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1  Σε μετωπική για το υποχρεωτικό
Πηγή: ΠΕΛΟΠΟΝΝΗΣΟΣ Σελ.: 14 Ημερομηνία

έκδοσης:
17-08-2021

Αρθρογράφος: Επιφάνεια
:

321.75 cm² Κυκλοφορία: 0

Θέματα: ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ

ΑΠΟΧΗ ΑΠΟ ΤΟΝ ΣΥΛΛΟΓΟ ΕΡΓΑΖΟΜΕΝΩΝ ΣΤΟ ΝΟΣΟΚΟΜΕΙΟ ΑΜΑΛΙΑΔΑΣ

Σε μετωπική για το υποχρεωτικό

ίτην απεργία- αποχή της ΠΟΕΔΗΝ 
από την επίδειξη πιστοποιητικών 
εμβολιασμού κατά του κορονοϊού 

αποφάσισε να συμμετάσχει ο σύλ
λογος εργαζομένων της νοσηλευτι
κής μονάδας Αμαλιάδας. Η απόφα
ση αυτή, έρχεται, σύμφωνα με τον 
πρόεδρο του συλλόγου, Σωκράτη 
Σωτηρόπουλο, σε συνέχεια των κι
νητοποιήσεων και της γενικής συ
νέλευσης της προηγούμενης εβδο
μάδας. Οπως (ραίνεται, το φθινό
πωρο, οπότε και μπαίνει σε ισχύ 
η υποχρεωτικότητα του εμβολια
σμού, αναμένεται να είναι «θερμό» 
για την κοινότητα των υγειονομι
κών, η οποία βρίσκεται χωρισμένη 
σε δύο «στρατόπεδα» και στα πρό
θυρα «εμφυλίου». Οι εργαζόμενοι, 
όπως δηλώνουν, είναι υπέρ του εμ
βολιασμού αλλά αντιτίθενται στην 
επιβολή του, καθώς εκτιμούν ότι 
παραβιάζει προσωπικές ελευθερί
ες, καθώς και τα ευαίσθητα προσω

πικά δεδομένα ανθρώπων που ερ
γάζονται στις νοσηλευτικές μονάδες.

ΝΟΜΙΜΟΤΗΤΑ
Σύμφωνα με τον πρόεδρο του συλ
λόγου, Σωκράτη Σωτηρόπουλο, η 
αποχή των υπαλλήλων από τη δι
αδικασία της υποχρεωτικής επίδει
ξης ή προσκόμισης πιστοποιητικού 
ή βεβαίωσης εμβολιασμού ή νόση- 
σης, συνιστά απολύτως νόμιμη μορ
φή συνδικαλιστικής δράσης, ανα
γνωριζόμενη ως μορφή απεργίας. 
Με βάση την ανακοίνωση του συλ
λόγου των εργαζομένων της νοση
λευτικής μονάδας της Αμαλιάδας, οι 
λόγοι για τους οποίους συμμετέχουν

«θερμό» αναμένεται 
το φθινόπωρο στο 
νοσοκομείο 
Αμαλιάδας 
0 πρόεδρος του 

συλλόγου,
Σ. Σωτηρόπουλος 
λέει ότι η αποχή 
συνιστά νόμιμη 
μορφή
συνδικαλιστικής 
δράσης

στην απεργία- αποχή είναι οι εξής:
► Η υποχρέωση επίδειξης ή προ
σκόμισης από τους εργαζομένους 
πιστοποιητικού ή βεβαίωσης εμ
βολιασμού ή νόσησης παραβιάζει 
το ατομικό δικαίωμα περί προστα
σίας των προσωπικών δεδομένων 
και δη ευαίσθητων δεδομένων υγεί
ας των εργαζομένων.
► Η επιβολή του μέτρου του υπο
χρεωτικού εμβολιασμού, πέραν της 
προσβολής της αυτοδιάθεσης των 
εργαζομένων, επισύρει την επιβο
λή της αναστολής των καθηκόντων 
των εργαζομένων, που δεν θα έχουν 
λάβει την πρώτη ή τη μονοδοσική 
δόση του εμβολίου κατά του κορω-

εμβόλιο
νοϊού μέχρι την 1η Σεπτεμβρίου 
2021. Το μέτρο αυτό, σύμφωνα με 
τον σύλλογο, έχει τον χαρακτήρα κύ
ρωσης μέσω της στέρησης των βι
οποριστικών μέσων των ιδίων και 
των οικογενειών τους.

ΕΝΗΜΕΡΩΣΗ
Για τη στάση την οποία θα τηρήσει 
ο σύλλογος των εργαζομένων έχει 
ήδη ενημερώσει τη διοίκηση του νο
σοκομείου. Η εξώδικη γνωστοποί
ηση της ΠΟΕΔΗΝ προς το ελληνι
κό δημόσιο -σύμφωνα με το προ
εδρείο του συλλόγου των εργαζο
μένων- καλύπτει και τους προϊστα
μένους της νοσηλευτικής μονάδας 
από την υποχρέωση να ζητούν ή 
να ελέγχουν ή να συλλέγουν ή να 
καταχωρούν πιστοποιητικά νόση
σης ή εμβολιασμού του προσωπι
κού. «Η κάλυψη είναι πλήρης για 
το σύνολο των δημοσίων υπαλλή
λων και εργαζομένων ιδιωτικού δι
καίου ορισμένου και αορίστου χρό
νου, που απασχολούνται στον χώρο 
της δημόσιας υγείας και τους οποί
ους εκπροσωπούμε», αναφέρεται 
στην ανακοίνωση που εξέδωσε ο 
σύλλογος των εργαζομένων της νο
σηλευτικής μονάδας της Αμαλιάδας.
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1  Σε αναστολή οι ανεμβολίαστοι υγειονομικοί των
προνοιακών δομών

Πηγή: ΗΧΩ ΤΩΝ
ΔΗΜΟΠΡΑΣΙΩΝ

Σελ.: 1 Ημερομηνία
έκδοσης:

17-08-2021

Αρθρογράφος: Επιφάνεια
:

450.68 cm² Κυκλοφορία: 0

Θέματα: ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ

Σε αναστολή οι ανεμβολίαστοι 
υγειονομικοί των προνοιακών δομών

Σ
την τελική ευθεία βρίσκεται η 
διαδικασία αναστολής καθη
κόντων για τους ανεμβολία- 
στους εργαζομένους στις ιδιωτικές 

και δημόσιες δομές υγείας. Την ίδια 
στιγμή, η σχετική προθεσμία έχει 
εκπνεάσει για τους εργαζόμενους 
σε δομές πρόνοιας και σε Μονάδες 
Φροντίδας Ηλικιωμένων, καθώς από 
τη Δευτέρα ιό Αυγοάστου όσοι δεν 
έχουν λάβει τουλάχιστον μία δόση 
εμβολίου για τη λοίμωξη COVID-19 
θα τεθούν εκτός της εργασίας τους 
«για επιτακτικούς λόγους προστα
σίας της δημόσιας υγείας».
Σε ό,τι αφορά τιςΜονάδες Φροντίδας 
Ηλικιωμένων(ΜΦΗ), έχουν διαμορ
φωθεί μονάδες δύο εμβολιαστικών 
ταχυτήτων. Στις ιδιωτικές η εμβολι- 
αστική κάλυψη των εργαζομένων 
φτάνει στο 93%, ενώ σε αυτές που 
υπάγονται στις μητροπόλεις ή σε 
ενορίες οι εργαζόμενοι (όπως και οι 
φιλοξενούμενοι) είναι κυρίως ανεμ- 
βολίαστοι.
Σύμφωνα με τον πρόεδρο της Πα
νελλήνιας Ενωσης Μονάδων Φρο
ντίδας Ηλικιωμένων (ΠΕΜΦΗ) 
Στέλιο Προσαλίκα, «οι ανεμβολί- 
αστοι εργαζόμενοι συνιστούν έναν 
πυρήνα που εμμένει στον μη εμβολι
ασμό είτε για ιατρικούς λόγους, είτε 
εκ πεποιθήσεως, είτε από φόβο. Η 
αναπλήρωσή τους είναι πρόβλημα, 
καθώς υπάρχει δυσκολία εξεύρεσης 
προσωπικού - και δη έμπειρου. Πρό
βλημα βεβαίως αποτελεί και το βαρύ 
πρόστιμο που επικρέμαται βάσειτης 
πρόσφατης νομοθετικής ρύθμισης 
για τις ΜΦΗ που απασχολούν μη 
εμβολιασμένο άτομο. Είναι 5ο.οοο 
ευρώ η πρώτη παράβαση, 200.000 η 
δεύτερη κατά τον σχετικό έλεγχο και

προφανώς λειτουργεί αποτρεπτικά 
για απασχόληση μη εμβολιασμένου 
εργαζομένου».
Στις δημόσιες προνοιακές δομές, 

που φιλοξενούν ηλικιωμένους και 
χρονίως πάσχοντες, είναι εμβολια
σμένοι 1.200 από τους 1.500 εργα
ζομένους, με βάση τα στοιχεία που 
επικαλείται η Πανελλήνια Ομο
σπονδία Εργαζομένων Δημόσιων 
Νοσοκομείων (ΠΟΕΔΗΝ).
Αυτό σημαίνει ότι το ι/5 του προσω
πικού είναι υποψήφιο για αναστο

λή καθηκόντων. Κατά τον πρόεδρο 
της ομοσπονδίας Μιχάλη Γιαννά- 
κο, προϋπόθεση για την εκκίνηση 
της σχετικής διαδικασίας είναι να 
μπορούν οι εργαζόμενοι να υποβάλ
λουν το αίτημά τους να εξαιρεθούν 
από τον εμβολιασμό στην αρμόδια 
Υγειονομική Επιτροπή. «Οσοι έχουν 
αποδεδειγμένα λόγους υγείας που 
εμποδίζουν τη διενέργεια του εμβο
λιασμού τους πρέπει να κριθούν από 
υγειονομικές επιτροπές.
Ωστόσο, από τη στιγμή που αυτή

η δυνατότητα δεν έχει δοθεί στους 
εργαζομένους, δεν μπορεί να τεθούν 
σε αναστολή», αναφέρει.
Οι συγκεκριμένες υγειονομικές επι
τροπές πρέπει να συσταθούν σε κάθε 
Υγειονομική Περιφέρεια (ΥΠΕ) και 
θα εξετάζουν τα αιτήματα όλων των 
εργαζομένων από δομές υγείας και 
πρόνοιας. Μέχρι και την περασμένη 
Πέμπτη Επιτροπές είχαν συσταθεί 
στην Αττική και στην 6η ΥΠΕ Πε- 
λσποννήσου, Δυτικής Ελλάδας και 
Ιον ίων νήσων.
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1  Λίγοι οι ανεμβολίαστοι στις μονάδες φροντίδας
Πηγή: ΠΡΩΙΝΑ ΝΕΑ ΤΗΣ

ΗΠΕΙΡΟΥ
Σελ.: 6 Ημερομηνία

έκδοσης:
17-08-2021

Αρθρογράφος: Επιφάνεια
:

582.53 cm² Κυκλοφορία: 0

Θέματα: ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ

Λίγοι οι ανεμβολίαστοι 
otis μονάδεδ φροντίδαδ
Μπαράζ ελέγχων και πρόστιμα που φτάνουν τα 200.000 ευρώ

Ο
ριζόντιοι^ ελέγ- 
xous στο προσω
πικό μονάδων 
φρονιίδαδ ηλι
κιωμένων και φροντίδαε 
ατόμων με αναπηρία ξεκί

νησε από τη Δευτέρα 16 
Αυγούστου, η Εθνική 
Αρχή Διαιράνειαε, στο 
πλαίσιο ms εφαρμογήε 
ms υποχρεωτικότητα5 του 
εμβολιασμού κατά του κο- 
ρωναϊού.

Τα πρόστιμα για tous εργοδό- 
τεε axis δομέε που απασχολούν 
ανεμβολίαστουε εργαζομένουε 
φτάνουν έωε και 200.000 ευρώ, 
ενώ οι εργαζόμενοι που δεν 
έχουν εμβολιαστεί τίθενται σε 
αναστολή-άδεια άνευ αποδο
χών.

Ωε npos την κατάσταση σε 
Γιάννενα και Ήπειρο, μικρόε 
εκτιμάται πωε είναι ο αριθμόε 
των εργαζόμενων στιε προνοι- 
ακέε δομέε, που δεν έχει εμβο
λιαστεί, αλλά ούτε και δείχνει 
τέτοια διάθεση, επομένωε θα 
τεθεί από τη διοίκηση κάθε 
φορέα, σε αναστολή από την ερ
γασία του. Η κατάσταση θα έχει 
πλήρωε ξεκαθαρίσει μέχρι 
αύριο Τετάρτη, αφού ωε τότε 
έχουν τη δυνατότητα να υποβάλ
λουν οι εργαζόμενοι που το επι
θυμούν, αίτηση εξαίρεσηε για 
συγκεκριμένουε λόγουε, οι 
οποίοι περιγράφονται στο ΦΕΚ 
τηε σχετικήε απόφασηε για την 
υποχρεωτικότητα των εμβολια
σμών.

Στο Κέντρο Κοινωνικήε Πρό- 
νοιαε Ηπείρου, ο συνολικόε 
αριθμόε των εργαζόμενων στιε 
δομέε των Ιωαννίνων και τηε 
θεσηρωτίαε αντίστοιχα, που δεν 
έχει εμβολιαστεί και δεν δείχνει 
τη διάθεση αυτή, είναι πέντε 
άτομα εκ των οποίων οι τρειε 
ανήκουν στο επικουρικό προσω
πικό, που είχε προσληφθεί πρό
σφατα.

Παρόμοια είναι η κατάσταση 
και στο Γηροκομείο των Αγαθο
εργών Καταστημάτων Ιωαννί
νων, όπωε και στο παράρτημα 
του Ζωγράφειου Οίκου, όπωε 
ανέφερε ο μητροπολίτηε Ιωαννί

νων κ.κ Μάξιμοε, που δεν έχασε 
την ευκαιρία πάντωε να ξιφουλ
κήσει εναντίον όσων πιστεύουν, 
ότι είτε δεν υπάρχει ιόε, είτε πωε 
τα εμβόλια δεν πρέπει να γί
νουν.

«Είμαστε υποχρεωμένοι να τη
ρήσουμε το νόμο και κυρίωε να 
εμβολιαστούμε, γιατί είναι το με
γαλύτερο όπλο που έχουμε στη 
διάθεσή μαε. Εηίσηε όμωε, το 
Γηροκομείο δεν είναι σε θέση να 
κάνει κάτι διαφορετικό και να 
κληθεί να πληρώσει πρόστιμα, 
που είναι υπέρογκα και ασή
κωτα. Παράλληλα όμωε, ο καθέ- 
ναε θα πρέπει να αναλάβει την 
ευθύνη του και να εμβολιαστεί 
για τον εαυτό του πρώτα και 
μετά για τουε γύρω του. Δε χρει
άζεται να έρθει η κυβέρνηση ή ο 
πρωθυπουργόε και να επιβάλ
λουν πρόστιμα για τη μη χρήση 
μάσκαε ή για οτιδήποτε άλλο. 
Ότι υπάρχουν και σήμερα, μετά 
από τόσα εκατομμύρια νεκρούε, 
άνθρωποι που λένε, ότι δεν πι
στεύουν, πωε υπάρχει ο ιόε ή ότι 
η μάσκα γελοιοποιεί το ανθρώ
πινο πρόσωπο, είναι και απαρά
δεκτο και εγκληματικό», 
ανέφερε μεταξύ άλλων ο κ. Μά
ξιμοε.

Τα πρόστιμα___________

Ωε προε τιε προβλεπόμενεε 
κυρώσειε, έχουν ωε εξήε:

Δημόσιοε Τομέαε:
Για τουε ανεμβολίαστουε ερ- 

γαζόμενουε προβλέπεται ανα
στολή καθηκόντων (μη 
καταβολή αποδοχών) με από
φαση του επικεφαλήε του 
Φορέα. Η αναστολή αίρεται μετά 
την πάροδο 14 ημερών από την 
ολοκλήρωση του εμβολιασμού.

Ιδιωτικόε Τομέαε:
Για τον εργαζόμενο: Ω εργοδό- 

τηε υποχρεούται να μην κάνει

δεκτή την παροχή τηε εργασίαε 
του εργαζομένου και απαλλάσ
σεται από την υποχρέωση κατα- 
βολήε αποδοχών για το χρονικό 
διάστημα μη παροχήε εργασίαε.

Για τον εργοδότη: Στον εργο
δότη που απασχολεί προσωπικό 
κατά παράβαση των οικείων δια
τάξεων επιβάλλεται διοικητικό 
πρόστιμο α) 10.000 ευρώ για 
κάθε παράβαση και έωε 50.000 
ευρώ και β) σε περίπτωση υπο- 
τροπήε που διαπιστώνεται σε 
επανέλεγχο 20.000 ευρώ για 
κάθε παράβαση και έωε 
200.000 ευρώ.

Η θέση ms ΠΟΕΔΗΝ

Στο μεταξύ, σκληρή αντιπαρά
θεση μεταξύ υγειονομικών και 
κυβέρνησηε επιφέρει ο νόμοε 
περί υποχρεωτικότηταε του εμ
βολιασμού των υγειονομικών με 
μεγάλο ποσοστό εξ αυτών, να 
προτιμά να υποστεί τιε συνέπειεε 
του νόμου παρά να εμβολιαστεί 
όπωε υποστηρίζει η ΠΟΕΔΗΝ. 
Ενώ, και εμβολιασμένοι ή νοσή- 
σαντεε συνάδελφοί τουε αρ- 
νούνται να καταθέσουν τα 
δικαιολογητικά τουε.

Συγκεκριμένα, στιε 13 Αυγού
στου εκδόθηκε Υπουργική Από
φαση στην οποία καθορίζονται 
τα νοσήματα εξαίρεσηε από τον 
υποχρεωτικό εμβολιασμό του 
υγειονομικού προσωπικού και 
του προσωπικού προνοιακών 
μονάδων. Από τιεί6 Αυγούστου 
ξεκίνησε και η εφαρμογή του 
νόμου τηε υποχρεωτικότηταε 
του εμβολιασμού για τιε προνοι- 
ακέε μονάδεε ενώ, για τουε 
υπαλλήλουε των νοσοκομείων, 
κέντρων υγείαε και ΕΚΑΒ ξεκινά 
σε 15 ημέρεε.

