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1  Προτεραιότητα σε ευπαθείς ομάδες για το
αντιγριπικό

Πηγή: ΚΑΘΗΜΕΡΙΝΗ Σελ.: 1,8 Ημερομηνία
έκδοσης:

29-09-2020

Επιφάνεια: 393.0 cm² Αρθρογράφος: Κυκλοφορία: 14860

Θέματα: ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ

Προτεραιότητα σε ευπαθείς 
ομάδες για το αντιγριπικό
Μόνο με ηλεκτρονική συνταγογράφηαη η χορήγηση του εμβολίου

Μόνο με ηλεκτρονική συνταγογράφηση, η 
οποία άρχισε χθεδ, γίνεται εφέτος ο αντί- 
YpmiKOs εμβολιασμός. Ο γιατρός, προχει- 
μένου να εκδώσει την ηλεκτρονική συντα- 
γή, θα πρέπει να αναφέρει ότι ο πολίτης 
ανήκει σε ομάδα πληθυσμού για την οποία

συστήνεται το εμβόλιο. Το μέτρο κρίθηκε 
απαραίτητο, προκειμένου να εμβολιαστούν 
κατά προτεραιότητα οι ευπαθείς ομάδες. 
Οι ειδικοί διευκρινίζουν ότι δεν απαιτείται 
τεστ γ ια τον κορωνοϊό πριν από τη χορή
γηση του εμβολίου. Σελ. S
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1  Προτεραιότητα σε ευπαθείς ομάδες για το αντιγριπικό
Πηγή: ΚΑΘΗΜΕΡΙΝΗ Σελ.: 1,8 Ημερομηνία

έκδοσης:
29-09-2020

Μόνο με ηλεκτρονική 
συνταγογράφηση 
το εμβόλιο της γρίπης
Με βασικό στόχο να εμβολια
στούν κατά προτεραιότητα οι 
ευπαθείς ομάδες πληθυσμού, ξε
κίνησε χθες η ηλεκτρονική συ- 
νταγογράφηση των αντιγριπικών 
εμβολίων. Κατά τη φετινή περίο
δο που έχει την ιδιαιτερότητα να 
συμπέσει με την πανδημία της 
COVID-19 θα διατεθούν σταδια
κά και έως τα μέσα Δεκεμβρίου 
στα φαρμακεία 4.200.000 αντι- 
Υριπικά εμβόλια που σύμφωνα 
με τις προτροπές των ειδικών 
επιστημόνων θα πρέπει να χο
ρηγηθούν από τα μέσα Οκτω
βρίου και μετά, προκειμένου η 
προστασία τους να μπορεί να 
καλύψει όλο το διάστημα έξαρ
σης της εποχικής γρίπης. Οι ει
δικοί επιστήμονες τονίζουν ότι 
τα αντιγριπικά εμβόλια δεν προ
στατεύουν από την COVID-19 και 
ότι δεν απαιτείται τεστ για τον 
κορωνοϊό πριν από τη χορήγηση 
του εμβολίου. Αναφορικά με τη 
συζήτηση που έχει ξεκινήσει για 
το κατά πόσον τα παιδιά πρέπει 
να εμβολιασθούν εφέτος έναντι 
της γρίπης, ξεκαθαρίζουν ότι οι 
συστάσεις δεν έχουν αλλάξει και 
ότι μόνο τα παιδιά που ανήκουν 
σε ομάδες υψηλού κινδύνου ή τα 
υγιή παιδιά στο περιβάλλον των 
οποίων υπάρχουν μωρά κάτω 
των 6 μηνών και ανεμβολίαστα 
ευπαθή άτομα πρέπει να κάνουν 
το εμβόλιο.

Αυτά ανακοινώθηκαν χθες 
σε ενημέρωση του υπουργείου 
Υγείας για την έναρξη του αντι- 
γριπικού εμβολιασμού, κατά τη 
διάρκεια της οποίας ο υπουργός 
Βασίλης Κικίλιας, αφού υπενθύ
μισε ότι το εμβόλιο είναι ο καλύ
τερος τρόπος προφύλαξης έναντι 
της γρίπης, κάλεσε τους πολίτες 
σε μία «πανστρατιά κοινωνικής 
ευθύνης ώστε να προστατευθούν 
οι ευπαθείς ομάδες πληθυσμού». 
Ειδικά εφέτος έχουν δοθεί σαφείς 
οδηγίες για τη χορήγηση εμβολί
ων μόνο κατόπιν ηλεκτρονικής 
συνταγής (όχι και απλης συντα
γής που ίσχυε έως πέρυσι). Ο δε 
γιατρός για να εκδώσει την ηλε
κτρονική συνταγή θα πρέπει να 
γράψει ότι ο πολίτης ανήκει σε 
ομάδα πληθυσμού στην οποία 
συστήνεται το εμβόλιο. Ο στό
χος είναι να θωρακιστούν έναντι 
της γρίπης αυτοί που κινδυνεύ

ουν περισσότερο. Ειδικά εφέτος, 
όπου είναι σε εξέλιξη η πανδη
μία, η προστασία των ομάδων 
υψηλού κινδύνου για σοβαρή 
νόσηση έναντι της γρίπης θα 
έχει ένα επιπρόσθετο όφελος: θα 
μειώσει και την πιθανότητα να 
επισκεφθούν υπηρεσίες υγείας 
και συνεπώς να εκτεθούν στον 
κορωνοϊό.

Οπως, άλλωστε, επεσήμανε η 
πρόεδρος της Εθνικής Επιτροπής 
Εμβολιασμού κ. Μαρία Θεοδωρί- 
δου, «δεν στοχεύουμε σε γενικευ- 
μένο εμβολιασμό», ενώ πρόσθεσε 
ότι σε κανένα μέρος του κόσμου, 
η πανδημία δεν έχει μεταβάλει 
τα προγράμματα εμβολιασμού. 
Υπενθύμισε δε ότι οι ομάδες για 
τις οποίες συστήνεται ο εμβολι
ασμός είναι οι ηλικιωμένοι άνω

Δεν απαιτείται τεστ 
για τον κορωνοϊό πριν 
από τη χορήγησή του, 
προτεραιότητα στις 
ευπαθείς ομάδες.

των 60 ετών, τα άτομα -παιδιά 
και ενήλικες- με χρόνια προβλή
ματα υγείας, με ανοσοκαταστο- 
λή, οι έγκυοι αλλά και το υγει
ονομικό προσωπικό. Σύμφωνα 
με τον πρόεδρο του ΕΟΦ, Δημή- 
τρη Φιλίππου, η προμήθεια των
4.200.000 δόσεων εμβολίων που 
εξασφαλίστηκαν εφέτος, 30% με
γαλύτερη ποσότητα σε σχέση με 
πέρυσι, θα γίνει σταδιακά έως τις 
15 Δεκεμβρίου. Κατά πληροφορί
ες ήδη από χθες έχουν αρχίσει να 
φτάνουν τα πρώτα εμβόλια στα 
ράφια των φαρμακείων, ενώ έως 
τα μέσα της επόμενης εβδομάδας 
αναμένονται 1.900.000 δόσεις.

Από την πλευρά του ο πρόε
δρος του Πανελληνίου Φαρμα
κευτικού Συλλόγου, Απόστολος 
Βαλτάς, τόνισε την ανάγκη ο εμ
βολιασμός να ξεκινήσει μετά τα 
μέσα Οκτωβρίου, ενώ επεσύμα- 
νε ότι έχουν δοθεί οδηγίες στις
11.000 φαρμακεία στα οποία μπο
ρούν να εμβολιαστούν οι πολίτες, 
για τη λήψη των απαραίτητων 
μέτρων προστασίας έναντι του 
κορωνοϊού.

ΠΕΝΝΥ ΜΠΟΥΛΟΥΤΖΑ
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1  Ανησυχία για τη συρροή στη Λακωνία
Πηγή: ΚΑΘΗΜΕΡΙΝΗ Σελ.: 8 Ημερομηνία

έκδοσης:
29-09-2020

Επιφάνεια: 486.19 cm² Αρθρογράφος: Κυκλοφορία: 14860

Θέματα: ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ

Ανησυχία 
για τη συρροή 
σχη Λακωνία
Πληθώρα κρουσμάτων μεταξύ 
αλλοδαπών εργατών γης

Κλιμάκια του ΕΟΔΥ παραμένουν σε κεντρικά σημεία του Δήμου Αθηναίων, 
διενεργώντας rapid τεστ για ανίχνευση του κορωνοϊού.

Της ΠΕΝΝΥΣ ΜΠΟΥΛΟΥΤΖΑ

Μία άκρως επικίνδυνη συρροή 
κρουσμάτων κορωνοϊού στη Λα
κωνία, μεταξύ αλλοδαπών εργατών 
γης, ένα κρουαζιερόπλοιο όπου 
μέλη του πληρώματος βρέθηκαν 
θετικά στον κορωνοϊό και η συνε
χιζόμενη επιδημία στο κέντρο της 
Αθήνας, η οποία δεν δείχνει ακόμα 
σημάδια υποχώρησης, έχουν θέσει 
σε νέο συναγερμό τις υγειονομικές 
αρχές της χώρας.

Χθες ανακοινώθηκαν 269 νέα 
κρούσματα του ιού στη χώρα 
(συνολικός αριθμός κρουσμάτων 
17.707), και τέσσερις νέοι θάνατοι 
(383 σύνολο) λόγω COVID-19. Οι 
ασθενείς που νοσηλεύονταν χθες 
το απόγευμα διασωληνωμένοι σε 
ΜΕΘ ήταν 73.

Την έντονη ανησυχία των Αρ
χών προκαλεί η πληθώρα κρουσμά
των (37 έως τη Δευτέρα το πρωί 
και αναμένονται τα αποτελέσμα
τα των υπόλοιπων εργαστηριακών 
ελέγχων) που εντοπίστηκαν τις 
προηγούμενες ημέρες στον Δήμο 
Ευρώτα και τη δημοτική ενότη
τα Μολάων στη Λακωνία, μεταξύ 
αλλοδαπών εργατών γης. Τα πρώ
τα κρούσματα εντοπίστηκαν στο 
πλαίσιο προγράμματος ελέγχου 
του πληθυσμού για την ελονοσία 
που είναι σε εξέλιξη στην περιοχή. 
Σημειώνεται ότι στην ευρύτερη πε
ριοχή εκτιμάται ότι μένουν 1.500 
αλλοδαποί εργάτες γης.

Ενδεικτικό της ανησυχίας είναι 
το γεγονός ότι μετέβησαν στη Λα

κωνία, χθες, ο καθηγητής Σωτήρης 
Τσιόδρας, ο γ.γ. Πολιτικής Προ
στασίας Βασ. Παπαγεωργίου κι ο 
γ.γ. Δημόσιας Υγείας Παναγιώτης 
Πρεζεράκος, για να συντονίσουν 
τις ενέργειες για τη μείωση της δι- 
ασποράς του κορωνοϊού.

Από τα νέα κρούσματα, τα 197 
(76% των εγχώριων κρουσμάτων) 
εντοπίστηκαν στην Αττική η οποία 
συνεχίζει να είναι το επίκεντρο της 
πανδημίας για τη χώρα μας. Στο 
πλαίσιο αυτό, κλιμάκια του ΕΟΔΥ 
παραμένουν σε κεντρικά σημεία 
του Δήμου Αθηναίων, διενεργώ
ντας rapid τεστ στον πληθυσμό 
για την ανίχνευση του κορωνοϊού. 
Είναι ενδεικτικό ότι στην πλατεία 
Κυψέλης, από την Παρασκευή έως 
και την Κυριακή διενεργήθηκαν 
1.600 τεστ εκ των οποίων τα 28 
βρέθηκαν θετικά (17 αφορούσαν 
σε Ελληνες και 11 σε αλλοδαπούς). 
Χθες διενεργήθηκαν 550 επιπλέον 
τεστ, από τα οποία προέκυψαν 11 
θετικά άτομα στον κορωνοϊό, με 
διάμεση ηλικία τα 37 έτη.

Χθες, σε συνάντηση εργασίας 
στο υπουργείο Υγείας με τη συμ
μετοχή του υπουργού Βασίλη Κι- 
κίλια, του υφυπουργού Πολιτικής 
Προστασίας Νίκου Χαρδαλιά, του 
προέδρου του ΕΟΔΥ Παναγιώτη 
Αρκουμανέα και του δημάρχου 
Αθηναίων Κώστα Μπακογιάννη, 
αποφασίστηκε νέα δέσμη ενερ
γειών για την καλύτερη παρακο
λούθηση της επιδημίας στο κέντρο 
της Αθήνας. Μεταξύ των ενεργει
ών είναι η μετατροπή οκτώ λε-

Νέα δέσμη ενεργειών 
για την καλύτερη 
παρακολούθηση της 
επιδημίας στο κέντρο 
της Αθήνας.
σχών φιλίας της πόλης σε μικρά 
κέντρα διαγνωστικών τεστ για την 
COVID-19. Τα τεστ θα γίνονται 
στοχευμένα και σύμφωνα με τα 
ισχύοντα πρωτόκολλα. Επιπλέον 
αποφασίστηκε η διάθεση περισ
σότερων rapid τεστ για την αύξη
ση των ελέγχων στο Πολυδύναμο

Κέντρο Αστέγων και το Κέντρο Φι
λοξενίας Τοξικοεξαρτημένων. Οι 
ομάδες του δήμου που δουλεύουν 
στους δρόμους της Αθήνας για τη 
στήριξη και τη φροντίδα των αστέ
γων ^treetwork), θα πλαισιωθούν 
και ενισχυθούν από νοσηλευτές, 
για τη ληψη δειγμάτων, ενώ θα δη- 
μιουργηθούν και δύο νέες δομές 
προσωρινής απομόνωσης, για τη 
φιλοξενία των ουσιοεξαρτημένων 
ατόμων ώστε να περιοριστούν οι 
κίνδυνοι για την υγεία τους από 
πιθανή μόλυνση, καθώς και πολι
τών που προέρχονται από ευάλω
τες και ευπαθείς ομάδες και έχουν 
βρεθεί θετικοί στον ιό.
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1  Ενα εκατ. νεκροί από COVID-19
Πηγή: ΚΑΘΗΜΕΡΙΝΗ Σελ.: 11 Ημερομηνία

έκδοσης:
29-09-2020

Επιφάνεια: 450.07 cm² Αρθρογράφος: Κυκλοφορία: 14860

Θέματα: ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ

Ενα εκατ. νεκροί από COVID-19
Ενίσχυση των περιοριστικών μέτρων κατά του κορωνοϊού σε όλη την Ευρώπη

Σε κατάσταση συναγερμού βρίσκεται η Ολλανδία, όπου μόλις χθες καταγράφηκαν 2.914 νέα κρούσματα, ενώ στην 
Ισπανία, η περιφέρεια της Μαδρίτης επεκτείνει ία περιοριστικά μέτρα και σε άλλες συνοικίες.

Τις επόμενες ώρες θα καταρρι- 
φθεί το «μαύρο» ορόσημο του 
ενός εκατομμυρίου θανάτων 
από COVID-19, καθώς μέχρι αρ
γά χθες το απόγευμα, είχαν κα
ταγράφει παγκοσμίως 998.380 
νεκροί, σύμφωνα με την κατα
μέτρηση που πραγματοποιεί το 
πανεπιστήμιο Τζην Χόπκινς. Η 
αντίστοιχη καταμέτρηση του 
Γαλλικού Πρακτορείου έδειχνε 
χθες ότι το όριο είχε ήδη υπερ
κεράστε!. Την ίδια στιγμή, τα 
επιβεβαιωμένα κρούσματα κο- 
ρωνοϊού έχουν ξεπεράσει τα 33 
εκατομμύρια παγκοσμίως. Πολ
λά ευρωπαϊκά κράτη λαμβάνουν 
καθημερινά νέα μέτρα προκειμέ- 
νου να ανακόψουν την επέλαση 
του μολυσματικού παράγοντα.

Στο Παρίσι και σε έντεκα ακό
μα πόλεις της Γαλλίας επιβλήθηκε 
κλείσιμο όλων των μπαρ από τα 
μεσάνυχτα μέχρι τις έξι το πρωί. 
Τα εστιατόρια μπορούν να κλεί
νουν αργότερα. Σε κατάσταση 
συναγερμού βρίσκεται και η Ολ
λανδία όπου μόλις χθες καταγρά
φηκαν 2.914 νέα κρούσματα. Στην 
Ισπανία, η περιφέρεια της Μαδρί
της, επίκεντρο της πανδημίας στη 
χώρα, επεκτείνει τα περιοριστι
κά μέτρα και σε άλλες συνοικίες.

Από σήμερα, επιπλέον 167.000 
κάτοικοι δεν θα μπορούν να φύ
γουν εκτός της συνοικίας τους 
παρά μόνον για συγκεκριμένους 
λόγους: να πάνε στην εργασία 
τους, σε γιατρό, τα παιδιά τους 
στο σχολείο. Στην Ιταλία, υπο
χρεωτική έγινε η χρήση της προ
στατευτικής μάσκας και σε ανοι
κτούς χώρους σε σειρά ιταλικών 
πόλεων, ενώ στο Βέλγιο, οι Αρχές 
των Βρυξελλών έλαβαν αυστηρό
τερα μέτρα: τα μπαρ και τα κα
φέ θα κλείνουν στις 23.00, ενώ 
από την ίδια ώρα και μέχρι τις 6

Τα επιβεβαιωμένα 
κρούσματα του ιού 
έχουν ξεπεράσει 
τα 33 εκατομμύρια 
παγκοσμίως.
το πρωί απαγορεύονται οι συνα
θροίσεις άνω των δέκα ατόμων. 
Παράλληλα δεν επιτρέπεται η 
κατανάλωση φαγητού στις υπαί
θριες αγορές. Οσον αφορά τα κα
ταστήματα που πωλούν φαγητό 
ή ποτό, αυτά μπορούν να παρα
μένουν ανοιχτά μέχρι τις 22.00.

Δραματική η κατάσταση στην 
Ινδία, που βρίσκεται στη δεύτερη 
θέση της παγκόσμιας κατάταξης

των κρατών με τα περισσότερα 
κρούσματα, μετά τις ΗΠΑ. Χθες 
οι υγειονομικές αρχές, που κα
θημερινά ανακοινώνουν δεκάδες 
χιλιάδες νέες λοιμώξεις, γνωστο
ποίησαν ότι μέχρι σήμερα πάνω 
από έξι εκατομμύρια άνθρωποι 
έχουν προσβληθεί από τον κορω- 
νόίό, εκ των οποίων έχουν κατα- 
λήξει 95,5 χιλιάδες.

Στο «απυρόβλητο» της πανδη
μίας, όμως, δεν βρίσκονται ούτε 
και υψηλόβαθμοι αξιωματούχοι. 
Χθες ο αντιπρόεδρος της Ευρω
παϊκής Επιτροπής, Φρανς Τίμερ- 
μανς, όπως ο ίδιος ανακοίνωσε 
μέσω Twitter, τέθηκε σε αυτο- 
περιορισμό και εργάζεται από 
το σπίτι μετά την επιβεβαίωση 
κρούσματος μεταξύ των στενών

συνεργατών του, ενώ την ίδια 
μοίρα είχαν και άλλοι τρεις Ευ
ρωπαίοι αξιωματούχοι.

Στην Πολωνία, ο πρώην υπουρ
γός Υγείας Λούκας Ζουμόφσκι, που 
παραιτήθηκε τον περασμένο μήνα, 
και του οποίου το όνομα θεωρήθη
κε συνώνυμο με τον αγώνα της χώ
ρας κατά της πανδημίας, βρέθηκε 
θετικός στον κορωνοϊό, όπως και, 
σύμφωνα με πληροφορίες, μέλη 
της οικογένειας του.

Πιο αισιόδοξα τα νέα από το επι
στημονικό πεδίο όπου έπειτα από 
ανάλυση 32 ερευνών για τη σχέ
ση παιδιών και COVID-19 έδειξε 
ότι οι ανήλικοι έχουν 44% λιγότε- 
ρες πιθανότητες να προσβληθούν 
από κορωνοϊό συγκριτικά με τους 
ενηλίκους άνω των είκοσι ετών.
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1  Αντιγριπικό εμβόλιο µόνο µε e-συνταγή
Πηγή: ΕΛΕΥΘΕΡΟΣ ΤΥΠΟΣ Σελ.: 1,11 Ημερομηνία

έκδοσης:
29-09-2020

Επιφάνεια: 958.07 cm² Αρθρογράφος: Κυκλοφορία: 6345

Θέματα: ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ

ΔΕΝ ΜΠΑΙΝΕΙ, ΔΕΝ 
ΒΓΑΙΝΕΙ ΚΑΝΕΙΣ
ΣΥΝΑΓΕΡΜΟΣ ΣΕ 
ΚΡΟΥΑΖΙΕΡΟΠΛΟΙΟ

ΧΙΛΙΑΔΕΣ ΕΛΕΓΧΟΙ 
ΑΠΟ ΤΗΝ ΕΛ.ΑΣ.
ΠΕΦΤΟΥΝ ΠΡΟΣΤΙΜΑ 
ΣΤΙΣ ΠΛΑΤΕΙΕΣ

ΤΙ ΘΑ ΓΙΝΕΙ ΜΕ ΤΙΣ 
ΧΑΜΕΝΕΣ ΩΡΕΣ
700 ΣΧΟΛΕΙΑ 
ΥΠΟ ΚΑΤΑΛΗΨΗ 
► ΣΕΛΙΔΕΣ 11-13

H ΤΙ ΣΥΣΤΗΝΟΥΝ 01 ΕΙΔΙΚΟΙ ΓΙΑ ΤΑ ΠΑΙΔΙΑ
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1  Αντιγριπικό εμβόλιο µόνο µε e-συνταγή
Πηγή: ΕΛΕΥΘΕΡΟΣ ΤΥΠΟΣ Σελ.: 1,11 Ημερομηνία

έκδοσης:
29-09-2020

ΠΡΟΤΕΡΑΙΟΤΗΤΑ ΣΤΙΣ ΕΥΠΑΘΕΙΣ ΟΜΑΔΕΣ · ΔΙΧΟΓΝΩΜΙΑ ΓΙΑ ΤΑ ΜΙΚΡΑ ΠΑΙΔΙΑ · ΞΕΚΙΝΗΣΕ Η ΣΥΝΤΑΓΟΓΡΑΦΗΣΗ

Αντιγριπικό 
εμβόλιο μόνο 
με e-συνταγή
Μ

όνο με ιατρική, ηλεκτρονική συ
νταγή και με προτεραιότητα τις 
ευπαθείς ομάδες του πληθυσμού, 
όπως ορίζονται από την Εθνική Επιτροπή 

Εμβολιασμών, θα πραγματοποιείται ο αντι- 
γριπικός εμβολιασμός φέτος, μία χρονιά ιδι
αίτερη λόγω της ταυτόχρονης κυκλοφορίας 
της Covid-19. Η περίοδος συνταγογράφησης 
του αντιγριπικού εμβολίου ξεκίνησε χθες, η 
περίοδος εμβολιασμού του πληθυσμού ξε
κινά στις 15 Οκτωβρίου και χθες η πολιτική 
ηγεσία του υπουργείου Υγείας, με τα μέλη 
της Επιτροπής Εμβολιασμών, εκπροσώπους 
γιατρών και φαρμακοποιών, προέβησαν σε 
ανακοινώσεις ενώνοντας τις φωνές τους 
υπέρ του μέγιστου δυνατού εμβολιασμού 
για όσους κρίνεται απαραίτητος.

Ο υπουργός Υγείας, Βασίλης Κικίλιας, 
επεσήμανε ότι η χώρα μας φέτος έχει 
εξασφαλίσει 4,2 εκατομμύρια αντιγριπικά 
εμβόλια, όταν το 2019 είχαν αγοραστεί 3 
εκατομμύρια εμβόλια και το 2018 το σύνο
λο των αντιγριπικών εμβολίων ανερχόταν 
σε 2 εκατομμύρια.

Επισήμανση
Οτι ο εμβολιασμός κατά της γρίπης δεν 
προστατεύει από την Covid-19 ξεκαθάρισε 
η πρόεδρος της Εθνικής Επιτροπής Εμβολι
ασμών, Μαρία Θεοδωρίδου, «διαλύοντας» 
λανθασμένες αντιλήψεις. Επιπλέον, κατέ
στησε σαφή την τακτική που ακολουθεί 
η χώρα μας και αφορά στον εμβολιασμό 
των ομάδων υψηλού κινδύνου και όχι σε 
γενικευμένο εμβολιασμό τόσο για τους ενή
λικες όσο και για τα παιδιά. «Πάντα υπήρχε 
η ετοιμότητα και τα προηγούμενα χρόνια να 
καλυφθούν αυτές οι ομάδες. Ομως πάντα 
τα ποσοστά του εμβολιασμού που επιτυγχά
νονταν δεν μας ήταν γνωστά και δεν είχαμε 
την ικανοποίηση να ξέρουμε το ποσοστό 
της εμβολιαστικής κάλυψης», ανέφερε χα
ρακτηριστικά, τονίζοντας τη σημασία της 
εισαγωγής από φέτος της ηλεκτρονικής 
συνταγογράφησης που θα επιτρέψει και να 
διατεθούν τα εμβόλια σε όσους τα έχουν 
πραγματικά ανάγκη -υπό το φόβο του κο- 
ρονοϊού το ενδιαφέρον των πολιτών για 
το εμβόλιο της εποχικής γρίπης είναι αυ
ξημένο- αλλά και να έχει στη διάθεσή της 
η επιστημονική κοινότητα στατιστικά δεδο-

DMAPIA-NIKH ΓΕΩΡΓΑΝΤΑ
mgeorganta@e-typos.com

μένα ώστε να χαράσσει τη στρατηγική της. 
Οπως ανέφερε η κ. Θεοδωρίδου, οι ίδιες 
συστάσεις σε σχέση με πέρυσι για τον εμβο
λιασμό των παιδιών ισχύουν και για φέτος. 
Ειδικότερα, εμβολιάζονται κατά της γρίπης 
παιδιά που ανήκουν σε ομάδες αυξημένου 
κινδύνου, όπως επίσης και υγιή παιδιά τα 
οποία έχουν στο άμεσο περιβάλλον τους 
βρέφος κάτω των 6 μηνών ή ευάλωτο άτο
μο το οποίο δεν μπορεί να εμβολιαστεί το 
ίδιο. Η οδηγία αυτή έρχεται να βρει αντί
θετη μεγάλη μερίδα των παιδιάτρων, που 
υποστηρίζει τον καθολικό εμβολιασμό των 
μικρών παιδιών.

Μάλιστα, η επικεφαλής του Γραφείου 
του Παγκόσμιου Οργανισμού στην Αθήνα, 
Marianna Trias, η οποία συμμετείχε χθες 
στις κοινές ανακοινώσεις στο υπουργείο 
Υγείας, στην προτεραιοποίηση των ομάδων 
που πρέπει να εμβολιαστούν ανέφερε και 
τα παιδιά κάτω των 5 ετών. Σύμφωνα με 
πληροφορίες, πρόκειται για τη στρατηγική 
του ΠΟΥ. Επίσης, στις ΗΠΑ ακολουθείται ο 
καθολικός αντιγριπικός εμβολιασμός όλων 
των πολιτών. Στην Ευρώπη, με εξαίρεση τη 
Φινλανδία και τη Βρετανία που επίσης εμ
βολιάζουν όλα τα υγιή μικρά παιδιά, δεν 
ακολουθούνται παρόμοιες στρατηγικές. Το 
θέμα, ωστόσο, του καθολικού ή μη εμβο
λιασμού των μικρών παιδιών απασχολεί 
την Επιτροπή και αναμένεται, κατά πλη
ροφορίες, να επανεξεταστεί του χρόνου, 
σε συνθήκες όχι όπως οι φετινές, δηλαδή 
κρίσης λόγω της πανδημίας. Αλλωστε, τα 
μικρά παιδιά συμμετέχουν στη μετάδοση 
της γρίπης, ανεβάζουν λίγο τον αριθμό των 
νοσηλειών στα νοσοκομεία, αλλά ούτε γε
μίζουν τις Εντατικές ούτε κινδυνεύουν συ
νήθως με σοβαρή νόσηση.

