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«Οπως συμβαίνει με τα υπάρχοντα εμβόλια για την COVID-19, αναμένουμε 
ότι π προστασία που θα παρέχει ένα μελλοντικό εμβόλιο ενάντια σε 
πολλούς κορωνοϊούς θα κυμαίνεται από την πλήρη πρόληψη της λοίμωξης 
σε ορισμένους ανθρώπους ως την πρόληψη της βαριάς νόσησης σε 
άλλους» σημειώνει στο BHMA-Science ο δρ Γεώργιος Κασσιώτης, 
επικεφαλής του Εργαστηρίου Ρετροϊικής Ανοσολογίας στο Ινστιτούτο 
Crick και καθηγητής Ρετροϊολογίας στο Imperial College του Λονδίνου

ΤΗΣ ΘΕΟΔΩΡΑΣ Ν. ΤΣΩΛΗ
thtsoii@tovima.gr ΠΙΟ ΚΟΝΤΑ ΣΤΟ «ΥΠΕΡ-ΕΜΒΟΛΙΟ»

Ερευνητές του Ινστιτούτου Crick με επικεφαλής τον έγκριτο έλληνα 
ανοσολόγο Γεώργιο Κασσιώτη εντόπισαν ένα κοινό «αδύναμο σημείο» 
των κορωνοϊών με στόχο την ανάπτυξη σκευάσματος που θα προσφέρει 
προστασία ενάντια σε όλη την οικογένεια των ιών, συμπεριλαμβανομένου 
του SARS-CoV-2 και των παραλλαγών του - Τα πρώτα πειράματα έδειξαν ότι 
μπορεί να αποτελέαει πολύτιμο όπλο και για μελλοντικές πανδημίες

Αλλο ένα κορωνο
καλοκαίρι είναι αυτό που 
περνάμε, το τρίτο στη σει
ρά, με το εφετινό θερινό 
«πανδημικό δελτίο» να έχει 
τις δικές του κύριες... ει
δήσεις που διαφοροποι
ούνται σε κάποια σημεία 
από εκείνες των προηγού
μενων ετών (πλήρως λογικό 
σε μια εξελισσόμενη παν- 
δημική κατάσταση, όπως 
καλά έχουμε μάθει πλέον): 
αυτό το καλοκαίρι λοιπόν 
«πρωταγωνίστριες» είναι 
οι νέες υποπαραλλαγές 
της Ομικρον - και κυρίως 
η ΒΑ.5 - που σαρώνουν 
διεθνώς αλλά και στη χώ
ρα μας και οι οποίες δεί
χνουν αυξημένη ικανότητα 
διαφυγής από τα εμβόλια. 
«Πρωταγωνιστούν» επίσης 
η έλλειψη προληπτικών μέ
τρων (για πρώτη... καλο
καιρινή φορά), η αύξηση 
και πάλι των κρουσμάτων 
αλλά και των θανάτων και 
η μόνιμη αγωνία για το τι 
μέλλει γενέσθαι τους επό
μενους μήνες.

Συγκεκριμένη
στόχευση
Ευλόγως κάποιος αναρω
τιέται γιατί συμβαίνουν όλα 
αυτά, γιατί η πανδημία δεί
χνει να μην τελειώνει ποτέ 
ενώ έχουμε εδώ και τόσο 
καιρό στα χέρια μας τα εμ
βόλια τα οποία αναμέναμε 
επί μακράν ως «μάννα εξ 
(επιστημονικού) ουρανού». 
Διότι είναι σαφές πλέον, με 
βάση τους ειδήμονες, ότι 
τα εμβόλια δεν είναι τέλεια, 
χωρίς αυτό να αλλάζει ότι 
έχουν αποδειχθεί σωτήρια: 
προστατεύουν από τη σο
βαρή νόσηση κατ τον θά
νατο, όχτ όμως κατ από τις 
μολύνσεις - και βέβαια για 
να μας προστατεύσουν τα 
εμβόλτα πρέπετ να τα... κά
νουμε, και μέρος του πλη
θυσμού παραμένει ανεμβο- 
λίαστο ακόμη και σε ό,τι 
αφορά τον βασικό εμβο
λιασμό. Παράλληλα καθώς 
ο ιός συνεχώς εξελίσσεται 
και μεταλλάσσεται, τα εμ
βόλια (ακόμη και τα επι- 
καιροποιημένα που ανα
μένουμε τους επόμενους 
μήνες) βρίσκονται - και θα 
βρίσκονται - πάντα στο κυ
νήγι του, χωρίς κανένας να 
μπορεί να προβλέψει μάλι
στα με βεβαιότητα ποια θα 
είναι η επόμενη κίνησή του. 
Ετσι δεν είναι τυχαίο ότι 
η επιστημονική συζήτηση 
αλλά και η έρευνα ολοένα 
και περισσότερων επιστη
μονικών ομάδων στρέφεται 
προς την ανάπτυξη εμβολί
ων που θα στοχεύουν τον 
άκρως «ευέλικτο» SARS- 
CoV-2 σε ένα σταθερό ση
μείο του το οποίο θα είνατ

κοινό με άλλους «συγγε
νείς» του. Τι σημαίνει πρα
κτικά αυτό; Ενα εμβόλιο για 
πολλούς κορωνοϊούς (και 
τις παραλλαγές τους, υπάρ- 
χουσες και μελλοντικές). Ο 
δρόμος βέβαια προς ένα 
τέτοιο «καθολικό» κορω- 
νο-εμβόλιο φαίνεται να εί
ναι μακρύς και δύσκολος, 
υπογραμμίζουν οι ειδικοί. 
Και αυτό διότι η οικογένεια 
των κορωνόίών αποτελείται 
από ιούς συγγενείς μεν αλ
λά με διαφορές-«κλειδιά»

μεταξύ τους, οι οποίοι συ
χνά μεταλλάσσονται. Για 
αυτόν τον λόγο άλλωστε οτ 
άνθρωποι μολύνονται ξα
νά και ξανά με κορωνοϊούς 
του κοινού κρυολογήματος 
ή εμφανίζουν επαναλοιμώ- 
ξεις με διαφορετικές πα
ραλλαγές του SARS-CoV-2.

