύ
τερες τράπεζες κινδύνευαν να καταρρεύσουν επειδή είχαν 
πολύ μικρότερα οικονομικά μαξιλάρια. Αλλά αυτό δεν ση
μαίνει ότι μερικοί μικρότεροι δανειστές δεν θα χρειαστεί να 
διασωθούν, ή ότι δεν θα μειώσουν την προσφορά πίστωσης 
για να καλύψουν τις κεφαλαιακές απαιτήσεις που τέθηκαν 
μετά την οικονομική κρίση.

«Φοβάμαι ότι πράγματι θα υπάρξει επιβράδυνση της προ
σφοράς πιστώσεων, η οποία από μόνη της θα συμβάλλει 
σε μια πολύ apm] ανάκαμψη», δήλωσε ο Vitor Constancio, 
Πορτογάλος οικονομολόγος που διετέλεσε αντιπρόεδρος της 
Ευρωπαϊκής Κεντρικής Τράπεζας από το 2010 έως το 2θΐ8.

«Μπορεί ακόμη και να γίνει χειρότερο», είπε, προειδο
ποιώντας ότι η ΕΕ ενδέχεται να χρειαστεί να αναστείλει τους 
κανόνες της κατά των σχεδίων διάσωσης των τραπεζών με 
χρήματα των φορολογουμένων.

Τα όρια της... δράσης
Τα πάντα τώρα και φυσικά η οικονομία τρέχουν με το ρυθ

μό που επιβάλλει η ιατρική επιστήμη για την αντιμετώπιση 
της πανδημίας, ενώ πολλά εξαρτώνται και από τα μέτρα που 
λαμβάνουν οι κυβερνήσεις για να αμβλύνουν τις επιπτώσεις.

Η ανάπτυξη ενός εμβολίου θα βοηθήσει, αλλά δεν θα εί
ναι η οικονομική πανάκεια που ελπίζουν. «Από την πλευρά 
της παγκόσμιας οικονομίας, το ζήτημα δεν είναι τόσο απλό 
για να απαντηθεί με το δίπολο εάν υπάρχει ή όχι εμβόλιο», 
δήλωσε ο Neil Shearing, επικεφαλής οικονομολόγος της 
Capital Economics στο Λονδίνο. Αν και υπάρχουν έξι εμ
βόλια στα τελευταία στάδια της ανάπτυξης, καθώς και αυτό 
που κυκλοφόρησε η Ρωσία, ο Shearing είπε ότι κανένα από 
αυτά δεν είναι πιθανό να έχει δραματικό αντίκτυπο στο 2021. 
Θέματα όπως η αποτελεσματικότητα, η ταχύτητα διανομής, 
η διάρκεια, η επίδραση και οι πιθανές μεταλλάξεις του ιού 
είναι θέματα πολύπλοκα, τα οποία είναι εξαιρετικά αμφίβολο 
εάν μπορούν να απαντηθούν με τελεσίδικες απαντήσεις και 
επομένως ένα «τρύπημα» να σώσει τον κόσμο. Ειδικότερα, 
το Ηνωμένο Βασίλειο δείχνει σημάδια συμβιβασμού με το 
γεγονός ότι η μόνιμη ζημιά είναι αναπόφευκτη και θα απαι
τηθεί αναπροσαρμογή. Εν τω μεταξύ, υπάρχει ένα όριο στο 
τι μπορούν να κανουν οι κυβερνήσεις.

Χώρες σε όλο tov κόσμο ανακοίνωσαν μέτρα ενίσχυσης 
ύψους ιι τρισεκατομμυρίων δολαρίων για την καταπολέμηση 
της πανδημίας, τα οποία χρηματοδοτούνται κυρίως με δα
νεισμό, σύμφωνα με το ΔΝΤ. Οι κεντρικές τράπεζες έχουν 
παράσχει δισεκατομμύρια εταιρική χρηματοδότηση για λογα

ριασμό τους, ξεχωριστά από τα προγράμματα αγοράς ομολό
γων τους. Ωστόσο, τα προγράμματα βοήθειας δεν μπορούν 
να διατηρηθούν για πάντα - και όσο η ζήτηση για αγαθά και 
υπηρεσίες παραμένει χαμηλή, τα πράγματα δυσκολεύουν.

«Μιλώντας ως ηλικιωμένο άτομο, δεν είμαι τόσο διατε
θειμένος να βγω στα εστιατόρια, και πολλοί άλλοι άνθρωποι 
δεν πρόκειται να αφήσουν στην άκρη τις αμφιβολίες τους», 
δήλωσε ο Charles Dumas, επικεφαλής οικονομολόγος της 
TS Lombard στο Λονδίνο. Τα άλλα μέσα που έχουν οι κυ
βερνήσεις για να δημιουργήσουν ζήτηση και να ενισχύσουν 
την ανάπτυξη είναι μέσω έργων υποδομής, πολλά από τα 
οποία αναμένεται να ανακοινωθούν στο Ηνωμένο Βασίλειο, 
την Ευρώπη και τις ΗΠΑ από τα τέλη του τρέχοντος έτους. 
Αλλά αυτά έχουν το μειονέκτημα ότι χρειάζονται χρόνια για 
να «φιλτράρουν» ολόκληρη την οικονομία, δήλωσε ο Dumas.

Μη αναστρέψιμη καταστροφή
«Ορισμένες οικονομικές δραστηριότητες διατρέχουν ακόμη 

και κίνδυνο απλώς να κλείσουν», δήλωσε η Luca Visentini, 
γενική γραμματέας της Ευρωπαϊκής Συνομοσπονδίας Συν
δικάτων (ETUC), εκτιμώντας ότι 45 εκατομμύρια Ευρωπαίοι 
βρίσκονται επί του παρόντος σε αβέβαιο καθεστώς. «Γι ‘αυτό 
επιμένουμε σε όλες τις χώρες την ανάγκη παράτασης τουλάχι
στον μέχρι το τέλος του έτους των προγραμμάτων στήριξης».

Ενώ η Ιταλία και η Γερμανία έχουν υποβάλει προτάσεις 
για την επέκταση του προγράμματος, το Ηνωμένο Βασίλειο 
σκοπεύει να τερματίσει το πρόγραμμά του τον Οκτώβριο.

