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1  Η ηλικιακή ομάδα 30-39 «χτίζει» ανοσία
Πηγή: ΚΑΘΗΜΕΡΙΝΗ Σελ.: 1,7 Ημερομηνία

έκδοσης:
29-04-2021

Αρθρογράφος: Επιφάνεια
:

407.03 cm² Κυκλοφορία: 14860

Θέματα: ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ

Νέοι και νέες εμπιστεύονται το AstraZeneca

κεντρικ

Οι νέοι και οι νέες δίνουν πλέον τον τόνο στην εμβολιαστική εκστρατεία. Με 110.000 πολίτες 30-39 ετών 
να έχουν κλείσει ραντεβού έως χθες το απόγευμα για να εμβολιασθούν με το εμβόλιο της AstraZeneca, οι 
υπεύθυνοι της εμβολιαστικής καμπάνιας δείχνουν παραπάνω από ικανοποιημένοι. Ιελ. 7

Η ηλικιακή ομάδα 30-39 «χτίζει» ανοσία
Με 110.000 ττολίτεε 30-39 ετών να 
έχουν κλείσει ραντεβού έωε x0rs 
το απόγευμα για να εμβολιασθούν 
με το εμβόλιο ms AstraZeneca, 
οι υπεύθυνοι ms εμβολιαστική$ 
καμπάνα έδειχναν παραπάνω 
από ικανοποιημένοι, αν σκεφτεί 
Kaveis ότι δύο μέρε$ νωρίτερα τα 
ραντεβού για το εμβόλιο αυτό ήταν 
περίπου 82.000, ενώ σε αυτή την 
ηλικιακή κατηγορία περιλαμβάνο
νται συνολικά 1,1 εκατ. πολίτε5. Οι 
μαρτυρώ καταγράφουν το κλίμα.

Στο εμβολιαστικό κέντρο Αθη
νών, η 35χρονη Γεωργία Σ. ανέ
φερε χθεε στην «Κ» ότι «δεν είχα 
δεύτερη σκέψη. Πρέπει να εμβολι- 
ασθούμε, διαφορετικά θα το περά
σουμε», ενώ ο Δημήτρη$ Κ., ιδιω- 
rucos υπάλληλοΒ 32 ετών, είπε ότι 
δεν δίστασε να έρθει να κάνει το 
εμβόλιο, «αφού εύλογα δεν έχω 
ns γνώσειε για να κρίνω εκείνα

που pas συμβουλεύουν οι ειδικοί».
Ολοι σχεδόν οι πολίτεε 30-39 

ετών που συνάντησε η «Κ» στο 
εμβολιαστικό κέντρο Αθηνών, στη 
διασταύρωση των οδών Ακαδημί- 
as και Ιπποκράτουε, ήταν αποφα
σισμένοι να κάνουν το εμβόλιο 
για να «ξαναβρούμε την κοινωνι
κή ζωή που είχαμε πριν από τον 
κορωνοϊό», oncos είπε χαρακτηρι
στικά ο ιδιωτιισκ υπάλληλθ3 Αγηε 
Μπαρδόπουλθ3.

Tis προηγούμενεε μέρε5 οι γυ- 
vaiims... απούσιασαν από το συ
γκεκριμένο εμβολιαστικό κέντρο 
εντελή^, εξαετή ms κακήε δη- 
μοσιότηταε που είχε το εμβόλιο 
ms AstraZeneca.

X0es, όμω3, ήταν μεν λιγότερεε 
από rous άνδρεε, αλλά oacpcas πο
λύ περισσότερε5 από tis γυναίκεε 
των άλλων ηλικιών που εμβολι
άσθηκαν στο συγκεκριμένο κέ-

Μέχρι χθες 
το απόγευμα 110.000 
πολίτες της κατηγορίας 
αυτής είχαν κλείσει 
ραντεβού για εμβο
λιασμό - Μαρτυρίες 
νέων στην «Κ».

ντρο. Ελειπε μία κατηγορία γυναι
κών, εκείνη των εγκύων, και αυτό 
δεν πέρασε απαρατήρητο από το 
προσωπικό του κέντρου, που το 
έχει επισημάνει npos την ηγεσία 
ms εμβολιαστική3 καμπάνα. Σε 
αντίθεση με τα εμβόλια mRNA, οι 
ρυθμιστικέ5 Αρχέε των ΗΠΑ και 
ms Eupcbnns έχουν αποφύγει να 
κάνουν ανακοινώσει για τα εμβό
λια με αδενοϊό, KaOciis δεν υπάρ

χουν ακόμα επαρκή στοιχεία για 
ris Yuvatas αυτέ5.

Ενώ ο βρετανικό5 οργανισμό5 
MHRA αλλά και ο Παγκόσμΐ05 
Οργανισμό5 Υγεία3 είχαν συστή
σει τη λήψη του εμβολίου από τΐ5 
εγκύου5 στο τέλοε του περασμέ
νου χρόνου, oris 20 Απριλίου 2021 
το εθνικό σύστημα υγείαε ms Με
γάλα Bpemvias απηύθυνε επι
στολή orous γενικού3 γιατρούε 
(GPs) με την οποία tous καλούσε 
να αναβάλουν τη δεύτερη δόση 
με AstraZeneca για ns εγκύουε, 
αντικαθιστώνταε το με ένα από 
τα δύο εμβόλια mRNA. Η κοινή 
επιτροπή εμβολιασμών και ανο- 
oonoinons ms Μεγάληε Βρετανί- 
as, πάντωε, δεν απαγόρευσε otis 
Yuvaums aums ms κατηγορώ 
τον εμβολιασμό με το εμβόλιο ms 
AstraZeneca.

Τ. ΤΕΛΛ0ΓΛ0Υ
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1  ECDC: Αυξημένος ο κίνδυνος νοσηλείας λόγω των
τριών μεταλλάξεων

Πηγή: ΚΑΘΗΜΕΡΙΝΗ Σελ.: 7 Ημερομηνία
έκδοσης:

29-04-2021

Αρθρογράφος: Επιφάνεια
:

287.79 cm² Κυκλοφορία: 14860

Θέματα: ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ

ECDC: Αυξημένος ο κίνδυνος νοσηλείας λόγω των τριών μεταλλάξεων
Αυξημένο κίνδυνο για νοσηλεία 
και εισαγωγή σε μονάδα εντατι- 
Kns θεραπείαε λόγω ins COVID-19 
διατρέχουν όσοι ασθενείε έχουν 
προσβληθεί από το βρετανικό, το 
νοτιοαφρικανικό ή το βραζιλιάνι- 
κο στέλεχο3 του SARS-CoV-2 σε 
σχέση με ious ασθενεί3 με το στέ- 
Xexos του ιού που ήταν έω$ και 
τουλάχιστον ns αρχέ$ του 2021 
το επικρατέστερο.

Αυτό καταδεικνύει μελέτη που 
συντόνισε το Ευρωπαϊκό Κέντρο

Ελέγχου και Πρόληψή Νοσημά
των (ECDC) σε συνεργασία με επτά 
χώρε$ ins Ε.Ε. (Kunpos, Εσθονία, 
Φινλανδία, Ιρλανδία, Ιταλία, Λου
ξεμβούργο και Πορτογαλία). Στο 
πλαίσιο ins μελέτα αναλύθηκαν 
19.995 περιπτώσεΐ3 των τριών με
ταλλαγμένων στελεχών και 3.348 
περιπτώσειε στελεχών που δεν 
συμπεριλαμβάνονται στα στελέχη 
μεταλλάξεων ειδικού ενδιαφέρο- 
vios (non VOC) και τα οποία είχαν 
ταυτοποιηθεί ons επτά χώρε$ από

μέσα Σεπτεμβρίου 2020 έω3 μέσα 
Μαρτίου 2021.

Συγκρίνοντα3 ious ασθενεί 
που είχαν προσβληθεί από στε
λέχη non VOC, ο ldvOuvos για νο
σηλεία για ious ασθενεί με το 
βρετανικό στέλεχο3 βρέθηκε να 
είναι 1,7 φορά μεγαλύτερο3, ans 
περιπτώσεις του νοτιοαφρικανι- 
κού στελέχουε 3,6 φορέ5 μεγαλύ- 
τεροΞ και ans περιπτώσειε του 
βραζιλιάνικου στελέχουε 2,6 φο- 
ρέ3 υψηλότερο3. Η μελέτη κατέ

δειξε επίση5 και αυξημένο κίνδυνο 
εισαγωγή5 σε μονάδα εντατικήε 
νοσηλεία3 για ασθενεί που εί
χαν προσβληθεί από τα τρία αυτά 
στελέχη. Ειδικότερα, μεταξύ των 
ατόμων που είχαν προσβληθεί από 
το βρετανικό στέλεχο5 χρειάστη
κε νοσηλεία το 11% και εισαγωγή 
σε ΜΕΘ το 1,4%. Αντίστοιχα, το 
19,3% των ατόμων με το νοτιοα- 
φρικανικό στέλεχθ5 νοσηλεύτηκε 
και το 2,3% εισήχθη σε ΜΕΘ. Για 
τα άτομα με το βραζιλιάνικο στέ

λεχος τα ποσοστά ήταν 20% και 
2,1%, αντίστοιχα. Ασθενείς που 
είχαν προσβληθεί από άλλα στε
λέχη μη ειδικού ενδιαφέροντοε 
χρειάστηκαν νοσηλεία σε απλέ3 
κλίνε3 σε ποσοστό 7,5% και σε 
ΜΕΘ σε ποσοστό 0,6%.

Από την περαιτέρω ανάλυση 
των δεδομένων προέκυψε ότι νε
ότεροι ασθενεί που είχαν προ
σβληθεί από το βρετανικό στέ- 
λεχθ3 χρειάστηκαν νοσηλεία. Η 
διάμεση ηλικίαε ious ήταν τα 65

έτη, όταν με τα άλλα VOC και non 
VOC η διάμεση ηλικία ήταν τα 75 
έτη. Τα περιστατικά με το βρετανι
κό στέλεχο5 που αφορούσαν άτο
μα ηλικίαε 20 0cos 39 ετών και 40 
έωε 59 ετών είχαν, αντίστοιχα, 3 
και 2,3 περισσότερε3 πιθανότη- 
τε3 να εισαχθούν για νοσηλεία σε 
σχέση με ious ασθενεί αντίστοι- 
xns ηλικίαε που είχαν προσβληθεί 
από στελέχη του SARS-CoV-2 μη 
ειδικού ενδιαφέροντο3.

Π. ΜΠ.
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1  Εφιαλτική η κατάσταση στο Νέο Δελχί
Πηγή: ΚΑΘΗΜΕΡΙΝΗ Σελ.: 1,9 Ημερομηνία

έκδοσης:
29-04-2021

Αρθρογράφος: Επιφάνεια
:

749.69 cm² Κυκλοφορία: 14860

Θέματα: ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ

• Εμβόλια: Ακόμη και μία δόση 
εμβολίου, είχε της Pfizer είχε χης 
AstraZeneca, μειώνει χον κίνδυνο 
ενδοοικογενειακής λοίμωξης κατά 
50%, σύμφωνα με βρετανική μελέ
τη του φορέα δημόσιας υγείας χης 
Αγγλίας. Στο μέτωπο χης πανδημίας, 
εφιαλτική παραμένει η κατάσταση 
στην Ινδία. Σελ. 9



4;ΠΕΡΙΕΧΟΜΕΝΑ

1  Εφιαλτική η κατάσταση στο Νέο Δελχί
Πηγή: ΚΑΘΗΜΕΡΙΝΗ Σελ.: 1,9 Ημερομηνία

έκδοσης:
29-04-2021

Εφιαλτική 
η κατάσταση 
στο Νέο Δελχί
Ευθύνη της παγκόσμιας κοινότητας 
η Ινδία, τονίζει ο δρ Αντονι Φάουτσι

Στη δίνη ins πανδημίαε παρα
μένει η Ινδία, με τουε νεκρούε 
από COVID-19 να ξεπερνούν τιε 
200.000, παρότι οι ειδικοί εκτι
μούν ότι ο πραγματικόε απολο- 
γισμόε είναι πολύ υψηλότεροε. 
Η κατάσταση είναι έκρυθμη στο 
Νέο Δελχί, όπου τα κρεματόρια 
δέχονται τέτοια πλημμυρίδα σο- 
ρών ώστε αναγκάζονται να δη
μιουργούν αυτοσχέδιεε νεκρικέε 
πυρέε όπου υπάρχει ελεΰθεροε 
χώροε. Οι καπνοί καλύπτουν τη 
μεγαλούπολη δημίου ργώνταε μια 
απόκοσμη ατμόσφαιρα.

Ο επιστημονικόε σΰμβουλοε 
του Λευκού Οίκου, δρ Αντονι Φά- 
ουτσι, σχολιάζονταε την ινδική 
τραγωδία υπογράμμισε ότι η πα
γκόσμια κοινότητα δεν κατάφερε 
να συνεργαστεί ώστε να αποτρα
πεί το δράμα και επέρριψε την 
ευθύνη στα πλουσιότερα κράτη, 
που δεν συνέβαλαν στην προσπά
θεια εξάλειψηε του κορωνοιού.

Μιλώνταε από την Αυστρα
λία, ο δρ Φάουτσι επισήμανε ότι 
η τραγωδία τηε Ινδίαε αποδει- 
κνΰει περίτρανα τιε παγκόσμιεε 
ανισότητεε.

«Είμαστε όλοι μαζί σε αυτή 
την κατάσταση», τόνισε ο διά- 
σημοε λοιμωξιολόγοε. «Βρισκό
μαστε σε έναν κόσμο αλληλέν- 
δετο και υπάρχουν ευθΰνεε που 
πρέπει να αναληφθοΰν, ιδιαίτε

ρα από τα πλούσια κράτη έναντι 
των φτωχών, που δεν διαθέτουν 
τουε ίδιουε πόρουε και μέσα», 
κατέληξε.

Η Ινδία, το εικοσιτετράωρο 
μέχρι χθεε το πρωί, κατέγραψε 
360.960 νέα κρούσματα, καταρ- 
ρίπτονταε ακόμα ένα παγκόσμιο 
ημερήσιο ρεκόρ. Ο Παγκόσμιοε 
Οργανισμόε Υγείαε εκτιμά ότι για

Φόβοι για επανάληψη 
του τσουνάμι 
λοιμώξεων και 
στα παραδεισένια 
νησιά Φίτζι, όπου 
έχουν ανασταλεί 
όλες οι τοπικές 
και διεθνείς πτήσεις.
το πανδημικό τσουνάμι στη χώρα 
ευθύνονται πολλοί παράγοντεε, 
μεταξύ των οποίων οι ανεξέλε- 
γκτεε δημόσιεε συναθροίσειε, τα 
χαμηλά ποσοστά εμβολιασμού 
και η εμφάνιση υπερμεταδοτι
κών μεταλλάξεων.

Ηδη, ο ΠΟΥ έχει προωθήσει 
στη δοκιμαζόμενη χώρα έμψυχο 
και άψυχο υλικό, όπωε χιλιάδεε 
αναπνευστήρεε, οξυγόνο, λυό
μενα νοσοκομεία εκστρατείαε

Η εηιδεινούμενη κατάσταση της Ινδίας
Η έξαρση της πανδημίας, με ία κρούσματα να αυξάνονται με ταχύτερους 
ρυθμούς από οπουδήποτε αλλού στον κόσμο, προκαλεί κατάρρευση του 

υγειονομικού συστήματος, καθώς τα νοσοκομεία πασχίζουν να 
αντιμετωπίσουν τις μεγάλες ελλείψεις σε οξυγόνο.

Συνολικά κρούσματα C0VID-19
ανά κρατίδιο (26 Απριλίου)*

Χαριάνα
420.000+

Δελχί
1 εκατ.+

Ουτάρ Πραντές
1 εκατ.+ 

Μπιχάρ 
400.000+

Jl·*

Κάτω από 10.000
10.000- 99.000
100.000- 499.000
500.000- 999.000 

I Πάνω από 1 εκαι.

. Δυτική Βεγγάλη
730.000+

Οντίσα
400.000+

Τσανιιγκαρ
640.000+ I Νήσοι 

Ανταμάν 
και Νίκομπαρ

•(περιλαμβάνονται κρούσματα 
που είναι ενεργά π ανέρρωσαν)

Ημερήσια κρούσματα
Μέσος όρος 7 ημερών

In Μαρ. 2020

Συνολικά κρούσματα: 17,3 εκατ.+

Ημερήσιοι θάνατοι
Μέσος όρος 7 ημερών

24 Απρ. 2021 1η Μαρ. 2020 24 Απρ. 2021

Συνολικοί θάνατοι: 195.000+

ΠΗΓΕΣ: ΑΡ, Indian Ministry of Health and Family Welfare, Our World in Data, Graphic News
Η ΚΑΘΗΜΕΡΙΝΗ

και τα αναγκαία υλικά για τα ερ
γαστήρια.

Οπωε ήταν αναμενόμενο, η 
ινδική μετάλλαξη έχει ήδη τα
ξιδέψει σε όλη την υφήλιο, κά- 
νονταε ιδιαίτερα αισθητή την 
παρουσία τηε στα νησιά Φίτζι, 
που πλέον φοβούνται τσουνάμι 
λοιμώξεων. Ο υπουργόε Υγείαε 
του νησιωτικού συμπλέγματοε, 
σε τηλεοπτικό του διάγγελμα, 
υπογράμμισε ότι «δεν πρέπει να

αφήσουμε τον εφιάλτη να επα- 
ναληφθεί στα Φίτζι».

Ηδη, η πρωτεύουσα Σοΰβα 
και άλλεε πόλειε έχουν τεθεί σε 
καθεστώε lockdown, ενώ έχουν 
ανασταλεί όλεε οι τοπικέε και 
διεθνείε πτήσειε. Η κατάσταση 
που διαμορφώνεται διαλύει, επί- 
σηε, τιε ελπίδεε του νησιωτικού 
κράτουε να συμμετάσχει σε «τα- 
ξιδιωτικέε φυσαλίδεε» με την Αυ
στραλία και τη Νέα Ζηλανδία.

Ιούλιο ή Αύγουστο η ανοσία αγέλης στην Ευρώπη
Η Ευρώπη θα αποκτήσει ανοσία 
τηε αγέληε κατά του κορωνοϊοΰ 
μέσα στουε επόμενουε τέσσεριε 
μήνεε, δήλωσε χθεε ο Ουγκούρ 
Σαχίν, επικεφαλήε τηε εταιρείαε 
βιοτεχνολογίαε BioNTech, που 
μαζί με την αμερικανική Pfizer 
ανέπτυξαν το ομώνυμο εμβόλιο. 
Ο δρ Σαχίν υπογράμμισε ότι θα 
φθάσουμε το ορόσημο είτε τον 
Ιούλιο είτε τον Αύγουστο. Επί- 
σηε τόνισε ότι η ανάλυση των 
παγκόσμιων δεδομένων για τουε 
εμβολιασμοΰε δείχνει ότι η θωρά- 
κιση που προσφέρει το εμβόλιο 
αποδυναμώνεται με το πέρασμα 
του χρόνου και έτσι είναι πιθα
νή η ανάγκη χορήγησηε τρίτηε, 
ενισχυτικήε δόσηε. Ειδικότερα, 
η αποτελεσματικότητα του εμ
βολίου τηε Pfizer/BioNTech μει
ώνεται από 95% σε 91% έξι μήνεε 
μετά τον εμβολιασμό. Η χορήγη
ση ενισχυτικήε δόσηε θα εκτινά
ξει την αποτελεσματικότητα του 
εμβολίου στο 100%. Ακόμη, δεν 
απέκλεισε ότι μετά την αποκλι- 
μάκωση τηε πανδημικήε φάσηε, 
ίσωε να χρειάζεται επανάληψη 
του εμβολιασμού ανά 18 μήνεε. 
Ιδιαίτερα θετικά είναι και τα συ-

Πριν από τα τέλη 
του 2021 το χάπι 
κατά της COVID-19 
και πολλαπλών 
μεταλλάξεων, που 
παρασκευάζει η Pfizer.

μπεράσματα βρετανικήε μελέτηε 
του φορέα Δημόσιαε Υγείαε τηε 
Αγγλίαε (ΡΗΕ), καθώε διαπιστώ
νεται ότι ακόμα και μία δόση εμ
βολίου, είτε τηε Pfizer είτε τηε 
A8traZeneca, μειώνει τον κίνδυ
νο ενδοοικογενειακήε λοίμωξηε 
κατά 50%.
Οσοι έκαναν την πρώτη δόση 
ενόε από τα δΰο εμβόλια και προ
σβλήθηκαν από τον κορωνο'ίό 
περίπου τρειε εβδομάδεε αργό
τερα, είχαν κατά 38% έωε 49% 
λιγότερεε πιθανότητεε να μετα
δώσουν τη λοίμωξη στουε οικεί- 
ουε τουε. Παρά τα καλά νέα, οι 
επιστήμονεε τόνισαν ότι είναι 
επιτακτικό να τηρούνται όλα τα 
μέτρα προστασίαε, όπωε η καλή 
υγιεινή των χεριών και η κοινω

Ο Ουγκούρ Σαχίν, επικεφαλής της 
εταιρείας βιοτεχνολογίας BioNTech, 
που μαζί με την αμερικανική Pfizer 
ανέπτυξαν το ομώνυμο εμβόλιο.

νική αποστασιοποίηση και μετά 
τον εμβολιασμό.

Αισιόδοξα είναι τα νέα όσον 
αφορά και το πολυαναμενόμε- 
νο χάπι κατά τηε COVID-19 που 
αναπτύσσεται από την Pfizer. Ο 
διευθύνων σΰμβουλοε τηε φάρμα
κο βιομηχανίαε, Αλμπερτ Μπουρ- 
λά, σε συνέντευξή του στο τηλε
οπτικό δίκτυο CNBC τόνισε ότι 
το χάπι που θα επιτρέψει στουε 
αρρώστουε με COVID να παρα
μένουν σπίτι τουε, δεν αποκλεί
εται να κυκλοφορήσει πριν από 
τα τέλη του έτουε.

Επίσηε, ο δρ Μπουρλά εκτιμά 
ότι το σκεύασμα θα είναι απο
τελεσματικό έναντι πολλαπλών 
μεταλλάξεων. Θα πρέπει να χο
ρηγείται με την εμφάνιση των 
πρώτων συμπτωμάτων, πολύ πριν 
καταστεί αναγκαία η νοσηλεία.

Σε μια άλλη εξέλιξη, η Ευρώ
πη σταδιακά «ξυπνάει» από τα 
αυστηρά περιοριστικά μέτρα. Η 
Πολωνία και η Ολλανδία ανακοί
νωσαν χθεε σημαντική χαλάρωση 
των περιοριστικών μέτρων, επα
νεκκίνηση τηε οικονομίαε υπό 
όρουε και μερική επιστροφή των 
πολιτών στην καθημερινότητα.



5;ΠΕΡΙΕΧΟΜΕΝΑ

1  Υπό παρακολούθηση οι αρνητές του ιού στη
Γερμανία

Πηγή: ΚΑΘΗΜΕΡΙΝΗ Σελ.: 9 Ημερομηνία
έκδοσης:

29-04-2021

Αρθρογράφος: Επιφάνεια
:

405.71 cm² Κυκλοφορία: 14860

Θέματα: ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ

Υπό παρακολούθηση 
οι αρνητές του ιού 
στη Γερμανία
ΒΕΡΟΛΙΝΟ. Το κίνημα των αρ
νητών του κορωνοϊού τίθεται 
υπό παρακολούθηση από τη 
γερμανική υπηρεσία Προστα- 
oias του Συντάγματο5, oncos εί
χε προαναγγείλει ο unoupYOS 
Εσωτερικών, Χορστ Ζεεχόφερ. 
Οι apvmxs («querdenker» στα 
γερμανικά) θεωρείται ότι έχουν 
σχέση με την Ακρα Δεξιά, αλλά 
τοποθετούνται σε ξεχωριστή 
κατηγορία, πλάι otous ακρο- 
δεξιού3, tous ακροαριστερού3 
και tous ισλαμιστέ3.

Στα μέσα Απριλίου, ο Ζεεχό
φερ είχε δηλώσει ότι οι αρνη- 
τέε «είναι όλο και πιο πρόθυ
μοι να προβούν σε χρήση βίαΞ, 
για αυτό και εμεί3 προσανατο
λιζόμαστε στο να tous θέσουμε 
υπό παρακολούθηση». Με βάση 
την απόφαση που ανακοινώθη
κε x0ss, οι Apx0s θα μπορούν 
πλέον να παρακολουθούν τιε 
τηλεφωνικέε και ηλεκτρονικέ3 
επικοινωνίε3 των μελών του κι- 
νήματο3, καθώε και τΐ3 τραπε- 
ζικέ3 συναλλαγέε tous.

Στην ορολογία των κρατικών 
υπηρεσιών υπήρχε κενό cos npos 
την περιγραφή των ενεργειών 
που προξενούν ανησυχία. Το κε
νό αυτό καλύφθηκε με τη φρά
ση «verfassungsschutzrelevante 
delegitimierung des staates», 
δηλαδή «απονομιμοποίηση των 
κρατικών θεσμών σε βαθμό που 
να απασχολεί την προστασία 
του Συντάγματοε».

«Μετά την εφαρμογή των 
μέτρων για την αποτροπή διά
δοσή του κορωνοϊού, σημειώ
θηκαν επιθέσει εναντίον tos 
δημοκρατική3 νομιμότητα3 και 
κρατικών θεσμών, oncos Κοινο
βούλια και κυβερνητικά στελέ
χη», ανακοίνωσε η υπηρεσία 
Προστασία3 του Συντάγματθ3. 
Στΐ3 διαδηλώσεΐ3 κατά των μέ
τρων λαμβάνουν ενεργά μέρο3 
οπαδοί θεωριών auvaipoaias, 
cmcos η Qanon, και μέλη των

«Πολιτών του Ράιχ», που δεν 
αναγνωρίζουν tous θεσμού3 του 
γερμανικού κράτουε. «Κηρύτ
τουν την παραβίαση των κα
νόνων που θέτουν οι Αρχέ3 και 
αμφισβητούν το κρατικό μονο
πώλιο ms βίαε», ανέφερε η υπη
ρεσία.

Το κίνημα έχει τεθεί υπό 
παρακολούθηση από τα τέλη 
του 2020 σε επιμέρουΒ κρατί
δια, oncos η Βάδη από την οποία 
ξεκίνησε και το Βερολίνο, όπου 
μέλη του επιχείρησαν να παρα
βιάσουν τα προστατευτικά κι
γκλιδώματα και να εισέλθουν 
στη Βουλή όταν ψηφιζόταν νο
μοθεσία για τα έκτακτα μέτρα.