Η Υπουργική Απόφαση ορίζει 
ότι εντόε τριών εργάσιμων ημε
ρών από την δημοσίευση τηε θα

πρέπει να υποβληθούν οι αιτή- 
σειε του προσωπικού για εξαί
ρεση από τον εμβολιασμό 
συνοδευόμενεε από τα απαραί
τητα δικαιολογητικά παραστα- 
τικά.Ωστόσο η Πανελλήνια 
Ωμοσπονδία Εργαζομένων Δη
μόσιων Νοσοκομείων (ΠΟΕ
ΔΗΝ) διαμαρτύρεται ότι δεν είναι 
δυνατόν να συγκεντρωθούν τιε 
ημέρεε του Δεκαπενταύγουστου 
που οι ιατροί των συγκεκριμέ
νων παθήσεων δεν κάνουν ια- 
τρεία.Σύμφωνα με την ΠΩΕΔΗΝ 
300 εργαζόμενοι των προνοι- 
ακών μονάδων υπέβαλλαν ήδη 
αίτηση στιε Επιτροπέε χωρίε να 
γνωρίζουν την διαδικασία, χωρίε 
ιατρικά πιστοποιητικά πιστεύον- 
ταε ότι θα εξεταστούν από τιε 
ίδιεε τιε υγειονομικέε Επιτροπέε, 
αφού ο νόμοε δεν το ξεκαθά
ρισε. Ωι αιτήσειε αυτέε με βάση 
την υπουργική απόφαση θα 
απορριφτούν ωε απαράδεκτεε 
ακόμα κι αν οι εργαζόμενοι εμ
πίπτουν στιε κατηγορίεε νοσημά
των που αναφέρονται.
Όπωε καταγγέλλει η ΠΩΕΔΗΝ, 

σε πολλέε προνοιακέε μονάδεε 
η αναστολή καθηκόντων ξεκί
νησε από σήμερα (σ.σ. τη Δευ
τέρα) χωρίε όμωε να έχει γίνει 
καταγραφή του ανεμβολίαστου 
προσωπικού, χωρίε να έχει γίνει 
καμία διαδικασία αναπλήρωσηε 
του προσωπικού που θα τεθεί σε 
αναστολή καθηκόντων σύμ
φωνα με την ΠΩΕΔΗΝ.

Αναφέρει μάλιστα, ότι το μεγα
λύτερο ποσοστό των ανεμβολία- 
στων υγειονομικών υπαλλήλων 
είναι αποφασισμένο να αντιμε
τωπίσει τιε συνέπειεε του νόμου 
και να μην εμβολιαστεί. Ενώ, αρ
κετοί υγειονομικοί που είναι εμ
βολιασμένοι δεν θα καταθέσουν 
τα πιστοποιητικά εμβολιασμού ή 
νόσησηε γιατί όπωε λένε, οι 
υγειονομικοί, εμβολιασμένοι και 
μη, τηρούν τα μέτρα ατομικήε 
προστασίαε και δεν κινδυνεύουν 
οι ασθενείε και ότι ο εν λόγω 
νόμοε δεν θα βοηθήσει καθό
λου την επιδημιολογική κατά
σταση τηε χώραε, δίνονταε 
λάθοε μήνυμα στην κοινωνία 
αδιαφορώνταε για τιε συνέπειεε. 
Το 90% του υγειονομικού προ
σωπικού που είναι εμβολια
σμένο ή διαθέτει πιστοποιητικό 
νόσησηε εξασφαλίζει υψηλό 
δείκτη υγειονομικήε προστα
σίαε. Ωε εκ τούτου οι υγειονομι
κοί και συγκεκριμένα η 
ΠΩΕΔΗΝ ζητά από την κυβέρ
νηση να αναστείλει τον νόμο, 
διαφορετικά αναλαμβάνει πλή
ρωε την ευθύνη που θα αναστα
λούν η λειτουργία ζωτικών 
υπηρεσιών των νοσοκομείων 
στην κορύφωση του 4ου κύμα- 
τοε τηε πανδημίαε.
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1  Υποχρεωτικός εμβολιασμός σε δομές ηλικιωμένων
και αναπηρίας

Πηγή: ΘΕΣΣΑΛΙΑ Σελ.: 5 Ημερομηνία
έκδοσης:

17-08-2021

Αρθρογράφος: Επιφάνεια
:

480.8 cm² Κυκλοφορία: 0

Θέματα: ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ

• ΞΕΚΙΝΗΣΕ Η ΕΦΑΡΜΟΓΗ - ΠΟΙΟΙ ΜΠΟΡΟΥΝ ΝΑ ΚΑΝΟΥΝ ΑΙΤΗΣΗ ΕΞΑΙΡΕΣΗΣ

Υποχρεωτικός εμβολιασμός σε 
δομές ηλικιωμένων και αναπηρίας
ΑΘΗΝΑ, 16.

^“εκίνησε σήμερα π εφαρμογή του υποχρεωτικού 
~ι εμβολιασμού κατά της C0VID-19 σε όλες τις δομές 

ηλικιωμένων και αναπηρίας της χώρας, κατ' εφαρμογή 
της σχετικής διάταξης του νόμου 4820/2021.
Όπως αναφέρεται σε ανακοίνωση του υπουργείου Εργασίας και 
Κοινωνικών Υποθέσεων, για επιτακτικούς λόγους προστασίας 
της δημόσιας υγείας και ιδίως των πλέον ευάλωτων πολιτών, 
το σύνολο των εργαζομένων και των διοικήσεων ιδιωτικών, 
δημόσιων, δημοτικών και εκκλησιαστικών δομών, μπορεί από 
σήμερα να εργάζεται στις δομές μόνο αν είναι εμβολιασμένο. Οι 
μη εμβολιασμένοι εργαζόμενοι θα τίθενται σε αναστολή εργα
σίας, μέχρι να εμβολιαστούν, όπως ορίζεται στον νόμο. Κατά το 
διάστημα της αναστολής, δεν καταβάλλονται οι αποδοχές και 
οι ασφαλιστικές εισφορές των ανεμβολίαστων εργαζομένων. 
Σύμφωνα με την ανακοίνωση, για την αναπλήρωση των εργα
ζομένων που τίθενται σε αναστολή εργασίας, η κυβέρνηση θα 
προχωρήσει με γρήγορες διαδικασίες στην πρόσληψη προσω
πικού με σχέση εργασίας ιδιωτικού δικαίου ορισμένου χρόνου 
(τρίμηνες συμβάσεις με δυνατότητα ανανέωσηςγια άλλουςτρεις 
μήνες) αντίστοιχων προσόντων, εκπαιδευτικής βαθμίδας και 
ειδικότητας με το προσωπικό που τέθηκε σε αναστολή.
Όπως σημειώνεται στην ανακοίνωση, το υπουργείο Εργασίας και 
Κοινωνικών Υποθέσεων είχε ήδη μεριμνήσει από το προηγού
μενο έτος και είχε προχωρήσει στην πρόσληψη 500 ατόμων σε 
όλες τις δημόσιες προνοιακές δομές για την κάλυψη των έκτα
κτων αναγκών που δημιούργησε η πανδημία του κορονοϊού, με 
αποτέλεσμα να υπάρχει επάρκεια προσωπικού.
Σε περίπτωση που συντρέχουν σοβαροί λόγοι υγείας, οι εργα
ζόμενοι στις δομές ηλικιωμένων και αναπηρίας μπορούν να 
καταθέσουν αίτηση απαλλαγής στις αρμόδιες επιτροπές υγείας 
της οικείαςτους υγειονομικής περιφέρειας, μέχρι και την Τετάρτη 
18 Αυγούστου.
Αίτηση απαλλαγής δικαιούνται να καταθέσουν οι εργαζόμενοι 
που εμφανίζουν αποκλειστικά τα ακόλουθα νοσήματα:
- Εμφάνισαν σοβαρή αλλεργική αντίδραση (αναφυλαξία), μετά τη 
χορήγηση της πρώτης δόσης ή έχουν διαγνωστεί με αλλεργία σε 
κάποια έκδοχα των εμβολίων και υπάρχει σχετική γνωμάτευση 
από αλλεργιολόγο.

-Έχουν ιστορικό μυοκαρδίτιδας και σχετική πιστοποίηση από 
ειδικό ιατρό καρδιολόγο.
- Εμφάνισαν σύνδρομο θρόμβωσης με θρομβοπενία, μετά την 
πρώτη δόση των εμβολίων Astra Zeneca και Jansen/Johnson 
& Johnson και έχουν ειδική ιατρική γνωμάτευση.
Η αίτηση των ενδιαφερομένων θα πρέπει περιλαμβάνει τα πλή
ρη στοιχεία ταυτοποίησης του αιτούντος και να επισυνάπτει την 
σχετική ιατρική βεβαίωση και κάθε άλλο κρίσιμο αποδεικτικό 
στοιχείο που πρέπει να τεθεί υπόψη της αρμόδιας επιτροπής. 
Οι επιτροπές στις υγειονομικές περιφέρειες θα ξεκινήσουν την 
επεξεργασία των αιτημάτων την Πέμπτη 19 Αυγούστου και θα 
ολοκληρώσουν τη γνωμοδότηση εντός πέντε ημερών. Σε όλο 
αυτό το διάστημα υπάρχει χρονική παράταση για την ενεργοποί
ηση του μέτρου της αναστολής καθηκόντων.
Το ποσοστό του εμβολιασμού εργαζομένων τουλάχιστον με μία 
δόση στις 12 Αυγούστου 2021 ανερχόταν στο 74,3% του προ
σωπικού. Στις 12 Ιουλίου, οπότε και ανακοινώθηκε το μέτρο του 
υποχρεωτικού εμβολιασμού, το εν λόγω ποσοστό ανερχόταν στο 
62,2%. Η υφυπουργός Εργασίας και Κοινωνικών Υποθέσεων, 
αρμόδια για τα θέματα Κοινωνικής Πολιτικής, Δόμνα Μιχαη- 
λίδου, δήλωσε: «Διασφαλίζουμε τη ζωή των ηλικιωμένων με 
όλα τα εργαλεία που έχουμε. Από σήμερα, μόνο εμβολιασμένοι 
θα φροντίζουν τους ηλικιωμένους μας στους οίκους ευγηρίας. 
Καθημερινά το ποσοστό των εμβολιασμένων φροντιστών και 
νοσηλευτών αυξάνεται και ενισχύουμε ολοένα περισσότερο τη 
θωράκιση των ιδρυμάτων μας. Οι εργαζόμενοι δείχνουν υπευθυ
νότητα και όλοι μαζί χτίζουμε το τείχος ανοσίας, προστατεύοντας 
τους ευάλωτους συμπολίτες μας».

Τέλος, επισημαίνεται ότι το υπουργείο Εργασίας και Κοινωνικών 
Υποθέσεων θα επικαιροποιήσει εκ νέου τα στοιχεία σχετικά με 
τους εμβολιασμούςτων εργαζομένων στο τέλοςτης εβδομάδας.

ΠΟΕΔΗΝ
« Ανεμβολίαστοι υγειονομικοί αποφασισμένοι 
να αντιμετωπίσουν τις συνέπειες του νόμου»
Σκληρή αντιπαράθεση μεταξύ υγειονομικών και κυβέρνησης 
επιφέρει ο νόμος περί υποχρεωτικότητας του εμβολιασμού 
των υγειονομικών με μεγάλο ποσοστό εξ αυτών, να προτιμά 
να υποστεί τις συνέπειες του νόμου παρά να εμβολιαστεί όπως 
υποστηρίζει η ΠΟΕΔΗΝ. Ενώ, και εμβολιασμένοι ή νοσήσαντες 
συνάδελφοί τους αρνούνται να καταθέσουν τα δικαιολογητικά 
τους. Συγκεκριμένα, στις 13 Αυγούστου εκδόθηκε Υπουργική 
Απόφαση στην οποία καθορίζονται τα νοσήματα εξαίρεσης από 
τον υποχρεωτικό εμβολιασμό του υγειονομικού προσωπικού 
και του προσωπικού προνοιακών μονάδων. Από 16 Αυγούστου 
ξεκίνησε και η εφαρμογή του νόμου της υποχρεωτικότηταςτου 
εμβολιασμού για τις προνοιακές μονάδες, ενώ για τους υπαλλή
λους των νοσοκομείων, κέντρων υγείας και ΕΚΑΒ ξεκινά σε 15 
ημέρες. Η Υπουργική Απόφαση ορίζει ότι εντός τριών εργάσι
μων ημερών από τη δημοσίευση της θα πρέπει να υποβληθούν 
οι αιτήσεις του προσωπικού για εξαίρεση από τον εμβολιασμό 
συνοδευόμενες από τα απαραίτητα δικαιολογητικά παραστατικά. 
Ωστόσο, η Πανελλήνια Ομοσπονδία Εργαζομένων Δημόσιων 
Νοσοκομείων (ΠΟΕΔΗΝ) διαμαρτύρεται ότι δεν είναι δυνατόν 
να συγκεντρωθούν τις ημέρες του Δεκαπενταύγουστου που οι 
ιατροί των συγκεκριμένων παθήσεων δεν κάνουν ιατρεία. Σύμ
φωνα με την ΠΟΕΔΗΝ 300 εργαζόμενοι των προνοιακών μονά
δων υπέβαλλαν ήδη αίτηση στις Επιτροπές χωρίς να γνωρίζουν 
τη διαδικασία, χωρίς ιατρικά πιστοποιητικά πιστεύοντας ότι θα 
εξεταστούν από τις ίδιεςτις υγειονομικές Επιτροπές, αφού ο νό
μος δεν το ξεκαθάρισε. Οι αιτήσεις αυτές με βάση την υπουργική 
απόφαση θα απορριφτούν ως απαράδεκτες ακόμα κι αν οι εργα
ζόμενοι εμπίπτουν στις κατηγορίες νοσημάτων που αναφέρονται. 
Όπως καταγγέλλει η ΠΟΕΔΗΝ, σε πολλές προνοιακές μονάδες 
η αναστολή καθηκόντων ξεκίνησε από σήμερα χωρίς όμως να 
έχει γίνει καταγραφή του ανεμβολίαστου προσωπικού, χωρίς να 
έχει γίνει καμία διαδικασία αναπλήρωσης του προσωπικού που 
θα τεθεί σε αναστολή καθηκόντων σύμφωνα με την ΠΟΕΔΗΝ.
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1  Επισφαλής η λειτουργία της Μαιευτικής ·
Γυναικολογικής Κλινικής

Πηγή: ΡΙΖΟΣΠΑΣΤΗΣ Σελ.: 16 Ημερομηνία
έκδοσης:

18-08-2021

Αρθρογράφος: Επιφάνεια
:

201.81 cm² Κυκλοφορία: 2300

Θέματα: ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ

«ΘΡΙΑΙΙΟ» ΝΟΣΟΚΟΜΕΙΟ

Επισφαλής η λειτουργία
της Μαιευτικής · Γυναικολογικής Κλινικής

Τ
α σοβαρά προβλήματα στην ασφαλή λειτουργία της Μαιευτικής - 
Γυναικολογικής Κλινικής στο «θριάσιο» Νοσοκομείο που προκαλεί η 
έλλειψη ιατρικού και μαιευτικού προσωπικού, αναδεικνύει με καταγ
γελία το Σωματείο Εργαζομένων του νοσοκομείου, ενώ παρόμοιες είναι 

οι ελλείψεις προσωπικού και στα υπόλοιπα τμήματα του νοσοκομείου.
«Αποδεικνύεται, για άλλη μια φορά, ότι η πολιτική υποστελέχωσης 

και υποχρηματοδότησης των δημόσιων μονάδων Υγείας που ακολου
θούν όλες οι κυβερνήσεις ΝΔ, ΣΥΡΙΖΑ, ΠΑΣΟΚ, οδηγεί στην αδυνα
μία κάλυψης των λαϊκών αναγκών τόσο σε "κανονικές περιόδους", ό
σο και, πολύ περισσότερο, σε περιόδους έξαρσης επιδημιών», υπο
γραμμίζει το Σωματείο και απαιτεί:
• Να ενισχυθεί η Μαιευτική - Γυναικολογική Κλινική με το αναγκαίο ι
ατρικό και μαιευτικό προσωπικό, με επείγουσες διαδικασίες. Να προ
κηρυχθεί και να καλυφθεί άμεσα η κενή οργανική θέση γύναικολό- 
γου και να δημιουργηθούν δύο τουλάχιστον επιπλέον οργανικές θέ
σεις γυναικολόγων. Να ενισχυθεί η κλινική με τρεις τουλάχιστον μαίες. 
• Να μην απολυθεί κανένας συνάδελφος. Να μονιμοποιηθούν οι ερ

γαζόμενοι με ελαστικές εργασιακές σχέσεις (επικουρικοί, μέσω ΟΑΕΔ 
και ΕΟΔΥ, με συμβάσεις ορισμένου χρόνου, ειδικευόμενοι νοσηλευτές). 
• Να αναμορφωθεί ο οργανισμός του νοσοκομείου για να ανταποκρί- 
νεται στις σύγχρονες ανάγκες, ξεκινώντας από την αποκατάσταση των 
καταργημένων οργανικών θέσεων και λαμβάνοντας υπόψη τη μεγάλη 
μείωση των ειδικευόμενων γιατρών.

Για τα νοσοκομεία Παίδων
Στο μεταξύ, με ανακοίνωσή της η ΟΕΝΓΕ απαιτεί επίσης να σταμα

τήσουν άμεσα οι μετακινήσεις γιατρών από τη ΜΕΘ του Νοσοκομεί
ου «Παίδων Πεντέλης» στην Καρδιοχειρουργική Μονάδα του Νοσο
κομείου «Αγία Σοφία». Να γίνουν όλες οι αναγκαίες ενέργειες για την 
ανάπτυξη και στελέχωση με μόνιμους γιατρούς και όλο το αναγκαίο μό
νιμο προσωπικό της Καρδιοχειρουργικής Μονάδας του «Παίδων Αγία 
Σοφία» και να δοθεί μόνιμη λύση στα χρόνια προβλήματα που ταλανί
ζουν μία τόσο ευαίσθητη κλινική, ζωτικής σημασίας για την αντιμετώπι
ση των μικρών ασθενών που χρήζουν καρδιοχειρουργικής επέμβασης.
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1  Αμεση ανάγκη ενίσχυσης των δημόσιων δομών
Υγείας στην Κρήτη

Πηγή: ΡΙΖΟΣΠΑΣΤΗΣ Σελ.: 16 Ημερομηνία
έκδοσης:

18-08-2021

Αρθρογράφος: Επιφάνεια
:

323.11 cm² Κυκλοφορία: 2300

Θέματα: ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ

ΣΩΜΑΤΕΙΟ ΕΡΓΑΖΟΜΕΝΩΝ ΠΑΓΝΗ

Αμεση ανάγκη ενίσχυσης των δημόσιων 
δομών Υγείας στην Κρήτη
Η αλματώδης αύξηση των κρουσμάτων εξαντλεί τα ήδη 
περιορισμένα όρια σε νοσοκομεία και Κέντρα Υγείας του νησιού« Πίεση ασκείται 

στις δομές Υ
γείας της Κρή
της από την αλ

ματώδη αύξηση των κρου
σμάτων», επισημαίνει το 
Σωματείο Εργαζομένων 
στο Πανεπιστημιακό Γε
νικό Νοσοκομείο Ηρακλεί
ου (ΠΑΓΝΗ), τονίζοντας την 
ανάγκη άμεσης ενίσχυσης 
των δημόσιων δομών Υγεί
ας της Κρήτης.

Με βάση τη χτεσινή κα
τανομή των κρουσμάτων, 
η Κρήτη συνεχίζει να βρί
σκεται στο «κόκκινο», με 
470 νέα κρούσματα (222 
στο Ηράκλειο, 142 στα Χα
νιά, 86 στο Ρέθυμνο, 20 στο 
Λασίθι).

Οπως αναφέρει το Σωματείο, «πάνω από 180 περιστατικά COVID νο
σηλεύονται τις τελευταίες μέρες στα δημόσια νοσοκομεία του νησιού, 
ενώ τα ενεργά κρούσματα υπερβαίνουν τα 5.500. Μάλιστα, προκειμέ- 
νου να αποσυμφορηθούν οι μονάδες κορονοϊού και οι ΜΕΘ του Ηρα
κλείου, μεταφέρθηκαν 5 ηλικιωμένοι με Covid-19 από το ΠΑΓΝΗ και 
το Βενιζέλειο στο νοσοκομείο Νεάπολης την προηγούμενη βδομάδα».