Κυνηγώντας... τέρατα
Πέρα από τις άμεσες απώλειες το 2020, οι χειρότερες πτυ

χές της κρίσης θα χρειαστούν χρόνια για να γίνουν αισθητές. 
Η Μεγάλη Ύφεση προκλήθηκε από τη συντριβή της αγοράς 
τον Οκτώβριο του 1929, αλλά η οικονομία δεν καταστράφηκε 
πριν από τον Μάρτιο του 1933, με την κατάρρευση του τρα
πεζικού συστήματος των ΗΠΑ. Οι μεγάλες επιχειρήσεις θα 
δουν τους κινδύνους πολύ μετά το ξέσπασμα, σύμφωνα με 
έγγραφο που παρουσιάστηκε σε διεθνές συνέδριο κεντρικών 
τραπεζιτών τον περασμένο μήνα. Η πιο προφανής απειλή αυ
τή τη φορά, σύμφωνα με τον Edwards της Societe Cenerale, 
είναι ο αποπληθωρισμός - ένα φαινόμενο που η επικεφαλής 
της ΕΚΤ Christine Lagarde περιέγραψε κάποτε ως «τέρας».

Ο αποπληθωρισμός, όταν η τιμή των αγαθών και των υπη
ρεσιών μειώνεται, δεν είναι μυθικό τέρας. Μια πρώιμη εκτί
μηση της στατιστικής υπηρεσίας της ΕΕ διαπίστωσε μείωση 
των τιμών κατά ο,2% για τον Αύγουστο. Και ενώ οι χαμηλές 
τιμές μπορεί να είναι εξαιρετικές για τους καταναλωτές με 
χρήματα στις τσέπες τους, για την ευρύτερη οικονομία, εί
ναι μια εξαιρετικά καταστροφική δύναμη επειδή ενθαρρύνει 
τους ανθρώπους και τις εταιρείες να αναβάλλουν τις αγορές 
εν αναμονή των ακόμη χαμηλότερων τιμών. Αυτό ωθεί την 
οικονομία σε μια πορεία προς τα κάτω. Καθιστά επίσης την 
αποπληρωμή των δανείων πιο ακριβή, καθώς οι επιχειρήσεις 
και οι κυβερνήσεις δυσκολεύονται να αυξήοουν τα έσοδα 
για να εξοφλήσουν το χρέος τους. Για χώρες όπως η Ιταλία, 
η Ελλάδα, οι Η.Π.Α. ή η Ιαπωνία - που συσσωρεύουν νέα 
χρέη που σχετίζονται με τον κορονοϊό σε έναν ισολογισμό 
ήδη βαθιά... κόκκινο - τα αποτελέσματα θα μπορούσαν να 
είναι καταστροφικά. «Δεν είχαμε ποτέ αποπληθωρισμό σε 
τόσο μεγάλο χρέος, μπορεί να στραγγαλίσει την οικονομική 
δραστηριότητα», δήλωσε οΈντουαρντς.

Ο «στρατηγός» της Societe Cenerale προέβλεψε μια περί
οδο αποπληθωρισμού τα επόμενα δύο χρόνια, ειδικά στην 
Ευρώπη και τις ΗΠΑ, που θα ακολουθηθεί από μια αύξη
ση του πληθωρισμού σε επίπεδα περίπου 5% έως 6%. «Δεν 
υπάρχει ανώδυνη διέξοδος από αυτό», είπε.

Πηγή: Politico.eu
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1  Δημόσια υγεία κι ενίσχυση ΕΣΥ
Πηγή: ALPHA FREEPRESS Σελ.: 8 Ημερομηνία

έκδοσης:
12-09-2020

Επιφάνεια: 886.56 cm² Αρθρογράφος: Κυκλοφορία: 0

Θέματα: ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ

Ο
πως είπε ο υπουργός 
«ζητούμενο των επόμε
νων ημερών είναι όλοι 
οι άνθρωποι οι οποίοι επιστρέ

φουν από τις διακοπές τους, 
κυρίως στα αστικά κέντρα και 
ειδικά στην Αττική όπου κατοι
κεί ο μισός πληθυσμός της 
χώρας, να προσέξουν με τη 
μάσκα τους και την ατομική 
τους προστασία, να μην έρθουν 
σε επαφή με ευπαθείς ομάδες 
και να μη γίνει έτσι, άθελα τους, 
μετάδοση του ιού σε πιο μεγά
λες ηλικίες και σε ανθρώπους οι 
οποίοι κινδυνεύουν περισσό
τερο από τον ιό.

0 υπουργός Υγείας Βασίλης Κικίλιας δηλώνει 
«Κάποιοι δεν έχουν καταλάβει ότι είμαστε εν μέσω πανδημίας, 
της μεγαλύτερης κρίσης της δημόσιας υγείας που μπορεί να προκόψει.
Η χώρα μας είναι όρθια χάρη στις προσπάθειες της κοινωνίας, των 
γιατρών, νοσηλευτών, καθαριστριών, τραπεζοκόμων. Με την 
οργανωμένη προσπάθεια κυβέρνησης και κοινωνίας, η Ελλάδα 
έχει πάει πολύ καλύτερα από τις άλλες ευρωπαϊκές 
χώρες και τις περισσότερες χώρες στον κόσμο,
με μετρήσιμα αποτελέσματα στα .................................................
"σκληρά" στοιχεία», ανέφερε 
ο υπουργός.

Γισ την πορεία της 
πανδημίας στη χώρυ 
μας ο κ. Κικίλιας είπε

και εμβόλιο
Αυτό είναι το στοίχημα, αυτή 

είναι η προσπάθεια που κάνει η 
κυβέρνηση και η ελληνική κοι
νωνία», τόνισε, προσθέτοντας 
ότι «είμαστε όλοι μαζί σε αυτή 
την προσπάθεια. Δεν ξεχωρίζω 
τους νέους από τους μεγαλύτε
ρους». Για την πρόοδο της επι
στήμης στο ζήτημα του εμβο
λίου. «η επιστήμη είναι δίπλα 
στον άνθρωπο» είπε ο υπουρ
γός. «Όλες οι μεγάλες εταιρείες, 
δουλεύουν για το εμβόλιο και 
προσδιορίζουν χρονικά την ολο
κλήρωση των φάσεων και άρα 
το εμβόλιο για τον κορονοϊό, 
κάποιες στα τέλη του 2020, 
άλλες μέσα στο 2021».

1·Χ-Ι·ΤΜ*ΙΙΙ*1**1·ΙΙΓΙ It*'!

κρούσματα, 31 είναι οι 
διασωληνωμένοι 
ασθενείς και 2U3 οι 
θάνατοι, ενώ έχουν 
διεξαχθεί στη χώρα 
872.550 τεστ. Επίσης 
80 ασθενείς 
νοσηλεύονται σε ΜΑΦ 
και πάνω από 200 στα 
νοσοκομεία γενικά. 
«Πιεζόμαστε στη 
βόρεια Ελλάδα και 
ειδικά στο κομμάτι της 
Μακεδονίας, στη 
Χαλκιδική και στη 
Θεσσαλονίκη», είπε.