Σύμφωνα με τους ειδικούς, η κατάλληλη 
περίοδος ώστε να επιτευχθεί ικανή ανοσία 
πριν η κυκλοφορία των ιών της γρίπης κο- 
ρυφωθεί, αλλά και για μη δημιουργηθεί 
συνωστισμός εν μέσω κορονοϊού, είναι 
το διάστημα μεταξύ 15 Οκτωβρίου και 15 
Δεκεμβρίου. Από τη στιγμή που κάποιος 
εμβολιάζεται απαιτούνται 15 ημέρες ώστε 
να αποκτήσει ανοσία. ■

Η πολιτική ηγεσία του υπ.
Υγείας, με τα μέλη της Επιτροπής 
Εμβολιασμών, εκπροσώπους γιατρών 
και φαρμακοποιών, προέβησαν σε 
ανακοινώσεις ενώνοντας τις φωνές 
τους υπέρ του μέγιστου δυνατού 
εμβολιασμού για όσους κρίνεται 
απαραίτητος.

ΚΙΚΙΛΙΑΣ
Φέχοε έχουν εξασφαλιστεί 

4,2 εκατομμύρια 
αντιγριπικά εμβόλια, όταν 
το 2019 είχαν αγοραστεί 3 

εκατομμύρια και το 2018 το 
σύνολο των αντιγριπικών 

ανερχόταν 
σε 2 εκατομμύρια

ΠΟΙΟΙ ΠΡΕΠΕΙ ΝΑ ΤΟ ΚΑΝΟΥΝ

Ί Εργαζόμενοι σε χώρους 
παροχής υπηρεσιών 

Υγείας (ιατρόνοσηλευτικό 
προσωπικό και λοιποί ερ
γαζόμενοι).

2 Ατομα ηλικίας 60 ετών 
και άνω.

3 Παιδιά (6 μηνών και 
άνω) και ενήλικες με 
έναν ή περισσότερους 

από τους παρακάτω επι- 
βαρυντικούς παράγοντες 
ή χρόνια νοσήματα:

► ► Ασθμα ή άλλες χρόνι
ες πνευμονοπάθειες.
► ► Καρδιακή νόσο με 
σοβαρή αιμοδυναμική 
διαταραχή.
►► Ανοσοκαταστολή 
(κληρονομική ή επίκτητη). 
► ► Μεταμόσχευση οργά
νων.
► ► Δρεπανοκυτταρική 
αναιμία (και άλλες αιμο- 
σφαιρινοπάθειες).
► ► Σακχαρώδη διαβήτη ή 
άλλο χρόνιο μεταβολικό 
νόσημα.
► ► Χρόνια νεφροπάθεια.
► ► Νευρολογικά- 
νευρομυϊκά νοσήματα.

4 Εγκυοι γυναίκες ανε
ξαρτήτως ηλικίας κύ
ησης, λεχωίδες και θηλά- 

ζουσες.

5 Ατομα με νοσογόνο 
παχυσαρκία (Δείκτη 
Μάζας Σώματος >40Kg/ 

m2) και παιδιά με ΔΜΣ 
>95ηΕΘ.

6 Παιδιά που παίρ
νουν ασπιρίνη μα
κροχρόνια (π.χ. για νόσο 

Kawasaki, ρευματοειδή 
αρθρίτιδα και άλλα).

7 Ατομα που βρίσκο
νται σε στενή επαφή 
με παιδιά μικρότερα των 

6 μηνών ή φροντίζουν 
άτομα με υποκείμενο 
νόσημα που αυξάνει τον 
κίνδυνο επιπλοκών της 
γρίπης.

8Οι κλειστοί πλη
θυσμοί (σχολείων, 
στρατιωτικών και αστυ

νομικών σχολών, ειδικών 
σχολείων και τρόφιμοι 
και προσωπικό ιδρυμά
των κ.ά.).

9 Κτηνίατροι, πτηνο- 
τρόφοι, χοιροτρόφοι, 
εκτροφείς, σφαγείς και 

γενικά άτομα που έρχο
νται σε συστηματική επα
φή με πτηνά ή χοίρους.
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1  3 νέοι διαγωνισμοί για 1.692 προσλήψεις µέσα στον
Οκτώβριο

Πηγή: ΕΛΕΥΘΕΡΟΣ ΤΥΠΟΣ Σελ.: 17 Ημερομηνία
έκδοσης:

29-09-2020

Επιφάνεια: 517.52 cm² Αρθρογράφος: Κυκλοφορία: 6345

Θέματα: ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ

ΣΕ ΣΥΝΟΡΟΦΥΛΑΚΗ, ΕΟΔΥ, ΓΕΝΙΚΗ ΓΡΑΜΜΑΤΕΙΑ ΠΟΛΙΤΙΚΗΣ ΠΡΟΣΤΑΣΙΑΣ

3 νέοι διαγωνισμοί για L.692 
προσλήψεις μέσα στον Οκτώβριο

Μ
ε διαδικασίες-εξηρές δρο
μολογούνται τρεις νέοι δι
αγωνισμοί για το αμέσως 
επόμενο διάστημα. Πιο αναλυτικά, με 

700 υπαλλήλους ορισμένου χρόνου ενι- 
σχύονται οι Κινητές Ομάδες Υγείας του 
Εθνικού Οργανισμού Δημόσιας Υγείας 
(ΕΟΔΥ) και η Γενική Γραμματεία Πολιτι
κής Προστασίας με 192 συμβασιούχους 
για την ιχνηλάτηση και παρακολούθηση 
των διαδικασιών απομόνωσης και ελέγ
χου των ασθενών με Covid-19. Παράλ
ληλα, η Συνοροφυλακή θα προχωρήσει 
στην πρόσληψη 800 ατόμων με ετήσιες 
συμβάσεις που μπορεί να ανανεώνο
νται για την ενίσχυση του προσωπικού 
της στον Εβρο. Και οι τρεις παραπάνω 
διαγωνισμοί θα «τρέξουν» μέσα στον 
Οκτώβριο και θα γίνουν με διαδικασίες 
εκτός ΑΣΕΠ.
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1  700 προσλήψεις στον ΕΟΔΥ και 192 στη Γ.Γ.
Πολιτικής Προστασίας

Πηγή: ΕΛΕΥΘΕΡΟΣ ΤΥΠΟΣ Σελ.: 18 Ημερομηνία
έκδοσης:

29-09-2020

Επιφάνεια: 520.28 cm² Αρθρογράφος: Κυκλοφορία: 6345

Θέματα: ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ

ΝΕΟ ΠΡΟΣΩΠΙΚΟ ΣΤΗ ΜΑΧΗ ΚΑΤΑ ΤΗΣ ΠΑΝΔΗΜΙΑΣ

700 προσλήψεις στον 
ΕΟΔΥ και 192 στη Γ.Γ.
Πολιτικής Προστασίας

Π
ροσλήψεις στις Κινητές 
Ομάδες Υγείας ίου Εθνι
κού Οργανισμού Δημόσιας 
Υγείας (ΕΟΔΥ) και στη Γε
νική Γραμματεία Πολιτικής Προστασί
ας προγραμματίζονται για το αμέσως 

επόμενο διάστημα. Συνολικά θα απα
σχοληθούν 892 άτομα είτε με οκτά
μηνες είτε με τρίμηνες συμβάσεις, 
που ενδέχεται να ανανεώνονται.

700 ΝΟΣΗΛΕΥΤΕΣ
ΣΤΟΝ ΕΟΔΥ
Με κοινή απόφαση των υπουργών 
Οικονομικών, Ανάπτυξης-Επενδύσεων 
και Υγείας θα γίνουν επτακόσιες 
(700) προσλήψεις ΠΕ/ΤΕ νοσηλευ
τών για τη στελέχωση των ΚΟΜΥ 
Ειδικού Σκοπού και εν ελλείψει αυ
τών ΤΕ Ιατρικών Εργαστηρίων/Τε- 
χνολόγων Ιατρικών Εργαστηρίων ή 
ΤΕ Επισκεπτριών/τών Υγείας ή ΔΕ 
Βοηθών Νοσηλευτών ή ΔΕ Παρα
σκευαστών Χημικού/Βοηθών Ιατρι
κών και Βιολογικών Εργαστηρίων. 
Η διαδικασία πρόσληψης του προ
σωπικού διενεργείται από τον ΕΟΔΥ 
ως φορέα υλοποίησης και ειδικότερα 
προσλαμβάνονται με απόλυτη σειρά 
χρονικής προτεραιότητας αίτησης. Οι 
βασικές λειτουργίες του ΕΟΔΥ περι
λαμβάνουν δραστηριότητες όπως η 
επιδημιολογική επιτήρηση, η εκτίμηση 
κινδύνου, η παροχή γνωμοδοτήσεων 
σε επιστημονικά θέματα, η ετοιμότητα 
και απόκριση, η παροχή αξιόπιστων 
και συγκρίσιμων επιδημιολογικών δε
δομένων και στατιστικών στοιχείων 
στους αρμόδιους φορείς σε εθνικό, 
ευρωπαϊκό και διεθνές επίπεδο, η εκ
παίδευση και επιμόρφωση/ κατάρτιση 
στον τομέα της Δημόσιας Υγείας, η 
ενημέρωση του κοινού και των επαγ
γελματικόν Υγείας σχετικά με τους 
κινδύνους σοβαρών υγειονομικών 
απειλών και η προώθηση δράσεων 
ευαισθητοποίησης και ενημέρωσης 
σε θέματα Δημόσιας Υγείας.

192 ΘΕΣΕΙΣ ΣΤΗΝ 
ΠΟΛΙΤΙΚΗ ΠΡΟΣΤΑΣΙΑ
Στην Εφημερίδα της Κυβέρνησης 
δημοσιεύτηκε ο τρόπος πρόσληψης 
καθώς και τα προσόντα των 192 ατό
μων που θα προσληφθούν στη Γενική 
Γραμματεία Πολιτικής Προστασίας με 
σχέση εργασίας Ιδιωτικού Δικαίου 
Ορισμένου Χρόνου (ΙΔΟΧ), διάρκει
ας οκτώ (8) μηνών, κατά παρέκκλιση

κάθε άλλης γενικής ή ειδικής διάτα
ξης, για την ιχνηλάτηση και παρακο
λούθηση των διαδικασιών απομό
νωσης και ελέγχου των ασθενών με 
Covid-1 9 και των στενών επαφών 
τους καθώς και τη συνδρομή στην 
αντιμετώπιση κάθε είδους σχετικής, 
υγειονομικής ή άλλης απειλής. Το 
προσωπικό θα τοποθετηθεί και στα 
Περιφερειακά Επιχειρησιακά Κέντρα 
Πολιτικής Προστασίας (ΠΕΚΕΠΠ) 
ως εξής: Α. Στο ΠΕΚΕΠΠ Ανατολι
κής Μακεδονίας-Θράκης με έδρα την 
Κομοτηνή δώδεκα (12) θέσεις. Β. Στο 
ΠΕΚΕΠΠ Αττικής με έδρα την Αθήνα 
τριάντα (30) θέσεις. Γ. Στο ΠΕΚΕΠΠ 
Βορείου Αιγαίου με έδρα τη Μυτιλή
νη δώδεκα (12) θέσεις. Δ. Στο ΠΕ
ΚΕΠΠ Δυτικής Ελλάδας με έδρα την 
Πάτρα δώδεκα (1 2) θέσεις. Ε. Στο 
ΠΕΚΕΠΠ Δυτικής Μακεδονίας με 
έδρα την Κοζάνη δώδεκα (12) θέσεις. 
ΣΤ. Στο ΠΕΚΕΠΠ Ηπείρου με έδρα 
τα Ιωάννινα δώδεκα (12) θέσεις. Ζ. 
Στο ΠΕΚΕΠΠ Θεσσαλίας με έδρα τη 
Λάρισα δώδεκα (12) θέσεις. Η. Στο

ΠΕΚΕΠΠ Ιονίων Νήσων με έδρα τη 
Λευκάδα δώδεκα (12) θέσεις. Ο. 
Στο ΠΕΚΕΠΠ Κεντρικής Μακεδονί
ας με έδρα τη Θεσσαλονίκη τριάντα 
(30) θέσεις. I. Στο ΠΕΚΕΠΠ Κρήτης 
με έδρα το Ηράκλειο δώδεκα (1 2) 
θέσεις. ΙΑ. Στο ΠΕΚΕΠΠ Νοτίου Αι
γαίου με έδρα τη Ρόδο δώδεκα (12) 
θέσεις. ΙΒ. Στο ΠΕΚΕΠΠ Πελοπον- 
νήσου με έδρα την Τρίπολη δώδεκα 
(12) θέσεις, ιγ. Στο ΠΕΚΕΠΠ Στερεάς 
Ελλάδας με έδρα τη Λαμία δώδεκα 
(12) θέσεις. Οι υποψήφιοι πρέπει να 
έχουν τα ακόλουθα προσόντα: Α. 
Να είναι Ελληνες πολίτες. Β Να μην 
υπερβαίνουν το 40ό έτος της ηλικίας 
τους. Γ. Να κατέχουν τα, ανά κλάδο 
και ειδικότητα, υποχρεωτικά και πρό
σθετα προσόντα των διατάξεων του 
Π.Δ. 50/2001 (Α’ 39). Δ. Οι άνδρες 
υποψήφιοι να έχουν εκπληρώσει τις 
στρατιωτικές τους υποχρεώσεις ή να 
έχουν απαλλαγεί νόμιμα από αυτές. 
Ε Να μην έχουν εκπέσει από στρατι
ωτικό βαθμό, αποβληθεί ή απολυθεί 
κατά περίπτωση από τις Ενοπλες Δυ

νάμεις, τα Σώματα Ασφαλείας καθώς 
και από θέση δημόσιας υπηρεσίας ή 
ΟΤΑ ή άλλου Νομικού Προσώπου 
Δημοσίου Δικαίου για λόγους πει
θαρχίας ή λόγους υγείας. ΣΤ Να 
μην έχουν καταδικασθεί για τέλεση 
ή απόπειρα κακουργήματος ή για 

έγκλημα ανυποταξίας, λιποταξί
ας. Ζ. Να μην έχουν στερηθεί 

οποτεδήποτε των πολιτι- 
gjh κών δικαιωμάτων τους, 
H έστω και αν έχει λήξει ο 
Η χρόνος που ορίσθηκε για 
Κ τη στέρησή τους. Να 
Κ' μην τελούν υπό στερητική 

δικαστική συμπαράσταση, 
έστω και επικουρική (πλή

ρη ή μερική). Τα κριτήρια που θα λη- 
φθούν υπόψη για την επιλογή τους 
είναι τα εξής: Α. Η κατοχή τίτλου 
σπουδών πανεπιστημιακής εκπαί
δευσης. Β. Το κριτήριο της εντοπιό- 
τητας. Γ. Η γνώση ξένων γλωσσών. 
Δ. Η γνώση χειρισμού ηλεκτρονικών 
υπολογιστών. Ε, Η εν γένει προσωπι
κότητα των υποψηφίων μέσω διαδι
κασίας προσωπικής συνέντευξης και 
ψυχομετρικού ελέγχου. Οι προσλαμ
βανόμενοι, με απόφαση του γενικού 
γραμματέα Πολιτικής Προστασίας και 
σε συνεργασία με την Πυροσβεστική 
Ακαδημία και τον Εθνικό Οργανισμό 
Δημόσιας Υγείας (ΕΟΔΥ), θα παρα
κολουθήσουν πρόγραμμα εκπαίδευ
σης χρονικής διάρκειας έως σαράντα 
(40) ημερών, το οποίο θα αφορά σε 
ζητήματα ιχνηλάτησης, παρακολού
θησης των διαδικασιών απομόνωσης 
και ελέγχου των ασθενών κορονοϊού 
(Covid-19) και των στενών επαφών 
τους, καθώς και αντιμετώπισης κάθε 
είδους υγειονομικής και άλλης φύσε- 
ως κινδύνου και απειλών. ■
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Μ
ε 400 ειδικευμένους για
τρούς ενισχύεται το Σύ
στημα Υγείας μέσα στις 
επόμενες εβδομάδες. Ο 
υπουργός Υγείας είχε εξαγγείλει εδώ 
και καιρό την εν λόγω προκήρυξη, 

ενώ τις επόμενες μέρες θα ακολου
θήσουν και άλλες προσκλήσεις για 
προσλήψεις νοσηλευτών στα νοσοκο
μεία. Για τις θέσεις γίνονται δεκτοί ως 
υποψήφιοι όσοι έχουν: 1. Ελληνική 
ιθαγένεια ή ιθαγένεια κράτους-μέλους 
της Ευρωπαϊκής Ενωσης. 2. Αδεια 
άσκησης ιατρικού επαγγέλματος. 3. 
Τίτλο αντίστοιχης με τη θέση ιατρικής 
ειδικότητας. 4. Χρόνο άσκησης στην 
ειδικότητα για το βαθμό Επιμελητή Β’ 
ή κατοχή του τίτλου ειδικότητας.

ΔΙΚΑΙΟΛΟΓΗΤΙΚΑ
Στα απαιτούμενα δικαιολογητικά πε
ριλαμβάνονται: 1. Αίτηση-δήλωση η 
οποία υποβάλλεται ηλεκτρονικά στην 
ηλεκτρονική διεύθυνση esvdoctors. 
moh.gov.gr. 2. Αρχείο pdf ή jpg του 
πτυχίου. Σε περίπτωση πτυχίου πανε
πιστημίου της αλλοδαπής απαιτείται 
το πτυχίο με τη σφραγίδα της Χάγης, 
η επίσημη μετάφρασή του και η από
φαση ισοτιμίας του ΔΟΑΤΑΠ όπου 
απαιτείται. 3. Αρχείο pdf ή jpg της 
απόφασης άδειας άσκησης ιατρικού 
επαγγέλματος. 4. Αρχείο pdf ή jpg 
της απόφασης χορήγησης τίτλου ει
δικότητας. Για την κατάληψη θέσης 
ιατρού ΕΣΥ απαιτείται για το βαθμό 
Επιμελητή Β’ η κατοχή του τίτλου ειδι
κότητας. 5. Αρχείο pdf ή jpg πρόσφα
της βεβαίωσης του οικείου Ιατρικού 
Συλλόγου, στην οποία να βεβαιώνο
νται ο συνολικός χρόνος άσκησης του 
ιατρικού επαγγέλματος, η ασκούμενη 
ειδικότητα και ο συνολικός χρόνος 
άσκησής της. 6. Αρχείο pdf ή jpg 
του πιστοποιητικού γέννησης ή του 
δελτίου αστυνομικής ταυτότητας ή 
διαβατηρίου. Οταν πρόκειται για πο
λίτη κράτους-μέλους της Ευρωπαϊκής 
Ενωσης απαιτείται και επίσημη μετά
φραση των δικαιολογητικών αυτών. 
7 Αρχείο pdf ή jpg της βεβαίωσης 
εκπλήρωσης υπηρεσίας υπαίθρου ή 
βεβαίωσης νόμιμης απαλλαγής, όπου 
είναι απαραίτητη, η οποία έχει εκδοθεί 
από το τμήμα ιατρών υπηρεσίας υπαί
θρου της Διεύθυνσης Ανθρώπινου 
Δυναμικού Νομικών Προσώπων του 
υπουργείου Υγείας. 8. Είναι υποχρε
ωτική η υποβολή αρχείου pdf ή jpg 
με υπογεγραμμένη υπεύθυνη δήλωση 
του υποψήφιου για διορισμό ιατρού, 
στην οποία να αναφέρονται τα εξής: 
Για θέσεις Επιμελητών Α’ και Β’: α) δεν 
υπηρετώ σε θέση του κλάδου ιατρών 
ΕΣΥ, ή έχω υποβάλει παραίτηση από 
τη θέση κλάδου ιατρών ΕΣΥ μέχρι τη 
λήξη προθεσμίας της προκήρυξης, β) 
δεν έχω παραιτηθεί από θέση του κλά
δου ιατρών ΕΣΥ πριν από τη συμπλή
ρωση δύο (2) χρόνων από το διορι
σμό μου, ή σε αντίθετη περίπτωση ότι 
έχουν συμπληρωθεί πέντε (5) χρόνια 
από την ημερομηνία παραίτησής μου, 
γ) δεν έχω αρνηθεί διορισμό σε θέση 
του κλάδου ιατρών ΕΣΥ, ή σε αντίθε
τη περίπτωση ότι έχουν συμπληρωθεί 
πέντε (5) χρόνια από την παρέλευση

ΑΙΤΗΣΕΙΣ ΕΩΣ ΤΙΣ 7 ΟΚΤΩΒΡΙΟΥ

► ΑΙΤΗΣΗ-ΔΗΛΩΣΗ ΥΠΟΨΗΦΙΟΤΗΤΑΣ

ΚΑΘΕ ΥΠΟΨΗΦΙΟΣ μπορεί να υποβάλει υπο
ψηφιότητα σε μία (1) έως και πέντε (5) θέσεις ειδι
κευμένων ιατρών κλάδου ΕΣΥ που έχουν προκηρυ
χθεί από μία ΔΥΠΕ. Στην αίτησή του ο υποψήφιος 
δηλώνει υποχρεωτική τη σειρά προτίμησής του για 
κάθε θέση. Η αίτηση-δήλωση υποψηφιότητας μαζί με 
όλα τα ανωτέρω απαιτούμενα δικαιολογητικά υπο
βάλλονται σε ηλεκτρονική μορφή στην ηλεκτρονική 
πλατφόρμα esydoctors.moh.gov.gr με τη χρήση κωδι
κών εισαγωγής στο TAXISnet. Η αίτηση συνοδεύεται 
με τα απαιτούμενα δικαιολογητικά, ως ακολούθως: 
α) Τα αναγκαία για την εγκυρότητα συμμετοχής του 
υποψηφίου στη διαδικασία επιλογής τα οποία κα
λούνται «ΔΙΚΑΙΟΛΟΓΗΤΙΚΑ ΤΥΠΟΥ Α’», σύμφωνα 
με τον πίνακα 1 του παραρτήματος της με αρ. Γ4α/ 
Γ.Π.οικ.7330/06-02-2020 απόφασης υφυπουργού 
Υγείας, καθώς και β) τα αποδεικτικά της μοριοδότη- 
σης των υποψηφίων, τα οποία καλούνται «ΔΙΚΑΙΟ- 
ΛΟΓΗΤΙΚΑ ΤΥΠΟΥ Β’», που αφορούν στα ουσιαστικά 
προσόντα, τα οποία μοριοδοτούνται.

Η αίτηση-δήλωση επέχει και θέση υπεύθυνης δή
λωσης του άρθρου 8 του Ν. 1599/1986 (Α775) ως 
προς την ακρίβεια των δηλούμενων σ’ αυτήν στοιχείων 
του υποψηφίου. Δεδομένου ότι η επεξεργασία των 
αιτήσεων δηλώσεων γίνεται ηλεκτρονικά, οι υποψή
φιοι υποχρεούνται να συμπληρώσουν τα αντίστοιχα 
τετραγωνίδια και πεδία της ηλεκτρονικής αίτησης- 
δήλωσης που αναφέρονται σε αντίστοιχα προσόντα

ή κριτήρια ή ιδιότητες και να υποβάλουν ηλεκτρονικά 
τα αντίστοιχα δικαιολογητικά. Η ηλεκτρονική αίτηση- 
δήλωση μετά την οριστική καταχώρισή της παρέχε
ται σε εκτυπώσιμη μορφή, η οποία αναγράφει και τον 
αριθμό πρωτοκόλλου ηλεκτρονικής αίτησης. Εάν δεν 
συμπληρωθούν-επιλεγούν τα υποχρεωτικά τετραγω- 
νίδια-πεδία, τότε η αίτηση δεν καταχωρίζεται και είναι 
αδύνατο να υποβληθεί.

Η υποβολή περισσοτέρων της μίας αιτήσεων- 
δηλώσεων δεν είναι εφικτή, όμως ο υποψήφιος δύ- 
ναται, εντός της προθεσμίας υποβολής αιτήσεων, να 
ακυρώσει την υποβληθείσα και να υποβάλει εκ νέου 
αίτηση-δήλωση. Τα απαραίτητα κατά περίπτωση δικαι- 
ολογητικά, με τα οποία αποδεικνύονται τα απαιτούμε- 
να τυπικά και μοριοδοτούμενα προσόντα, τα κριτήρια 
ή ιδιότητες που επικαλούνται οι υποψήφιοι με την 
αίτηση εγγραφής τους, επισυνάπτονται ηλεκτρονικά 
στην αίτησή τους σε μορφή pdf ή jpg (φωτογραφία), 
χωρητικότητας μέχρι 2 MB.

Το Συμβούλιο Κρίσης και Επιλογής έχει δικαίωμα να 
ζητήσει από τους υποψήφιους ιατρούς οποιοδήποτε 
δικαιολογητικά ή έγγραφο (τύπου Β’) είτε γιατί κρίνει 
ότι είναι απαραίτητο για τη διαδικασία είτε λόγω εν
δεχόμενου τεχνικού προβλήματος σε κάποιο από τα 
υποβληθέντα αρχεία (τύπου Α’ και Β’). Η προθεσμία 
υποβολής των αιτήσεων στην ηλεκτρονική διεύθυνση 
esydoctors.moh. gov.gr άρχισε στις 23-9-2020 ώρα 
12.00 και λήγει στις 7-10-2020, ώρα 12:00. ■

της προθεσμίας ανάληψης υπηρεσί
ας. 9. Αρχείο pdf ή jpg βιογραφικού 
σημειώματος του υποψήφιου για δι
ορισμό ιατρού. Επισημαίνεται ότι δεν 
αποτελεί υποχρεωτικό δικαιολογητικά, 
αλλά υποβάλλεται για διευκόλυνση 
του συμβουλίου. Για την απόδειξη 
των ουσιαστικών προσόντων που 
αναφέρονται στο βιογραφικό σημεί
ωμα απαιτείται η υποβολή αρχείων 
των επίσημων πιστοποιητικών ή βε
βαιώσεων στα αντίστοιχα πεδία της 
εφαρμογής, όπως καθορίζονται στη 
σχετική απόφαση του καθορισμού των 
κριτηρίων επιλογής και διαδικασίας 
υποβολής υποψηφιοτήτων, αξιολό
γησης και επιλογής για θέσεις κλάδου 
ιατρών και οδοντιάτρων ΕΣΥ. 10. Οι 
επιστημονικές εργασίες αναφέρονται 
στο βιογραφικό σημείωμα του υποψη
φίου περιληπτικά. Αρχεία pdf ή jpg με 
το εξώφυλλο και σελίδα βιβλίου πε
ριλήψεων ή δημοσιευμένων άρθρων 
θα πρέπει να υποβληθούν σύμφωνα 
με το πλήθος που θα δηλωθούν, όπως 
ορίζονται στη σχετική απόφαση των 
κριτηρίων επιλογής και διαδικασίας 
υποβολής υποψηφιοτήτων, ώστε να 
λάβει ο υποψήφιος για διορισμό ια
τρός τα αντίστοιχα μόρια. 11. Οι πο
λίτες κρατών- μελών της Ευρωπαϊκής 
Ενωσης πρέπει να υποβάλουν αρχείο 
pdf ή jpg με πιστοποιητικό ελληνο- 
μάθειας τύπου Β2 από το Κέντρο 
Ελληνικής Γλώσσας του υπουργείου 
Παιδείας, Ερευνας και Θρησκευμάτων, 
ή από το Διδασκαλείο Νέας Ελληνικής

Γλώσσας του Εθνικού και Καποδιστρι- 
ακού Πανεπιστημίου Αθηνών, ή από 
το σχολείο Νέας Ελληνικής Γλώσσας 
του Αριστοτελείου Πανεπιστημίου 
Θεσσαλονίκης. Εναλλακτικά αρχείο 
pdf ή jpg με βεβαίωση γνώσης της 
ελληνικής που έχει χορηγηθεί μετά 
από εξετάσεις ενώπιον της αρμόδιας 
επιτροπής του Κεντρικού Συμβουλίου 
Υγείας (ΚΕΣΥ), ή τίτλος δευτεροβάθμι

ας εκπαίδευσης στην Ελλάδα, ή τίτ
λος ελληνικού πανεπιστημίου, ή 

ισοτιμία και αντιστοιχία πτυχί
ου ΔΟΑΤΑΠ (ΔΙΚΑΤΣΑ) μετά 
από εξετάσεις, ή τίτλος ιατρι
κής ειδικότητας στην Ελλά
δα. 12. Ολα τα ξενόγλωσσα 
πτυχία και πιστοποιητικά θα 
πρέπει απαραιτήτως να έχουν 

μεταφραστεί επίσημα στην ελ
ληνική γλώσσα από τις αρμόδιες 

προς τούτο Αρχές της ημεδαπής. 
Στα αρχεία pdf ή jpg των ξενό

γλωσσων πτυχίων και πιστοποιη
τικών θα πρέπει να φαίνεται και η 
σφραγίδα της Χάγης (APOSTILLE) 
που έχει τεθεί στο πρωτότυπο πτυχίο 
ή πιστοποιητικό. ■

400 προσλήψεις 
ειδικευμένων γιατρών σε 
νοσοκομεία και Κέντ
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X) π οσημειώσεις
► Του ΓΙΩΡΓΟΥ ΙΤΑΜΑΤΟΠΟΥΛΟΥ gstamatopoulos@efsyn.gr

Το φιάσκο του φιλελευθερισμού στην υγεία

Ο
ταν περνάς πολλές ημέρες στο νοσοκομείο, είτε ως ασθενής 
είτε [ακόμη και] ως συνοδός, είναι γεγονός ότι βλέπεις δια
φορετικά την τρέχουσα πολιτική κατάσταση - το νόημα της ζωής 

γενικά. Εκείνο που δεν διαφεύγει την προσοχή κανενός όμως 
είναι η κραυγαλέα δυσλειτουργία του εθνικού συστήματος υγείας 
[έλλειψη ιατρικού και νοσηλευτικού προσωπικού, φαρμάκων και 
ιατρικών υλικών, πλημμελής καθαριότητα, γραφειοκρατία κ.ά.[.

