
Το «όπλο» της πρόληψης
παραµένει ανενεργό για  
ένα µεγάλο τµήµα του 
πληθυσµού. Τι έδειξε 
έρευνα του εργαστηρίου Υγιεινής 
του Πανεπιστηµίου Πατρών

Πάτρα. Στο «1ο 
Πανελλήνιο 
Συνέδριο: Παρόν 
και Μέλλον στην 
Ογκολογία» θα 
παρουσιαστούν 
όλες οι τελευταίες 
εξελίξεις για την 
αντιµετώπιση του 
καρκίνου
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Σύµφωνα µε στοιχεία των Ηνωµένων Εθνών, περίπου 1 στα 6 άτοµα ηλικίας 60 ετών και άνω 

παρουσίασαν κάποια µορφή κακοποίησης στα περιβάλλοντα της κοινότητας κατά το τελευταίο έτος. 
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Ηκακοποίηση ηλικιωµένων είναι µια µεµονωµέ-
νη ή επαναλαµβανόµενη πράξη ή έλλειψη κα-
τάλληλης δράσης, που συµβαίνει σε οποιαδή-

ποτε σχέση όπου υπάρχει προσδοκία εµπιστοσύνης, η 
οποία προκαλεί βλάβη ή δυσφορία σε ένα ηλικιωµένο 
άτοµο. Αυτός ο τύπος βίας συνιστά παραβίαση των αν-
θρωπίνων δικαιωµάτων και περιλαµβάνει σωµατική, σε-
ξουαλική, ψυχολογική και συναισθηµατική κακοποίηση, 
οικονοµική και υλική κατάχρηση, εγκατάλειψη, παραµέ-
ληση και σοβαρή απώλεια αξιοπρέπειας και σεβασµού.
Σύµφωνα µε στοιχεία των Ηνωµένων Εθνών:
Περίπου 1 στα 6 άτοµα ηλικίας 60 ετών και άνω πα-
ρουσίασαν κάποια µορφή κακοποίησης στα περιβάλλο-
ντα της κοινότητας κατά το τελευταίο έτος.
Τα ποσοστά κακοποίησης ηλικιωµένων είναι υψηλά 
σε ιδρύµατα όπως γηροκοµεία και εγκαταστάσεις µα-
κροχρόνιας περίθαλψης, µε 2 στα 3 άτοµα του προσω-
πικού να αναφέρουν ότι έχουν διαπράξει κακοποίηση 
τον τελευταίο χρόνο.
Τα ποσοστά κακοποίησης ηλικιωµένων αυξήθηκαν 
κατά τη διάρκεια της πανδηµίας COVID-19.
Η κακοποίηση ηλικιωµένων µπορεί να οδηγήσει σε σο-
βαρούς σωµατικούς τραυµατισµούς και µακροχρόνιες 
ψυχολογικές συνέπειες.
Η κακοποίηση ηλικιωµένων προβλέπεται να αυξη-
θεί, καθώς πολλές χώρες αντιµετωπίζουν γηράσκο-
ντες πληθυσµούς.
Ο παγκόσµιος πληθυσµός ατόµων ηλικίας 60 ετών και 
άνω θα υπερδιπλασιαστεί, από 900 εκατοµµύρια το 2015 
σε περίπου 2 δισεκατοµµύρια το 2050.
 