Δημόσια Υγεία 
κι ενίσχυση ΕΣΥ

Κ
άποιοι προσπαθούν 
να παίξουν με τη 
Δημόσια Υγεία, κάτι 
πάρα πολύ επικίνδυνο. Χτυπάω το 

καμπανάκι του κινδύνου ως
υπουργός Υγείας και 

θεματο-

φύλακας του Εθνικού Συστήματος 
Υγείας: δεν θα τους επιτρέψω με τη 
συστηματική υπονόμευση να 
θέσουν σε κίνδυνο τη Δημόσια 
Υγεία. Στο υπουργείο Υγείας παλεύ
ουμε για να κερδηθεί μέρα με τη 
μέρα, έστω και μια μάχη παραπάνω 
και να σωθεί ακόμα μια ανθρώπινη 

ζωή. Δεν θα επιτρέψουμε σε 
κάποιους στον

ΣΥΡΙΖΑ.

να αποδομήσουν με την απαράδεκτη 
πολιτική συμπεριφορά τους την προ
σπάθεια της χώρας για να σωθούν 
ζωές». Ο υπουργός αναφέρθηκε ανα
λυτικά στις προσπάθειες που γίνονται 
για την ενίσχυση του ΕΣΥ σε προσω
πικό και υλικοτεχνική υποδομή και 
ανακοίνωσε ότι η κυβέρνηση θα νομο
θετήσει έτσι ώστε να επεκταθούν όλες 
οι συμβάσεις όλου του επικουρικού 
προσωπικού στα νοσοκομεία μας. Ανέ
φερε ότι έχουν προσληφθεί πάνω από 

6.000 γιατροί, νοσηλευτές και
\ninn πηηπιγιπικη

Δίνουμε 
κάθε μέρα μάχες
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1  Κορονοϊός: Πότε ο δείκτης Rt άγγιξε τις δύο μονάδες
Πηγή: ΗΧΩ ΤΩΝ

ΔΗΜΟΠΡΑΣΙΩΝ
Σελ.: 3 Ημερομηνία

έκδοσης:
12-09-2020

Επιφάνεια: 215.44 cm² Αρθρογράφος: Κυκλοφορία: 0

Θέματα: ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ

Κορονοϊός: Πότε ο δείκτης Rt 
άγγιξε τις δυο μονάδες

---------------s/---------------

Αναμενόμενη ήταν η έκρηξη των κρουσμάτων 
κορονοϊού στη χώρα μας και τα 372 επιπλέον 
κρούσματα που ανακοινώθηκαν για το τελευ
ταίο 24ωρο δεν προκάλεσαν έκπληξη στην 
επιστημονική κοινότητα αλλά και σε όσους 
μελετούν με προσοχή τα νούμερα που κατα
γράφει καθημερινά η πανδημία στη χώρα. Πίσω 
από το αποτέλεσμα κάθε 24ωρου υπάρχει ένας 
ολόκληρος μηχανισμός με σύγχρονα μαθημα
τικά μοντέλα που αναλύουν και εξηγούν την 
εξέλιξη της πανδημίας στη χώρα.
Στην παρούσα μελέτη παρουσιάζονται τα 
στοιχεία που αφορούν περιστατικά από τη νόσο 
του covid-19, με βάση τα δεδομένα που έχουν 
δηλωθεί από τον ΕΟΔΥ από την 1η Ιουλίου έως 
τις 9 Σεπτεμβρίου. Συγκεκριμένα αναλύεται 
ο δείκτης μεταδοτικότητας που εξηγεί με τον 
πλέον ανάγλυφο τρόπο την αύξηση των κρου
σμάτων στη χώρα.
Ο δείκτης μεταδοτικότητας Rt θεωρείται ένας 
κρίσιμος δείκτης για το πώς εξελίσσεται η 
πανδημία, εκφράζει τον αριθμό των ατόμων 
που μπορεί να μολύνει ένα κρούσμα παρουσία 
μέτρων προστασίας σε έναν συγκεκριμένο χρό
νο και μπορεί να μεταβάλλεται με τη σταδιακή 
εισαγωγή ή άρση μέτρων και την αλλαγή συ
μπεριφοράς του πληθυσμού, κατά πόσο δηλαδή 
τηρούνται τα μέτρα. Όταν αυτός ο δείκτης 
αυτός είναι κοντά στη μονάδα σημαίνει ότι η 
επιδημία διατηρείται και κάθε κρούσμα μπορεί 
να μολύνει κατά μέσον όρο άλλο ένα άτομο.
Στο παραπάνω διάγραμμα απεικονίζεται η δια
κύμανση των τιμών του δείκτη μεταδοτικότητας 
Rt στην Ελλάδα από 1 Ιουλίου έως 9 Σεπτεμβρί
ου. Για τον υπολογισμό του χρησιμοποιήθηκε το 
λογισμικό EpiEstim του Παγκόσμιου Οργανι
σμού Υγείας. Προκύπτει επίσης πως ο δείκτης 
Rt στην Ελλάδα στις 9 Σεπτεμβρίου εκτιμάται 
ότι είναι 0.95, γεγονός που σημαίνει ότι η επι
δημία διατηρείται, ενώ διαπιστώνεται ότι ο Rt 
έχει υπερβεί και την τιμή του στα τέλη Ιουλίου 
με αρχές Αυγούστου. Ευτυχώς από τότε έχουμε 
σταδιακή μείωση και εκτόνωση αλλά 40 ημέρες 
μετά ανιχνεύονται τα κρούσματα της μεγάλης 
διασποράς που ήδη έχει γίνει.
Στον παρακάτω πίνακα αποτυπώνονται σε 
πίνακα το σύνολο των εγχώριων κρουσμάτων, 
τα εγχώρια κρούσματα ανά 100.000 κατοίκους 
και ο δείκτης μεταδοτικότητας Rt ανά Νομό 
της χώρας μας, στο χρονικό διάστημα των 71 
ημερών της παρούσας μελέτης. Οπως φαίνεται 
ο νομός Τρικάλων έχει τη μεγαλύτερη δυναμική 
στη μετάδοση του κορονοϊού με δείκτη Rt 2,41 
και ακολουθούν ο νομός Φθιώτιδας με 1,98, ο 
νομός Βοιωτίας με 1,73 και ο νομός Λέσβου με 
1,66. Είναι εντυπωσιακό πως ο νομός Αττικής 
βρίσκεται πολύ χαμηλά, μόλις στην 31η θέση με 
δείκτη κάτω από τη μονάδα και συγκεκριμένα 
0,96.Στην τελευταία θέση βρίσκεται ο νομός 
Χανίων με δείκτη Rt μόλις 0,25 
Πρώτη η Στερεά, τελευταία η Θράκη 
Αποκαλυπτικά είναι τα ευρήματα του Δείκτη 
μεταδοτικότητας Rt και στις Περιφέρειες με 
την Στερεά Ελλάδα με δείκτη μεταδοτικότη
τας Rt 2,53 και ακολουθούν η Θεσσαλία και η 
Περιφέρεια Βορείου Αιγαίου με 1,70 και 1,56 
αντίστοιχα. Στην τελευταία θέση έχει υποχωρή
σει η Περιφέρεια Ανατολικής Μακεδονίας και 
Θράκης με τον δείκτη Rt να έχει πέσει στο 0,49·
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1  Κατεπείγουσα η δημιουργία εξωνοσοκομειακής
περίθαλψης