Φαίνονται ολοκάθαρα η ολιγότητα και η επικίνδυνη ανεπάρκεια 
της τωρινής κυβέρνησης αλλά και γενικότερα της «ιδεολογίας» του 
(νεο)φιλελευθερισμού [της ελεύθερης αγοράς που λένε, της αντα
γωνιστικότητας και λοιπών φληναφημάτων που τα αναμασάνε και 
περίπυστοι δημοσιογράφοι - αλίμονο μας]. Αντί αυτή η κυβέρνηση 
να ζητήσει συγγνώμη από τον ελληνικό λαό για την έως τούδε 
«φιλοσοφία» της για την υγεία, αντί να φροντίσει να νοικοκυρέψει, 
όσο γίνεται πλέον, τη δομή του συστήματος υγείας βγαίνει, αδιά
ντροπα, [είναι σαν να μας φτύνει κατά πρόσωπο] και μας λέει ότι 
ευθύνες για τη διασπορά του ιού έχουν πλέον μόνο οι πολίτες [οι 
ατίθασοι, οι ανυπάκουοι, οι αμόρφωτοι] και ότι η ίδια τα ποιεί όλα 
όπως πρέπει - όπως πρέπει, ναι, για τους φίλους της βιομηχάνους 
και μεγαλοεπιχειρηματίες. Ε, να πεθάνουν και χίλιοι νοματαίοι δεν 
χάθηκε ο κόσμος... Για προσλήψεις γιατρών μιλάνε και προσλήψεις 
πουθενά στον ορίζοντα - λίγη τσίπα δεν θα έβλαπτε...

Αρκετά νομίζω ανέχτηκε η ελληνική κοινωνία τις αερολογίες των 
υπουργών της κυβέρνησης Μητσοτάκη, άσε που πολλοί από αυ
τούς, είναι βέβαιο, θα είναι απόντες στον επόμενο ανασχηματισμό 
- κάπως πρέπει ο πρωθυπουργός να κρατήσει τα προσχήματα· είναι 
αργά βέβαια, αλλά ο λόγος εδώ για τη μικροπολιτική που δέρνει το

πολιτικό σύστημα. Ψάχνει κανείς να βρει έναν σοβαρό υπουργό, 
έναν στοιχειωδώς συνετό και δεν τα καταφέρνει. Και πώς να γινό
ταν κάτι τέτοιο όταν όλοι τους είχαν βασιστεί στην αντισυριζαϊκή 
τους πολιτική και την αντιαριστερή τους οικονομία; Ανάγκη πάσα 
λοιπόν να ενισχυθεί παντοιοτρόπως το σύστημα υγείας διότι πολ
λοί γιατροί έχουν καταντήσει δημόσιοι υπάλληλοι.

Μου έλεγε ένας συνοδός στον αύλειο χώρο κρατικού νοσοκο
μείου το εξής [στην αρχή δεν τον πίστεψα ο αφελής - ήταν και λίγο 
λογάς...]: «Τι να σου πω, φίλε μου. Είδα ένα γιατρό να κόβει βόλτες 
στο προαύλιο και να να σκύβει σε μία από τις ζαρντινιέρες. Και τι 
έκανε; “Ψάρεψε” μια μεγαλοπρεπή γόπα [αποτσίγαρο], κάθισε σε 
ένα από τα παγκάκια, έβγαλε τον αναπτήρα του, την άναψε και τη 
ρούφαγε μανιωδώς». «-Ελα, τώρα, υπερβάλλεις», λέω και γίνεται 
έξαλλος. «Τον είδα αδερφέ, με τα ίδια μου τα μάτια». Δεν έδωσα 
συνέχεια.

Δεν πέρασαν λίγες ημέρες και είδα τον εν λόγω γιατρό να κάνει 
ακριβώς ίδιες κινήσεις με αυτές που μου περιέγραψε ο συνομι
λητής μου. Ανατρίχιασα. Τον παρακολουθούσα άναυδος - είχα 
νωρίτερα και διεκπεραιωτικές στιγμές μαζί του· είχε υπεύθυνη 
θέση ο απίθανος αυτός, ευτυχώς δεν είχε να κάνει με ασθενείς. Τις 
επόμενες ημέρες τα ίδια. Αυτός ο άνθρωπος «υπηρετεί» το εθνικό 
σύστημα υγείας. Αδιαφορεί εγκληματικά για τη μετάδοση του ιού, 
για την υγεία, για τον συνάνθρωπο. Τι να πεις;

Απλώς το αναφέρεις διότι υπάρχουν πολλοί τέτοιοι σε όλα τα 
νοσοκομεία - απλώς δεν μπορούν να τους διώξουν [ερώτηση είναι]. 
Υπενθύμιση; είναι, δυστυχώς, ολίγιστοι οι υπουργοί τούτης της 
κυβέρνησης [και ο πρωθυπουργός αλλού, μάλλον, γι' αλλού].
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1  Διασωληνωμένοι... εκτός ΜΕΘ στο «Λαϊκό»
Πηγή: ΜΑΚΕΛΕΙΟ Σελ.: 10 Ημερομηνία

έκδοσης:
29-09-2020

Επιφάνεια: 82.69 cm² Αρθρογράφος: Κυκλοφορία: 6090

Θέματα: ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ

Διασωληνωμένοι... 
EKios ΜΕΘ στο «Λαϊκό»
«Το Λαϊκό Νοσοκομείο δεν διαθέτει 
ΜΕΘ κορωνοϊού», τονίζει σε ανακοί
νωσή της η ΠΟΕΔΗΝ, καταγγέλλοντας 
τον θάνατο 39χρονης που εξέπνευσε 
διασωληνωμένη «σε κοινό θάλαμο της 
κλινικής κορωνοϊού».Όπως τονίζει: «Το 
Λαϊκό Νοσοκομείο δεν διαθέτει ΜΕΘ 
κορωνοϊού. Λειτουργεί γενική ΜΕΘ 16 
κλινών που είναι υπεραπαραίτη γιατί το 
νοσοκομείο κάνει εξειδικευμένες και 
δύσκολες επεμβάσεις που οι ασθενείς 
μετά το χειρουργείο χρειάζονται νοση
λεία σε ΜΕΘ. Είναι λάθος η σχεδιαζό
μενη μετατροπή της σε ΜΕΘ κορωνο- 
ϊού. Πέθανε γυναίκα 39χρονη με υπο
κείμενα νοσήματα διασωληνωμένη. Τι 
σημαίνει όμως όταν πεθαίνει ασθενής 
από κορωνοϊό διασωληνωμένος σε 
νοσοκομείο που δεν διαθέτει ΜΕΘ .'Οτι 
νοσηλεύεται διασωληνωμένος σε κοι
νό θάλαμο της κλινικής κορωνοϊού. Το 
ίδιο συνέβη και με την 39χρονη. Επιβα
ρύνθηκε η υγεία της, διασωληνώθηκε 
και νοσηλευόταν για μιάμιση ημέρα 
στην κλινική σε κοινό θάλαμο. Δόθηκε 
στο ΕΚΑΒ κλήση για διακομιδή σε 
ΜΕΘ αλλά δεν πρόλαβε να γίνει η δια
κομιδή της», σημειώνει η ΠΟΕΔΗΝ.

ΠΟΕΔΗΝ
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1  Διπλό στοίχημα με τον αντιγριπικό εμβολιασμό
Πηγή: ΤΑ ΝΕΑ Σελ.: 1,20,37 Ημερομηνία

έκδοσης:
29-09-2020

Επιφάνεια: 1040.7 cm² Αρθρογράφος: Κυκλοφορία: 13695

Θέματα: ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ

ΚΟΡΩΝΟΪΟΣ
ΠΟΙΟΙ ΠΡΕΠΕΙ 
ΝΑ ΕΜΒΟΛΙΑΣΤΟΥΝ 
ΓΙΑ ΤΗ ΓΡΙΠΗ Σ. 20, 37
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1  Διπλό στοίχημα με τον αντιγριπικό εμβολιασμό
Πηγή: ΤΑ ΝΕΑ Σελ.: 1,20,37 Ημερομηνία

έκδοσης:
29-09-2020

Ο ΕΦΙΑΛΤΗΣ ΕΠΕΣΤΡΕΨΕ
. ■ . ;

Διπλό στοίχημα με τον ανπγριπ
Ο πρώτος στόχος 

είναι η προστασία 
των ευπαθών 

ομάδων 
που είναι και 
πιο ευάλωτες 

στονκορωνοϊό 
και ο δεύτερος 

η απελευθέρωση 
Μονάδων 
Εντατικής 

θεραπείας 
από ασθενείς 
με γρίπη που 
εμφανίζουν 

σοβαρές 
επιπλοκές

ΤΗΣ ΜΑΡΘΑΣ ΚΑΓΓΑΝΙΔΗ

Ο
 ιός της γρίπης πλήττει κάθε χρόνο 
σοβαρά τουλάχιστον πέντε εκα
τομμύρια ανθρώπους παγκοσμίως, 

ενώ καταγράφονται 500.000 θάνατοι που 
συνδέονται με το αναπνευστικό. Τη φετινή 
πανδημική χρονιά εντούτοις, ο απαραίτη
τος αντιγριπικός εμβολιασμός αποτελεί μια 
πρωτόγνωρη πρόκληση καθώς θα γίνεται 
παράλληλα με το δεύτερο κύμα της επιδημίας.

Παρ’ όλα αυτά, και όπως υπογράμμισε η 
πρόεδρος της Εθνικής Επιτροπής Εμβολια
σμών και καθηγήτρια Παιδιατρικής Μαρία 
Θεοδωρίδου σε χθεσινή συνέντευξη Τύπου 
στο υπουργείο Υγείας, «πουθενά στον κόσμο 
η συνύπαρξη των δύο λοιμώξεων δεν έχει 
μεταβάλει το πρόγραμμα του εμβολιασμού 
για τους πληθυσμούς των διαφόρων χωρών».

Φέτος, όμως, το στοίχημα είναι διπλό 
και κρίσιμο: η προάσπιση των. ευπαθών 
ομάδων - που είναι παράλληλα και οι πλέον 
αδύναμες στον νέο κορωνοϊό - και ακο
λούθως η «απελευθέρωση» κλινών ΜΕΘ 
από ασθενείς με γρίπη που εμφανίζουν 
σοβαρές επιπλοκές.

Αυτός είναι και ο λόγος που για πρώτη 
φορά εγκαινιάζεται η ηλεκτρονιχή συνταγο- 
γράφηση των εμβολίων, καθιερώνοντας ένα 
επιπλέον «φίλτρο» ελέγχου που θα διασφα
λίσει την επάρκεια των ποσοτήτων για τους 
πολίτες που το έχουν μεγαλύτερη ανάγκη.

Παράλληλα, με τον τρόπο αυτόν θα προκό
ψουν και ακριβή στοιχεία αναφορικά με τα 
ποσοστά των ομάδων που εμβολιάζονται, με 
τους επιστήμονες να παραδέχονται ότι έως 
και σήμερα τα σχετικά δεδομένα στη χώρα 
μας είναι ανεπαρκή.

4,2 ΕΚΑΤ. ΔΟΣΕΙΣ. Σε κάθε περίπτωση, 
και όπως ανακοίνωσε ο υπουργός Υγείας 
Βασίλης Κικίλιας, στην Ελλάδα θα διατεθούν 
(σταδιακά και έως τον Δεκέμβριο) 4,2 εκατ. 
δόσεις - όταν πέρυσι δεν ξεπέρασαν τα 3 
εκατ. -, κάνοντας λόγο για μια «πανστρατιά 
κοινωνικής ευθύνης για να προστατεύσου

με αυτές τις ευπαθείς ομάδες». Στο πλαίσιο 
αυτό, η Μαρία Θεοδωρίδου διευκρίνισε 
ότι σε κάθε ήπειρο και σε κάθε χώρα οι 
προσεγγίσεις είναι διαφορετικές, επισημαί- 
νοντας ότι στην Ελλάδα δίνεται ιδιαίτερη 
έμφαση στις ομάδες υψηλού κινδύνου, 
καθώς διατρέχουν και υψηλότερο κίνδυνο 
για επιπλοκές που στοιχίζουν ακόμη και 
τη ζωή τους.

Δεν παρέλειψε να επισημάνει αναφορικά 
με τον εμβολιασμό των παιδιών ότι «υπάρχει 
μια σχετική σύγχυση λόγω των διαφορετικών 
προσεγγίσεων, από διαφορετικούς επιστη
μονικούς φορείς. Στη χώρα μας και σύμφωνα 
με ης επίσημες οδηγίες, εμβολιάζονται τα 
παιδιά που ανήκουν στις ομάδες αυξημένου 
κινδύνου αλλά και τα υγιή παιδιά όταν στο 
περιβάλλον τους υπάρχει μωρό κάτω των 6 
μηνών ή άλλο άτομο που είναι ευάλωτο αλλά 
δεν μπορεί να εμβολιαστεί».

Και πρόσθεσε: «Δεν στοχεύουμε σε έναν 
γενικευμένο εμβολιασμό, στην εγκατάστα
ση αυτού που λέγεται συλλογική ανοσία. 
Προτεραιότητα είναι να προστατεύσουμε

τους ευάλωτους πληθυσμούς». Αξίζει πά
ντως να σημειωθεί ότι η διαφοροποίηση 
αυτή - σε ό,τι αφορά τον εμβολιασμό των 
ανηλίκων - έγινε σαφής όταν κατά την το
ποθέτησή της η επικεφαλής του Γραφείου 
του Παγκόσμιου Οργανισμού Υγείας στην 
Αθήνα Marianna Trias έδωσε ιδιαίτερη έμφα
ση στην προτεραιοποίηση των πληθυσμών 
που αντιμετωπίζουν μεγαλύτερο ρίσκο, συ- 
μπεριλαμβάνοντας, εκτός των ηλικιωμένων, 
τα άτομα με χρόνιες ιατρικές παθήσεις, τις 
εγκύους και τους ανοσοκατεσταλμένους και 
τα παιδιά κάτω των πέντε ετών.

Οι συστάσεις του ΠΟΥ όμως δεν είναι 
υποχρεωτικές, αντιθέτως αποτελούν έναν 
σημαντικό «οδηγό», με την Εθνιχή Επιτροπή 
Εμβολιασμού κάθε χώρας να χαράσσει τη 
δική της επιστημονιχή πρόταση πάνω στους 
άξονες του Οργανισμού.

Σύμφωνα με πληροφορίες, πάντως, το θέμα 
έχει απασχολήσει την ελληνιχή παιδιατριχή 
κοινότητα, εκφράζοντας αφενός ανησυχία 
για την επίτττωσπ πιθανής συννοσηρότητας 
(δηλαδή, λοίμωξης και από τους δύο ιούς) και

ΓΕΩΓΡΑΦΙΚΗ I 
ΧΘΕΣΙΝΩΝ ΚΡΙ
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1  Διπλό στοίχημα με τον αντιγριπικό εμβολιασμό
Πηγή: ΤΑ ΝΕΑ Σελ.: 1,20,37 Ημερομηνία

έκδοσης:
29-09-2020

ικό εμβολιασμό
ΚΑΤΑΝΟΜΗ 
ΒΥΣΜΑΤΩΝ

4W.
Ά ΠΕΛΛΑ ΚΙΛΚΙΣ ^

ΗΜΑΘΙΑ 08OWKH mm 
ΧΑΛΚΙΔΙΚΗ 

ΊΑ

m ΑΡΚΑ
ΚΑΡΔΙΤΣΑ

ΝΗΣΙΑ

m[k 0Φ8Η1ΤΙΑΑ

ΞΑΝΘΗ ΕΒΡΟΣ
ΡΟϋΟΓΙΗ

ΣΠΟΡΑΔΕΣ
V #'

iMman
ϊΡΙΝΘΙΑ

ΕΥΒΟΙΑ
UmA Ο
mwm

ΑΡΚΑΔΙΑ

[ΗΝΙΑ
ΑΡΓΟΛΙΔΑ 

ΛΑΚΩΝΙΑ

♦
ΛΕΣΒΟΣ
Ον::

f

y ΤΗΝΟΣ
jt

ΣΑΜΟΣ

^ >

w Έ3Ψ συνδέονται 
— με γνωστές 

1 συρροές

^“11
συνδέονται

Oirai:
, ν ΚΥΚΛΑΔΕΪ

10 συνδέονται 
με γνωστές % 
συρροές,ενώ 
7 αναφέρουν 
πρόσφατο ταΕίδι {] ΘΗΡΑ 
στο εσωτερικό 
της χώρας

ΚΩΣ

ΔΩΔΕΚΑΝΗΣΑ

ΧΑΝΙΑ
με δράση τυχαίας 
δεινματοληφϊας του ΕΟΔΥ 
στο κέντρο της Αθήνας
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αφετέρου για την πίεση που θα προκαλέσει 
τυχόν αυξημένη νοσηρότητα στο Σύστημα 
Υγείας και στην επάρκεια των τεστ (για κο- 
ρωνοϊό και γρίπη).

ΤΑ ΜΟΝΤΕΛΑ. Μάλιστα, και υπό τις συν
θήκες αυτές, οι ειδικοί φροντίζουν ώστε 
την επόμενη εμβολιασηκή περίοδο η χώρα 
μας να ακολουθήσει (εκτός απροόπτου) το 
μοντέλο της Βρετανίας και της Φινλανδίας, 
όπου τα μικρότερα παιδιά (ανεξαρτήτως της 
κατάστασης της υγείας τους) συμπεριλαμβά- 
νονται στις επίσημες οδηγίες για τον ετήσιο 
αντιγριπικό εμβολιασμό.

Επιπρόσθετα, οι ειδικοί που συμμετείχαν 
στη χθεσινή συνέντευξη Τύπου υπογράμ
μισαν επιπλέον την ανάγκη τήρησης των 
εμβολιαστικών οδηγιών και από το υγειο
νομικό προσωπικό της χώρας, ούτως ώστε 
να μειωθούν τα ποσοστά απουσίας από την 
εργασία τους, καθώς αυτό είναι ουσιώδες για 
την ανταπόκριση στην τρέχουσα πανδημία.

Εν τω μεταξύ, ο κυβερνητικός εκπρόσω
πος Στέλιος Πέτσας διεμήνυσε χθες ότι η 
κυβέρνηση δεν πρόκειται να λάβει μέτρα 
περιορισμού όσων είναι άνω των 65 ετών.

«Οπως η πανδημία εξελίσσεται δυναμικά, 
έτσι και η στρατηγική μας απέναντι στον 
κορωνοϊό είναι δυναμική. Αντιμετωπίζουμε 
ήδη μια σημαντική αύξηση κρουσμάτων, αλλά 
και διασωληνωμένων, ιδίως στην Αττική, 

και πιο συγκεκριμένα στο κέντρο 
της Αθήνας. Ηδη, συνεργεία του 
ΕΟΔΥ έχουν ξεκινήσει ελέγχους 
σε επιδημιολογικά επιβαρυμέ
νες γειτονιές της Αθήνας και θα 

συνεχίσουν το έργο τους και τις 
επόμενες μέρες», δήλωσε ο ίδιος 

χαρακτηριστικά, υπογραμμίζοντας 
ότι η επιδημιολογιχή εικόνα στην Ελλάδα 

είναι σταθεροποιημένη.
Και σημείωσε: «Η παλέτα των μέτρων 

είναι μεγάλη. Υπάρχουν πολλές επιλο
γές»,συμπληρώνοντας ότι «όλοι μαζί θα ξε- 
περάσουμε την κρίση, τηρώντας τα μέτρα 
των ειδικών».

ΡΟΔΟΣ

4mr
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1  Περισσότεροι διασωληνωμένοι, μεγαλύτερες
απώλειες

Πηγή: ΤΑ ΝΕΑ Σελ.: 37 Ημερομηνία
έκδοσης:

29-09-2020

Επιφάνεια: 138.59 cm² Αρθρογράφος: Κυκλοφορία: 13695

Θέματα: ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ

269 ΝΕΑ ΚΡΟΥΣΜΑΤΑ, ΤΑ 197 ΣΤΗΝ ΑΠΙΚΗ

Περισσότεροι 
διασωληνωμένοι, 
μεγαλύτερες απώλειες

ΑΥΞΗΣΗ ΣΤΟΥΣ ΑΣΘΕΝΕΙΣ που εμφάνισαν 
σοβαρές επιπλοκές και κρίθηκε απαραίτητο 
να διασωληνωθοΐίν καταγράφτηκε το τε
λευταίο 24ωρο, γεγονός που αποδεικνυει 
ότι ενόσω εξελίσσεται το δεύτερο κύμα δεν 
υπάρχει περιθώριο για εφησυχασμό. Ειδικό
τερα και σύμφωνα με τα επίσημα στοιχεία 
του ΕΟΔΥ χθες εισήχθησαν ακόμη πέντε 
ασθενείς σε Μονάδα Εντατικής Θεραπείας, 
καθώς προέκυψε ανάγκη μηχανικής υποστή
ριξης της αναπνοής τους, με αποτέλεσμα ο 
συνολικός αριθμός τους να διαμορφώνεται 
στους 73 όταν το μεσημέρι της Κυριακής ο

αντίστοιχος αριθμός δεν ξεπερνούσε τους 68.
Εν τω μεταξύ σε μία ημέρα καταγράφτηκαν 

ακόμη τέσσερις απώλειες, με αποτέλεσμα από 
την αρχή της επιδημίας έως και χθες να έχουν 
διαπιστωθεί στη χώρα μας 383 θάνατοι που σχε
τίζονται με επιπλοκές της λοίμωξης Covid-19.

Επιπλέον και όπως προκύπτει από τα ίδια 
δεδομένα, δηλώθηκαν χθες 269 επιπλέον κρού
σματα. Από τα 257 εγχώρια, τα 23 συνδέονται 
με γνωστές συρροές, ενώ 11 συνδέονται με 
δράση τυχαίας δειγματοληψίας του ΕΟΔΥ στο 
κέντρο της Αθήνας.

Είναι σημαντικό να σημειωθεί ότι στην Περι
φερειακή Ενότητα Αττικής, επιβεβαιώθηκαν 197 
νέες μολύνσεις, εκ των οποίων 10 συνδέονται 
με γνωστές συρροές, ενώ εφτά περιπτώσεις 
αναφέρουν πρόσφατο ταξίδι στο εσωτερικό της 
χώρας. Επιπλέον, 12 κρούσματα εντοπίστηκαν 
στα Ιωάννινα, από τα οποία και όπως διαπιστώ
θηκε από την ιχνηλάτηση εφτά συνδέονται με 
γνωστή συρροή.

ΜΑΡΘΑ ΚΑΪΤΑΝΙΔΗ
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1  Το ΕΣΥ στην κόψη του ξυραφιού
Πηγή: ΤΑ ΝΕΑ Σελ.: 37 Ημερομηνία

έκδοσης:
29-09-2020

Επιφάνεια: 317.36 cm² Αρθρογράφος: Κυκλοφορία: 13695

Θέματα: ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ

ΓΝΩΜΗ

Το ΕΣΥ στην κόψη του ξυραφιού

Η
 κρίση απέδειξε πόσο σημα
ντική είναι η διασφάλιση 
της υγείας του πληθυσμού, 

πόσο ουσιαστική είναι η αντιμε
τώπιση των επιδημιών και της 
νοσηρότητας όχι μόνο για λόγους 
ευζωίας αλλά κυρίως σαν προϋπό
θεση διατήρησης της κοινωνικής 
συνοχής και της οικονομικής στα
θερότητας.

Κόντρα στις νεοφιλελεύθερες λο
γικές που αντιμετωπίζουν τα δημό
σια συστήματα υγείας περίπου ως 
περιττά βάρη του προϋπολογισμού 
και επιδιώκουν τη μετακύλιση του 
κόστους στους πολίτες, η πανδημία 

υπογράμμι
σε, με τρόπο 
δραματικό, τη 
σημασία της 
δέσμευσης 
του κράτους 
στην παροχή 
περίθαλψης 
για όλους, δέ
σμευσης που 
αποτελεί βα
σική επιδίωξη 

της Ευρωπαϊχής Σοσιαλδημοκρα
τίας. Ομως η Υγεία ως κοινωνικό 
αγαθό προϋποθέτει ισχυρό δημόσιο 
έλεγχο στο Σύστημα Υγείας.

Το ελληνικό ΕΣΥ βρίσκεται σήμε
ρα στην κόψη του ξυραφιού. Υπο
χρηματοδοτημένο (μόλις 4,9% του 
ΑΕΠ έναντι 7,5% στην ΕΕ), παρουσι
άζει μεγάλες ελλείψεις σε μέσα και 
προσωπικό. Πολλές υποδομές του 
είναι πλήρως απαξιωμένες ύστερα 
από μία δεκαετία συστηματικής 
αποεπένδυσης. Η διοικητική του 
ανεπάρκεια και η αδυναμία εισα
γωγής νέων τεχνολογιών είναι 
παροιμιώδεις.

Πριν από την κρίση, η κυβέρνηση 
έδειχνε πως επιλέγει τη μετακύλιση 
μεγάλου μέρους των υπηρεσιών 
σε ιδιώτες παρόχους. Μέσα στην 
πανδημία πολλές φορές δηλώθηκε 
επισήμως, ακόμα και από τον Πρω
θυπουργό, πως αποτελεί προτεραι
ότητα η στήριξη του ΕΣΥ. Δυστυχώς 
οι εξαγγελίες δεν επιβεβαιώνονται. 
Η έκθεση Πισσαρίδη προσπερνά το 
κεφάλαιο Υγεία επιδερμικά. Η δημι
ουργία ενός ψηφιακού διοικητικού 
μηχανισμού είναι βεβαίως προτε
ραιότητα, αλλά χωρίς τη στήριξη του 
ΕΣΥ με προσλήψεις και επενδύσεις, 
την οργάνωση σύγχρονης Πρωτο
βάθμιας Φροντίδας Υγείας, το ΕΣΥ 
δεν μπορεί να προχωρήσει. Φαί
νεται πως από τα δισεκατομμύρια 
της ευρωπαϊχής ενίσχυσης τίποτα 
δεν θα καταλήξει στο ΕΣΥ, παρά τη 
σύσταση της ΕΕ για ενίσχυση των 
υποδομών Υγείας. Φαίνεται πως τα 
νοσοκομεία θα πρέπει να επιβιώ
σουν με τα ελάχιστα των προϋπο
λογισμών τους και να συμβιβαστούν 
με τχς ελλείψεις τους.

Στη χαλάρωση της μνημονιακής

ασφυξίας το Κίνημα Αλλαγής βλέπει 
την ευκαιρία της αναθεώρησης των 
τριτοκοσμικών προϋπολογισμών 
για τα νοσοκομεία και το φάρμακο. 
Πρώτη προτεραιότητα δεν μπορεί 
παρά να είναι η σταδιαχή σύγκλιση 
με τον μέσο ευρωπαϊκό όρο του 
7,5% του ΑΕΠ για την Υγεία. Ταυ
τόχρονα πιστεύουμε πως πρέπει 
να προγραμματιστούν επενδύσεις 
στον χώρο της Υγείας. Προτείνου
με τη συγκέντρωση όλων των δι
αθέσιμων πόρων από το πακέτο 
στήριξης, το ΕΣΠΑ, το ΠΔΕ, ακό
μα και από δωρεές, σε έναν ενιαίο 
λογαριασμό χρηματοδότησης των 
υποδομών του ΕΣΥ.