Η παράκαμψη με 
την υπομονάδα S2
Τώρα όμως μια ομάδα 
του Ινστιτούτου Crick στο 
Λονδίνο υπό έναν έλληνα

επιστήμονα, τον έγκρττο 
ανοσολόγο, ρετροϊολόγο, 
επικεφαλής του Εργαστη
ρίου Ρετροϊικής Ανοσολο
γίας στο Ινστιτούτο Crick 
και καθηγητή Ρετροϊολο- 
γίας στο Imperial College 
του Λονδίνου δρα Γεώρ
γιο Κασσιώτη, φαίνεται 
να βρήκε μια καλή «παρά
καμψη» ώστε να φθάσου- 
με ταχύτερα στο τέλος του 
δρόμου του οποίου η πινα
κίδα δείχνει το pan-corona 
εμβόλιο. Οπως ανέφεραν

οι ερευνητές με δημοσίευ
σή τους πριν από μερικές 
ημέρες (συγκεκριμένα στις 
27 Ιουλίου) στην επιθεώρη
ση «Science Translational 
Medicine», ανακάλυψαν 
ότι μια συγκεκριμένη περι
οχή της πρωτεΐνης-ακίδας 
του SARS-CoV-2 αποτελεί 
υποσχόμενο στόχο για το 
καθολικό εμβόλιο ενάντια 
στους κορωνοϊούς. Μάλι
στα πειράματα σε ποντί
κια έδειξαν ότι η στόχευ
ση αυτής της περιοχής που

ονομάζεται υπομονάδα S2 
προσφέρει προστασία ενά
ντια σε πολλές παραλλαγές 
του SARS-CoV-2 καθώς 
και ενάντια σε κορωνοϊ- 
ούς που προκαλούν κοινό 
κρυολόγημα και ελπίζεται 
ότι θα αποτελέσει το «δια
βατήριο» για την καλύτερη 
προετοιμασία μας ενάντια 
σε μελλοντικές πανδημίες. 
Ενα καθολικό εμβόλιο για 
τους κορωνοϊούς χρειά
ζεται να επάγει την παρα
γωγή αντισωμάτων που

I* *- >
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Ο δρόμος της έρευνας 
για ένα εμβόλιο που θα 
αντιμετωπίζει πολλούς 
κορωνοϊούς καθώς 
και τις υπάρχουσες και 
μελλοντικές παραλλαγές 
τους είναι μακρύς και 
δύσκολος, ωστόσο ήδη 
έχουν σημειωθεί οι πρώτες 
επιτυχίες προς αυτή την 
κατεύθυνση
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θα αναγνωρίζουν και θα 
εξουδετερώνουν πολλούς 
και διαφορετικούς ιούς 
της συγκεκριμένης οικογέ
νειας, αποτρέποντάς τους 
από το να εισέρχονται σια 
κύτταρα του ξενιστή και να 
πολλαπλασιάζονται εντός 
τους. Στη νέα μελέτη τους 
οι ερευνητές του Ινστιτού
του Crick εξέτασαν αν αντι
σώματα που στοχεύουν την 
περτοχή S2 της πρωτεΐνης- 
ακίδας του SARS-CoV-2 
μπορούν να εξουδετερώ
σουν κατ άλλους κορωνο- 
ϊούς. Να σημειώσουμε σε 
αυτό το σημείο ότι η πρω
τεΐνη-ακίδα του SARS- 
CoV-2 αποτελείται από 
δύο υπομονάδες, την S1 
και την S2. Η υπομονάδα 
S1 περιέχει την περιοχή δέ
σμευσης της ιικής πρωτε
ΐνης, δηλαδή του σημείου 
που μεσολαβεί στη σύνδε
ση του ιού με την επιφανει
ακή πρωτεΐνη (κυρίως την 
πρωτεΐνη ACE2) σια κύτια- 
ρα-στόχουςτου ανθρώπου. 
Η υπομονάδα S2 επιτρέπει 
τη σύντηξη της ιικής μεμ
βράνης με την κυτταρική

,1

V-

Καίρια η οδός χορήγησης του εμβολίου
Η αναζήτηση του «υπερ-εμβολίου» περιλαμβάνει άραγε και νέες οδούς χορήγησής του; Πολλή έρευνα γίνεται σχετικά με εμβόλια 
εισπνεόμενα, ακόμη και σε μορφή τσιρότου. «Η οδός χορήγησης είναι πράγματι πολύ σημαντική καθώς αν αναπτυχθεί τελικώς ένα τέτοιο 
καθολικό εμβόλιο θα πρέπει να μπορεί να διατεθεί ταχέως ανά τον κόσμο με δεδομένο ότι πιθανόν εκείνη την περίοδο να επικρατούν 
νέες επικίνδυνες παραλλαγές ή νέα πανδημικά στελέχη - και θα ήταν προτιμότερο να μην απαιτούνται ειδικές συνθήκες συντήρησής 
του, όπως συνθήκες βαθιάς καταψύξης τις οποίες απαιτούν τα mRNA εμβόλια. Ετσι διερευνούμε εναλλακτικές οδούς χορήγησης - ένα 
έργο που πρέπει να συμπεριλάβει πολλούς άλλους ερευνητές αλλά και τη βιομηχανία για να καταστεί εφικτό» μας λέει ο δρ Κασσιώτης.

μεμβράνη του ξενιστή και 
είναι ιδιαίτερα διατηρημέ
νη μεταξύ των διαφόρων 
στελεχών του ιού.