Τοπικά δικαστήρια έχουν επι
βάλει απαγορεύσει σε διαδηλώ- 
σεΐ5 αρνητών, aupipcovcimas με

Οι Αρχές τους έχουν 
τοποθετήσει πλάι 
στους ακροδεξιούς, 
τους ακροαριστερούς 
και τους ισλαμιστές.

τΐ3 Αρχέ3 ότι τέτοιου είδου3 εκ
δηλώσει, όπου δεν γίνεται χρή
ση μάσκα3 και δεν τηρούνται 
αποστάσεΐ3, συνιστούν κίνδυνο 
για τη δημόσια υγεία. Μία από 
τΐ3 μεγαλύτερε3 διαδηλώσεΐ3 
έγινε τον Νοέμβριο στη Λειψία, 
με 20.000 μέλη. IOpuTOS του κι- 
νήματο3 θεωρείται ο 45xpovos 
Μίχαελ Μπάλβεγκ, πρώην επι- 
χειρηματία5 από τη Στουτγάρ
δη, ο onoios έχει κατοχυρώσει 
τα σήματα των querdenker. Ο 
idios αναφέρεται στο «Μανιφέ
στο των Αρνητών», που απο- 
τελείται από μόλΐ3 150 λέξεΐ3 
και ζητεί τον αγώνα κατά των 
περιοριστικών μέτρων, επικα
λούμενο αρχέ3 oncos η αλήθεια, 
η δημοκρατία και ο σεβασμόε.

DER SPIEGEL, DW

Σύλληψη Γερμανού αρνητή του ιού (querdenker) στη διάρκεια παράνο
μης διαδήλωσης, τον περυσινό Απρίλιο, στο Βερολίνο.



6;ΠΕΡΙΕΧΟΜΕΝΑ

1  Κορονοϊός Έρχονται φάρμακα σε μορφή χαπιού
Πηγή: ΝΑΥΤΕΜΠΟΡΙΚΗ Σελ.: 1,6 Ημερομηνία

έκδοσης:
29-04-2021

Αρθρογράφος: Επιφάνεια
:

342.11 cm² Κυκλοφορία: 560

Θέματα: ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ

σελ.6

Κορονοϊός

Έρχονται 
φάρμακα 
σε μορφή 
χαπιού
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1  Κορονοϊός Έρχονται φάρμακα σε μορφή χαπιού
Πηγή: ΝΑΥΤΕΜΠΟΡΙΚΗ Σελ.: 1,6 Ημερομηνία

έκδοσης:
29-04-2021

Χάπι θεραπείας 
ίου Covid-19 
ετοιμάζει η Pfizer
▼ Φάρμακο σε μορφή χαπι
ού, το οποίο θα λαμβάνεται 
και στο σπίτι, από άτομα που 
μολύνθηκαν από τον κορονοϊό, 
ετοιμάζει η Pfizer.
Την αισιόδοξη αυτή εξαγγελία 
έκανε ο διευθήνων σύμβου
λος της φαρμακοβιομηχανίας, 
Άλμπερτ Μπουρλά, μιλώντας 
στο CNBC, τονίζοντας ότι ίσως 
είναι έτοιμο μέχρι το τέλος του 
2021, επισημαίνοντας μάλιστα 
ότι η αντιιική θεραπεία ανα
μένεται να είναι αποτελεσμα
τική και κατά των μεταλλάξε
ων του κορονοϊού. 
Ειδικότερα, όταν ρωτήθηκε 
για ένα άρθρο που δημοσιεύ- 
θηκε τη Δευτέρα στην «Tele
graph», το οποίο ανέφερε ότι 
διεξάγονται κλινικές δομικές 
στις ΗΠΑ και στο Βέλγιο στις 
οποίες ενήλικοι εθελοντές λαμ
βάνουν χάπι για τη θεραπεία 
της νόσου Covid-19, ο κ. 
Μπου ρλά παραδέχθηκε ότι «εί
ναι ακριβές» να πει κανείς ότι 
η Pfizer «εργάζεται πάνω» σε τέ
τοιου είδους θεραπείες.

Δοκιμές
Όπως εξήγησε, η εταιρεία του 
πραγματοποιεί δοκιμές σε δύο 
αντιιικά φάρμακα, το ένα εκ 
των οποίων χορηγείται ενδσ 
φλεβίως και το δεύτερο από 
το στόμα.
Επισήμανε ότι η Pfizer επι
κεντρώνεται στην εκ του στό
ματος επιλογή, διότι «παρέχει 
πολλά πλεονεκτήματα», με κυ- 
ριότερο ότι δεν απαιτεί τη με
τάβαση σε νοσοκομείο ή άλ
λο πάροχο υπηρεσιών υγείας 
για τη λήψη της θεραπείας.
Η δυνατότητα να λάβει κάποιος· 
αντιιική θεραπεία κατά του 
κορονοϊού από το στόμα, στο 
σπίτι του, θα αλλάξει το «παι
χνίδι», σύμφωνα με τον Μπου ρ
λά.
Ερωτηθείς ποιο θεωρεί ως εύ
λογο χρονικό διάστημα για την 
ολοκλήρωση της κλινικής δο
κιμής Φάσης 3 και τη διάθε
ση του χαπιού στην κοινότη
τα, ο Μπουρλά απάντησε: «Εάν 
όλα εξελιχθούν καλά... ελπίζω 
μέχρι το τέλος του έτους», ενώ 
περισσότερες λεπτομέρειες 
θα ανακοινωθούν μέσα στο κα
λοκαίρι.
Υπενθυμίζεται όπ η Pfizer ανα
κοίνωσε στα τέλη του προ
ηγούμενου μήνα ότι έχει ξε
κινήσει κλινικές δομικές Φά
σης 1 για το φάρμακο, που ονσ 
μάζεται PF-07321332. Η απο- 
τελεομαπκότητάτου οφείλεται 
στους αναστολείς πρωτεάσης

που περιέχει το φάρμακο, οι 
οποίοι συνδέονται με τα ιικά 
ένζυμα, εμποδίζοντας τους 
ιούς να αναπαραχθούν στα κύτ
ταρα.
Σύμφωνα με την Pfizer, οι ανα
στολείς πρωτεάσης έχουν απσ 
δειχθεί αποτελεσματικοί στην 
καταπολέμηση άλλων ιογενών 
παθογόνων, όπως ο ιός HIV και 
η ηπατίτιδα C.

Αποτελεσματικό
Εν τω μεταξύ σε δηλώσεις του 
χθες ο εκ των ιδρυτών της 
BioNTech Ογούρ Σαχίν είπε 
πως είναι πεπεισμένος ότι το 
εμβόλιο των BioNTech/Pfizer 
θα είναι αποτελεσματικό και 
για την ινδική παραλλαγή του 
βασικού στελέχους του νέου 
κορονοϊού.
Εξέφρασε επίσης την εκτίμη
ση όπ η Ευρώπη θα έχει επι
τύχει την «ανοσία της αγέλης» 
το αργότερο έως τον Αύγου
στο.
Τάχθηκε δε υπέρ της σταδια
κής χαλάρωσης των περιορι
σμών και της ανάκτησης ελευ
θεριών για τους εμβολιασμέ
νους, προειδοποίησε ωστόσο 
για τον κίνδυνο υπερβολικά 
πρώιμης χαλάρωσης και καλ
λιέργειας «κουλτούρας φθό
νου» στην κοινωνία.

Διαμάχη Ε.Ε. - AstraZeneca
Να παραδώσει άμεσα τις δό
σεις των εμβολίων από τα ερ
γοστάσιά της στη Βρετανία ζή
τησαν οι δικηγόροι της Ε.Ε., 
στη δίκη κατά της φαρμακσ 
βιομηχανίας AstraZeneca, που 
άρχισε χθες στις Βρυξέλλες. Η 
απαίτηση της Ε.Ε. αναμένεται 
να αναζωπυρώσει τη διαμάχη 
με το Λονδίνο για τις ελλείψεις 
εμβολίων.
Η AstraZeneca δεν έχει πιά- 

σει τους στόχους της όσον αφσ 
ρά τις παραδόσεις εμβολίων 
τόσο προς την Ε.Ε. όσο και 
προς τη Βρετανία, γεγονός που 
έχει συμβάλει στη σημαντική 
καθυστέρηση των εμβολια
σμών στην Ε.Ε., η οποία βρί
σκεται πίσω από τη Βρετανία, 
πς Ηνωμένες Πολιτείες και το 
Ισραήλ.
Η Ε.Ε. κατηγορεί την αγγλο- 

σουηδική εταιρεία πως δεν εκ
πληρώνει ης υποχρεώσεις που 
απορρέουν από το συμβόλαιό 
της.
Αντίθετα η AstraZeneca δια
τείνεται πως τηρεί τη συμφω
νία, την οποία ωστόσο δεν θε
ωρεί απολύτως δεσμευτική.

[SID:14296076]



8;ΠΕΡΙΕΧΟΜΕΝΑ

1  Η Ινδία θύμα των παγκόσμιων ανισοτήτων
Πηγή: ΑΥΓΗ Σελ.: 15,17 Ημερομηνία

έκδοσης:
29-04-2021

Αρθρογράφος: Επιφάνεια
:

342.31 cm² Κυκλοφορία: 950

Θέματα: ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ

Η Ινδία 
θύμα των 
παγκόσμιων 
ανισοτήτων
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1  Η Ινδία θύμα των παγκόσμιων ανισοτήτων
Πηγή: ΑΥΓΗ Σελ.: 15,17 Ημερομηνία

έκδοσης:
29-04-2021

Η Ινδία θύμα των παγκόσμιων ανισοτήτων
Ισονομία ζητάει ο κορυφαίος Αμερικανός επιδημιολόγος Άντονι Φάουτσι 
για να ξεπεράσει η πολυπληθής ασιατική χώρα την κρίση της πανδημίας

Του
ΜΙΧΑΛΗ ΤΡΙΚΚΑ

Σ
το επίκεντρο της πανδημίας παραμένει η 
Ινδία, όπου ο επίσημος απολογισμός των 
νεκρών ξεπερνά πλέον τους 200.000, 
ενώ υπάρχουν φόβοι ότι ο πραγματικός 
αριθμός τους είναι πολύ μεγαλύτερος. Για τον κο
ρυφαίο Αμερικανό επιδημιολόγο Άντονι Φάου- 

τσι η περίπτωση της Ινδίας αντανακλά τις παγκό
σμιες ανισότητες και την αποτυχία να δοθεί ενιαία 
απάντηση στην κρίση.

Μιλώντας στην εφημερίδα Guardian ο Φάου- 
τσι εκτιμά πως «ο μοναδικός τρόπος με τον οποίο 
μπορείς να αντιμετωπίσεις με επιτυχία μια πανδη
μία είναι μια παγκόσμια απάντηση -και παγκόσμια 
απάντηση σημαίνει ισονομία».

«Δυστυχώς αυτό δεν έχει επιτευχθεί» συνεχίζει 
κατηγορώντας τις πλούσιες χώρες για το γεγονός 
ότι δεν κατέβαλαν προσπάθειες για τη διαμόρφω
ση ενός παγκόσμιου προγράμματος καταπολέμη
σης της πανδημίας που θα διασφάλιζε ότι χώρες 
όπως η Ινδία θα έχουν ισότιμη πρόσβαση τόσο σε 
εμβόλια όσο και σε πρωτοβάθμια περίθαλψη.

Προγράμματα όπως η πρωτοβουλία Covax υπό 
την αιγίδα του ΠΟΥ είναι χρήσιμα, αλλά δεν επαρ
κούν, σημειώνει. «Πιστεύω ότι υπάρχει μια ευθύ
νη που οι πλούσιες χώρες οφείλουν να αναλάβουν. 
Αυτή τη στιγμή υπάρχει μια τραγική κατάσταση 
όπου άνθρωποι πεθαίνουν επειδή δεν υπάρχει αρ
κετό οξυγόνο, αρκετές κλίνες. Πρέπει να προσπα
θήσουμε να εξασφαλίσουμε όσο περισσότερο γί
νεται ισότιμες συνθήκες σε ό,τι αφορά τη δημόσια 
υγεία» τονίζει.

«Επειδή είμαστε όλοι μαζί απέναντι σε αυτό. 
Υπάρχει αλληλεπίδραση στον κόσμο. Και υπάρ
χουν ευθύνες των χωρών απέναντι στις υπόλοι
πες. Ιδίως για τις πλούσιες χώρες, οι οποίες έχουν 
να αντιμετωπίσουν χώρες που δεν έχουν τους πό
ρους ή τις δυνατότητες που έχουν οι ίδιες» ανα
φέρει.

Καταλήγοντας ο Φάουτσι προτείνει την ανα
βάθμιση των συστημάτων Υγείας σε παγκόσμιο 
επίπεδο, προκειμένου απειλές όπως ο κορωνοϊός 
να εντοπίζονται νωρίτερα. «Η διαφάνεια και η επι
κοινωνία μεταξύ των χωρών θα παίζει καθοριστι
κό ρόλο» τονίζει, σημειώνοντας πως αυτό δεν εί
ναι κάτι που αφορά μόνο χώρες όπως η Ινδία.

Το τελευταίο 24ωρο οι θάνατοι ασθενών από 
Covid-19 στην Ινδία ξεπέρασαν το επίπεδο των 
3.000 φτάνοντας τους 3.293, εξέλιξη που ανέβα
σε τον επίσημο απολογισμό της πανδημίας στη 
χώρα στους 201.187 νεκρούς. Αρκετοί ειδικοί φο
βούνται, πάντως, ότι τα επίσημα στοιχεία είναι ση
μαντικά υποτιμημένα σε σχέση με την πραγματι
κότητα σε μια χώρα με πληθυσμό που υπερβαίνει 
τους 1,3 δισεκατομμύρια κατοίκους.

Η Ινδία κατέγραψε επίσης νέο 24ωρο παγκό
σμιο ρεκόρ κρουσμάτων του SARS-CoV-2 με 
360.960 να επιβεβαιώνονται εργαστηριακά και το 
σύνολο των ανθρώπων που έχουν μολυνθεί να ξε
περνά πλέον τα 18 εκατομμύρια. Τα 6 εκατομμύ
ρια έχουν διαγνωστεί πριν καν συμπληρωθεί ένας 
μήνας, τον Απρίλιο.

Η έκρηξη του αριθμού των κρουσμάτων, που 
αποδίδεται κυρίως σε μια πιο μολυσματική πα
ραλλαγή του νέου κορωνοϊού και στις πολιτικές 
και θρησκευτικές συγκεντρώσεις με τη συμμετο
χή συχνά δεκάδων χιλιάδων ανθρώπων, έχει προ- 
καλέσει χάος στα νοσοκομεία, όπου πλέον οι ελ
λείψεις -σε κλίνες, σε φάρμακα, σε οξυγόνο- είναι 
τεράστιες.



10;ΠΕΡΙΕΧΟΜΕΝΑ

1  Απόλυτη κυριαρχία της βρετανικής μετάλλαξης στη
Θεσσαλονίκη

Πηγή: ΕΛΕΥΘΕΡΟΣ ΤΥΠΟΣ Σελ.: 8 Ημερομηνία
έκδοσης:

29-04-2021

Αρθρογράφος: Επιφάνεια
:

190.81 cm² Κυκλοφορία: 6345

Θέματα: ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ

► ► ΕΡΕΥΝΑ

Απόλυτη 
κυριαρχία 
της βρετανικής 
μετάλλαξης στη 
Θεσσαλονίκη
ΣΧΕΔΟΝ καθολικά έχει επικρα
τήσει στη Θεσσαλονίκη το βρετα
νικό στέλεχος του SARS-CoV-2, 
σύμφωνα με το ΑΠΘ, την ΕΥΑΘ 
και το ΕΚΕΤΑ. Η μεθοδολογία έχει 
προσελκύσει το ενδιαφέρον των 
ΗΠΑ και της Μ. Βρετανίας, που 
ζητούν την ελληνική τεχνογνωσία 
και συνεργασία. Οπως παρουσία
σε το ΑΜΠΕ, το διάστημα από 19 
έως 25 Μαρτίου η επικράτηση του 
βρετανικού -πολύ πιο μεταδοτικού 
στελέχους του ιού- άγγιξε το 100%, 
έχοντας κυριαρχήσει απόλυτα ένα
ντι άλλων ευρέως διαδεδομένων 
στην παγκόσμια κοινότητα μεταλ
λάξεων, όπως η νοτιοαφρικανική, 
η οποία μόνο το διάστημα 19-25 
Φεβρουάριου προσέγγισε το 20% 
κι επανεμφανίστηκε το διάστημα 
2-8 Απριλίου σε ποσοστό μικρό
τερο του 5%. Οι τελευταίες με
τρήσεις, μέσω της ανάλυσης των 
γονιδιωμάτων του ιού στα λύματα, 
αφορούν την εβδομάδα 9-15 Απρι
λίου και δείχνουν επικράτηση του 
βρετανικού στελέχους σε ποσοστό 
που αγγίζει και πάλι το 100%. Η 
συγκεκριμένη εξέλιξη διαφάνηκε 
από τον Φεβρουάριο, όπου από 
5-11 το βρετανικό στέλεχος ανι- 
χνεύεται στο επίπεδο 38% και στις 
επόμενες αναλύσεις από 12 έως 
18 φτάνει στο 64%, για να ανέλθει 
στο επίπεδο του 83% το διάστημα 
19-25.

Σύλληψη
Εν τω μεταξύ, στη φυλακή οδηγή
θηκε 35χρονος αρνητής του κορο- 
νοϊού και «υπερασπιστής του Συ
ντάγματος» από τις Σέρρες, καθώς 
εντοπίστηκε -για τρίτη φορά- να κυ
κλοφορεί χωρίς να φοράει μάσκα! 
Πρόκειται για γνωστό πρόσωπο 
στην περιοχή των Σερρών, ο οποίος 
εργάζεται ως ιδιωτικός υπάλληλος 
σε μεταφορική εταιρία.

Τη Δευτέρα εντοπίστηκε από τις 
Αρχές να κυκλοφορεί χωρίς μάσκα. 
Ο 35χρονος συνελήφθη και προ
χθές το πρωί οδηγήθηκε ενώπιον 
του Μονομελούς Πλημμελειοδικεί
ου Σερρών, προκειμένου να δικαστεί 
στο πλαίσιο της αυτόφωρης διαδι
κασίας. «Εγώ δεν θα φορέσω ποτέ 
μάσκα. Ακόμη και να με αφήσετε 
ελεύθερο, πάλι θα κυκλοφορώ χω
ρίς μάσκα», φέρεται να είπε στους 
δικαστές και αμέσως μετά άρχισε 
να τους απαριθμεί διάφορα άρθρα 
του Συντάγματος, τα οποία -όπως 
ισχυριζόταν- καταπατούνται από 
την κράτηση και τη δίκη του.

ΑΓΓ. ΑΓΓΕΛΙΔΗΣ
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1  1.565 οικογένειες δεν πήγαν… στον οδοντίατρο του
Κιλκίς

Πηγή: ΕΛΕΥΘΕΡΟΣ ΤΥΠΟΣ Σελ.: 7 Ημερομηνία
έκδοσης:

29-04-2021

Αρθρογράφος: Επιφάνεια
:

249.92 cm² Κυκλοφορία: 6345

Θέματα: ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ

► ► ΜΠΛΟΚΑ ΣΤΑ ΔΙΟΔΙΑ

1.565 οικογένειες 
δεν πήγαν... 
στον οδοντίατρο 
του Κιλκίς
ΠΑΣΧΑ με... αναστροφές και αλλαγή σχεδίων. 
Στην Αθήνα θα αναγκαστούν να σουβλίσουν 
φέτος το αρνί τουλάχιστον 1.500 οικογένειες 
που από την περασμένη Παρασκευή επιχείρη
σαν να «εγκαταλείψουν» παράτυπα την πρω
τεύουσα, αναγκάστηκαν όμως να πάρουν το 
δρόμο της επιστροφής «πέφτοντας» πάνω στα 
μπλόκα των διοδίων. Σε τουλάχιστον 250 ανα
στροφές οχημάτων ανά ημέρα προχωρούν οι 
Αρχές που βρίσκονται σε 24ωρη βάση στους 
σταθμούς των διοδίων. Από τις 06:00 το πρωί 
της Παρασκευής μέχρι και τις 18:00 απόγευμα 
της Μεγάλης Τετάρτης συνολικά 170.097 αυ
τοκίνητα πέρασαν από τα διόδια των Αφιδνών 
και της Ελευσίνας, με προορισμό την επαρχία. 
Το ίδιο διάστημα τα κλιμάκια της Διεύθυνσης 
Τροχαίας Αττικής και της Εθνικής Αρχής Δια
φάνειας βεβαίωσαν συνολικά 30 παραβάσεις 
των 300 ευρώ για άσκοπη μετακίνηση και των 
500 ευρώ για πλαστές βεβαιώσεις. Το δρόμο 
της επιστροφής πήραν 1.565 οχήματα καθώς 
οι επιβάτες τους δεν έπεισαν τις Αρχές ότι πλη
ρούσαν τις προϋποθέσεις για διαπεριφερειακή 
μετακίνηση.

«Εχω εξοχικό και θέλω να δω τα ρολόγια 
γιατί ήρθε η ΔΕΗ 3.000€», «πάω να ταΐσω 
τους σκύλους και να δω το κτήμα», «έχω 
κλείσει ραντεβού για εμβόλιο στπ Σπάρτη και 
κάποια στιγμή θα ξαναγυρίσω», ήταν μερικές 
μόνο από τις ευφάνταστες δικαιολογίες που 
άκουσαν τπ Μεγάλη Τετάρτη οι αστυνομικοί 
στους σταθμούς των διοδίων, με τους επίδο
ξους παραβάτες να συνεχίζουν να δοκιμάζουν 
την τύχη τους με στόχο το πολυπόθητο Πάσχα 
στο χωριό. Με το θερμόμετρο μάλιστα να 
αναμένεται να ξεπεράσει τους 30 βαθμούς 
τις επόμενες ημέρες, οι Αρχές εκτιμούν ότι ένα 
ακόμα μεγάλο «κύμα» κατοίκων τπς Αθήνας 
θα επιχειρήσει είτε να φύγει προς επαρχία είτε 
να κινηθεί προς παραθαλάσσιες περιοχές της 
Αττικής. Τα ελεγκτικά κλιμάκια θα συνεχί- 
σουν να επιβλέπουν τις μετακινήσεις για όλπ 
τη Μεγάλη Εβδομάδα με 24ωρη παρουσία 
τόσο στους σταθμούς των διοδίων όσο και σε 
παράδρομους και παλαιές εθνικές οδούς, ενώ 
εντατικοί έλεγχοι αναμένεται να υπάρχουν και 
σε αρκετά οδικά δίκτυα της Αττικής.

Γ. ΠΡΩΤΟΨΑΛΤΗΣ

2 Π 2

Περίπου 250 αναστροφές οχημάτων, 
καθημερινά, έγιναν από τους 
αστυνομικούς αυτές τις μέρες.
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1  Mondelez: Στηρίζει το έργο του Ελληνικού Ερυθρού
Σταυρού

Πηγή: POLITICAL Σελ.: 26 Ημερομηνία
έκδοσης:

29-04-2021

Αρθρογράφος: Επιφάνεια
:

91.51 cm² Κυκλοφορία: 0

Θέματα: ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ

Mondelez: Στηρίζει το έργο 
του Ελληνικού Ερυθρού Σταυρού

Η Mondelez International, με σεβασμό στον άν
θρωπο και με αίσθημα ευθύνης και αλληλεγγύης, 
αναγνωρίζοντας το σημαντικό και πολυποίκιλο αν
θρωπιστικό έργο του Ελληνικού Ερυθρού Σταυρού, 
ανακοινώνει τη δωρεά 4,5 τόνων προϊόντων τροφί
μων στον ΕΕΣ, που θα διανεμηθούν σε ευπαθείς 
ομάδες, οικογένειες και άλλους ωφελούμενους. 
Μέσω της συνεργασίας με τον ΕΕΣ. ο αριθμός των 
ωφελούμενων θα είναι εκατοντάδες συμπολίτες 
μας. 0 Όμιλος υλοποιεί με τη σειρά του «Έναν άθλο 
ακόμα για την Υγεία» και χορηγεί ένα πλάγιο δωδε- 
καδακτυλοσκόπιο καθώς και ειδικό εξοπλισμό 
ακτινοπροστασίας.
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1  Δυσεύρετες οι κλίνες ΜΕΘ στη Θεσσαλονίκη
Πηγή: ΑΥΓΗ Σελ.: 7 Ημερομηνία

έκδοσης:
29-04-2021

Αρθρογράφος: Επιφάνεια
:

703.61 cm² Κυκλοφορία: 950

Θέματα: ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ

Δυσεύρετες οι κλίνες ΜΕΘ 
στη Θεσσαλονίκη
Επισήμως η κάλυψη φτάνει το 95%, αλλά στην πράξη υπάρχουν 
μέρες που η κάλυψη είναι 100%, όπως λένε οι γιατροί

Της
ΜΑΡΟΥΛΑΣ ΠΛΗΚΑ

Μ
ε περίπου 60 νέες εισαγω
γές ασθενών με κορωνοϊό 
και μόλις 2 κενές κλίνες 
έκλεισε χθες ίο πρωί την 
εφημερία του το Νοσοκομείο ΑΧΕΠΑ, 
ενώ το Νοσοκομείο «Παπαγεωργίου» 

ξεκίνησε την εφημερία του έχοντας 29 
διασωληνωμένους ασθενείς να δίνουν 
μάχη στις ΜΕΘ με την Covid-19. Σύμ
φωνα με τους υγειονομικούς, η κατά
σταση στα δημόσια νοσοκομεία της 
Θεσσαλονίκης συνεχίζει να είναι εξαι
ρετικά δύσκολη και δεν αναμένεται να 
βελτιωθεί σύντομα, γι’ αυτό και εκφρά
ζουν έντονη ανησυχία για τις επιπτώσεις 
που θα έχει η εξέλιξη της πανδημίας 
στην πόλη την περίοδο του Πάσχα και 
από τις συναθροίσεις σε σπίτια και εκ
κλησίες.

Κι αυτό διότι τα αποτελέσματα από τα 
λύματα της ΕΥΑΘ, τα νέα κρούσματα 
που ανακοινώνονται από τον ΕΟΔΥ και 
τον αριθμό των ημερήσιων εισαγωγών 
στα νοσοκομεία ασθενών με κορωνοϊό

δείχνουν μεν μια σταθεροποίηση του ιι- 
κού φορτίου, αλλά ακόμα σε υψηλά επί
πεδα. Μάλιστα, με βάση τις αναλύσεις 
τής ομάδας του ΑΠΘ που εφαρμόζει το 
σχετικό πρόγραμμα - έργο, στη Θεσσα
λονίκη έχει επικρατήσει σχεδόν εξολο- 
κλήρου το βρετανικό στέλεχος του 
SARS-CoV-2, το οποίο είναι πολύ πιο 
μεταδοτικό.