Η δημιουργία επιτέλους ενός λει
τουργικού συστήματος ΠΦΥ αποτε
λεί πιεστική ανάγκη. Η δημιουργία 
ενός ενιαίου δικτύου υπηρεσιών 
που να ενσωματώνει κρατικές, αυ- 
τοδιοικητικές και ιδιωτικές δομές 
με ενιαίους κανόνες και ισότιμη 
πρόσβαση για όλους τους πολίτες 
μπορεί να γίνει άμεσα. Η κυβέρνη
ση δείχνει να συμφωνεί, απομένει 
όμως να αποδείξει πως έχει την 
πολιτική βούληση.

Ε
νισχύοντας τη χρηματοδό
τηση - στόχος σήμερα εφι
κτός - και οργανώνοντας 
την ΠΦΥ άμεσα ανοίγει ο δρόμος 

για την οργάνωση του ΕΣΥ σε νέες 
βάσεις. Από τη χωροταξική ανα
διάταξη νοσοκομείων και υπη
ρεσιών μέχρι την αναμόρφωση 
της ιατρικής εκπαίδευσης που 
χωλαίνει και από τη διαχείριση 
των χρονίως πασχόντων σε μια νέα 
σύγχρονη λογική έως την ενίσχυ
ση των πολιτικών πρόληψης ένα 
ολόκληρο κουβάρι προβλημάτων 
που κακοφορμίζουν την Υγεία 
στην Ελλάδα μπορεί σταδιακά να 
αρχίσουν να επιλύονται. Η δη
μιουργία ενός νέου σύγχρονου 
Εθνικού Συστήματος Υγείας ού
τε εύκολη είναι ούτε αυτονόητη. 
Χρειάζεται χρόνια προσπαθειών 
και τη σταθερή επιδίωξη συγκλίσε
ων και συμφωνιών σε όλα τα επί
πεδα. Μεταξύ των κομμάτων και 
μεταξύ των κοινωνικών εταίρων. 
Τα 12+1 σημεία που προτείνουμε 
αποτελούν μια δέσμη προτάσεων 
για ένα νέο ΕΣΥ.

Το Κίνημα Αλλαγής επέλεξε να 
αφιερώσει την επέτειο της 3ης 
του Σεπτέμβρη στο ΕΣΥ όχι για να 
δρέψει δάφνες αλλά κυρίως για να 
τονίσει την ανάγκη της ριζικής του 
ανανέωσης. Αξίζει να επενδύσουμε 
στις υπηρεσίες Υγείας ειδικά τώρα 
που η απειλή της πανδημίας κάνει 
πιεστική την ανάγκη υπηρεσιών 
για όλους και την αξία του ΕΣΥ 
επίκαιρη.

Ο Κωνσταντίνο» Μηαργιώταε είναι γραμμα- 
τέαβ Υγείαβ του ΚΙΝΑΛ

ΤΟΥ
ΚΩΝΣΤΑΝΤΙΝΟΥ
ΜΠΑΡΠΩΤΑ
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1  Εψαχναν για ελονοσία και βρήκαν Covid-19
Πηγή: ΕΦΗΜΕΡΙΔΑ ΤΩΝ

ΣΥΝΤΑΚΤΩΝ
Σελ.: 20 Ημερομηνία

έκδοσης:
29-09-2020

Επιφάνεια: 296.84 cm² Αρθρογράφος: Κυκλοφορία: 6725

Θέματα: ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ

ΣΕ ΔΗΜΟ ΕΥΡΩΤΑ ΚΑΙ ΜΟΛΑΟΥΣ Ο Σ. ΤΣΙΟΔΡΑΣ ΚΑΙ Ο Β. ΠΑΠΑΓΕΩΡΓΙΟΥ

Εψαχναν για ελονοσία και βρήκαν Covid-19
► Του ΜΙΧ.-ΑΓΓ. ΚΩΝΣΤΑΝΤΟΠΟΥΛΟΥ

ΩΙ ΚΑΙ ΤΟ ΣΕΝΑΡΙΟ του τοπικού λοκντά- 
ουν εξετάζεται μετά την εμφάνιση δεκάδων 
κρουσμάτων (32) κορονοϊού σε μετανάστες 
εργάτες γης στα χωριά του Δήμου Ευρώτα Λα
κωνίας. Τα κρούσματα εντοπίστηκαν κατά τη 
διάρκεια προληπτικών ελέγχων για ελονοσία 
στους μετανάστες και αυτή τη στιγμή γίνεται 
προσπάθεια οι «θετικοί» να απομονωθούν σε 
συγκεκριμένο χώρο, ενώ άμεσα θα προχω
ρήσουν μαζικές δειγματοληψίες. Χθες βρέ
θηκε στη Λακωνία ο πρόεδρος της Επιτροπής 
Εμπειρογνωμόνων του υπουργείου Υγείας, 
Σωτήρης Τσιόδρας, όπως και ο γ.γ. Πολιτικής 
Προστασίας, Βασίλης Παπαγεωργίου.

Οπως ενημέρωσε ο κ. Παπαγεωργίου, 
έχουν καταγραφεί όλοι οι μετανάστες εργά
τες γης και τα σπίτια όπου μένουν. Σε αυτό

συνέβαλε το πρόγραμμα για την καταπολέ
μηση της ελονοσίας στην περιοχή υπό την 
επίβλεψη του καθηγητή του Πανεπιστημίου 
Θεσσαλίας, Χρήστου Χατζηχριστοδούλου. Το 
σχέδιο περιορισμού της νόσου κινείται σε τρεις 
άξονες με την απομόνωση των κρουσμάτων 
σε συγκεκριμένο χώρο, τη διενέργεια τεστ 
στο σύνολο της κοινότητας των μεταναστών 
και στους μόνιμους κατοίκους μαζί με ιχνη
λατήσεις επαφών, όπως και τον έλεγχο στις 
μετακινήσεις από χωριό σε χωριό μαζί με την 
αποφυγή μετάβασης των μεταναστών στις ερ
γασίες τους για τρεις ημέρες.

Σύμφωνα με τον δήμαρχο Ευρώτα, Δήμο 
Βέρδο, αυτή την περίοδο βρίσκονται στην πε
ριοχή περίπου 1.500 εργάτες γης, 350 εκ των 
οποίων στο χωριό της Γλυκόβρυσης. Ο Δήμος 
Ευρώτα μαζί με την Περιφέρεια Πελοποννή- 
σου και όλους τους αρμόδιους φορείς εξετά

ζουν πού θα μεταφερθούν όσοι βρίσκονται 
θετικοί ώστε να μην υπάρξουν εστίες υπερ- 
μετάδοσης. Ο Σωτήρης Τσιόδρας από την 
πλευρά του μίλησε για ευάλωτο πληθυσμό 
μεταναστών στην περιοχή και χαρακτήρισε 
«ευτύχημα» το γεγονός ότι εντοπίστηκαν οι 
φορείς του ιού στο πλαίσιο ήδη υπάρχοντος 
προγράμματος του ΕΟΔΥ, ώστε να προληφθεί 
όσο το δυνατόν νωρίτερα η διασπορά.

Ο βουλευτής του ΣΥΡΙΖΑ Σταύρος Αραχω- 
βίτης ενημερώθηκε για την πορεία των ελέγ
χων και το επιχειρησιακό σχέδιο, εκφράζοντας 
την αγωνία του για την έγκαιρη χαρτογράφη
ση και τον περιορισμό της διασποράς.

Ξενοφοβικά αντανακλαστικά 
από τον Δήμο Σπάρτης

Παρότι όλοι οι αρμόδιοι ήταν αρκετά καθη- 
συχαστικοί σχετικά με την πορεία και τη χαρ

τογράφηση των κρουσμάτων στη Λακωνία, 
ο δήμαρχος Σπάρτης, Πέτρος Δούκας, βρήκε 
την ευκαιρία να επαναλάβει τις θέσεις του κα
τά της έλευσης μεταναστών και προσφύγων 
στην πόλη και την ευρύτερη περιοχή. Ετσι, με 
επιστολή προς τον υπουργό Εσωτερικών Πα
ναγιώτη Θεοδωρικάκο, τον υπουργό Μετανά
στευσης Νότη Μπταράκη, τον υπουργό Υγείας 
Βασίλη Κικίλια και τον υφυπουργό Πολιτικής 
Προστασίας Νίκο Χαρδαλιά, ο Δήμος Σπάρτης 
ζητά τη διακοπή της διαδικασίας μεταβολής 
(αποχώρηση παλαιών και άφιξη νέων) των 
προσώπων και του αριθμού των μετανα- 
στών-προσφύγων που διαμένουν στη δομή 
φιλοξενίας της Σπάρτης, ως ενέργεια προ
στασίας έναντι του κορονοϊού. Επιπλέον ζητά 
προληπτικούς ελέγχους στους μετανάστες και 
τους Ρομά της περιοχής, όπως και «από τους 
δημότες μας να μην προσλαμβάνουν και φι
λοξενούν αλλοδαπούς μέχρι νεωτέρας»! Τον 
Νοέμβριο του 2019 ο κ. Δούκας είχε προβεί σε 
μακροσκελή ανακοίνωση δηλώνοντας κατη
γορηματικά αντίθετος στην έλευση προσφύ
γων και μεταναστών στη Σπάρτη.
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1  CHECK UP COVID-19 jjMjjjW» MtMH Νέο «όπλο» στη
μάχη κατά του κορονοϊού

Πηγή: ΔΗΜΟΚΡΑΤΙΑ Σελ.: 25 Ημερομηνία
έκδοσης:

29-09-2020

Επιφάνεια: 972.15 cm² Αρθρογράφος: Κυκλοφορία: 8215

Θέματα: ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ

ΤΑ ΝΕΑ ΠΑ ΤΗΝ ΥΓΕΙΑ

CHECK UP
COVID-19
jjMjjjW» MtMH

Νέο «όπλο» στη μάχη κατά του κορονοϊού
* Οι Βρετανοί δοκιμάζουν ένα 

φάρμακο για την αρθρίτιδα 
ελπίζονταε ότι θα πλΐιξουντα 

συμπτώματα otous πνεύμονας

Κ
άθε «όπλο» που διαθέτει η επιστήμη 
ρίχνουν πια στη διαρκή μάχη που 
συνεχίζουν να δίνουν οι γιατροί κατά 
του νέου κορονοϊού, ενώ παράλληλα 
σε εξέλιξη βρίσκονται και οι έρευνες 
για την ανακάλυψη του ή των εμβολίων που θα 
κατανικήσουν τον Covid-19.

Σύμφωνα με τα βρετανικά μέσα ενημέρω
σης, ένας άνδρας από το Μάντσεστερ στη Βρετα
νία έλαβε πειραματικό φάρμακο για την αρθρίτι
δα, στο πλαίσιο των κλινικών δοκιμών που γίνο
νται στη χώρα για τη θεραπεία των σοβαρών συ
μπτωμάτων του κορονοϊού.

Συγκεκριμένα, ένας 41χρονος, ο Φαράν Χα- 
μίντ, που νοσηλεύεται στη Μονάδα Εντατικής θε
ραπείας στο Manchester Royal Infirmary, έλαβε 
μια δόση του otilimab, ενός φαρμάκου που βρί
σκεται υπό διερεύνηση ως πιθανή θεραπεία για 
τη ρευματοειδή αρθρίηδα, με την ελπίδα πως αυ
τό το φάρμακο θα μπορούσε επίσης να μειώσει ης 
επιδράσεις του Covid-19.

0 Χαμίντ αποτελεί μέρος της μελέτης «Otilimab 
in Severe Covid-19 Related Disease (Oscar)», n 
οποία στοχεύει να προσδιορίσει εάν το φάρμακο 
μπορεί να θεραπεύσει τη σοβαρή πνευμονοπάθεια 
που προκαλείται από τον ιό.

Η συγκεκριμένη έρευνα στο νοσοκομείο του 
Μάντσεστερ διευθύνεται από τον δρα Αντί Μάρ- 
τιν, που δήλωσε ότι «οι ασθενείς που μπορούν 
να συμμετάσχουν σε αυτή τη μελέτη είναι εκεί
νοι που αντιμετωπίζουν πολύ σοβαρές πνευμο- 
νικές δυσκολίες λόγω του κορονοϊού και λαμβά
νουν θεραπεία με οξυγόνο ή βρίσκονται σε ανα
πνευστήρα.

Διεξάγουμε αυτή τη μελέτη για να δούμε εάν 
το otilimab -το οποίο βρίσκεται υπό διερεύνηση 
ως πιθανή θεραπεία για τη ρευματοειδή αρθρί
τιδα- θα μπορούσε επίσης να μειώσει την επί
δραση του κορονοϊού στους πνεύμονες, μειώ

νοντας την επίδραση του ιού στο ανοσοποιη
τικό σύστημα».

Η μελέτη χρηματοδοτείται από τον φαρμα
κευτικό κολοσσό GlaxoSmithKline και στοχεύ
ει στη συμμετοχή 800 ασθενών παγκοσμίαις. Οι 
δοκιμές βρίσκονται επίσης υπό εξέλιξη στις ΗΠΑ

και τα αποτελέσματα αναμένονται το πρώτο εξά
μηνο του 2021.

Εκείνοι που συμμετέχουν θα κατανέμονται σε 
δύο ομάδες τυχαία, με ης μισές να λαμβάνουν μία 
εφάπαξ δόση του otilimab, ενώ άλλοι να λαμβά
νουν ενδοφλέβια θεραπεία με εικοντκό φάρμακο.

Δυσλειτουργία πρωτεϊνών οδηγεί και νεαροής ασθενεία cms ΜΕΘ
Η ΔΥΣΛΕΙΤΟΥΡΓΙΑ ορισμένων 
πρωτεϊνών φαίνεται ότι είναι η αιτία 
για σοβαρές περιπτώσεις Covid-19, 
ακόμη και νεαρής ηλικίας ασθενών 
χωρίς υποκείμενο νόσημα που δια- 
σωληνώνονται σε ΜΕΘ. Αυτό προ
κύπτει από δύο νέες διεθνείς επι
στημονικές έρευνες -με επικεφα
λής τον γενετιστή - λοιμωξιολό- 
γο δρα Ζαν-Λοράν Καζανόβα του 
πανεπιστημίου Ροκφέλερ της Νέας 
Υόρκης και με τη συμμετοχή ελλη
νικής καταγωγής επιστημόνων της

διασποράς- που έγιναν σε ανθρώ
πους από όλον τον κόσμο με σο
βαρή λοίμωξη από τον κορονοϊό 
SARS-CoV-2.

Συγκεκριμένα, διαπιστώθηκε 
ότι στη μειονότητα των ασθενών με 
Covid-19 (γύρω στο 14%) μπλοκά- 
ρεται η σωστή λειτουργία των προ
στατευτικών ιντερφερονών τύπου 
1, μίας ομάδας 17 πρωτεϊνών που 
παράγονται άμεσα από τα μολυσμέ- 
να κύτταρα -προτού ενεργοποιηθεί 
κανονικά το ανοσοποιητικό σύστη

μα-, με στόχο να περιοριστεί η εξά- 
πλωση του «εισβολέα».

Στη δεύτερη έρευνα οι επιστή
μονες αναζήτησαν σε 987 ασθε
νείς με σοβαρό Covid-19 αντισώ
ματα που, για άγνωστο λόγο, στρέ
φονται ενάντια στους ιστούς και στα 
όργανα του σώματος. Σε ποσοστό 
10,2°/ο των ασθενών βρέθηκαν τέ
τοια αυτο-ανυσώματα που στοχεύ
ουν στη λειτουργία των ιντερφερο- 
νών τύπου 1, έναντι ποσοστού μό
νο 0,3% στον γεντκό πληθυσμό.

Αυτά τα αντισώματα λειτουρ
γούν μπούμερανγκ, καθώς εμπο
δίζουν τις ιντερφερόνες να κάνουν 
την αμυντική δουλειά τους κατά 
του κορονοϊού.

Είναι αξιοσημείωτο ότι στη συ
ντριπτική πλειονότητα (95%) τέ
τοια εξουδετερωτικά αυτο-ανησώ- 
ματα βρέθηκαν σε άνδρες, πράγμα 
που εξηγεί εν μέρει γιατί είναι αυ
τοί που κινδυνεύουν πολύ περισ
σότερο από τις γυναίκες να πεθά- 
νουν από τον κορονοϊό.

«Ασπίδα» 
επιβίωσης 
απλώνει 

ηβιταμίνη D
Η ΒΙΤΑΜΙΝΗ D φαίνε
ται ότι είναι το κλειδί τις 
επιβίωσης για τους ασθε
νείς που νοσηλεύονται με 
Covid-19. Οπως προκύ
πτει από έρευνα της Ια
τρικής Σχολής του πανε
πιστημίου της Βοστόνης, 
όσοι διαθέτουν επαρ
κή επίπεδα της βιταμί
νης στον οργαντσμό τους 
(τουλάχιστον 30 ng/mL 
25 υδροξυβιταμίνης D) 
έχουν σημαντικά μειω
μένο κίνδυνο επιπλοκών, 
όπως υποξία και πρόωρος 
θάνατος.

Επιπλέον, αυτοί οι 
ασθενείς έχουν χαμηλό
τερα επίπεδα του δείκτη 
φλεγμονής CRP και υψη
λότερα επίπεδα λεμφο
κυττάρων, των κυττάρων 
του ανοσοποιητικού συ
στήματος που βοηθούν 
στην καταπολέμηση μιας 
λοίμωξης.

Τα συμπεράσματα αυ
τά προέκυψαν από την 
ανάλυση στοιχείων 235 
ασθενών που είχαν εισα- 
χθεί στο νοσοκομείο με 
διάγνωση Covid-19.

Διαπιστώθηκε ότι οι 
ασθενείς άνω των 40 ετών 
με επαρκή επίπεδα βιτα
μίνης D ήταν 51,5% λιγό
τερο πιθανό να πεθάνουν 
από κορονοϊό σε σχέση 
με όσους είχαν ανεπαρ
κή επίπεδα της εν λόγω 
βιταμίνης (κάτω από 30 
ng/mL).

«Η νέα μελέτη παρέ
χει άμεσες ενδείξεις ότι 
η επάρκεια σε βιταμίνη D 
μπορεί να μειώσει τις επι
πλοκές, συμπεριλαμβα- 
νομένης της “καταιγίδας” 
κυτταροκινών και τελικά 
την πιθανότητα θανάτου 
από Covid-19» δήλωσε ο 
επικεφαλής της έρευνας, 
καθηγητής Μάικλ Χόλικ.

0 ίδιος είχε δημοσι
εύσει πρόσφατα σχετική 
έρευνα, σύμφωνα με την 
οποία η επάρκεια βιταμί
νης D μειώνει κατά 54% 
την πιθανότητα να κολ
λήσει κανείς τον κορονο- 
ϊό, κάτι που ισχύει και με 
άλλους ιούς, όπως αυτός 
της γρίπης.



19;ΠΕΡΙΕΧΟΜΕΝΑ

1  Κορωνοϊός: Πότε θα είναι έτοιμο το εμβόλιο;
Πηγή: KONTRANEWS Σελ.: 2 Ημερομηνία

έκδοσης:
29-09-2020

Επιφάνεια: 588.22 cm² Αρθρογράφος: Κυκλοφορία: 2650

Θέματα: ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ

ΕΝΤΑΤΙΚΕ 01 ΠΑΓΚΟΣΜΙΕ ΕΡΕΥΝΗΤΙΚΕ ΠΡΟΣΠΑΘΕΙΕ ΠΑ ΤΗΝ ΑΝΤΙΜΕΤΩΠΙΣΗ TOY SARS-C0V-2

Κορωνοϊΰς: Πότε θα είναι έτοιμο το εμβόλιο;
Ο

ι παγκόσμιες ερευνη
τικές προσπάθειες για 
την ανάπτυξη εμβολί
ου έναντι του κορωνοϊού είναι 

εντατικές και η διεθνής κοινό
τητα αναμένει με ανυπομονη
σία τα θετικά αποτελέσματα των 
κλινικών μελετών που βρίσκο
νται σε εξέλιξη. Βασικό ερώτη
μα όλων είναι ο χρονικός ορί
ζοντας διάθεσης των εμβολίων 
στη παγκόσμια αγορά.

Οι Ιατροί της θεραπευτικής 
Κλινικής της Ιατρικής Σχο
λής του Εθνικού και Καπο- 
διστριακοΰ Πανεπιστημίου 
Αθηνών, Ιωάννης Ντάνασης, 
Μαρία Γαβριατοπούλου και 
θάνος Δημόπουλος (Πρύτανης 
ΕΚΠΑ) συνοψίζουν τα σημαντι
κότερα σημεία σχετικού άρθρου 
που δημοσιεύτηκε στο διεθνούς 
κύρους επιστημονικό περιοδι
κό The New England Journal of 
Medicine. Οι συγγραφείς συμ
φωνούν ότι η απάντηση στη 
βασική ερώτηση είναι ότι εμβό
λιο θα έχουμε όταν κάποιο/α 
από τα υποψήφια εμβόλια υπο
δειχθεί ασφαλές και αποτελε
σματικό και καταστεί δυνατή η 
παραγωγή του σε μεγάλη κλί
μακα, κάτι το οποίο δε μπο
ρεί να καθοριστεί από μια ημε
ρολογιακή ημερομηνία αλλά 
από τα επιστημονικά δεδομένα. 
Η ερώτηση «πότε θα έχου
με διαθέσιμο εμβόλιο ένα
ντι του SARS-CoV-2» ουσι
αστικά μπορεί να αναλυθεί 
σε 3 βασικά υπο-ερωτήματα:
1. Πότε θα μπορεί το ευρύ κοι
νό να είναι σίγουρο ότι τα εμβό
λια θα είναι ασφαλή και απο
τελεσματικά;
2. θα είναι το εμβόλιο διαθέσι

μο για όλους ή μόνο για συγκε
κριμένες πληθυσμιακές ομάδες;
3. Πότε θα φανεί η αποτελε
σματικότατα του εμβολίου σε 
πληθυσμιακό επίπεδο και θα 
υπάρξει ουσιαστική και διαρ
κής κάμψη της επιδημιολογι- 
κής καμπύλης; .

Ενθουσιασμό»
Η έναρξη κλινικών μελετών 
φάσης 3 δημιούργησε ενθου
σιασμό στην επιστημονική κοι
νότητα ο οποίος μεταφέρθη
κε και στο γενικό πληθυσμό. 
Ωστόσο, πρέπει να καταστεί 
σαφές ότι ο χρονικός ορίζο
ντας των επιστημόνων μπορεί 
να διαφέρει από τις προσδοκί
ες της κοινής γνώμης. Η επιτά
χυνση των διαδικασιών παρα
γωγής εμβολίου είναι ουσι
αστική και βήματα που υπό 
κανονικές συνθήκες πραγματο- 
ποιόντουσαν σε χρονική διάρ
κεια ετών έχουν ολοκληρωθεί 
εντός λίγων μηνών. Ωστόσο,

αυτό δε σημαίνει ότι οι όψιμες 
φάσεις των κλινικών μελετών 
θα ολοκληρωθούν με την ίδια 
ταχύτητα που ολοκληρώθηκαν 
οι πρώιμες φάσεις ανάπτυξης 
νέων εμβολίων.

Ο Αμερικανικός Οργανι
σμός Φαρμάκων και Τροφίμων 
(FDA) πρόσφατα ανακοίνωσε 
ότι δε θα υπάρξει καμία έκπτω
ση κατά τη διαδικασία αξιολό
γησης των υποψήφιων εμβο
λίων έναντι του SARS-CoV-2 
όσον αφορά στην ασφάλεια 
και στην αποτελεσματικότη- 
τα. Επιπλέον, τόσο ο FDA όσο 
και το Κέντρο Ελέγχου Νοση
μάτων (CDC) των ΗΠΑ σχε
διάζει ήδη εντατικές ενέργει
ες επιτήρησης της ασφάλει
ας των εμβολίων ακόμα και 
μετά από μια πιθανή έγκριση. 
Σχετικά με την ανάγκη ανο
σοποίησης του πληθυσμού,

σημειώνεται ότι τα σημερινά 
δεδομένα δείχνουν ότι περί
που το 90% των ανθρώπων 
είναι ευάλωτοι σε πιθανή λοί
μωξη από το νέο κορωνοϊό 
SARS-CoV-2. Λαμβάνοντας 
υπόψη ότι περίπου το 60% 
έως 70% του πληθυσμού πρέ
πει να αποκτήσει ανοσία, είτε 
μέσω φυσικής λοίμωξης είτε 
μέσω εμβολιασμού, περίπου 
5.6 δισεκατομμύρια άνθρωποι 
παγκοσμίως πρέπει να απο
κτήσουν ανοσία για να επι
τύχουμε την ανοσία αγέλης 
και να τερματίσει η πανδημία 
COVID-19. Ερώτημα αποτε
λεί βεβαίως πότε θα καταστεί 
δυνατή η ανοσοποίηση μεγά
λου ποσοστού του πληθυσμού 
σε παγκόσμιο επίπεδο ακόμα 
και με διαθέσιμο εμβόλιο, λαμ
βάνοντας υπόψη μειονοτικές 
κοινότητες καθώς και χώρες

με περιορισμένους πόρους. 
Ειδική επιτροπή έχει συστα- 
θεί από την Εθνική Ακαδη
μία Ιατρικής (ΝΑΜ) των ΗΠΑ 
με σκοπό τον καθορισμό των 
πληθυσμιακών ομάδων που 
θα λάβουν κατά προτεραιότη
τα το εμβόλιο έναντι του SARS- 
CoV-2. θα δοθεί προτεραιό
τητα σε όσους βρίσκονται σε 
μεγαλύτερο κίνδυνο έκθεσης 
όπως το ιατρονοσηλευτικό 
προσωπικό και οι υγειονομι
κοί, όσους διαβιούν σε συν
θήκες συγχρωτισμού όπως οι 
κρατούμενοι, σε όσους έχουν 
μεγαλύτερο κίνδυνο σοβαρής 
νόσου COVID-19 όπως οι ηλι
κιωμένοι και όσοι έχουν άλλα 
συμπαραμαρτούντα νοσήματα, 
ή σε όσους θα αντιμετωπίσουν 
προβλήματα πρόσβασης όπως 
όσοι ανήκουν σε πληθυσμια- 
κές μειονότητες και κοινότη
τες με χαμηλό μέσο εισόδη
μα; Εναλλακτικά, μήπως θα 
πρέπει να δοθεί προτεραιό
τητα σε όσους είναι πιο πιθα
νό να είναι ασυμπτωματικοί 
φορείς και να μεταδίδουν τον 
ιό όπως οι εργαζόμενοι σε υπη
ρεσίες που συνδιαλέγονται με 
κοινό, οι μαθητές και οι φοιτη
τές; θα πρέπει οι χώρες, και εν 
προκειμένω οι ΗΠΑ να ακο
λουθήσουν εσωστρεφή τακτι
κή και να εμβολιάσουν πρώ
τα μαζικά όλο τον πληθυσμό ή 
θα πρέπει να έχουν εξωστρε- 
φή πολιτική εμβολιασμού και 
να συνδράμουν και τις υπό
λοιπες χώρες της παγκόσμιας

κοινότητας;

Πρόληψη
Πέρα από τις απαντήσεις στα 
ανωτέρω ζητήματα, είναι απα
ραίτητο να υπάρχει και μια 
σαφής επικοινωνιακή στρατη
γική ώστε η πολιτική πρόληψης 
να έχει μεγάλη απήχηση και 
αποδοχή από την κοινή γνώ
μη και να είναι αποτελεσματική. 
Σαφή, διαφανή αποτελέσματα 
των κλινικών μελετών και η 
επικοινωνία τους με κατανοητό 
τρόπο ώστε να γίνουν αντιλη
πτά από τους πολίτες αποτελούν 
συστατικά στοιχεία της επιτυ
χίας. Η διαφάνεια και η κατα
νόηση είναι η απάντηση στην 
αμφισβήτηση των ιατρικών 
συστάσεων. Βασική προϋπό
θεση είναι σαφώς η εκπαίδευση 
του ιατρονοσηλευτικού προσω
πικού, το οποίο θα έχει καθο
ριστικό ρόλο στην προσπάθεια 
εμβολιασμού με ένα ασφαλές 
και αποτελεσματικό εμβόλιο. 
Οι συγγραφείς καταλήγουν 
απαντώντας στο βασικό ερώ
τημα του άρθρου ότι θα έχουμε 
ένα ασφαλές και αποτελεσματι
κό ?ββόλιο έναντι της λοίμωξης 
COVID-19 όταν τα αποτελέσμα
τα των ερευνητικών μελετών, η 
επικοινωνία και η εκπαίδευση 
κατά τη διάρκεια της κλινικής 
ανάπτυξης του εμβολίου δια
μορφώσουν την απαραίτητη 
κατανόηση, εμπιστοσύνη και 
αποδοχή των συστάσεων εμβο
λιασμού από την πλειονότητα 
της κοινής γνώμης.
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1  ΛυσΑειτουργία πρωτεϊνών οδηγεί και νεαρούς
ασθενείς oris ΜΕΘ ιι Οι Βρετανοί δοκιμάζουν
πειραματικ ...