Η πρώτη «συνάντηση» 
με τη σταθερή S2
Εξ ου και η ομάδα επικε
ντρώθηκε στη «σταθερή» 
S2, όπως ανέφερε στο 
ΒΗΜΑ-Science ο δρ Κασ
σιώτης. « “Πέσαμε ” επά
νω στην S2 στην αρχή της 
πανδημίας όταν δημιουρ
γούσαμε συστοιχίες αντι
σωμάτων για μελέτη του 
SARS-Co V-2. Είχαμε τότε 
παρατηρήσει ότι προπαν- 
δημικός ορός του αίμα
τος εμφάνιζε διασταυρού
μενη αντίδραση με τον 
SARS-Co V-2 — γεγονός 
που με απλά λόγια σήμαι- 
νε ότι ο οργανισμός πολύ 
λίγων ενηλίκων αλλά ταυ- 
τοχρόνως πολλών παιδιών 
μπορούσε να αναγνωρί
σει τον νέο τότε ιό χωρίς 
να έχει “ξανασυναντηθεί” 
στο παρελθόν μαζί του. 
Περαιτέρω ανάλυση μας 
οδήγησε στη χαρτογρά
φηση του στόχου αυτών 
των αντισωμάτων της δι
ασταυρούμενης αντίδρα
σης που δεν ήταν άλλος 
από την υπομονάδα S2 
της πρωτεΐνης-ακίδας 
του ιού. Η συγκεκριμέ
νη περιοχή της πρωτεΐ
νης-ακίδας είναι σε με
γάλο βαθμό διατηρημένη, 
σε αντίθεση με την S1. 
Αν μεταλλαχθεί η S1 ο 
SARS-Co V-2 μπορεί να 
διαφύγει τα αντισώματα 
που τη στοχεύουν, είναι 
όμως πολύ πιο δύσκολο 
να μεταλλαχθεί η S2 χωρίς 
να επηρεαστεί η λειτουρ
γία του».
Δεν είναι η πρώτη φορά 
που δοκιμάζεται η ανά
πτυξη εμβολίων τα οποία 
στοχεύουν την περιοχή S2 
των κορωνοϊών, μας πλη
ροφόρησε ο ερευνητής. 
«Τέτοιου είδους εμβόλια 
είχαν δοκιμαστεί κυρίως 
στην επιδημία του ιού του 
SARS (SARS-Co V). Ωστό
σο επρόκειτο κατά κύριο 
λόγο για εμβόλια ανασυν
δυασμένης πρωτεΐνης τα 
οποία γνωρίζουμε πλέον 
ότι δεν μιμούνται πιστά 
τη φυσική δομή της S2. 
Ετσι αυτού του είδους η 
έρευνα σταδιακά εγκατα- 
λείφθηκε καθώς τελείω
σε και η επιδημία του 
SARS».

Εξουδετέρωση 
πλήθους κορωνοϊών

Οι επιστήμονες του Crick 
ξανάπιασαν όμως τον... 
ελκυστικό μίτο της S2 και 
ως φαίνεται βρήκαν την 
άκρη του. Εμβόλιασαν 
ποντίκια με την περιοχή 
S2 του SARS-CoV-2 και 
είδαν ότι τα πειραματό
ζωα παρήγαγαν αντισώ
ματα που ήταν ικανά να 
εξουδετερώσουν διαφο

ρετικούς κορωνοϊούς που 
πλήττουν ζώα αλλά και αν
θρώπους, συμπεριλαμβα
νομένων του κορωνοϊού 
του εποχικού κοινού κρυ
ολογήματος HCoV-OC43, 
του αρχικού στελέχους του 
SARS-CoV-2 (στέλεχος της 
Γουχάν), του στελέχους 
που έφερε τη μετάλλαξη 
D614G που το καθιστού
σε δέκα φορές μεταδοτι
κότερο από το αρχικό και 
το οποίο κυριάρχησε σιο 
πρώτο πανδημικό κύμα, 
των παραλλαγών Αλφα, 
Βήτα, Δέλτα, της αρχικής 
παραλλαγής Ομικρον κα
θώς και δύο κορωνοϊών 
που πλήττουν νυχτερίδες. 
Με δεδομένο όμως ότι οι 
νέες υποπαραλλαγές της 
Ομικρον που κυριαρχούν 
παγκοσμίως αυτή τη σιιγμή 
καθιστώντας την αρχική 
Ομικρον πλέον... ξεπερα
σμένη δεν εξετάστηκαν σε 
αυτή τη μελέτη, αναμένε
ται να είναι «ευάλωτες» 
στο εμβόλιο ή μπορεί να 
το... λυγίζουν; «Δεν ήταν 
απαραίτητο να εξετάσου
με συγκεκριμένα τις νέ
ες υποπαραλλαγές της 
Ομικρον και αυτό διότι 
η S2 επάγει την παρα
γωγή αντισωμάτων που 
εξουδετερώνουν πολύ 
περισσότερους και δια
φορετικούς μεταξύ τους 
κορωνοϊούς — αναμένε
ται λοιπόν ότι θα εξου
δετερώνει όλους τους 
ιούς μεταξύ των άκρων 
που διερευνήσαμε. Επι- 
προσθέτως η περιοχή S2 
παραμένει αμετάβλητη σε 
όλες τις υποπαραλλαγές 
της Ομικρον» μας απάντη
σε ο καθηγητής.