Κάλυψη μέχρι 100%
Οι τελευταίες μετρήσεις του γονιο- 

διώματος του κορωνοϊού στα λύματα 
δείχνουν μια μικρή υποχώρηση του ιι- 
κού φορτίου της τάξης του 21 % σε σχέ
ση με την προηγούμενη εβδομάδα, κάτι 
που αναμένεται να αποτυπωθεί στις νο
σηλείες το επόμενο δεκαπενθήμερο. 
Σύμφωνα με τους υγειονομικούς, τις τε
λευταίες ημέρες υπάρχει μεν μια μικρή 
μείωση στις εισαγωγές, αλλά αυτή δεν 
είναι τέτοια που να βοηθά στην αποσυμ
φόρηση του συστήματος και κυρίως των 
ΜΕΘ, όπου οι διαθέσιμες κλίνες είναι 
από ελάχιστες έως μηδενικές, ανάλογα 
με την ημέρα. Επισήμως η κάλυψη φτά
νει το 95%, αλλά στην πράξη υπάρχουν

Η ζήτηση για τα 
self tests είναι 
πάρα πολύ 
μεγάλη επειδή 
πολίτες που 
σκοπεύουν να 
συμμετέχουν 
σε εορταστικά 
τραπέζια 
σπεύδουν να τα 
προμηθευτούν

μέρες που η κάλυψη είναι 100%, όπως 
λένε οι γιατροί. Συνιστούν στους πολί
τες να είναι ιδιαίτερα προσεκτικοί τις 
γιορταστικές ημέρες ώστε να μην σημει
ωθεί κάποιο μεγάλο πισωγύρισμα στην 
επιδημιολογική κατάσταση της πόλης 
και να μην καταρρεύσει εντελώς το σύ
στημα Υγείας.

Μεγάλη ζήτηση στα self tests
Στο μεταξύ σύμφωνα με φαρμακο

ποιούς, η ζήτηση για τα self tests είναι 
πάρα πολύ μεγάλη και εκτιμούν ότι πολ
λοί/λες που σκοπεύουν να συμμετά- 
σχουν σε εορταστικά τραπέζια σπεύ
δουν να τα προμηθευτούν ακολουθώ
ντας και τη σχετική σύσταση. Μάλιστα, 
όπως σημειώνουν, οι περισσότεροι που 
αγοράζουν τα τεστ είναι άτομα κυρίως 
μέσης ηλικίας, ενώ υπολογίζουν ότι τα 
μεγάλα φαρμακεία πουλάνε ή διαθέτουν 
δωρεάν έως και 200 self tests ημερη- 
σίως. Ο Φαρμακευτικούς Σύλλογος 
ανακοίνωσε ότι η διανομή και των δω
ρεάν self tests θα γίνεται μόνο κατά το 
κανονικό ωράριο των φαρμακείων και 
όχι κατά τη διάρκεια της εφημερίας.



14;ΠΕΡΙΕΧΟΜΕΝΑ

1  7 «κλειδιά» για τους θανάτους στο γηροκομείο
Πηγή: ΤΑ ΝΕΑ

ΣΑΒΒΑΤΟΚΥΡΙΑΚΟ
Σελ.: 64 Ημερομηνία

έκδοσης:
29-04-2021

Αρθρογράφος: Επιφάνεια
:

641.24 cm² Κυκλοφορία: 24590

Θέματα: ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ

29 ΑΠΡΙΛΙΟΥ-2 ΜΑΪΟΥ2021

V» UtlVUVU^IKt»

συναλλσγέβ του 
γηροκομείου 
προκειμένου να 
διαπιστωθεί αν 
αγόραζαν tis 
επαρκείβ ποσότητεβ 
τροφίμων, 
φαρμάκων και 
αναλώσιμων

7 «κλειδιά» για 
ious θανάτους
στο γηροκομείο
Οι έρευνες ins ΕΛ.ΑΣ. σιο υποθηκοφυλακείο 
Χανίων για ns μεταβιβάσεις ακινήτων, 
oils προμήθειες του οίκου ευγηρίας, 
σιο τοπικό νοσοκομείο για την εξέταση 
των ιατρικών φακέλων, αλλά και η εξέταση 
του 45χρονου γιατρού για τα πιστοποιητικά

ΤΟΥ ΒΑΣΙΛΗ Γ. 
ΛΑΜΠΡΟΠΟΥΛΟΥ

■ ·ν . **■ ρ

Η
 έρευνα στο υποθηκοφυλα
κείο Χανίων για εκχωρήσεις 
περιουσιακών στοιχείων και 

η αναζήτηση στον ΕΟΠΥΥ στοιχεί
ων για παθήσεις και νοσηλείες ηλι
κιωμένων που έχασαν τη ζωή τους 
αποτελούν δύο από τα επτά «κλει
διά» της ΕΛ.ΑΣ. και των δικαστικών 
Αρχών για τη διακρίβωση των συν
θηκών διαβίωσης και θανάτου δε
κάδων γερόντων στον οίκο ευγηρί
ας στα Χανιά. Με κύριο ενδιαφέρον 
την τεκμηρίωση των καταγγελιών και 
των αναφορών σε καταθέσεις περί
που 15 μαρτύρων (συγγενών τροφί
μων και πρώην νοσηλευτών) που έκα
ναν λόγο για μαζικούς θανάτους αν
θρώπων τρίτης ηλικίας που οφείλο
νταν στην ασιτία, την κακομεταχεί
ριση και την υποχρεωτική καθήλω
ση. Ακόμη, έλεγχος αναμένεται να 
γίνει και στο λογιστήριο του γηρο
κομείου προκειμένου να διερευνη- 
θεί ποια ήταν τα λειτουργικά έξοδα 
σε βάθος χρόνου, πόσους εργαζομέ
νους απασχολούσε και αν υπήρχαν 
αιματηρές περικοπές που οδηγού
σαν σε τρομακτική ταλαιπωρία των 
φιλοξενουμένων. Ολα τα παραπάνω, 
βεβαίως, θα «αντικαταστήσουν» για 
τις Αρχές τις ιατροδικαστικές εξετά

σεις και εκταφές σορών, που λόγω 
σήψης δεν μπορούν να προσφέρουν 
αξιοποιήσιμα στοιχεία.

Ελεγχο» στο νοσοκομείο Χανίων 
για την εξέταση των ιατρικών φα

κέλων των τεσσάρων-πέντε ασθενών 
που διέμεναν στον εν λόγω οίκο ευ
γηρίας και είχαν μεταφερθεί εκεί από 
τους συγγενείς τους, όταν οι τελευ
ταίοι αντιλήφθηκαν ότι η κατάσταση 
της υγείας τους είχε επιδεινωθεί αδι
καιολόγητα. Κύρια ζητούμενα απο
τελούν οι τυχόν διαφωτιστικές δια
γνώσεις γιατρών του νοσοκομείου 
και κατά πόσο οι θάνατοι μπορεί να 
οφείλονταν σε κακουχίες.

Συγκέντρωση των δεδομένων 
μ* από τους περίπου πέντε ελέγχους 
της Περιφέρειας Κρήτης στην εν λό
γω μονάδα την τελευταία τριετία, με 
εξέταση και των ελεγκτών που τους 
διενήργησαν. Σημειώνεται ότι σύμ
φωνα με αναφορές των νομικών εκ
προσώπων της επιχείρησης σε αυ
τούς τους ελέγχους δεν εντοπίστη
κε καμία παρατυπία. Ταυτόχρονα θα 
εξεταστεί η φύση των ελέγχων αυτών, 
αν δηλαδή ήταν διεκπεραιωτικού χα
ρακτήρα ή πλήρεις και ουσιαστικοί. 

Ελεγχοι μέσω ΕΟΠΥΥ του συ
στήματος συνταγογράφησης για 

να διερευνηθεί το ιατρικό ιστορικό 
και οι προηγούμενες εξετάσεις των 
ηλικιωμένων που απεβίωναν μαζικά 
στη δομή. Επιπλέον, εξετάζεται αν ο 
θάνατός τους - λίγους μήνες μετά τις 
εξετάσεις - δικαιολογείτο από το ια
τρικό ιστορικό τους ή οφειλόταν στις 
κακές συνθήκες διαβίωσης. Μέσω

αυτού του συστήματος θα ερευνη- 
θεί, σαφώς, ποια ήταν και τα φάρμα
κα που λάμβαναν, αλλά και αν τους 
χορηγούνταν σκευάσματα καταστο
λής για να παραμένουν κλινήρεις.
# θα διερευνηθεί αν στη μονάδα

φροντίδας υπήρχε πλήρης κατα
γραφή των προβλημάτων υγείας των 
νεοεισάγόμενων, τήρηση φακέλου πα
ρακολούθησης της πορείας της υγεί
ας τους, δεδομένα για τυχόν επιδεί
νωση κ,ο.κ. ή αν όλα (και όλοι) αφή
νονταν στην τύχη τους.

Εξέταση των οικονομικών συ
ναλλαγών του γηροκομείου για 

να διαπιστωθεί αν αγοράζονταν 
επαρκείς ποσότητες τροφίμων, φαρ
μάκων και αναλώσιμων. Κι αυτό γιατί 
υπάρχουν σαφείς αναφορές ότι ο εν 
λόγω οίκος ευγηρίας δεχόταν ηλικιω
μένους με μικρές οικονομικές δυνα
τότητες (συντάξεις των 500-600 ευ
ρώ), ενώ άλλα γηροκομεία στα Χανιά 
και άλλες περιοχές της χώρας χρεώ
νουν ποσά άνω των 900-1.100 ευρώ 
μηνιαίως προκειμένου να προσφέ
ρουν επαρκείς υπηρεσίες. Αυτό γιατί 
στους αστυνομικούς που ερευνούν 
την υπόθεση έχει σχηματιστεί η ει
κόνα ότι γινόταν προσπάθεια «συ
μπίεσης» του κόστους διαμονής και 
νοσηλείας προκειμένου να αυξάνε
ται το κέρδος, από τα λίγες εκατο
ντάδες ευρώ που κατέβαλλαν πολ
λοί από τους τροφίμους. Οι χαμη
λές τιμές που προσέφερε, εξάλλου, 
είναι και αυτές που το καθιστούσαν 
περιζήτητο.

Σε Βάθο» ανάλυση της κατάθε- 
I σης (μπορεί να κληθεί απευθεί

ας σε απολογία αν ασκηθούν ποινι
κές διώξεις) του 45χρονου μοναδι
κού ιατρού της μονάδας που προ
χωρούσε στις ομοειδείς γνωματεύ
σεις θανάτων από «ανακοπές καρ
διάς» και μόνο. Σε αυτές, μάλιστα, 
φέρεται ότι απουσιάζουν αναφορές 
στα ακριβή αίτια των ανακοπών και 
τα γενικότερα προβλήματα υγείας 
των θανόντων. Τα παραπάνω, κα
τά αστυνομικές πηγές, θα μπορού
σαν να λειτουργήσουν σαν μηχανι
σμός συγκάλυψης των καταγγελλό
μενων «βασανιστηρίων». Επιπλέον, 
οι γνωματεύσεις αυτές αποτελούσαν 
το «διαβατήριο» για κηδείες-εξπρές, 
χωρίς ιατροδικαστικές εξετάσεις και 
άλλες γραφειοκρατικές... εμπλοκές. 
■*? Ερευνα θα πραγματοποιηθεί και

στο υποθηκοφυλακείο Χανίων 
για τις μεταβιβάσεις ακινήτων ατό
μων που έχασαν τη ζωή τους στο εν 
λόγω γηροκομείο σε πρόσωπα που 
έχουν έμμεση ή άμεση σχέση με τη 
συγκεκριμένη μονάδα. Τέλος, θα 
ερευνηθεί ο κύκλος των συμβολαι
ογράφων και των δικηγόρων που 
έχουν ασχοληθεί με αυτές τις εκ
χωρήσεις περιουσιακών στοιχείων.
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1  ΠΡΟΛΗΨΗ του καρκίνου του τραχήλου της μήτρας
Πηγή: ATHENS VOICE Σελ.: 13 Ημερομηνία

έκδοσης:
29-04-2021

Αρθρογράφος: Επιφάνεια
:

948.03 cm² Κυκλοφορία: 0

Θέματα: ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ
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ΠΡΟΛΗΨΗ
TOY ΚΑΡΚΙΝΟΥ 
TOY ΤΡΑΧΗΛΟΥ 
ΤΗΣ ΜΗΤΡΑΣ
Εμβολιασμός έναντι του ιού
των ανθρωπίνων θηλωμάτων (HPV)

Συνέντευξη στη
ΣΟΦΙΑ ΝΕΤΑ Ο

 ιός Η PV ευθύ νεχαι για το 5%
όλων των καρκίνων παγκοσμίως, 
συμπεριλαμβανομένωντων 
καρκίνων του τραχήλου της 

μήτρας, της κεφαλής & τραχήλου, του 
πέους, του πρωκτού και των γεννητικών 
κονδυλωμάτων, επηρεάζοντας 
σημαντικά και τα δύο φύλα. Τα παραπάνω 
επισημαίνει ο Θεόδωρος Αγοραστός, 
Καθηγητής Μαιευτικής-Γυναικολογίας 
Αριστοτελείου Πανεπιστημίου 
Θεσσαλονίκης, Πρόεδρος της Ελληνικής 
Η PV Εταιρείας, ο οποίος απαντάει στα 
ερωτήματα που μας απασχολούν, σχετικά 
με τον I0HPV.

Θεόδωρος
Αγοραστός,

Καθηγητής Μαιευ- 
τικής-Γυναικολογίας 
Αριστοτελείου Πανε
πιστημίου Θεσσαλονί

κης, Πρόεδρος 
της Ελληνικής 
HPV Εταιρείας

Τι είναι ο ιός HPV, πώς μεταδίδεται και τι προκα-
λεί; 0 ιός των ανθρωπίνων θηλωμάτων (Human 
Papillomavirus - HPV) είναι ένας μικρός DNA ιός, 
με υψηλό επιπολασμό (συχνότητα ανίχνευσης) 
σε ενήλικες και των δύο φύλων. Υπάρχουν πά
νω από 150 υπότυποι του ιού και -40 απ' αυτούς 
προσβάλλουν συνήθως την πρωκτογεννητική 
περιοχή και στα δύο φύλα (συχνά δε και τη στομα- 
τοφαρυγγική κοιλότητα, τον λάρυγγα, το δέρμα 
κλπ.). Μερικοί απ' αυτούς (όπως οι τύποι 6 και 11) 
αναφέρονται ως «χαμηλού κινδύνου», διότι συνή
θως προκαλούντα γνωστά καλοήθη κονδυλώμα
τα. Αντίθετα, περίπου 14 τύποι (με συνηθέστερο 
τον 16) αναφέρονται ως «υψηλού κινδύνου» ή «ο- 
γκογόνοι» («καρκινογόνοι»), διότι μπορεί να προ- 
καλέσουν κυτταρικές αλλοιώσεις, που, εάν εξελι
χθούν, μπορεί να οδηγήσουν μετά από χρόνια σε 
καρκίνο του τραχήλου της μήτρας (συνηθέστερα) 
ή και άλλων οργάνων.
Η μόλυνση από κάποιον τύπο του HPV είναι πάρα 
πολύ συνηθισμένη. Περίπου το 80% των σεξουα
λικά ενεργών γυναικών και το 60% των ανδρών υ
πολογίζεται πως θα προσβληθούν σε κάποια στιγ
μή της ζωής τους από κάποιο τύπο HPV! Η χρήση 
προφυλαχτικού μειώνει τον κίνδυνο μόλυνσης, 
δεν προστατεύει όμως απόλυτα, επειδή ο HPV 
μπορεί να μεταδοθεί και με τη δερματική επαφή 
στην περιοχή των γεννητικών οργάνων. Πρέπει 
βέβαια να τονισθεί ιδιαίτερα ότι η συντριπτική 
πλειοψηφία των γυναικών που θα προσβληθούν 
από κάποιον τύπο HPV δεν θα παρουσιάσει πο
τέ κάποια σοβαρή αλλοίωση στα κύτταρα του 
τραχήλου. Στο 75% περίπου των περιπτώσεων η 
λοίμωξη, καταπολεμούμενη από την άμυνα του 
κάθε οργανισμού, θα υποχωρήσει από μόνη της, 
συνήθως σ' ένα διάστημα 1 -2 ετών. Στις υπόλοι
πες περιπτώσεις η HPV-λοίμωξη θα παραμείνει 
επί χρόνια και σε ένα πολύ μικρό ποσοστό (1-5%) 
μπορεί να οδηγήσει σε προκαρκινικές ή καρκινι- 
κές αλλοιώσεις στον τράχηλο της μήτρας. Αν η 
γυναίκα ελέγχεται τακτικά, αυτές οι αλλοιώσεις 
θα αναγνωριστούν έγκαιρα και θα θεραπευθούν 
από τον γιατρό.

Πώς μπορεί κανείς να προστατεύσει τον εαυτό 
του; Σε άτομα που είναι σεξουαλικά ενεργά, δεν 
υπάρχει τρόπος προστασίας από την μόλυνση με 
κάποιον ή κάποιους απότουςτύπουςτου HPV, είτε 
«χαμηλού» είτε «υψηλού κινδύνου».Έτσι, την μό
νη δυνατότητα προστασίαςαπότηνΗΡν-μόλυνση 
και λοίμωξη προσφέρει το εμβόλιο εναντίον του 
HPV. Εδώ και 14 περίπου χρόνια υπάρχουν προ
φυλαχτικά εμβόλια εναντίον της μόλυνσης από 
τον HPV. Αυτά περιέχουν μόνο ανασυνδυασμένες 
στο εργαστήριο πρωτεΐνες της κάψας του ιού και 
όχι γενετικό υλικό (DNA). Σήμερα κυκλοφορούν

< %.

1%

& *■

Τη μονή 
δυνατότητα 
προστασίας από 
την HPV-μόλυνση 
και λοίμωξη

στην αγορά δύο μορφές HPV εμβολίων, τα οποία] 
προκαλώντας τη δημιουργία ειδικών αντίσωμά 
των παρέχουν υψηλή προστασία εναντίον των| 
πλέον επικίνδυνων για καρκινογένεση τύπων του[ 
ΗΡν.Ένα2δύναμο εμβόλιο προστατεύει κατά κύ 
ριο λόγο από τους καρκινογόνους τύπους 16 &18 
του HPV, και έναθδύναμο εμβόλιο προστατεύει 
τόσο από 7 καρκινογόνους τύπους του HPV (16, 
18, 31, 33,45, 52, 58), υπεύθυνους για το -90% 
των καρκίνων τραχήλου, όσο και από τους 2 πιο 
συχνούς «χαμηλού κινδύνου» τύπους, τους 6 και 
11, υπεύθυνους για το -90% των κονδυλωμάτων. 
Είναι σημαντικό να τονισθεί ότι μια γυναίκα που 
έχει εμβολιαστεί πριν την έναρξη των σεξουαλι
κών της επαφών, δεν έχει πλήρη προστασία, δηλ. 
μπορεί αργότερα να μολυνθεί από κάποιον άλλο 
καρκινογόνο τύπο, εκτός αυτών των 7 από τους 
οποίους προστατεύει το 9δύναμο εμβόλιο, και 
έτσι να κινδυνεύσει να εμφανίσει προκαρκινικές 
αλλοιώσεις στον τράχηλο. Η πιθανότητα αυτή, 
βέβαια, είναι μικρή (-10% του συνολικού κινδύ- 
νουΙ.Παρ’ όλα αυτά και για τον λόγο αυτό πρέπει η 
εμβολιασμένη γυναίκα να συνεχίζει να ελέγχεται 
ή μετεστΠαπανικολάου ή με το νέο HPVDNAtest 
ή και μετά δύο.

Είναι εφικτό να εξαλειφθεί ο καρκίνος του 
τραχήλου της μήτρας και άλλοι καρκίνοι που 
σχετίζονται με τον ιό HPV και με ποιο τρόπο; Ο
Παγκόσμιος Οργανισμός Υγείας θεωρεί ότι ο καρ
κίνος τραχήλου της μήτρας θα έχει εξαλειφθεί ως 
παγκόσμιο πρόβλημα δημόσιας υγείας εντός των 
επόμενων 100 ετών εάν εφαρμοσθεί η Παγκό
σμια Στρατηγική του για την εξάλειψη της νόσου 
και επιτευχθούν, μέχρι το 2030, οι εξής στόχοι:

ολιο ενάντιον
iMU!«M I

iM*|jllt!»MliMIM
llM.W.MMWTl

και στα δυο φυλά
ΒΠΒΒΗΠΠ
επιτευχθεί
imaM.imfinaa
ΒΒΕΠΗΒΗΕΚΜΗ
νόσων και

90% των κοριτσιών μέχρι 15 ετών να έχουν εμ
βολιαστεί πλήρως εναντίον της HPV μόλυνσης
• 70% των γυναικών να εξετασθούν προληπτικά 
]με ένα τεστ υψηλής ακρίβειας (HPV test) σε ηλι-

^κία 35 ετών και ξανά σε ηλικία 45 ετών
• 90% των γυναικών με (προ)καρκίνο τραχήλου 
μήτρας να τύχουν ενδεδειγμένης Θεραπευτικής 
αντιμετώπισης και υποστηρικτικής φροντίδας. 
Παράλληλα, η Ευρωπαϊκή Ένωση ανακοίνωσε το 
2021 το «Ευρωπαϊκό Σχέδιο κατά του Καρκίνου», 
στο οποίο οι κυριότερες δράσεις πρόληψης είναι 
ο HPV- εμβολιασμός τουλάχιστον του 90% του 
πληθυσμού-στόχου της ΕΕ για τα κορίτσια και η 
σημαντική αύξηση του εμβολιασμού των αγο- 
ριών, καθώς και η εφαρμογή Εθνικών Προγραμ
μάτων Προσυμπτωματικού Ελέγχου, με νέες, ποι
οτικά διασφαλισμένες κατευθυντήριες οδηγίες 
για τον καρκίνο τραχήλου μήτρας. Ο εμβολιασμός 
και των δύο φύλων Θα επιφέρει σημαντική ελάτ
τωση της συχνότητας εμφάνισης και των άλλων 
HPV-σχετιζόμενων καρκίνων.

Τι γίνεται στη χώρα μας με τους εμβολιασμούς;
Στην Ελλάδα ο HPV-εμβολιασμός συμπεριλαμβά- 
νεται μεν στο Εθνικό Πρόγραμμα Εμβολιασμών, 
αλλά με χαμηλή μέχρι σήμερα εμβολιαστική κά
λυψη του πληθυσμού-στόχου, στον οποίο δεν 
συμπεριλαμβάνονται καιτα αγόρια.
Παρ' ότι ο καρκίνος του τραχήλου της μήτρας 
φέρει το μεγαλύτερο φορτίο, ο HPV συσχετίζε
ται μενοσήματα που επηρεάζουν και τον ανδρι
κό πληθυσμό, όπως ο καρκίνος του πρωκτού, 
του πέους, της κεφαλής & τραχήλου καθώς και 
τα πρωκτογεννητικά κονδυλώματα, με σταθερά 
αυξητική πορεία στην Ευρώπ η και στις ΗΠ Α. ·

29 ΑΠΡΙΛΙΟΥ - 5 ΜΑΪΟΥ 2021 A.V. 13
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1  ΤΙ ΛΕΝΕ ΣΤΑ «ΝΕΑ» 10 ΑΦΑΝΕΙΣ ΗΡΩΕΣ ΤΗΣ
ΠΑΝΔΗΜΙΑΣ

Πηγή: ΤΑ ΝΕΑ
ΣΑΒΒΑΤΟΚΥΡΙΑΚΟ

Σελ.: 1,20-21 Ημερομηνία
έκδοσης:

29-04-2021

Αρθρογράφος: Επιφάνεια
:

1836.18
cm²

Κυκλοφορία: 24590

Θέματα: ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ

ΤΙ ΛΕΝΕ 
ΣΤΑ «ΝΕΑ»

10 ΑΦΑΝΕΙΣ 
ΗΡΩΕΣ ΤΗΣ 

ΠΑΝΔΗΜΙΑΣ
ΛΙΑΚΑ, ΔΙΟΝΥΣΙΑ ΜΑΡΙί

ΠΡΟΣΩΠΑ
ΝΥ ΠΑΠΔΜΑΤΘΑΙΟΥ Σ
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1  ΤΙ ΛΕΝΕ ΣΤΑ «ΝΕΑ» 10 ΑΦΑΝΕΙΣ ΗΡΩΕΣ ΤΗΣ ΠΑΝΔΗΜΙΑΣ
Πηγή: ΤΑ ΝΕΑ

ΣΑΒΒΑΤΟΚΥΡΙΑΚΟ
Σελ.: 1,20-21 Ημερομηνία

έκδοσης:
29-04-2021

OCUSHAoAi
ΤΗΣ ΠΟΛΙΤΙΚ Σ

Οι αφανείς ήρωες ins πανδημίας
Καθημερινοί άνθρωποι που έκαναν «ό,π καλύτερο 

μπορούσαν» ious δύσκολους μήνες που πέρασαν διηγούνται 
σια «ΝΕΑ» πώς βίωσαν ιην πρωτόγνωρη συγκυρία

Π
ώς να «υπηρετείς» καλύτερα; Σε περιόδους κρίσεων όπως αυτό 
που διανύουμε, πολλοί συνάνθρωποί μας ανακάλυψαν αναπά
ντεχα τον... άρωα που έκρυβαν μέσα τους. Γιατροί, νοσηλευτές, 
ερευνητές, εκπαιδευτικοί. Ολοι όσοι μπορούσαν να γυρίσουν σπίτι 

τους αλλά δεν το έκαναν, κάθε ημέρα ή ώρα που έμεναν να βοηθήσουν 
και να προσφέρουν κάτι περισσότερο στην κοινότητα γύρω τους. Ολοι 
εκείνοι που πήραν βραβεία, έσωσαν ανθρώπους, δίδαξαν παιδιά που 
δεν είχαν τη δυνατότητα να πληρώσουν φροντιστήρια. Ολοι εκείνοι 
που τελικά έβαλαν το καλό των άλλων πάνω από τις δικές.τους ανάγκες 
και τους οποίους κάθε κοινωνία πρέπει να τιμάει. Και να ακολουθεί 
βέβαια το παράδειγμά τους. «ΤΑ ΝΕΑ» έψαξαν να βρουν περιπτώσεις 
καθημερινών ανθρώπων που έκαναν «ό,τι καλύτερο μπορούσαν» τους 
δύσκολους μήνες που πέρασαν και τους ζήτησαν να διηγηθούν οι ίδιοι 
πώς βίωσαν την πρωτόγνωρη συγκυρία.