Πηγή: ESPRESSO Σελ.: 22 Ημερομηνία
έκδοσης:

29-09-2020

Επιφάνεια: 978.23 cm² Αρθρογράφος: Κυκλοφορία: 8330

Θέματα: ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ

ΛυσΑειτουργία πρωτεϊνών οδηγεί και νεαρούς ασθενείς oris ΜΕΘ
Η δυσλειτουργία ορισμένων 
πρωτεϊνών φαίνεται ότι είναι η 
αιτία για σοβαρές περιπτώσεις 
Covid-19, ακόμη και νεαρής ηλι
κίας ασθενών χωρίς υποκείμε
νο νόσημα που διασωληνώνο- 
νται σε ΜΕΘ. Αυτό προκύπτει 
από δύο νέες διεθνείς επιστημο
νικές έρευνες -με επικεφαλής τον 
γενετιστή - λοιμωξιολόγο δρα 
Ζαν-Λοράν Καζανόβα του πα
νεπιστημίου Ροκφέλερ της Νέας 
Υόρκης και με τη συμμετοχή ελ
ληνικής καταγωγύς επιστημόνων

της διασποράς- που έγιναν σε αν
θρώπους από όλον τον κόσμο με 
σοβαρή λοίμωξη από τον κορο- 
νοϊό SARS-CoV-2.

Συγκεκριμένα, διαπιστώθη
κε otl στη μειονότητα των ασθε
νών με Covid-19 (γύρω στο 14%) 
μπλοκάρεται η σωστή λειτουρ
γία των προστατευτικών ιντερ- 
φερονών τύπου 1, μίας ομάδας 
17 πρωτεϊνών που παράγονται 
άμεσα από τα μαλυσμένα κύττα
ρα -πριν ενεργοποιηθεί κανονι
κά το ανοσοποιητικό σύστημα-,

με στόχο να περιοριστεί η εξά- 
πλωση του «εισβολέα».

Στη δεύτερη έρευνα οι επι
στήμονες αναζήτησαν σε 987 
ασθενείς με σοβαρό Covid-19 
αντισώματα που, για άγνωστο 
λόγο, στρέφονται ενάντια στους 
ιστούς και στα όργανα του σώ
ματος. Σε ποσοστό 10,2% των 
ασθενών βρέθηκαν τέτοια αυτο
αντισώματα που στοχεύουν στη 
λειτουργία των ιντερφερονών 
τύπου 1, έναντι ποσοστού μόνο 
03% στον γενικό πληθυσμέ.

Αυτά τα αντισώματα λει
τουργούν μπούμερανγκ, καθώς 
εμποδίζουν τις ιντερφερόνες να 
κάνουν την αμυντική δουλειά 
τους κατά του κορονοϊού.

Είναι αξιοσημείωτο ότι στη 
συντριπτική πλειονότητα (95%) 
τέτοια εξουδετερωτικά αυτο
αντισώματα βρέθηκαν σε άν- 
δρες, πράγμα που εξηγεί εν μέ- 
ρει γιατί είναι αυτοί που κινδυ
νεύουν πολύ περισσότερο από 
τις γυναίκες να πεθάνουν από 
τον κορονοϊό.

Κάθε «όπλο» που διαθέτει π επιστήμη ρίχνουν 
πια στη διαρκή μάχη που συνεχίζουν να δίνουν 
οι γιατροί κατά του νέου κορονοϊού, ενώ παράλ
ληλα σε εξέλιξη βρίσκονται και οι έρευνες για 
την ανακάλυψη του ή των εμβολίων που θα κα
τανικήσουν τον Covid-19.
Σύμφωνα με τα βρετανικά μέσα ενημέρωσης, ένας 
άνδρας από το Μάντσεστερ στη Βρετανία έλαβε πεπ 
ραμσπκό φάρμακο για την αρθρίτιδα, στο πλαίσιο 
των κλινικών δοκιμών που γίνονται στη χώρα για τη 
θεραπεία των σοβαρών συμπτωμάτων του κορονόί- 
ού. Συγκεκριμένα, ένας 41 χρονος, ο Φαράν Χαμίντ, 
που νοσηλεύεται στη Μονάδα Εντατικής θεραπείας 
στο Manchester Royal Infirmary, έλαβε μια δόση του 
otilimab, ενός φαρμάκου που βρίσκεται υπό διερεύ-

νηση ως πιθανή θεραπεία για τη ρευματοειδή αρθρί
τιδα, με την ελπίδα πως αυτό το φάρμακο θα μπορού
σε επίσης να μειώσει τις επιδράσεις του Covid-19.
Ο Χαμίντ αποτελεί μέρος της μελέτης «Otilimab in 
Severe Covid-19 Related Disease (Oscar)» η οποία 
στοχεύει να προσδιορίσει εάν το φάρμακο μπορώ να 
θεραπεύσει τη σοβαρή πνευμονοπάθεια που προκα- 
λείται από τον ιό.

Η συγκεκριμένη έρευνα στο νοσοκομείο του Μό- 
ντσεστερ διευθύνεται από τον δρα Αντί Μάρτιν, που 
δήλωσε ότι «οι ασθενείς που μπορούν να συμμετά- 
σχουν σε αυτή τη μελέτη είναι εκείνοι που αντιμετω
πίζουν πολύ σοβαρές πνευμονικές δυσκολίες λόγω 
του κορονοϊού και λαμβάνουν θεραπεία με οξυγόνο 
ή βρίσκονται σε αναπνευστήρα. Διεξάγουμε αυτή τη

μελέτη για να δούμε εάν το otilimab -το οποίο βρίσκε
ται υπό διερεύνηση ως πιθανή θεραπεία για τη ρευ
ματοειδή αρθρίτιδα- θα μπορούσε επίσης να μειώσει 
τπν επίδραση του κορονοϊού στους πνεύμονες, μειώ
νοντας την επίδραση του ιού στο ανοσοποιητικό σύ
στημα».

Η μελέτη χρηματοδοτείται από τον φαρμακευτικό 
κολοσσό GlaxoSmithKline και στοχεύει στη συμμετο
χή 800 ασθενών παγκοσμίως. Οι δοκιμές βρίσκονται 
επίσης υπό εξέλιξη σης ΗΠΑ και τα αποτελέσματα 
αναμένονται το πρώτο εξάμηνο του 2021. Εκείνοι που 
συμμετέχουν θα κατανέμονται σε δύο ομάδες τυ
χαία, με τις μισές να λαμβάνουν μία εφάπαξ δόση του 
otilimab, ενώ άλλοι λαμβάνουν ενδοφλέβια θεραπεία 
με εικονικό φάρμακο.

ιι Οι Βρετανοί δοκιμάζουν πειραματικό φάρμακο 
για την αρθρίτιδα, με την ελπίδα να χτυπήσουν 
τα συμπτώματα του ιοό στους πνεάμονεε

((Ασπίδα» 
επιβίωσης 
η βπαμίνη D
Η βιταμίνη D φαίνεται ότι είναι 
το κλειδί τις επιβίωσης για τους 
ασθενείς που νοσηλεύονται με 
Covid-19. Οπως προκύπτει από 
έρευνα της Ιατρικής Σχολής του 
πανεπιστημίου της Βοστόνης, 
όσοι διαθέτουν επαρκή επίπε
δα της βιταμίνης στον οργανισμό 
τους (τουλάχιστον 30 ng/mL 25 
υδροξυβιταμίνης D) έχουν ση
μαντικά μειωμένο κίνδυνο επι
πλοκών, όπως υποξία και πρόω
ρο θάνατο.

Επιπλέον, αυτοί οι ασθενείς 
έχουν χαμηλότερα επίπεδα του 
δείκτη φλεγμονής CRP και υψη
λότερα επίπεδα λεμφοκυπά- 
ρων, των κυπάρων του ανοσο
ποιητικού συστήματος που βοη
θούν στην καταπολέμηση μιας 
λοίμωξης.

Τα συμπεράσματα αυτά προ- 
έκυιμαν από την ανάλυση στοιχεί
ων 235 ασθενών που είχαν εισα- 
χθεί στο νοσοκομείο με διάγνω
ση Covid-19.

Διαπιστώθηκε ότι οι ασθενείς 
άνω των 40 ετών με επαρκή επί
πεδα βιταμίνης D ήταν 51,5% λι
γότερο πιθανό να πεθάνουν από 
κορονοϊό σε σχέση με όσους εί
χαν ανεπαρκή επίπεδα της εν λό
γω βιταμίνης (κάτω από 30 ng/ 
mL).

«Η νέα μελέτη παρέχει άμε
σες ενδείξεις ότι η επάρκεια σε 
βιταμίνη D μπορεί να μειώσει ης 
επιπλοκές, συμπεριλαμβανομέ- 
νης της “καταιγίδας” κυπαρο- 
κινών και τελικά την πιθανότητα 
θανάτου από Covid-19» δήλωσε 
ο επικεφαλής της έρευνας, καθη
γητής Μάικλ Χόλικ.

Ο ίδιος είχε δημοσιεύσει 
πρόσφατα σχετική έρευνα, σύμ
φωνα με την οποία η επάρκεια βι
ταμίνης D μειώνει κατά 54% την 
πιθανότητα να κολλήσει κανείς 
τον κορονοϊό, κάτι που ισχύει και 
με άλλους ιούς, όπως αυτός της 
γρίπης.
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1  Θετικός στον ιό 48xpovos πρόεδρος Πρωτοδικών!
Πηγή: ESPRESSO Σελ.: 11 Ημερομηνία

έκδοσης:
29-09-2020

Επιφάνεια: 237.01 cm² Αρθρογράφος: Κυκλοφορία: 8330

Θέματα: ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ

Οετικόδ στον ιό 48xpovos 
πρόεδρο» Πρωτοδικών!
Σε άτοπη καραντίνα οριομένοι 
διοικητικοί δικασιεβ
Συναγερμός σήμανε στο Διοικητικό Πρω
τοδικείο Αθηνών μετά τον εντοπισμό ενός 
θετικού κρούσματος κορονοϊού. Πρόκειται 
για έναν 48χρονο πρόεδρο Πρωτοδικών, 
ο οποίος θα αναλάμβανε τα νέα καθήκο- 
ντά του σε λίγες μέρες, συγκεκριμένα την 
1η Οκτωβρίου, μετά τις εκλογές που έγιναν 
πρόσφατα. Μάλιστα, ο 48χρονος δικαστι
κός είχε έρθει σε επαφή με αρκετούς συνα
δέλφους του και είχε δώσει το «παρών» σε 
πολλές εκδηλώσεις.

Μέχρι στιγμής έχουν μπει σε άτυπη κα
ραντίνα ορισμένοι διοικητικοί δικαστές οι 
οποίοι είχαν έρθει σε επαφή μαζί του. Πρό
κειται για τον 64χρονο γενικό επίτροπο 
των τακτικών διοικητικών δικαστηρίων, μια 
δίχρονη πρόεδρο Εφετών των διοικητικών 
δικαστηρίων και σύμβουλο του υπουργού 
Δικαιοσύνης από τον περασμένο Ιούλιο και 
έναν 48χρόνο εφέτπ των διοικητικών δικα
στηρίων. Αξίζει να αναφερθεί ότι η σύζυγος 
του δικαστή που νοσεί είναι επίσης δικα
στής στα πολιτικά δικαστήρια και υπηρετεί 
με τον βαθμό του εφέτη στην Αθήνα. Ωστό

σο, παραμένει άγνωστο αν έχει βρεθεί και η 
ίδια θετική στον ιό.

Προσωπικό ασφαλεΐαβ
Επειτα από αυτή την εξέλιξη, το δικαστήριο 
εξέδωσε μια λιτή ανακοίνωση η οποία ανα
φέρει: «Σύμφωνα με τις οδηγίες του ΕΟΔΥ, 
τα Τμήματα Καταθέσεων και οι γραμματεί
ες των τμημάτων που δεν έχουν έδρα έως 
και ττιν Τετάρτη 7 Οκτωβρίου, κάθε μέρα 
ανπστοίχως, θα λειτουργούν με προσωπικό 
ασφαλείας».

Τη στιγμή που εντοπίζονται όλο και πε
ρισσότερα θεπκά κρούσματα του ιού, η ΠΟ- 
ΕΔΗΝ καταγγέλλει τις σοβαρές ελλείψεις 
που υπάρχουν στα νοσοκομεία και στοι
χίζουν τη ζωή σε ασθενείς. Οπως αναφέ
ρουν, μια 39χρονη γυναίκα που νοσούσε 
από τον Covid-19 και είχε κι άλλα υποκεί
μενα νοσήματα άφησε την τελευταία πνοή 
της στην Εντατική του Λαϊκού Νοσοκομεί
ου, που δεν διαθέτει ΜΕΘ για τον κορονοϊό, 
προτού προλάβει να μεταφερθεί σε ΜΕΘ 
για τον ιό σε άλλο νοσοκομείο.
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1  Ολοένα και πιο εκρηκτική η κατάσταση στα δημόσια
νοσοκομεία της Αττικής

Πηγή: ΡΙΖΟΣΠΑΣΤΗΣ Σελ.: 17 Ημερομηνία
έκδοσης:

29-09-2020

Επιφάνεια: 655.47 cm² Αρθρογράφος: Κυκλοφορία: 2300

Θέματα: ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ

Ολοένα και πιο εκρηκτική 
η κατάσταση στα δημόσια 
νοσοκομεία της Αττικής
Τεράστιες οι ευθύνες της κυβέρνησης και των προκατόχων της

Σ
ε πλήρη αντίθεση με 
το απατηλό κυβερνητι
κό αφήγημα περί «θω
ρακισμένου και έτοιμου 
ΕΣΥ», όπως και με την πρό
σφατη προκλητική δήλω

ση του πρωθυπουργού ό
τι... «οι δομές των νοσοκο
μείων απέχουν πολύ ακόμα 
από τα όριά τους», η κατά
σταση στα δημόσια νοσο
κομεία, ειδικά στην Αττι
κή, γίνεται ολοένα και πιο 
εκρηκτική.

Καθώς προχωρά η νέα 
έξαρση της πανδημίας, α- 
ναδεικνύονται οι τεράστιες 
ευθύνες της κυβέρνησης 
για την απουσία οποιοσδή
ποτε μέτρου ουσιαστικής ενίσχυσης του δημόσιου συστήματος Υγεί
ας όλους αυτούς τους μήνες που κέρδισε με τις θυσίες του ο λαός α
πό τον Μάρτη μέχρι σήμερα, όπως και οι συνέπειες της χρόνιας πο
λιτικής εμπορευματοποίησης, υποστελέχωσης και υποχρηματοδότη- 
σης που ακολούθησαν όλες οι κυβερνήσεις ΝΔ - ΣΥΡΙΖΑ - ΠΑΣΟΚ.

Μέσα σε ένα τέτοιο πλαίσιο, τα υπάρχοντα νοσοκομεία αναφοράς 
για τον κορονοϊό ήδη «φρακάρουν» εξαιτίας των τεράστιων ελλείψε
ων, ενώ τα νοσοκομεία που εντάσσει τώρα η κυβέρνηση στην αντιμε
τώπιση του κορονοϊόύ, μπαίνουν στη μάχη χωρίς σχεδίασμά, προετοι
μασία και ουσιαστική ενίσχυση ακόμα και για τα στοιχειώδη.

Ταυτόχρονα, καθώς δεν υ
πάρχει ακόμα συγκεκριμένη 
κλινική με αποκλειστικά δικό 
της προσωπικό για ασθενείς με 
Covid-19, κάποιοι θεράποντες 
ιατροί αναγκάζονται, πέραν 
των ασθενών με Covid-19, να 
αντιμετωπίζουν και ασθενείς 
με άλλα προβλήματα υγείας 
στις κλινικές τους, καθιστώ
ντας έτσι τον κίνδυνο διασπο- 
ράς του ιού σημαντικότατο.

Τέλος, ενώ διάφοροι διευθυ
ντές προσπαθούν με δική τους 
πρωτοβουλία να εξασφαλίσουν 
κάποια επιπλέον Μέσα Ατομι
κής Προστασίας για το προσω
πικό των κλινικών τους, η διοί
κηση "επιτρέπει" τη χρήση α

κόμη και των βασικών Μέσων Ατομικής Προστασίας όπως είναι οι 
μάσκες, τα γάντια και το αντισηπτικό, με το σταγονόμετρο, ακόμη 
και στα θετικά κρούσματα! Τα ύποπτα δε περιστατικά για Covid-19 που 
γίνονται εισαγωγή στην κάθε εφημερία, εξετάζονται από ειδικευόμε
νους σε καθέναν από τους οποίους παρέχεται 1 στολή, 1 μάσκα και 1 
ζευγάρι γυαλιά και τα οποία καλούνται να φορέσουν ξανά και ξανά».

Επισφαλής η λειτουργία των ΜΕΘ 
και στο «Θριάσιο»

Φτιάχνουν κλινικές Covid 
σε νοσοκομεία... χωρίς ΜΕΘ Covid!

Ο τραγικός θάνατος μιας 35χρονης γυναίκας από κορονοϊό την πε
ρασμένη Κυριακή στο Νοσοκομείο «Λαϊκό» ανέδειξε ένα τέτοιο τε
ράστιο πρόβλημα: Νοσοκομεία μεταξύ των οποίων και το «Λαϊκό» ε
ντάσσονται μεν στα νοσοκομεία που μπορούν να νοσηλεύουν ασθε
νείς με κορονοϊό, δημιουργώντας κλινικές Covid, ωστόσο δεν έχουν 
ΜΕΘ - Covid, με αποτέλεσμα ένας ασθενής με κορονοϊό που τελι
κά θα χρειαστεί κλίνη ΜΕΘ να πρέπει να διακομιστεί διασωληνω- 
μένος σε άλλο νοσοκομείο ή αν αυτό δεν είναι δυνατό να παραμέ
νει σε κοινό θάλαμο...

Η 35χρονη γυναίκα διασωληνώθηκε στο «Λαϊκό», χρειάστηκε να με
ταφερθεί σε κλινική ΜΕΘ, ωστόσο επειδή ήταν αιμοδυναμικά αστα
θής, κρίθηκε επικίνδυνη η διακομιδή της, με αποτέλεσμα να νοση
λευτεί για μιάμιση μέρα σε κοινό θάλαμο Covid, μέχρι το θάνατό της...

Το προδιαγεγραμμένο έγκλημα, αναδεικνύοντας πολλά ακόμα κρί
σιμα ζητήματα, είχαν καταγγείλει έγκαιρα, ήδη από την προηγούμενη 
βδομάδα, ειδικευόμενοι Παθολογίας και Γενικής Ιατρικής στο ΓΝΑ 
«Λαϊκό», με το που ξεκίνησε να νοσηλεύει και ασθενείς με Covid-19. 
Σε κοινό κείμενό τους, οι Παντελεήμων Αβραμόπουλος, Αιμίλιος Κα- 
κλαμάνος, Χαράλαμπος Καρακατσάνης, Κωνσταντίνος Λαγγουρά- 
νης και Παναγιώτα Πάλλα σημείωναν μεταξύ άλλων:

«Το αίτημα της 1ης ΥΠΕ για 13 κλίνες ΜΕΘ-Covid στο "Λαϊκό" α
κυρώθηκε μέσα σε λίγες μέρες, καθώς ήταν αδύνατο να πραγμα
τοποιηθεί.

Παράλληλα, ο μοναδικός αξονικός τομογράφος που υπάρχει στο “Λα
ϊκό", λόγω του αυξημένου φόρτου εργασίας και της υποστελέχωσης, 
πιέζεται ακόμη και με τους ήδη υπάρχοντες νοσηλευόμενους ασθε
νείς. Την ίδια ώρα, το προσωπικό που εργάζεται στην κλινική που νο
σηλεύει τα θετικά κρούσματα, είναι στα όριά του και πολύ συχνά μετα
κινείται προσωπικό από άλλα τμήματα, ώστε να βγουν οι βάρδιες. Και 
όλα αυτά σε ένα νοσοκομείο από το οποίο περνάνε καθημερινά δεκά
δες ανοσοκατασταλμένοι ασθενείς (ασθενείς με αυτοάνοσα νοσήμα
τα, αιματολογικοί, ογκολογικοί, μεταμοσχευμένοι ασθενείς κ.λπ.) και 
το οποίο αποτελεί κέντρο εμπειρογνωμοσύνης για πολλά χρόνια νο
σήματα. Ολοι αυτοί οι ασθενείς συνωστίζονται στον αναγκαστικά πε
ριορισμένο χώρο του Λαϊκού Νοσοκομείου, στον οποίο τώρα θα μετα- 
φέρονται και ασθενείς με Covid-19.

Δυστυχώς, ενώ ένα τέτοιο ενδεχόμενο θα έπρεπε εδώ και καιρό να 
είχε συζητηθεί και να είχαν γίνει οι κατάλληλες προετοιμασίες, η κατά
σταση μας βρίσκει σε πλήρη αποδιοργάνωση. Το προσωπικό του νο
σοκομείου δεν έχει λάβει καμία σχετική εκπαίδευση τους τελευταί
ους μήνες. Οσα υγειονομικά πρωτόκολλα υπάρχουν, δεν είναι ευρέως 
γνωστά στο σύνολο των εργαζομένων. Κάποιοι από τους ειδικευόμε
νους που αναλαμβάνουν θετικά κρούσματα που νοσηλεύονται στο νο
σοκομείο, δεν έχουν λάβει ουδεμία εκπαίδευση - ενημέρωση σχετικά 
με την παρακολούθηση και θεραπεία ασθενών με Covid-19.

Την ίδια ώρα, το Σωματείο Εργαζομένων «θριάσιου» Νοσοκομεί
ου απαιτεί να ενισχυθούν άμεσα με προσωπικό οι ΜΕΘ (Γενική και Κέ
ντρου Εγκαυμάτων) για να εξασφαλιστεί η ασφαλής λειτουργία τους, 
καθώς υπάρχουν σοβαρότατες ελλείψεις.

«Στη Γενική ΜΕΘ», σημειώνει, «αν και όλοι οι υπηρετούντες γιατροί 
αναγκάζονται να ξεπερνούν κάθε μήνα κατά πολύ το προβλεπόμενο 
όριο εφημεριών - με σοβαρές συνέπειες στη χρόνια καταπόνηση της 
υγείας τους - για επτά μέρες το μήνα, εφημερεύει μόνο ένας γιατρός. 
Γεγονός που καθιστά ανασφαλή τη λειτουργία της ΜΕΘ με οκτώ κρε
βάτια και αδύνατη την πραγματοποίηση διακομιδών ασθενών εκτός 
νοσοκομείου και εκτιμήσεων ασθενών σε άλλες κλινικές και τμήμα
τα του νοσοκομείου».

Αντίστοιχες είναι οι ελλείψεις νοσηλευτικού προσωπικού (αντί για 33 
εργάζονται μόνο 24 μόνιμοι και επικουρικοί νοσηλευτές, 2 κινδυνεύουν 
με άμεση απόλυση), ενώ στη ΜΕΘ Κέντρου Εγκαυμάτων (όπου νοση
λεύονται 8 διασωληνωμένοι ασθενείς με COVID-19) αντί για 33 νοση
λευτές εργάζονται μόνο 22, αν και οι ανάγκες έχουν αυξηθεί κατά 50%.

Οι προστατευτικές στολές, προσθέτει το Σωματείο, δεν φτάνουν για 
να καλύψουν τις αυξημένες ανάγκες, ενώ «και στις δύο ΜΕΘ δεν κα
λύπτονται οι ανάγκες σε βοηθητικό υγειονομικό προσωπικό και προ
σωπικό καθαριότητας».

Νέο κύμα απολύσεων επικουρικών 
από τις 8 Οκτώβρη

Κι ενώ οι ελλείψεις 30.000 μόνιμων γιατρών και νοσηλευτών και χι
λιάδων ακόμη εργαζομένων διαφόρων ειδικοτήτων γονατίζουν το δη
μόσιο σύστημα Υγείας, στις 8 Οκτώβρη ξεκινά νέο κύμα απολύσε
ων επικουρικών.

Οι εργαζόμενοι στα δημόσια νοσοκομεία πραγματοποιούν αύριο 
Τετάρτη στις 9 π. μ. στάση εργασίας και συγκέντρωση στο υπουρ
γείο Υγείας, με αίτημα τη μονιμοποίηση όλων των επικουρικών - συμ- 
βασιούχων.

Μόνο στις υγειονομικές δομές που εποπτεύονται από τη 2η ΥΠΕ, 
απειλούνται με διαδοχικές απολύσεις από τις 8/10 και μετά εκατοντά
δες επικουρικοί όλων των ειδικοτήτων.

Την ίδια ώρα, στο Νοσοκομείο «Αττικόν», όπως σημειώνει το Σωμα
τείο Εργαζομένων, «τους τελευταίους 7 μήνες έχουν προσληφθεί 130 
επικουρικοί εργαζόμενοι (20 γιατροί και 109 λοιπό προσωπικό), με τις 
λεγάμενες συμβάσεις covid (...) Από την αρχή παρατηρήθηκε καθυστέ
ρηση της πληρωμής τους, η οποία αποκαταστάθηκρ στη συνέχεια μόνο 
όμως σε ένα τμήμα των εργαζομένων. (...) Αβέβαιο είναι αν και πότε θα 
καταβληθούν τα ήδη δεδουλευμένα, αλλά κι εάν και πώς θα εξασφα
λιστεί η μισθοδοσία τους στη συνέχεια (...) Τις αμέσως επόμενες μέ
ρες δεκάδες επικουρικοί εργαζόμενοι της διοικητικής, τεχνικής υπη
ρεσίας και του ιματισμού στο 'Αττικό" Νοσοκομείο απολύονται. Οι συ
νέπειες στη λειτουργία του νοσοκομείου, εν μέσω πανδημίας, θα είναι 
τραγικές. Το ίδιο συμβαίνει και σε άλλα νοσοκομεία σε όλη τη χώρα».
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1  «Κόφτες» και στον αντιγριπικό εμβολιασμό
Πηγή: ΡΙΖΟΣΠΑΣΤΗΣ Σελ.: 17 Ημερομηνία

έκδοσης:
29-09-2020

Επιφάνεια: 133.59 cm² Αρθρογράφος: Κυκλοφορία: 2300

Θέματα: ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ

«Κόφτες» και στον 
αντιγριπικό εμβολιασμό

Ανακοινώσεις για τον αντιγριπικό εμβολιασμό έ
γιναν χτες στο υπουργείο Υγείας, καθώς ξεκίνησε 
η ηλεκτρονική συνταγογράφηση του εμβολίου. Ο
πως αναφέρθηκε, από τα μέσα Οκτώβρη, με δια
θέσιμα 4.200.000 εμβόλια, θα μπορούν «να εμβο
λιαστούν κατά κύριο λόγο οι ευπαθείς ομάδες», δη
λαδή όσοι είναι άνω των 60 ετών, όσοι έχουν χρόνιο 
νόσημα και το υγειονομικό προσωπικό. Για τα παι
διά, παραμένουν οι ίδιες οδηγίες, δηλαδή «εμβολι
άζονται τα παιδιά που ανήκουν σε ομάδες αυξημέ
νου κινδύνου» και «παιδιά υγιή, όταν στο περιβάλ
λον τους υπάρχει ένα μωρό λίγων μηνών, κάτω των 
6 μηνών, ή άλλο άτομο το οποίο είναι ευάλωτο αλ
λά δεν μπορεί να εμβολιαστεί».