Πηγή: ΤΥΠΟΣ ΤΗΣ
ΘΕΣΣΑΛΟΝΙΚΗΣ

Σελ.: 1,17,20-21 Ημερομηνία
έκδοσης:

12-09-2020

Επιφάνεια: 851.43 cm² Αρθρογράφος: Κυκλοφορία: 0

Θέματα: ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ

Ο υφυπουργός Πολιτικής Προστασίας. 
Νίκος Χαρόσλιάς, μιλά στον «Τύπο 
Θεσσαλονίκης» για την αντιμετώπιση
τη: πανδημίας στη Θεσσαλονίκη και 
όλη την Ελλάδα. LEA 2 (ΑΦΙΕΡΩΜΑ 
COMD-19)

Ο ΠΡΟΕΔΡΟΣ ΤΟΥ ΠΑΝΕΛΛΗΝΙΟΥ ΙΑΤΡΙΚΟΥ ΣΥΛΛΟΓΟΥ ΣΤΟΝ «Τ.Θ.»

Κατεπείγουσα 
η δημιουργία 
εξωνοσοκομειακής 
περίθαλψης

Η άμεση δημιουργία συστήματος εξωνοσοκομειακής περί
θαλψης είναι κατεπείγουσα, όπως και η ενίσχυση της νοσο
κομειακής, εξηγεί ο κ. Εξαδάκτυλος. ΣΕΛ 4-5
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1  Κατεπείγουσα η δημιουργία εξωνοσοκομειακής περίθαλψης
Πηγή: ΤΥΠΟΣ ΤΗΣ

ΘΕΣΣΑΛΟΝΙΚΗΣ
Σελ.: 1,17,20-21 Ημερομηνία

έκδοσης:
12-09-2020

Εξαδάκτυλος: Κατεπείγουσα η δημιουργία
εξωνοσοκομειακής περίθαλψης
Αλλά και η άμεση ενίσχυση της νοσοκομειακής
Γράφει ο Αθανάσιος Εϋαδάκτυλοο
Πρόεδροε tod ΙΙανελλήνιου
Ιατρικού Συλλόγου

Η
 αντιμετώπιση μιας 

πανδημίας είναι πάν
τα μια εξαιρετικά δύ
σκολη επιχείρηση κα
θώς συμβαίνουν 

αραιά (η προηγούμενη ήταν προ εκα
τό ετών) και από λοιμογόνους παρά

γοντες άγνωστους πριν την εκδήλω
ση τους.

Η πανδημία της COVID-19 αρχι- 
κώς υποεκτιμήθηκε στην Ευρωπαϊκή 
ήπειρο και τον δυτικό κόσμο και δυ
στυχώς σε αυτό υπάρχει ευθύνη και 
του ΠΟΥ. Η χώρα μας αντιμετώπισε 
επιτυχώς την πανδημία στην πρώτη 
φάση αντλώντας συμπεράσματα από 
τις πρακτικές γειτονικών χωρών (Ιτα
λία) κινούμενη αποφασιστικά και 
γρήγορα. Αυτό επέτρεψε και την 
ασφαλή επανεκκίνηση της οικονο
μίας με όλες τις τεράστιες δυσκολίες

από τις αρχές Μαΐου. Στο πλαίσιο 
αυτό, λειτούργησε με πολύ μικρούς 
αριθμούς και ο τουρισμός σε μια λα
βωμένη παγκοσμίως οικονομία.

Εκ του αποτελέσματος μέχρι στιγ
μής η πανδημία στην Ελλάδα αντιμε
τωπίζεται επαρκώς και δεν έχουμε 
ζήσει τον φόβο και τον τρόμο που 
έζησαν άλλες κοινωνίες. Δυστυχώς 
αυτό μας οδηγεί στην πλημμελή τή
ρηση των μέτρων η οποία μειώνει τα 
αποτελέσματα που θα μπορούσαν να 
έχουν. Αυτό είναι το τίμημα της επι
τυχίας της πρώτης περιόδου που οδη
γεί πολλούς στο λανθασμένο συμπέ
ρασμα ότι ο κίνδυνος δεν υπάρχει.

Η πραγματικότητα είναι ότι το 
δεύτερο κύμα θα μας συναντήσει σε 
δυσμενέστερη χρονική περίοδο λόγω 
της εποχής και η επιτυχία της άνοι
ξης δύσκολα θα επαναληφθεί το χει
μώνα. Η εμπειρία απέδειξε ότι τα οι
κονομικά αποτελέσματα με μέτρα 
περιορισμού ή χωρίς, εφόσον υπάρ
χει πανδημία, είναι παρόμοια.

Σύγκριση Δανίας-Σουηδίας

Οικονομικές απώλειες - παρόμοιες
Σουηδία περίπου 5.843 νεκροί - Δα

νία 628 νεκροί
Επίσης, η εμπειρία έδειξε ότι τα κα

θυστερημένα περιοριστικά μέτρα φέρ
νουν τα ίδια αποτελέσματα με τη μη- 
λήψη μέτρων.

Σουηδία 600 νεκροί/1.000.000 κα
τοίκους χωρίς lockdown, Ιταλία 
600/1.000.000 με καθυστερημένο 
lockdown.