Μέσα σιο ασθενοφόρο 
ίου ΕΚΑΒ

Μια εκπαιδευτικός εθελόντρια 
για νέους που έχουν ανάγκη
Η Σοφία Σταράκη πέρυσι δούλευε ως αναπληρώτρια εκπαι
δευτικός στο Επαγγελματικό Λύκειο Καρπενησιού. Φέτος 
διδάσκει σε δημοτικό σχολείο του Πειραιά. Ομως δεν ξέχασε 
τους προηγούμενους μαθητές της.

«Ο Μάρτιος του 2020, με την πρώτη αναστολή της λει
τουργίας των σχολικών μονάδων, ήταν μια πρωτόγνωρη 
κατάσταση για όλους μας. Οπότε εγώ ξεκίνησα έναν αγώνα, 
ώστε να κρατήσω επαφή με τα παιδιά, τα οποία - ειδικά της 
Γ Λυκείου - έδιναν και Πανελλαδικές. Αυτή η προσπάθεια 
ξεκίνησε πριν ακόμα ανακοινωθούν τρόποι τηλεκπαίδευ- 
σης, δεν περίμενε κανένας εκπαιδευτικός οδηγίες για να 
ξεκινήσει την υποστήριξη των μαθητών του», αναφέρει η 
ίδια προσθέτοντας: «Επρεπε να στηρίξουμε τους μαθητές 
μας και εκπαιδευτικά αλλά και ψυχολογικά. Ετοιμάζονταν 
να δώσουν Πανελλαδικές και ξαφνικά έμειναν εκτός του 
σχολείου λόγω της πανδημίας. Μέσα σε πρωτόγνωρες 
συνθήκες παλέψαμε πολύ, ξενυχτήσαμε, όλοι μας, και εγώ 
προσωπικά για να οργανώσω το μάθημά μου, να βοηθήσω 
τα παιδιά σε τεχνικά ζητήματα, που ήταν πολλά, να λύσω 
απορίες τους. Υπήρξαν μέρες που είχε πάει 3 και 4 τα ξη
μερώματα και εγώ ήμουν ακόμα στον υπολογιστή».

Φέτος, υπηρετεί την εκπαίδευση σε άλλη πόλη.
Παράλληλα, ωστόσο, κάνει και εθελοντικό 

φροντιστήριο βοηθώντας τα παιδιά του 
παλιού της σχολείου στο Καρπενήσι. 

«Δεν μπορώ να τους εγκαταλεί
ψω, είχαμε χτίσει σχέσεις εμπι

στοσύνης και συνεργασίας. 
Πρέπει να αντεπεξέλθουν 

στις δυσκολίες που πα
ρουσιάζονται ή ακόμα 
και μόνο να μου πουν 
τους προβληματισμούς 
τους. Δεν θα μπορού
σα να αρνηθώ σε έναν 
οποιονδήποτε μαθητή 
την οποιαδήποτε βοή
θεια μου ζητήσει. Τα 
παιδιά βιώνουν άγχος 
και απομόνωση.Ακόμα 

κι αν χρειάζεται να αφι
ερώσω επιπλέον χρόνο, 

τον οποίο θα είχα ανάγκη 
για να ξεκουραστώ έστω για 

λίγες ώρες».

«Με το που διορίστηκα περιχαρής σε ένα νέο εργασιακό περιβάλλον, 
αυτό της προνοσοκομειακής ιατρικής, άρχισε και ο 
πόλεμος με τον καινούργιο ιό...» λέει στα «ΝΕΑ» 
η επιμελήτρια Β', καρδιολόγος - εντατικο- 
λόγος στο ΕΚΑΒ Πάτρας και υπεύθυνη 
Covid-19 της 3ης Υγειονομικής Πε
ριφέρειας, Αναστασία Σολωμού.

«Μέχρι τότε, οτιδήποτε και 
αν συνέβαινε, το ζούσα σε 
“προστατευμένο” περιβάλ
λον, ενδονοσοκομειακά. Το 
έξω όμως είναι πολύ δια
φορετικό», εξομολογείται 
σκεπτόμενη τις ημέρες 
που πέρασαν. «Για να το k 
θέσω πιο σωστά, είμαστε 
οι πρώτοι ανταποκριτές 
στο επείγον...» συνεχίζει.
«Ομως τα πράγματα είναι 
πολύ πιο σύνθετα όταν τρέ- >
χεις να προλάβεις. Κι αυτό 
γιατί είμαστε εκτεθειμένοι 
και ευάλωτοι. Ζούμε από την 
πρώτη στιγμή σε ένταση και άγ
χος. Και όχι μόνο για τους εαυτούς 
μας και τους ασθενείς, αλλά και για 
το οικογενειακό μας περιβάλλον. Σε 
τι περιστατικό θα πάμε, πώς θα είναι η 
κατάστασή του, αν επαρκούν τα μέτρα ατομι
κής προστασίας, αν προλαβαίνουμε να τα εφαρμό
σουμε σωστά». «Η πρώτη μου επαφή με άτομο εμπύρετο και πιθανό 
κρούσμα Covid έγινε με πλήρη μεν εξάρτυση, αλλά ο ασθενής ήταν 
τόσο βεβαρημένος και διεγερτικός από την ένδεια οξυγόνου που μου 
τραβούσε τη στολή από την αγωνία του», διηγείται με έμφαση. «Το 
αποτέλεσμα βέβαια ήταν να σκιστεί σε κάποια σημεία η στολή μου, 
ενώ ταυτόχρονα τα προστατευτικά γυαλιά είχαν θαμπώσει τόσο πολύ 
που αδυνατούσα να δω καθαρά ώστε να παράσχω τις υπηρεσίες μου 
σωστά. Τελικά, για να φλεβοκεντήσω, έβγαλα τα γυαλιά μου, οπότε 
εκτέθηκα για δεύτερη φορά σε ασθενή δυσπνοϊκό που πιθανόν να 
εξέπεμπε εκείνη τη στιγμή ισχυρό ιικό φορτίο. Ομως, μόνο με αυτόν 
τον τρόπο μπορούσα να τον βοηθήσω. Ετσι έπρεπε και έτσι έκανα. 
Βέβαια, εκ των υστέρων, όπως είναι φυσικό, ανησύχησα. Μέχρι να βγει 
αρνητικό το τεστ είχα άγχος και όχι τόσο γιά εμένα και τους συνερ
γάτες μου διασώστες, αλλά για το στενό συγγενικό μου περιβάλλον».

Και σήμερα; «Ευτυχώς λέω και ξαναλέω υπάρχει εμβόλιο πια. Και 
αυτό είναι το όπλο μας. Αυτό λέω και σε όλους όσοι κινδυνολογούν 
επί του θέματος. Οταν σου πετούν ένα σωσίβιο, δεν ελέγχεις εκείνη 
τη στιγμή ποιας εταιρείας είναι... Απλά το πιάνεις να σωθείς...».
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Σιην Εντατική του Νοσοκομείου Σωτηρία
«Το ξέσπασμα της πανδημίας τον περσινό Φλεβάρη ήταν κάτι πρωτό
γνωρο για όλους τους υγειονομικούς» λέει ο Παναγιώτης Βασιλείου, 
καρδιολόγος - εντατικολόγος, επιμελητής Β' στο Νοσοκομείο Σωτηρία. 
«Οταν κλήθηκα να στελεχώσω τη νέα πολυδύναμη ΜΕΘ του Νοσοκο
μείου Σωτηρία και να συνεισφέρω στην έναρξη της λειτουργίας της, 

ένιωσα περίπου όπως οι παππούδες μας που καλούνταν 
να πάνε στον πόλεμο, πάντα με το χαμόγελο στα 

χείλη» διηγείται.
«Βέβαια, σύντομα γίναμε όλοι μία γροθιά 
κόντρα στον κορωνοϊό», περιγράφει, για να 

συμπληρώσει: «Ο αγώνας, καθημερινός 
και ανελέητος. Μολονότι ο εντατικο- 
λόγος εξ ορισμού εκπαιδεύεται για 
να αντιμετωπίζει βαρέως πάσχοντες 
ασθενείς, η εμπειρία τού να προσπα
θείς με τα πιο προηγμένα συστήμα
τα να αερίσεις και να οξυγονώσεις 
έναν ασθενή αλλά να αποτυγχάνεις 
γιατί στο μεταξύ ο κορωνοϊός έχει 
καταστρέψει τους πνεύμονές του 
ήταν τρομακτική και συνάμα απο- 
γοητευτική. Δεν το βάζαμε όμως 
κάτω. Με ατελείωτες ώρες κλινικής 
παρατήρησης προσπαθούσαμε να 

καταλάβουμε τη συμπεριφορά του 
ιού, πώς μπορούμε να βρεθούμε ένα 

βήμα μπροστά από αυτόν, πώς θα αυ
ξήσουμε τις πιθανότητες επιβίωσης των 

ασθενών μας, πώς θα σώσουμε τον επόμε
νο άρρωστο. Οταν πλέον η μέρα τελείωνε, 

έπαιρνα τον δρόμο της επιστροφής για το σπίτι. 
Δρόμοι άδειοι κατά την εφαρμογή του σκληρού 

lockdown. Μουσική στο αυτοκίνητο για αποφόρτιση, 
λίγες ώρες ξεκούραση και ξανά στο πεδίο της μάχης...».

Στο εργαστήριο και στην έρευνα
Το ξέσπασμα της πανδημίας βρήκε την Ιρανή Narjes Nasiri - Ansari στην Ελλάδα. Ηρθε στη 
χώρα μας πριν από εννέα χρόνια ως ερευνήτρια, αρχικά ως διδακτορική φοιτήτρια στο Εργα
στήριο Βιολογικής Χημείας της Ιατρικής του Πανεπιστημίου Αθηνών και στη συνέχεια έμεινε. 
Πλέον, ως μεταδιδακτορική ερευνήτρια στη Μονάδα Μοριακής Ενδοκρινολογίας του ίδιου 
εργαστηρίου. Την περίοδο της υγειονομικής κρίσης, δεν έψαξε τρόπο να φύγει από την Ελλάδα. 
Μάλιστα, δουλεύοντας 15 ώρες την ημέρα για την έρευνά της, έφτασε να πάρει και βραβείο.

«Το πρώτο σοκ της πανδημίας, ιδίως για μένα που η οικογένειά μου ήταν τόσο μακριά, στην 
Τεχεράνη, ήταν πολύ μεγάλο γιατί το πρώτο κύμα χτύπησε την πατρίδα μου και ανησυχούσα 
πολύ. Γρήγορα, όμως, επικεντρώθηκα στη δουλειά μου, που 
αφορούσε την έρευνα για τις “Διαταραχές της έκφρασης 
των clock γονιδίων σε εύτοπο και έκτοπο ενδομη- 
τρικό ιστό”, η οποία έπρεπε να συνεχιστεί και 
να ολοκληρωθεί. Το πρώτο lockdown ακολού
θησε ένας πραγματικός οργασμός δουλειάς, 
με ατελείωτες ώρες, Σαββατοκύριακα, το 
καλοκαίρι, που έτσι κι αλλιώς το περά
σαμε “εντός”» λέει η ίδια.

«Καταφέραμε, με την Αγγελική Κα- 
ραπαναγιώτη που δουλεύαμε μαζί, 
και τελειώσαμε το project μας, ίσως 
και νωρίτερα από ό,τι υπολογίζαμε.
Και τελικά πήραμε και το βραβείο 
Young Investigator Award 2021 από 
την Ευρωπαϊκή Ενδοκρινολογική 
Εταιρεία! Είναι μια πολύ σημαντική 
διάκριση και επιπλέον είναι η πρώ
τη φορά που ερευνητική εργασία 
αμιγώς από την Ελλάδα λαμβάνει 
αυτό το βραβείο. Μπορεί η φράση “η 
κρίση είναι ευκαιρία" να είναι χιλιο
ειπωμένη, αλλά την πιστεύω απόλυτα 
και στην περίπτωσή μας αποδείχτηκε 
αληθινή για μία ακόμη φορά», διαπιστώνει 
ενθουσιασμένη.

Εμπειρίες μιας χειρουργικής κλινικής 
στην «κόκκινη» Θεσσαλονίκη
«Η πανδημία Covid-19, και κυρίως το δεύτερο μεγάλο κύμα που έπληξε 
τη Θεσσαλονίκη, δυστυχώς προκάλεσε πολλά προβλήματα και δυσλει
τουργίες και στην κλινική μας, καθόσον το ΑΧΕΠΑ αποτελεί εξαρχής 
κέντρο αναφοράς», περιγράφει ο διευθυντής της Α’ Προπαιδευτικής 
Χειρουργικής Κλινικής του Αριστοτελείου Πανεπιστημίου Θεσσαλονίκης 
Αντώνιος Μιχαλόπουλος.

«Ετσι, η Χειρουργική Μονάδα Εντατικής Θεραπείας μας μετατράπηκε 
σε Μονάδα Covid, που απασχολούσε μία διευθύντρια ΕΣΥ εντατικολόγο, 

δύο χειρουργούς με εκπαίδευση σε ΜΕΘ, εθελοντές και 
δύο δανεικούς αποσπασμένους γιατρούς, με τέσσερις 

ειδικευόμενούς μας». Η υπερεργασία ήταν δεδο
μένη. «Το υπόλοιπο προσωπικό της κλινικής 

πραγματοποιούσε τις γενικές εφημερίες και 
αντιμετώπιζε τα επείγοντα περιστατικά. 

Φυσικά, ούτε λόγος για προληπτική ια
τρική επί έναν και πλέον χρόνο. Ολα 

αυτά προκάλεσαν πολυδιάσπαση της 
κλινικής, τόσο στο νοσηλευτικό όσο 
και στο ιατρικό προσωπικό, που παρ ’ 
όλα αυτά ανταποκρίθηκε εξαιρετι
κά». «Οι γιατροί και οι νοσηλευτές 
δεν ζητούν τίποτε από τον κόσμο 
παρά μόνο τη συμμόρφωσή τους με 
τους κανόνες προστασίας και τον 
γρήγορο εμβολιασμό τους. Μόνο 
έτσι έχουμε ελπίδες. Για εμάς βέβαια 
κανονικότητα δεν είναι η απαλλαγή 

από τις μάσκες και η διασκέδαση, αλλά 
η επαναφορά των υπηρεσιών υγείας 

σε ένα καλύτερο επίπεδο, και για τους 
υπόλοιπους ασθενείς, και εκπαίδευσης 

στο επίπεδο των δυνατοτήτων που διαθέ
τουμε», καταλήγει ο ίδιος.

Το πρώτο εργαστήριο aoTpovopias 
evos μικρού σχολείου στη Δράμα
Και εργαστήριο αστρονομίας, και το μοναδικό μουσείο 

ηλιακών ρολογιών, και υπαίθρια πειράματα φυσικής, 
και επισκέψεις από άλλα σχολεία για να μάθουν 

τα παιδιά τα άστρα. Ο Μιχάλης Δογραματζίδης, 
φυσικός, όλα αυτά τα κάνει μόνος του. Ζει στο 

μικρό χωριό Νικηφόρος της Δράμας από 
το 2008 και κάνει ένα πλήρες εθελοντικό 

μάθημα Φυσικής την εβδομάδα σε όλα τα 
παιδιά που το χρειάζονται, είτε από το 
δικό του σχολείο είτε από άλλο.

Το δικό του είναι ένα μικρό γυμνάσιο 
με λυκειακές τάξεις. Ομως, εκεί έχει 
εγκαταστήσει το πιο εντυπωσιακό 
αστεροσκοπείο με θόλο και ένα υπερ
σύγχρονο ηλεκτρονικό τηλεσκόπιο 
που κατάφερε να αγοράσει με χορηγίες 
ιδρυμάτων της περιοχής του. Στον αύ- 
λειο χώρο του γυμνασίου, ο Σύλλογός 

Αστρονομίας «Ο Πήγασος» που ίδρυσε, 
φιλοξενεί ακόμη ένα πάρκο ηλιακών ρο

λογιών, ποικίλων ειδών (ισημερινό, ορι
ζόντιο, κατακόρυφο, αναλημματικό κ.ο.κ.) 

καθώς και ένα υπαίθριο εργαστήριο φυσικής, 
βασισμένο στην ύλη για το μάθημα (μετάδοση 

ήχου, στροφορμή, βαρύτητα κ.λπ.). Στον ίδιο χώρο 
υπάρχει και το Σπιτάκι των Ψευδαισθήσεων, ένα 

από τα λίγα στον κόσμο που αποτελεί το κεντρικό θέμα 
μιας ενότητας αφιερωμένης στις οπτικές οφθαλμαπάτες 
και στις ιδιαιτερότητες του εγκεφάλου μας. «Το Γυμνάσιο 
Νικηφόρου είναι από τα λίγα στον κόσμο που διαθέτουν
ανάλογες κατασκευές», λέει χαρακτηριστικά. Το παρατη
ρητήριο κάνει και επιστημονική έρευνα σε συνεργασία με 
το Αριστοτέλειο Πανεπιστήμιο Θεσσαλονίκης.
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Αρθρογράφος: Επιφάνεια
:

1449.26
cm²

Κυκλοφορία: 24590

Θέματα: ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ

ΘΕΜΑ 2 ΤΟ ΜΥΣΤΙΚΟ ΤΩΝ ΕΜΒΟΛΙΟ

II ΕΙΝΑΙ TO mRNA
•Αποκωδικοποιούμε το στοιχείο που μαε θωρακίζει από τον ιό 
•Μάριοε θεμιστοκλέουε: Από τον Ιούνιο θα εμβολιάζονται όλεε οι ηλικίεε
ΝΑΤΑΙΑ ΜΠΑΣΤΕΑ Σ. 22-23 · ΣΥΝΕΝΤΕΥΙΗ ΜΑΡΘΑ ΚΑΪΤΑΝΙΔΗ Σ. 60-61 · ΓΡΑΦΟΥΝ ΓΡ. ΚΔΛΦΕΛΜΣ, ΕΥΔΓΓ.
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BioNTechKai 
Modemanou 

ουσιαστικά λέει 
στα κύτταρά pas 
noies πρωτεΐνες 

πρέπει να 
παράγουν για να 
δημιουργήσουν 
αντισώματα κατά 

του Covid-19 
μπορεί να 

χρησιμοποιηθεί 
για να 

αντιμετωπιστεί 
πλήθος από 

ασθένειες

ΤΗΣ ΝΑΤΑΣΑΣ 
ΜΠΑΣΤΕΑ

Η
 ιστορία του mRNA, βάσει του 
οποίου δημιουργήθηκε το πρώτο 
εμβόλιο για τον κορωνοϊό, πιθα

νότατα δεν θα τελειώσει με τον Covid-19. 
Η δυναμική του εκτείνεται πολύ πέραν 
της πανδημίας και, ίσως, λένε επιστήμο
νες, είναι η «ιατρική επανάσταση» που 
θα φέρει τις λύσεις για πολλές από τις 
σοβαρές ασθένειες που μας ταλανίζουν.

Το συνθετικό mRNA, η έξυπνη τε
χνολογία πίσω από τα εμβόλια Pfizer / 
BioNTech και Moderna - ο αγγελιοφόρος 
RNA που είναι «αντίγραφο» της συνταγής 
για την κατασκευή μιας πρωτεΐνης -, 
μπορεί να ακουγεται σαν νέα ανακάλυψη. 
Πριν από έναν χρόνο, σχεδόν κανένας 
στον κόσμο δεν ήξερε τι ήταν το εμβόλιο 
mRNA επειδή καμία χώρα στον κόσμο δεν 
το είχε εγκρίνει ποτέ. Μερικούς μήνες 
αργότερα, η ίδια τεχνολογία οδήγησε 
στις δυο ταχύτερες δοκιμές εμβολίων 
στην ιστορία της επιστήμης.

Ομως, όπως τόσες άλλες ανακαλύψεις, 
και αυτή προετοιμαζόταν επί δεκαετίες. 
Εχει περάσει σχεδόν μισός αιώνας από 
τα χρόνια της δεκαετίας του '70, όταν η 
Καταλίν Καρικό, επιστήμονας από την

Η ιατρική 
επανάσταση 

που έφερε
ο KOpOOVOlOS

Ουγγαρία, πρωτοστάτησε στην έρευνα 
mRNA. Ενδιάμεσα, στον αγώνα για την 
ανάπτυξη αυτής της τεχνολογίας, κατα
στράφηκαν αρκετές σταδιοδρομίες και 
χρεοκόπησαν πολλές εταιρείες.

Το όνειρο του mRNA επέζησε εν μέρει 
επειδή η βασική του αρχή ήταν απίστευτα 
απλή και όμορφη: το καλύτερο εργοστά
σιο φαρμάκων στον κόσμο μπορεί να 
βρίσκεται μέσα στον καθένα μας.

Οι άνθρωποι χρησιμοποιούμε πρωτεΐ
νες σχεδόν για κάθε σωματική λειτουργία: 
το mRNA, ο αγγελιοφόρος ριβονουκλε- 
ϊκού οξέος, λέει στα κύτταρά μας ποιες 
πρωτεΐνες πρέπει να παράγουν.

ΜΕ ΤΟ ΕΠΕΞΕΡΓΑΣΜΕΝΟ από τους αν
θρώπους mRNA θα μπορούσαμε θεωρητι
κά να ελέγξουμε την κυτταρική μηχανική 
για να φτιάχνουμε σχεδόν οποιαδήποτε 
πρωτεΐνη. Θα μπορούσαμε να παραγά- 
γουμε μαζικά μόρια που εμφανίζονται 
φυσικά στο σώμα για την επισκευή ορ
γάνων ή τη βελτίωση της ροής του αί
ματος. Ή θα μπορούσαμε να ζητήσουμε 
από τα κύτταρά μας να «μαγειρέψουν» 
μια πρωτεΐνη εκτός μενού, την οποία το 
ανοσοποιητικό μας σύστημα θα μάθαινε 
να αναγνωρίζει ως εισβολέα και να κα
ταστρέφει. Ολα αυτά, θεωρητικά.

Φέτος, μια ομάδα στο Πανεπιστήμιο 
Yale κατοχύρωσε με δίπλωμα ευρεσι
τεχνίας μια παρόμοια τεχνολογία που 
βασίζεται σε RNA για τον εμβολιασμό

κατά της ελονοσίας, ίσως της πιο μοι
ραίας ασθένειας στον κόσμο, καθώς 
σκοτώνει 400.000 άτομα κάθε χρόνο. 
Επειδή το mRNA είναι τόσο εύκολο στην 
επεξεργασία, η εταιρεία Pfizer ανακοί
νωσε ότι σχεδιάζει να το χρησιμοποιή
σει κατά της εποχικής γρίπης, η οποία 
μεταλλάσσεται συνεχώς και σκοτώνει 
εκατοντάδες χιλιάδες ανθρώπους σε 
όλο τον κόσμο κάθε χρόνο. Η εταιρεία 
που συνεργάστηκε με την Pfizer πέρυσι, 
η BioNTech, αναπτύσσει εξατομικευμέ- 
νες θεραπείες που θα δημιουργήσουν 
πρωτεΐνες κατά παραγγελία, οι οποίες 
σχετίζονται με συγκεκριμένους όγκους, 
για να διδάξουν στον οργανισμό να κα
ταπολεμήσει τον καρκίνο σε προχωρη
μένα στάδια. Σε δοκιμές ποντικών, έχει 
αποδειχθεί ότι οι συνθετικές θεραπείες 
mRNA επιβραδύνουν και αντιστρέφουν 
τα αποτελέσματα της σκλήρυνσης κατά 
πλάκας. «Είμαι απόλυτα πεπεισμένος, 
περισσότερο από πριν, ότι το mRNA 
μπορεί να αλλάξει τα πάντα», λέει στο 
«Atlantic» ο Τολντζλέμ Τουρετζί, επικε
φαλής ιατρός της BioNTech.

Μιλάμε βέβαια για δισεκατομμύρια 
δολάρια. Οι υποσχέσεις του mRNA κυ
μαίνονται από τα ακριβά, ακόμα πειρα
ματικά, φάρμακα έως εκείνα που θα είναι 
ευρείας λήψης αλλά μπορεί να προκαλέ- 
σουν κερδοσκοπικά φαινόμενα. Ομως η 
προηγούμενη χρονιά μάς θύμισε ότι η 
επιστημονική πρόοδος μπορεί να συμβεί 
ξαφνικά, έπειτα από μεγάλες περιόδους 
προετοιμασίας. «Στον κόσμο της επι
στήμης, η τεχνολογία mRNA μπορεί να 
είναι η είδηση της χρονιάς», λέει ο Τζον 
Μασόλα, διευθυντής του Ερευνητικού 
Κέντρου Εμβολίων στο Εθνικό Ινστιτούτο 
Αλλεργίας και Λοιμωδών Νοσημάτων.
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«Μέχρι τώρα δεν ξέραμε εάν θα έχει απο
τελέσματα. Τώρα ξέρουμε».

Πρώτος στη λίστα των προς αντιμετώπι
ση ασθενειών, ο καρκίνος. Οι επιστήμονες 
γνωρίζουν ότι δεν μπορούν να δημιουρ
γήσουν μόνο ένα εμβόλιο για τον καρκί
νο, επειδή δεν είναι μια απλή ασθένεια, 
αλλά ένας συνδυασμός περισσότερων 
από 100 ασθενειών, τις οποίες συνήθως 
ονομάζουμε από το μέρος του σώματος 
από το οποίο προέρχονται. Τι θα γινόταν 
όμως αν μπορούσαμε να απαντήσουμε 
σε αυτούς τους εκατοντάδες καρκίνους 
με τον δικό μας σχηματισμό θεραπειών 
που θα εκπαίδευαν το σώμα να επιτεθεί 
σε έναν συγκεκριμένο όγκο;

ΑΥΤΗ ΕΙΝΑΙ Η ΙΔΕΑ πίσω από την έρευνα 
σχετικά με τον καρκίνο - ανοσοθεραπεία 
της BioNTech. Λειτουργεί κάπως έτσι: 
για κάθε ασθενή με καρκίνο, η εταιρεία 
παίρνει ένα δείγμα ιστού από έναν όγκο 
και πραγματοποιεί γενετική ανάλυση. Με 
βάση αυτό το τεστ, η BioNTech σχεδιά
ζει ένα εξατομικευμένο εμβόλιο mRNA, 
το οποίο υποδεικνύει στα κύτταρα του 
ασθενούς να παραγάγουν πρωτεΐνες που 
σχετίζονται με τη συγκεκριμένη μετάλλαξη 
του συγκεκριμένου όγκου. Το ανοσοποι
ητικό σύστημα μαθαίνει να ψάχνει και να 
καταστρέφει παρόμοια καρκινικά κύτταρα 
σε όλο το σώμα.