Τα επόμενα 
βήματα
Σύμφωνα με τον δρα Κασ- 
σιώτη, η περιοχή S2 απο
τελεί υποσχόμενο στόχο 
για ένα πιθανό pan-corona 
εμβόλιο επειδή είναι μια 
περιοχή με πολύ περισσό
τερες ομοιότητες μεταξύ 
διαφορετικών κορωνοϊών 
σε σύγκριση με την περι
οχή S1 - δεν υφίσταται 
εύκολα μεταλλάξεις και 
έτσι ένα εμβόλιο που θα 
στοχεύει τη συγκεκριμέ
νη περιοχή εκτιμάται ότι 
θα είναι αποτελεσματι
κότερο. «Ελπίζουμε ότι 
ένα τέτοιο εμβόλιο θα 
προσφέρει κάποια προ
στασία ενάντια σε όλους 
τους υπάρχοντες καθώς 
και τους μελλοντικούς κο- 
ρωνοϊούς και θα κάνει τη 
διαφορά σε σύγκριση με 
τα εμβόλια που στοχεύ
ουν την περιοχή S1 που 
υφίσταται πολύ περισσό
τερες μεταλλάξεις και τα 
οποία, αν και είναι απο
τελεσματικά ενάντια στην 
παραλλαγή του ιού για την 
οποία έχουν σχεδιαστεί, 
έχουν πολύ μικρότερη 
αποτελεσματικότητα στη

στόχευση άλλων παραλλα
γών του ίδιου ιού ή ενός 
μεγάλου εύρους κορωνο- 
ϊών. Σε κάθε περίπτωση 
πιστεύουμε ότι η έρευνά 
μας αυτή φέρνει πιο κο
ντά στην πραγματικότητα 
το pancorona εμβόλιο — 
χρειάζεται ωστόσο να δο
κιμάσουμε την προσέγγι
σή μας σε ανθρώπους για 
να δώσουμε πιο σαφείς 
απαντήσεις».
Για να φθάσουμε όμως 
σιις δοκιμές στον άνθρω
πο πρέπει να προηγηθούν 
περαιτέρω πειράματα σε 
ζώα στα οποία το εμβόλιο 
θα χορηγηθεί σε δοσολο
γίες συγκρίσιμες με εκεί
νες που θα χορηγούνται 
σιο πλαίσιο κλινικών δο
κιμών, εξήγησε ο καθηγη
τής, προσθέτοντας ότι «για 
να πραγματοποιήσουμε 
τα επόμενα βήματα πρέ
πει να συμμετάσχουν πολ
λοί άλλοι εταίροι εκτός 
από το Ινστιτούτο μας. 
Σε κάθε περίπτωση έχου
με ακόμη πολλή έρευνα 
μπροστά μας και σε αυτή 
τη φάση συνεχίζουμε να 
δοκιμάζουμε τα αντισώ
ματα στην S2 ενάντια σε 
πολλούς και διαφορετι
κούς κορωνοϊούς, ανα
ζητώντας παράλληλα την 
καλύτερη οδό σχεδιασμού 
και δοκιμών ενός υποψή
φιου εμβολίου».

Δεν υπάρχουν 
πανάκειες

Ακόμη όμως και όταν 
ένα τέτοιο εμβόλιο πάρει 
«σάρκα και οσιά» δεν θα 
αποτελεί πανάκεια, προ
ειδοποίησε ο δρ Κασσιώ- 
της. «Κανένα εμβόλιο 
δεν μπορεί να παράσχει 
πλήρη ανοσία σε κάθε 
άνθρωπο στον πλανήτη 
και το ίδιο θα ισχύει και 
για το εμβόλιο που βασί
ζεται στη σταθερή περι
οχή S2 της πρωτεΐνης- 
ακίδας. Οπως συμβαίνει 
με τα υπάρχοντα εμβόλια 
για την COVID-19, ανα
μένουμε ότι η προστα
σία που θα παρέχει ένα 
μελλοντικό εμβόλιο ενά
ντια σε πολλούς κορωνο- 
ϊούς θα κυμαίνεται από 
την πλήρη πρόληψη της 
λοίμωξης σε ορισμένους 
ανθρώπους ως την πρό
ληψη της βαριάς νόση- 
σης σε άλλους». Με την 
ειδοποιό διαφορά όμως 
ότι θα αποτελεί μια «δι- 
ευρυμένη ασπίδα» για το 
«κορωνο-παρόν» αλλά και 
το «κορωνο-μέλλον» της 
ανθρωπότητας το οποίο, 
όπως όλα δείχνουν, προοι
ωνίζεται άκρως... πλούσιο 
(όπως έχει άλλωσιε απο
δείξει και το παρελθόν μας 
με τους κορωνοϊούς). Θα 
αναμένουμε με ενδιαφέ
ρον να δούμε αν ένα τέτοιο 
εμβόλιο μπορεί να αλλάξει 
τον ρου της επιδημιολογι- 
κής ισιορίας μας...

Η ΕΚΤΙΜΗΣΗ 
ΓΙΑΤΟΜΕΑΑΟΝ 
ΚΑΙ Η ΠΡΟΤΑΣΗ ΓΙΑ 
ΤΗΝ ΤΕΤΑΡΤΗ ΔΟΣΗ
Δεν μπορούσαμε να μη ρωτήσουμε τον δρα 
Κασσιώτη, έναν ειδήμονα που καταπιάνεται 
επί μακράν με τους ιούς και τη συνύπαρξή 
τους με τον άνθρωπο και έχει παρακολουθήσει 
την πανδημία του SARS-CoV-2 από την αρχή 
της προσφέροντας πολύτιμες μελέτες που 
έχουν αποκαλύψει διαφορετικές πτυχές 
της, τι μέλλει γενέσθαι με τη συνεχιζόμενη 
πανδημία της COVID-19 που δεν λέει να 
κοπάσει. Οπως μας απάντησε, «αυτή τη στιγμή 
διαφορετικές περιοχές του πλανήτη βρίσκονται 
σε διαφορετικές πανδημικές φάσεις. Αν και σε 
ορισμένες χώρες, συμπεριλαμβανομένου του 
Ηνωμένου Βασιλείου, πιστεύεται ότι τα χειρότερα 
έχουν πλέον περάσει, στην πραγματικότητα 
η πανδημία δεν θα τελειώσει ποτέ αν ο ιός 
δεν ελεγχθεί σε παγκόσμιο επίπεδο. Πάντως, 
οποιοδήποτε εμβόλιο εμφανίσει “ανθεκτικότατα” 
στις μεταλλάξεις του ιού και στη διαφυγή από 
την ανοσία θα βοηθήσει αδιαμφισβήτητα στο να 
έλθει πιο κοντά το τέλος της πανδημίας - και αυτό 
προσπαθούμε και εμείς μέσα από τη μελέτη μας».