Την ίδια ώρα, παραμένουν κενές «πάνω από 600 οργανικές θέσεις υ
γειονομικών στο ΠΑΓΝΗ, με συνέπεια εξαντλητικά ωράρια του υπάρχο- 
ντος προσωπικού με ελάχιστα ρεπό και πολλές χρωστούμενες άδειες».

Με τις προσλήψεις που έγιναν το προηγούμενο διάστημα, καλύφθη
κε μόνο ένα μέρος των κενών, προσωρινά, στα νοσοκομεία του νησιού, 
με προσλήψεις επικουρικών και με τις περισσότερες από τις συμβά
σεις να λήγουν εντός του επόμενου έτους.

Οπως έγινε και στο 
τρίτο κύμα, έτσι και τώρα 
«συρρικνώθηκαν και συγ- 
χωνεύθηκαν κλινικές, α
φού δεσμεύθηκαν για τη 
νοσηλεία κρουσμάτων 
70 κλίνες του ΠΑΓΝΗ. Οι 
κλίνες αυτές στελεχώνο
νται με μετακινήσεις νο
σηλευτών και υπέρβαση 
του πλαφόν των εφημε
ριών των γιατρών του πα
θολογικού τομέα, με απο
τέλεσμα προβλήματα δυ
σλειτουργίας σε διάφορα 
υποστελεχωμένα τμήμα
τα, σε μια περίοδο που α
πουσιάζουν εργαζόμενοι 
με άδειες. "Στο πιο εφι
αλτικό σενάριο της παν
δημίας, μόνο στο ΠΑΓΝΗ 

μπορούν να αναπτυχθούν ακόμη και 200 απλές κλίνες Covid", δήλω
σε η διοικήτρια της 7ης ΥΠΕ, φανερώνοντας το σχέδιο ακόμη και για 
μετατροπή του 25% των κλινών του νοσοκομείου σε Covid.

Ανεπαρκείς αποδεικνύονται και οι κλίνες ΜΕΘ των νοσοκομείων 
της περιοχής για την κάλυψη των αναγκών του πληθυσμού όλης της 
Κρήτης και του νοτιοανατολικού Αιγαίου, πληθυσμού που υπερτριπλα- 
σιάζεται τους καλοκαιρινούς μήνες (...) Η πληρότητα στις ΜΕΘ υπερ
βαίνει το 80% (...)

Οσον αφορά το εμβολιαστικό πρόγραμμα - 7 μήνες μετά την έναρ
ξή του - το ποσοστό πλήρους εμβολιαστικής κάλυψης βρίσκεται ακό
μη στο 52% περίπου, εξαιτίας των αργών ρυθμών εμβολιασμού τόσο 
τους πρώτους 3-4 μήνες του χρόνου (λόγω ανεπάρκειας εμβολίων), ό
σο και τον τελευταίο μήνα».
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1  Ολοκληρώνονται οι μεθοδεύσεις Κοντοζαμάνη σε
ΚΑΤ & Σισμανόγλειο

Πηγή: ΑΥΓΗ Σελ.: 7 Ημερομηνία
έκδοσης:

18-08-2021

Αρθρογράφος: Επιφάνεια
:

289.22 cm² Κυκλοφορία: 950

Θέματα: ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ

Ολοκληρώνονται οι 
μεθοδεύσεις Κοντοζαμάνη 
σε ΚΑΤ & Σισμανόγλειο
Μεθοδικά υλοποιείται το σχέδιο του αναπληρωτή 
υπουργού Υγείας Βασίλη Κοντοζαμάνη και της διοίκησης 
του νοσοκομείου ΚΑΤ για την τοποθέτηση του Βασιλείου 
Καλδή, πρώην υπεύθυνου του Τμήματος Επειγόντων 
Περιστατικών του Σισμανογλείου, στην αντίστοιχη 
θέση του ΤΕΠ στο ΚΑΤ.

Όπως είχε αναδείξει η ΑΥΓΗ στις 21 Ιουλίου, μέσω 
παράνομου ΦΕΚτου αναπληρωτή υπουργού Υγείας 
μεταφέρεται ο Β. Καλδής από το Σισμανόγλειο στο ΚΑΤ 
Αυτό έχει αποτέλεσμα ο Β. Κοντοζαμάνης να προστατεύει 
ένα «δικό του παιδί» -όπως λένε ιατροί του ΚΑΤ στην 
ΑΥΓΗ-, αφετέρου να δημιουργήσει πρόβλημα 
σε δύο μεγάλα νοσοκομεία.

Μάλιστα, ήταν κοινό μυστικό ότι μετακινείται στο ΚΑΤ για 
να αναλάβει χρέη υπευθύνου στο ΤΕΠ του νοσοκομείου. 
Ωστόσο, αυτή η θέση έχει κάτοχο, μετά από διαδικασίες 
που πραγματοποίησε το υπουργείο Υγείας. Επίσης, η 
αντίστοιχη οργανική θέση που κατέχει Β. Καλδής στο 
Σισμανόγλειο είναι υπό αμφισβήτηση, καθώς υπάρχει 
δικαστήριο για το κατά πόσο ήταν σωστή η αξιολόγηση.

Μετά από όλα τα παραπάνω, η διοίκηση του ΚΑΤ έρχεται 
να ολοκληρώσει το σχέδιο του Βασίλη Κοντοζαμάνη, 
καθώς ζήτησε από τον Β. Καλδή και την κάτοχο της θέσης 
του υπεύθυνου στο ΚΑΤ να καταθέσουν τα βιογραφικά 
τους για αξιολόγηση μέχρι σήμερα.
Με απλά λόγια, παρέκαμψε τις υπουργικές αποφάσεις για 
να εξυπηρετήσει τα συμφέροντα του αναπληρωτή 
υπουργού Υγείας!

Η νόμιμη κάτοχος της θέσης της υπεύθυνης του Τμήματος 
Επειγόντων Περιστατικών στο ΚΑΤ έχει καταθέσει αίτηση 
ακύρωσης στο Συμβούλιο της Επικράτειας διεκδικώντας 
ουσιαστικά το νόμιμο και αξιοκρατικό της δικαίωμα. Τη 
θέση της που πήρε μέσα από τις διαδικασίες του 
υπουργείου Υγείας και τώρα ένας από τους πολιτικούς 
προϊστάμενους έρχεται να ακυρώσει...

Στη συγκεκριμένη απόφαση έχουν αντιδράσει οι 
διευθυντές των ΤΕΠ νοσοκομείων της χώρας, οι οποίοι με 
ανακοίνωσή τους εκφράζουν τον έντονο προβληματισμό 
τους «για τη σκοπιμότητα της σειράς αυτών των 
πρωτόγνωρων παρατυπιών από μεριάς της διοίκησης, 
ενέργειες οι οποίες άφησαν εν μέσω υγειονομικής κρίσης 
‘ακέφαλο’ το Τμήμα Επειγόντων Περιστατικών ενός 
κεντρικού νοσοκομείου της χώρας, ενώ δημιούργησαν εκ 
παραλλήλου μια έκνομη διεκδίκηση θέσης, ήδη νομίμως 
στελεχωμένης από συνάδελφό μας».

Ανιώνης Ραυχόπουλος
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1  «Πράσινο φως» από την Επιτροπή για τον
εμβολιασμό των παιδιών

Πηγή: KONTRANEWS Σελ.: 13 Ημερομηνία
έκδοσης:

18-08-2021

Αρθρογράφος: Επιφάνεια
:

335.9 cm² Κυκλοφορία: 2650

Θέματα: ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ

ΓΕΡΜΑΝΙΑ

«Πράσινο ιρως» 
από την Επιτροπή 
για τον εμΡοΠιππμό 
των παιδιών

ΥΠΕΡ των εμβολιασμών κατά του κορωνοϊού για τα παιδιά άνω των 12 ετών τάχθηκε, η Μόνι
μη Επιτροπή Εμβολιασμών (Stiko) της Γερμανίας. Ο ομοσπονδιακός Υπουργός Υγείας της 
χώρας, Γενς Σπαν, χαρακτήρισε το νέο «καλό» και σημείωσε: «Οι γονείς και οι νέοι έχουν πλέ
ον μια σαφή σύσταση να αποφασίσουν να εμβολιαστούν. Τα στοιχεία μιλούν υπέρ του εμβο
λιασμού. Υπάρχουν αρκετά εμβόλια για όλες τις ηλικιακές ομάδες. Εάν κάποιος το επιθυμεί, ο 
εμβολιασμός θα μπορούσε να πραγματοποιηθεί αυτή την εβδομάδα». Σημειώνεται ότι η ανε
ξάρτητη Επιτροπή για τους εμβολιασμούς ανακοίνωσε συγκεκριμένα: «Εξ όσων γνωρίζουμε 
μέχρι σήμερα, τα οφέλη του εμβολιασμού υπερτερούν του κινδύνου πολύ σπάνιων παρενερ- 
γειών του εμβολίου». Το επίσημο κείμενο της σύστασης δεν είναι ακόμα διαθέσιμο, εξακο
λουθεί όμως να υπάρχει η δυνατότητα αλλαγών κατά τη διαδικασία συναπόφασης με τα ομο
σπονδιακά κρατίδια και τις ομάδων των ειδικών. Η Μόνιμη Επιτροπή Εμβολιασμών (Stiko) 
έχει προτείνει μέχρι τώρα εμβολιασμούς για παιδιά ηλικίας 12 έτος 17 ετών μόνον εάν υπάρ
χει υψηλός κίνδυνος σοβαρής νόσησης, για παράδειγμα λόγω ασθενειών όπως ο διαβήτης.
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1  Πρέπει να κάνουμε τρίτη δοση εμβολίου;
Πηγή: KONTRANEWS Σελ.: 9 Ημερομηνία

έκδοσης:
18-08-2021

Αρθρογράφος: Επιφάνεια
:

646.58 cm² Κυκλοφορία: 2650

Θέματα: ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ

ΟΔΙΚΟΙ ΑΠΑΝΤΟΥΝ ΣΕ ΠΕΝΤΕ «ΚΑΥΤΑ» ΕΡΩΤΗΜΑΤΑ

Πρέπει να κάνοιιμε τρίτη δάαη εμβολίου;
Η ΧΟΡΗΓΗΣΗ αναμνηστικών δόσεων των τα του εμβολίου των Pfizer/BioNTech έχει
εμβολίων έναντι του SARS-CoV-2 αποτελεί 
ιδιαίτερα επίκαιρο θέμα συζήτησης για ης 
ανεπτυγμένες χώρες που έχουν εμβολιά
σει το μεγαλύτερο ποσοστό του πληθυσμού 
τους. Η ανάδυση και η επικράτηση του στε
λέχους «Δέλτα» του SARS-CoV-2, ακόμα και 
σε χώρες με υψηλό επίπεδο εμβολιαστικής 
κάλυψης έχει ωθήσει πολλές χώρες να εκκι
νήσουν προγράμματα εμβολιασμού με επι
πλέον αναμνηστικές δόσεις. Χώρες όπως το 
Ισραήλ, η Γερμανία, η Γαλλία, τα Ηνωμένα 
Αραβικά Εμιράτα, η Κίνα κατ η Ρωσία έχουν 
ήδη ξεκινήσει ή θα ξεκινήσουν τη χορή
γηση τρίτης αναμνηστικής δόσης κυρίως 
σε πληθυσμιακές ομάδες με εξασθενημέ- 
νο ανοσοποιητικό σύστημα. Παρομοίως, 
ο Οργανισμός Τροφίμων και Φαρμάκων 
των ΗΠΑ (FDA) τάχθηκε πρόσφατα υπέρ 
της χορήγησης τρίτης αναμνηστικής δόσης 
σε ασθενείς που έχουν υποβληθεί σε μετα
μόσχευση, σε ασθενείς που έχουν διαγνω- 
σθεί με κακοήθειες ή λοίμωξη HIV. Ωστό
σο, άλλοι επιστήμονες υποστηρίζουν ότι τα 
δεδομένα για το επιπλέον όφελος μιας επι
πλέον αναμνηστικής δόσης είναι μάλλον 
ανεπαρκή προς το παρόν και οι ρυθμιστι
κές αρχές πρέπει να αναμένουν περαιτέρω 
δεδομένα να συλλεχθούν πριν λάβουν απο
φάσεις. Οι Ιατροί της θεραπευτικής Κλινι
κής της Ιατρικής Σχολής του Εθνικού και 
Καποδιστριακού Πανεπιστημίου Αθηνών, 
θεοδώρα Ψαλτοπούλου, Γιάννης Ντάνασης, 
Πάνος Μαλανδράκης και θάνος Δημόπου- 
λος (Πρύτανης ΕΚΠΑ) συνοψίζουν σχετι
κή πρόσφατη δημοσίευση στο έγκριτο επι
στημονικό περιοδικό Nature 596, 178- 
180 (2021). Υπό αυτό το πλαίσιο, τίθενται 
5 σημαντικά ερωτήματα για τη χορήγηση 
αναμνηστικών δόσεων του εμβολίου ένα
ντι του SARS-CoV-2:

Ποιο είναι το όφεΑοε;
Η χορήγηση μιας τρίτης δόσης σε ήδη εμβο
λιασμένους μπορεί να οδηγήσει σε ταχύ
τερη και ισχυρότερη ανοσιακή απάντηση 
έναντι του SARS-CoV-2. Έχουν αρχίσει και 
δημοσιεύονται τα αποτελέσματα μελετών 
που επιβεβαιώνουν ακριβώς αυτό. Τρίτες 
δόσεις εμβολίων που αναπτύχθηκαν από 
τις εταιρείες Modema, Pfizer - BioNTech, 
Oxford - AstraZeneca και Sinovac οδήγη
σαν σε αύξηση στα επίπεδα των «εξουδε
τερωτικών» αντισωμάτων που καταπολε
μούν τον SARS-CoV-2, όταν χορηγήθη
καν αρκετούς μήνες μετά τη δεύτερη δόση. 
Μια τρέχουσα κλινική δοκιμή στο Ηνωμέ
νο Βασίλειο θα δοκιμάσει διάφορους συν
δυασμούς αναμνηστικών δόσεων εμβολί
ων, συμπεριλαμβανομένου της χορήγησης 
διαφορετικού τύπου εμβολίου συγκριτικά 
με τον αρχικό εμβολιασμό. Προκαταρκτι
κές μελέτες της προσέγγισης του ετερόλο- 
γου εμβολιασμού δείχνουν ότι εκλύονται 
ισχυρές ανοσολογικές αποκρίσεις, που 
χαρακτηρίζονται από υψηλά επίπεδα αντι
σωμάτων και Τ λεμφοκυττάρων, τα οποία 
έχουν ισχυρή ανπ-ιική δράση.

Φθίνει η ανοσία από τα εμβόλια;
Για να καθοριστεί το επίπεδο ανοσίας, συνή
θως εξετάζονται οι τίτλοι ή αλλιώς τα επίπε
δα ανησωμάτων μετά τον εμβολιασμό. Αυτά 
συνήθως αυξάνονται μαζί με την αύξηση των

Β λεμφοκυπάρων και στη συνέχεια μειώ
νονται καθώς τα κύπαρα αυτά έχουν μικρό 
χρόνο ημίσειας ζωής και μειώνονται. Τα Β 
λεμφοκύπαρα μνήμης και τα πλασματοκύτ- 
ταρα του μυελού των οστών συνεχίζουν να 
δημιουργούν ανησώματα για δεκαετίες αλλά 
σε μειωμένα επίπεδα. Αυτή είναι η φυσητή 
πορεία της ανοσίας. Από τα διαθέσιμα δεδο
μένα σχετικά με την ανοσία μετά τον εμβο
λιασμό ένανη του SARS-CoV-2 γνωρίζουμε 
ότι τα επίπεδα αντισωμάτων μετά τον εμβο
λιασμό μειώνονται με την πάροδο του χρό
νου. Ωστόσο, αυτό που δεν έχει καθοριστεί 
σαφώς και αποτελεί αντικείμενο εντατικής 
επιστημονικής έρευνας είναι η συσχέτιση 
της μείωσης των αντισωμάτων με την προ
στασία απέναντι στη μόλυνση από SARS- 
CoV-2 και στη σοβαρή νόσο COVID-19.

Προλαμβάνει ο εμβολιασμό$ 
τη λοίμωξη;
Δεδομένου ότι δεν έχει καθοριστεί το επί
πεδο της αντισωμαπκής απάντησης πέρα 
από το οποίο μειώνεται η προστασία από 
COVID-19, στηριζόμαστε σε δεδομένα από 
μελέτες παρατήρησης και κλινικές μελέ
τες. Σύμφωνα με το Υπουργείο Υγείας του 
Ισραήλ, μια χώρα με ένα από τα υψηλότερα 
ποσοστά εμβολιαστικής κάλυψης παγκοσμί- 
ως, τα αδρά δεδομένα δείχνουν μια πτώ
ση ως προς την προστασία που παρέχει 
το εμβόλιο από άνω του 90% στις αρχές 
του εμβολιαστικού προγράμματος σε κάτω 
του 50% στα τέλη Ιουνίου. Αυτό μπορεί να 
οφείλεται τόσο στην επικράτηση του στελέ
χους «Δέλτα» όσο και στην άρση των περι
οριστικών μέτρων αποτροπής της μετάδο
σης του SARS-CoV-2. Μια άλλη ανάλυση 
στο Ισραήλ έδειξε ότι όσοι είχαν εμβολια
στεί τον Ιανουάριο και Φεβρουάριο 2021 
είχαν κατά 51%μεγαλύτερη πιθανότητα να 
μολυνθούν από τον SARS-CoV-2 συγκρι
τικά με όσους είχαν εμβολιαστεί τον Μάρ
τιο και τον Απρίλιο 2021. Αξίζει όμως να 
σημειωθεί ότι αυτά τα στοιχεία έχουν περι
ορισμούς ως προς την επίδραση διαφόρων 
συγχυτικών παραγόντων όπως για παρά
δειγμα το γεγονός ότι οι υγειονομικοί που 
εμβολιάστηκαν κατά προτεραιότητα τον 
Ιανουάριο 2021 έχουν μεγαλύτερη πιθα
νότητα να εκτεθούν στον SARS-CoV-2 και 
μπορούν ευκολότερα και συχνότερα να 
πραγματοποιήσουν διαγνωστικό έλεγχο. 
Τα δεδομένα από τυχαιοποιημένες κλινικές 
μελέτες δείχνουν ότι η αποτελεσματικότη-

μειωθεί από το 96% στο 84% μετά από 6 
μήνες. Αντίστοιχα δεδομένα για το εμβόλιο 
της Modema δείχνουν ότι η αποτελεσματι
κότατα του εμβολίου έχει μειωθεί σε «άνω 
του 90%» από το αρχικό «άνω του 94%».

Προστατεύουν τα εμβόλια από 
σοβαρή λοίμωξη;
Είναι σαφές ότι τα δεδομένα των κλινικών 
δοκιμών δείχνουν ότι η προστασία από 
σοβαρή νόσο CO VID-19 παραμένει υψηλή. 
Τα εμβόλια mRNA των Pfizer - BioNTech 
και Modema δείχνουν εμμένουσα αποτε- 
λεσματικότητα ως προς τη σοβαρή λοίμωξη 
COV1D-19 σε επίπεδα άνω του 90% στους 
6 μήνες μετά την ολοκλήρωση του εμβολι
ασμού με δύο δόσεις. Επιπλέον, δεδομένα 
από το Ισραήλ και το Ηνωμένο Βασίλειο δεί
χνουν επίσης όη τα εμβόλια είναι εξαιρετικά 
αποτελεσματικά και οι εμβολιασμένοι που 
νοσούν με COVID-19 παραμένουν εκτός 
νοσοκομείου, ακόμα και έχουν μολυνθεί 
από το στέλεχος «Δέλτα» του SARS-CoV-2.