Αυτός ο κύκλος ανάλυσης και σχεδι- 
ασμού δεν διαφέρει τόσο πολύ από τον 
τρόπο με τον οποίο η BioNTech και η 
Moderna ανέλυσαν σε σύντομο χρονικό 
διάστημα την αλληλουχία του ιού SARS- 
CoV-2, αναγνώρισαν την ακίδα πρωτε
ΐνης για επίθεση και κατέληξαν σε μια 
αποτελεσματική απάντηση. «Ελπίζουμε 
πως ό,τι έχουμε μάθει από τον Covid-19 
σχετικά με την παραγωγή mRNA μπορεί 
να το χρησιμοποιήσουμε σε εξατομικευ- 
μένες θεραπείες για καρκίνο», εξηγεί ο 
Τολντζλέμ Τουρετζί της BioNTech.

Προς το παρόν, η εταιρεία βρίσκεται 
σε κλινικές δοκιμές για εξατομικευμένο 
εμβόλια για «κάθε στερεό καρκίνο», όπως 
λέει, συμπεριλαμβανομένων του μελα
νώματος, του καρκίνου του μαστού και 
του καρκίνου των ωοθηκών. Ανάλυση του 
2021 από ερευνητές του Πανεπιστημίου 
της Βόρειας Καρολίνας στο περιοδικό 
«Molecular Cancer» επεσήμανε ότι αυτές οι 
θεραπείες για τον καρκίνο αναπτύσσονταν 
πολύ αργά τα τελευταία χρόνια, αλλά ότι 
η ανακάλυψη σχετικά με τον Covid-19 συ
νέπεσε με «πολλά υποσχόμενες» κλινικές 
δοκιμές σε εμβόλια κατά του καρκίνου. 
«Οραματιζόμαστε», κατέληξαν, «την τα
χεία πρόοδο των εμβολίων mRNA για την 
ανοσοθεραπεία κατά του καρκίνου στο 
εγγύς μέλλον».

Ο θρίαμβος του mRNA, από τις πρώτες 
προσπάθειες έως τη σημαντική ανακάλυ
ψη, οφείλεται σε πολλούς παράγοντες. Χω-

Οι άνθρωποι χρησιμοποιούμε 
πρωτεΐνες σχεδόν για κάθε 

σωματική λειτουργία: το mRNA, 
ο αγγελιοφόρος ριβονουκλεϊκού 

οξέος, λέει στα κύτταρά μας ποιες 
πρωτεΐνες πρέπει να παράγουν

ρίς τις πρώτες προσπάθειες της Καταλίν 
Καρικό να φτιάξει την τεχνολογία mRNA, 
δεν θα είχαν δημιουργηθεί εταιρείες όπως 
η Moderna ή η BioNTech. Χωρίς την κρα
τική και ιδιωτική χρηματοδότηση, οι εται
ρείες θα είχαν χρεοκοπήσει πριν από το 
2020. Χωρίς τις αποτυχίες της έρευνας 
για τη δημιουργία εμβολίου για τον ιό 
HIV που ανάγκασε τους επιστήμονες να 
διερευνήσουν νέους τομείς, θα βρισκό
μασταν ακόμα στο σκοτάδι για το πώς 
δουλεύει αυτή η τεχνολογία. Χωρίς μια 
διεθνή ομάδα επιστημόνων να ξεκλειδώ
νουν τα μυστικά της ακίδας πρωτεΐνης 
του κορωνοϊού πριν από κάποια χρόνια, 
δεν θα γνωρίζαμε αρκετά ώστε να σχε
διαστεί ένα εμβόλιο που θα νικούσε τον 
ιό πέρυσι. Η τεχνολογία mRNA φύτρωσε 
από πολλούς σπόρους.
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Θέματα: ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ

Επιστήμη

ΜΗΧΑΝΕΣ ΤΟΥ ΝΟΥ
Η γνωστική 
περιπέτεια 

τον 21ο αιώνα

Τον τελευταίο χρόνο έχουν δημοσιευτεί δεκάδες 
χιλιάδες επιστημονικές ανακοινώσεις και άρθρα για τον 
κορονοϊό SARS CoV-2 και την επιδημική νόσο Covid-19 
που αυτός προκαλεί. Καθημερινά ανακοινώνονται νέα ερευ
νητικά δεδομένα σχετικά με τη γενετική ταυτότητα και τις 
παραλλαγές του νέου ιού, τη μολυσματική δράση τους και τις 
συνέπειες της νόσου στους ανθρώπινους πληθυσμούς. Γεγο
νός που μας υποχρεώνει να αναλογιστούμε τον αποφασιστι
κό ρόλο των βιοϊατρικών κατακτήσεων στην αντιμετώπιση 
της επιδημίας του νέου κορονοϊού, καθώς και το πόσο καλά

ενημερωνόμαστε για όλες αυτές τις επιστημονικές εξελίξεις 
που, δεδομένης της απειλής, μας αφορούν άμεσα.

Ειδικότερα, οι προσπάθειές μας να ενημερωθούμε προ
σκρούουν σε πολλά εμπόδια, τα οποία υπονομεύουν τόσο 
την επιτακτική ανάγκη όσο και το δικαίωμά μας για αμε
ρόληπτη και αξιόπιστη επιστημονική ενημέρωση. Πάντως, 
όπως θα δούμε, οι ανθρωπογενείς παρανοήσεις σχετικά με 
την αυθεντία του επιστημονικού λόγου ίσως αποδειχτούν το 
πιο σοβαρό εμπόδιο για την επαρκή και λιγότερο επώδυνη 
αντιμετώπιση της νέας επιδημίας.

Ο νέος πανδημικός σκοταδισμός
Πώς ο «κορονοϊός» υπονομεύει τις σχέσεις της επιστήμης με την κοινωνία;

*
Η επιδημία tou 
κορονοϊού μάς 
προσφέρει μία 
μοναδική ευκαιρία 
να ξανασκεφτούμε 
την παρουσία και 
τη λειτουργία της 
επιστημονικής σκέψης 
και πρακτικής στις 
σύγχρονες κοινωνίες: 

,ψβν εξαιρετικά 
προβληματική, 
δηλαδή, σχέση 
και επικοινωνία 
της επιστημονικής 
κοινότητας με 
τους μη ειδικούς 
πολίτες, καθώς και 
την αποφασιστική 
σημασία που έχει η 
έγκυρη επιστημονική 
ενημέρωση των 
πολιτών από 
τους ίδιους τους 
εκιστήμονες.

ατά την πρώτη φάση της νέας επιδημί
ας, το σοκ από την ταχύτατη πλανητική 
διάδοση του κορονοϊού οδήγησε τους 
τρομοκρατημένους πολίτες και πολιτι
κούς να κρέμονται κυριολεκτικά από τα 
χείλη των ειδικών επιστημόνων -ιολό
γων, επιδημιολόγων, ανοσολόγων- από 
τους οποίους και περίμεναν να βρουν 
άμεσες και οριστικές απαντήσεις σχετι
κά με τη φύση, τους μηχανισμούς διά
δοσης και τη μολυσματικότητα του νέου 
ιδιαίτερα απειλητικού κορονοϊού.

Αυτήν την πρώτη φάση του φόβου 
και της μεγάλης ανασφάλειας για την 
πορεία της επιδημίας ακολούθησε μια 
δεύτερη, πιο παραγωγική επιστημονι
κά φάση, όπου η επιστημονική διερεύ- 
νηση του νέου ιού συνοδευόταν από 
σφοδρές διαφωνίες μεταξύ των ειδι
κών. Μια κάθε άλλο παρά ασυνήθιστη 
επιστημονική πολυφωνία η οποία, με 
ευθύνη κυρίως των μέσων ενημέρωσης 
αλλά και των «ειδικών», εκδηλώθηκε ως 
κακοφωνία μαζικής επιστημονικής πα

ραπληροφόρησης.
Μόνο κατά το τέλος του 

2020, η καλύτερη κατανό
ηση της συμπεριφοράς του 
νέου κορονοϊού και κυρίως 
η προοπτική των επικεί
μενων μαζικών εμβολια
σμών, ως ενός ασφαλούς 
μέσου για τη δημιουργία 
της ανοσιακής προστα
σίας των εμβολιασμένων 
ανθρώπων που σύντομα 
θα οδηγούσε στην εξάλει
ψη της νόσου, βελτίωσαν 
σημαντικά τη βεβαρημένη 
επικοινωνιακά εικόνα των 
επιστημόνων και την εμπι
στοσύνη των πολιτών στις 
βιοεπιστήμες.

Παρ’ όλα αυτά, πλήθος 
από ανακριβείς, ανεπιβε
βαίωτες ή και παραπλανη
τικές πληροφορίες σχετικά 
με την επιδημία του νέου 
κορονοϊού εξακολουθούν 
να προβάλλονται καθημε
ρινά από τα ΜΜΕ, ενώ οι 
αναληθείς ειδήσεις πολλα- 
πλασιάζονται ανεξέλεγκτα 
ή διαδίδονται εσκεμμένα

από τα αναρίθμητα «κοινωνικά δίκτυα» 
που υπάρχουν στον παγκόσμιο ιστό. Αυ
τές οι ψευδοεπιστημονικές ή εμφανώς 
αντιεπιστημονικές «ειδήσεις» επηρεά
ζουν, ωστόσο, όχι μόνο τον τρόπο σκέ
ψης αλλά και τη ζωή των επιστημονικά 
ανυποψίαστων και ανεπαρκώς ενημε
ρωμένων πολιτών.

Για να περιγράψουν στην αγγλική 
γλώσσα την ατομική και συλλογική 
δυσφορία από τον ανεξέλεγκτο πολλα
πλασιασμό των επιστημονικά ανεπιβε
βαίωτων ή εσκεμμένα παραπλανητικών 
ειδήσεων σχετικά με τη μολυσματικότη
τα, τη συμπτωματολογία και την ιατρική 
αντιμετώπιση της νόσου Covid-19 δη
μιούργησαν τον όρο «Infodemic», έναν 
νεολογισμό που προέκυψε από τον συν
δυασμό των λέξεων πληροφορία (info
rmation) και επιδημία (epi-demic).

Αυτός ο δυσμετάφραστος στα ελληνι

κά νεολογισμός περιγράφει την τρέχου
σα «επιδημία πληροφόρησης», δηλαδή 
τον πανδημικό «ιό» της υπερπληροφό- 
ρησης, ο οποίος τους τελευταίους 14 
μήνες προκαλεί σε όσους ή όσες «μο- 
λύνονται» μεγάλη σύγχυση και πανικό. 
Αρνητικά αισθήματα που, ως γνωστόν, 
παραλύουν την έλλογη σκέψη και δράση 
των ανθρώπων απέναντι στην απειλη
τική εξάπλωση του νέου κορονοϊού (βλ. 
και «Μηχανές του Νου», 28.11.2020).

Ο νέος σκοταδισμός ως 
επιστημονική ευκαιρία

Εύκολα διαπιστώνει κανείς ότι κατά 
τη διάρκεια της νέας επιδημίας οι αντι
φατικές επιστημονικές εκτιμήσεις και 
οι διενέξεις σχετικά με την αντιμετώ
πιση του κορονοϊού αποδείχτηκαν 
ιδιαίτερα προβληματικές, επειδή στο 
συλλογικό φαντασιακό διέψευδαν τόσο

την εικόνα περί της ορθής επιστημονι
κά λειτουργίας των επιστημόνων, όσο 
και τις μεγάλες προσδοκίες των σύγ
χρονων κοινωνιών για την εγκυρότητα 
των γνωμοδοτήσεων των «ειδικών», 
που υποτίθεται ότι θα έπρεπε να απο
πνέουν την αδιαμφισβήτητη βεβαιότη
τα και την αλήθεια του επιστημονικού 
ορθού λόγου.

Κι όταν αυτό δεν συμβαίνει, όπως 
πολύ συχνά διαπιστώσαμε τους τελευ
ταίους μήνες, ο επιστημονικός λόγος 
αμφισβητείται και τελικά απαξιώνεται 
στα μάτια των περισσότερων πολιτών, 
διότι καταρρέει η ψευδαίσθησή τους 
περί μονολιθικής επιστημονικής αυ
θεντίας.

Οι ανθρωπογενείς παρανοήσεις σχε
τικά με το «αλάνθαστο» και την «αυθε
ντία» του επιστημονικού λόγου, που 
εσφαλμένα συγχέονται με τη μέθοδο-
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λογική «αντικειμενικότητα» των επι- 
μέρους επιστημών, ίσως αποδειχτούν 
τα πιο αποφασιστικά εμπόδια για την 
επαρκή και λιγότερο επώδυνη αντιμε
τώπιση της νέας επιδημίας.

Με αφορμή τις πρόσφατες αλλά 
μεγάλες διακυμάνσεις εμπιστοσύνης 
στην επιστημονική γνώση και πρακτι
κή, δηλαδή τις άλλοτε θετικές και άλλοτε 
αρνητικές αντιδράσεις της κοινωνίας 
απέναντι στις βιοϊατρικές επιστήμες και 
τους εκπροσώπους τους, η νέα επιδημία 
μάς προσφέρει μία μοναδική ευκαιρία 
για να ξανασκεφτούμε την παρουσία 
και τη λειτουργία της επιστημονικής 
σκέψης και πρακτικής στις σημερινές 
κοινωνίες: την εξαιρετικά προβληματι
κή, δηλαδή, σχέση και επικοινωνία της 
επιστημονικής κοινότητας με τους μη 
ειδικούς πολίτες, καθώς και την απο
φασιστική σημασία που έχει η έγκυρη 
επιστημονική ενημέρωση των πολιτών 
από τους ίδιους τους επιστήμονες.

Στο πλαίσιο της βαθιάς υγειονομικής 
κρίσης που αντιμετωπίζουμε, ο ουσια
στικός γνωστικός και κοινωνικός ρόλος 
της επιστημονικής κοινότητας δεν εί
ναι να προσφέρει έτοιμες «λύσεις» στα 
προβλήματα και τα αδιέξοδά μας, αλλά 
να αποκαλύπτει ποια είναι κάθε φορά 
τα αποφασιστικά ερωτήματα και να ερ
γάζεται μεθοδικά για να προτείνει στην 
κοινωνία τα καταλληλότερα εργαλεία 
για την επίλυσή τους.

Οταν δεν συμβαίνει αυτό, όταν δη
λαδή οι επιστήμονες αθετούν ή, έστω, 
παραβλέπουν την αναγκαία μεθοδολο
γική και διαφωτιστική λειτουργία τους, 
τότε από ερευνητές της πραγματικότη
τας μετατρέπονται σε «ειδικούς», που 
αναλαμβάνουν τον ρόλο -αλλά όχι και 
την ευθύνη- της επίλυσης διάφορων 
προβλημάτων τα οποία, ενώ σχετίζονται 
με την επιστημονική τους αρμοδιότητα, 
ταυτόχρονα την υπερβαίνουν, λόγω των 
επιπτώσεων που θα έχουν στη ζωή των 
ανθρώπων οι «λύσεις» που εισηγούνται.

Χαρακτηριστικό παράδειγμα είναι η 
τρέχουσα επιδημία του κορονοϊού, στη 
διάρκεια της οποίας οι κυβερνήσεις και 
οι πολιτικοί επιχείρησαν να «φορτώ
σουν» στην Επιστήμη την ευθύνη για 
τις πιο επώδυνες, αντιδημοφιλείς και 
αντιλαϊκές αποφάσεις που επέβαλαν.

Πολιτικές αποφάσεις που στηρίχτη
καν στα αδιαμφισβήτητα, υποτίθεται,

επιστημονικά δεδομένα των «ειδικών» 
και οι οποίες ελήφθησαν κυρίως με πο
λιτικά κριτήρια για να αντιμετωπιστούν 
άμεσα οι καταστροφικές κοινωνικοοι
κονομικές συνέπειες της επιδημίας και 
έμμεσα να εγγυηθούν την πολυπόθητη 
έξοδο από την επιδημική κρίση.

Η ευθύνη ίων «ειδικών» 
στη διάδοση fake news

Αν, όπως είπαμε, ό,τι διαφοροποι
εί τους φυσικούς επιστήμονες είναι η 
ικανότητά τους να θέτουν τα κατάλλη
λα ερωτήματα για την επίλυση ορισμέ
νων προβλημάτων και να αναζητούν, με 
βάση μια κοινά αποδεκτή μεθοδολογία, 
τα αποτελεσματικότερα εργαλεία για να 
απαντήσουν στα ερωτήματα που θέ
τουν οι ερευνητές μιας επιστημονικής 
κοινότητας, τότε όταν ακούμε τους πο
λιτικούς να λένε ότι για την αντιμετώ
πιση της επιδημίας «ακολουθούν πιστά 
τις οδηγίες της επιστήμης», δεν εννοούν 
παρά μόνο ότι «ακολουθούν τις οδηγίες 
κάποιων συγκεκριμένων ειδικών», οι 
οποίοι έχουν επιλεγεί να συμμετέχουν 
στις ειδικές κρατικές επιτροπές ειδικών 
όχι μόνο με επιστημονικά αλλά και με 
πολιτικά κριτήρια.

Υπό αυτήν την έννοια, το έργο των 
«ειδικών» στις κρατικές συμβουλευτικές 
επιτροπές διαφέρει θεμελιωδώς από 
το έργο των επιστημόνων-ερευνητών: 
ενώ ο επιστήμονας-ερευνητής επιλέγει 
ο ίδιος τα ερωτήματα ή τα προβλήματα 
που θα αντιμετωπίσει, ο «ειδικός», που 
συνήθως χαίρει ευρύτατου σεβασμού 
και αναγνωρίζονται οι επιστημονικές 
του ικανότητες και οι γνώσεις σε έναν 
επιστημονικό τομέα, καλείται να εφαρ
μόσει τα όσα γνωρίζει σε ένα πρόβλημα 
που του θέτουν οι άλλοι.

Το γεγονός αυτό εγείρει κάποια δυ
σεπίλυτα προβλήματα: η επιστημονική 
απάντηση στο πρόβλημα που θέτουν 
στον ειδικό μπορεί κάλλιστα να μην ανά
γεται ή να υπερβαίνει τον συγκεκριμένο 
επιστημονικό κλάδο του ειδικού. Για πα
ράδειγμα, η κατανόηση της εμφάνισης 
και της διάδοσης του νέου κορονοϊού 
στους ανθρώπινους πληθυσμούς απαιτεί 
έρευνες σε πολλούς κλάδους των βιοε- 
πιστημών, αλλά και των κοινωνικών και 
των οικονομικών επιστημών.

Επιπλέον, οι απαντήσεις των ειδικών 
θα πρέπει να δοθούν μέσα σε ορισμένο

χρονικό διάστημα, συνήθως πολύ περι
ορισμένο, που δεν τους επιτρέπει να κά
νουν εξονυχιστική έρευνα και επομένως 
αυτές είναι συχνά ανεπαρκείς επειδή 
αφορούν μόνο μία πολύ περιορισμένη 
πτυχή του προβλήματος. Ισως γι’ αυτό 
η απάντηση του ειδικού σε ένα πολυδι
άστατο διεπιστημονικό πρόβλημα τείνει 
να υπερβαίνει τα αυστηρά επιστημονικά 
όρια της ειδικότητάς του, με αποτέλεσμα 
αυτά που υποστηρίζει να προκαλούν 
σφοδρές αντιρρήσεις και πολεμικές, που 
δεν είναι μόνο αυστηρά επιστημονικές.

Εκεί, όμως, που διαφοροποιούνται 
εντελώς οι προσεγγίσεις των επιστη- 
μόνων-ερευνητών από αυτές των 
επιστημόνων-ειδικών, είναι όταν το 
επιστημονικό διακύβευμα των όσων 
υποστηρίζουν είναι πολύ σοβαρό από 
οικονομική, κοινωνική και πολιτική 
άποψη. Αρα η ασάφεια των απαντήσεων 
του ειδικού δεν εξαρτάται από την επάρ
κεια και την ποιότητα των επιστημονι
κών του γνώσεων, αλλά από το πόσο 
πολυδιάστατο, αβέβαιο ή επείγον είναι 
το πρόβλημα για το οποίο του ζητούν να 
αποφανθεί.

Ειδικότερα, σε ό,τι αφορά την επι
δημία του κορονοϊού μερικά από όσα 
με βεβαιότητα «γνωρίζουμε ότι δεν 
γνωρίζουμε» (known unknowns) είναι: 
για πόσο χρονικό διάστημα παραμένει 
ενεργός ο κορονοϊός σε έναν συγκεκρι
μένο ανθρώπινο πληθυσμό, ποιος είναι 
ο ρόλος των ασυμπτωματικών φορέων 
στην ταχύτατη διάδοση του κορονοϊού 
και πώς επηρεάζεται η δυναμική της 
επιδημίας από την εποχική συμπερι
φορά του κορονοϊού;

Επίσης, αγνοούμε ποια είναι η μη 
γραμμική απάντηση των διαφορετικών 
ατόμων και των τοπικών κοινωνικών 
ομάδων στις εντολές για κοινωνική απο
στασιοποίηση, ενώ υπάρχει ένα πολύ
πλοκο σύστημα πλανητικών οικονομι
κών διασυνδέσεων και κινητικότητας 
μεταξύ των ανθρώπινων πληθυσμών. 
Πόσο αποτελεσματικά θα αποδειχτούν 
τα υπάρχοντα εμβόλια απέναντι στις 
γνωστές παραλλαγές του ιού;

Το αποτέλεσμα όλων όσων γνωρί
ζουμε ότι δεν γνωρίζουμε είναι μόνο η 
μεγάλη αβεβαιότητα, η οποία καθιστά 
αφερέγγυες ακόμη και τις πιο αυστηρές 
στατιστικά προβλέψεις της δυναμικής 
της επιδημίας στο άμεσο μέλλον.

Παρ’ όλα αυτά, 
στις αποφάσεις τους 
οι κυβερνήσεις κα
ταφεύγουν σε μαθη
ματικά στατιστικά 
μοντέλα, που όχι 
μόνο βασίζονται σε 
ανεπαρκή εμπειρι
κά δεδομένα, αλλά 
απλοποιούν ή πα
ραβλέπουν συνει
δητά όλες αυτές τις 
γνωστικές αβεβαιό
τητες. Είναι κι αυτό 
ένα δείγμα του νέου 
σκοταδισμού.

Συνεπώς, αντιμε
τωπίζοντας τη νέα 
επιδημία είναι πολύ 
σημαντικό να συ
νειδητοποιήσουμε 
εγκαίρως ότι, αντί
θετα με τα θρησκευ
τικά δόγματα, οι φυ
σικές επιστήμες δεν 
διαθέτουν απόλυτες 
βεβαιότητες ούτε και 
οριστικές ή αδιαμφι
σβήτητες απαντή
σεις για τα πάντα.
Εξάλλου, η επιστη
μονική έρευνα προ- 
χωρά μόνο με δοκι
μές και με λάθη, τα 
οποία, αργά ή γρή
γορα, αναγνωρίζει 
και τα εξαλείφει. Η 
δύναμη της επιστη
μονικής σκέψης δεν είναι οι απόλυτες 
βεβαιότητες και οι αλήθειες, αλλά η δι
αχείριση των λαθών και της εγγενούς 
αβεβαιότητας της ανθρώπινης σκέψης.

Στο πλαίσιο της βαθιάς 
υγειονομικής κρίσης 
που αντιμετωπίζουμε* 
ο κοινωνικός ρόλος 
της επιστημονικής 
κοινότητας δεν είναι 
να προσφέρει 
έτοιμες «λύσεις» 
στα προβλήματα μας, 
αλλά να θέτει τα 
αποφασιστικά σε κάθε 
περίπτωση ερωτήματα 
και να προτείνει 
τα καταλληλότερα 
εργαλεία για την 
επίλυσή τους. Οταν ανιό 
δεν συμβαίνει, όταν 
δηλαδή οι επιστήμονες 
παραβλέπουν ή 
αθετούν την αναγκαία 
μεθοδολογική και 
διαφωτιστική λειτουργία 
τους, τότε από ερευνητές 
της πραγματικότητας 
μετατρέπονται 
σε «ειδικούς»: 
αναλαμβάνουν τον 
ρόλο -αλλά όχι και 
την ευθύνη!- της 
επίλυσης προβλημάτων 
που δεν ανήκουν 
στη δικαιοδοσία της 
επιστήμης, αλλά της 
πολιτικής.
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ΤΟ ΧΡΟΝΙΚΟ ΜΙΑΣ ΔΙΩΞΗΣ

Τι απέγιναν 
οι έρευνες 
για το 401;

Από το 2018 πόρισμα ίου πρώην 
Σώματος Επιθεωρητών Υγείας και 
Πρόνοιας, που είχε ελέγξει το 
μεγαλύτερο στρατιωτικό 
νοσοκομείο της χώρας, είχε 
αποσταλεί σε τρεις εισαγγελίες 
• Σήμερα, τρία χρόνια μετά, 
φαίνεται πως δεν έχει κινηθεί 
καμία διαδικασία

► ΤουΔΗΜΗΤΡΗ ΤΕΡΖΗ

ία 9 χρόνια κυκλο
φορίας της η «Εφ. 
Συν.» βρέθηκε αρ
κετές φορές στο 
στόχαστρο όσων 
ενοχλούνταν από 
τις δημοσιογραφι
κές της έρευνες και 

κυρίως από τον μοναδικά ανεξάρ
τητο συνεταιριστικό χαρακτήρα 
της. Από το πρώτο μας φύλλο 
πρυτανεύει η υποχρέωση της 
ενημέρωσης του αναγνωστικού 
κοινού σύμφωνα με τους κανόνες 
της δημοσιογραφικής δεοντολο
γίας, δίχως να μας απασχολεί αν 
θίγονται επιχειρηματικά, πολιτι
κά ή οικονομικά συμφέροντα.