Κατά συνέπεια, η ανοιχτή οικονομία 
απαιτεί αυστηρότατη τήρηση των μέ
τρων για να υπάρχει σχετική ασφάλεια 
και μεγάλη ψυχραιμία στη διαχείριση, 
που δεν ταιριάζει με τον ψυχισμό του 
Έλληνα. Για όλους τους παραπάνω λό
γους η άμεση δημιουργία συστήματος 
εξωνοσοκομειακής περίθαλψης είναι 
κατεπείγουσα, όπως και η ενίσχυση 
της νοσοκομειακής, γνωρίζοντας πάν
τοτε ότι στην επέλαση της πανδημίας 
δεν υπάρχει σύστημα που να παραμέ-
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1  Κατεπείγουσα η δημιουργία εξωνοσοκομειακής περίθαλψης
Πηγή: ΤΥΠΟΣ ΤΗΣ

ΘΕΣΣΑΛΟΝΙΚΗΣ
Σελ.: 1,17,20-21 Ημερομηνία

έκδοσης:
12-09-2020

νει όρθιο.
Η εμπειρία των ναυαρχίδων στις 

ΗΠΑ, Βρετανία, Ιταλία κλπ το αποδει- 
κνύει πέραν πόσης αμφιβολίας. Βεβαί
ως όλα αυτά μπορούν να αναστραφούν 
όταν το πολυπόθητο εμβόλιο θα είναι 
διαθέσιμο.
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1  Η ανάγκη για μαζικά τεστ ως ευκαιρία για την
κερδοφορία

Πηγή: ΑΥΓΗ ΤΗΣ ΚΥΡΙΑΚΗΣ Σελ.: 22 Ημερομηνία
έκδοσης:

13-09-2020

Επιφάνεια: 668.13 cm² Αρθρογράφος: Κυκλοφορία: 2600

Θέματα: ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ

ΠΩΣ Η ΕΛΛΕΙΨΗ ΑΝΤΙΔΡΑΣΤΗΡΙΩΝ ΟΔΗΓΕΙ ΣΤΗΝ ΙΔΙΩΤΙΚΗ ΥΓΕΙΑ

Η ανάγκη για μαζικά τεστ 
ως ευκαιρία για την κερδοφορία
ΡΕΠΟΡΤΑΖ:
ΠΑΝΑΓΙΩΤΗΣ ΑΝΤΩΝ ΟΓΙΑΝΝ ΑΚΗΣ

'ΡΡ Η δήλωση αδυναμίας διενέργειας τεσι λό
γω έλλειψης αντιδραστηρίων για τον μοριακό 
έλεγχο για τον κορωνοϊό από το Εθνικό Κέντρο 
Αιμοδοσίας, το ΕΚΠΑ και το Ινστιτούτο Πα- 
στέρ και, ακόμα περισσότερο, η εν κρυπτώ α
πευθείας ανάθεση του έργου της διάγνωσης 
των δειγμάτων των νοσοκομείων και Κέντρων 
Υγείας κατ’ εντολήν της 1ης ΥΠΕ σε ένα μόνο 
ιδιωτικό εργαστήριο μοριακής γενετικής, στο 
οποίο, άλως τυχαίως, επιστημονικά υπεύθυ
νος είναι ο εκπρόσωπος του υπουργείου Υγεί
ας για την ενημέρωση των πολιτών, που, τυχαία 
πάλι, λίγες ημέρες πριν είχε δώσει επιστημο
νικό μανδύα στην απόφαση της κυβέρνησης 
για εκκίνηση των σχολείων με 25 μαθητές α- 
νά τάξη, πέρα απ’ όσα ηθικά ή και νομικά ζη
τήματα εγείρει η συγκεκριμένη πρακτική, α- 
νέδειξε με τον πιο χαρακτηριστικό τρόπο το 
πόσο επιβλαβής για την Υγεία και για το δη
μόσιο συμφέρον μπορεί να είναι μια κυβέρ
νηση που μοναδικό μέλημά της, όπως εκ του 
αποτελέσματος αποδεικνύεται, είναι να εξα
σφαλίσει την κερδοφορία του ιδιωτικού τομέα 
της Υγείας, μη διστάζοντας να παίζει με τον 
φόβο των πολιτών και να χρησιμοποιεί την 
πανδημία ως πρόσχημα - ευκαιρία για την πε
ραιτέρω ιδιωτικοποίηση της Υγείας.

Έτσι προέκυψε η περίφημη λίστα Πέτσα, απ’ 
όπου καθημερινά δεκάδες πομποί επικοινω
νίας εκπέμπουν το πόσο καλά τα έχει πάει η 
κυβέρνηση στη διαχείριση της πανδημίας, α- 
ποκρύπτοντας την πραγματικότητα και απο
σιωπώντας, κυρίως, την πολύ μεθοδική δου
λειά της κυβέρνησης απαξίωσης του ΕΣΥ και 
παράδοσης του δημόσιου χώρου ως «δώρου» 
σε φίλους της μεγαλοεπιχειρηματίες της Υγεί
ας.

Λιγότεροι γιατροί από πέρσι
Είναι χαρακτηριστικό ότι, την ίδια ώρα που 

τα περισσότερα ΜΜΕ μιλούν για το πόσο κα
λά δουλεύει το ΕΣΥ, δεν έχει αναφερθεί καν ως 
είδηση ότι, σύμφωνα με τα αδιάψευστα στοι-

Στο συρτάρι έχει βάλει 
η κυβέρνηση τη δημόσια 

και ανοιχτή πρόσκληση 
ενδιαφέροντος για την κάλυψη 
των επειγουσών αναγκών 
σε αντιδραστήρια

χεία του υπουργείου Εσωτερικών, το ΕΣΥ δια
θέτει 5.000 λιγότερο ιατρονοσηλευτικό προ
σωπικό σε σχέση με πέρυσι για να δώσει τη 
μάχη με το δεύτερο κύμα της πανδημίας, αλ
λά και για να αντιμετωπίσει τις υπόλοιπες ια
τρονοσηλευτικές ανάγκες υγείας των πολιτών.

Δεν πρέπει να ξεχνάμε επίσης το «δώρο» 30 
εκατομμυρίων ευρώ προς τους ιδιώτες παρό- 
χους υπηρεσιών υγείας μέσω του ΕΟΠΥΥ που 
έκανε η κυβέρνηση κατά την έναρξη της παν
δημίας, όπως και ότι σχεδόν επτά μήνες μετά 
οι πολίτες πρέπει ακόμη να πληρώνουν για να 
κάνουν τα τεστ χωρίς να αποζημιώνονται, την 
ώρα που τα ιδιωτικά διαγνωστικά κέντρα κερ- 
δοφορούν.

Χαρακτηριστικό το παράδειγμα ασθενών 
που έχουν υποστεί έμφραγμα και για να κά
νουν στεφανιαιογραφία πρέπει να κάνουν τε
στ για κορωνοϊό με ίδιο κόστος.

«ϊέχασαν» να βρουν αντιδραστήρια
Η αμεριμνησία της κυβέρνησης, επτά μήνες 

τώρα, να προβεί σε μια δημόσια και ανοιχτή 
πρόσκληση ενδιαφέροντος για την κάλυψη 
των επειγουσών αναγκών σε αντιδραστήρια, εν 
όψει του δεύτερου κύματος της πανδημίας, μό
νο αθώα, όπως διαφαίνεται, δεν είναι.