Ποιοι άλλοι παράγοντα;
Παρά τα περιορισμένα δεδομένα που είναι 
διαθέσιμα σχετικά με την επιπλέον προστα
σία που μπορεί να προσφέρει η χορήγηση 
αναμνηστικών δόσεων εμβολίων, η έλευ
ση του νέου κύματος της πανδημίας με την 
επικράτηση του στελέχους «Δέλτα» σε πολ
λές χώρες ανά τον κόσμο ασκεί μια επιπλέ
ον πίεση στις ρυθμιστικές αρχές. Ορισμένες 
χώρες έχουν βασίσει το εμβολιαστικό τους 
πρόγραμμα σε εμβόλια που στηρίζονται σε 
αδρανοποιημένο ιό, τα οποία φαίνεται να 
είναι λιγότερο αποτελεσματικά στην πρόληψη 
συμπτωμαηκής λοίμωξης COVID-19 συγκρι
τικά με τα εμβόλια που βασίζεται σε mRNA 
και σε ιικούς φορείς όπως αδενοιούς. Αυτές 
οι χώρες είναι από τις πρώτες που πρόκει
ται να εφαρμόσουν αναμνηστικές χορηγή
σεις εμβολίων. Τα Ηνωμένα Αραβικά Εμι
ράτα σχεδιάζουν να χορηγήσουν αναμνησπ- 
κή δόση με το εμβόλιο mRNA των Pfizer/ 
BioNTech σε όσους έχουν προηγουμένως 
εμβολιαστεί με το εμβόλιο αδρανοποιημέ- 
νου ιού της Sinopharm. Η Κίνα σχεδιάζει 
να προχωρήσει στην παραγωγή εγχώριων 
εμβολίων mRNA και εμβολίων που βασί
ζονται σε πρωτεΐνες για να χορηγηθούν ως 
αναμνηστικές δόσεις σε όσους έχουν εμβο
λιαστεί προηγουμένως με εμβόλια αδρανο- 
ποιημένου ιού. Ωστόσο, δεν υπάρχουν σαφή 
στοιχεία που να δείχνουν ότι οι χώρες που 
έχουν εμβολιάσει τον πληθυσμό τους με 
εμβόλια που περιέχουν αδρανοποιημένο 
ιό παρουσιάζουν χειρότερα επιδημιολογι- 
κά δεδομένα κατά το τρέχον κύμα της παν
δημίας COVID-19 συγκριτικά με τις υπόλοι
πες χώρες που έχουν εμβολιάσει με εμβόλια 
mRNA ή/και εμβόλια που βασίζονται σε αδε- 
νοιό. Παρά τα περιορισμένα δεδομένα που 
είναι διαθέσιμα, είναι πολύ πιθανό οι ρυθ
μιστικές αρχές να δράσουν βασιζόμενοι στο 
ρόλο της πρόληψης και να εγκρίνουν ανα
μνηστικές δόσεις εμβολίων τουλάχιστον για 
πς πληθυσμιακές ομάδες υψηλού κινδύνου 
για σοβαρή νόσο COVID-19 με δεδομένο 
ότι ο κίνδυνος των ανεπιθύμητων ενεργει
ών από τον εμβολιασμό συνεχίζει να είναι 
μικρός και διαχειρίσιμος.
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1  Καλπάζουν τα κρούσματα, πιέζεται αφορητα το ΕΣΥ
Πηγή: ΕΦΗΜΕΡΙΔΑ ΤΩΝ

ΣΥΝΤΑΚΤΩΝ
Σελ.: 22-23 Ημερομηνία

έκδοσης:
18-08-2021

Αρθρογράφος: Επιφάνεια
:

903.83 cm² Κυκλοφορία: 6725

Θέματα: ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ

Καλπάζουν τα κρούσματα, πιέζεται
Η διασπορά ίου ιού εντείνεται σε όλη τη χώρα 
μεσούντος του Αυγούσιου, με τους υγειονομικούς 
να κρούουν τον κώδωνα του κινδύνου για την 
πληρότητα που παρατηρείται σε κλίνες ΜΕΘ και 
μονάδες Covid

► Tns ΕΥΑΣ ΠΑΠΑΔΟΠΟΥΛΟΥ

ία από τις χειρότερες επιδημιο- 
λογικά εικόνες του καλοκαιριού 
καταγράφηκε χθες, με τον ΕΟΔΥ 
να ανακοινώνει 4.206 νέα κρού
σματα. Δεκαέξι ακόμη άνθρωποι 
έχασαν τη ζωή τους ενώ ο αριθ
μός των διασωληνωμένων ασθε
νών ανέρχεται στους 258, οκτώ 
περισσότεροι από την προηγού
μενη μέρα. Οι εισαγωγές νέων 
ασθενών στα νοσοκομεία είναι 
218.

Περισσότερες από 40 περι
φέρειες παρουσιάζουν διψήφια 
κρούσματα, με τη διασπορά να 
εντείνεται με όλο και περισσό
τερα νέα κρούσματα στην ενδο- 
χώρα. Χαρακτηριστικά, η Αττική 
εξακολουθεί να βρίσκεται στη 
δίνη του κυκλώνα με 969 νέα 
κρούσματα, η Κρήτη και η Θεσ
σαλονίκη ακολουθούν με 470 και 
323 κρούσματα αντίστοιχα, ενώ 
τριψήφια νούμερα εμφανίζονται 
στη Ρόδο (150), την Αχαΐα (129), 
τη Μεσσηνία (118), τις Κυκλά
δες (111), την Κοζάνη και την

Εύβοια (105 κρούσματα η κάθε 
μία). Ακολουθούν η Καβάλα (99) 
και η Ηλεία (84).

Στην Κρήτη ο ιός συνεχίζει 
να προβληματίζει τους ειδικούς, 
με τα Χανιά και το Ηράκλειο να 
έχουν 142 και 222 κρούσματα 
αντίστοιχα, παρά τα μέτρα που 
έχουν ληφθεί τοπικά. Μάλιστα, 
για πρώτη φορά μετά από και
ρό και το Ρέθυμνο εμφάνισε 86 
κρούσματα, με την επιτροπή επι- 
δημιολόγων να εισηγείται χθες 
να μπει στο «κόκκινο» επίπεδο 
συναγερμού, οδεύοντας κι αυτό 
προς μίνι τοπικό λοκντάουν.

Καθημερινά πλέον υγειονομι
κοί των νοσοκομείων του νησιού 
μιλούν δημόσια για την κατάστα
ση που επικρατεί στο ΕΣΥ. Χθες 
τη σκυτάλη πήρε ο διευθυντής 
της ΜΕΘ του Βενιζέλειου Νο
σοκομείου Ηρακλείου, Ανέστης 
Κιούλπαλης, ο οποίος εμφατικά 
δήλωσε πως οι κλινικές και τα 
κρεβάτια στη ΜΕΘ έχουν πλη
ρότητα σχεδόν 100%. «Τα νο
σοκομεία μας εξακολουθούν να 
είναι υποστελεχωμένα παρά την

αύξηση σε κλίνες ΜΕΘ και Covid. 
Για παράδειγμα, η ΜΕΘ του νο
σοκομείου μας, αν και έχει σχε
δόν διπλασιάσει τις διαθέσιμες 
κλίνες, από 9 σε 15, λειτουργεί 
με λιγότερους γιατρούς από πριν. 
(...) Το ΕΣΥ πρέπει να ενισχυθεί με 
πόρους και εξειδικευμένο προσω
πικό, έστω και τώρα» τόνισε στα 
μέσα κοινωνικής δικτύωσης.

Σε οριακό σημείο
Επιβαρυμένη επιδημιολογικά 

είναι και η εικόνα της Αχαΐας: 
830 κρούσματα έχουν καταγρα
φεί τις τελευταίες εφτά μέρες 
συνολικά. Ο διευθυντής του ΕΣΥ 
του Νοσοκομείου Ρίου, Διονύσι

ος Παπαλεξάτος, τόνισε προχθές 
σε τηλεοπτική του συνέντευξη 
(OPEN) πως το νοσοκομείο βρί
σκεται σε οριακό σημείο με τις 
νοσηλείες να αυξάνονται κατα- 
κόρυφα ενώ ενδέχεται να ανοίξει 
και άλλη κλινική Covid «Είχαμε 
5 κλινικές στην προηγούμενη 
καραντίνα με γύρω στους 170 
ασθενείς. Αυτή τη στιγμή έχουμε 
22 κρεβάτια, με 21 αρρώστους».

Μάλιστα, ο πρόεδρος της 
ΠΟΕΔΗΝ, Μιχάλης Γιαννάκος, 
καταγγέλλει την επανεμφάνιση 
ράντζων στους διαδρόμους του 
Νοσοκομείου του Ρίου, όπου 
βρίσκονται επείγοντα περιστα
τικά που δεν μπορούν να απορ-

ροφηθούν στις κλινικές, αφού 
το νοσοκομείο είναι γεμάτο από 
περιστατικά κορονοίού: «Κλινικές 
κορονοϊού που επανήλθαν στην 
οργανική τους λειτουργία πριν 
από λίγες ημέρες, ξαναμετατρέπο- 
νται εξ ανάγκης σε κλινικές Covid 
Οι ασθενείς, γενικά περιστατικά 
που εισάγονται στην εφημερία, 
είναι αδύνατον να βρουν κρεβάτι 
σε κλινική και παραμένουν πάνω 
σε ράντζα στο Τμήμα Επειγόντων 
Περιστατικών, μπορεί και πάνω 
από ημέρα», εξηγεί.

Κρούει μάλιστα τον κώδω
να του κινδύνου για ελλείψεις 
σε υγειονομικό προσωπικό με 
αφορμή τον νέο νόμο που θέτει
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1  Καλπάζουν τα κρούσματα, πιέζεται αφορητα το ΕΣΥ
Πηγή: ΕΦΗΜΕΡΙΔΑ ΤΩΝ

ΣΥΝΤΑΚΤΩΝ
Σελ.: 22-23 Ημερομηνία

έκδοσης:
18-08-2021

αφόρητα το ΕΣΥ

τους ανεμβολίαστους εργαζόμε
νους του ΕΣΥ σε «διαθεσιμότη
τα»: «Εάν τεθούν σε αναστολή 
καθηκόντων οι ανεμβολίαστοι 
συνάδελφοι θα περάσουμε δύ
σκολο φθινόπωρο ασθενείς και 
το κουτσουρεμένο εναπομείναν 
προσωπικό, το οποίο θα ανα
γκαστεί να κάνει τριπλοβάρδιες 
χωρίς ρεπό και άδειες για να κα
λύψει τα κενά».

Υπενθυμίζεται ότι η ΠΟΕΔΗΝ 
ζητά την αναστολή της υποχρεω- 
τικότητας των εμβολιασμών για 
τους εργαζόμενους στην Υγεία, 
ενώ τη Δευτέρα έληξε επίσημα 
η προθεσμία που έχει δοθεί στο 
προσωπικό των μονάδων φροντί

δας ηλικιωμένων και ατόμων με 
αναπηρία προκειμένου να εμβο
λιαστούν.

Τα αστικά λύματα
Στην Αχαΐα, σύμφωνα με το 

τοπικό μέσο patrastimes.gr, ανα
μένεται να υπάρξουν περίπου χί
λιες κενές θέσεις υγειονομικών το 
επόμενο διάστημα. Ο πρόεδρος 
του σωματείου των εργαζομέ
νων στο νοσοκομείο της Πάτρας 
«Αγιος Ανδρέας», Κ. Πετρόπου- 
λος, αναφέρει στο ίδιο μέσο πως 
η αντικατάσταση εργαζομένων 
με τρίμηνους συμβασιούχους θα 
προκαλέσει σοβαρά λειτουργικά 
προβλήματα, με πολλούς νέους

υγειονομικούς σε οργανικές θέ
σεις που θα χρειαστούν εκπαί
δευση και εμπειρία.
■ Υποχώρηση ή σταθεροποίη
ση στο ιικό φορτίο των αστικών 
λυμάτων παρατηρήθηκε αυτήν 
την εβδομάδα (9-15 Αυγούστου), 
σύμφωνα με το Εθνικό Δίκτυο 
Επιδημιολογίας Λυμάτων, σε 
σχέση με την προηγούμενη 
εβδομάδα. Καθαρά πτωτικές τά
σεις σημειώθηκαν στην Αλεξαν
δρούπολη (-55%) και το Ρέθυμνο 
(-72%), ενώ μεγάλη αύξηση στο 
ιικό φορτίο παρατηρήθηκε σε 
δύο από τις δέκα περιοχές που 
εξετάζονται: στα Χανιά (+103%) 
και στα Ιωάννινα (+260%).
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1  rWH
Πηγή: ΝΑΥΤΕΜΠΟΡΙΚΗ Σελ.: 1,6 Ημερομηνία

έκδοσης:
18-08-2021

Αρθρογράφος: Επιφάνεια
:

919.25 cm² Κυκλοφορία: 560

Θέματα: ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ

Covid-19

rWH
■ Στο «κόκκινο» 
βρίσκεται
η μισή Ελλάδα

■ Ξανά πάνω 
από τις 4.000 
τα νέα
κρούσματα σελ. 6
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1  rWH
Πηγή: ΝΑΥΤΕΜΠΟΡΙΚΗ Σελ.: 1,6 Ημερομηνία

έκδοσης:
18-08-2021

Στο «κόκκινο» και πάλι η μισή Ελλάδα
Αυξημένες οι εισαγωγές οτα νοσοκομεία της επικράτειας και τις ΜΕΘ - Πάνω από 4.000 τα νέα κρούσματα

Της Ανθής Αγγελοπούλου
aagel@naftemporiki.gr

Π
ροβληματισμό προκα- 
λεί τόσο στους επιστή
μονες όσο και στο κυ
βερνητικό επιτελείο η επιδη- 

μιολογική εικόνα που παρου
σιάζει η χώρα, καθώς ανησυ
χούν ότι θα χειροτερέψει με την 
επιστροφή όλων από τις δια
κοπές. Οι αυξημένες εισαγω
γές στα νοσοκομεία της επι
κράτειας και ειδικά στις Μο
νάδες Εντατικής Θεραπείας χτυ
πουν και πάλι καμπανάκι κιν
δύνου για το ενδεχόμενο να μην 
αντέξει αυτή τη φορά το ΕΣΥ, 
ενώ την ίδια στιγμή έχουμε 
ανεμβολίαστους υγειονομικούς. 
Και ενώ τα κρούσματα συνεχώς 
αυξάνονται και οι εμβολιασμοί 
μειώνονται, το υπουργείο Υγεί
ας καλείται να λύσει μία ακό
μα δύσκολη εξίσωση.

Στα ανώτερα κλιμάκια του 
ΕΣΥ προβληματισμό προκαλεί 
το πώς θα λειτου ργήσου ν τα νο
σοκομεία από τον Σεπτέμβριο, 
αφού ένα μέρος του προσωπι
κού αρνείται να εμβολιαστεί 
και βάσει του νόμου πρέπει να 
βγει σε άδεια άνευ αποδοχών 
και να αντικατασταθεί με άλλο 
προσωρινό προσωπικό. Να θυ
μίσουμε ότι η έναρξη του νό
μου είναι από 16/8/2021 με τρί
μηνες συμβάσεις. Ωστόσο, δεν 
έχουν γίνει ακόμα οι διεργα
σίες πλήρους καταγραφής ανεμ- 
βολίαστου προσωπικού έτσι 
ώστε να προχωρήσει η αντικα-

Εξαρση
των κρουσμάτων
Η χθεσινή επιδημιολογική έκθεση 
του ΕΟΔΥ ήταν αποκαλυπτική και 
πάλι, με 4.206 νέα κρούσματα σε 
106.139 τεστ (προχθές 2.218 σε 
38.317 τεστ).
0 συνολικός αριθμός κρουσμάτων 
ανήλθε στις 543.749 και η 
θετικότητα διαμορφώθηκε στο 
3,96%.
Στις ΜΕΘ 258 ασθενείς 
νοσηλεύονται διασωληνωμένοι και 
άλλοι 218 εισήχθησαν στα 
νοσοκομεία της επικράτειας. Οι νέοι 
θάνατοι ήταν 16 και ο συνολικός 
αριθμός θανάτων έφτασε τις 
13.253.

τάστάσή του. Επίσης, η Πανελ
λήνια Ομοσπονδία Εργαζομέ
νων Δημόσιων Νοσοκομείων 
(ΠΟΕΔΗΝ) εκτιμά ότι θα προ
κόψει ένα ακόμα πρόβλημα, 
διότι δεν υπάρχει διαθέσιμο 
προσωπικό που θα εκδηλώσει 
ενδιαφέρον για πρόσληψή του 
στα νοσοκομεία, στα Κέντρα 
Υγείας, στο ΕΚΑΒ και στις προ- 
νοιακές μονάδες

Πίεση στα νοσοκομεία
Την ίδια στιγμή τα νοσοκομεία 
αρχίζουν να πιέζονται από νε- 
οεισαχθέντες ασθενείς καθη
μερινά, πολλοί εξ αυτών φτά
νουν στις ΜΕΘ, και όπως εξη
γούν οι γιατροί είναι όλοι ανεμ- 
βολίαστοι. Ο διοικητής του Πα
νεπιστημιακού Νοσοκομείου

Ηρακλείου (ΠΑΓΝΗ), Γιώργος 
Χαλκιαδάκης, επεσήμανε πως 
στο ΠΑΓΝΗ υπάρχουν 46 νο
σηλευόμενοι, 31 στην κλινική 
του κορονοϊού και 15 στις ΜΕΘ, 
εξηγώντας πως υπάρχουν 16 
κρεβάτια με τα 15 να είναι κα
τειλημμένα και το δυστύχημα εί
ναι ότι όλοι οι νοσηλευόμενοι 
στις ΜΕΘ είναι ανεμβολίαστοι.

Δήλωσε προβληματισμένος 
από την εικόνα αυτή και πα
ραδέχτηκε ότι αναμένει έξαρ
ση της πανδημίας το αμέσως 
επόμενο διάστημα, λόγω της 
χαλάρωσης που παρατηρείται 
από τους πολίτες εν μέσω δια
κοπών.

Περιοριστικά μέτρα
Στο τραπέζι των ειδικών έχει

πέσει το ενδεχόμενο και άλλων 
τοπικών μίνι lockdown. Χθες, 
Ατηκή (969), Θεσσαλονίκη (323), 
Ηράκλειο (222), Ρόδος (150), 
Μεσσηνία (118), Αχαΐα (129), 
Εύβοια (105) και Χανιά (142) εί
χαν τα περισσότερα κρούσμα
τα, ενώ αίσθηση προκάλεσε η 
ξαφνική έκρηξη στην Κοζάνη, 
η οποία από τα 26 που είχε 
προχθές έφτασε τα 105 χθες. 
Επιπλέον, ανησυχία προκαλούν 
και τα αποτελέσματα του Εθνι
κού Δικτύου Επιδημιολογίας 
Λυμάτων του ΕΟΔΥ που κατέ
γραψαν αύξηση 260% στα Ιωάν
νινα και 103% στα Χανιά. Σύμ
φωνα με πληροφορίες, συζη- 
τείται η επιβολή περιοριστικών 
μέτρων και στο Ρέθυμνο που 
παρουσιάζει αυξημένο αριθμό 
νέων κρουσμάτων τα τελευταία 
24ωρα, ενώ Χανιά και Ηράκλειο 
που βρίσκονται ήδη σε καθε
στώς περιοριστικών μέτρων δεν 
φαίνεται να βγαίνουν από αυ
τό αφού συνεχίζουν να είναι 
στα «κόκκινα».