Εδώ και καιρό η εφημερίδα 
μας διώκεται επειδή τόλμησε για 
άλλη μία φορά να κάνει τη δου
λειά της. Συγκεκριμένα να διεξα- 
γάγει μια μεγάλη δημοσιογραφι
κή έρευνα με μοναδικό μέλημα 
την πληροφόρηση του κοινού 
για ένα ζήτημα δημόσιας υγεί
ας που αφορά καρδιοπαθείς συ
νανθρώπους μας. Πρόκειται για 
τις επεμβάσεις αντικατάστασης 
αορτικής βαλβίδας χωρίς διάνοι
ξη του θώρακα, γνωστές ως TAVI. 
Επεμβάσεις ιδιαίτερα ακριβές 
(κατά μέσον όρο 25-30.000 ευρώ 
το κόστος) για τις οποίες υπήρχε 
ανυπαρξία νομοθετικού πλαισίου 
επί μια 7ετία με ό,τι αυτό συνε
παγόταν για τα δημόσια ταμεία, 
αλλά κυρίως για την τύχη των 
ασθενών που υποβλήθηκαν σε 
αυτές, καθώς το καθεστώς τέλε

σής τους δεν ήταν καθορισμένο.
Ειδικότερα:

• Οι TAVI εφαρμόστηκαν για 
πρώτη φορά στην Ελλάδα το 2007. 
Εως το 2015 δεν υπήρχε σαφές νο
μικό πλαίσιο γι’ αυτές και όλα γί
νονταν με την ευθύνη του Κεντρι
κού Συμβουλίου Υγείας (ΚΕΣΥ). 
Το κενό αυτό ήρθε να καλύψει μια 
υπουργική απόφαση το 2015. Με
ταξύ άλλων για πρώτη φορά καθο
ρίζονταν: -1) Η δημιουργία «ομά
δας καρδιάς» (heart team), μιας 
ειδικά εκπαιδευμένης ομάδας που 
θα έκανε τις επεμβάσεις αυτές σε 
κάθε νοσοκομείο που θα μπορού
σε να τις υποστηρίξει -2) Οι όροι 
και οι προϋποθέσεις που πρέπει 
να πληροί ένα νοσοκομείο για να 
αιτηθεί άδεια να τις κάνει -3) Οι 
ιατρικοί περιορισμοί αναφορικά 
με το ποιος ασθενής είναι κατάλ
ληλος να πραγματοποιήσει αυτή 
την επέμβαση -4) Κάθε πιστοποι
ημένο κέντρο προκειμένου να δι
ατηρήσει την άδειά του θα έπρεπε 
να πραγματοποιεί τουλάχιστον 20 
TAVI κάθε χρόνο -5) Ειδική επι
τροπή του ΚΕΣΥ θα ήλεγχε τα πι
στοποιημένα νοσοκομεία και τις 
ομάδες καρδιάς, ενώ παράλληλα 
θα συγκέντρωνε κάθε εξάμηνο 
τα στοιχεία των επεμβάσεων από 
κάθε αδειοδοτημένο νοσοκομείο 
σε μια εθνική βάση δεδομένων. Η 
ίδια επιτροπή είχε την ευθύνη να 
εγκρίνει ή να απορρίψει όλες τις 
προτεινόμενες -από τα νοσοκο
μεία- επεμβάσεις TAVI πριν αυτές 
πραγματοποι ηθούν.
• Τον Οκτώβριο του 2017 φτά
νουν στην «Εφ.Συν.» επώνυμες

καταγγελίες στρατιωτικών για
τρών για το μεγαλύτερο στρα
τιωτικό νοσοκομείο της χώρας, 
το 401 ΓΣΝΑ, οι οποίες αφορού
σαν υψηλά ποσοστά θνητότητας 
ασθενών που είχαν υποβληθεί σε 
TAVI σε σχέση με τη διεθνή βιβλι
ογραφία. Οι καταγγελίες προέρ
χονταν από τον πρώην διευθυντή 
του χειρουργικού τομέα του 401, 
κι άλλους δυο γιατρούς που είχαν 
υπηρετήσει στο νοσοκομείο. Με 
βάση αυτές τις καταγγελίες η «Εφ. 
Συν.» ξεκίνησε μια μεγάλη έρευ
να, η οποία κράτησε ενάμιση χρό
νο και η οποία βασίστηκε εξ ολο
κλήρου σε μαρτυρίες, επίσημα 
έγγραφα του νοσοκομείου (πρα
κτικά χειρουργείων, επίσημες 
αναφορές άλλων γιατρών κ.λπ.) 
ενώ επεκτάθηκε στη συνέχεια 
στο ΚΕΣΥ, που ήταν ο αρμόδιος 
φορέας ελέγχου για τις TAVI.
• Την άνοιξη του 2018 αποκα
λύψαμε -με επίσημα έγγραφα 
(πρακτικά συνεδρίασης του 
ΚΕΣΥ, μέιλ του ΚΕΣΥ προς όλα 
τα νοσοκομεία)- ότι επί τρία 
χρόνια (από το 2015 που ίσχυ- 
σε για πρώτη φορά ο νόμος για 
τις TAVI), το ΚΕΣΥ όχι μόνο δεν 
είχε ελέγξει κανένα νοσοκομείο 
και καμιά Ομάδα Καρδιάς -όπως 
απαιτούσε η νομοθεσία- αντιθέ
τους, ενέκρινε επεμβάσεις TAVI 
ακόμα και σε νοσοκομεία που δεν 
είχαν λάβει τη σχετική άδεια, με 
χαρακτηριστικό παράδειγμα το 
Νοσοκομείο «Αττικόν». Παράλ
ληλα, αποκαλύψαμε εσωτερικό 
έγγραφο του ΚΕΣΥ, με το οποίο 
η υπηρεσία παραδεχόταν δυο

γεγονότα: (1) πως την υπόθεση 
TAVI διαχειρίζονταν μόνα τους 
τα πιστοποιημένα κέντρα (δη
λαδή οι ίδιοι οι γιατροί που τις 
πραγματοποιούσαν) σε συνεργα
σία με τις εταιρείες που προμή
θευαν τις βαλβίδες για TAVI, και 
(2) με την απουσία μηχανισμού

αξιολόγησης των γιατρών και των 
κέντρων.
• Το καλοκαίρι του 2018 τα δη- 
μοσιεύματά μας προκάλεσαν την 
αυτεπάγγελτη παρέμβαση του 
Σώματος Επιθεωρητών Υγείας 
και Πρόνοιας (ΣΕΥΥΠ) με δυο πα
ράλληλες έρευνες, μία για το 401
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ΓΣΝΑ και to ΚΕΣΥ και άλλη μία 
για ίο «Αττικόν». Με βάση τα στοι
χεία που είχαμε στα χέρια μας και 
τα οποία ουδέποτε διαψεύστηκαν, 
από τα 18 νοσοκομεία που είχαν 
άδεια, μόνο τα 6 πληρούσαν τις 
προϋποθέσεις για να συνεχίσουν 
τη δραστηριότητά τους.

• Ενα μήνα αργότερα και με- 
σούντος του ελέγχου του ΣΕΥΥΠ 
δημοσιεύεται νέα τροπολογία με 
την οποία αυξήθηκαν ο χρόνος 
και ο αριθμός επεμβάσεων που 
μπορούσε να κάνει κάθε κέντρο. 
Πλέον τα νοσοκομεία δεν θα 
ελέγχονταν για 20 επεμβάσεις

ανά έτος, αλλά για 40 ανά διετία. 
Πρακτικά αυτή η τροπολογία ερ
χόταν να καλύψει τις ευθύνες του 
ΚΕΣΥ που έως εκείνη τη στιγμή 
δεν είχε ελέγξει κανένα νοσοκο
μείο.
• Τον Νοέμβριο του 2018 δημο
σιοποιήσαμε το πόρισμα των επι
θεωρητών για το 401 ΓΣΝΑ και το 
ΚΕΣΥ, που όχι μόνο επιβεβαίωνε 
πλήρως τα όσα γράφαμε όλο το 
προηγούμενο διάστημα, αλλά 
αναδείκνυε και την ανεπάρκεια 
του ΚΕΣΥ στον ρόλο του ως ελε
γκτή των TAVI.
• Τον Φεβρουάριο του 2019 ανα
καλείται για έναν χρόνο η άδεια 
για επεμβάσεις TAVI του 401 
ΓΣΝΑ.
• Τον Απρίλιο του 2020 ανακα
λούνται οι άδειες για TAVI επτά 
νοσοκομείων στη Βόρεια Ελλά
δα, στα οποία περιλαμβάνονται 
όλα τα δημόσια, ενώ άδειες εξα
κολουθούν να διαθέτουν μόνο 2 
ιδιωτικά.
• Τον Μάιο του 2020 η «Εφ.Συν.» 
δημοσιεύει το πόρισμα των επι
θεωρητών Υγείας για το «Αττι
κόν», το οποίο διαπιστώνει μετα
ξύ άλλων τα εξής: το νοσοκομείο 
πραγματοποιούσε επί 3 χρόνια 
επεμβάσεις TAVI χωρίς να έχει 
την απαιτούμενη άδεια, οι επεμ
βάσεις δεν αποζημιώνονταν από 
τον ΕΟΠΥΥ (τα υλικά χρεώνονταν 
στο νοσοκομείο!) και η Ομάδα 
Καρδιάς που χειρουργούσε εκεί 
έφερε πιστοποίηση όχι από κά
ποιο δημόσιο φορέα, αλλά από 
την εταιρεία που πουλούσε τις 
βαλβίδες!

Το επιβαρυντικό 
πόρισμα για 
τις Tavi στο 401
ΑΠΟ ΤΗΝ ΠΡΩΤΗ ΣΤΙΓΜΗ που
αρχίσαμε να ασχολούμαστε με 
τις καταγγελίες διαπιστώσαμε 
ότι το πρόσωπο αναφοράς του 
προγράμματος TAVI στο 401 
ΓΣΝΑ ήταν ο αναπληρωτής 
διευθυντής της Διακλαδικής 
Καρδιοχειρουργικής Κλινικής 
κ. Χριστόφορος Κωτούλας. 
Μοιραία, η έρευνα στράφηκε 
προς αυτόν. Πέραν των καταγ
γελιών των τριών γιατρών, με 
αφορμή τις οποίες ξεκινήσα
με την έρευνα μας, βρήκαμε 
κι άλλες στην πορεία και τις 
δημοσιεύσαμε. Να σημειωθεί 
ότι οι καταγγελίες ήταν επίση
μες προς τη διοίκηση του νο
σοκομείου, ιδιαίτερα σοβαρές 
ως προς το περιεχόμενό τους, 
αφορούσαν και έτερα περιστα
τικά ασθενών και προέρχονταν 
από γιατρούς διάφορων ειδι
κοτήτων που συνεργάστηκαν 
με τον εν λόγω χειρουργό.

Μετά τη δημοσιοποίηση 
από την εφημερίδα μας κά
ποιων καταγγελιών, π στρατι
ωτική δικαιοσύνη προχώρησε 
σε έρευνα για κάποιες από τις 
καταγγελίες, όπως επίσης και 
για το καθεστώς των TAVI, πριν 
από την ολοκλήρωση και δη
μοσίευση του πορίσματος των 
επιθεωρητών του ΣΕΥΥΠ. Ηταν 
μια έρευνα στην οποία δεν 
κλήθηκε να καταθέσει κανέ
νας από τους καταγγέλλοντες. 
Η στρατιωτική δικαιοσύνη δεν 
περίμενε να ολοκληρωθεί το 
πόρισμα των επιθεωρητών 
του ΣΕΥΥΠ και π έρευνα κατέ
ληξε να τεθεί η υπόθεση στο 
αρχείο το καλοκαίρι του 2018. 
Δυο μήνες αργότερα, βγήκε το 
πόρισμα του ΣΕΥΥΠ με συμπε
ράσματα πλήρως αντίθετα με 
την έρευνα του Στρατού που 
τα βρήκε όλα καλώς καμωμέ
να. Στις 11 Ιουνίου του 2018 το 
Σώμα Επιθεωρητών Υγείας και 
Πρόνοιας καταθέτει αίτημα στη 
διοίκηση του 401 προκειμένου 
να επισκεφτεί το νοσοκομείο 
και να ελέγξει το πρόγραμμα 
των TAVI. Το αίτημα μένει ανα
πάντητο. Θα περάσουν σχεδόν 
40 μέρες για να επιτραηεί π 
είσοδος του κλιμακίου στο νο
σοκομείο. Ποια είναι τα κυριό- 
τερα ευρήματα των επιθεωρη
τών όπως καταγράφονται στο 
πόρισμα:
■ Η θνητότητα ασθενών στις 
TAVI κατά την περίοδο που 
το νοσοκομείο λειτουργεί με 
πιστοποίηση ανέρχεται στο

22,22%, ποσοστό μακράν 
μεγαλύτερο από τη διεθνή 
εμπειρία και βιβλιογραφία, 
που αναφέρει θνητότητα στο 
5 με 5,5%. Αν προσθέσουμε και 
την περίοδο που το νοσοκομείο 
πραγματοποιούσε TAVI χωρίς 
άδεια, τότε το ποσοστό ανεβαί
νει στο 24,14%.
■ Ολες οι επεμβάσεις έγιναν 
με βαλβίδα μίας και μόνο εται
ρείας. Η συγκεκριμένη εταιρεία 
είχε εκπαιδεύσει την Ομάδα 
Καρδιάς του νοσοκομείου. Με 
δυο λόγια, η σχέση του νοσο
κομείου με την εταιρεία ήταν 
μονοπωλιακή, αντίθετα με τη 
νομοθεσία περί υγιούς αντα
γωνισμού.
■ Ουδέποτε έγινε διαγωνισμός 
για την αγορά βαλβίδων, ενώ 
ουδέποτε το νοσοκομείο κα
τέθεσε τα παραστατικά μέσω 
θΔΑΠΥ ώστε να αποζημιωθεί 
από τον ΕΟΠΥΥ. Ολα τα υλικά 
των επεμβάσεων εξοφλήθηκαν 
απευθείας από το νοσοκομείο 
στην εταιρεία.
■ Σε αρκετές περιπτώσεις, 
όταν έφτανε η εντολή στο 
γραφείο προμηθειών του νο
σοκομείου για παραγγελία 
βαλβίδας, συνοδευόταν από 
χειρόγραφο σημείωμα με το 
όνομα της εταιρείας. Να ση
μειωθεί εδώ ότι οι επεμβά
σεις TAVI δεν είναι έκτακτα 
χειρουργεία, αλλά τακτικά. 
Προκύπτει ότι το νοσοκομείο 
χρησιμοποιούσε διαφορετι
κούς κωδικούς χρέωσης, από 
εκείνες που ορίζονταν από τα 
Κλειστά Ενοποιημένα Νοσήλια 
(ΚΕΝ).

■ Στη σύνθεση της Ομάδας 
Καρδιάς συμμετείχε ως δεύ
τερος θωρακοχειρουργός για
τρός χωρίς τα απαιτούμενα 
προσόντα συμμετοχής.
■ Δεν υπήρχαν έγγραφες συ
ναινέσεις των ασθενών ότι θα 
προχωρήσουν σε επέμβαση, 
την οποία θα πραγματοποιούσε 
ουσιαστικά εκπαιδευόμενος - 
στις TAVI- γιατρός, όπως ήταν 
ο συγκεκριμένος χειρουργός 
(με την παρουσία proctor, δη
λαδή εκπαιδευτή), για την πα
ρουσία του οποίου, επίσης, δεν 
είχαν συναινέσει.
■ Ο κ. Κωτούλας υποστήριζε 
από το 2014 στο προσωπικό 
του ιστολόγιο, αλλά και σε συ
νέντευξή του στην εφημερίδα
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1  Τι απέγιναν οι έρευνες της Δικαιοσύνης για το 401 ΓΣΝ;
Πηγή: ΕΦΗΜΕΡΙΔΑ ΤΩΝ

ΣΥΝΤΑΚΤΩΝ
Σελ.: 1,14-16 Ημερομηνία

έκδοσης:
29-04-2021

«Παρασκήνιο» πως η καρδιο
χειρουργική κλινική του 401 
ΓΣΝΑ ήταν πιστοποιημένη να 
κάνει TAVI, έναν χρόνο πριν 
βγει η σχετική νομοθεσία και 
δύο χρόνια πριν η κλινική πάρει 
την πιστοποίηση από το ΚΕΣΥ.

Μετά την ολοκλήρωση του 
ελέγχου, το ΣΕΥΥΠ απέστειλε 
το πόρισμα σε τρεις εισαγγελί
ες: Οικονομική Εισαγγελία (για 
το οικονομικό σκέλος της έρευ
νας), Εισαγγελία Πρωτοδικών 
(για αξιολόγηση του ποινικού 
σκέλους) και στην Εισαγγελία 
του Στρατοδικείου Αθηνών. Σή
μερα, 3 χρόνια μετά, δεν έχει 
έρθει σε γνώση της εφημερί
δας μας καμία περαιτέρω έρευ
να σχετικά με όσα κατέγραφε 
το πόρισμα. Επίσης, κανείς από 
τους καταγγέλλοντες μάρτυ
ρες αξιωματικούς δεν έχει κλη
θεί να καταθέσει σε καμία αρχή 
αναφορικά με τα όσα γίνονταν 
στην καρδιοχειρουργική κλινι
κή του 401 ΓΣΝΑ.

Αντιθέτως, όσοι αξιωματι
κοί τόλμησαν να εκφράσουν τις 
διαφωνίες τους όλα τα προη
γούμενα χρόνια και να καταγ
γείλουν αυτές τις πρακτικές, 
είτε μετατέθηκαν από το νοσο
κομείο είτε έρχονται αντιμέτω
ποι κάθε λίγο και λιγάκι με ΕΔΕ 
(Ενορκη Διοικητική Εξέταση) 
που προκαλούνται έπειτα από 
ανώνυμα μέιλ ή ανώνυμες κα
ταγγελίες, τις οποίες ο Στρα
τός σπεύδει να εξετάσει. Την 
ίδια ώρα βέβαια και με βάση τα

ευρήματα δεν γνωρίζουμε αν 
έγινε κάποια ΕΔΕ και με ποια 
συμπεράσματα σε ό,τι αφορά 
όσα εντόπισε το πόρισμα.

Μία απαλλαγή 
και μία καταδίκη

Ολα τα παραπάνω η «Εφ. 
Συν.» τα έφερε στο φως με αλ
λεπάλληλα δημοσιεύματα έχο
ντας, όπως αναφέραμε, βασικό 
της μέλημα την ενημέρωση του 
κοινού για ένα ζήτημα δημόσι
ας υγείας. Συνολικά υπήρξαν 
περί τα 20 δημοσιεύματα, τα 
οποία ουδέποτε διαψεύστη- 
καν από τα νοσοκομεία τα 
οποία ερευνήσαμε, αλλά ούτε 
και από το υπουργείο Εθνικής 
Αμυνας (στο οποίο υπάγεται 
το 401 ΓΣΝΑ). Οι μόνοι που 
είχαν αντιδράσει, στέλνοντας 
επιστολές στην «Εφ.Συν.» ήταν 
ο τότε πρόεδρος του ΚΕΣΥ, 
Κωνσταντίνος Μάρκου και ο 
διευθυντής της Β' καρδιολο
γικής κλινικής του «Αττικόν», 
Ε. Ηλιοδρομίτης. Ως εφημερί
δα είχαμε απαντήσει και στους 
δυο, κυρίως όμως, πήραν τις 
απαντήσεις τους από τα ίδια 
τα πορίσματα του ΣΕΥΥΠ.

Ο μόνος που προχώρησε αρ
χικά σε εξώδικη διαμαρτυρία 
εις βάρος μας και εν συνεχεία 
σε μήνυση για συκοφαντική δυ- 
σφήμηση ήταν ο κ. Κωτούλας. 
Το γεγονός ότι δημοσιοποιή
σαμε τις καταγγελίες σε βάρος 
του, όπως επίσης και δημόσια 
έγγραφα από το νοσοκομείο 
που αποδείκνυαν ότι κάτι συμ
βαίνει στην καρδιοχειρουργική

0 αναπήπρωιπς διευθυντής ins Καρδιοχειρουργικής Κήινικής του 401 εν ώρα χειρουργείου. 
Εξ όσων γνωρίζουμε, το πρωιόκοήήο ενός αποστειρωμένου χώρου όπως είναι τα χειρουργεία 
απαιτεί συγκεκριμένη αποστειρωμένη ενδυμασία, και όχι μπήουζάκια insAEK, με στόχο την 
ασφάήεια του ασθενούς

του 401 και ότι αυτό θα έπρεπε 
να ερευνηθεί από τις αρμόδιες 
αρχές, προφανώς τον ενόχλησε 
και ξεκίνησε δικαστικό αγώνα 
εναντίον μας. Εδώ, πρέπει να 
σημειώσουμε, ότι από το πρώτο 
κιόλας δημοσίευμα η «Εφ.Συν.» 
είχε απευθυνθεί στον ίδιο προ- 
κειμένου να καταγράψει την 
άποψή του, όπως επιτάσσει η 
δεοντολογία, αλλά είχε αρνη- 
θεί να απαντήσει.

Η δικαστική διαδικασία που 
ξεκίνησε το 2018 έχει δύο σκέ
λη: το ποινικό και το αστικό. 
Στο ποινικό σκέλος της υπόθε
σης η «Εφ.Συν.» απαλλάχτηκε 
με διάταξη του Εισαγγελέα 
Πλημμελειοδικών Αθηνών, 
σύμφωνα με την οποία δεν 
στοιχειοθετούνται από που
θενά τα καταγγελλόμενα 
αδικήματα, αφενός διότι οι 
εγκαλούμενοι ενήργησαν από 
δικαιολογημένο δημοσιογρα
φικό ενδιαφέρον και αφετέρου 
διότι στα σχετικά δημοσιεύμα
τα δεν περιέχονται εξυβριστι- 
κές λέξεις ή φράσεις.

Στο αστικό σκέλος της υπό
θεσης το Πολυμελές Πρωτο
δικείο με απόφασή του έκανε 
δεκτή -εν μέρει- την αγωγή του 
κ. Κωτούλα και καταδίκασε την 
«Εφ.Συν.» σε χρηματική ποινή 
30.000 ευρώ, από την οποία 
ποσόν 10.000 ευρώ ήταν προ
σωρινά εκτελεστό, δηλ. κατα
βλητέο πριν την επανασυζήτη- 
ση της υπόθεσης στο Εφετείο 
βάσει της έφεσης της εφημερί
δας, γεγονός ιδιαίτερα ασυνή
θιστο σε διαφορές Τύπου.

Προτεραιότητα, η ασφάλεια 
του ασθενή και η ποιότητα 
της φροντίδας υγείας
►Του ΑΝΔΡΕΑ ΙΑΝΘΟΥ*

ΟΙ ΟΡΟΙ και οι προϋποθέσεις για τη διενέργεια πολύ εξειδικευμέ- 
νων επεμβατικών πράξεων, όπως η διαδερμική αντικατάσταση 

αορτικής βαλβίδας (TAVI), σε δημόσια ή ιδιωτικά νοσοκομεία, 
είναι ένα πολύ σοβαρό ζήτημα που σχετίζεται με την ασφά
λεια των ασθενών και την ποιότητα των παρεχόμενων υπη- 

** ρεσιών. Με δεδομένο ότι πρόκειται για μια πολύ καινοτόμα
μ και αποτελεσματική μέθοδο στην αντιμετώπιση σοβαρών 

WL..:,,y w καρδιολογικών προβλημάτων, που κερδίζει συνεχώς έδα-
■jpr φος, απαιτούνται πολύ αυστηρές προδιαγραφές για τη στε-

λέχωση των αντίστοιχων Κέντρων με ιατρικό προσωπικό που 
έχει πιστοποιημένη εμπειρία σε επεμβατικές πράξεις αυτού του 

τύπου. Η συμβολή της δημοσιογραφικής έρευνας της «Εφ.Συν.» σε αυτή 
την κατεύθυνση είναι αδιαμφισβήτητη, καθώς ενεργοποίησε διαδικασίες 
αυστηροποίησης των standards ασφαλείας για τη διενέργεια των TAVI, 
τα οποία πρέπει να παρακολουθούνται, να ελέγχονται και να τηρούνται 
με ευθύνη της Πολιτείας.

' Bouflorais και ιομεάρχικ Υγεκκ ίου ΣΥΡΙΖΑ, unoupyos Yyaas καιά mv περίοδο ms έρευναε σιο 401

Οταν το 401 δεν απαντούσε στο ΣΕΥΥΠ
►Του ΦΩΤΗ ΚΟΥΒΕΛΗ

Η ΔΗΜΟΣΙΟΓΡΑΦΙΚΗ έρευ
να της «Εφ.Συν.» ανέδειξε 
ζήτημα που αφορούσε καρ
διοχειρουργικές επεμβάσεις 
διακαθετηριακής ή διαδερ- 

μικής αντικατά
στασης αορτι

κής βαλβίδας 
(TAVI) στο 
401 ΓΣΝΑ. 
Ερευνα που 
α ν έ φ ε ρ ε 
υψηλό κό

στος, αλλά και 
υψηλό ποσοστό 

θνητότητας στις συ
γκεκριμένες επεμβάσεις στην 
καρδιοχειρουργική κλινική 
του νοσοκομείου.

Για τα προαναφερθέντα 
επελήφθη η στρατιωτική 
δικαιοσύνη, το δε Σώμα Επι

θεωρητών Υπηρεσιών Υγείας 
και Πρόνοιας ζήτησε οι επιθε
ωρητές του να ελέγξουν την 
όλη υπόθεση στο πλαίσιο της 
αρμοδιότητάς του και των 
οφειλόμενων ενεργειών του, 
με δεδομένη τη σοβαρότητα 
του όλου ζητήματος.

Πληροφορήθηκα ότι η 
διοίκηση του 401 ΓΣΝΑ δεν 
απαντούσε στο αίτημα του 
Σώματος Επιθεωρητών να 
επιτραπεί η είσοδός του στο 
νοσοκομείο προκειμένου να 
ερευνήσει και ελέγξει το όλο 
θέμα.

ΜΕ ΔΕΔΟΜΕΝΗ την τότε πο
λιτική μου αρμοδιότητα για 
τα στρατιωτικά νοσοκομεία, 
απηύθυνα έγγραφη επίμονη 
σύσταση στη διοίκηση του 
νοσοκομείου να επιτρέψει, 
ως όφειλε, σύμφωνα με τον 
νόμο, την είσοδο των επιθεω

ρητών προκειμένου να γίνει η 
έρευνα. Η έρευνα πραγματο
ποιήθηκε και το πόρισμα των 
επιθεωρητών εστάλη στον 
Εισαγγελέα του Στρατοδικεί
ου Αθηνών και στον Εισαγ
γελέα Πρωτοδικών Αθηνών.

Η δημοσιογραφική έρευ
να της «Εφ.Συν», έρευνα στο 
πλαίσιο της ανεξαρτησίας 
του Τύπου και του λειτουργή
ματος του δημοσιογράφου, 
ανέδειξε το ζήτημα και οδή
γησε στο πόρισμα των Επιθε
ωρητών Υπηρεσιών Υγείας. 
Κι αυτή η ανεξαρτησία είναι 
δημοκρατικά απαράδεκτο να 
βάλλεται και να απειλείται με 
ενέργειες που θέλουν να την 
περιορίσουν και να τη χειρα
γωγήσουν.