Η κυβέρνηση στέκεται στην αύξηση των εμβολί
ων σε σχέση με πέρσι και πρόπερσι, ωστόσο πολλοί 
είναι οι επιστήμονες που λόγω της πανδημίας επι
σημαίνουν ότι πέρα από τις προτεραιότητες στον 
αντιγριπικό εμβολιασμό, υπάρχει ανάγκη για εμβο
λιασμό του συνόλου του πληθυσμού. Η κυβέρνη
ση, διατηρώντας τις ίδιες οδηγίες με προηγούμενες 
χρονιές για τις κατηγορίες στις οποίες θα συνταγο- 
γραφείται το εμβόλιο, ουσιαστικά αποκλείει όσους 
είναι κάτω των 60 ετών και δεν έχουν κάποιο χρό
νιο νόσημα, βάζοντας «ταβάνι» στην αποζημίωση α
πό τα ασφαλιστικά ταμεία, την ώρα που κανείς επι
στήμονας δεν ισχυρίζεται ότι ο καθολικός εμβολια
σμός του πληθυσμού αντενδείκνυται επιστημονικά.

Μάλιστα, η κυβέρνηση και τα αρμόδια όργανα 
περιμένουν να διαπιστώσουν τον πληθυσμό των 
ευπαθών ομάδων και τις κατηγορίες του μέσω της 
συνταγογράφησης. Οσες από τις ευπαθείς ομάδες 
δεν απευθυνθούν για τον αναγκαίο εμβολιασμό, δεν 
καταγράφονται, άρα «δεν υπάρχουν»...

Σε κάθε περίπτωση και το θέμα των εμβολιασμών 
αναδεικνύει την ανάγκη για ένα κεντρικά σχεδια
σμένο, αποκλειστικά δημόσιο και δωρεάν σύστημα 
Πρωτοβάθμιας Φροντίδας Υγείας, με Κέντρα Υγεί
ας που θα κάνουν καταγραφή του πληθυσμού ευθύ
νης τους, των ασθενειών και των ιδιαίτερων αναγκών 
που έχουν. Οπου ο εμβολιασμός και η παρακολού
θηση κάθε εμβολιαζόμενου θα γίνονται δωρεάν, με 
πρωτοβουλία του κράτους και των μηχανισμών του.
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1  Σε καραντίνα δικαστικοί του Πρωτοδικείου Αθηνών
Πηγή: ΔΗΜΟΚΡΑΤΙΑ Σελ.: 19 Ημερομηνία

έκδοσης:
29-09-2020

Επιφάνεια: 387.32 cm² Αρθρογράφος: Κυκλοφορία: 8215

Θέματα: ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ

Σε καραντίνα δικαστικοί του Πρωτοδικείου Αθηνών
ΣΥΝΑΓΕΡΜΟΣ σήμανε στο Διοικητικό 
Πρωτοδικείο Αθηνών μετά τον εντοπισμό 
ενός θετικού κρούσματος κορονοϊού. Πρό
κειται για έναν 48χρονο πρόεδρο Πρωτο
δικών, ο οποίος θα αναλάμβανε τα νέα του 
καθήκοντα σε λίγες μέρες, συγκεκριμένα 
την 1η Οκτωβρίου, έπειτα από τις εκλογές 
που έγιναν πρόσφατα. Μαλιστα, σύμφωνα 
με πληροφορίες που έχουν μεταφέρει συ
νάδελφοί του, ο 48χρονος δικαστικός είχε 
έρθει σε επαφή με αρκετούς συναδέλφους 
του και είχε δώοει το «παρών» σε πολλές 
εκδαλώσεις.

Μέχρι στιγμής έχουν μπει σε άτυπη 
καραντίνα ορισμένοι διοικηηκοί δικαστές 
οι οποίοι είχαν έρθει σε επαφή μαζί του. 
Πρόκειται για τον 64χρονο γεντκό επίτρο
πο των Τακτικών Διοικητικών Δικαστηρί
ων, μία δίχρονη πρόεδρο Εφετών των Δι- 
οικηηκών Δικαστηρίων και σύμβουλο του

υπουργού Δικαιοσύνης από τον περασμέ
νο Ιούλιο και έναν 48χρονο εφέτη των Δι- 
οικηπκών Δικαστηρίων. Αξίζει να αναφερ
θεί πως η σύζυγος του δικαστή που νοσεί 
είναι επίσης δικαστής στα Πολιτικά Δικα
στήρια και υπηρετεί με τον βαθ
μό του εφέτη στην Αθήνα. Ωστό
σο, παραμένει άγνωστο αν έχει 
βρεθεί και η ίδια θετική στον ιό.

Επειτα από αυτή την εξέλι
ξη το δικαστήριο εξέδωσε μια λι
τή ανακοίνωση η οποία αναφέ
ρει πως «σύμφωνα με τις οδηγίες 
του ΕΟΔΥ, τα Τμήματα Καταθέσε
ων και οι Γραμματείες των Τμη
μάτων που δεν έχουν έδρα έως και την 
Τετάρτη 7 Οκτωβρίου, κάθε μέρα αντιστοί- 
χως, θα λειτουργούν με προσωπικό ασφα
λείας». Πάντως, δεν έχει γίνει γνωστό αν 
έχουν ληφθεί περισσότερα μέτρα στο Δι

οικητικό Πρωτοδικείο, όπως και αν έχουν1 
γίνει απολυμάνσεις.

Τη στιγμή που εντοπίζονται όλο και 
περισσότερα θετικά κρούσματα του ιού, η 
Πανελλήνια Ομοσπονδία Εργαζομένων στα 

Δημόσια Νοσοκομεία (ΠΟΕΔΗΝ) 
καταγγέλλει πς σοβαρές ελλείψεις 
που υπάρχουν εν μέσω της παν
δημίας στα νοσοκομεία και στοι
χίζουν τη ζωή σε ασθενείς που 
νοσούν από αυτόν. Οπως αναφέ
ρουν, μια 39χρονη γυναίκα που 
νοσούσε από Covid-19 και είχε 
και άλλα υποκείμενα νοσήμα
τα άφησε την τελευταία της πνοή 

στην Εντατική Γενικών Περιστατικών του 
Λαϊκού Νοσοκομείου που δεν διαθέτει 
ΜΕΘ για τον κορονοϊό, πριν προλάβει να 
μεταφερθεί σε ΜΕΘ για τον ιό σε άλλο νο
σοκομείο.

Βρέθηκε
θετικός

48χρονος
πρόεδρος

Πρωτοδικών

Αλλοδαποί περιμένουν στην ουρά για να κάνουν τεστ Covid-19 χθες στην πλατεία Κουμουνδονρου
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1  Στον Πειραιά για μαζικά τεστ κρουαζιερόπλοιο με 12
φορείς

Πηγή: ΔΗΜΟΚΡΑΤΙΑ Σελ.: 19 Ημερομηνία
έκδοσης:

29-09-2020

Επιφάνεια: 202.65 cm² Αρθρογράφος: Κυκλοφορία: 8215

Θέματα: ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ

i wi/bww»i/» ^t^/ιρ,ri/i/r wn/r ui/j/u KUAUWl/K ICUl KsUVUl~iy/U£% Ul ffV JTAUTtilU. IVOVJIOWOOVQOIJ

ΣΕ ΑΓΩΝΙΩΔΗ περιπέτεια εξελίσσεται 
μια ειδυλλιακή κρουαζιέρα στα ελληνικά 
νησιά, αφού το κρουαζιερόπλοιο «Mein 
Schiff 6» έχει τεθεί σε καραντίνα έπει
τα από τα 12 κρούσματα κορονοϊού που 
εντοπίστηκαν ύστερα από δειγματοληπτι
κό έλεγχο σε μέλη πληρώματος, γεγο
νός που έχει προκαλέσει συναγερμό στις 
υγειονομικές Αρχές.

Σύμφωνα με το σχέδιο έκτακτης ανά
γκης που καταρτίστηκε, αποφασίστηκε 
να δέσει το πλοίο στο λιμάνι του Πειραιά 
και συγκεκριμένα στον δεύτερο διεθνή 
επιβατικό σταθμό κρουαζιέρας «Θεμι
στοκλής» του ΟΛΠ στην πύλη Ε-12. Στις 
7.30 το πρωί επρόκειτο να επιβιβαστεί 
στο πλοίο κλιμάκιο του ΕΟΔΥ, μαζί με 
τους Σωτήρη Τσιόδρα και Νίκο Χαρδαλιά. 
Τα κρούσματα εντοπίστηκαν στο πλαίσιο 
150 δειγματοληπτικών ελέγχων που έγι
ναν στη Μήλο. Μάλιστα, προκειμένου να 
καθησυχάσει την τοπική κοινωνία, ο Δή-

Στον Πειραιά για 
μαζικά τεστ 

κρουαζιερόπλοιο 
με 12 φορείε

μος Μήλου ενημέρωσε με ανακοίνωσή 
του ότι κανένας επιβάτης δεν αποβιβά
στηκε από το κρουαζιερόπλοιο στο νησί.

Στο πλοίο επιβαίνουν 922 άτομα, κυ
ρίως Γερμανοί, ενώ έχει και 666 μέλη 
πλήρωμα. Οπως έγινε γνωστό, στο πλοίο 
επιβαίνουν και 23 Ελληνες, οι οποίοι 
βρέθηκαν αρνητικοί στον κορονοϊό. Στο 
πλοίο εφαρμόζεται σχέδιο αντιμετώπισης 
έκτακτης ανάγκης, σύμφωνα με τις ευ

ρωπαϊκές οδηγίες. Συγκεκριμένα, υπάρ
χουν ειδικά κατασκευασμένες καμπίνες 
με δικό τους εξαερισμό, προκειμένου να 
μην επικοινωνούν με τα υπόλοιπα μέ
ρη του πλοίου. Στον Πειραιά, ο ΕΟΔΥ 
θα επαναλάβει τα τεστ στους 12 ναυτι
κούς, ενώ θα γίνουν τεστ και στο υπό
λοιπο πλήρωμα.

To «Mein Schiff 6» της εταιρίας TUI 
ήταν αυτό που έκανε πρεμιέρα στην 
επανεκκίνηση της κρουαζιέρας από την 
Κρήτη. Το πρώτο ταξίδι του στη χώρα μας 
είχε πραγματοποιηθεί από τις 13 έως τις 
20 Σεπτεμβρίου και κατά τη διάρκειά του 
οι ταξιδιώτες είχαν τη χαρά να απολαύ
σουν μια μοναδική συναυλία της Ελλη- 
νογερμανίδας τραγουδίστριας Βίκυς Λέ
ανδρος. Αξίζει να σημειωθεί ότι πριν από 
λίγες ημέρες ο καπετάντος είχε κατεβάσει 
από το πλοίο δύο επιβάτες που δεν τήρη
σαν τα μέτρα για τον κορονοϊό και βγή
καν για περίπατο!
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1  Ο τουρισμός… τίμησε τους ανθρώπους της υγείας!
Πηγή: ΚΡΗΤΙΚΗ ΕΠΙΘΕΩΡΗΣΗ Σελ.: 1,6-7 Ημερομηνία

έκδοσης:
29-09-2020

Επιφάνεια: 1646.57 cm² Αρθρογράφος: Κυκλοφορία: 0

Θέματα: ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ

Ο τουρισμός... τίμησε τους ανθρώπους της υγείας]
■ Η ΕΠΙΤΡΟΠΗ ΤΟΥΡΙΣΤΙΚΗΣ ΑΝΑΠΤΥΞΗΣ ΑΝΑΓΝΩΡΙΣΕ ΤΟ ΕΡΓΟ 

ΤΩΝ ΓΙΑΤΡΩΝ ΚΑΙ ΤΩΝ ΝΟΣΗΑΕΥΤΩΝ ΣΤΙΣ ΣΥΝΘΗΚΕΣ ΤΟΥΚΟΡΩΝΟΪΟΥ
ΣΕΛΙΔΕΣ 6 &7
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1  Ο τουρισμός… τίμησε τους ανθρώπους της υγείας!
Πηγή: ΚΡΗΤΙΚΗ ΕΠΙΘΕΩΡΗΣΗ Σελ.: 1,6-7 Ημερομηνία

έκδοσης:
29-09-2020

Ο τουρισμός... τίμησε τους 
ανθρώπους της υγείας!

Σε μία τόσο διαφορετική συγκυρία από όσες συνήθως γιορταζόταν η Παγκόσμια Ημέρα Τουρισμού, ο 
δήμος Ρέθυμνου και η Επιτροπής Τουριστικής Ανάπτυξης και Επιχειρηματικότητας θέλησαν να τιμή
σουν ανθρώπους που δεν απασχολούνται στον τουρισμό, αλλά φέτος αποτέλεσαν την αιχμή του δόρα- 
τος της διαχείρισης της κρίσης του κορωνοϊού.

Η ΕΠΙΤΡΟΠΗ ΤΟΥΡΙΣΤΙΚΗΣ ΑΝΑΠΤΥΞΗΣ ΑΝΑΓΝΩΡΙΣΕ ΤΟ ΕΡΓΟ ΤΩΝ 
ΠΑΤΡΩΝ ΚΑΙ ΤΩΝ ΝΟΣΗΛΕΥΤΩΝ ΣΤΙΣ ΣΥΝΘΗΚΕΣ ΤΟΥΚΟΡΩΝΟίΟΥ

Και δεν είναι άλλοι από τους υγειονομικούς, τους γιατρούς, τους νοσηλευτές και το υπόλοιπο προσωπικό του νοσοκομείου και τον 
Ιατρικό Σύλλογο, αλλά και τους υπαλλήλους του τμήματος Δημόσιας Υγείας και του τμήματος Εμπορίου, που κλήθηκαν να αντιμε
τωπίσουν τα νέα δεδομένα και τα νέα μέτρα που έφερε μαζί της η πανδημία του covid-19.

Έτσι, χθες, στο πλαίσιο του εορτασμού της Παγκόσμιας Ημέρας Τουρισμού, η Επιτροπή Τουρισμού του δήμου Ρεθύμνου τίμησε σε 
μία πολύ σεμνή τελετή, χωρίς την παρουσία κόσμου, τους ανθρώπους αυτούς.

Τιμητική διάκριση παρέλαθαν οι: Γιώργος Στεφανάκης για τον Ιατρικό Σύλλογο Ρεθύμνου, Αντώνης Φουρναράκης ως εκπρόσωπος 
των εργαζομένων του διοικητικού τμήματος του νοσοκομείου (παρέλαβε την διάκριση και για να την παραδώσει στο Ιατρικό προσω
πικό), Δημήτρης Αθανασιάδης ως εκπρόσωπος του νοσηλευτικού προσωπικού, Γιώργος Γεωργακάκης ως εκπρόσωπος των εργαζο
μένων του νοσοκομείου, Νίκος Βουμβουράκης και Ευστ. Τζημοπούλου για την Διεύθυνση Δημόσιας Υγείας της ΠΕΡ και Ελευθερία 
Περαντωνάκη για το Τμήμα Εμπορίου της ΠΕΡ.

• Η ΣΤΗΡΙΞΗ ΤΗΣ ΠΕΡΙΦΕΡΕΙΑΣ
Στην στήριξη της περιφέρειας Κρήτης σε αυτές τις πρωτόγνω

ρες συνθήκες της κοινωνίας αναφέρθηκε η αντιπεριφερειάρχης 
Ρεθύμνου Μαίρη Λιονή, η οποία σημείωσε πως η Περιφέρεια φρό
ντισε να διοχετεύσει κονδύλια πολλών εκατομμύριων ευρώ για τις 
ανάγκες της υγείας. «Ποιος να το έλεγε πριν μερικούς μήνες, ότι 
θα γιορτάζαμε την παγκόσμια ημέρα τουρισμού και θα την τιμού
σαμε καθ αυτόν τον τρόπο. Θα πίστευε ότι ζει σε ταινία επιστη
μονικής φαντασίας, όμως ζούμε μια πραγματικότητα. Η αλήθεια 
είναι ότι θα πρέπει να έχουμε υπομονή να ακούμε τους ειδικούς 
για να φύγουμε σύντομα θέλω να πιστεύω ,από αυτή τη δίνη του 
κορωνοϊού που δεν είναι μόνο θέματα ιατρικής φύσεως και θέματα 
υγείας που είναι πάρα πολύ σοβαρά, αλλά δυστυχώς έχει επηρεά
σει και το μεγαλύτερο κομμάτι του πληθυσμού όχι μόνο της Κρή
της αλλά παγκόσμιο και στο οικονομικό επίπεδο, που μπαίνει το 
φθινόπωρο και ο χειμώνας θα είναι πολύ δύσκολος. Πολλά κονδύ
λια της περιφέρειας είτε αφορούν το ΕΣΠΑ είτε από πρόγραμμα 
δημοσίων επενδύσεων, έχουν προσανατολισμό τις μονάδες υγείας. 
Ήδη προχθές ο περιφερειάρχης υπέγραψε μια προγραμματική 
σύμβαση με την 7η ΥΠΕ, ποσό 22,5 εκατομμυρίων ευρώ από το 
δικό μας πρόγραμμα και από τους φορείς υλοποίησης έργων όπως

είναι οι δήμοι και οι περιφέρειες, για να πληρωθούν μισθοί για
τρών , νοσηλευτών και άλλων που έχουν που έχουν προσληφτεί 
στην περιφέρειά μας για τις ανάγκες του κορωνοϊού, καθώς επί
σης και ένα αρκετά σημαντικό κονδύλιο γύρω στο 1 εκ. ευρώ από 
τον προϋπολογισμό της Περιφέρειας, για να αγοραστούν ανα
πνευστήρες, γύρω στους 20 συν άλλα ιατρικά εργαλεία και μηχα
νήματα, τα οποία ζητούσαν το ΠΑΓΝΗ και άλλα νοσοκομεία 
αναφοράς, για να μπορέσουμε να βοηθήσουμε τον τόπο μας. Το
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1  Ο τουρισμός… τίμησε τους ανθρώπους της υγείας!
Πηγή: ΚΡΗΤΙΚΗ ΕΠΙΘΕΩΡΗΣΗ Σελ.: 1,6-7 Ημερομηνία

έκδοσης:
29-09-2020

θεωρούμε πολύ σημαντικό, προηγείται όλων των 
έργων η υγεία μας και στη συνέχεια θα τα βρούμε.
Όπως ξέρετε ένα πολύ μεγάλο μέρος του ΕΣΠΑ θα 
πάει και στις μικρομεσαίες επιχειρήσεις έτσι ώστε να 
στηρίξουμε την οικονομία του νησιού μας. Η περιφέ
ρεια αυτό θα το κάνει με όποιον τρόπο μπορεί και να 
είστε σίγουροι, ότι ο προσανατολισμός μας είναι να 
στηρίξουμε τις μικρομεσαίες επιχειρήσεις, έτσι ώστε 
ξεφύγουμε από τη δίνη με το μικρότερο δυνατό κό
στος για το κάθε νοικοκυριό, για τον καθένα προσω
πικά, για την κάθε οικογένεια», είπε η κα Λιονή.

«Η ΚΡΙΣΗ ΠΛΗΤΤΕΙ ΟΧΙ ΜΟΝΟ ΤΟΝ ΤΟΥΡΙΣΜΟ,
ΑΛΛΑ ΤΗΝ ΚΑΡΔΙΑ ΤΗΣ ΚΟΙΝΩΝΙΑΣ»

Την ευχή να τελειώσει αυτή η κρίση το συντομότερο δυνατό εξέφρασε ο δήμαρχος Ρέθυμνου, Γιώρ
γος Μαρινάκης, ο οποίος τόνισε πως είναι μία κρίση που δεν αφορά μόνο ή κυρίως τον τουρισμό, 
αλλά το σύνολο της κοινωνίας: «Εμείς θα ευχηθούμε του χρόνου να επανέλθουμε το συντομότερο 
δυνατόν στην κανονικότητα. Μία κανονικότητα, που έχει πολύ μεγάλη σημασία για τη συνοχή της 
οικονομίας. Αυτά που ακούσαμε από τη κα Λιονή ότι δόθηκαν από την περιφέρεια για τον τομέα της 
υγείας είναι παρήγορα, όμως αυτό σημαίνει ότι θα έχουμε λιγότερα χρήματα στην ανάπτυξη και στις 
υποδομές. Στην ουσία έρχεται η Περιφέρεια να καλύψει την κρατική αδυναμία να παλέψει αυτήν την 
κρίση. Αυτά τα χρήματα θα απουσιάσουν από άλλα προγράμματα, αλλά προηγείται η κοινωνική συ
νοχή και η υγεία των πολιτών, προηγείται μία ομοψυχία που πρέπει να δείξουμε όλοι μας για να ξε- 
περαστεί η κρίση. Αυτή η κρίση δυστυχώς δεν πλήττει απλώς τον τουρισμό, όπως κάποιοι πιστεύουν. 
Πλήττει την καρδιά της κοινωνίας μας, αφού είναι η Βαριά μας Βιομηχανία ο τουρισμός, αφού υπάρ
χουν επιχειρηματίες, αλλά και χιλιάδες οικογένειες που δουλεύουν στον τουρισμό που έχουν μείνει 
χωρίς εισόδημα. Να ευχηθούμε γρήγορα η επιστήμη να δώσει γρήγορα μία απάντηση».

• ΘΟΛΟ ΤΟ ΤΟΠΙΟ ΓΙΑ ΤΟ 2021
Όσο κι αν θέλει να εμφανίζεται αισιόδοξος ο πρόεδρος του Συλλόγου Ξενοδόχων Μανώλης Τσα- 

καλάκης, τα μηνύματα δεν το επιτρέπουν. Ο ίδιος κατά τη χθεσινή εκδήλωση αναφέρθηκε στην πρω
τοβουλία του Συλλόγου να φιλοξενηθούν δωρεάν για διακοπές άνθρωποι της υγείας από όλη τη χώρα, 
«και αν χρειαστεί θα το ξανακάνουμε», είπε. Ενώ αναφερόμενος στα μηνύματα για το 2021, είπε: 
«Εμείς σα νομός είμαστε ο πρώτος νομός που διέκρινε το βάρος που πέρασαν οι άνθρωποι αυτοί και 
γι’ αυτό τους προσκαλέσαμε να κάνουν δωρεάν διακοπές και θα το ξανακάνουμε αν χρειαστεί. Εμείς 
ανοίξαμε τα ξενοδοχεία, όσοι μπορέσαμε, γνωρίζοντας εξ αρχής τις δυνατότητες που υπήρχαν και βά
ζοντας για άλλη μια φορά μπροστά την υγεία και μετά το επιχειρείν. Προσπαθήσαμε να δώσουμε 
κάτι παραπάνω από αυτό που αξίζει ο τόπος μας. Η σεζόν είναι ήδη στη δύση της, αν και καλά καλά 
δεν άνοιξε. Από ό,τι φαίνεται, παρά τα ορισμένα θετικά στοιχεία που υπάρχουν για του χρόνου, δεν 
βλέπω να κινούμαστε μακριά από την φετινή χρονιά» είπε και ευχαρίστησε όλους τους ανθρώπους 
που εργάζονται για την υγεία όλων των πολιτών.

Στο ίδιο μήκος και πρόεδρος του Συλλόγου Εστίασης Ανδρέας Κλαψινός: «Η εστίαση δυστυχώς 
έχει αντιμετωπίσει τεράστιο πρόβλημα. Πολλοί συνάδελφοι δεν άνοιξαν καθόλου κι έτσι κι οι επι
χειρήσεις και οι εργαζόμενοι αντιμετωπίζουν πολλά θέματα. Ευελπιστούμε πως η επόμενη χρονιά 
να είναι καλύτερη. Ευχαριστούμε κι εμείς όλους τους υγειονομικούς του Ρεθύμνου, αλλά και τους αν
θρώπους του Τμήματος Υγείας, που έδειξαν κατανόηση και στα καταστήματά μας».

• ΜΕ ΣΥΓΚΙΝΗΣΗ ΠΑΡΕΛΑΒΑΝ 
ΤΙΣ ΔΙΑΚΡΙΣΕΙΣ

Συγκινημένος από αυτήν την αναγνώριση δήλωσε ο 
πρόεδρος του Ιατρικού Συλλόγου Ρεθύμνου, Γιώργος 
Στεφανάκης, ενώ αξίζει να σημειώσουμε ότι λόγω της 
ώρας της εκδήλωσης δεν κατάφερε να βρίσκεται στο 
δημαρχείο κάποιος εκπρόσωπος των γιατρών του νο
σοκομείου. «Βρισκόμαστε στην αρχή μίας δύσκολης 
διαδρομής, που ξεκίνησε μελετώντας έναν καινούριο 
ιό και προσπαθώντας μέρα με τη μέρα να βαθύνουμε 
τη γνώση μας αποκτώντας εμπειρίες οδυνηρές πολ
λές φορές, για να μπορέσουμε να σταθούμε και να 

βρούμε τον τρόπο να τον αντιμετωπίσουμε. Θεωρώ ότι κάποια στιγμή θα έχουμε τον έλεγχο και 
αυτής της πανδημίας, αλλά θεωρώ ότι δεν είμαστε ακόμα ούτε στο μέσον αυτής της προσπάθειας», 
είπε ο κ. Στεφανάκης, ενώ από την πλευρά του ο εκπρόσωπος των νοσηλευτών, Δημήτρης Αθανα- 
σιάδης τόνισε: «Είμαστε πάντα παρόντες και προσπαθούμε. Χαιρόμαστε που αναγνωρίζετε το έργο 
μας και θέλω να σας διαβεβαιώσω ότι θα είμαστε παρόντες και θα κάνουμε ό,τι μπορούμε, όπως το 
κάνουμε ήδη. Να είστε σίγουροι πως ό,τι μπορούμε καλύτερο θα το κάνουμε και θα είναι και οι πο
λίτες του Ρεθύμνου αλλά και οι επισκέπτες ασφαλείς».

• ΣΤΟΧΟΣ Η ΑΓΡΟΤΟΥΡΙΣΤΙΚΗ ΑΝΑΠΤΥΞΗ
Στους νέους στόχους που τίθενται αναφέρθηκε η πρόεδρος της Επιτροπής Τουρισμού και αρμό

δια αντιδήμαρχος Πέπη Μπιρλιράκη, η οποία μεταξύ άλλων ανέφερε:
«Με δεδομένη την κατακόρυφη μείωση των επισκεπτών (εσωτερικών και εισερχόμενων), τα άλλοτε 

μεγάλα τουριστικά κέντρα, δεν είναι πλέον η πρώτη επιλογή. Αντίθετα, χρειαζόμαστε προορισμούς, 
οι οποίοι θα μπορούν να φιλοξενήσουν μικρό αριθμό επισκεπτών, θα προσφέρουν ποιοτικές υπηρε
σίες και θα συμβάλουν στην ενίσχυση των τοπικών κοινωνιών και της περιφερειακής οικονομίας. Η 
Αγροτοτουριστική Ανάπτυξη, λοιπόν, είναι ένας τομέας, όπου οφείλουμε να εστιάσουμε, παρέχο
ντας κίνητρα και κατάλληλη εκπαίδευση, αξιοποιώντας τις νέες τεχνολογίες και προετοιμάζοντας 
σωστά το έδαφος για επενδύσεις.

Η Επιτροπή Τουριστικής Ανάπτυξης και Προβολής του Δήμου Ρεθύμνης εξακολουθεί να εργάζε
ται συνεχώς και, σε συνεργασία με την νεοσύστατη Επιτροπή Επιχειρηματικότητας, μελετά και 
ερευνά τις τάσεις που διαμορφώνονται, αναζητώντας λύσεις, οι οποίες θα μπορούν να προσαρμο
στούν στις δυνατότητες και τις ιδιαιτερότητες τόσο της πόλης μας όσο και της ενδοχώρας.

Κλείνοντας, όπως κάθε χρόνο, η Επιτροπή Τουριστικής Ανάπτυξης και Προβολής, μετά από δια- 
βούλευση, ευχαριστεί και τιμά τους ανθρώπους, οι οποίοι έχουν προσφέρει στον Τουρισμό. Για το 
2020, οι άνθρωποι αυτοί είναι οι γιατροί, οι νοσηλευτές και οι εργαζόμενοι στον τομέα της Υγείας, 
είτε μέσα στο Γενικό Νοσοκομείο Ρεθύμνης, είτε στα ιατρεία τους, είτε εφαρμόζοντας τους νόμους 
με τους ελέγχους που χρειάζονται στις επιχειρήσεις που προσφέρουν υπηρεσίες.