Επιστροφή με self test
Βαρύτητα στο πώς θα πρέπει 
να επιστρέψουν από τις διακο
πές τους οι πολίτες δίνει το 
υπουργείο Υγείας και οι Επι
τροπή Λοιμωξιολόγων και ει
δικά, όπως λένε, από τα νησιά 
που έχουν χαρακτηρισθεί «κόκ
κινα». Μιλώντας στον ΣΚΑΙ, ο 
καθηγητής Παθολογίας και μέ
λος της Επιτροπής Χαράλαμ
πος Γώγος επεσήμανε ότι οι τα
ξιδιώτες πρέπει να λάβουν μέ

τρα κατά την επιστροφή τους 
από τα νησιά για να αποφευχ
θεί ο κίνδυνος διασποράς του 
ιού.

Όπως είπε, το στέλεχος Δέλ
τα έχει κυκλοφορήσει στους νέ
ους που είναι στα νησιά και δια
σκεδάζουν και γι' αυτό κάποια 
από αυτά έχουν χαρακτηριστεί 
«κόκκινα». Για να μην επεκταθεί 
αυτή η διασπορά και στην υπό
λοιπη χώρα είναι πολύ σημαν
τικό να κάνουν self test ή αντι- 
γονικό όσοι επιστρέφουν και 
οικειοθελή καραντίνα ακόμα 
και με ήπια συμπτώματα, κα
θώς ο μέσος όρος μετάδοσης 
του ιού υπολογίζεται στις 3 ή 4 
μέρες.

Ο κ. Γώγος έκανε έκκληση 
για εμβολιασμό ειδικά στους 
40ρηδες, 50ρηδες και 60ρηδες, 
αλλά και στους νέους για να επι- 
στρέψουν ασφαλείς στα πανε
πιστήμια. Αναφερόμενος στην 
απώλεια του πρώτου πλήρως 
εμβολιασμένου ατόμου, ση
μείωσε πως ένας θάνατος δεν 
πρέπει να χρησιμοποιείται ως 
στοιχείο αντιεμβολιαστικής τά
σης και πως κανένα φάρμακο 
δεν είναι 100% αποδοτικό. Συμ
πλήρωσε επίσης ότι όλα τα δε
δομένα θα συζητηθούν στη ση
μερινή διευρυμένη σύσκεψη 
των Επιτροπών για τον κορο- 
νοϊό και του εμβολιασμού. Ωστό
σο, οι πληροφορίες μας λένε 
ότι θα συζητηθεί και το ενδε
χόμενο της 3ης δόσης άμεσα 
στους ανοσοκατεσταλμένους.

[S1D:14583695]

Οι περιοχές της χώρας με τα υψηλότερα ποσοστά θετικότητας
▼ Τη Δευτέρα 16 Αύγουστου 
2021 πραγματοποιήθηκαν 123 
δράσεις δωρεάν δειγματολη
πτικού ελέγχου σε κεντρικά 
σημεία 65 Περιφερειακών Ενο- 
τήτων της χώρας, στις οποίες 
διενεργήθηκαν 28.835 rapid 
test και ανευρέθπκαν 991 θε
τικά (3,44%).
Από τις 991 περιπτώσεις, οι 514 
αφορούν άνδρες και οι 477 γυ
ναίκες, με μέσο ό ρο ηλικίας τα 
32,43 έτη.
Από την ανάλυση των στοιχεί
ων προκύπτουν περιοχές με 
ιδιαίτερα αυξημένη θετικότη
τα. Ειδικότερα, οι περιοχές που 
εμφάνισαν θεηκότητα άνω του 
5% και έως 15,18% είναι οι ακό
λουθες:
1. ΠΕ ΔΥΤΙΚΟΥ ΤΟΜΕΑ ΑΘΗ
ΝΩΝ: Δήμος Ιλίου: 642 rapid 
test με 47 θετικά (7,32%). Αφο

ρούν 27 άνδρες και 20 γυναί
κες, με διάμεση ηλικία τα 30 
έτη.
2. ΠΕ ΔΥΤΙΚΟΥ ΤΟΜΕΑ ΑΘΗ
ΝΩΝ: Δήμος Χαϊδαρίου: 455 ra
pid test με 30 θετικά (6,59%). 
Αφορούν 16 άνδρες και 14 γυ
ναίκες, με διάμεση ηλικία τα 
32 έτη.
3. ΠΕ ΠΕΙΡΑΙΩΣ: Δήμος Πει
ραιά: 556 rapid test με 35 θε
τικά (6,29%). Αφορούν 22 άν
δρες και 13 γυναίκες, με διά
μεση ηλικία τα 27 έτη.
4. ΠΕ ΘΕΣΣΑΛΟΝΙΚΗΣ: Χαρι
λάου: 96 rapid test με 5 θετικά 
(5,21%). Αφορούν 3 άνδρες και 
2 γυναίκες, με διάμεση ηλικία 
τα 44 έτη.
5. ΠΕ ΘΕΣΣΑΛΟΝΙΚΗΣ: Δ. Με- 
νεμένης Αμπελοκήπων: 164 ra
pid test με 10 θετικά (6,1%). 
Αφορούν 6 άνδρες και 4 γυ

ναίκες, με διάμεση ηλικία τα 
24 έτη.
6. ΠΕ ΘΕΣΣΑΛΟΝΙΚΗΣ: Κοινω
νικό Ιατρείο Μητρόπολης Ξη- 
ροκρήνη: 169 rapid test με 10 
θετικά (5,92%). Αφορούν 6 άν
δρες και 4 γυναίκες, με διάμε
ση ηλικία τα 40 έτη.
7. ΠΕ ΘΕΣΣΑΛΟΝΙΚΗΣ: Δ. Κορ
δελιό - Εύοσμος: 265 rapid test 
με 25 θετικά (9,43%). Αφορούν 
11 άνδρες και 14 γυναίκες, με 
διάμεση ηλικία τα 38 έτη.
8. ΠΕ ΑΝΔΡΟΥ: Χώρα: 72 rapid 
test με 7 θετικά (9,72%). Αφο
ρούν 1 άνδρα και 6 γυναίκες, 
με διάμεση ηλικία τα 29 έτη.
9. ΠΕ ΕΥΒΟΙΑΣ: ΚΤΕΛ Χαλκί
δας: 346 rapid test με 37 θετι
κά (10,69%). Αφορούν 24 άν
δρες και 13 γυναίκες, με διά
μεση ηλικία τα 37 έτη.
10. ΠΕ ΗΛΕΙΑΣ: Πύργος: 314 ra

pid test με 19 θετικά (6,05%). 
Αφορούν 10 άνδρες και 9 γυ
ναίκες, με διάμεση ηλικία τα 
27 έτη.
11. ΠΕ ΗΛΕΙΑΣ: Δούκας: 50 ra
pid test με 3 θετικά (6%). Αφο
ρούν 1 άνδρα και 2 γυναίκες, 
με διάμεση ηλικία τα 72 έτη.
12. ΠΕ ΗΜΑΘΙΑΣ: Βέροια: 237 
rapid test με 12 θεηκά (5,06%). 
Αφορούν 6 άνδρες και 6 γυ
ναίκες, με διάμεση ηλικία τα 
20 έτη.
13. ΠΕ ΙΚΑΡΙΑΣ: Εύδηλος 165 
rapid test με 11 θεπκά (6,67%). 
Αφορούν 6 άνδρες και 5 γυ
ναίκες, με διάμεση ηλικία τα 
27 έτη.
14. ΠΕ ΚΑΛΥΜΝΟΥ: Λακκι, Λέ- 
ρος 112 rapid test με 6 θετικά 
(5,36%). Αφορούν 5 άνδρες και 
1 γυναίκα, με διάμεση ηλικία 
τα 38,5 έτη.

15. ΠΕ ΚΟΖΑΝΗΣ: Κοζάνη 303 
rapid test με 24 θετικά (7,92%). 
Αφορούν 12 άνδρες και 12 γυ
ναίκες, με διάμεση ηλικία τα 
41 έτη.
16. ΠΕ ΚΟΖΑΝΗΣ: Πνευματικό 
Κέντρο Πτολεμαΐδας: 191 ra
pid test με 29 θετικά (15,18%). 
Αφορούν 15 άνδρες και 14 γυ
ναίκες, με διάμεση ηλικία τα
19 έτη.
17. ΠΕ ΚΟΡΙΝΘΙΑΣ: Κόρινθος: 
302 rapid test με 19 θετικά 
(6,29%). Αφορούν9 άνδρες και 
10 γυναίκες, με διάμεση ηλι
κία τα 35 έτη.
18. ΠΕ ΛΑΚΩΝΙΑΣ: Σπάρτη 195 
rapid test με 14 θετικά (7,18%). 
Αφορούν 9 άνδρες και 5 γυ
ναίκες, με διάμεση ηλικία τα
20 έτη.
19. ΠΕ ΛΕΣΒΟΥ: Σκούταρος 61 
rapid test με 4 θετικά (6,56%).

Αφορούν 2 άνδρες και 2 γυ
ναίκες, με διάμεση ηλικία τα 
18 έτη.
20. ΠΕ ΜΕΣΣΗΝΙΑΣ: Αίθουσα 
Κουμουνδούρος 792 rapid test 
με 43 θετικά (5,43%). Αφορούν 
18 άνδρες και 25 γυναίκες, με 
διάμεση ηλικία τα 22 έτη.
21. ΠΕ ΡΕΘΥΜΝΟΥ: -Δημοηκός 
Κήπος Ρεθύμνου 398 rapid test 
με 29 θετικά (7,29%). Αφορούν 
15 άνδρες και 14 γυναίκες, με 
διάμεση ηλικία τα 22 έτη.
22. ΠΕ ΤΡΙΚΑΛΩΝ: Πάρκο Κουρ- 
σούμ Τζαμί, Τρίκαλα 151 rapid 
test με 8 θετικά (5,3%). Αφο
ρούν 4 άνδρες και 4 γυναίκες, 
με διάμεση ηλικία τα 36 έτη.
23. ΠΕ ΦΛΩΡΙΝΑΣ: Φλώρινα 
215 rapid test με 12 θετικά 
(5,58%). Αφορούν 6 άνδρες και 
6 γυναίκες, με διάμεση ηλικία 
τα 44 έτη. /SID.-I4583584]
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1  Ολοταχώς για τρίτη δόση του εμβολίου το Ισραήλ
Πηγή: ΚΑΘΗΜΕΡΙΝΗ Σελ.: 1,3 Ημερομηνία

έκδοσης:
18-08-2021

Αρθρογράφος: Επιφάνεια
:

1584.28
cm²

Κυκλοφορία: 14860

Θέματα: ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ

Ολοταχώς για τρίτη δόση 
του εμβολίου το Ισραήλ
Η Ελλάδα θα αρχίσει με τους ανοσοκατεσταλμένους

Σε τρίτη δόση εμβολιασμού όλων 
των πολιτών άνω των 50 ετών προ
χωρεί με εντατικούε ρυθμούε το Ισ
ραήλ, όπου λόγω τηε μετάλλαξή 
«Δέλτα» πάρα πολλοί νοσούντεε με 
COVID είναι πλήρωε εμβολιασμένοι.

Στην Ελλάδα, η Εθνική Επιτροπή 
Εμβολιασμών αποφάσισε χθε$ τη 
χορήγηση ενισχυτικήε δόσηε σε 
ανοσοκατεσταλμένουε ασθενείε 
(μεταμοσχευμένουε, πάσχοντεε 
από καρκίνο ή αυτοάνοσα). Ιελ. 3
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1  Ολοταχώς για τρίτη δόση του εμβολίου το Ισραήλ
Πηγή: ΚΑΘΗΜΕΡΙΝΗ Σελ.: 1,3 Ημερομηνία

έκδοσης:
18-08-2021

Η «Δέλτα» πιέζει προς ενισχυτική δόση εμβολίου
Τον δρόμο ανοίγει το Ισραήλ με τους πολίτες άνω των 50 ετών και είναι έτοιμες να ακολουθήσουν οι Ηνωμένες Πολιτείες

Στη Γαλλία, από τον επόμενο μήνα θα χορηγηθούν επαναληπτικές δόσεις κυρίως σε ηλικιωμένους και ευπαθείς 
ομάδες που εμβολιάστηκαν Ιανουάριο και Φεβρουάριο.

Πράσινο φως 
για Ελλάδα
Το πράσινο φως για τη χορή
γηση της τρίτης ενισχυτικής δό
σης των εμβολίων έναντι της 
C0VID-19 σε ανοσοκατεσταλ- 
μένους ασθενείς δίνει η Εθνική 
Επιτροπή Εμβολιασμών. Σύμφω
να με πληροφορίες, κατά τη χθε
σινή συνεδρίαση της Επιτροπής, 
οι ειδικοί επιστήμονες τάχθη
καν υπέρ της τρίτης δόσης για τη 
συγκεκριμένη ειδική ομάδα του 
πληθυσμού και η οποία περιλαμ
βάνει μεταμοσχευ μένους ασθε
νείς, ασθενείς με καρκίνο ή με 
αυτάνοσα, οι οποίοι λαμβάνουν 
ειδικές θεραπείες κ.ά. Τα μέλη 
της Επιτροπής βασίστηκαν σε 
ερευνητικά δεδομένα, σύμφω
να με τα οποία το επίπεδο των 
αντισωμάτων έναντι του ιού μει
ώνεται σημαντικά έξι μήνες μετά 
τον εμβολιασμό, ενώ και η απο
τελεσματικότατα των εμβολίων 
υπολογίζεται στο 56% όταν για 
τους υγιείς είναι άνω του 90%. 
Είναι ενδεικτικό ότι το 44% των 
περιπτώσεων νόσησης από την 
C0VID-19 σε πλήρως εμβολια
σμένους αφορά την ομάδα των 
ανοσοκατεσταλμένων ασθενών.

Πλήρη ανατροπή των δεδομένων 
προκάλεσε η εμφάνιση και ραγδαία 
εξάπλωση ms μετάλλαξηε «Δέλτα». 
Ταυτόχρονα, η επιστημονική τεκμη
ρίωση ms cp0ivouaas npoamaias 
των εμβολίων κατέστησε αναγκαία 
την απόφαση πολλών κρατών να χο
ρηγήσουν ενισχυτική εμβολιαστική 
δόση, τουλάχιστον ans πιο ευάλω- 
τε$ πληθυσμιακέε ομάδεε.

Τον δρόμο ms Tpims 6oans άνοι
ξε το Ισραήλ με τον επαναληπτικό 
εμβολιασμό των πολιτών άνω των 50 
ετών, που ολοκλήρωσαν τον εμβο
λιασμό rous πριν από πέντε μήνε5, 
unavaxcDpcovras από την προ pnvos 
απόφαση για ενισχυτικό εμβολιασμό 
μόνο των άνω των 60 ετών. Ecos σή
μερα έχουν λάβει την επαναληπτική 
δόση τουλάχιστον ένα εκατομμύ
ριο Ισραηλινοί. Η νέα εμβολιαστική 
εκστρατεία εξελίσσεται με πρωτο
φανή ορμή, που κατέστη αναγκαία 
εξαιτία5 ms μεγάλα έξαρσή των 
κρουσμάτων και ms ραγδαία3 αύ-

Δυόμισι φορές πιο 
προστατευμένοι από 
τη μετάλλαξη όσοι 
έχουν λάβει τρίτη δόση 
εμβολίου, σύμφωνα με 
το ισραηλινό υπ. Υγείας.

ξηση3 των βαριά ασθενών στα νο
σοκομεία του Ισραήλ. Oncos επιση
μαίνει ο αναλυτήε βιομαθηματικών 
δεδομένων δρ Ούρι Σαλίτ, βιομαθη- 
ματηάκ στο ινστιτούτο τεχνολογώ 
Technion και σύμβσυλθ5 ms ισραη- 
ληήβ κυβέρνησή σε θέματα COVID, 
«οι λοιμώξεΐ3 σε πλήρωε εμβολιασμέ- 
vous είναι εξαιρετικά συνηθισμένε3. 
Σήμερα οι περισσότεροι ασθενεί με 
COVID στα νοσοκομεία μαε είναι 
πλήρα^ εμβολιασμένοι». Onus δεί
χνουν τα στοιχεία που δημοσιοποί
ησε το ισραηλινό υπουργείο Υγεία5, 
όσοι έλαβαν ενισχυτική δόση είναι

2,5 <pop0s περισσότερο προστατευ- 
μένοι από τη «Δέλτα» συγκριτικά με 
εκείνουs που έκαναν μόνο δύο δό- 
σειε. Η μέγιστη αποτελεσματικότη- 
τα του τρίτου εμβολίου επιτυγχάνε
ται περίπου μία εβδομάδα μετά τον 
εμβολιασμό, ενώ οι παρενέργειε3 
τουλάχιστον όσον αφορά στο εμ
βόλιο ms Pfizer-BioNTech δεν δια
φέρουν από αυτέ3 των προηγούμε
νων δόσεων.

Στην κατεύθυνση ms Tpims 
δόση5 κινείται και η αμερικανική 
κυβέρνηση που θα ανακοινώσει, 
iacos σήμερα, ότι οι περισσότεροι

Αμερικανοί έχουν ανάγκη επανα
ληπτικού εμβολιασμού προκειμέ- 
νου να αντισταθμιστεί η μείωση ms 
avooias που επιφέρει το πέρασμα 
του χρόνου και να αντιμετωπιστεί 
ο μεγάλθ3 Kiv6uvos ms μετάλλαξή 
«Δέλτα». Η ενισχυτική δόση θα χο
ρηγείται περίπου οκτώ μήνεε μετά 
την ολοκλήρωση του εμβολιασμού. 
Η έναρξη του νέου εμβολιαστικού 
προγράμματο3 am ΗΠΑ τοποθε
τείται στα μέσα Σεπτεμβρίου. Αξι- 
ωματούχοι του Κέντρου Ελέγχου 
Νοσημάτων και Πρόληψή (CDC), 
ωστόσο, αναφέρουν ότι τουλάχι

στον ένα εκατομμύριο Αμερικανοί 
έχουν ήδη λάβει ενισχυτική δόση 
με πρωτοβουλία mus. Tvcocms του 
θέματο3 επισημαίνουν ότι μείζονα 
ρόλο για την απόφαση ms αμερικα- 
vuais κυβέρνησηε έπαιξαν τα δεδο
μένα τόσο από το Ισραήλ για τη μεί
ωση ms αποτελεσματικότητα5 του 
εμβολίου ms Pfizer όσο και από τη 
Mayo Clinic, που έδειξαν, τον Ιού
λιο, ότι αυτό το εμβόλιο είναι μόλΐ3 
44% αποτελεσματικό στην αποτρο
πή ms λοίμωξή από τη «Δέλτα», 
αλλά προστατεύει ικανοποιητικά 
από τη βαριά νόσο και την ανάγκη

νοσηλεία5. Ο Ευρωπαϊκόε Οργανι- 
σμό3 Φαρμάκων (ΕΜΑ) ανακοίνωσε 
χθε5, μετά τη δημοσιοποίηση των 
αμερικανικών προθέσεων, ότι «δεν 
έχει καταλήξει αν και πότε θα χρεια
στεί επαναληπτική δόση στην Ε.Ε., 
αλλά περιμένει τα νέα στοιχεία των 
παρασκευαστών εμβολίων προκει- 
μένου να λάβει απόφαση».