• Avanrlnptotiis unoupyos Εθνικήε Apuvas 
κατά την περίοδο ms ipeuvas στο 401
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1  Στέρηση μισθού σε ειδικευόμενους γιατρούς, σε μια
προσπάθεια «μεταφόρτωσης ευθυνών»

Πηγή: ΡΙΖΟΣΠΑΣΤΗΣ Σελ.: 10 Ημερομηνία
έκδοσης:

29-04-2021

Αρθρογράφος: Επιφάνεια
:

114.19 cm² Κυκλοφορία: 2300

Θέματα: ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ

Στέρηση μισθού 
σε ειδικευόμενους γιατρούς, 
σε μια προσπάθεια 
«μεταφόρτωσης ευθυνών»
Οργισμένη απάντηση από την ΕΙΝΑΠ

Την οργή των νοσοκομειακών γιατρών για την υλοποίη
ση της απαράδεκτης ενέργειας της διοίκησης του Νοσο
κομείου «Ευαγγελισμός», να επιβάλει πειθαρχικές ποι
νές στέρησης μισθού σε δύο ειδικευόμενους γιατρούς, 
εκφράζει με ανακοίνωσή της η ΕΙΝΑΠ. Οι ποινές «επιβλή
θηκαν με αστεία προσχήματα», σημειώνει η ΕΙΝΑΠ, «στον 
έναν γιατί δήθεν δεν φορούσε σωστά τη μάσκα του και 
στον άλλον γιατί αντιμίλησε στον αναπληρωτή διοικητή».

Και θυμίζει πως «αποδείχθηκαν ψευδείς οι "διαβεβαι
ώσεις" που είχαν δοθεί από τον διοικητή της 1ης ΥΠΕ και 
την πολιτική ηγεσία του υπουργείου Υγείας ότι το θέμα θα 
"ρυθμιζόταν"». Πρόκειται για «μια τραγική προσπάθεια με
ταφόρτωσης ευθυνών στους νοσοκομειακούς γιατρούς, 
την οποία βιώνουμε και γενικότερα. Είναι απαράδεκτο οι 
διοικητές των νοσοκομείων με διάφορες μεθοδεύσεις να 
προσπαθούν να μεταφορτώσουν τις δικές τους σοβαρότα
τες ευθύνες όσον αφορά τη διαχείριση των ασθενών στους 
νοσοκομειακούς γιατρούς. Ιδιαίτερα, δε, είναι διπλά απα
ράδεκτο να παρατηρείται αυτή η άθλια συμπεριφορά ενά
ντια στους νεότερους συναδέλφους, τους ειδικευόμενούς 
μας, που με αυτοθυσία έχουν υπερβάλει εαυτούς όλους 
τους τελευταίους 14 μήνες. Το θέμα αυτό δεν έχει τελειώ
σει και δεν πρόκειται να υποχωρήσουμε αν δεν αναιρεθεί 
πλήρως αυτή η απαράδεκτη ενέργεια», διαμηνύει η ΕΙΝΑΠ.



29;ΠΕΡΙΕΧΟΜΕΝΑ

1  Αρχισε η δικαστική κόντρα Ε.Ε. με AstraZeneca
Πηγή: ΔΗΜΟΚΡΑΤΙΑ Σελ.: 25 Ημερομηνία

έκδοσης:
29-04-2021

Αρθρογράφος: Επιφάνεια
:

154.29 cm² Κυκλοφορία: 8215

Θέματα: ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ

Αρχισε 
η δικαστική 

κόντρα ΕΚ με 
AstraZeneca

Η ΔΙΚΗ της AstraZeneca 
μετά την προσφυγή σε 
δικαστήριο των Βρυξελ
λών της Κομισιόν για τις 
καθυστερήσεις στην πα
ράδοση των εμβολίων 
της κατά του Covid-19 
στην Ευρωπαϊκή Ενωση 
άρχισε! Το εμβόλιο της 
AstraZeneca θεωρήθη
κε από την Ε.Ε. κεντρι
κό τμήμα της εκστρατεί
ας ανοσοποίησης της Ευ
ρώπης και ένας τρόπος 
να σταλούν δόσεις εμβο
λίων κατά του κορονοϊ- 
ού σε φτωχότερες χώρες, 
καθώς οι απαιτήσεις απο
θήκευσής του είναι ευκο
λότερες σε σχέση με άλ
λα εμβόλια. Ομως οι πε
ρικοπές και οι καθυστε
ρήσεις στις παραδόσεις 
της AstraZeneca βάρυ
ναν στην εκστρατεία της 
Ε.Ε., η οποία ακολουθεί 
τη Βρετανία, τις Ηνωμέ
νες Πολιτείες και το Ισρα
ήλ όσον αφορά τους εμ
βολιασμούς.

Το συμβόλαιο
Δικηγόρος της Κομισιόν 
δήλωσε στο δικαστήριο 
των Βρυξελλών πως η 
Ε.Ε. ζητεί άμεσες παραδό
σεις από όλα τα εργοστά
σια που καταγράφονται 
στο συμβόλαιό της, περι- 
λαμβανομένων και εκεί
νων που βρίσκονται στη 
Βρετανία, η οποία δεν εί
ναι πλέον μέλος της Ευ
ρωπαϊκής Ενωσης. Δικη
γόρος που εκπροσωπεί 
την AstraZeneca είπε κα
τά τη διάρκεια της ακρό
ασης, που είναι δημό
σια και πραγματοποιείται 
βάσει μιας έκτακτης δια
δικασίας, πως το συμβό
λαιο της εταιρίας δεν πε- 
ριελάμβανε την υποχρέω
ση παράδοσης εμβολίων 
από όλα τα εργοστάσια 
παραγωγής.

Η πρώτη συνεδρίαση 
του δικαστηρίου κράτησε 
λίγο παραπάνω από μία 
ώρα και θα ακολουθή
σουν δύο ακροάσεις στις 
26 Μαΐου, ενώ η απόφα
ση του δικαστηρίου θα 
εκδοθεί τον Ιούνιο.
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1  Ακόμη και μία δόση «φρενάρει» την
ενδοοικογενειακή μετάδοση

Πηγή: ΔΗΜΟΚΡΑΤΙΑ Σελ.: 25 Ημερομηνία
έκδοσης:

29-04-2021

Αρθρογράφος: Επιφάνεια
:

152.13 cm² Κυκλοφορία: 8215

Θέματα: ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ

Ακόμη και μία δόση «φρενάρει» την ενδοοικογενειακή μετάδοση
ΜΙΑ ΚΑΙ ΜΟΝΟ δόση εμβολίου κατά του 
Covid-19 μπορεί να μειώσει σημαντικά τον κίν
δυνο μετάδοσης του κορονοϊού μέσα στα σπίτια, 
σύμφωνα με νέα βρετανική μελέτη. Αυτό διότι, 
όπως αναφέρουν ερευνητές του Public Health 
England (ΡΗΕ), η πρώτη δόση δεν μειώνει μό
νο τον κίνδυνο του εμβολιασμένου να κολλήσει 
τον κορονοϊό SARS-CoV-2, αλλά ελαττώνει και 
τις πιθανότητες να μεταδώσει τον ιό σε περίπτω
ση που μολυνθεί μετά τον εμβολιασμό.

Η έρευνα, η οποία είναι η πρώτη στον κόσμο 
που μελετά την αποτελεσμαπκότητα των δύο mo 
διαδεδομένων εμβολίων στον περιορισμό της δι
άδοσης του κορονοϊού, βασίστηκε στην ανάλυση 
στοιχείων από 1.500.000 ενήλικους εθελοντές 
που έκαναν την πρώτη δόση κάποιου εμβολί
ου κατά του Covid-19. Διαπιστώθηκε όη οι ενή
λικοι που έκαναν την πρώτη δόση του εμβολίου 
της Pfizer αλλά παρ’ όλα αυτά στη συνέχεια κόλ
λησαν τον κορονοϊό είχαν 49% λιγότερες πιθα

νότητες να τον μεταδώσουν σε μέλη της οικογέ- 
νειάς τους στο σπίτι σε σχέση με εθελοντές που 
κόλλησαν τον κορονοϊό χωρίς να έχουν εμβο
λιαστεί. Από τους εθελοντές που έκαναν το εμ
βόλιο των Oxford/AstraZeneca, όσοι κόλλησαν 
στη συνέχεια τον κορονοϊό είχαν 38% λιγότερες 
πιθανότητες να τον μεταδώσουν σε μέλη της οι- 
κογένειάς τους στο οπτή σε σχέση με εθελοντές 
που κόλλησαν τον κορονοϊό και δεν είχαν κάνει 
το συγκεκριμένο εμβόλιο.
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1  Εξωθούν γιατρούς σε παραίτηση και ξηλώνουν τα
Αημύσια νοσοκομεία!

Πηγή: KONTRANEWS Σελ.: 8 Ημερομηνία
έκδοσης:

29-04-2021

Αρθρογράφος: Επιφάνεια
:

375.42 cm² Κυκλοφορία: 2650

Θέματα: ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ

ΚΑΤΑΓΓΕΛΙΑ - ΣΟΚ ΑΠΟ ΤΉΝ ΟΓΝΕ
Εξωθούν γιατρούς σε παραίτηση και 
ξηλώνουν τα Αημύσια νοσοκομεία!
ΤΗΝ ΑΝΑΚΛΗΣΗ απόφασης μετα- 
κίνησης «για πολλοστή φορά» παθο
λόγου από το νοσοκομείο της Τρί
πολης ζητεί η ΟΕΝΓΕ καταγγέλλο
ντας τον ότι διοικητή της 6ης ΥΠΕ 
Ιωάννη Καρβέλη για «ης αλλεπάλ
ληλες μετακινήσετς γιατρών, που 
έχουν οδηγήσει τους συναδέλφους 
σε απόγνωση». Συγκεκριμένα, η 
Ομοσπονδία Ενώσεων Νοσοκο
μειακών Γιατρών Ελλάδος με ανάρ
τηση στο facebook τονίζετ ότι «μετά 
τη διάλυση της Παθολογικής Κλι
νικής του νοσοκομείου Πύργου με 
αποκλετσηκή ευθύνη της διοίκη
σης του νοσοκομείου Πύργου και της διοίκησης της 6ης 
ΥΠΕ εξαιτίας της διαχρονικής πολιτικής της υποχρημα- 
τοδότησης και της υποστελέχωσης αλλά και τις αθλιότη
τες του διοικητή του νοσοκομείου Πύργου που έδωσαν τη 
χαρισττκή βολή και ανάγκασαν 3 παθολόγους σε παραί
τηση επειδή δε δέχτηκαν να τους τσαλακώνει την αξιο
πρέπεια τους, ξηλώνουν τη μία μετά την άλλη τις Παθο
λογικές Κλινικές των Νοσοκομείων των όμορων νομών 
και εξωθούν και άλλους συναδέλφους στην παραίτηση». 
Παράλληλα, η ΟΕΝΓΕ επισημαίνει όπ η πιο χαρακτηρι
στική περίπτωση είναι η περίπτωση παθολόγου από το 
νοσοκομείο Τρίπολης, ο οποίος «μειακτνείται συνεχώς 
από τον Σεπτέμβρτο του 2020. Τέσσερτς φορές προς το 
νοσοκομείο της Κεφαλονιάς, στο οποίο εφημέρευε καθη
μερινά για ολόκληρα επταήμερα χωρίς ρεπό. Χαρακτη
ριστικά, μέσα σε 21 μέρες έκανε 16 ενεργείς εφημερίες 
με αποτέλεσμα όπως ήταν αναμενόμενο να παρουσιά
σει πρόβλημα υγείας». Σύμφωνα με την ίδτα καταγγελία, 
παρά το γεγονός ότι ο εν λόγω παθολόγος έχει δύο ανή
λικα πατδτά κατ η σύζυγός του εργάζεται ο διοικητής της 
6ης ΥΠΕ «όχι μόνο δεν ακολούθησε την προβλεπόμενη 
διαδικασία σύμφωνα με την οποία το αίτημα για μη μετα
κίνηση λόγω προβλημάτων υγείας εξετάζεται από τριμε
λή υγετονομτκή επττροπή που συστήνεται σε κάθε υγειο
νομική περιφέρεια (αλήθετα έχουν συσταθεί οι αντίστοτ- 
χες υγειονομικές επιτροπές κ.κ. Υπουργοί;) και μετακι
νεί ξανά το συνάδελφο, αυτή τη φορά στο νοσοκομείο 
του Πύργου». Τέλος, η ΟΕΝΓΕ καταγγέλλει ότι «κυβέρ
νηση, υπουργείο Υγείας, Διοικητές ΥΠΕ και νοσοκομεί
ων, έχουν ακέρατα την ευθύνη γτα τη διάλυση κλινικών 
και νοσοκομείων, αλλά και για το κύμα παραιτήσεων 
των γιατρών ειδικά από τα νοσοκομεία της περιφέρειας». 
Αναλυτικά η ανάρτηση:
Η Ε.Γ. της Ο.Ε.Ν.Γ.Ε. καταγγέλλει τον διοικητή της 6ης 
ΥΠΕ κ. Καρβέλη για τις αλλεπάλληλες μετακινήσεις για
τρών, που έχουν οδηγήσει τους συναδέλφους σε από
γνωση. Αντί η διοίκηση της 6ης ΥΠΕ και οι διοικήσεις 
των νοσοκομείων να μεριμνήσουν για κατεπείγουσες 
διαδικασίες πρόσληψης μόνιμων γιατρών για να καλυ

φθούν οι επιτακτικές ανάγκες, αντιμε
τωπίζουν τους γιατρούς σαν μετακι
νούμενο θίασο. Μετά τη διάλυση της 
Παθολογικής Κλινικής του νοσοκομεί
ου Πύργου με αποκλειστική ευθύνη της 
διοίκησης του νοσοκομείου Πύργου 
και της διοίκησης της 6ης ΥΠΕ εξαιτί
ας της διαχρονικής πολιτικής της υπο- 
χρηματοδότησης και της υποστελέχω
σης αλλά και τις αθλιότητες του διοι
κητή του νοσοκομείου Πύργου που 
έδωσαν τη χαριστική βολή και ανά
γκασαν 3 παθολόγους σε παραίτηση 
επειδή δε δέχτηκαν να τους τσαλακώ
νει την αξιοπρέπεια τους, ξηλώνουν τη 

μία μετά την άλλη τις Παθολογικές Κλινικές των Νοσο
κομείων των όμορων νομών και εξωθούν και άλλους 
συναδέλφους στην παραίτηση. Η πιο χαρακτηριστική 
περίπτωση είναι η περίπτωση του συναδέλφου παθο
λόγου από το νοσοκομείο Τρίπολης, ο οποίος μετακι
νείται συνεχώς από τον Σεπτέμβριο του 2020. Τέσσερις 
φορές προς το νοσοκομείο της Κεφαλονιάς, στο οποίο 
εφημέρευε καθημερινά για ολόκληρα επταήμερα χωρίς 
ρεπό. Χαρακτηριστικά, μέσα σε 21 μέρες έκανε 16 ενερ
γείς εφημερίες με αποτέλεσμα όπως ήταν αναμενόμε
νο να παρουσιάσει πρόβλημα υγείας. Ο διοικητής της 
6ης ΥΠΕ όχι μόνο δε λαμβάνει υπόψη του ότι ο συνά
δελφος είναι πατέρας δύο ανήλικων παιδιών με εργα
ζόμενη σύζυγο, όχι μόνο γράφει στα παλαιότερα των 
υποδημάτων του το πρόβλημα υγείας του συναδέλφου, 
όχι μόνο δεν ακολούθησε την προβλεπόμενη διαδικα
σία σύμφωνα με την οποία το αίτημα για μη μετακίνη
ση λόγω προβλημάτων υγείας εξετάζεται από τριμελή 
υγειονομική επιτροπή που συστήνεται σε κάθε υγειονο
μική περιφέρεια (αλήθεια έχουν συσταθεί οι αντίστοι
χες υγειονομικές επιτροπές κ.κ. Υπουργοί;) και μετακι
νεί ξανά το συνάδελφο, αυτή τη φορά στο νοσοκομείο 
του Πύργου. Κυβέρνηση, Υπουργείο Υγείας, Διοικητές 
ΥΠΕ και νοσοκομείων, έχουν ακέραια την ευθύνη για 
τη διάλυση κλινικών και νοσοκομείων, αλλά και για το 
κύμα παραιτήσεων των γιατρών ειδικά από τα νοσοκο
μεία της περιφέρειας. Ευθύνονται για το γεγονός ότι 
νέοι γιατροί διστάζουν να διεκδικήσουν μία θέση από 
τις ελάχιστες που προκηρύσσονται, βλέποντας τις άθλι
ες συνθήκες κάτω από τις οποίες εργάζονται οι συνάδελ
φοι τους στα δημόσια νοσοκομεία. Μετά από όλα αυτά 
έχουν το θράσος να ισχυρίζονται ότι δεν υπάρχουν για
τροί για αυτό δεν κάνουν προσλήψεις.
Γιατροί υπάρχουν, εσείς τους διώχνετε. Απαιτούμε: 
Να ανακληθεί άμεσα η απόφαση για μετακίνηση για πολ
λοστή φορά του συναδέλφου Παθολόγου από το νοσο
κομείο της Τρίπολης, διαφορετικά είστε υπεύθυνοι για 
το γεγονός ότι το νοσοκομείο της Τρίπολης θα στερη
θεί έναν Παθολόγο.
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1  Σώζουν ζωές οι συσκευές υψηλής ροής οξυγόνου!
Πηγή: ΔΗΜΟΚΡΑΤΙΑ Σελ.: 20 Ημερομηνία

έκδοσης:
29-04-2021

Αρθρογράφος: Επιφάνεια
:

639.48 cm² Κυκλοφορία: 8215

Θέματα: ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ

Σώζουν ζωέβ 
οι συσκευέβ 

υψηλήβ pons
οξυγόνου!

■Μετρημένε8 στα δάχτυλα και αυτέε από 
δωρεέθ, ενώ αποδεδειγμένα αποτρέπουν 
Tis διασωληνώσειε των ασθενών με Covid

Νοσοκόμα σε μηχάνημα 
παρακολούθησης ασθενών

Από ιην
Ιωάννα Τσέφϋιου
dimokratia@dimokratianews.gr

Τ
ην ώρα που ο αριθ
μός χων διασωλη- 
νωμένων στα δημό
σια νοσοκομεία ιης 
χώρας παραμένει σε 
ανησυχητικά επίπεδα και ενώ η 
κυβέρνηση σηαταλά εκατομμύ

ρια ευρώ προκειμένου να προ
μηθευτεί τα self tests που θα 
οδηγήσουν σε «ασφαλές άνοιγ
μα της κοινωνίας», το ιατρικό 
και νοσηλευτικό προσωπικό του 
ΕΣΥ καταγγέλλει την έλλειψη 
σύγχρονου εξοπλισμού και το
νίζει ότι είναι επιτακτική ανάγκη 
η Πολιτεία να προχωρήσει στην 
αγορά εξειδικευμένου ιατρικού 
εξοπλισμού τελευταίας τεχνολο
γίας, ο οποίος μειώνει πς διασω
ληνώσεις, συμβάλλοντας σημα
ντικά στην αποσυμφόρηση των 
ΜΕΘ, σώζει ανθρώπινες ζωές και 
οδηγεί στην ταχύτερη ανάρρωση 
των ασθενών.

Στήριξη
Ο λόγος για τις συσκευές υψη
λής ροής οξυγόνου (high flow 
oxygen), ένα αποτελεσματι
κό μηχάνημα για τις μονάδες 
Covid, το οποίο υπάρχει σε ελά
χιστα νοσοκομεία στη χώρα. Μά
λιστα, οι δομές υγείας που διατη
ρούν το υπερσύγχρονο αυτό μη
χάνημα δέχονται στήριξη κυρίως 
από ιδιώτες, μέσα από σημαντι
κές δωρεές και συνεισφορές, και 
όχι από την κυβέρνηση, η οποία 
έχει το βλέμμα της στραμμένο 
στα self tests, ενώ ο αριθμός των 
διασωληνωμένων παραμένει σε 
υψηλά επίπεδα.

Ενα από τα νοσηλευτικά 
ιδρύματα που έχουν δεχτεί μέ
σα από δωρεές τη σωτήρια συ
σκευή οξυγόνου είναι εκείνο του 
Καρπενησιού, το οποίο διαθέτει 
μόλις έξι. Ωστόσο, έχουν αποδει
χτεί θαυματουργές αφού, σύμ

φωνα με τους παθολόγους που 
δίνουν καθημερινά τη δική τους 
μάχη με τον «αόρατο εχθρό», 
έχουν οδηγήσει στην αποσυμ
φόρηση του συστήματος τους τε
λευταίους τέσσερις μήνες.

«Μετά το δεύτερο κύμα οι συ
σκευές υψηλής ροής οξυγόνου 
που παραλάβαμε στο νοσοκομείο 
από δωρεές βοήθησαν καθορι
στικά στη μείωση των διασωλη
νώσεων. Είναι χαρακτηριστικό 
το γεγονός ότι από τον Δεκέμ
βριο ως και το πρώτο δεκαήμερο 
του Απριλίου δεν 
είχαμε ούτε έναν 
διασωληνωμένο 
ασθενή ή κάποια 
απώλεια από τον 
κορονοϊό! Δεκάδες 
περιστατικά έχουν 
αντιμετωπιστεί κα
λύτερα και ταχύτε
ρα χάρη σε αυτές 
τις συσκευές, ενώ έχουν σωθεί 
άνθρωποι που υπό άλλες συνθή
κες θα είχαν διασωληνωθεί χω
ρίς καμία αμφιβολία και δεν ξέ
ρουμε με σιγουριά αν θα είχαν 
αντέξει» αποκαλύπτει στη «δη
μοκρατία» ο διευθυντής της Πα
θολογικής Κλινικής του Γενικού 
Νοσοκομείου Καρπενησιού Ιω
άννης Πέτρου.

Από την πλευρά του ο έτε
ρος παθολόγος της συγκεκριμέ
νης μονάδας Θεόδωρος Δαλαδή- 
μος εξηγεί ότι οι συσκευές αυτές 
χρησιμοποιήθηκαν κατά τη διάρ
κεια του τρίτου κύματος της παν
δημίας από ασθενείς με πολύ σο
βαρή υποξυγοναιμία. «Αντιμετω
πίσαμε με επιτυχία περιστατικά 
με εκτεταμένες αλλοιώσεις στην 
ακτινογραφία του θώρακα και με 
το συγκεκριμένο μηχάνημα σώ
σαμε ασθενείς με σοβαρά προ
βλήματα υγείας» δηλώνει ο κ. 

Δαλαδήμος.
Μάλιστα, οι δύο 

παθολόγοι του νο
σοκομείου τονί
ζουν ότι βοήθησε 
και η εμπειρία που 
απέκτησαν, κα
θώς η χρήση ανο- 
σοτροποποιητικών 
φαρμάκων σε επι

λεγμένους ασθενείς, σε συνδυ
ασμό με τη συσκευή οξυγόνου, 
απέτρεψε τις διασωληνώσεις και 
τους έδωσε την ευκαιρία να επι
στρέφουν γρηγορότερα στις οι- 
κογένειές τους.

Βέβαια, οι δύο γιατροί επι
σημαίνουν ότι οι έξι συσκευ
ές που διαθέτει το νοσοκομείο 
είναι ελάχιστες συγκριτικά με

Τι λένε οι γιατροί 
και πώς

χρησιμοποιούν 
τα θαυματουργά 

μηχανήματα

αυτές που χρειάζονται και εξη
γούν ότι θα έπρεπε η μονάδα 
να εξοπλιστεί άμεσα με περισ
σότερες, προκειμένου να συνε
χίσει να δίνει τη μάχη απέναντι 
στην πανδημία. «Οι συσκευές 
αυτές μας έσωσαν, αλλά είναι 
πολύ λίγες για ολόκληρο το νο
σοκομείο. Το κράτος θα έπρεπε 
να έχει ήδη εξοπλίσει τις μονά
δες του ΕΣΥ με τα μηχανήμα
τα υψηλής ροής οξυγόνου, για
τί εκεί βρίσκεται το κλειδί για 
τη μείωση των διασωληνωμέ- 
νων και των θανάτων» εξηγούν.

Αλλά και στο Γενικό Νοσοκο
μείο Θεσσαλονίκης «Αγιος Παύ
λος» η συσκευή οξυγόνου έχει 
αποτελέσει καθοριστικό παρά
γοντα για την πορεία της υγείας 
των ασθενών.

Η «δημοκρατία» επικοινώ
νησε με το προσωπικό της εν 
λόγω μονάδας, το οποίο τόνι
σε πως χάρη στη δωρεά που δέ
χτηκε από ιδιώτη τα περιστατι
κά αντιμετωπίζονται πολύ καλύ
τερα και οι ασθενείς που διασω- 
ληνώνονται είναι πολύ λιγότεροι 
από ό,τι το προηγούμενο διάστη
μα. «Διαθέτουμε πέντε συσκευ
ές υψηλής ροής οξυγόνου στη 
μία πτέρυγα Covid και τρεις στη 
δεύτερη. Είναι πολύ αποτελεσμα
τικές, σώζουν ζωές! Εχουμε δει 
τεράστια διαφορά από τότε που 
μας τις έφεραν, αλλά βέβαια πο
τέ δεν είναι αρκετές, ειδικά από 
τη στιγμή που καθημερινά ερχό
μαστε σε επαφή με δεκάδες πε
ριστατικά. Ωστόσο, ακόμη και 
αυτές οι οκτώ συσκευές έχουν 
οδηγήσει σε πολύ θετικά αποτε
λέσματα» είπε η προϊσταμένη του 
νοσοκομείου.