Με την πολύτιμη βοήθειά τους, καταφέραμε να διατηρήσουμε το Ρέθυμνο έναν ασφαλή προορι
σμό που εξακολουθεί να προσφέρει υψηλού επιπέδου υπηρεσίες φιλοξενίας, ακόμα και σε περιόδους 
πρωτόγνωρων συνθηκών και αβεβαιότητας, όπως οι τελευταίοι μήνες. Αξίζει να αναφέρουμε την ευ
γνωμοσύνη μας και στην Περιφέρεια Κρήτης με την έγκαιρη και σωστή εκπαίδευση που προσέφερε 
στους επαγγελματίες του τουρισμού για την σωστή αντιμετώπιση της πανδημίας καθώς και την εκτί
μησή μας σε όλα τα Σώματα Ασφαλείας που έχουν το φόρτο των ελέγχων για την τήρηση των σχετι
κών με την αποφυγή της διασποράς του Κορωνοιού μέτρων».

• ΤΙΜΗΘΗΚΑΝ ΚΑΙ ΟΙ ΕΠΑΝΑΛΑΜΒΑΝΟΜΕΝΟΙ ΕΠΙΣΚΕΠΤΕΣ
Δεν πραγματοποιήθηκε φέτος η εκδήλωση τιμής των επαναλαμβανόμενων επισκεπτών, όπως γίνεται κάθε χρόνο. Ο Δήμος Ρεθύμνου, όμως, δεν τους ξέχασε. Αντίθετα, τους τίμησε με έναν ξεχωρι
στό τρόπο, στέλνοντας το «ευχαριστώ» του για την χρόνια προτίμηση τους στον τόπο μας στα ξενοδοχεία στα οποία διέμεναν! Όπως ανέφερε χθες ο κ. Μαρινάκης, εστάλησαν τιμητικές διακρίσεις 
σε 13 επισκέπτες σε ξενοδοχεία του Ρεθύμνου τις προηγούμενες ημέρες.
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1  Το Ρέθυμνο τίμησε τους υγειονομικούς για την
προσφορά τους

Πηγή: ΡΕΘΕΜΝΙΩΤΙΚΑ ΝΕΑ Σελ.: 1,5 Ημερομηνία
έκδοσης:

29-09-2020

Επιφάνεια: 1812.04 cm² Αρθρογράφος: Κυκλοφορία: 0

Θέματα: ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ

Το Ρέθυμνο τίμηοε τους υγειονομικούς 
για χην προσφορά ιούς
ΕΟΡΤΑΣΜΟΣ ΓΙΑ ΤΗΝ ΠΑΓΚΟΣΜΙΑ ΗΜΕΡΑ ΤΟΥΡΙΣΜΟΥ ΣΤΗΝ ΕΠΟΧΗ TOY COVID 19

Σε πρωτόγνωρες και συνθήκες εντελώς 
διαφορετικές από τις προηγούμενες χρο
νιές γιόρτασε φέτος το Ρέθυμνο χθες την 
Παγκόσμια Ημέρα τουρισμού.

Στη σκιά της πανδημίας με τις υγειονο
μικές και οικονομικές επιπτώσεις να είναι 
τεράστιες στην τοπική οικονομία με χα

μηλές πληρότητες στα ξενοδοχεία, πε
ριορισμένη κίνηση σε όλες τις επιχειρή
σεις που δραστηριοποιούνται στον του
ριστικό κλάδο και εκατοντάδες ανέργους 
ο δήμος του Ρεθύμνου αποφάσισε να τι
μήσει τους πρωταγωνιστές της υγειονο
μικής κρίσης. Σελ. 5
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1  Το Ρέθυμνο τίμησε τους υγειονομικούς για την προσφορά τους
Πηγή: ΡΕΘΕΜΝΙΩΤΙΚΑ ΝΕΑ Σελ.: 1,5 Ημερομηνία

έκδοσης:
29-09-2020

Το Ρέθυμνο τίμησε τους υγειονομικούς για την προσφορά 
τους στην προάσπιση της δημόσιας υγείας
ΕΟΡΤΑΣΜΟΣ ΓΙΑ ΤΗΝ ΠΑΓΚΟΣΜΙΑ ΗΜΕΡΑ ΤΟΥΡΙΣΜΟΥ ΣΤΗΝ ΕΠΟΧΗ TOY COVID 19
■ Της ΕΛΠΙΔΑΣ ΑΡΙΣΤΕΙΔΟΥ

Σε πρωτόγνωρες και συνθήκες 
εντελώς διαφορετικές από τις 
προηγούμενες χρονιές γιόρτασε 
φέτος το Ρέθυμνο χθες την Πα
γκόσμια Ημέρα τουρισμού.

Στη σκιά της πανδημίας με τις 
υγειονομικές και οικονομικές επι
πτώσεις να είναι τεράστιες στην 
τοπική οικονομία με χαμηλές πλη
ρότητες στα ξενοδοχεία, περιορι
σμένη κίνηση σε όλες τις επιχει
ρήσεις που δραστηριοποιούνται 
στον τουριστικό κλάδο και εκατο
ντάδες ανέργους ο δήμος του Ρε- 
θύμνου μέσω της επιτροπής του
ριστικής ανάπτυξης και επιχειρη
ματικότητας αποφάσισε να τιμήσει 
τους πρωταγωνιστές της υγειονο
μικής κρίσης, γιατρούς, εργαζόμε
νους στις μονάδες υγείας του ΕΣΥ, 
καθώς και τους ελεγκτές της δη
μόσιας υγείας του νομού ως ένδει
ξη τιμής και ευγνωμοσύνης για την 
προσφορά τους όλο αυτό το διά
στημα.

Σε μια σεμνή τελετή που πραγμα
τοποιήθηκε στην αίθουσα του δη
μαρχείου, παρουσία εκπροσώπων 
των υγειονομικών, των συλλόγων 
ξενοδόχων εστίασης, διευθυντών 
ξενοδοχείων και εκπροσώπων της 
διεύθυνσης δημόσιας υγείας, οι 
φορείς του νομού τίμησαν την πα
γκόσμια ημέρα τουρισμού μετρώ
ντας από τη μια τις τεράστιες απώ
λειες και από την άλλη κάνοντας 
την ευχή η επόμενη χρονιά να είναι

καλύτερη.
Ο δήμαρχος Ρεθύμνου Γιώργος 

Μαρινάκης συνεχάρη την επιτρο
πή τουριστικής ανάπτυξης για την 
πρωτοβουλία και αναφέρθηκε στις 
επιπτώσεις της πανδημίας αλλά 
και στην ανάγκη ανασχεδιασμού. 
Όπως είπε και φέτος το Ρέθυμνο τί
μησε και φέτος 13 επαναλαμβανό
μενους επισκέπτες παραδίδοντας 
τους το βραβείο στα ξενοδοχεία 
τους, αναγνωρίζοντας τη διαχρονι
κή επιλογή τους ως προορισμό δι
ακοπών.

Ο Γιώργος Μαρινάκης αναφέρ
θηκε στις πολυεπίπεδες επιπτώ
σεις της πανδημίας στους πολίτες 
του Ρεθύμνου και μεταξύ άλλων 
είπε: «Αυτή η κρίση δυστυχώς δεν 
πλήττει τον τουρισμό, όπως κάποιοι

αφελώς πιστεύουν, αλλά την καρδιά 
της κοινωνίας μας, αφού στην Ελλά
δα είναι η βαριά μας βιομηχανία ο 
τουρισμός και δεν είναι μόνο οι επι
χειρηματίες οι οποίοι έχουν υποστεί 
τεράστιες ζημιές, αλλά υπάρχουν και 
χιλιάδες οικογένειες ανθρώπων που 
δουλεύουν για τον τουρισμό και περί 
τον τουρισμό και έχουν μείνει χωρίς 
εισόδημα. Γι'αυτό, λοιπόν, πρέπει να 
ευχηθούμε και να κάνουμε ότι μπο
ρεί ο καθένας στο δικό του μετερί
ζι, ώστε αυτή η πανδημία να αφή
σει λιγότερα σημάδια στην κοινωνία 
και η επιστήμη να δώσει γρήγορα 
μια απάντηση, εκείνη που χρειάζεται 
η κανονικότητα της ζωής μας. Είμα
στε αυτή τη στιγμή ένα σύστημα που 
παίζει μόνο αμυντικά και υπό αυτήν 
την έννοια θέλω να συγχαρώ και την

επιτροπή τουρισμού και επιχειρημα
τικότητας, που ομόφωνα αποφασί
σατε να τιμήσουμε σήμερα εδώ, όλοι 
μαζί το ιατρικό και νοσηλευτικό προ
σωπικό που στους ώμους του έχει 
πέσει αυτή η τόσο τεράστια ευθύνη 
της ζωής και της υγείας των πολιτών, 
του τόπου μας αλλά και των επισκε
πτών μας. Θεωρώ ότι όλοι μας θα εί
μαστε πιο ώριμοι και πιο συνειδητο
ποιημένοι και για την αξία του τουρι
σμού σαν τομέα της οικονομίας αλλά 
θα πρέπει και στρατηγικά να ξέρου
με σε τι ποιότητα τουριστών απευθυ
νόμαστε και πρέπει να επιδιώκουμε 
να έχουμε στον τόπο μας. Νομίζω ότι 
οι περίοδοι της κρίσης είναι και περί
οδοι που μπορούμε όλοι μας να ανα
στοχαστούμε και να ανασχεδιάσου- 
με ό,τι δεν κάναμε καλά όλο τον υπό

λοιπο καιρό. Γιατί ακόμα και αυτή η 
πανδημία είναι ένα καμπανάκι της 
φύσης προς τον άνθρωπο και έτσι 
πρέπει να ερμηνευτεί. Συγχαρητήρια 
και πάλι για την πρωτοβουλία σας και 
θερμές ευχαριστίες σε όλους εσάς 
που συμβάλλετε στο να είναι το Ρέ
θυμνο ένας εξαιρετικός τουριστικός 
προορισμός και όλοι να ευχηθούμε 
του χρόνου να είμαστε σε χώρο που 
να έχει το αποτύπωμα του τουριστι
κού προϊόντος του Ρεθύμνου, δηλα
δή αν είμαστε σε χώρο ανοικτό γε
μάτο με επισκέπτες και χαρούμενους 
ανθρώπους, τόσο τους επιχειρημα
τίες, όσο και τους εργαζόμενους και 
τους ανθρώπους της υγείας, να μπο
ρούν να πάρουν τις ανάσες που χρει
άζονται από αυτήν την τρομακτική 
πίεση που υφίστανται καθημερινά 
από την ένταση του προβλήματος».

Ο πρόεδρος του συλλόγου ξε
νοδόχων Μανόλης Τσακαλάκης 
έδωσε τα εύσημα στους υγειονομι
κούς λέγοντας χαρακτηριστικά:

«Είμαστε ο πρώτος νομός που δι- 
έκρινε το βάρος του κορονοϊού και 
θελήσαμε να προσφέρουμε δωρε
άν διακοπές σε όσους ήθελαν να μας 
επισκεφθούν. Ανοίξαμε τα ξενοδο
χεία γνωρίζοντας τις επιπτώσεις και 
βάζοντας την υγεία πάνω από το επι- 
χειρείν. Άμα χρειαστεί θα κάνουμε το 
ίδιο και του χρόνου».

Ο κ. Τσακαλάκης ευχαρίστησε 
όλους τους υγειονομικούς για τις 
προσπάθειες που κατέβαλαν και 
συνεχίζουν να καταβάλλουν για 
την προάσπιση της δημόσιας υγεί
ας και μίλησε για τις τεράστιες δυ

σκολίες που αντιμετώπισε ο κλά
δος εν μέσω πανδημίας: «Σίγουρα 
όλα τα στοιχεία αυτή τη στιγμή είναι 
εις βάρος μας και αρνητικά. Εμβό
λιο δεν υπάρχει περίπτωση να βγει 
το 2021, φάρμακο δεν υπάρχει. Εμείς 
από την πλευρά μας ανοίξαμε τα ξε
νοδοχεία όσο μπορέσαμε, γνωρί
ζοντας τις δυνατότητες της χρονιάς 
που ερχόταν και βάζοντας μπροστά 
την υγεία και μετά το επιχειρείν, προ
σπαθήσαμε να δώσουμε κάτι πα
ραπάνω από αυτό που αξίζει ο τό
πος και οι συνάδελφοί μας οι ξενο- 
δοχοϋπάλληλοι και πολλοί συμπολί
τες μας».

Σύμφωνα με τον ίδιο παρά τα θε
τικά μηνύματα για την επόμενη σε- 
ζόν δεν προβλέπονται συγκλονι
στικές αλλαγές ως προς τις αφίξεις. 
«Η σεζόν είναι ήδη στη δύση της και 
από ότι φαίνεται, παρόλα τα ορισμέ
να θετικά δεδομένα για του χρόνου, 
δεν βλέπω να κινούμαστε μακριά 
από τη φετινή χρονιά. Ορθώς αυτοί 
οι οποίοι μπορούν να βοηθήσουν το 
αναγνωρίζουν και θα κάνουν οτιδή
ποτε καλύτερο γίνεται. Η ζημιά που 
κάνει ο κορονοϊός στον τουρισμό και 
εν γένει στην οικονομία της χώρας η 
οποία εξαρτάται κατά το 1/3 από τον 
τουρισμό και σε περιοχές όπως οι δι
κές μας, κατά πολύ περισσότερο εί
ναι μεγάλη. Θα πρέπει όλοι μαζί να 
κοιτάξουμε ο ένας τον άλλο και πως 
μπορούμε να αποφύγουμε την επι- 
μόλυνση. Οι καθαρές περιοχές θα 
έχουν προτεραιότητα. Όπως και φέ
τος κάποια στιγμή η ευρωπαϊκή του
ριστική βιομηχανία δεν μπορούσε

να πουλήσει τίποτα άλλο εκτός από 
Ελλάδα και Πορτογαλία, κάτι ανά
λογο διαβλέπουμε να εξελιχτεί. Αυτό 
που λένε οι επιδημιολόγοι ότι ο ιός 
μπορεί να αυτοκτονήσει και να φύ
γει, θα συμβεί, αν αυτό συμβεί έχου
με κάνει πολλά βήματα και θα είμα
στε πιο μπροστά από τους υπόλοι
πους».

Ανάλογη ήταν και η τοποθέτη
ση του προέδρου του σωματείου 
εστίασης και αναψυχής Ανδρέα 
Κλαψινού, ο οποίος μεταξύ άλλων 
αναφέρει:

«Η εστίαση δυστυχώς έχει ένα 
πολύ μεγάλο πρόβλημα λόγω της 
πανδημίας. Πολλοί συνάδελφοι δεν 
άνοιξαν καθόλου και όπως κατα
λαβαίνετε όλοι αυτοί οι άνθρωποι 
έχουν πολύ μεγάλο πρόβλημα. Ευ- 
ελπιστούμε ότι η επόμενη χρονιά θα 
είναι καλύτερη, δεν γνωρίζουμε τι 
θα γίνει τον χειμώνα, είναι αβέβαιος 
αλλά έχουμε μια αισιοδοξία για την 
επόμενη χρονιά. Θέλουμε να ευχαρι
στήσουμε και το υγειονομικό Ρεθύ- 
μνης για την κατανόηση που έδειχνε 
στα καταστήματά μας καθ'όλη τη δι
άρκεια των ελέγχων και που θα συνε
χιστούν φαντάζομαι τον χειμώνα σε 
όσους από τους συναδέλφους μεί
νουν ανοικτοί. Δυστυχώς βιώνουμε 
μια πάρα πολύ δύσκολη κατάσταση, 
η σεζόν ήταν πολύ μικρή, γύρω στις 
20-22 μέρες, τα μέτρα το ένα μετά το 
άλλο ήρθαν και μας αποτελείωσαν. 
Θέλουμε να έχουμε μια νότα αισιο
δοξίας και θα προσπαθήσουμε να 
δούμε την επόμενη χρονιά πως μπο
ρούμε να επιβιώσουμε από αυτό».

β «Θα συνεχίζουμε να προσπαθούμε για το καλύτερο»

Ο δήμαρχοί απένειμε την τιμητική διάκριση στον πρόεδρο του ιατρι
κού συλλόγου Ρεθύμνου Γιώργο Στεφανάκη

Η αντιπεριφερειάρχηε Ρεθύμνου Μαρία Λιονή παρέδωσε τιμητική δι
άκριση στον εκπρόσωπο του διοικητικού προσωπικού του νοσοκομείου 
Αντώνη Φουρναράκη, ο onoios επίσηί παρέλαβε και το βραβείο που θα 
παραδώσει ocous νοσοκομειακού! γιαιρούί του Ρεθύμνου

■ Η πρόεδροε του Λ.Τ. παρέδωσε τιμητική διάκριση στον Δημήτρη Αθα- 
νασιάδη, εκπρόσωπο του νοσηλευτικού προσωπικού του ΓΝΡ

Οι υγειονομικοί από την πλευρά 
τους έκαναν λόγο για πρωτόγνω
ρες καταστάσεις στις οποίες παρά 
τις δυσκολίες προσπαθούν καθη
μερινά να ανταποκριθούν δίδο
ντας τον καλύτερο τους εαυτό. Ο 
πρόεδρος του ιατρικού συλλόγου 
Ρεθύμνου Γιώργος Στεφανάκης 
μεταξύ άλλων ανέφερε:

«Πραγματικά δεν είμαστε σε θέση 
να κάνουμε απολογισμό, βρισκόμα
στε στην αρχή, ούτε καν στη μέση 
μιας δύσκολης διαδρομής που ξε
κίνησε μελετώντας μια καινού
ρια νόσο με ότι γνωρίζουμε μέχρι 
τώρα και προσπαθώντας μέρα με 
τη μέρα να εμβαθύνουμε τη γνώση 
μας, αποκτώντας εμπειρίες οδυνη
ρές πολλές φορές και να μπορέσου
με να σταθούμε και να βρούμε τον 
τρόπο που μπορούμε να τον αντι
μετωπίσουμε. Εκφράζοντας όλους 
τους γιατρούς, θέλω να ευχαριστή
σω και για τη βράβευση και για την 
πρόσκληση σε αυτή την τιμητική δι
άκριση και θέλω να δεσμευτώ ότι

εμείς θα προσπαθήσουμε μαζί με 
όλους τους άλλους να ανταποκρι- 
θούμε».

Εκ μέρους της διοίκησης του νο
σοκομείου αλλά και του ιατρικού 
προσωπικού τις δυο διακρίσεις 
παρέλαβε ο αντιπρόεδρος του ΔΣ
Αντώνης Φουρναράκης, ο οποί
ος μεταξύ άλλων είπε: «Προσπα

θούμε πολύ και ελπίζω να τα κατα
φέρουμε. Εύχομαι το 2021 να είναι 
όπως το 2019».

Ο εκπρόσωπος του νοσηλευτι
κού προσωπικού Δημήτρης Αθα- 
νασιάδης ανέφερε: «Εμείς οι νοση
λευτές πάντα είμαστε πρόθυμοι στο 
νοσοκομείο και για τους συμπολί
τες και για τους τουρίστες μας. Πά

ντα προσπαθούμε. Χαιρόμαστε που 
μας στηρίζετε και αναγνωρίζετε το 
έργο μας. Θέλω να σας διαβεβαιώ
σω ότι θα συνεχίσουμε να κάνουμε 
ότι μπορούμε για να είμαστε όλοι 
ασφαλείς».

Ο εκπρόσωπος του συλλόγου

εργαζομένων του νοσοκομείου 
Ρεθύμνου κ. Γιώργος Γεωργακά- 
κης παραλαμβάνοντας την τιμητι
κή διάκριση επανέλαβε το αίτημα, 
ζήτησε την ένταξη τους στα βα
ρέα και ανθυγιεινά.

Ο Νίκος Βουμβουράκης, εκ μέ

ρους της διεύθυνσης δημόσιας 
υγείας ανέφερε: «Ότι δραστηριο
ποιηθήκαμε στον έλεγχο και στην 
ενημέρωση των επιχειρήσεων υγει
ονομικού ενδιαφέροντος. Θεωρώ 
ότι τα πήγαμε καλά και εύχομαι σε 
όλους να είμαστε και να παραμεί
νουμε υγιείς».

Διάκριση παρέλαβε και η κ. Πε- 
ραντωνάκη από το τμήμα εμπο
ρίου της περιφερειακής ενότητας 
Ρεθύμνου και μεταξύ άλλων ξε
καθάρισε πως στόχος του τμήμα
τος δεν είναι η επιβολή προστί
μων αλλά η προάσπιση της δημό
σιας υγείας.

β Η περιφέρεια ενισχύει μονάδες υγείας και επιχειρήσεις
Από την πλευρά της η αντιπεριφε- 

ρειάρχης Ρεθύμνου Μαρία Λιονή 
αναφέρθηκε στις πρωτόγνωρες κατα
στάσεις που δημιούργησε ο κορονο- 
ϊός και αναφέρθηκε στις δράσεις της 
περιφέρειας Κρήτης για την ενίσχυση 
των μονάδων υγείας του νησιού.

Μεταξύ άλλων ανέφερε: «Η αλήθεια 
είναι ότι θα πρέπει να έχουμε υπομονή, 
να ακούμε τους ειδικούς για να φύγου
με σύντομα, θέλω να πιστεύω, από αυτή 
τη δίνη του κορονοϊού, που δεν είναι 
μόνο θέματα ιατρικής φύσεως και θέ

ματα υγείας που είναι πάρα πολύ σοβα
ρά, αλλά δυστυχώς έχει επηρεάσει και 
το μεγαλύτερο κομμάτι του πληθυσμού 
όχι μόνο της Κρήτης αλλά παγκόσμια 
και στο οικονομικό επίπεδο, που μπαί
νει ότι φθινόπωρο και ο χειμώνας θα 
είναι πολύ δύσκολος. Πολλά κονδύλια 
της περιφέρειας είτε αφορούν το ΕΣΠΑ 
είτε από πρόγραμμα δημοσίων επενδύ
σεων, έχουν προσανατολισμό τις μονά
δες υγείας. Ήδη προχθές ο περιφερει
άρχης υπέγραψε μια προγραμματική 
σύμβαση με την 7η ΥΠΕ, ποσό 22,5 εκα

τομμυρίων ευρώ από το δικό μας πρό
γραμμα και από του φορείς υλοποίησης 
έργων, όπως είναι οι δήμοι και οι περι
φέρειες, για να πληρωθούν μισθοί για
τρών, νοσηλευτών και άλλων που έχουν 
που έχουν προσληφτεί στην περιφέ- 
ρειά μας εξαιτίας του κορονοϊού, κα
θώς επίσης και ένα αρκετά σημαντικό 
κονδύλιο γύρω στο 1 εκ. ευρώ από τον 
προϋπολογισμό της έδρας, για να αγο
ραστούν αναπνευστήρες, γύρω στους 
20 συν άλλα ιατρικά εργαλεία και μη
χανήματα, τα οποία ζητούσαν το ΠΑ-

ΓΝΗ και άλλα νοσοκομεία αναφοράς, 
για να μπορέσουμε να βοηθήσουμε τον 
τόπο μας. Προηγείται όλων των έργων η 
υγεία μας. Ένα πολύ μεγάλο μέρος του 
ΕΣΠΑ θα πάει και στις μικρό μεσαίες επι
χειρήσεις έτσι ώστε να στηρίξουμε την 
οικονομία του νησιού μας. Η περιφέρεια 
αυτό θα το κάνει με όποιον τρόπο μπο
ρεί και να είστε σίγουροι ότι ο προσανα
τολισμός μας είναι να στηρίξουμε τις μι- 
κρομεσαίες επιχειρήσεις, έτσι ώστε ξε- 
φύγουμε από τη δίνη με το μικρότερο 
δυνατό κόστος για το κάθε νοικοκυριό,

για τον καθένα προσωπικά, για την κάθε 
οικογένεια».

Στη διάρκεια της χθεσινής εκδήλω
σης η κ. Λιονή μετέφερε το μήνυμα 
του περιφερειάρχη για τη φετινή πα
γκόσμια ημέρα τουρισμού η οποία, 
όπως είπε, αφιερώνεται σε όλους τους 
εργαζόμενους και επιχειρηματίες του 
κλάδου, τους ανθρώπους που βρέθη
καν σε καθεστώς εργασιακής επισφά
λειας και αβεβαιότητας και μετέφερε 
τη στήριξη της περιφέρειας στον κλά
δο.

■ Ο πρόεδροί ίου σωματείου εστίασπε Ανδρέαε Κλαφινόί πα
ρέδωσε τη διάκρση στον Νίκο Βουμβουράκη και την Ευσταθία 
Τζεμοπούλου

■ Ο πρόεδροί του συλλόγου ξενοδόχων Ρεθύμνου Μανόληί 
Τσακαλάκηί παρέδωσε τιμητική διάκριση στον εκπρόσωπο των 
εργαζομένων του νοσοκομείου Γιώργο Γεωργακάκη

■ Ο πρόεδροί του συλλόγου διευθυντών ξενοδοχείων κ. Μά- 
κραί παρέδωσε διάκριση στην εκπρόσωπο του τμήματοί εμπο
ρίου τηε Π ΕΡ την κ. Περαντωνάκη

β «Η σύνδεση πρωτογενούς και τρπογενούς τομέα αποτελεί πάντα προτεραιότητα για τον δήμο Ρεθύμνης»
Για τα νέα δεδομένα και τις προ

κλήσεις που δημιούργησε στο κλά
δο του τουρισμού η πανδημία μί
λησε η αντιδήμαρχος τουρισμού 
Πέπη Μπιρλιράκη, επισημαίνοντας 
πως είναι αναπόφευκτη η κατεύθυν
ση σε ένα νέο προφίλ τουρισμού, 
σε νέες σχέσεις επισκεπτών και ερ
γαζομένων, σε νέους προορισμούς 
και σε νέους τρόπους επικοινωνίας, 
προβολής και προώθησης.

Όπως είπε το θέμα της φετινής πα
γκόσμιας ημέρας, Τουρισμός και 
Αγροτική Ανάπτυξη, εστιάζει σε μια 
εναλλακτική μορφή τουρισμού, η 
οποία μπορεί να συντελέσει αποφα
σιστικά στη, δύσκολη για τη χώρα

μας, μετάβαση, από το σήμερα στο 
αύριο. «Η σύνδεση πρωτογενούς και 
τριτογενούς τομέα αποτελεί πάντα 
προτεραιότητα για τον δήμο Ρεθύ
μνης, καθώς η αξιοποίηση του τουρι
σμού ως κινητήρια δύναμη της αγρο
τικής ανάπτυξης, μπορεί να προσδώ- 
σει ζωή σε ολόκληρες περιοχές, να 
αποδειχτεί σημαντική πηγή εσόδων, 
να δημιουργήσει κίνητρα και νέες θέ
σεις εργασίας και, το κυριότερο, να 
προσφέρει στους επισκέπτες βιωμα
τικές εμπειρίες, όπως επαφή με τον 
παραδοσιακό τρόπο ζωής και παρα
γωγής πρώτων υλών, γνωριμία με την 
τοπική οινογαστρονομία, προσωπι
κή συμμετοχή στην παραγωγή και δι

αμόρφωση των προϊόντων, αθλητι
κές δραστηριότητες στη φύση, αλλά 
και ευαισθητοποίηση για το περιβάλ
λον και τη βιώσιμη ανάπτυξη του εκά- 
στοτε προορισμού. Πάνω απ'όλα, επι
κοινωνία του επισκέπτη με τον ντόπιο 
πληθυσμό και την κουλτούρα του.

Με δεδομένη την κατακόρυφη μεί
ωση των επισκεπτών (εσωτερικών 
και εισερχόμενων), τα άλλοτε μεγάλα 
τουριστικά κέντρα, δεν είναι πλέον η 
πρώτη επιλογή. Αντίθετα, χρειαζόμα
στε προορισμούς, οι οποίοι θα μπο
ρούν να φιλοξενήσουν μικρό αριθ
μό επισκεπτών, θα προσφέρουν ποι
οτικές υπηρεσίες και θα συμβάλουν 
στην ενίσχυση των τοπικών κοινωνι

ών και της περιφερειακής οικονομί
ας. Η αγροτοτουριστική ανάπτυξη, 
λοιπόν, είναι ένας τομέας, όπου οφεί
λουμε να εστιάσουμε, παρέχοντας κί
νητρα και κατάλληλη εκπαίδευση, αξι- 
οποιώντας τις νέες τεχνολογίες και 
προετοιμάζοντας σωστά το έδαφος 
για επενδύσεις.