Παρ’ όλα αυτά, πολλά ευρωπαϊ
κά κράτη έχουν δρομολογήσει τον 
εκ νέου εμβολιασμό μερίδαε του 
πληθυσμού mus. Πρώτη το έκανε 
η Ουγγαρία, acp0vovras την επιλο
γή amus πολίτε3 και rous ιατρούε

rous. Η Γαλλία από τον επόμενο μή
να θα αρχίσει rous επαναληπτικού3 
εμβολιασμού3 Kupicos σε ηλικιωμέ- 
vous και ευπαθείε ομάδεε που εμβο
λιάστηκαν Ιανουάριο και Φεβρουά
ριο. Η Γερμανία θα χορηγήσει τρίτη 
δόση με τα εμβόλια mRNA (Pfizer- 
BioNTech, Moderna) σε ηλικιωμέ- 
vous και ιδιαίτερα ευάλωτοι αλλά 
και σε oaous εμβολιάστηκαν με τα 
εμβόλια ms AstraZeneca και ms 
Johnson & Johnson που έχει απο- 
δειχθεί ότι δεν προσφέρουν ικανο
ποιητική προστασία. Η Βρετανία 
πρόκειται να χορηγήσει επαναλη
πτική δόση orous άνω των 50 ετών 
από to 6 Σεπτεμβρίου.

Τέλθ5, μια διαφορετική προσέγγι
ση διαχείρισή ms πανδημία5 έχει 
ακολουθήσει, από την αρχή ms υγει
ονομικά lcpions, η Νέα Ζηλανδία, 
παρόμοια με την πολιτική μηδενικήε 
ανοχήε στην COVID του Πεκίνου. 
Χθεε, η Νεοζηλανδή πρωθυπουρ- 
Y0s Τζασίντα Αρντερν ανακοίνωσε

Ο Ευρωπαϊκός 
Οργανισμός Φαρμάκων 
ανακοίνωσε ότι 
περιμένει τα νέα στοιχεία 
των παρασιαευαστών 
για να λάβει απόφαση.

εθνικό lockdown τριών ημερών εξαι- 
nas του εντοπισμού μεμονωμένου 
κρούσματο5, του πρώτου, έπειτα 
από οκτώ μήνε3, που προκλήθη- 
κε από μετάδοση στην κοινότητα. 
Oncos τόνισε x0ss η Αρντερν, «η με
τάλλαξη “Δέλτα” άλλαξε rous κανό- 
νε5 του παιχνιδιού. Αυτό σημαίνει 
ότι πρέπει να ενεργήσουμε ακαρι
αία και με σκληρά μέτρα. Είδαμε 
τι θα συμβεί από άλλα κράτη, αν 
αποτύχουμε να ελέγξουμε την κα
τάσταση άμεσα. Αυτή είναι η μόνη 
μα3 ευκαιρία».

Α.Ρ., REUTERS

Τα οφέλη, η πορεία της ανοσίας και ο ρόλος της πρόληψης
Της ΠΕΝΝΥΣ ΜΠΟΥΛΟΥΤΖΑ

Η επικείμενη μετάβαση από το κα
λοκαίρι στο φθινόπωρο και σε συν- 
θήκεε που ευνοούν την πιο εύκολη 
διασπορά του ιού στην κοινότητα 
αλλά και η ανάδυση και επικράτηση 
του στελέχου5 «Δέλτα» του SARS- 
CoV-2 ακόμα και σε χώρεε με υψηλή 
εμβολιαστική κάλυψη έχουν φέρει 
σε πρώτο επίπεδο τη συζήτηση για 
τη χορήγηση μιαε τρίτηε ενισχυτι- 
iais 6oans των εμβολίων έναντι του 
SARS-CoV-2. Xcopss oncos το Ισρα
ήλ, η Γερμανία, η Γαλλία, τα Ηνω
μένα Αραβικά Εμιράτα, η Κίνα και 
η Ρωσία έχουν ήδη ξεκινήσει ή θα 
ξεκινήσουν τη χορήγηση τρίτηε 
αναμνηστική5 δόση$ σε εμβολια
σμένου s.

Στην Ελλάδα, η Εθνική Επιτρο
πή Εμβολιασμών npos το παρόν δεν 
φαίνεται να εξετάζει το ενδεχόμε
νο χορήγησηε τρίτη5 ενισχυτική5 
60ans arous εμβολιασμένοι του 
γενικού πληθυσμού, αφού τα μέχρι 
τώρα δεδομένα δεν στηρίζουν την 
ανάγκη μιαε τέτοιαε παρέμβασή. 
Oncos άλλωστε ανέφερε και η πρό- 
s6pos ms Enrrponris Μαρία Θεο- 
δωρίδου, «ο εμβολιασμό3 όλων με 
δύο 6oasis εμβολίου παραμένει και 
με την παραλλαγή “Δέλτα” ισχυρή 
ασπίδα npoamaias και αποτελεί την 
προτεραιότητα του εμβολιαστικού 
προγράμμαπκ “Ελευθερία”». Μάλι
στα, η ίδια υπενθύμισε και το ηθικό 
θέμα που έθεσε eras αρχέε του μήνα 
ο Παγκόσμιοε Οργαντσμό5 Υγείαε, ο 
onoios ζήτησε ένα «μορατόριουμ» 
δύο μηνών σχετικά με τη χορήγη
ση ms Tpims δόσηε, ώστε να εμ
βολιαστεί το 10% των πολιτών των 
χωρών με χαμηλό εισόδημα, για να 
μπορέσουν να αντιμετωπίσουν και 
αυτέ5 την πανδημία.

Αντίθετα, όλα προεξοφλούν ότι 
θα γνωμοδοτήσει υπέρ ms χορήγη- 
ans pias ενισχυτική5 6oans σε ει- 
δικέε ομάδε5 ασθενών, στΐ5 οποίεε 
μελέτεε έχουν δείξει ότι το επίπεδο 
των αντισωμάτων μειώνεται σημα
ντικά έξι μήνε5 μετά τον εμβολια
σμό rous και οι onotes κινδυνεύουν

πολύ περισσότερο από νόσηση από 
την COVID-19 παρότι έχουν κάνει 
το εμβόλιο. Aut0s είναι Kupiais οι 
μεταμοσχευμένοι και οι ανοσοκα- 
τεσταλμένοι ασθενείε είτε λόγω ms 
i6ias ms νόσου rous είτε λόγω ms 
αγωγή5 που λαμβάνουν.

Οι ιατροί ms θεραπευτικήε 
κλινική5 ms ιατρικά σχολήε του 
Εθνικού και Καποδιστριακού Πα
νεπιστημίου Αθηνών, Θεοδώρα 
Ψαλτοπούλου, Γιάννηε ΝτάνασηΒ, 
npvos Μαλανδράκη5 και Θάνοε 
Δημόπουλοε, συνοψίζουν σχετική 
πρόσφατη δημοσίευση στο έγκριτο 
επιστημονικό περιοδικό Nature, η 
οποία θέτει και απαντάει σε πέντε 
σημαντικά ερωτήματα σχετικά με 
τη χορήγηση evroxuraois 6oans του 
εμβολίου έναντι του SARS-CoV-2.

ΙΠοιο είναι το όφελος από 
τη χορήγηση επιπλέον δόσης 
εμβολίου έναντι του SARS-CoV-2;
Η χορήγηση μια3 τρίτηε 6oans 

σε ήδη εμβολιασμένοι μπορεί να 
οδηγήσει σε ταχύτερη και ισχυρότε
ρη ανοσιακή απάντηση έναντι του 
SARS-CoV-2. Εχουν αρχίσει και δη
μοσιεύονται τα αποτελέσματα με
λετών που επιβεβαιώνουν ακριβών 
αυτό. Tpiics δόσεΐ5 εμβολίων που 
αναπτύχθηκαν από m εταίρε^ 
Moderna, Pfizer-BioNTech, Oxford- 
AstraZeneca και Sinovac οδήγησαν 
σε αύξηση στα επίπεδα των «εξου
δετερωτικών» αντισωμάτων που κα
ταπολεμούν τον SARS-CoV-2, όταν 
χορηγήθηκαν αρκετού5 μήνεε μετά 
τη δεύτερη δόση.

2 Φθίνει η ανοσία από 
τα εμβόλια;
Για να καθοριστεί το επίπεδο 

avooias auvriGcos εξετάζονται οι 
τίτλοι ή αλλιώς τα επίπεδα αντισω
μάτων μετά τον εμβολιασμό. Αυτά 
συνήθωε αυξάνονται μαζί με την 
αύξηση των Β λεμφοκυττάρων και 
στη συνέχεια μειώνονται, lcaeciis 
τα κύτταρα αυτά έχουν μικρό χρό
νο ημίσεια5 ζωή3 και μειώνονται. 
Τα Β λεμφοκύτταρα μνήμη3 και τα 
πλασματοκύτταρα του μυελού των

I
Δεδομένα από το Ισραήλ και το Ηνωμένο Βασίλειο δείχνουν ότι οι εμβολια
σμένοι που νοσούν με C0VID-19 παραμένουν εκτός νοσοκομείου, ακόμα και 
αν έχουν μολυνθεί από το στέλεχος «Δέλτα».

οστών συνεχίζουν να δημιουργούν 
αντισώματα για δεκαετίε3, αλλά σε 
μειωμένα επίπεδα. Αυτή είναι η φυ
σική πορεία ms avooias. Από τα δι
αθέσιμα δεδομένα σχετικά με την 
ανοσία μετά τον εμβολιασμό έναντι 
του SARS-CoV-2 γνωρίζουμε ότι τα 
επίπεδα αντισωμάτων μετά τον εμ
βολιασμό μειώνονται με την πάροδο 
του χρόνου. Ωστόσο, αυτό που δεν 
έχει καθοριστεί aacpcos και αποτελεί 
αντικείμενο εντατικά επιστημοντ- 
ims έρευνα3 είναι η συσχέτιση ms 
μείωσή των αντισωμάτων με την 
προστασία απέναντι στη μόλυνση 
από SARS-CoV-2 και στη σοβαρή 
νόσο COVID-19.

3 Προλαμβάνει ο εμβολιασμός 
τη λοίμωξη COVID-19 ακόμα 
και μετά την πάροδο αρκετών 

μηνών;
Σύμφωνα με το υπουργείο Υγείτκ 

του Ισραήλ, μια3 xcopas με ένα από 
τα υψηλότερα ποσοστά εμβολιαστι- 
ims κάλυψή παγκοσμίωε, τα αδρά 
δεδομένα δείχνουν μια πτώση cos 
npos την προστασία που παρέχει το 
εμβόλιο από άνω του 90% ans αρχέε 
του εμβολιαστικού προγράμματοε 
σε κάτω του 50% στα τέλη Ιουνί
ου. Αυτό μπορεί να οφείλεται τόσο 
στην επικράτηση του στελέχουε 
«Δέλτα» όσο και στην άρση των πε
ριοριστικών μέτρων αποτροπή5 ms 
μετάδοσκ του SARS-CoV-2. Μια άλ
λη ανάλυση στο Ισραήλ έδειξε ότι 
όσοι είχαν εμβολιαστεί τον Ιανουά
ριο και τον Φεβρουάριο 2021 είχαν 
κατά 51% μεγαλύτερη πιθανότητα 
να μολυνθούν από τον SARS-CoV-2 
συγκριτικά με oaous είχαν εμβολι
αστεί τον Μάρτιο και τον Απρίλιο 
2021. Αξίζει όμωε να σημειωθεί ότι 
αυτά τα στοιχεία έχουν περιορι- 
σμού3 cos npos την επίδραση δια
φόρων συγχυτικών παραγόντων, 
oncos για παράδειγμα το γεγονό3 
ότι οι υγειονομικοί που εμβολιά
στηκαν κατά προτεραιότητα τον 
Ιανουάριο 2021 έχουν μεγαλύτε
ρη πιθανότητα να εκτεθούν στον 
SARS-CoV-2 και μπορούν ευκολό
τερα και συχνότερα να πραγματο

ποιήσουν διαγνωστικό έλεγχο. Τα 
δεδομένα από τυχαιοποιημένε3 κλι- 
ντκέε μελέτε5 δείχνουν ότι η απο- 
τελεσματικότητα του εμβολίου των 
Pfizer-BioNTech έχει μειωθεί από το 
96% στο 84% έπειτα από έξι μήνεε. 
Αντίστοιχα δεδομένα για το εμβόλιο 
ms Moderna δείχνουν ότι η αποτε- 
λεσματικότητα του εμβολίου έχει 
μειωθεί σε «άνω του 90%» από το 
αρχικό «άνω του 94%».

4 Προστατεύουν τα εμβόλια από 
σοβαρή λοίμωξη COVID-19;
Τα δεδομένα των κλινικών δοκι

μών δείχνουν ότι η προστασία από 
σοβαρή νόσο COVID-19 παραμένει 
υψηλή. Τα εμβόλια mRNA δείχνουν 
εμμένουσα αποτελεσματικότητα cos 
npos τη σοβαρή λοίμωξη COVID-19 
σε επίπεδα άνω του 90% arous έξι 
μήνεε μετά την ολοκλήρωση του 
εμβολιασμού. Επιπλέον, δεδομένα 
από το Ισραήλ και το Ηνωμένο Βα
σίλειο δείχνουν επίση5 ότι τα εμβό
λια είναι εξαιρετικά αποτελεσματικά 
και οι εμβολιασμένοι που νοσούν με 
COVID-19 παραμένουν εκτό5 νοσο
κομείου, ακόμα και έχουν μολυνθεί 
από το στέλεχο3 «Δέλτα».

5 Ποιοι άλλοι παράγοντες μπορεί 
να επηρεάσουν την απόφαση 
για χορήγηση ενισχυτικών 

δόσεων εμβολίων COVID-19;
Η έλευση του νέου κύματοε ms 

πανδημία3 με την επικράτηση του 
στελέχου5 «Δέλτα» σε πολλέ5 xcopss 
ανά τον κόσμο ασκεί μια επιπλέον 
πίεση ans ρυθμιστιι^ αρχέ5. Πα
ρά τα περιορισμένα δεδομένα που 
είναι διαθέσιμα, είναι πολύ πιθανόν 
οι ρυθμιστικέ3 apx0s να δράσουν 
βασιζόμενε3 στον ρόλο ms πρόλη- 
i|ms και να εγκρίνουν αναμνηστικέ5 
6oaeis εμβολίων τουλάχιστον για ns 
πληθυσμιακέ3 ομάδε3 υψηλού κιν
δύνου για σοβαρή νόσο COVID-19, 
με δεδομένο ότι ο idv6uvos των ανε
πιθύμητων ενεργειών από τον εμ
βολιασμό συνεχίζει να είναι μικρόε 
και διαχειρίσιμθ3.

• Αλλο ρεπορτάζ σελ. 8
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1  Ανεμβολίαστοι οι μισοί Ελληνες
Πηγή: ΤΑ ΝΕΑ Σελ.: 1,8-9 Ημερομηνία

έκδοσης:
18-08-2021

Αρθρογράφος: Επιφάνεια
:

2262.0 cm² Κυκλοφορία: 13695

Θέματα: ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ

ΣΥΝΑΓΕΡΜΟΣ ΕΝΟΨΕΙ 
ΤΟΥ ΦΘΙΝΟΠΩΡΟΥ

Οι μισοϊ ΕΑληνεε 
δεν έχουν
εμβολιασθεϊ
• Ανεμβολίαστοι και αδειούχοι τρομάζουν
lous ειδικούς · Στα 4.206 εκτινάχθηκαν τα κρούσματα
• Ins 23.000 ο ημερήσιος αριθμός των ραντεβού, 
από τις 110.000 που ήταν τον Ιούνιο ς. β-9,2ο, 26,56

Με 2 δόσειε
5.543.737

(53% επί του γενικού 
πληθυσμού, 62% επί του 

^ ενήλικου)

ΣΥΝΟΛΟ

Με 1 δόση
5.862.754

(56% επί του 
γενικού πληθυσμού, 

65% επί του ενήλικου)
ΜΑ. ΚΔΝΕΛΛΗΣ ΜΥΡΤΩ ΛΙΑΛΙΟΥΤΗ MIX ΜΗΤΣΟΣ. ΔΗΜ. ΧΡΥΣΑΝΘΗΣ 
ΣΧΟΛΙΑΖΟΥΝ TH ΔΗΛΟΣΗ ΤΟΥ ΣΤΕΦΑΝΟΥ ΤΣΙΤΙΙΠΑ ΓΙΑ ΤΟΝ ΕΜΒΟΛΙΑΣΜΟ



17;ΠΕΡΙΕΧΟΜΕΝΑ

1  Ανεμβολίαστοι οι μισοί Ελληνες
Πηγή: ΤΑ ΝΕΑ Σελ.: 1,8-9 Ημερομηνία

έκδοσης:
18-08-2021

ΝΕΑ ΚΑΝΟΝΙΚΟΤΗΤΑ

Ανεμβολίασιοι 
οι μισοί Ελληνες
Κάθετη πτώση του ρυθμού των εμβολιασμών, από us 110.000 
τον Ιούνιο έφτασε ous 23.000 κατά μέσο όρο ημερησίου 
την τελευταία εβδομάδα «Τα προβλήματα θα τα δούμε 
από φθινόπωρο» τονίζει στα «ΝΕΑ» η Μίνα Γκάγκα

ΤΗΣ ΜΑΡΙΑΣ ΜΟΥΡΕΛΑΤΟΥ

« Μ ε βάση τις αναμενόμενες παραδόσεις 
που έχουμε από τις εταιρείες και 
τη δυναμικότητα του συστήματος, 

αν συνεχιστεί η ανταπόκριση των πολιτών, είναι 
εφικτός ο στόχος του 70% εντός του καλοκαιριού. 
Εδώ θα ήθελα να απευθύνω ξανά κάλεσμα, έτσι 
ώστε όλοι οι συμπολίτες μας να κλείσουν το ραντε
βού τους για να εμβολιαστούν, να μπορέσουμε να 
μείνουμε στους 100.000 εμβολιασμούς την ημέρα, 
κυρίως στους νέους» έλεγε στις 22 Ιουνίου ο γενι
κός γραμματέας Πρωτοβάθμιας Φροντίδας Υγείας, 
Μάριος Θεμιστοκλέους. Μια ματιά στα στοιχεία 
που ο ίδιος έδωσε, σχεδόν δύο μήνες μετά, απο- 
δεικνύει ότι, με την κάθετη πτώση του ρυθμού των 
εμβολιασμών, που από τις 110.000 κάποιες μέρες 
τον Μάιο και τον Ιούνιο έφτασε πλέον στις 23.000 
κατά μέσο όρο ημερησίως την τελευταία εβδομάδα, 
ο στόχος τόυ 70% έμεινε... όνειρο θερινής νυκτός. 
Την ίδια στιγμή, οι διασωληνωμένοι ασθενείς Covid 
αυξήθηκαν στους 258 και το ΕΣΥ αρχίζει και πάλι, 
εν όψει φθινοπώρου, να μετρά τις δυνάμεις του.