Μία τέτοια συσκευή οξυγό
νου διαθέτει και το Γενικό Νο
σοκομείο Λαμίας, που και αυ
τό δίνει σκληρή μάχη τους τε
λευταίους μήνες με τον κορονο- 
ϊό, ωστόσο, πού να φτάσει για να 
καλύψει τις ανάγκες που έχει μία 
τέτοια μονάδα...
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1  «Αρνητές κλαίνε και ζητάνε συγγνώμη»
Πηγή: ONTIME Σελ.: 8 Ημερομηνία

έκδοσης:
29-04-2021

Αρθρογράφος: Επιφάνεια
:

287.68 cm² Κυκλοφορία: 0

Θέματα: ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ

«Υπάρχει πολύ αργή αποκλιμάκωση της παν
δημίας του κορωνοϊού και μετά τις 20 Μαΐου 
θα πέσουμε κάτω από τα 3.000 κρούσματα 
ημερησίως» τόνισε ο καθηγητής Πνευμονο- 
λογίας της Ιατρικής Σχολής Πανεπιστημίου 
Κρήτης, Νίκος Τζανάκης, προσθέτοντας ότι 
υπάρχει αποκλιμάκωση των εισαγωγών στο 
ΕΣΥ. «Το συντριπτικό ποσοστό των νοση
λευόμενων είναι ανεμβολίαστοι» επεσήμανε. 
Έφερε ως παράδειγμα σπαρακτικές σκηνές 
αρνητών του εμβολιασμού στις ΜΕΘ. 
«Διασωληνώνοντας κάποιον, σχετικά ηλικιω
μένο, ο οποίος έκλαιγε μπροστά στην εξέλιξη 
που είχε η υγεία του, εντοπίσαμε ότι παρότι 
αρχές Μαρτίου του προσφέρθηκε ο εμβολι
ασμός, δεν τον έκανε. Κούνησε το κεφάλι 
του. Τι να του πεις εκείνη την ώρα; Συνειδη
τοποίησε εκείνη την ημέρα ότι όλο αυτό θα 
μπορούσε να το είχε αποφύγει. Σηκώνεις τα 
χέρια ψηλά... Του προσφέρθηκε το εμβόλιο 
το οποίο είναι ασφαλές χωρίς επιβάρυνση. 
Τους προσφέρθηκε οργανωμένα και δυστυ
χώς δεν έτρεξαν να το κάνουν, με όλες τις 
συνέπειες που μπορεί να έχει αυτό». 
Φέρνοντας άλλο παράδειγμα έκανε λόγο για 
«κλασικό παράδειγμα οικογένειάς αρνητών 
να κλαίνε και να ζητάνε συγγνώμη μπροστά 
σε πρόσωπο της οικογένειάς τους. Υπάρχει 
και γριούλα η οποία τα παιδιά της ήταν αρ

νητές, ήρθε, έζησε και μετά δεν ήθελαν να γριούλα. Είναι πραγματικά γεγονότα που δεν 
την πάνε και στο σπίτι, φοβόντουσαν μην πρέπει ο κόσμος να βάλει το δάχτυλο επί τον 
κολλήσουν. Ψάχναμε δομή για να πάμε τη τύπον των ήλων για να πειστεί».

«Αρνητές κλαίνε και ζητάνε συγγνώμη»
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1  Καμπανάκι via το
Πηγή: ESPRESSO Σελ.: 12-13 Ημερομηνία

έκδοσης:
29-04-2021

Αρθρογράφος: Επιφάνεια
:

504.01 cm² Κυκλοφορία: 8330

Θέματα: ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ, ΠΟΕΔΗΝ

Καμπανάκι via το
Επιστολή προς το υπουργείο Υγείας 
απέστειλε η ΠΟΕΔΗΝ, δηλώνοντας 
ότι αναλαμβάνει σημαντικές πρωτο
βουλίες για να πείσει το υγειονομικό 
προσωπικό στο σύνολό του να εμβο
λιαστεί.

Ωστόσο, υποστηρίζει ότι υπάρ
χουν αντικρουόμενες αποφάσεις που 
αποπροσανατολίζουν τους υγειονομι
κούς, ενώ ζητεί να εκδοθεί νέα από
φαση του υπουργείου Υγείας, η οποία 
θα περιλαμβάνει προληπτικό έλεγχο 
όλων των υγειονομικών με ένα μορια
κό ή rapid τεστ κάθε εβδομάδα.

«Είναι χρέος και καθήκον μας να 
το πράξουμε, αφού έτσι προστατεύου
με τους εαυτούς μας και τους ασθε
νείς. Πληρώσαμε ακριβά έως τώρα
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1  Καμπανάκι via το
Πηγή: ESPRESSO Σελ.: 12-13 Ημερομηνία

έκδοσης:
29-04-2021

us uvsiowuikous!
#i Κραυγή avujvias από τηνΠΟΕΔΗΝ για εμβολιασμό 
του προσωπικού και προληπτικό έλεγχο κάθε εβδομάδα

τον κορονοϊό, χάνοντας 26 συναδέλ
φους. Γι’ αυτό και ζητάμε δεύτερη ευ
καιρία για εμβολιασμό» σημειώνει η 
ΠΟΕΔΗΝ και τονίζει:

«Διαφωνήσαμε με την απόφαση 
του υπουργού Υγείας, που εκδόθη- 
κε με Δελτίο Τύπου, το οποίο δεν έχει 
υπηρεσιακή ισχύ, για τη διενέργεια 
δύο διαγνωστικών τεστ την εβδομά
δα (rapid test) στους μη εμβολιασμέ
νους υγειονομικούς. Σθεναρά από 
την πρώτη στιγμή εμφάνισης της παν

δημίας στη χώρα μας υποστηρίζουμε 
ότι οι υγειονομικοί πρέπει να υποβάλ
λονται σε τακτικό προληπτικό μορια
κό έλεγχο, που είναι πιο αξιόπιστος».

Οι υγειονομικοί είναι στην πρώ
τη γραμμή της μάχης, συμπληρώνει η 
ΠΟΕΔΗΝ, καθώς έρχονται αντιμέτω
ποι κάθε ημέρα με ασθενείς με κορο- 
νοϊό διαγνωσμένους και μη.

Ως εκ τούτου, θεωρεί ότι θα πρέ
πει να υποβάλλονται όλοι -εμβολια
σμένοι και μη- σε τακτικό προληπτικό

έλεγχο υπό την εποπτεία των επιτρο
πών λοιμώξεων των νοσοκομείων και 
ότι ο έλεγχος θα πρέπει να είναι, αν 
όχι με μοριακό, τουλάχιστον με rapid 
test.

Επιδείνωση
Στο μεταξύ, έχει σπμάνει συναγερ
μός στο Γενικό Νοσοκομείο Χαλκί
δας, καθώς διασωληνώθηκε ο ένας 
από τους δύο τραυματιοφορείς. Η 
ΜΕΘ του νοσοκομείου είναι γεμάτη

και γίνεται προσπάθεια να βρεθεί άλ
λο, ώστε να διακομιστεί ο τραυματιο
φορέας μαζί με ακόμη έναν άνδρα, 
του οποίου η υγεία επίσης επιδεινώ
θηκε.

Υπενθυμίζεται ότι οι τραυματιοφο
ρείς του Γ.Ν. Χαλκίδας, οι οποίοι είναι 
θετικοί στον κορονοϊό, είναι συνολικά 
επτά! Οι δύο νοσηλεύονται στην κλι
νική Covid του νοσοκομείου, ενώ οι 
υπόλοιποι πέντε βρίσκονται σε κατ’ οί
κον περιορισμό.
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1  θα τρελάνουν τον κόσμο! Αλαλούμμε
Πηγή: ΔΗΜΟΚΡΑΤΙΑ Σελ.: 18 Ημερομηνία

έκδοσης:
29-04-2021

Αρθρογράφος: Επιφάνεια
:

1726.24
cm²

Κυκλοφορία: 8215

Θέματα: ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ, ΠΟΕΔΗΝ

θα τρελάνουν τον κόσμο! Αλαλούμμε
I Ανοιγε από χθεε το βράδυ η πλατφόρμα. 
Το αδιάθετο AstraZeneca και οι ασάφειεε 
ms κυβέρνησηβ έχουν προκαλέσει τρόμο

ηλικιακή ομάδα 40- 
44 ετών είναι αυ
τή που ακολούθη
σε τη σειρά των εμ
βολιασμών, καθώς η 

πλατφόρμα άνοιξε χθες το βρά
δυ προκαλώντας αλαλούμ με τα 
ραντεβού, παρότι το διαθέσιμο 
προς το παρόν εμβόλιο είναι αυ
τό της AstraZeneca. Ωστόσο είναι 
πολλές οι ασάφειες που παραμέ
νουν ως προς το σκεύασμα με το 
οποίο θα εμβολιαστούν οι πολίτες 
της συγκεκριμένης ηλικιακής κα
τηγορίας. Πολλοί ανησυχούν και 
έχουν αμφιβολίες για το εμβόλιο 
της AstraZeneca, 
μετά την πολυ
φωνία των επι
στημόνων όσον 
αφορά το σκεύα
σμα της βρετανο- 
σουηδικής εταιρί
ας. Οι παλινωδί
ες της κυβέρνησης 
με το εμβόλιο της 
AstraZeneca ενι
σχύουν το κύμα 
αμφισβήτησης που 
υπάρχει ήδη για 
το συγκεκριμένο 
προϊόν. Παράλλη
λα, η προσπάθεια 
αποσαφήνισης της 
κατάστασης από 
κυβερνητικά στε
λέχη γίνεται με αε
ρολογίες που πε
ρισσότερο μεγαλώνουν το μπέρ
δεμα παρά απαντούν στα ερωτή
ματα των πολιτών.

Παράλληλα, η τακτική της να 
δώσει τα αδιάθετα εμβόλια της 
AstraZeneca στους πολίτες 30-39 
ετών καλλιεργεί ακόμα περισσότε
ρο τη σύγχυση των πολιτών. Την 
ίδια ώρα, η κυβέρνηση προανήγ
γειλε ότι το ίδιο εμβόλιο θα διατε
θεί και για την ηλικιακή κατηγο
ρία των 40-44, αν και ο γενικός 
γραμματέας Πρωτοβάθμιας Φρο
ντίδας Υγείας Μάριος Θεμιστο
κλέους έκανε γνωστό με δηλώσεις 
του όπ σύντομα θα ανοίξουν όλα 
τα εμβόλια για τους συγκεκριμέ
νους πολίτες. Σε ό,η αφορά υς γυ
ναίκες που θηλάζουν, είπε όπ δεν 
υπάρχει σύσταση για κάποιο εμβό
λιο και υπενθύμισε όπ οι πολίτες 
που εμβολιάζονται με AstraZeneca 
θα μπορούν να κάνουν τη δεύτε-

Θεμιστοκλεους: 
«Αρχές Μαΐου θα 
ξέρουμε πότε και 
ποιες δόσεις θα 

είναι διαθέσιμες »

ρη δόση οκτώ εβδομάδες μετά την 
πρώτη, αντί για 12.0 κ. Θεμιστο
κλέους είπε σε ραδιοφωνικό σταθ
μό όπ θα γνωρίζουμε πς πρώτες 
ημέρες του Μαΐου πότε ακριβώς θα 
είναι διαθέσιμα όλα τα εμβόλια για 
τους 40-44 ετών, καθώς εξαρτά- 
ται από πς συμμετοχές και πς πα
ραδόσεις των εμβολίων. Οπως εί
πε, για τους πολίτες ηλικίας 45-49 
ετών η πλατφόρμα για όλα τα εμ
βόλια ανοίγει το Μεγάλο Σάββατο. 
Αναφορικά με τους πολίτες 30-39 
ετών, δήλωσε όπ έχουν προγραμ- 
μαπστεί 103.000 ραντεβού έως την

ομάδα 18-30 ετών, 
ο Μάριος Θεμιστο
κλέους απάντησε 
πως «αν πάμε με 
βάση τον σχεδία
σμά και πς παρα
δόσεις, πιστεύουμε 
όπ εντός του Ιουνί
ου θα έχουμε ανοί
ξει σχεδόν σε όλες 
πς ηλικιακές ομά
δες».

Σύμφωνα με 
τον κ. Θεμιστοκλέ
ους, οι εμβολια
σμοί με Johnson θ 
Johnson θα αρχί
σουν σπς 5 Μαΐου. 
Οπως είπε, μετά το 
Μεγάλο Σάββατο 
οι πολίτες 45 και 

άνω θα μπορούν 
να εμβολιαστούν με κάποιο από 
τα τέσσερα διαθέσιμα εμβόλια, ένα 
εκ των οποίων το JEtJ. Ως προς πς 
εγκύους, ανέφερε όπ συστήνεται 
να κάνουν εμβόλια mRNA, ωστό
σο πρόσθεσε πως δεν απαγορεύ
εται να κάνουν AstraZeneca και 
εξήγησε όπ σύντομα θα είναι δια
θέσιμα τα αποτελέσματα μεγάλων 
κλινικών δοκιμών από τη Βρετα
νία. Αναφορικά με τους αλλοδα
πούς, είπε όπ μπορούν να υποβά
λουν αίτηση για προσωρινό ΑΜ- 
ΚΑ και μετά καθίστανται δικαιού
χοι για εμβολιασμό.

Νωρίτερα η υφυπουργός Υγεί
ας Ζωή Ράπτη ρωτήθηκε αν μπο
ρεί μέσα στον Μάιο να αρχίσει ο 
εμβολιασμός των 20άρηδων και 
απάντησε: «0 προγραμματισμός 
των ραντεβού ναι, ευελπιστούμε 
και να πραγματοποιηθούν εμβο
λιασμοί μέσα στον Μάιο».

ΝΙΚΗΤΡΙΑ στη μάχη με τον κορονοϊό βγήκε 
μια υπεραιωνόβια που νοσηλευόταν στο Νο
σοκομείο «Αγιος Παύλος» της Θεσσαλονίκης. 
Η ηλικίας 103 ετών γυναίκα, η οποία δεν πά
σχει από υποκείμενα νοσήματα, είχε μεταφερ
θεί στο νοσοκομείο σπς 22 Απριλίου με ήπια 
συμπτώματα και είχε βρεθεί θετική στο μο
ριακό τεστ στο οποίο υποβλήθηκε. Στην αρ
χή, όπως δήλωσε ο πνευμονολόγος, επιμε
λητής Α' του νοσηλευτικού ιδρύματος Αθα
νάσιος Γουνίδης, είχε αυξημένες ανάγκες 
οξυγόνου. Ομως η κατάστασή της σταθερο
ποιήθηκε, με αποτέλεσμα να πάρει εξιτήριο, 
και πλέον θα μεταφερθεί σε κέντρο αποκατά
στασης. Οπως τόνισε ο κ. Γουνίδης, το νοσο
κομείο έχει κληθεί να ανημετωπίσει περιστα- 
πκά ασθενών άνω των 90 ετών, όμως πρώτη 
φορά είχε ασθενή τόσο μεγάλης ηλικίας.

θλίψη προκάλεσε στην Ελασσόνα η είδη
ση του θανάτου της ηγουμένης της Ιεράς Μο-

Υπεραιωνόβια 
κέρδισε τη μάχη 
με τον κορονοϊό

νής Παναγίας Ολυμπιώπσσας από κορονοϊό. Η 
γερόνησσα νοσηλευόταν εδώ και αρκετές μέ
ρες στο Γενικό Νοσοκομείο Λαμίας, ενώ, εκτός 
από την ίδια, είχαν νοσήσει και άλλες μοναχές 
της μονής, η οποία παρέμεινε κλειστή από πς 
20 Μαρτίου μέχρι πς 4 Απριλίου.

Την ίδια στιγμή τρέχουν για rapid test οι κά
τοικοι δύο χωριών της Καλαμπάκας, επειδή ο 
ιερέας τους βρέθηκε θετικός στον ιό. Σύμφω
να με πληροφορίες από τοπικά μέσα, ο κλη
ρικός πήγε το περασμένο Σαββατοκύριακο να 
λειτουργήσει σε γεπονικό χωριό από αυτό που

διαμένει. Αργά το βράδυ της Κυριακής άρχισε 
να παρουσιάζει συμπτώματα και η κατάσταση 
της υγείας του επιδεινώθηκε γρήγορα Ετσι τη 
Μ. Δευτέρα χρειάστηκε να μεταφερθεί στο Νο
σοκομείο Τρικάλων.

Μεγάλη συρροή κρουσμάτων καταγράφε
ται σε ένα ορεινό χωριό της Κόνιτσας, όπου, 
σύμφωνα με πληροφορίες, έχουν ήδη επιβε
βαιωθεί εννέα θεηκές περιπτώσεις. Τα πρώτα 
κρούσματα διαπιστώθηκαν μέσα στο Σαββατο
κύριακο και πς επόμενες μέρες ακολούθησαν 
τα υπόλοιπα. Πηγές αναφέρουν όπ η διασπορά 
προήλθε από εκδήλωση που έγινε πρόσφατα.

Στην Ηπειρο βρέθηκε θετικός στον ιό ένας 
γιατρός που υπηρετεί στη Μονάδα Τεχνητού 
Νεφρού του Νοσοκομείου Φιλιατών. 0 συγκε
κριμένος υγειονομικός δεν είχε εμβολιαστεί και 
τέθηκε σε καραντίνα, ενώ οι συνάδελφοί του 
και οι ασθενείς που νοσηλεύονται στη μονάδα 
υποβλήθηκαν σε προληππκό έλεγχο.
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1  θα τρελάνουν τον κόσμο! Αλαλούμμε
Πηγή: ΔΗΜΟΚΡΑΤΙΑ Σελ.: 18 Ημερομηνία

έκδοσης:
29-04-2021

τα εμβόλια για xous 40-44
Πρωτοβουλία από 
την ΠΟΕΔΗΝ για 
τον εμβολιασμό 

των υγειονομικών

Εμβολιασμός υγειονομικού προσωπικού

τακτικό προληπτικό μοριακό έλεγχο, 
που είναι πιο αξιόπιστος*.

Οι υγειονομικοί βρίσκονται στην 
πρώτη γραμμή της μάχης, συμπληρώ
νει η ΠΟΕΔΗΝ, καθώς έρχονται ανη- 
μέτωποι κάθε μέρα με ασθενείς με κο- 
ρονοϊό, διαγνωσμένους και μη. Ως εκ 
τούτου, θεωρεί όη θα πρέπει να υπο
βάλλονται όλοι -εμβολιασμένοι και 
μη- σε τακτικό προληπτικό έλεγχο, 
υπό την εποπτεία των επιτροπών λοι
μώξεων των νοσοκομείων, και πως ο 
έλεγχος θα πρέπει να είναι, αν όχι με 
μοριακό, τουλάχιστον με rapid test

Εν τω μεταξύ, έχει σημάνει συνα

γερμός στο Γενικό Νοσοκομείο Χαλ
κίδας, καθώς διασωληνώθηκε ο ένας 
από τους δύο τραυματιοφορείς. Η 
ΜΕΘ του νοσοκομείου είναι γεμάτη 
και γίνεται προσπάθεια να βρεθεί άλ
λη, ώστε να διακομιστεί ο τραυματιο
φορέας, μαζί με ακόμη έναν άνδρα, 
η υγεία του οποίου επίσης επιδεινώ
θηκε. Υπενθυμίζεται όη οι τραυμαη- 
οφορείς του Νοσοκομείου Χαλκίδας, 
οι οποίοι είναι θετικοί στον κορονοϊό, 
ανέρχονται συνολικά σε επτά! Οι δύο 
νοσηλεύονται στην κλινική Covid του 
νοσοκομείου, ενώ οι υπόλοιποι πέντε 
βρίσκονται σε κατ’ οίκον περιορισμό.

ΕΠΙΣΤΟΛΗ προς το υπουργείο Υγείας 
απέστειλε η ΠΟΕΔΗΝ, δηλώνοντας ότι 
αναλαμβάνει σημαντικές πρωτοβουλί
ες προκειμένου να πείσει το υγειονο
μικό προσωπικό στο σύνολό του να 
εμβολιαστεί. Ωστόσο υποστηρίζει ότι 
υπάρχουν ανηκρουόμενες αποφά
σεις, που αποπροσανατολίζουν τους 
υγειονομικούς, ενώ ζητεί να εκδοθεί 
νέα απόφαση του υπουργείου Υγεί
ας, η οποία θα περιλαμβάνει προλη
πτικό έλεγχο όλων των υγειονομι
κών με ένα μοριακό ή rapid test κά
θε εβδομάδα.

Οι απώλειεβ
«Είναι χρέος και καθήκον μας να το 
πράξουμε, αφού έτσι προστατεύου
με τους εαυτούς μας και τους ασθε
νείς. Πληρώσαμε ακριβά έως τώ
ρα τον κορονοϊό, χάνοντας 26 συνα
δέλφους. ΓΓ αυτό και ζητάμε δεύτερη 
ευκαιρία για εμβολιασμό» σημειώ
νει η ΠΟΕΔΗΝ και τονίζει: «Διαφω
νήσαμε με την απόφαση του υπουρ
γού Υγείας που εκδόθηκε με δελτίο 
Τύπου, το οποίο δεν έχει υπηρεσια
κή ισχύ, για τη διενέργεια δύο δια
γνωστικών τεστ την εβδομάδα (rapid 
tests) στους μη εμβολιασμένους υγει
ονομικούς. Σθεναρά, από την πρώτη 
στιγμή εμφάνισης της πανδημίας στη 
χώρα μας, υποστηρίζουμε όη οι υγει
ονομικοί πρέπει να υποβάλλονται σε

63 νεκροί, 805 cms Evtocikes, 2.781 νέα κρούσματα
ΣΤΑΘΕΡΑ πάνω από 800 παραμένουν οι διασωληνωμένοι 
ασθενείς με κορονοϊό στη χώρα, καθώς ο ΕΟΔΥ ανακοίνω
σε χθες όη 805 ασθενείς βρίσκονται σε μηχανική υποστή
ριξη. Στο μεταξύ, άλλοι 63 ασθενείς έχασαν τη μάχη με τον 
ιό, ενώ διαγνώστηκαν 2.781 νέα κρούσματα.

Στην Αττική εντοπίστηκαν 1.263 μολύνσεις και τη θεσ- 
σελονίκη 413. Διψήφιο αριθμό κρουσμάτων είχαμε σε Αι
τωλοακαρνανία (22), Αργολίδα (13), Αρκαδία (24), Αχα- 
Τα (60), Βοιωτία (30), Δράμα (20), Εβρο (15), Εύβοια (48), 
Ηλεία (17), Ημαθία (16), Ηράκλειο (46), Ιωάννινα (45), Κα
βάλα (36), Καρδίτσα (13), Καστοριά (16), Κέρκυρα (15), Κιλ
κίς (34), Κοζάνη (42), Κορινθία (28), Λάρισα (78), Λασίθι 
(11), Μαγνησία (41), Ξάνθη (24), Πέλλα (35), Πιερία (12), Ρέ
θυμνο (16), Ροδόπη (29), Σέρρες (49), Τρίκαλα (17), Φθιώ- 
ηδα (18) και Χανιά (25).

Τα κρούσματα προέκυψαν από 18.765 μοριακά και 
42.526 rapid tests. Σε σύνολο 61.291 τεστ, η θεηκότητα 
υπολογίζεται σε 4,53%. Από τα 2.781 νέα κρούσματα, δύο 
εντοπίστηκαν κατόπιν ελέγχων σης πύλες εισόδου της χώ

ρας. 0 συνολικός αριθμός των κρουσμάτων ανέρχεται σε 
340.493 (ημερήσια μεταβολή +0,8%), εκ των οποίων το 
51,3% αφορά άνδρες. Με βάση τα επιβεβαιωμένα κρού
σματα των τελευταίων επτά ημερών, 54 θεωρούνται σχε- 
ηζόμενα με ταξίδι από το εξωτερικό και 2.455 είναι σχεπ- 
ζόμενα με ήδη γνωστό κρούσμα. To Rt για την επικράτεια 
εκπμάται σε 0,97 (95% Cri: 0,37-1,46).

Οι 63 νέοι θάνατοι ασθενών από Covid-19 ανεβάζουν 
τον συνολικό αριθμό των θυμάτων στη χώρα στα 10.242, 
από τα οποία το 95,4% είχε υποκείμενο νόσημα ή/και ηλι
κία 70 ετών και άνω.

Η διάμεση ηλικία των 805 ασθενών που νοσηλεύο
νται διασωληνωμένοι (62,4% άνδρες) είναι τα 68 έτη και 
το 85,3% έχει υποκείμενο νόσημα ή/και ηλικία 70 ετών 
και άνω. Από την αρχή της πανδημίας έχουν εξέλθει από 
τις ΜΕΘ 2.087 ασθενείς. Οι εισαγωγές νέων ασθενών με 
Covid-19 στα νοσοκομεία της επικράτειας είναι 530 (ημε
ρήσια μεταβολή +44,41%). 0 μέσος όρος εισαγωγών του 
επταημέρου είναι 461 ασθενείς.

Ευφάνταστες 
δικαιολογίες 
για απόδραση 

στοχωριό
Η ΜΙΑ την άλλη διαδέχονται οι 
ευφάνταστες δικαιολογίες των 
επίδοξων εκδρομέων, που θέ
λουν να σουβλίσουν τον οβελία 
στο χωριό και όχι στο μπαλκό
νι ή στην ταράτσα τους στην πό
λη, όταν πέφτουν στους ελέγ
χους της Τροχαίας, που συνε
χίζονται με αμείωτους ρυθμούς 
εν όψει των εορτών του Πάσχα. 
Μία από αυτές, όμως, δεν εί
χε-. προηγούμενο! Οπως απο
κάλυψε ο διοικητής της Τροχαί
ας Αυτοκινητοδρόμων ΠΑΘΕ, 
αστυνομικός υποδιευθυντής 
Γιώργος Μποιϊσκας, ορισμένες
από ης δικαιολογίες που επι
καλούνται αυτές ης ημέρες οι 
οδηγοί, με απώτερο σκοπό να 
περάσουν τα διόδια, είναι συ
χνά τόσο απίθανες, σε σημείο 
που προκαλούν γέλιο.

«Είναι γεγονός ότι ακοό- 
με διάφορες δικαιολογίες αυ
τές ης ημέρες για μετακίνηση. 
Είναι κυρίως για ιατρικούς λό
γους, για αγροτικές ασχολίες ή 
επικαλούμενοι παροχή βοήθει
ας στους γονείς τους, που είναι 
σε άλλους νομούς. Προσωπι
κά δεν έχω ακούσει κάη, στο 
προηγούμενο lockdown όμως 
ένας πολίτης είχε ένα ιδιόχει
ρο σημείωμα και ήθελε να με
τακινηθεί για να... συνευρεθεί 
με την κοπελιά του! Αυτό ακρι
βώς έγραφε και στο χάρη - όη 
είχε ανάγκη να βρεθεί με τη φί
λη του!» αποκάλυψε ο κ. Μπού- 
σκας. 0 διοικητής ανέλυσε, 
ακόμα, τη διαδικασία που ακο
λουθείται κατά τη διάρκεια των 
ελέγχων: «0 νόμος είναι σαφής. 
Εγώ δεν μπορώ να ξέρω η έγινε 
στα προηγούμενα διόδια και αν 
ελέγχθηκε. Αν δεν έχει τα απα
ραίτητα έγγραφα όταν φτάσει 
εδώ, στα διόδια της Ελευσίνας, 
θα γυρίσει πίσω. Είναι σαφής ο 
νόμος. Δεν μπορώ να ξέρω αν 
ήταν ελαστικοί οι αστυνομικοί 
που μπορεί να τον σταμάτησαν 
στη διαδρομή του. Εγώ θα δω η 
χαρτιά θα παρουσιάσει και αν 
έχει τα απαραίτητα δικαιολογη- 
τικά. Τα διόδια των Μαλγάρων 
έχουν ασφαλιστεί και δεν περ
νάει αυτοκίνητο χωρίς να ελεγ
χθεί προηγουμένως».
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