Οι δύο κρίσιμες παράμετροι
Εως ότου αναπτυχθεί όμως ένα τέτοιο εμβόλιο οι 
ρεαλιστικές επιλογές που έχουμε αυτή τη στιγμή 
μπροστά μας είναι δύο (για την ακρίβεια προς το 
παρόν... μία). Η λήψη της δεύτερης ενισχυτικής 
δόσης των υπαρχόντων εμβολίων η οποία μπορεί 
να γίνει άμεσα ή η αναμονή σε λίγους μήνες για 
τα επικαιροποιημένα εμβόλια. Τι θα συνιστούσε 
απέναντι σε αυτό το δίλημμα πολλών ανθρώπων 
ο δρ Κασσιώτης; «Είναι δύσκολο να αποφασίσει 
κάποιος, είναι δύσκολη μια τέτοια απάντηση. 
Υπάρχουν δύο παράμετροι τις οποίες θεωρώ ότι 
πρέπει να λάβουμε υπόψη γνωρίζοντας πάντα 
ότι... δεν γνωρίζουμε ποια θα είναι η επόμενη 
κίνηση του ιού. Κατ’ αρχάς τα επικαιροποιημένα 
εμβόλια που θα βασίζονται στην Ομικρον 
θα βοηθήσουν σίγουρα στον έλεγχο των 
υπαρχουσών υποπαραλλαγών της, πολύ 
περισσότερο από τα εμβόλια που έχουμε τώρα 
και βασίζονται στο αρχικό στέλεχος της Γουχάν, 
ωστόσο ίσως υπάρχει ο κίνδυνος να επιταχύνουν 
την ανάδυση μιας νέας, διαφορετικής 
παραλλαγής. Κατά δεύτερον, πρέπει να 
αναφέρουμε ότι καθώς η ανοσία που παρέχουν 
τα εμβόλια μειώνεται με την πάροδο του χρόνου, 
ίσως θα ήταν προτιμότερο να την "τονώσουμε” 
όταν θα βρισκόμαστε πιο κοντά χρονικά σε 
ένα πιθανό πανδημικό κύμα τον χειμώνα παρά 
εν μέσω θέρους. Ωστόσο, όπως προείπα, δεν 
μπορούν να γίνουν ασφαλείς προβλέψεις. Η μάχη 
μας με την πανδημία αυτή μοιάζει περισσότερο 
με μαραθώνιο παρά με σπριντ».
Μεγάλο ερώτημα που μας απασχολεί όλους είναι 
αν αυτός ο μαραθώνιος θα είναι μετ’ εμποδίων 
(και μάλιστα μεγάλων) τον χειμώνα που θα έλθει. 
«Κρίνοντας από τις χώρες με υψηλή εμβολιαστική 
κάλυψη, τα τελευταία πανδημικά κύματα δεν ήταν 
τόσο δριμέα όσο είχαμε αρχικώς φοβηθεί - αυτό 
ελπίζουμε να επαναληφθεί και τον ερχόμενο 
χειμώνα, τονίζοντας και πάλι ότι υπάρχει μεγάλη 
αβεβαιότητα για το πώς θα συμπεριφερθεί ο 
ιός στο μέλλον». Στην αναμονή λοιπόν για το αν 
ο SARS-CoV-2 θα μας κάνει... ρουά ματ ή αν 
εμείς θα καταφέρουμε να νικήσουμε το επόμενο 
διάστημα (τουλάχιστον σε ό,τι αφορά την οξεία 
πανδημική μορφή του) τον ιό «βασιλιά» των 
ημερών μας.



4;ΠΕΡΙΕΧΟΜΕΝΑ

1  Ο κορονοϊός δεν κάνει διακοπές, αν και
επισκέφτηκε ήδη τουριστικούς προορισμούς

Πηγή: ΜΑΚΕΔΟΝΙΑ ΤΗΣ
ΚΥΡΙΑΚΗΣ

Σελ.: 1,16-17 Ημερομηνία
έκδοσης:

07-08-2022

Αρθρογράφος: Επιφάνεια
:

2323.4 cm² Κυκλοφορία: 1200

Θέματα: ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ

ΚΟΡΟΝΟΪΟΣ
Ανησυχία για την αύξηση 
των θανάτων
Μάσκες και εμβόλια συνιστούν οι ειδικοί
Μιλούν: Δημοσθένης Σαρηγιάννης, 
Αθανάσιος Εξαδάκτυλος, Ματίνα 
Παγώνη, Αθηνά Λινού,
Μιχάλης Γιαννάκος 16-17



5;ΠΕΡΙΕΧΟΜΕΝΑ

1  Ο κορονοϊός δεν κάνει διακοπές, αν και επισκέφτηκε ήδη τουριστικούς
προορισμούς

Πηγή: ΜΑΚΕΔΟΝΙΑ ΤΗΣ
ΚΥΡΙΑΚΗΣ

Σελ.: 1,16-17 Ημερομηνία
έκδοσης:

07-08-2022

ΑΥΞΗΘΗΚΑΝ ΟΙ ΘΑΝΑΤΟΙ, ΜΕΙΩΘΗΚΑΝ ΕΛΑΦΡΩΣ ΤΑ ΚΡΟΥΣΜΑΤΑ
Πάνω από δύο νεκροί κάθε ώρα την περασμένη εβδομάδα - Μάσκες και εμβόλια συνιστούν οι ειδικοί

Ο κορονοϊός δεν κάνει διακοπές, 
αν και επισκέφτηκε ήδη 
τουριστικούς προορισμούς

Κ
αθημερινά ένα πούλμαν με επι
βάτες... πέφτει στον γκρεμό. 
Με αυτό το παράδειγμα, όχι 
άγνωστο αφού το ίδιο χρησιμοποιήθηκε 

και στο παρελθόν κατά τα προηγούμενα 
κύματα του κορονοϊού στη χώρα μας, οι 
ειδικοί περιγράφουν την εικόνα και δεν 
κρύβουν τον προβληματισμό τους για τα 
τελευταία δεδομένα που παρουσίασε ο 
ΕΟΔΥ για την πορεία της πανδημίας στην 
Ελλάδα. Σύμφωνα με την τελευταία ανα
φορά του ΕΟΔΥ για την εβδομάδα 25-31 
Ιουλίου τα κρούσματα που καταγράφη- 
καν ήταν 122.230, οι διασωληνωμένοι 
ανήλθαν σε 138 και οι νεκροί μέσα σε μία 
εβδομάδα άγγιξαν του 355, αυξημένοι 
κατά πολύ από τους 271 θανάτους που 
σημειώθηκαν μόλις μία εβδομάδα πριν.

Κάθε ώρα, λοιπόν, περισσότεροι από 
δύο συνάνθρωποί μας κατά μέσο όρο 
την προηγούμενη εβδομάδα έχασαν τη 
μάχη με τον κορονοϊό. Ο αριθμός των 
κρουσμάτων ήταν μικρότερος σε σχέση 
με μία εβδομάδα πριν, ωστόσο οι λεγό
μενοι σκληροί δείκτες της πανδημίας, 
δηλαδή ο αριθμός των διασωληνωμένων 
σε Μονάδες Εντατικής Θεραπείας (ΜΕΘ)

και ο αριθμός των νεκρών, εμπνέουν ιδι
αίτερη ανησυχία.

Σύμφωνα με τον καθηγητή Περιβαλλο
ντικής Μηχανικής του ΑΠΘ, Δημοσθένη 
Σαρηγιάννη που μίλησε στη «ΜτΚ» την 
παρούσα στιγμή η πανδημία βρίσκεται 
σε φάση αποκλιμάκωσης, ωστόσο, όπως 
εξηγεί η αποκλιμάκωση είναι αργή. «Πα
ρόλα αυτά οι σκληροί δείκτες βρίσκονται 
σε αύξηση. Περιμέναμε αυτή την εξέλι
ξη βάσει των προγνωστικών μοντέλων 
που μελετάμε» εξηγεί ο κ. Σαρηγιάννης. 
Σύμφωνα με τον ίδιο αυτή την περίοδο 
οι τουριστικές περιοχές «βράζουν» από 
κρούσματα, ωστόσο, εκφράζει τον προ
βληματισμό του αναφορικά με τα στε
λέχη Όμικρον 4 και Όμικρον 5 τα οποία 
είναι υπερμεταδοτικά, με το τελευταίο 
να προκαλεί και σοβαρότερη νόσηση. 
«Είναι λάθος όμως να κοιτάμε μόνο τη 
διασπορά. Πρέπει να σταματήσουμε τη 
διασπορά για να αποφύγουμε μεγαλύτε
ρες επιπλοκές» αναφέρει. Όπως εξηγεί 
«η κλίση της καμπύλης είναι πολύ μικρό
τερη. Αυτό σημαίνει ότι λόγω κινητικό
τητας του πληθυσμού για τις διακοπές 
του, η αποκλιμάκωση επιβραδύνεται».

44
Φοράμε τη μάσκα όπου 
υπάρχει συνωστισμός και 
πολυκοσμία. Αυτή είναι και 
η σύσταση της Πολιτείας

Αθανάσιος Εξαδάκτυλος
Πρόεδρος του Πανελλήνιου Ιατρικού Συλλόγου

Κατά τον κ. Σαρηγιάννη παράλληλα με 
την αύξηση των τεστ για καλύτερη ει
κόνα της διασποράς θα πρέπει να αυξη
θούν και τα ποσοστά του εμβολιασμού με 
την τέταρτη δόση του εμβολίου, καθώς ο 
ίδιος «βλέπει» πτώση της ανοσίας. «Έχει 
μεσολαβήσει μεγάλο χρονικό διάστημα 
από την τρίτη δόση. Αυτό πρακτικά ση
μαίνει ότι ένας οργανισμός έχει πτώση 
της ανοσίας του και είναι εκτεθειμένος 
στον ιό» λέει ο κ. Σαρηγιάννης. «Είναι 
λάθος η λογική να περιμένουμε το νέου 
τύπου εμβόλιο, γιατί αυτό προφανώς θα 
καθυστερήσει να έρθει στη χώρα μας» 
εξηγεί ο κ. Σαρηγιάννης συμπληρώνο
ντας πως με αυτόν τον τρόπο αυξάνο
νται οι μολύνσεις και οι επαναμολύνσεις.

Ο καθηγητής του ΑΠΘ «βλέπει» συ
νέχιση της αποκλιμάκωσης με τα κρού
σματα να αγγίζουν τα ιο.οοο ημερησίως 
κατά μέσο όρο το Δεκαπενταύγουστο και 
τον αριθμό να γίνεται τετραψήφιος στα 
τέλη του μήνα και τις αρχές του Σεπτεμ
βρίου. Ωστόσο, προειδοποιεί πως οι συ
ναθροίσεις, τα πανηγύρια και τα πάρτι 
του Αυγούστου θα πρέπει να ανησυχή
σουν τους πολίτες και οι συμμετέχοντες 
σε αυτά να φορούν τη μάσκα τους.