Υπενθυμίζουμε ότι το υπουργείο Υγείας δεν 
μπήκε καν στη διαδικασία να απαντήσει στα 
επανειλημμένα αιτήματα από τα πανεπιστη
μιακά εργαστήρια των ιατρικών σχολών και

των πανεπιστημιακών νοσοκομείων για έ
γκριση επιπλέον επιχορήγησης προκειμένου 
να αξιοποιηθούν ο πολύτιμος εξοπλισμός και 
η τεχνογνωσία τους για την παραγωγή φαρ
μάκων και διαγνωστικών τεστ για τη διάγνω
ση της νόσου και την ανίχνευση αντισωμά
των σε συνεργασία με ελληνικές φαρμακευτι
κές εταιρείες, που τόσο πολύτιμη θα ήταν για 
την αντιμετώπιση των επειγουσών αναγκών 
των πολύπαθων πολιτών.

«Στον αέρα» η συνταγογράφηση
Είναι χαρακτηριστικό επίσης ότι χωρίς α

πάντηση έμειναν και οι επιστολές της Ελληνι
κής Εταιρείας Ιατρικής Βιοπαθολογίας - Ερ
γαστηριακής Ιατρικής, που ζητούν την άμεση 
και επείγουσα δυνατότητα συνταγογράφησης 
και αποζημίωσης της εξέτασης από τον ΕΟ
ΠΥΥ, την ενίσχυση των δημόσιων δομών με 
μηχανήματα και με προσλήψεις βιοπαθολό- 
γων, καθώς και τον τερματισμό της σύμβασης 
με το ιδιωτικό κέντρο με το οποίο σχετίζεται ο 
εκπρόσωπος του υπουργείου, εκτός των άλ
λων, και για το ότι η μέθοδος διάγνωσης 
pooling που προβλέπει είναι μη επιστημονικά 
αποδεκτή και επισφαλής ως προς το αποτέλε
σμα.

Όπως ανέφερε μιλώντας Στο Κόκκινο και 
τον Νίκο Ξυδάκη η πρόεδρος των βιοπαθολό- 
γων Χρ. Νικολάου, τα δείγματα πρέπει να εξε
τάζονται μεμονωμένα τονίζοντας ότι η εφαρ
μογή pooling δεν έχει καμία επιστημονική ε
φαρμογή σε περίπτωση ελέγχου μιας πανδη
μίας, αλλά αντιθέτως μπορεί να αυξήσει τον 
κίνδυνο εξάπλωσης της νόσου.

Βεβαίως ούτε λόγος για τα αιτήματα του υ
γειονομικού προσωπικού για μόνιμες προ
σλήψεις, για αύξηση της χρηματοδότησης. Α
κόμα η κυβέρνηση τους εμπαίζει με το θέμα έ
νταξής τους στα βαρέα και ανθυγιεινά επαγ
γέλματα, την ίδια ώρα που τους οφείλει δε
δουλευμένα, δείχνοντας ξεκάθαρα ότι λεφτά 
για τους εργαζόμενους δεν υπάρχουν, σε α
ντίθεση με τους μεγαλοεπιχειρηματικούς ομί
λους της Υγείας.
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1  Σήμα κινδύνου για τις εντατικές που γεμίζουν
Πηγή: ΕΛΕΥΘΕΡΟΣ ΤΥΠΟΣ ΤΗΣ

ΚΥΡΙΑΚΗΣ
Σελ.: 1,18-19 Ημερομηνία

έκδοσης:
13-09-2020

Επιφάνεια: 1975.38 cm² Αρθρογράφος: Κυκλοφορία: 12000

Θέματα: ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ

ΑΝΑΣΤΑΣΙΑ ΚΟΤΑΝΙΔΟΥ ■ ΣΕΛΙΔΕΣ 18-19

Σήμα κινδύνου για τις 
ντατικές που γεμίζουν
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1  Σήμα κινδύνου για τις εντατικές που γεμίζουν
Πηγή: ΕΛΕΥΘΕΡΟΣ ΤΥΠΟΣ ΤΗΣ

ΚΥΡΙΑΚΗΣ
Σελ.: 1,18-19 Ημερομηνία

έκδοσης:
13-09-2020

Στο 50% ti πληρότητα 
των ΜΕΘ στην Αττική!
«ΑΥΞΑΝΟΥΜΕ ΤΑ ΚΡΕΒΑΤΙΑ, ΛΑΜΒΑΝΟΝΤΑΣ ΝΕΑ ΜΕΤΡΑ», ΔΗΑΩΝΕΙ 
ΣΤΟΝ «Ε.Τ.» Η ΕΝΤΑΤΙΚΟΛΟΓΟΣ ΚΑΙ ΕΠΙΚΕΦΑΛΗΣ ΤΗΣ ΕΠΙΤΡΟΠΗΣ 
ΓΙΑ ΤΙΣ ΜΟΝΑΔΕΣ ΕΝΤΑΤΙΚΗΣ ΟΕΡΑΠ ΕΙΑΣ, ΑΝΑΣΤΑΣΙΑ ΚΟΤΑΝΙΔΟΥ

Η εντατικολόγος Αναστασία 
Κοτανίδου σημειώνει ότι 
επιχειρείται να διατεθούν 
ακόμη 6 κρεβάτια 
Εντατικής στα 18 που είναι 
διαθέσιμα yia κορονοϊό, 
στον «Ευαγγελισμό».

ΜΑΡΙΑ - ΝΙΚΗ 
ΓΕΩΡΓΑΝΤΑ
mgeorgan ta@e-typos.com
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περίοδος ξε
κινά για την 

Covid-19, μετά την «παρά τρίχα» 
αποφυγή της εκθετικής αύξησης 
τον Αύγουστο. Το άνοιγμα των 
σχολείων, παρόλο που κατά τους 
ειδικούς δεν αναμένεται να απο- 
τελέσει αφετηρία αύξησης των 
κρουσμάτων, αλλά και οι ενεργές 
εστίες σε πολλές περιοχές φέρ
νουν την πανδημία ξανά σε ση
μείο «μηδέν». Η πίεση που ανά 
πάσα στιγμή μπορεί να προκληθεί 
στο σύστημα Υγείας, δεδομένου 
ότι οι νέες μολύνσεις αυξομειώ- 
νονται -παραμένοντας όμως σε

τριψήφιο αριθμό-, αποδεικνύε- 
ται από το γεγονός ότι σχεδόν οι 
μισές ΜΕΘ - Covid της Αττικής 
έχουν καλυφθεί.