Σύμφωνα
Από τον ενήλικο πληθυσμό, τα στατι-

, , Λ ν στικα, οι μι-
ιελευχαιοι σε ποσοσια εμβολιασμών σοί Ελληνες 
κατατάσσονται οι 18-24 με μόλΐ5 το - παρά τις 
39,4% να έχει κάνει mv .πρώτη δόση κα^παρά

την απειλή
της μετάλλαξης Δέλτα - παραμένουν ανεμβολίαστοι, 
ενώ στη χώρα έχουν πραγματοποιηθεί συνολικά 
11.048.056 εμβολιασμοί (πρώτης και δεύτερης 
δόσης). Για την πρώτη δόση έχουν προσέλθει 
5.862.754 άτομα (56% επί του γενικού πληθυσμού, 
65% επί του ενήλικου), ενώ πλήρως εμβολιασμέ
νοι είναι μέχρι στιγμής οι 5.543.737 (53% επί του 
γενικού πληθυσμού, 62% επί του ενήλικου). Τις 
τελευταίες 10 ημέρες, εν μέσω θέρους και καλο
καιρινών αδειών, έχουν κλειστεί μόλις 72.000 νέα 
ραντεβού για την πρώτη δόση, την ώρα μάλιστα 
που οι ΜΕΘ, ειδικά στην Υγειονομική Περιφέρεια 
Κρήτης και παρά τα τοπικά lockdowns, στενάζουν 
υπό το βάρος των ολοένα και περισσότερων δια
σωληνώσεων ανεμβολίαστων συμπολιτών μας.

ΠΡΩΤΑΘΛΗΤΕΣ ΟΙ ΗΛΙΚΙΕΣ 75-79. Ως προς τις 
ηλικιακές ομάδες, πρωταθλητές σε ποσοστά εμβο
λιασμών στην Ελλάδα είναι οι 75-79, με 84,4% που 
συν τα ραντεβού φτάνουν το 84,5%. Ακολουθούν 
οι 65-69, με 80,1% (συν τα ραντεβού 80,2%), οι 
70-74 με 78,7% (συν τα ραντεβού 78,9%), οι 60-64 
με 75,9% (συν τα ραντεβού 76,2%) και πέμπτοι 
στη σειρά οι 55-59 με 72,8% (συν τα ραντεβού

73,1%). Από τον ενήλικο πληθυσμό, τελευταίοι 
σε ποσοστά εμβολιασμών κατατάσσονται οι 18-24 
με μόλις το 39,4% να έχει κάνει την πρώτη δόση 
ενώ μαζί με τα κλεισμένα ραντεβού οι νεαρότεροι 
ενήλικοι Ελληνες αγγίζουν το 40,5%. Δεύτεροι από 
το τέλος, οι 25-29, που έχουν εμβολιαστεί σε ποσο
στό 50% (συν τα ραντεβού 50,9%) ενώ τα χαμηλά 
ποσοστά εμβολιασμού που σημειώνονται μέχρι 
στιγμής στα παιδιά (15-17 με μια δόση το 11,1% 
συν τα ραντεβού 12,6% και οι 12-14 στο 3% συν 
τα ραντεβού 4%) υπογραμμίζουν τον αγώνα που 
θα δοθεί για να πειστούν οι γονείς για τον παιδικό 
εμβολιασμό προτού χτυπήσει το πρώτο κουδούνι 
του Σεπτεμβρίου.

ΑΝΕΜΒΟΛΙΑΣΤΟΙ ΣΤΑ ΝΟΣΟΚΟΜΕΙΑ. Παρακο
λουθώντας στενά την επιδημιολογική εικόνα της 
χώρας, η διευθύντρια της 7ης Πνευμονολογικής 
Κλινικής του Νοσοκομείου «Σωτηρία» και πρόεδρος 
του ΚΕΣΥ Μίνα Γκάγκα εκφράζει στα «ΝΕΑ» την 
ανησυχία της: «Το κομμάτι των εμβολιασμένων 
αποτελεί ήδη ένα πολύ ισχυρό τείχος. Αλλά, φυ
σικά, έχουμε πάρα πολλούς ανεμβολίαστους που 
έρχονται στα νοσοκομεία και σίγουρα οι εισαγωγές 
αυξάνονται με σταθερό, όχι πολύ μεγάλο, αλλά 
σταθερό ρυθμό. Και ακόμα είμαστε στα μέσα του 
καλοκαιριού. Φυσικά είμαστε ανήσυχοι και νομίζω 
ότι τα προβλήματα θα τα δούμε από φθινόπωρο. 
Δυστυχώς», αναφέρει, προσθέτοντας πως παρακο
λουθεί κι εκείνη όπως όλη η επιστημονική κοινότητα 
με αγωνία την πτώση των ρυθμών του εθνικού 
εμβολιαστικού προγράμματος. «Νομίζω ότι είναι εν 
μέρει θέμα καλοκαιριού. Ο ρυθμός είναι μικρότερος 
γιατί όσοι ήθελαν πολύ να εμβολιαστούν πήγαν, 
όσοι το σκέφτονται πιθανώς έχουν πιο αργό ρυθμό. 
Είναι πολύ σημαντικό να μιλήσουν με γιατρό που 
εμπιστεύονται και να λύσουν τα προβλήματά τους 
γιατί ο εμβολιασμός είναι πολύτιμος. Εχει αποδει- 
χθεί με δισεκατομμύρια εμβολιασμούς τώρα πια. 
Και το βλέπουμε καθημερινά στα νοσοκομεία. Είναι 
μια τεράστια ασπίδα προστασίας που πρέπει πει
στούμε να αποκτήσουμε. Τα εμβόλια είναι ασφαλή, 
δεν υπάρχει καμία αμφιβολία για αυτό, και νομίζω 
αυτό πρέπει να είναι το μήνυμα» τονίζει.

Οσο για κάποιες «αρρυθμίες» που παρατηρήθη
καν εντός του Αυγούστου σε εμβολιαστικά κέντρα, 
η πρόεδρος του ΚΕΣΥ σχολιάζει: «Νομίζω ότι έμεινε 
κόσμος στα εμβολιαστικά κέντρα. Μπορεί κάποια 
μέρα να σε πάρουν για το ραντεβού να σου πουν 
“μην έρθεις στις 9.00, έλα στις 7.00”, για να μη 
μένουν οι άνθρωποι να περιμένουν για ένα ή δύο 
ραντεβού. Αυτό φαντάζομαι ότι μπορεί να γίνει σε 
όλες τις δουλειές. Αλλά δεν νομίζω ότι έχουν μείνει 
εμβολιαστικά κέντρα χωρίς προσωπικό ώστε να 
μη γίνονται εμβολιασμοί».

ΣΥΝΟΛΟ ΕΜΒΟΛΙΑΣΜΟΝ

11.048.056
Mt ΜΙΑ ΔΟΣΗ

5.862.754
(56% επί ίου γενικού πληθυσμού, 
65% επί ίου ενήλικου)

ΜΕ ΔΥΟ ΔΟΣΕΙΣ

5.543.787
(53% επί ίου γενικού πληθυσμού, 
62% επί ίου ενήλικου)

Π0Σ0ΠΑ ΕΜΒΟΛΙΑΣΜΟΥ 
ΑΝΑ ΗΛΙΚΙΑΚΗ ΟΜΑΔΑ
ποσοστά %

Μία δόση
39.4
40.5

Το ποσοστό 
συν τα ραντεβού

50,9

Μία δόση

11,1
12,6

12-14 15-17 18-24 25-29 30-34 35-39

Η άλλη όψΗ

ΚΑΛΥΤΕΡΗ Η ΣΙΩΠΗ,
ΣΤΕΦΑΝΕ
Η πολιτική κριτική είναι εύλογη. Προφανώε, πριν η κυβέρνηση 
αποφασίσει πωε ο Στέφανοε Τσιτσιπάε θα ήταν ο πρωταγω- 
νιστήε τηε καμπάνισε «Μένουμε ασφαλείε» πέρυσι το καλο
καίρι, θα έπρεπε να γνωρίζει αν εκείνοε αντέχει το βάροε 
τηε υπευθυνότηταε για την οποία θα μιλούσε. Η δημόσια 
παραδοχή του πωε δεν θα εμβολιαστεί παρά μόνο «όταν θα 
είναι υποχρεωτικό» αποδεικνύει πωε δεν ήταν ο κατάλληλοε 
άνθρωποε για τη δουλειά.
Ενα μερίδιο ευθύνηε, ωστόσο, ανήκει και στον ίδιο, είτε συμμετέ
χει σε δημόσιεε καμπάνιεε είτε όχι. Ο Τσιτσιπάε δεν είναι απλώε 
έναε νεαρόε που παίζει τένιε, αλλά έναε αθλητήε διεθνούε 
Βεληνεκούε που πρόσφατα έφτασε μέχρι τον τελικό του Ρολάν 
Γκαρόε, με θαυμαστέε και επιρροή - το γνωρίζει και ο ίδιοε. 
θα έπρεπε, επομένωε, να ξέρει επίσηε πωε αναπόφευκτα ο 
ρόλοε του δεν σταματάει μέσα στο γήπεδο. Εφόσον δεν μπορεί 
να τον υπηρετήσει, θα ήταν καλύτερο να προτιμήσει τη σιωπή.

ΜΥΡΤΩ ΛΙΑΛΙΟΥΤΗ
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1  Ανεμβολίαστοι οι μισοί Ελληνες
Πηγή: ΤΑ ΝΕΑ Σελ.: 1,8-9 Ημερομηνία

έκδοσης:
18-08-2021

V

Σύνολο εμβολιασμών 16/8
29.609
Σύνολο εμβολιασμών 
δύο μιϊνεε πριν:
101.695(17/6)
Ρεκόρ ημερήσιων 
εμβολιασμών
110.000 (17/5, 22/6)
Νέα ραντεβού πρώτηε δόσηε 
τελευταίου ΙΟημέρου
72.000
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4.206 νέα κρούσματα 
κορωνοϊού και 258 
διασωληνωμένοι
ΝΕΑ ΕΚΡΗΞΗ σημείωσαν τα κρούσματα που ανακοίνωσε 
ο ΕΟΔΥ χθες. Συγκεκριμένα, εντοπίστηκαν 4.206 νέα 
κρούσματα, ενώ ανακοινώθηκαν 16 θάνατοι και 258 
διασωληνωμένοι ασθενείς. Από τα 4.206 κρούσματα, τα 
21 εντοπίστηκαν κατόπιν ελέγχων στις πύλες εισόδου 
της χώρας, με τον συνολικό αριθμό των κρουσμάτων να 
ανέρχεται πλέον σε 543.749 (ημερήσια μεταβολή +0,8%). 
Από την έναρξη της πανδημίας, έχουν καταγραφεί συ
νολικά 13.253 θάνατοι (95,2% με υποκείμενο νόσημα 
ri/και ηλικία 70 ετών και άνω). Αναφορικά με τους 258 
διασωληνωμένους, το 61,2% είναι άνδρες με διάμεση 
ηλικία τα 64 έτη, το 84,9% έχει υποκείμενο νόσημα ή/και 
ηλικία 70 ετών και άνω. Στα νοσοκομεία της επικράτειας 
εισήχθησαν 218 ασθενείς (ημερήσια μεταβολή -2,68%). 
Ο μέσος όρος εισαγωγών του επταημέρου είναι 234. Η 
διάμεση ηλικία των κρουσμάτων είναι τα 40 έτη, ενώ η 
διάμεση ηλικία των θανόντων τα 78 έτη. Ως προς την 
κατανομή των κρουσμάτων ανά Περιφερειακή Ενότητα, 
πρώτη παραμένει η Αττική με 969 κρούσματα και ακολου
θούν η Κρήτη με 470, η Θεσσαλονίκη με 323, η Ρόδος με 
150, η Αχαΐα με 129 και η Μεσσηνία με 118 κρούσματα.

ΚΡΗΤΗ. Με μελανά χρώματα περιέγραψε χθες την κα
τάσταση στα νοσοκομεία της Κρήτης, τα οποία είναι 
ασφυκτικά γεμάτα από ασθενείς με κορωνοϊό, ο διοικητής 
του ΠΑΓΝΗ, Γιώργος Χαλκιαδάκης. «Αυτό που πρέπει 
να σημειώσω είναι πως οι ασθενείς που νοσηλεύονται 
στη Μονάδα Εντατικής Θεραπείας, δυστυχώς όλοι είναι 
ανεμβολίαστοι», σημείωσε, ενώ ανέφερε ότι φοβάται 
νέα αύξηση κρουσμάτων προς τα τέλη του μήνα λόγω 
των εορτασμών του Δεκαπενταύγουστου και της χαλα- 
ρότητας των διακοπών. Την ίδια ώρα, νοσηλεύτρια στο 
Βενιζέλειο Νοσοκομείο Κρήτης, η οποία παρουσίασε 
ψεύτικο θετικό self test για να αποφύγει τον εμβολιασμό 
κατά του κορωνοϊού - καθώς όποιος έχει αναρρώσει και 
άρα έχει αντισώματα δεν χρειάζεται για κάποιο διάστημα 
να εμβολιαστεί -, κινδυνεύει να χάσει τη δουλειά της. Η 
διοίκηση ενημέρωσε τη διοικήτρια της 7ης ΥΠΕ, Λένα 
Μπορμπουδάκη, η οποία και διέταξε ΕΔΕ που θα ολο
κληρωθεί εντός της εβδομάδας.

ΑΝΑΣΤΟΛΕΣ ΕΡΓΑΣΙΑΣ

Δεν έχει εμβολιαστεί evas orous τέσσερα εργαζομένου σε npovoiaras δομές
ΤΗΝ ΠΡΟΣΔΟΚΙΑ Της ότι μέσα από το μέτρο 
της υποχρεωτικότητας του εμβολιασμού των 
απασχολουμένων στις προνοιακές δομές το 
ποσοστό των εμβολιασμένων θα ανέβει ώστε 
να αποφευχθεί η αναστολή των συμβάσεών 
τους και η πλήρωση των θέσεων εργασίας τους 
από νέο προσωπικό εκφράζει στα «ΝΕΑ» η 
υφυπουργός Εργασίας και Κοινωνικών Υποθέ
σεων, αρμόδια για θέματα Πρόνοιας και Κοινω
νικής Αλληλεγγύης, Δόμνα Μιχαηλίδου. Λίγες 
μόνο ώρες μετά τις πρώτες 16 επ’ αόριστον 
αναστολές σε εργαζομένους γηροκομείων σε 
Βόλο και Ρόδο και με την προθεσμία υποβολής 
αιτήσεων απαλλαγής από τον εμβολιασμό για 
όσους πραγματικά το δικαιούνται (για λόγους 
υγείας) να εκπνέει σήμερα, η υφυπουργός δι
ατυπώνει την ελπίδα ότι, όπως και τον Ιούλιο, 
τότε που ανακοινώθηκε η υποχρεωτικότητα 
των εμβολιασμών για το προσωπικό δομών 
πρόνοιας ανά την επικράτεια, τα ποσοστά 
εμβολιασμένων αυξήθηκαν από το 62,2% σε 
74,3%, κάτι ανάλογο θα συμβεί και με την

τωρινή συγκυρία και οι εμβολιασμένοι θα 
ξεπεράσουν τελικά το 80%.

ΘΩΡΑΚΙΙΗ. «Διασφαλίζουμε», σημειώνει η 
Δόμνα Μιχαηλίδου, «τη ζωή και την υγεία των 
πιο ευάλωτων πολιτών με όλα τα εργαλεία που 
έχουμε. Από τη Δευτέρα 16 Αυγούστου μόνο 
εμβολιασμένοι φροντίζουν τους ηλικιωμένους 
και τους συμπολίτες μας με αναπηρία στις 
δομές όπου διαμένουν. Εδώ και περισσότε
ρο από έναν χρόνο ενισχύουμε τη θωράκιση 
των οίκων ευγηρίας με τα αυστηρότερα πρω
τόκολλα στην Ευρώπη, τακτικούς ελέγχους, 
κατά προτεραιότητα εμβολιασμούς εντός δο
μών, περιοδικά τεστ Covid-19 και ενίσχυση 
με υγειονομικό υλικό. Ολοι μαζί, πολιτεία, 
εργαζόμενοι και διοικήσεις των ιδρυμάτων, 
έχουμε καταφέρει να αποφύγουμε την εικόνα 
σε γηροκομεία άλλων χωρών προστατεύοντας 
όσο καλύτερα μπορούμε τους ηλικιωμένους 
μας και τα άτομα με αναπηρία. Συνεχίζουμε, 
λοιπόν, έτσι, βρίσκοντας ολοένα αυξανόμενη

ανταπόκριση από τους εργαζομένους. Πριν 
από την ανακοίνωση του υποχρεωτικού εμ
βολιασμού τον Ιούλιο του 2021 το ποσοστό 
των εμβολιασμένων εργαζομένων ήταν στο 
62%, ενώ υπολογίζουμε ότι την εβδομάδα 
αυτή θα ξεπεράσει το 80%. Δεν έχουμε καμία 
πολυτέλεια για να επιτρέψουμε να χαθεί ούτε 
μία παραπάνω ζωή, έχουμε κοινωνικό καθήκον 
απέναντι σε όλους τους συμπολίτες μας, και 
δη τους πλέον ευάλωτους».

ΑΙΤΗΣΕΙΣ ΑΠΑΛΛΑΓΗΣ. Με την έναρξη της 
εφαρμογής, προχθές, του υποχρεωτικού εμ
βολιασμού στο προσωπικό δομών ηλικιωμέ
νων και ΑμεΑ, εντοπίστηκαν, μέσω ΑΜΚΑ, σε 
σύνολο 33.351 εργαζομένων, περίπου 8.300 
ανεμβολίαστοι, το οποίο σημαίνει ότι ένας 
στους τέσσερις που φροντίζει ηλικιωμένους 
και άτομα που ανήκουν σε ευπαθείς ομάδες δεν 
έχει μεριμνήσει μέχρι στιγμής να προσέλθει για 
τον εμβολιασμό του, είτε γιατί το έχει αμελήσει, 
είτε για λόγους υγείας, είτε γιατί είναι αρνητής.

Από σήμερα, που είναι και η καταληκτική μέρα 
υποβολής αιτήσεων απαλλαγής για λόγους 
υγείας, οι αρμόδιες υγειονομικές επιτροπές θα 
εξετάσουν όλα τα συνοδευτικά ιατρικά δικαι- 
ολογητικά που θα κατατεθούν με τις αιτήσεις 
απαλλαγής από την εμβολιαστική διαδικασία 
και έως τη Δευτέρα θα έχει βγει... λευκός καπνός 
σχετικά με το πόσες αιτήσεις ήταν έγκυρες και 
δικαιολογημένες και, το σημαντικότερο, πόσα 
είναι τα κενά που θα πρέπει να καλυφθούν.

Από το υπουργείο Εργασίας, τέλος, σημειώ
νουν ότι για την αναπλήρωση όσων τίθενται σε 
αναστολή εργασίας, η κυβέρνηση θα προχωρή
σει με γρήγορες διαδικασίες στην πρόσληψη 
προσωπικού με σχέση εργασίας Ιδιωτικού Δι
καίου Ορισμένου Χρόνου - τρίμηνες συμβάσεις 
με δυνατότητα ανανέωσης για άλλους τρεις 
μήνες - ενώ τονίζεται ότι υπάρχει επάρκεια 
προσωπικού στις δημόσιες δομές, καθώς λόγω 
πανδημίας είχαν προσληφθεί πέρυσι 500 άτομα 
για την κάλυψη έκτακτων αναγκών.