Επιστροφή... με τεστ
Ο Ιούλιος πάντως έδειξε τα δόντια του, 

σύμφωνα με τους ειδικούς. Ο συνολικός 
αριθμός των νεκρών τριπλασιάστηκε σε 
σχέση με τον αριθμό των νεκρών που 
καταγράφηκε τον Ιούνιο, δηλαδή ένα 
μήνα πριν. Σύμφωνα με την πρόεδρο της 
Ένωσης Νοσοκομειακών Γιατρών Αθήνας 
Πειραιά, Ματίνα Παγώνη οι τουριστικές 
περιοχές είναι εκείνες που έχουν μεγα
λύτερη διασπορά. Η ίδια χαρακτηρίζει 
στη «ΜτΚ» αναμενόμενη την αύξηση του 
αριθμού των κρουσμάτων, όπως και εκεί
νου των διασωληνωμένων στις ΜΕΘ, κα
θώς όπως εξηγεί όσοι έχουν υποκείμενα 
νοσήματα και κολλούν κορονοϊό έχουν 
μεγαλύτερη πιθανότητα να νοσηλευτούν 
και να χρειαστεί να εισαχθούν σε ΜΕΘ. 
Η κ. Παγώνη εκτιμά ότι ο Σεπτέμβριος 
θα είναι «δύσκολος» μήνας, καθώς οι 
εκδρομείς θα επιστρέφουν στα σπίτια 
τους και θα έρθουν σε επαφή με ηλικι
ωμένους. «Ο κόσμος και ιδίως οι άνω 
των 6ο ετών και όσοι μικρότερης ηλικί
ας έχουν προβλήματα υγείας θα πρέπει 
να επισπεύσουν τον εμβολιασμό τους» 
λέει στην «ΜτΚ» η κ. Παγώνη, η οποία 
καλεί μάλιστα όσους επιστρέφουν από 
τις διακοπές τους να προχωρήσουν σε 
έλεγχο για κορονοϊό με self ή rapid test.

Οι ειδικοί εκτιμούν πως τα πραγματικά κρούσματα 
είναι πολλαπλάσια και π διασπορά στην κοινότητα 
μεγάλη. Όπως τονίζουν, πολλοί που ασθενούν και 
είναι είτε ασυμπτωματικοί είτε έχουν συμπτώματα 
δεν προχωρούν σε τεστ και όσοι το κάνουν δεν 
το δηλώνουν για να μην χάσουν τις καλοκαιρινές 
τους διακοπές λόγω της υποχρεωτικής καραντίνας 
των πέντε ημερών. Τονίζουν επίσης πως όλος ο 
πλανήτης τη δεδομένη χρονική περίοδο βρίσκεται 
σε μία μεταβατική φάση συνύπαρξης με τον ιό, η 
οποία όπως σημειώνουν δεν είναι εύκολη.

m
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Η Ελλάδα σε... οροπέδιο4*
Είναι λάθος η λογική να 
περιμένουμε το νέου 
τύπου εμβόλιο, γιατί 
αυτό προφανώς θα 
καθυστερήσει να έρθει 
στη χώρα μας

Δημοσθένης Σαρηγιάννης
Καθηγητής Περιβαλλοντικής Μηχανικής του ΑΠΘ

Οι ειδικοί εκτιμούν πως τα πραγματι
κά κρούσματα είναι πολλαπλάσια και η 
διασπορά στην κοινότητα μεγάλη. Όπως 
τονίζουν, πολλοί που ασθενούν και είναι 
είτε ασυμπτωματικοί είτε έχουν συμπτώ
ματα δεν προχωρούν σε τεστ και όσοι 
το κάνουν δεν το δηλώνουν για να μην 
χάσουν τις καλοκαιρινές τους διακοπές 
λόγω της υποχρεωτικής καραντίνας των 
πέντε ημερών. Τονίζουν επίσης πως όλος 
ο πλανήτης τη δεδομένη χρονική περί
οδο βρίσκεται σε μία μεταβατική φάση 
συνύπαρξης με τον ιό, η οποία όπως ση
μειώνουν δεν είναι εύκολη. «Είμαστε σε 
μία φάση που από ό,τι φαίνεται δεν θα 
επιστρέφουμε στα περιοριστικά μέτρα 
και θα πρέπει να μάθουμε να συνυπάρ
χουμε με τον ιό» σχολιάζει χαρακτηρι
στικά στέλεχος του υπουργείου Υγείας.

Μάσκες και εμβόλια για 
τους άνω των 60

Μεγάλη συζήτηση βρίσκεται σε εξέλιξη 
και για το εάν θα πρέπει να ληφθούν μέ
τρα για την προστασία από τον κορονοΐό, 
αναφέροντας συγκεκριμένα την υποχρε
ωτική χρήση μάσκας. «Φοράμε τη μά-

44
Ο κόσμος και ιδίως οι 
άνω των 60 ετών και όσοι 
μικρότερης ηλικίας έχουν 
προβλήματα υγείας θα 
πρέπει να επισπεύσουν 
τον εμβολιασμό τους

Ματίνα Παγώνη
Πρόεδρος της Ένωσης Νοσοκομειακών Γιατρών 
Αθήνας Πειραιά

σκα όπου υπάρχει συνωστισμός και πο
λυκοσμία. Αυτή είναι και η σύσταση της 
Πολιτείας» υποστηρίζει από την πλευρά 
του ο πρόεδρος του Πανελληνίου Ιατρι
κού Συλλόγου, Αθανάσιος Εξαδάκτυλος.