Η Επιτροπή Τουριστικής Ανάπτυ
ξης και Προβολής του δήμου Ρεθύ
μνης εξακολουθεί να εργάζεται συνε
χώς και, σε συνεργασία με τη νεοσύ
στατη Επιτροπή Επιχειρηματικότητας, 
μελετά και ερευνά τις τάσεις που δια
μορφώνονται, αναζητώντας λύσεις, 
οι οποίες θα μπορούν να προσαρμο
στούν στις δυνατότητες και τις ιδιαι

τερότητες τόσο της πόλης μας όσο και 
της ενδοχώρας» και κατέληξε λέγο
ντας: «Οφείλουμε να παραμείνουμε 
ήρεμοι, δυνατοί και δημιουργικοί. Ας 
μην ξεχνάμε ότι ο τουρισμός είναι πά
ντα εκείνος που τροφοδοτεί και στη
ρίζει την παγκόσμια οικογένεια, στην 
οποία ανήκουμε όλοι. Παρά τις προ
κλήσεις που συναντά θα εξακολουθή
σει να κάνει τους ανθρώπους εγκάρδι
ους και χαρούμενους, να διευρύνει τις 
γνώσεις και το πνεύμα μας, να δημι
ουργεί ολοκληρωμένες και υγιείς σχέ
σεις, να ενώνει χώρες και πολιτισμούς, 
να προσφέρει δυνατές εμπειρίες ζωής 
και να εμπνέει ειρήνη, κατανόηση και 
σεβασμό στη διαφορετικότητα».
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Κοινό μέτωπο πολιτείας και επιστημονικής 
κοινότητας για τον αντιγριπικό εμβολιασμό

Αυξημένα κατά 1,2 εκατομμύ
ρια είναι τα αντιγριπικό εμβόλια 
που έχει εξασφαλίσει για φέτος 
το υπουργείο Υγείας, όπως δήλω
σε ο υπουργός Υγείας Βασίλης Κι- 
κίλιας. Φέτος είναι έτοιμες να δια
τεθούν 4,2 εκατομμύρια δόσεις σε 
σχέση με τα 3 εκατομμύρια που εί
χαν δεσμευθεί πέρυσι. Όπως είπε 
ο υπουργός Υγείας ο εμβολιασμός 
κατά της γρίπης θα ξεκινήσει από 
τις ευπαθείς ομάδες, οι οποίες εί
ναι και πιο ευάλωτες στον κορονο- 
ϊό. Ο εμβολιασμός αναμένεται να 
αρχίσει από το δεύτερο δεκαπεν
θήμερο του Οκτωβρίου, ενώ από 
σήμερα ξεκινά η ηλεκτρονική συ- 
νταγογράφηση του αντιγριπικού 
εμβολίου. Για μια ακόμη φορά ο 
Β. Κικίλιας συνέστησε σε όλους να 
αποφεύγουν τον συγχρωτισμό.

«Θεωρούμε ότι χρειάζεται μία παν
στρατιά κοινωνικής ευθύνης για να 
προστατεύσουμε αυτές τις ευπαθείς 
ομάδες, τους ανθρώπους αυτούς οι 
οποίοι κινδυνεύουν κατά κύριο λόγο 
από το ιό της γρίπης και είναι ηθικό κα
θήκον μας να τους βοηθάμε. Είναι άτο
μα με χρόνια νοσήματα, που κινδυνεύ
ουν να νοσήσουν σοβαρά και να εμφα
νίσουν και επιπλοκές.

Ο καλύτερος τρόπος προφύλαξης εί
ναι ο αντιγριπικός εμβολιασμός. Βεβαί
ως, μαζί με τη σημαντική και αυστη
ρή τήρηση των κανόνων υγιεινής από 
όλους, όπως κυρίως είναι η χρήση μά

σκας, το πλύσιμο των χεριών, η κάλυ
ψη του στόματος και της μύτης μεχαρ- 
τομάντηλο όταν βήχουμε ή φτερνιζό
μαστε, η αποφυγή επαφής των χεριών 
με το στόμα, τη μύτη, τα μάτια, η απο
φυγή επαφής με άτομα που έχουν συ
μπτώματα γρίπης, η αποφυγή του συγ
χρωτισμού.

Περισσότερο από κάθε άλλη χρονιά, 
φέτος ο πλανήτης συγκλονίζεται από 
μία πανδημία, ένα τεράστιο θέμα Δη
μόσιας Υγείας. Πρέπει όλοι να επιδεί- 
ξουμε υπευθυνότητα, σοβαρότητα και 
μέριμνα για τους συνανθρώπους μας 
που δεν έχουν ή που δεν μπορούν»,

ανέφερε ο υπουργός Υγείας.
Ο εμβολιασμός θα ξεκινήσει μέσα 

Οκτωβρίου
Για την ιδιαιτερότητα της φετινής 

χρονιάς λόγω πανδημίας μίλησαν 
κατά την ενημέρωση για τον αντιγρι- 
πικό εμβολιασμό όλοι οι συμμετέχο
ντας στην εκδήλωση που διοργάνω- 
σε το υπουργείο Υγείας και υπογράμ
μισαν τη σύσταση της Εθνικής Επι
τροπής Εμβολιασμών, που θα πρέ
πει να τηρηθεί και ο εμβολιασμός να 
ξεκινήσει μέσα Οκτωβρίου, καθώς η 
δραστηριότητα της γρίπης στη χώρα 
μας ξεκινάει από τον Δεκέμβριο,

ώστε να χτίσουμε το τείχος ανοσίας.
Η πρόεδρος της Εθνικής Επιτροπής 

Εμβολιασμών Μαρία Οεοδωρίδου, 
είπε, ότι η φετινή χρονιά είναι ιδιαί
τερη και ότι ο εμβολιασμός της γρί
πης θα γίνεται παράλληλα με την εξέ
λιξη του δεύτερου κύματος της επι
δημίας. Προσέθεσε ότι σε κανένα μέ
ρος του κόσμου, η συνύπαρξη του 
κορονοϊού με τη γρίπη, δεν έχει με
ταβάλλει τα προγράμματα των εμβο
λιασμών. Η κ. Οεοδωρίδου υπογράμ
μισε ότι «η ηλεκτρονική συνταγογρά- 
φηση που εφαρμόζεται φέτος θα δώ
σει στοιχεία για τα ποσοστά εμβολια

σμού στη χώρα μας, καθώς και για τις 
ομάδες που εμβολιάζονται».

Η ιχνηλάτηση των εμβολίων προ- 
κειμένου να υπάρχει εικόνα αποτε- 
λεσματικότητας τους και ο έλεγχος 
των ποσοτήτων για να μην λείψουν 
από ανθρώπους που τα έχουν ανά
γκη είναι η δύο στόχοι της ηλεκτρο
νικής συνταγογράφησης, ανέφερε ο 
πρόεδρος του Πανελληνίου Φαρμα
κευτικού Συλλόγου Απόστολος Βαλ- 
τάς. Είπε, ότι φέτος υπήρξε έγκαι
ρος προγραμματισμός προμήθειας 
των εμβολίων και αναφέρθηκε στη 
συμβολή των 11.000 φαρμακοποιών 
στην εμβολιαστική κάλυψη του πλη
θυσμού.

Ο εμβολιασμός για τη γρίπη εί
ναι ασφαλής και δεν χρειάζεται τεστ 
covid-19 για να κάνει κάποιος το εμ
βόλιο για την γρίπη ανέφερε ο γ.γ. 
του ΠΙΣ Γιώργος Ελευθερίου.

Τέλος, η καθηγήτρια Μαρία Τσο
λιά έδωσε έμφαση στον εμβολιασμό 
των επαγγελματικών υγείας καθώς η 
χώρα μας εμφανίζει από τα χαμηλό
τερα ποσοστά.

Στη συζήτηση παρενέβησαν επί
σης, ο υφυπουργός Υγείας Βασί
λης Κοντοζαμάνης, η επικεφαλής 
του Γραφείου του ΠΟΥ στην Αθήνα 
Marianna Trias, ο γενικός γραμματέ
ας Δημόσιας Υγείας Παναγιώτης Πρε- 
ζεράκος, ο πρόεδρος του ΕΟΦ Δη- 
μήτρης Φιλίππου και η καθηγήτρια 
Βάνα Παπαευαγγέλου.
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Τι απαντούν στον αναισθησιολόγο 
γιατροί του Βενιζελείου
■ ΓΊερίτης μετά κίνησής του στο Αναισθησιολογικό Τμήμα του νοσοκομείου

Α
πό ομάδα ιατρών του Βενιζέλει- 
ου ΓΝΗ λάβαμε την παρακάτω 
επιστολή ως απάντηση στις δη- 
μοσιοποιηθείσεςαπόψειςτου α- 
ναισθησιολόγου κ.Όθωνα Φραϊδάκη, 
περί της μετακίνησής του στο Αναισθη- 

σιολονικόϊμήματου Βενιζελείου:
«Με αφορμή το πρόσφατο δημοσίευ- 

μα-επιστολή στον τοπικό Τύπο του αναι- 
σθησιολόγου κ. Όθωνα Φραϊδάκη, στην 
οποία εκφράζει δημόσια την αντίθεσή του 
στη μετακίνησή του από το ΤΕΠ στο Αναι- 
σθησιολογικό Τμήμα του Βενιζελείου, σας 
ενημερώνουμε για την πραγματικότητα, 
όπως αυτή ισχύει:

1) Σε σχέση με την επίσημη εργασιακή 
σχέση του κυρίου Φραϊδάκη με το Βενιζέ- 
λειο Νοσοκομείο, πρέπει να καταστεί σα
φές ότι:
α) Κατέχει θέση αναισθησιολόγου, διευ

θυντή του ΕΣΥ, που μάλιστα ανταλλάχθη
κε με μία θέση ενδοκρινολόγου στο ΠΑ- 
ΓΝΗ. Αυτό σημαίνει ότι, για να έρθει ο κύ
ριος Φράίδάκης στο νοσοκομείο μας, "θυ
σιάστηκε" μία πολύτιμη θέση που προο
ριζόταν για το Παθολογικό/Διαβητολογι- 
κό/Ενδοκρινολογικό Τμήμα, με αποτέλε
σμα να περιοριστεί η δυνατότητα ανάπτυ
ξης των αντίστοιχων ιατρείων. Αυτό έγινε 
προκειμένου το νοσοκομείο να αποκτήσει 
έναν "αναισθησιολόγο" και μάλιστα με πο
λυετή υποτίθεται εμπειρία... 

β) Ουδέποτε ο κύριος Φράίδάκης έλαβε 
οργανική θέση στο ΤΕΠ του νοσοκομείου 
μας, παρά τοποθετήθηκε ως προσωρινός 
τελών χρέη διευθυντή ΤΕΠ, από την προη
γούμενη διοίκηση του νοσοκομείου, μέχρι 
να γίνει η επίσημη κρίση των διευθυντών, 
η οποία έγινε το 2018 και κατέληξε στην 
επιλογή της νυν διευθύντριας ΤΕΠ βάσει 
αντικειμενικών κριτηρίων, 
γ) Ο κύριος Φράίδάκης δικαιούται, όπως 

κάθε ιατρός, να έχει τις δικές του π ρο- 
τιμήσεις σε σχέση με την εξειδίκευση, 
αλλά η θέση που κατέλαβε δεν έχει τον 
τίτλο του επειγοντολόγου και ως εκ τού
του θα έπρεπε πρωτίστως να φροντίσει, 
όπως ο κάθε ιατρός που προσλαμβάνε
ται στο ΕΣΥ, να είναι ακέραιος ως προς τις 
υποχρεώσεις και τις γνώσεις που απαι
τεί η θέση την οποία καταλαμβάνει. Ο 
κ. Φράίδάκης κατέχει επί σειρά πολλών 
ετών την ειδικότητα του αναισθησιολό- 
γου, και με βάση τις εξειδικευμένες γνώ
σεις, που απορρέουν από αυτήν την ιδιό
τητα, διασωληνώνει, χορηγεί αναισθησι- 
ολογικά φάρμακα και παρακολουθεί δι- 
ασωληνωμένους αρρώστους κατά τη δι
αχείριση αυτών των ασθενών εντός και 
εκτός νοσοκομείου (κατά τις μετακινήσεις 
τους με το ΕΚΑΒ). Είναι λοιπόν παράδοξο 
να ισχυρίζεται ότι απέχει όλα αυτά τα χρό
νια από την άσκηση της ειδικότητας της 
Αναισθησιολογίας - άλλωστε οι συνάδελ
φοί του στο Αναισθησιολογικό Τμήμα του 
νοσοκομείου μας ουδέποτε αμφισβήτη
σαν την επάρκειά του. Αρα, η απροθυμία 
του να ανταποκριθεί στα καθήκοντά του 
ως αναισθησιολόγου στην καινούργια του 
τοποθέτηση στο Αναισθησιολογικό Τμήμα 
μάλλον εδράζεται σε άλλα κίνητρα... Είναι 
οξύμωρο ένας επαγγελματίας υγείας να 
αυτοαναιρείται μετά από πολυετή άσκηση 
των καθηκόντων του.

44 Αποτελεί
αναφαίρετο 

δικαίωμα και 
υποχρέωσηκάθε 
υπεύθυνου διοικητή 
νοσοκομείου να καλύπτει 
τις ανάγκες του 
νοσηλευτικού ιδρύματος 
με το ήδη διαθέσιμο 
προσωπικό. Η εξυπηρέτηση 
των ασθενών πρέπει να 
υπερβαίνει τις προσωπικές 
φιλοδοξίες του προσωπικού 
στην κρίση και τη συνείδηση 
μιας υπεύθυνης 
Διοίκησης

5?
δ) Η πρόσφατη εντολή μετακίνησης του 

κ. Φραϊδάκη στο Αναισθησιολογικό Τμή
μα ήταν απότοκος μιας αλυσίδας γεγονό
των, των οποίων η αρχή ήταν η μετακίνη
ση λόγω αναγκών αναισθησιολόγου από 
το Βενιζέλειο σε νοσοκομείο άλλου νομού 
(Ρέθυμνο). Η αποδυνάμωση του αναισθη- 
σιολογικού δυναμικού δημιούργησε δυ- 
σλειτουργικό πρόβλημα στα χειρουργεία 
και άλλες κρίσιμες δραστηριότητες του 
νοσοκομείου, οπότε η αξιοποίηση του δια
θέσιμου κ. Φραϊδάκη στο Αναισθησιολογι- 
κό προέκυψε ως επιβεβλημένη εκ των πε
ριστάσεων επιλογή. Παρ' όλα αυτά, αμέ
σως μετά τη μετακίνησή του και προτού 
καν εμφανιστεί στο νέο του τμήμα, συνέ

πεσε να πάρει αναρρωτική άδεια διάρ
κειας τριών εβδομάδων... Αποτελεί ανα
φαίρετο δικαίωμα και υποχρέωση κάθε 
υπεύθυνου διοικητή νοσοκομείου να κα
λύπτει τις ανάγκες του νοσηλευτικού ιδρύ
ματος με το ήδη διαθέσιμο προσωπι
κό. Η εξυπηρέτηση των ασθενών πρέπει 
να υπερβαίνει τις προσωπικές φιλοδοξί
ες του προσωπικού στην κρίση και τη συ
νείδηση μιας υπεύθυνης Διοίκησης. Συνε
πώς, δεν μπορεί κανείς να κατηγορήσει 
τον οποιονδήποτε διοικητή που, για να μη 
στερήσει τους ασθενείς από τις απαραίτη
τες επεμβάσεις, αποφάσισε να αξιοποιή- 
σειτο υπάρχον προσωπικό του ιδρύματος 
με τον καλύτερο δυνατό τρόπο!
ε) Πρέπει επίσης να αναφερθεί ότι μέχρι 

τη στιγμή της "αυθαίρετης", όπως ισχυρί
ζεται, μετακίνησής του, ο κύριος Φράίδά
κης εργαζόταν στο χειρουργικό ιατρείο 
του Τμήματος Επειγόντων Περιστατικών, 
όπου ως επί το πλείστον τα περιστατικά 
αντιμετωπίζονταν από ειδικευόμενους της 
Χειρουργικής Κλινικής. Διεκδικούσε και 
εκτελούσε όλες του τις εφημερίες στο χει
ρουργικό ιατρείο, όπου αμειβόταν ως δι
ευθυντής ΕΣΥ, με κύρια ιατρική αρμοδιό
τητα τη διασωλήνωση και την αναπνευστι
κή υποστήριξη των ασθενών, όποτε αυτή 
κρινόταν αναγκαία. Να σημειωθεί, δε, ότι 
το νοσοκομείο είχε ανέκαθεν εφημερεύον 
επιτελείο εκ του Αναισθησιολογικού Τμή
ματος που κάλυπτε τις ανάγκες του ΤΕΠ 
όταν ήταν απαραίτητο.
2) Ως προς το εκπαιδευτικό έργο του κυ

ρίου Φραϊδάκη:
Α) Αποτελεί γενική πεποίθηση (μεταξύ 

των άμεσων συναδέλφων του) ότι κατά 
την παραμονή του στη θέση του διευθυ
ντή ΤΕΠ η συμβολή του στην εκπαίδευ
ση των συναδέλφων του ήταν ασύμμε
τρα χαμηλή. Θα περίμενε κανείς από έναν 
επειγοντολόγο "διεθνούς εμβέλειας" να 
έχει καταρχήν εκπαιδεύσει το ήδη υπάρ

χον ιατρικό προσωπικό ΤΕΠ, που διορί
στηκε με την προκήρυξη του 2018. Επτά 
ειδικευμένοι ιατροί που θέλησαν στους 
δύσκολους αυτούς καιρούς να παλέψουν 
σε μόνιμη βάση με την πίεση, την ασθέ
νεια και τις αγωνίες των ανθρώπων. Οι ια
τροί αυτοί συνάντησαν ένα "τοίχο" από 
τον κύριο Φραϊδάκη. Υπάρχουν μαρτυρίες 
και αναφορές στην προηγούμενη διοίκη
ση για την απρόθυμη στάση του απέναντι 
τους. Ο δε αριθμός των μαθημάτων που 
διενεργήθηκαν είναι δυσανάλογα μικρός 
σε σχέση με τη διάρκεια της θητείας του.

Β) Σεβόμενοι την αγωνία των συναδέλ
φων που πρόσφατα ξεκίνησαν την εξειδί- 
κευση στην Επείγουσα Ιατρική, έχουμε να 
πούμε ότι δεν απαγορεύτηκε ποτέ στον 
κύριο Φραϊδάκη να τους εκπαιδεύσει σε 
χρόνο που δεν τον χρειάζεται το Αναισθη- 
σιολογικό Τμήμα. Επιπλέον, το εκπαιδευτι
κό ενδιαφέρον του κ. Φραϊδάκη δεν ήταν 
φαίνεται τόσο ισχυρό, ώστε να φροντίσει 
να συμπεριλάβει κάποιους από τους 7 συ
ναδέλφους του, προσφάτως διορισθέντες 
επιμελητές του ΤΕΠ Βενιζελείου, στο εκ
παιδευτικό πρόγραμμα της Επιστημονικής 
Επιτροπήςτης Επείγουσας Ιατρικής, στην 
οποία συμμετέχει. Οι ιατροί αυτοί παλεύ

ουν με δικές τους δυνάμεις, με αυταπάρ
νηση, με υπευθυνότητα και είναι άξιο απο
ρίας γιατί η Επιστημονική Επιτροπή της 
Επείγουσας Ιατρικής (προφανώς με σύμ
φωνη γνώμη του κ. Φραϊδάκη) τους απα
ξιώνει εκ των προτέρων παρά την προθυ
μία τους να εξειδικευτούν...
Συμπερασματικά, θεωρούμε πως:
* Η μετακίνηση του κυρίου Φραϊδάκη σε 

αυτή την κρίσιμη στιγμή ανήκει στα πλαί
σια της ορθολογικής διαχείρισης του προ
σωπικού για την κάλυψη των αναγκών 
του νοσοκομείου.
* Ο κύριος Φράίδάκης δείχνει να θέλει 

να λειτουργήσει στα πλαίσια ενός δημόσι
ου Συστήματος Υγείας με όρους προσωπι
κούς και ουτοπικούς. Το κάθε νοσηλευτι
κό ίδρυμα, και ιδιαίτερα το Τμήμα Επειγό
ντων Περιστατικών, απαιτεί αυταπάρνη
ση και ομαδικό πνεύμα που δε φαίνεται ο 
ίδιος να υπηρετεί.

Η συνήθης πρακτική του κ. Φραϊδάκη να 
εκτοξεύει επιθετικές (έως και δεοντολογι
κά δυνητικά προσβλητικές για τους συνα
δέλφους του) κατηγορίες-χωρίς την απα
ραίτητη συνοδεύουσα αυτοκριτική - μόνο 
όξυνση, και όχι άμβλυνση, των παρουσια- 
ζόμενων προβλημάτων δημιουργεί».
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Επίσκεψη Ν. Σαντορινιού στο νοσοκομείο Ρόδου
Με φόντο τα αυξημένα προβλήματα της 
Δημόσιας Υγείας και των αναγκών που 
αντιμετωπίζει τις ημέρες που διανύουμε, 
ο Νεκτάριος Σαντορινιάς πραγματοποί
ησε το Σάββατο (26/9) επίσκεψη στο Γε
νικό Νοσοκομείο Ρόδου, έτσι ώστε να 
ενημερωθεί δια ζώσης για την κατά
σταση λειτουργίας του. 0 βουλευτής 
Δωδεκανήσου του ΣΥΡΙΖΑ-Προοδευτική 
Συμμαχία συναντήθηκε με τον Διοικητή 
του ΓΝΡ κ. Γρηγόριο Ρουμάνη, καθώς 
και με την Πρόεδρο της Ένωσης Ιατρών, 
κα Πολύμνια Γαλανού.

Κεντρικό θέμα των συζητήσεων που 
έλαβαν χώρα ήταν τα προβλήματα υπο- 
στελέχωσης σε ιατρικό προσωπικό, υπο
γραμμίζοντας την άμεση ανάγκη να αυ
ξηθούν οι θέσεις αναισθησιολόγων, εν- 
τατικολόγων, γυναικολόγων και καρδιο
λόγων, αλλά και σε νοσηλευτικό και 
βοηθητικό προσωπικό. Πιο συγκεκρι
μένα, τονίστηκε, ότι βάσει του Οργανο
γράμματος του ΓΝΡ υπάρχει έλλειψη 
225 ατόμων, ενώ οι 30 προσλήψεις μό
νιμων και συμβασιούχων που πραγμα
τοποιήθηκαν, δεν επαρκούν να καλύ- 
ψουν τις αυξημένες πια ανάγκες, λόγω 
της πανδημίας.

Ειδικότερα, αναφορικά με τη λειτουρ
γία της Μονάδας Εντατικής Θεραπείας 
του ΓΝΡ σημειώθηκε ότι αυτή δεν έχει 
μετατραπεί σε ΜΕΘ-Covid 19, ενώ, από 
τις 8 υπάρχουσες κλίνες, λειτουργούν 
μόνο οι 6, την ώρα που το ειδικευμένο 
προσωπικό της ΜΕΘ, αναλογεί μόνο για 
4 κλίνες. Επιπρόσθετα, στο ΓΝΡ αυτή τη 
στιγμή εργάζονται μόνο 2 αναισθησιο- 
λόγοι, αριθμός που δεν επαρκεί για να 
καλύψει τις ανάγκες των χειρουργείων, 
με τη λίστα αναμονής για επεμβάσεις 
ολοένα να αυξάνεται. Τέλος, στη διάρ
κεια της ενημέρωσης, δόθηκε έμφαση 
και στα προβλήματα λειτουργίας της Ογ- 
κολογικής Κλινικής, η οποία, αναμένεται 
να αντιμετωπίσει προβλήματα έλλειψης 
ιατρικού προσωπικού, σε πολύ σύντομο 
χρονικό διάστημα.

Βασικά επίσης ζητήματα που τέθηκαν 
από την πλευρά της Διοίκησης και του 
Ιατρικού Συλλόγου του ΓΝΡ ήταν το με

γάλο θέμα της ενίσχυσης της λειτουρ
γίας της Μονάδας Αυξημένης Φροντίδας 
(ΜΑΦ) νεογνών, η ανάγκη για άμεση ψη- 
φιοποίηση του συστήματος του Νοσοκο
μείου με σκοπό την καλύτερη οργάνωση 
και λειτουργία του. Ταυτόχρονα αναδείχ- 
θηκαντα θέματα προμήθειαςχημειοθε- 
ραπευτικών φαρμάκων που δημιουρ
γούν πολλά προβλήματα στους καρκινο
παθείς συμπολίτες μας. Τέλος, κοινός 
τόπος όλων των συμμετεχόντων στις συ
ναντήσεις ήταν η ανάγκη να δοθούν πε
ρισσότερα κίνητρα στους νέους για
τρούς, ώστε να στελεχώσουν θέσεις στις 
δομές υγείας των νησιών.

Με το πέρας των συναντήσεων, ο Νε
κτάριος Σαντορινιάς προέβη στην ακό
λουθη δήλωση:

«Η υγειονομική κρίση, επέφερε νέες 
προκλήσεις που κάνουν ακόμη πιο επι
τακτικό το αίτημα για ενίσχυση και θω- 
ράκιση του Δημόσιου Συστήματος 
Υγείας. Η Κυβέρνηση όφειλε και οφείλει 
να επενδύσει γενναία στην Υγεία, να 
προχωρήσει σε προσλήψεις προσωπι
κού και να ενισχύσει τις ΜΕΘ της χώρας. 
Δυστυχώς όμως, έξι μήνες τώρα, είμα
στε μάρτυρες σωρείας κυβερνητικών 
λαθών, παραλείψεων και αλλοπρόσαλ
λων επικοινωνιακών ανακοινώσεων, 
που παρουσιάζουν τελικά μια πλαστή ει
κόνα του ΕΣΥ, γεγονός επικίνδυνο και 
ανεύθυνο. Τα επίσημα στοιχεία, μας δεί
χνουν ότι μέσα στις παρούσες συνθήκες, 
το 2020, το μόνιμο και επικουρικό ια

τρικό και νοσηλευτικό προσωπικό στο 
ΕΣΥ, αντί να ενισχυθεί, μειώθηκε κατά 
5.000 άτομα, σε σχέση με το 2019.

Ιδίως τα νησιά μας, έχουν εγκαταλει- 
φθεί υγειονομικά ενώ θα έπρεπε, τόσο 
στο πλαίσιο της Νησιωτικότητας, όσο και 
σαν τουριστικοί προορισμοί, να έχουν 
θωρακιστεί επιπρόσθετα, μέσα από ένα 
ολοκληρωμένο σχέδιο ενίσχυσης των 
δημοσίων δομών υγείας και των πρωτο
κόλλων αντιμετώπισης του ιού.

Τα δεδομένα που αναδείχθηκαν από 
την επίσκεψή μου στο Γενικό Νοσοκο
μείο Ρόδου, αποκάλυψαν την πραγματι
κότητα και ακύρωσαν κάθε πτυχή του 
κυβερνητικού αφηγήματος, για δήθεν 
προσλήψεις και διοχέτευση κονδυλίων 
στη Δημόσια Υγεία: σοβαρότατες ελλεί
ψεις σε προσωπικό, ελλείψεις σε υλικά, 
κλινικές που κρατιούνται χάρη στην αυ
τοθυσία και τον προσωπικό κόπο των 
γιατρών και του λοιπού προσωπικού, τα
λαιπωρία των ασθενών, χωρίς ευθύνη 
των λειτουργούντων και διοικούντων του 
ΓΝΡ Όλο το προσωπικό στο Νοσοκο
μείο Ρόδου, με υψηλό αίσθημα ευθύνης, 
σηκώνει στους ώμους του αυτές τις τρα
γικές αστοχίες. Τώρα και πριν να είναι 
οριστικά αργά, απαιτείται η γενναία ενί
σχυσή του με εξειδικευμένο προσωπικό 
και η αύξηση του προϋπολογισμού του 
ΓΝΡ ώστε να μπορεί εγκαίρως να καλύ
πτει τις ανάγκες που παρουσιάζονται. Η 
Δημόσια Υγεία των νησιών δεν μπορεί 
να περιμένει άλλο την ΝΔ».
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