ΜΑΡΙΑ ΜΟΥΡΕΛΑΤΟΥ

L
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1  ΤΟΝ ΜΠΟΛΙΑΣΑΝ ΚΑΙ ΤΟΝ ΕΣΤΕΙΛΑΝ ΣΤΟΝ ΑΔΗ;
Πηγή: ΜΑΚΕΛΕΙΟ Σελ.: 1,11 Ημερομηνία

έκδοσης:
18-08-2021

Αρθρογράφος: Επιφάνεια
:

1023.69
cm²

Κυκλοφορία: 6090

Θέματα: ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ

ΤΟΝ ΜΠΟΛΙΑΣΑΝ ΚΑΙ 
ΤΟΝ ΕΣΤΕΙΛΑΝ ΣΤΟΝ ΑΔΗ;
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1  ΤΟΝ ΜΠΟΛΙΑΣΑΝ ΚΑΙ ΤΟΝ ΕΣΤΕΙΛΑΝ ΣΤΟΝ ΑΔΗ;
Πηγή: ΜΑΚΕΛΕΙΟ Σελ.: 1,11 Ημερομηνία

έκδοσης:
18-08-2021

Ατελείωτο μαριύριο

«Εμβολιασμοί
και λοκντάουν τα αίτια»
Πού οφείλεται η 
«εκτόξευση» θανάτων 
στην Ελλάδα;
Προβληματισμό προκαλούν τα στοιχεία που δη
μοσίευσε η ΕΛΣΤΑΤ αναφορικά με τουε θανά
τουε που έχουν σημειωθεί στην Ελλάδα το 2021, 
καθώε καταγράφεται μια πραγματική «έκρηξη» 
θανάτων φέτοε. Μάλιστα, όπωε αναλύει ο διδά- 
κτωρ Καρδιολογίαε του Πανεπιστημίου Αθηνών, 
Κωνσταντίνοε Αρβανίτηε, δεν είναι ο κορωνοϊόε 
η αιτία τηε αύξησηε των θανάτων. Αντιθέτωε, τα 
θλιβερά στατιστικά πιθανότατα είτε να είναι συ- 
νέπειεε του lockdown είτε του μαζικού εμβολια
σμού είτε και των δύο μαζί.

Όπωε φαίνεται στα στοιχεία τηε ΕΛΣΤΑΤ, ξαφ
νικά από το 2ο τρίμηνο του έτουε εκτοξεύθηκαν 
οι θάνατοι στην Ελλάδα ξεπερνώνταε μάλιστα και 
τον μέσο όρο τηε τελευταίαε πενταετίαε. Μάλι
στα το 2021 έχουν πεθάνει περισσότεροι συμπο- 
λίτεε μαε απ' ό,τι το 2018 με τουε 120 νεκρούε 
στο Μάτι. Τουε μήνεε Μάρτιο-Απρίλιο-Μάιο εφέ- 
τοε είχαμε κάπου 4.700 θανάτουε παραπάνω από 
το αντίστοιχο περσινό τρίμηνο! Πέρυσι 33.257 
και εφέτοε 37.929, δηλαδή σχεδόν 15% αύξηση! 
Πρόκειται για μία τεράστια αύξηση για ένα τρίμη
νο, αφού αντιστοιχεί σε σχεδόν 20.000 αύξηση 
ετησίωε. Μιλάμε για τον συνολικό αριθμό των 
θανόντων στουε οποίουε συμπεριλαμβάνονται 
και οι θάνατοι από Covid-19.
■ Σύμφωνα λοιπόν με τα στοιχεία τηε ΕΛΣΤΑΤ, οι 
θάνατοι στην Ελλάδα κατά τιε 26 πρώτεε εβδομά- 
δεετου 2021 ανήλθαν σε 69.275, ενώ κατά τιε 
αντίστοιχεε 26 εβδομάδεε του 2020 είχαν ανέλ- 
θει σε 64.506, σημειώνονταε αύξηση 7,39%.
■ Αύξηση κατά 5.859 θανάτουε (9,24%) σημειώ
θηκε σε σχέση και με το μέσο όρο των πρώτων 
26 βδομάδων τηε εξαετίαε 2015 -2020 (63.416 
θάνατοι).
■ Κι ενώ ο Ιούνιοε του 2021 είναι ο μήναε με τουε 
λιγότερουε θανάτουε από Covid-19 στην Ελλά
δα η 25η και η 26η εβδομάδα του 2021 που συ
μπίπτουν με το δίμηνο Ιουνίου-Ιουλίου, εμφανί
ζονται να έχουν τον μεγαλύτερο αριθμό θανόντων 
στο γενικό πληθυσμό (συμπεριλαμβανομένων και 
των θανάτων από COVID) με 2.948 και 3.149 θα- 
νόντεε την 25η και 26η εβδομάδα αντίστοιχα.

Σοκ και οργή otis leppss με τον απροσδόκητο θάνατο του I. Καμηαρντίνα

ΑΡΙΙΝΑΤΙ <^σΡησε>> 23xpovos
ΟΓΠIIUfa· διαιτηιήε μετά το... μπόλι;

idakis
Γνωστή του έχει αναφέρει ότι είχε κάνει το εμβοΛο

ejfc 4

fid on
idakis Και εγώ αυτό έμαθα ..δέκα μέρες πριν ..σήμερα

0 23xpovos διαιτητήε 
Ιωάννηε Καμηαρντίναε

Φήμεε θέλουν να είχε κάνει προ ημερών τη δεύτερη δόση του εμβολίου

Σοκ επικρατεί στπ σερραϊκή διαιτησία 
και όχι μόνο, οπό τον αόόκητο χαμό 
του εν ενεργεία διαιτητή Ιωάννη 
Καμηαρντίνα, σε ηλικία 23 ετών από 
ανακοπή Kapfims. 0 άτυχο$ voopos, 
poAos του Συνδέσμου Διαιτητών 
Ποδοσφαίρου Σερρών, είχε 
καταγωγή από τη Θεσσαλονίκη.

Το γεγονόε έκανε γνωστό με ανακοίνωσή 
του ο Σύνδεσμοε Διαιτητών Ποδοσφαίρου 
Σερρών, τονίζονταε μεταξύ άλλων ότι «δεν 
υπάρχουν λόγια που να μπορούν να εκφρά- 
σουν αυτά που νιώθουν όλοι όσοι βρέθηκαν 
στον ίδιο αγωνιστικό χώρο και συνεργάστη
καν με τον Γιάννη».

Ο 23xpovos «έφυγε» απροσδόκητα από τη 
ζωή, καθώε υπέστη ανακοπή καρδιάε, ενώ βρι
σκόταν στο σπίτι του και παρακολουθούσε τη- 
λεόραση.Όπωε λέγεται, η μητέρα του είναι νο- 
σηλεύτρια και ήταν αυτή που προσπάθησε να 
του παράσχει τιε πρώτεε βοήθειεε.

Παρά το γεγονόε ότι δεν έχει γίνει επίσημα 
γνωστό ότι ο 23χρονοε Γιάννηε είχε εμβολι
αστεί, η τοπική κοινωνία επιμένει ότι είχε κά
νει προ ημερών τη δεύτερη δόση του εμβολίου 
(χωρίε να γίνεται σαφέε ποιο σκεύασμα χρησι
μοποιήθηκε).

Το ίδιο και οι χρήστεε του Διαδικτύου που 
προφανώε τον γνώριζαν: «Γνωστή του ανέ
φερε ότι είχε κάνει το «έμβολο»» παρατηρεί 
έναε, για να επιβεβαιώσει άλλη χρήστρια του 
Διαδικτύου ότι «κι εγώ το έμαθα. Δέκα μέρεε 
πριν»... Η οικογένεια δεν έχει βγει να επιβε
βαιώσει ούτε να διαψεύσει τίποτα. Αλλωστε 
και όσοι είχαν κάνει κάτι αντίστοιχο για συγγε- 
νείε τουε, ωε διά μαγείαε μετά από λίγεε ημέ- 
ρεε προσπάθησαν να ανασκευάσουν τιε πρώ
τεε τουε δηλώσειε...

Βγήκαν ξανά otous 
διαδρόμου τα ράντζα 
otis κλινικέ$ κορωνοϊού!
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και κινδύνων/” τρωτατήτων'1 · Risk assessment) και αναφέρετε
- tic αναγκαίες προσαρμογές επιχειρησιακοί) χαρακτήρα οτις οποίες θα προβείτε (όπως
ουγχωνεάσεις κλινικών, περικοπές χειρουργείων κ.ά)
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Αποκαλυπτικό έγγραφο ins 1 ns ΥΠΕ, όπου αναφέ- 
ρεται ότι ετοιμάζονται για πάγωμα χειρουργείων 
και συγχωνεύσειε κλινικών, επειδή δεν θα φτάνει 
το προσωπικό λόγω αναστολών ανεμβολίαστων!
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Δεν είναι καλά τα μηνύματα από την κατάσταση που 
επικρατεί στα νοσοκομεία τηε Αχάί'αε και ακόμη βρι
σκόμαστε στα μέσα του Αυγούστου. Μάλιστα ο πρό- 
εδροε τηε ΠΟΕΔΗΝ Μιχάληε Γ ιαννάκοε καταγγέλ
λει την εμφάνιση ξανά ράντζων στουε διαδρόμουε 
των νοσοκομείωνΓΟπωε χαρακτηριστικά αναφέ
ρει «Πάνω που ανάσαναν τα νοσοκομεία τηε Αχάί'
αε, ξεκίνησαν πάλι να αυξάνονται οι νοσηλείεε. Στο 
νοσοκομείο του Ρίου οι ασθενείε γενικά περιστατι
κά που εισάγονται στην εφημερία είναι αδύνατον να 
βρουν κρεβάτι σε κλινική και παραμένουν πάνω σε 
ράντζα στο τμήμα Επειγόντων Περιστατικών, μπορεί 
και πάνω από ημέρα...Πώε γίνεται με 5,5 εκατομμύ
ρια εμβολιασμούε να πιέζεται ξανά το ΕΣΥ. Κάτι δεν 
γίνεται καλά στο επίπεδο τηε πρόληψηε. Εάν τεθούν 
σε αναστολή καθηκόντων οι ανεμβολίαστοι συνά
δελφοι θα περάσουμε δύσκολο φθινόπωρο».
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1  Κορωνοϊός - Ισραήλ: Το 60% των βαριά αρρώστων
έχουν κάνει και τα 2 εμβόλια

Πηγή: ΤΥΠΟΣ ΤΗΣ
ΘΕΣΣΑΛΟΝΙΚΗΣ

Σελ.: 8 Ημερομηνία
έκδοσης:

18-08-2021

Αρθρογράφος: Επιφάνεια
:

391.15 cm² Κυκλοφορία: 0

Θέματα: ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ

Κορωνοϊός - Ισραήλ: Το 60% 
των βαριά αρρώστων έχουν κάνει 
και τα 2 εμβόλια

Τα νεότερα στοιχεία που έρχονται από 
το Ισραήλ, πρωτοπόρο στους μαζικούς 
εμβολιασμούς κατά του κορωνοϊού, δη
μιουργούν ανησυχίες και δεύτερες σκέ
ψεις σε αρκετούς επιστήμονες, καθώς η 
χώρα, παρόλο που έχει ένα από τα υψη
λότερα ποσοστά εμβολιασμού στον κό
σμο (78% του πληθυσμού άνω των 12 
ετών έχα πλήρως εμβολιαστεί), εμφανί
ζει επίσης έναν από τους υψηλότερους 
ρυθμούς νέων ημερήσιων κρουσμάτων 
παγκοσμίως (9.379 νέα κρούσματα 
προχθές). Για "κρίσιμη φάση" και για 
"αγώνα δρόμου εναντίον της πανδημίας" 
έκανε λόγο ο Ισραηλινός υπουργός Υγεί
ας, ο οποίος έκανε τρίτη ενισχυτική δό
ση στις 13 Αυγούστου και η χώρα του, 
που έχει πληθυσμό περίπου 9,3 εκατομ
μυρίων κατοίκων, έγινε προ ημερών η 
πρώτη στον κόσμο που πλέον κάνει τρί
τη δόση στους άνω των 50 ετών.

Όπως επισημαίνει το περιοδικό "Sci
ence", αν και η συντριπτική πλειονότητα 
των εμβολιασμών στο Ισραήλ έχει γίνει 
με Pfizer/BioNTech, πάνω από τα μισά 
νέα κρούσματα αφορούν πλήρως εμβο
λιασμένους ανθρώπους, κάτι που δείχνα 
την εντυπωσιακή μεταδοτικότητα της 
παραλλαγής Δέλτα του κορωνοϊού και 
παράλληλα εγείρει ανησυχίες κατά πόσο 
η προστασία των εμβολίων εξασθενεί με 
το πέρασμα του χρόνου.

Παρόλο που ένας ανεμβολίαστος συ
νεχίζει να έχει πολύ περισσότερες πιθα
νότητες - σε σχέση με έναν εμβολιασμέ
νο - να αρρωστήσει βαριά, να καταλήξα 
στο νοσοκομείο ή να πεθάνα, η εμπειρία 
του Ισραήλ δείχνει ότι ακόμη και οι κα
λύτερα εμβολιασμένες χώρες μπορεί να 
έχουν απρόσμενες δυσκολίες με τη Δέλ
τα.

Για "ένα πολύ σαφές μήνυμα προειδο
ποίησης προς τον υπόλοιπο κόσμο" έκα
νε λόγο ο επιστήμονας δρ Ραν Μπάλι- 
τσερ του μεγαλύτερου ισραηλινσύ οργα
νισμού υπηρεσιών υγείας Clalit Health 
Services (CHS). "Αν μπορεί να συμβεί 
εδώ, πιθανούς μπορεί να συμβεί οπουδή
ποτε".

Οι συνέπειες της σταδιακά φθίνσυσας 
ανοσίας των εμβολίων φαίνονται περισ
σότερο σε όσους εμβολιάστηκαν πρώτοι 
στο Ισραήλ. Μελέτη επιστημόνων του 
άλλου μεγάλου οργανισμού υγείας Μα- 
κάμπι (MHS) δείχνει ότι η προστασία 
έναντι της Covid-19 μειώνεται σε ανα
λογία με το πόσο καιρός έχει περάσει 
από τότε που κάποιος εμβολιάστηκε: 
όσοι π.χ. εμβολιάστηκαν τον Ιανουάριο, 
έχουν κατά μέσο όρο περίπου 2,3 φορές 
μεγαλύτερο κίνδυνο να μολυνθσύν από

τον κορωνοϊό, σε σχέση με όσους εμβο
λιάστηκαν τον Απρίλιο (λαμβανομένου 
πάντως υπόψη ότι οι υπερήλικες και 
εκείνοι με πιο αδύναμο ανοσοποιητικό 
σύστημα είχαν εμβολιαστεί πρώτοι).

Ενώ στην αρχή του καλοκαιριού το 
Ισραήλ είχε ελάχιστα κρούσματα και 
έβλεπε με αισιοδοξία το μέλλον, η κατά
σταση έχει μεταβληθεί προς το χειρότε
ρο, κυρίως εξαιτίας της επικράτησης της 
Δέλτα, αλλά ίσως και λόγω της φθίνου- 
σας ανοσιακής προστασίας των εμβο
λίων. Όχι μόνο οι λεγάμενες περιπτώ
σεις breakthrough (μόλυνση εμβολια
σμένου) δεν είναι πια σπάνιες στο Ισ
ραήλ, αλλά επιπλέον, σύμφωνα με τα 
στοιχεία που επικαλείται το "Science", 
σχεδόν το 60% των βαριά αρρώστων εί
ναι πλήρως εμβολιασμένοι, ενώ αναμέ
νεται σταδιακά μεγαλύτερη επιβάρυνση 
των νοσοκομείων της χώρας εξαιτίας 
των αυξημένων κρουσμάτων σε ανεμ- 
βολίαστους αλλά και εμβολιασμένους.

Ενδεικτικά, στις 15 Αυγούστου 514 
Ισραηλινοί νοσηλεύονταν με βαριά 
Covid-19 ή σε κρίσιμη κατάσταση, κατά 
31% περισσότεροι σε σχέση με πριν 
τέσσερις μέρες, και από αυτούς το 59%, 
δηλαδή οι έξι στους δέκα, ήσαν πλήρως 
εμβολιασμένοι με δύο δόσεις. Από αυ
τούς τους πλήρως εμβολιασμένους σε 
σοβαρή κατάσταση, το 87%, δηλαδή 
σχεδόν οι εννέα στους δέκα, ήσαν άνω 
των 60 ετών.

"Υπάρχουν πια τόσες πολλές λοιμώ
ξεις breakthrough, που κυριαρχούν και 
οι περισσότεροι νοσηλευόμενοι ασθε
νείς είναι στην πραγματικότητα εμβολια
σμένοι. Ένα από τα βασικά μηνύματα 
από το Ισραήλ είναι ότι τα εμβόλια δου
λεύουν, αλλά όχι αρκετά καλά", ανέφερε 
ο ειδικός στη βιοπληροφορική Ούρι Σα- 
λίτ του Ινστιτούτου Τεχνολογίας του Ισ
ραήλ (Technion).

"Το πράγμα εκείνο που τρομάζα πε
ρισσότερο την κυβέρνηση και το υπουρ
γείο Υγείας, είναι το βάρος στα νοσοκο
μεία, όπου το προσωπικό είναι ήδη 
εξαντλημένο", δήλωσε ο δρ Ντρορ Με- 
βοράχ του Νοσοκομείου Hadassah Ein 
Kerem.

Σε μια προσπάθεια να θέσει υπό έλεγ
χο το νέο πανδημικό κύμα, το Ισραήλ 
άρχισε από τις 30 Ιουλίου να χορηγεί 
τρίτη - ενισχυτική ή αναμνηστική - δόση 
στους άνω των 60 ετών και από τις 13 
Αυγούστου στους άνω των 50 ετών. 
Μέχρι σήμερα έχα χορηγήσα τρίτη δό
ση σε λίγο πεινώ από ένα εκατομμύριο 
πολίτες.
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1  Παρενέργειες υποχρεωτικοτητας
Πηγή: ΜΑΚΕΛΕΙΟ Σελ.: 2 Ημερομηνία

έκδοσης:
18-08-2021

Αρθρογράφος: Επιφάνεια
:

109.59 cm² Κυκλοφορία: 6090

Θέματα: ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ

Παρενέργειεε
υποχρεωιικόιηταε

Τον εμβολιασμό ήθελε να αποφύγει μία νοσηλεύτρια 
στο Βενιζέλειο Νοσοκομείο tns Κρήτηε και προσκόμισε 
ένα ψευδέε θετικό self test, έτσι ώστε να λάβει πιστο
ποιητικό voanons, επιβεβαιώνονταε με αυτόν τον τρό
πο ότι έχει αποκτήσει αντισώματα κι έτσι για ένα χρονι
κό διάστημα δεν χρειάζεται να εμβολιαστεί. Όμωε έγινε 
πολύ γρήγορα αντιληπτή από τη διοίκηση η οποία διέ
ταξε ΕΔΕ. Αυτά κάνει ο υποχρεωτικόΞ εμβολιασμόε. θα 
δούμε κι άλλα.
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