Σύμφωνα με την εντατικολόγο 
και επικεφαλής της Επιτροπής 
για τις Μονάδες Εντατικής Θε
ραπείας, Αναστάσιο. Κοτανίδου, 
η πληρότητα των ΜΕΘ για ασθε
νείς με κορονοϊό στην Αττική, η 
οποία και έχει το... προβάδισμα 
στην επιδημιολογικτ επιβάρυνση, 
είναι περίπου στο 50%. «Γι’ αυτό 
αυξάνουμε τα κρεβάτια, λαμβάνο- 
ντας νέα μέτρα», αν αφέρει στον 
Ελεύθερο Τύπο της Κυριακής. 
Προκειμένου να είναι έτοιμα τα 
νοσοκομεία αναφοράς στην πι
θανότητα μεγάλης αύξησης όσων 
χρειάζονται ΜΕΘ, καθώς και των 
διασωληνωμένων, αποφασίστηκε 
σχέδιο μίνι αποσυμφόρησης κλι
νών ΜΕΘ, με ορισμένους ασθε
νείς να μεταφέρονται σε ιδιω
τικές κλινικές, προκειμένου να

ελευθερωθούν επιπλέον κρεβάτια 
για τους ασθενείς με Covid-19. Η 
κ. Κοτανίδου, μάλιστα, αναφέρει 
ένα παράδειγμα από το νοσοκο
μείο όπου εργάζεται η ίδια, τον 
«Ευαγγελισμό». Στα 18 κρεβάτια 
Εντατικής που είναι διαθέσιμα 
για κορονοϊό επιχειρείται να δι
ατεθούν ακόμη 6.

Προβαίνοντας, πάντως, σε μια 
εκτίμηση της πανδημίας από εδώ 
και στο εξής υποστηρίζει ότι η κα
τάσταση παραμένει ελεγχόμενη. 
Και αυτό γιατί οι διασωληνωμένοι 
και όσοι νοσηλεύονται σε ΜΕΘ 
που περιλαμβάνονται σήμερα 
στην επιδημιολογική έκθεση του 
ΕΟΔΥ ανήκουν στη διασπορά λί
γων ημερών πριν, όπως επίσης 
προέρχονται και από γνωστές 
κλειστές δομές ηλικιωμένων με 
κρούσματα.

Επιπλέον, η εντατικολόγος και 
μέλος της Επιτροπής Εμπειρο
γνωμόνων του υπουργείου Υγείας

εκτιμά πως εάν τηρηθούν πιστά 
τα μέτρα ατομικής προστασίας 
και με δεδομένο ότι μέσω του επι
πλέον αντιγριπικού εμβολιασμού 
(4,2 εκατομμύρια αντιγριπικά εμ
βόλια έχουν εξασφαλιστεί φέτος) 
η κυκλοφορία της γρίπης δεν θα 
είναι υψηλή, είναι εφικτό το σενά
ριο να μη γεμίσουν οι ΜΕΘ από 
ασθενείς τόσο με κορονοϊό όσο 
και γρίπη.

Αλλωστε, μέχρι το τέλος του 
έτους ο στόχος του υπουργείου 
Υγείας είναι οι διαθέσιμες ΜΕΘ 
συνολικά στην Ελλάδα να φτά
σουν τις 1.200. Πρόκειται για το 
σύνολο των κρεβατιών, όχι μόνο 
για όσα διατίθενται για ασθενείς 
με κορονοϊό, αλλά με την αύξη
ση του συνόλου των κλινών θα 
αυξηθούν, κατά συνέπεια, και τα 
διαθέσιμα για την Covid-19. Ηδη 
ο υπουργός Υγείας, Βασίλης Κι- 
κίλιας, πριν από λίγες ημέρες 
επισκέφθηκε τον χώρο όπου κα-
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Πηγή: ΕΛΕΥΘΕΡΟΣ ΤΥΠΟΣ ΤΗΣ

ΚΥΡΙΑΚΗΣ
Σελ.: 1,18-19 Ημερομηνία

έκδοσης:
13-09-2020

Ο υπουργός Υγείας, 
Βασίλης Κικίλιας, 
κατά την επίσκεψή 

του στον χώρο όπου 
κατασκευάζονται 

50 υπερσύγχρονες 
ΜΕΘ στο νοσοκομείο 

«Σωτηρία».

εκτερ

Ανησυχία για τις 
συρροές σε δομές 
ηλικιωμένων αλλά 
και εργοστάσια
01 ΣΥΡΡΟΕΣ επιδημικής έξαρσης είναι «σπίθες» 
έτοιμες για... ανάφλεξη. Τον Αύγουστο, τους 
ειδικούς απασχολούσαν αλυσίδες υπερμετά- 
δοσης της Covid-19 προερχόμενες από κοι
νωνικές εκδηλώσεις, όπως οι γόμοι, πλέον το 
ενδιαφέρον έχει μετατοπιστεί σε δομές, ηλικιω
μένων ή φιλοξενίας προσφύγων, καθώς και σε 
μεγάλους επαγγελματικούς χώρους όπου δεν 
εφαρμόζεται τηλεργασία, όπως είναι τα εργο
στάσια. Η συρροή στη βιομηχανία επεξεργασίας 
τροφίμων στα Γιαννιτσά που μέχρι την Πέμπτη 
μετρούσε σχεδόν 160 περιστατικά κορονοϊού 
στις περιοχές Πέλλας, Πιερίας, Ημαθίας, Κιλκίς 
και Καστοριάς, όπως και η συρροή σε βιομηχα
νική μονάδα ανακύκλωσης στον Ασπρόπυργο 
Αττικής από την οποία μέχρι την Πέμπτη είχαν 
προκόψει 29 κρούσματα, αύξησαν κατά πολύ 
το επίπεδο συναγερμού, με τους ελέγχους για 
τον εντοπισμό εστιών να εντείνονται.

Τέτοιες συρροές δεν είχαν απασχολήσει 
ευρέως μέχρι τώρα τους ειδικούς. Μέχρι να 
«σκάσει» το εργοστάσιο στα Γιαννιτσά είχε 
αναφερθεί συρροή σε βιομηχανία επεξεργα
σίας κρέατος στην Καβάλα και σε άλλη μονάδα 
τυποποίησης ελιών στη Χαλκιδική τον περασμέ
νο μήνα. Αντίθετα, το προηγούμενο διάστημα 
είχαν καταγραφεί πολλές συρροές σε δομές 
με κλειστούς πληθυσμούς, ιδίως σε Μονάδες 
Φροντίδας Ηλικιωμένων, όπως και σε Κέντρα 
Φιλοξενίας Προσφύγων και Μεταναστών.