Ο κ. Εξαδάκτυλος καλεί τους πολίτες 
άνω των 6ο να «εμβολιαστούν οπωσδή
ποτε» όπως υπογραμμίζει, ενώ για τους 
κάτω των 6ο να προχωρούν σε μέτρηση 
αντισωμάτων και σε συνεννόηση με τον 
γιατρό τους να αποφασίζουν για την τέ
ταρτη δόση. «Ο αριθμός των κρουσμάτων 
αλλά και των διασωληνωμένων και των 
νεκρών δείχνει ότι η κατάσταση δεν είναι 
ακίνδυνη. Ο ιός είναι εδώ» υποστηρίζει 
χαρακτηριστικά.

Πάντως, παρά το γεγονός ότι το Εθνικό 
Σύστημα Υγείας δεν πιέζεται όπως πιεζό
ταν στο παρελθόν, τις τελευταίες εβδομά
δες καταγράφεται αύξηση των εισαγωγών 
σε απλές κλίνες COVID-19, ενώ ήδη σε 
πολλά νοσοκομεία (και στη Θεσσαλονί
κη) «καθαρές» κλινικές μετατρέπονται 
ξανά σε κλινικές για κορονοΐό. Σύμφω
να με τον πρόεδρο της ΠΟΕΔΗΝ, Μιχά- 
λη Γιαννάκο «ο Αύγουστος είναι ο μήνας 
με τους περισσότερους παραθεριστές,

«Είμαστε σε ορο 
πέδιο. Πάμε να 
σταθεροποιη
θούμε ψηλά και 
να παραμείνουν 
σε υψηλά επί
πεδα οι δείκτες» 
αναφέρει η καθη- 
γήτρια Επιδημιολογίας, Αθηνά 
Λινού, σχολιάζοντας στη «ΜτΚ» 
πως ο υψηλός αριθμός των θανά
των και των διασωληνωμένων σε 
ΜΕΘ είναι «έκφραση της μεγάλης 
μεταδοτικότητας».
Η κ. Λινού ξεκαθαρίζει πως πλέον 
είναι απαραίτητη η χρήση της 
μάσκας, όπως και ο εμβολιασμός 
των άνω των 60. «Είναι λάθος 
ορισμένοι να θεωρούν ότι τα νέα 
εμβόλια θα έρθουν σύντομα. Το 
καινούριο εμβόλιο δεν έχει κα-
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Ο Αύγουστος είναι ο μήνας 
με τους περισσότερους 
παραθεριστές, τις 
περισσότερες εκδηλώσεις 
και μπορεί να πυροδοτήσει 
ένα νέο σφοδρό κύμα το 
φθινόπωρο
Μιχάλης Γιαννάκος
Πρόεδρος της ΠΟΕΔΗΝ

τατεθεί ακόμα για έγκριση» λέει 
και υποστηρίζει πως θα χρειαστεί 
να υπάρξει νέα καμπάνια για τον 
εμβολιασμό με την τέταρτη δόση 
(δεύτερη αναμνηστική) προκειμέ- 
νου να αυξηθούν τα ποσοστά.
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Είναι λάθος ορισμένοι 
να θεωρούν ότι τα νέα 
εμβόλια θα έρθουν 
σύντομα. Το καινούριο 
εμβόλιο δεν έχει 
κατατεθεί ακόμα 
για έγκριση

τις περισσότερες εκδηλώσεις και μπορεί 
να πυροδοτήσει ένα νέο σφοδρό κύμα το 
φθινόπωρο». Σύμφωνα με τον ίδιο συνο
λικά από τις 30.000 κλίνες περίπου που 
υπάρχουν στις δημόσιες δομές Υγείας της 
χώρας οι περίπου 4·5θθ διατίθενται για 
περιστατικά COVID-19, εκ των οποίων οι 
2.6οο νοσηλεύουν κάποιον ασθενή. «Δεν 
είναι φυσιολογικό τον μήνα Αύγουστο τα 
νοσοκομεία να δεσμεύουν περισσότερες 
από ιοο κλίνες για περιστατικά κορονο- 
ϊού». Σύμφωνα με τον κ. Γιαννάκο οι μι- 
σές από τις κλίνες ΜΕΘ που διατίθενται 
πανελλαδικά για περιστατικά κορονοϊού 
είναι κατειλημμένες από κάποιον ασθενή.

Ο πρόεδρος της ΠΟΕΔΗΝ συμπληρώ
νει πως το Σύστημα πιέζεται καθώς οι 
εργαζόμενοι σε αυτό πιέζονται. «Έχουν 
επικρατήσει οι αγανακτισμένοι της μά
σκας. Μας κοιτούν περίεργα όλους εμάς 
που φοράμε μάσκα, ενώ έτσι θα έπρεπε 
να κάνουν όλοι οι πολίτες» υποστηρίζει 
ο κ. Γιαννάκος και συμπληρώνει: «απα
ραίτητο να κάνουν τεστ με την επιστρο
φή τους από τις διακοπές οι εκδρομείς».

Κάθε ώρα περισσότεροι 
από δύο συνάνθρωποί 
μας κατά μέσο όρο την 
προηγούμενη εβδομάδα 
έχασαν τη μάχη με τον 
κορονοΐό. Ο αριθμός 
των κρουσμάτων ήταν 
μικρότερος σε σχέση με 
μία εβδομάδα πριν, ωστόσο, 
οι λεγόμενοι σκληροί 
δείκτες της πανδημίας, 
δηλαδή ο αριθμός των 
διασωληνωμένων σε 
Μονάδες Εντατικής 
Θεραπείας και ο αριθμός 
των νεκρών, εμπνέουν 
ιδιαίτερη ανησυχία


	07/08/2022
	 Πιο κοντά στο «ΥΠΕΡ-ΕΜΒΟΛΙΟ»
	 Ο κορονοϊός δεν κάνει διακοπές, αν και επισκέφτηκε ήδη τουριστικούς προορισμούς