Αξίζει να σημειωθεί ότι με βάση και τη διε
θνή εμπειρία ο ιός βρίσκει πρόσφορο έδαφος 
σε βιομηχανικές μονάδες και δη επεξεργασίας 
και τυποποίησης τροφίμων. Αυτό που γεννά 
ερωτήματα, βέβαια, είναι το πώς εξαπλώνε
ται εύκολα από τη στιγμή που, έτσι κι αλλιώς, 
πρέπει να ακολουθούνται αυστηρά πρωτόκολλα 
υγιεινής. «

τασκευάζονται 50 υπερσύγχρο
νες ΜΕΘ σιο νοσοκομείο «Σω
τηρία» - δωρεά της Βουλής, που 
έχει ως εποπτεύουσα αρχή την 
εταιρία Κτιριακές Υποδομές Α.Ε. 
0 κ. Κικίλιας χαρακτήρισε το έργο 
«πάρα πολύ σημαντικό στη μάχη 
που δίνουμε με αυτήν την πανδη
μία, την τεράστια κρίση δημόσιας 
Υγείας».

Η αύξηση των διασωληνωμέ- 
νων ασθενών, πάντως, προβλη
ματίζει ιδιαίτερα τους ειδικούς, 
όπως αναφέρει ο καθηγητής Πα
θολογικής Φυσιολογίας Λοιμώ
ξεων, Νίκος Σΰψας. Μέχρι και 
την Πέμπτη οι διασωληνωμένοι 
στα νοσοκομεία αναφοράς ανέρ
χονταν σε 49, παρουσιάζοντας 
αύξηση σε ένα δεκαήμερο κατά 
σχεδόν 30% (την 1η Σεπτεμβρίου 
ήταν 38 οι διασωληνωμένοι).

Τα σενάρια
Σύμφωνα με όσα αναφέρει ο κ. 
Σύψας στον «Ε.Τ.» της Κυριακής, 
δύο είναι οι παράμετροι που 
αναδεικνύονται τις τελευταίες 
ημέρες και αποτελούν προάγγε- 
λο ενός δύσκολου φθινοπώρου. 
Πρόκειται για τη μετατόπιση της 
επιδημίας σε ολοένα και μεγαλύ
τερες ηλικίες και ηλικιωμένους,

καθώς και οι συρροές σε κλει
στές δομές και άλλους χώρους. 
«Το χειρότερο είναι η απρόβλε
πτη επιδημιολογία του ιού. Δεν 
μπορεί κανείς να κάνει πρόβλε
ψη για τον χειμώνα», αναφέρει 
χαρακτηριστικά ο καθηγητής. Η 
προσωπική του, βέβαια, εκτίμη
ση είναι δύο πιθανά σενάρια από 
εδώ και στο εξής:Ή μια σχετικά 
σταθερή καμπύλη με τα ημερή
σια κρούσματα να κυμαίνονται 
στο «φάσμα» από 100 έως 300 
και με μέτρα σε περιοχές όπου 
παρατηρείται πρόβλημα (όπως 
έγινε την Πέμπτη με τέσσερις 
νομούς της Κεντρικής Μακεδο
νίας) ή το απευκταίο που αφορά 
σε ένα επόμενο δυνατό κύμα.

Ερωτηθείς ο ειδικός σχετικά 
με ποιο μέτρο επέδρασε περισ
σότερο για την αποφυγή μιας

Στόχος του υπουργείου 
Υγείας είναι οι διαθέσιμες 
ΜΕΘ συνολικά στην Ελλάδα 
να φτάσουν τις

1.200

ανεξέλεγκτης διασποράς τον Αύ
γουστο -οι πρώτες ημέρες του 
περασμένου μήνα έδειχναν πως 
η χώρα μας οδεύει προς εκθε
τική αύξηση των κρουσμάτων- 
αναφέρεί: «Το κλείσιμο των δι
κτύων διασποράς πιστεύω ήταν 
“κλειδί”. Δηλαδή τα μπαράκια 
μετά από μια συγκεκριμένη ώρα. 
Και οι μάσκες, φυσικά, παίζουν 
πολύ σημαντικό ρόλο, όπως και 
το γεγονός ότι ο κόσμος συμμορ
φώθηκε. Κατανόησε ότι η παν
δημία υπάρχει ακόμη, κάτι που 
τον Ιούνιο φαίνεται πως το είχε 
ξεχάσει».

Τα σχολεία
Την ίδια στιγμή, ο κ. Σύψας 
υποστηρίζει ότι δεν αναμένε
ται σημαντική επίδραση στην 
πανδημία από το άνοιγμα των 
σχολείων. Μεγαλύτερος είναι ο 
κίνδυνος, κατά τους επιστήμονες, 
από τις διάφορες μετακινήσεις 
των γονέων των παιδιών. Είναι, 
δηλαδή, περισσότερο πιθανό να 
προκόψει διασπορά στα σχολεία 
μεταφερόμενη από την κοινότη
τα, παρά οι σχολικές μονάδες να 
αποτελέσουν την πηγή ευρείας 
διασποράς στην κοινότητα.

Οι ειδικοί της Επιτροπής

Εμπειρογνωμόνων εξακολου
θούν να τονίζουν πως ο ρόλος 
των παιδιών, και ιδιαίτερα των 
μικρών κάτω των 12 ετών, στη 
μετάδοση είναι πολύ μικρός, κα
θώς ούτε κολλάνε τόσο εύκολα 
σε σχέση με τους ενήλικες τον 
ιό ούτε και μεταδίδουν.

Σύμφωνα με στοιχεία που πα
ρουσιάστηκαν κατά τη διάρκεια 
ενημερωτικής εκδήλωσης για 
την έναρξη της νέας σχολικής 
χρονιάς που διοργάνωσε ο Ια
τρικός Σύλλογος Αθηνών, οι μελέ
τες έχουν δείξει ότι η συμμετοχή 
των ανηλίκων κάτω των 18 ετών 
στην πανδημία είναι μόλις 5% 
διεθνώς και στην Ελλάδα περί
που στο 6%. Οι συμμετέχοντες 
στην εκδήλωση συμφώνησαν ότι 
μηδενικός κίνδυνος δεν υπάρ
χει, αλλά κανείς δεν αμφισβητεί 
ότι είναι αναγκαία η επάνοδος 
των μαθητών στα σχολεία, κα
θώς η μάθηση πρέπει να συνε
χιστεί, ενώ η επιστροφή στο σχο
λικό περιβάλλον θεωρείται ότι θα 
συμβάλει ευεργετικά στη σωμα
τική και την ψυχική υγεία των 
παιδιών. Το «στοίχημα» μπορεί 
να κερδηθεί μόνο με την τήρηση 
των μέτρων ατομικής προστασί
ας και υγιεινής. ■
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είναι η 
απρόβλεπτη 
επιδημιολογία 
του ιού. Δεν 
μπορεί κανείς να 
κάνει πρόβλεψη 
για τον χειμώνα
ΝΙΚΟΣ ΣΥΨΑΣ
ΚΑΘΗΓΗΤΗΣ
ΠΑΘΟΛΟΓΙΚΗΣ
ΦΥΣΙΟΛΟΠΑΣ
ΛΟΙΜΩΞΕΩΝ
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