Στο πλαίσιο αυτό, το Επιστηµονικό Τµήµα Γηρια-
τρικής Φυσικοθεραπείας του Πανελληνίου Συλ-
λόγου Φυσικοθεραπευτών - ΠΣΦ ΝΠ∆∆ διοργά-

νωσε, την Κυριακή 13 Ιουνίου, διεπιστηµονική διαδικτυ-
ακή ηµερίδα µε τίτλο «Ευαισθητοποίηση για την υπο-
στήριξη των ηλικιωµένων στην εποχή της COVID-19».
Στην έναρξη της ηµερίδας ήταν καλεσµένοι ο πρόεδρος 

του ΠΣΦ, κ. Λυµπερίδης, ο πρόεδρος της Ελληνικής Γε-
ροντολογικής και Γηριατρικής Φυσικοθεραπείας κ. Κα-
ραϊτιανός, επικ. καθηγητής Χειρουργικής Πανεπιστηµί-
ου Αθηνών και ο γγ Κοινωνικής Αλληλεγγύης και Κα-
ταπολέµησης της Φτώχειας του υπουργείου Εργασίας 
και Κοινωνικών Υποθέσεων, κ. Σταµάτης.
 Ο κ. Λυµπερίδης, στον χαιρετισµό του, τόνισε την ευ-
αισθησία που χαρακτηρίζει τους φυσικοθεραπευτές για 
κοινωνικά θέµατα και τη συνεχή προσπάθεια που κατα-
βάλλει ο ΠΣΦ µέσω των επιστηµονικών του τµηµάτων 
για την ενηµέρωση και την ευαισθητοποίηση, τόσο των 
επαγγελµατιών υγείας, όσο και του κοινού.
 

Οκ. Καραϊτιανός µίλησε για τις δύσκολες συν-
θήκες που αντιµετωπίζουν οι ηλικιωµένοι, την 
ανάγκη για ενηµέρωση του κοινού για το θέµα 

και για την ανάγκη της διεπιστηµονικής συνεργασίας για 
την αντιµετώπιση του φαινοµένου.
Ο κ. Σταµάτης, ο οποίος κήρυξε και την έναρξη της ηµε-
ρίδας, στον χαιρετισµό του µίλησε για την ανάπτυξη στρα-
τηγικών, τόσο για την προστασία των ηλικιωµένων και 
των δικαιωµάτων τους, όσο και για την ανάπτυξη πολι-
τικών µε στόχο την Υγιή Γήρανση.
Στην πρώτη τράπεζα, οµιλητές ήταν οι Ελίζαµπεθ Με-
σθεναίου, κοινωνιολόγος, Ην. Βασίλειο, PhD, κοινωνι-
κή ερευνήτρια, Μανώλης Μέντης, κοινωνικός λειτουρ-
γός, επίκουρος καθηγητής Πανεπιστηµίου Πατρών, Αρ-
γυρώ Σακελλαροπούλου, κοινωνική λειτουργός, προϊ-
σταµένη ΚΑΠΗ ∆ήµου Πατρέων και Ειρήνη Ξηρά, ψυ-
χοθεραπεύτρια, εθελόντρια στην γραµµή 10306. Μετά 
τις οµιλίες και την εποικοδοµητική συζήτηση προέκυ-
ψαν τα ακόλουθα συµπεράσµατα:
 Ο όρος ηλικιωµένοι ή 3η ηλικία, περιλαµβάνει µια 
ποικιλία ανθρώπων µε διαφορετικό ηλικιακό, µορφω-
τικό, οικονοµικό προφίλ, που είναι πολύτιµος κοινωνι-
κός πόρος. Οφείλουµε να τους φροντίσουµε, γιατί ένα 
λιβάδι χρειάζεται όλα του τα λουλούδια.
Οι διακρίσεις είναι µια µορφή βίας που δεν πρέπει να 

τις ασκούµε, αλλά ούτε και να τις δεχόµαστε. Είναι ευ-
θύνη όλων να βλέπουµε τις διακρίσεις και να αντιδρού-
µε πρακτικά και όχι θεωρητικά.
Για τη διαχείριση του ψυχικού φορτίου που επιφέ-
ρει η πανδηµία COVID-19 απαιτείται ψυχολογική υπο-
στήριξη, για να βοηθήσουµε τον κόσµο να διαχειριστεί 
την ασάφεια.
Στην 2η τράπεζα, οµιλητές ήταν οι Γεωργία Πέττα, λέκτο-
ρας Φυσικοθεραπείας ΠΑ∆Α, Αρης Σεφεριάδης, φυσικο-
θεραπευτής, PhD, διδάκτωρ Πανεπιστηµίου Goteborg, 
Μαρία Τσεκούρα φυσικοθεραπεύτρια, MSc, PhD. Τα συ-
µπεράσµατα που προέκυψαν είχαν ως εξής:

«Ηπανδηµία µας δίδαξε ότι ακόµα και σε συν-
θήκες αποµόνωσης µπορούµε να είµαστε 
κοντά. Για να αντιµετωπίσουµε τις νέες προ-

κλήσεις πρέπει να ενηµερωνόµαστε ολιστικά.
Τα µέτρα προστασίας που λαµβάνουµε σήµερα κατά την 
παροχή υπηρεσιών υγείας, θα έπρεπε να τα λαµβάναµε 
νωρίτερα και να συνεχίσουµε ώστε να µην υπάρχει δια-
σπορά των λοιµώξεων στις µονάδες υγείας.
Ακόµα και στις δύσκολες συνθήκες που διαµορφώθη-
καν λόγω πανδηµίας, οι φυσικοθεραπευτές µπορούµε 
να βοηθήσουµε µέσω της εξειδίκευσης των παρεµβάσε-
ων και των εξατοµικευµένων προγραµµάτων άσκησης».
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Ολες οι τελευταίες εξελίξεις που αφο-
ρούν τη διάγνωση και τη θεραπεία του 
καρκίνου θα παρουσιαστούν στο «1ο 
Πανελλήνιο Συνέδριο: Παρόν και Μέλ-
λον στην Ογκολογία», το οποίο θα πραγ-
µατοποιηθεί διαδικτυακά. Οι εργασίες 
του ξεκινούν αύριο ώρα 12.00 και θα 
ολοκληρωθούν το Σάββατο 19 Ιουνίου.
Το Συνέδριο διοργανώνει η Ελληνική 
Εταιρεία Γηριατρικής Ογκολογίας και 
το Ογκολογικό Τµήµα της Παθολογι-
κής Κλινικής του ΠΓΝΠ σε συνεργα-
σία µε το Ελληνικό Ιδρυµα Καρκίνου, 
ενώ τελεί υπό την αιγίδα της Εταιρεί-
ας Ογκολόγων Παθολόγων Ελλάδας 
και του Ιατρικού Συλλόγου Πατρών.  
«Τα τελευταία χρόνια έχουµε γίνει µάρ-
τυρες µίας άνευ προηγουµένου προ-

όδου στο πεδίο της έρευνας του καρ-
κίνου, που γρήγορα έχει µεταφρασθεί 
και σε σηµαντική βελτίωση στη θερα-
πευτική αντιµετώπιση των ογκολογι-
κών ασθενών» αναφέρουν οι πρόε-
δροι του Συνεδρίου Αγγελος Κούτρας, 
καθηγητής και διευθυντής του Ογκο-
λογικού Τµήµατος του ΠΓΝΠ και ∆η-
µήτριος Καρδαµάκης, καθηγητής και 
διευθυντής του Ακτινοθεραπευτικού 
Τµήµατος του ΠΓΝΠ. 
Οπως επισηµαίνουν οι ίδιοι: «Οι εξε-
λίξεις αυτές έχουν διαµορφώσει ένα 
νέο τοπίο στην ενηµέρωση και εκπαί-
δευση των επαγγελµατιών υγείας στο 
πεδίο της Ογκολογίας, καθιστώντας πιο 
επιτακτική από ποτέ την ανάγκη διάχυ-
σης της νέας γνώσης, παρά τις δυσκο-

λίες που η πανδηµία έχει επιφέρει».
Παράλληλα, σηµειώνουν ότι: «Επι-
δίωξη του Συνεδρίου µας είναι επί-
σης η διεπικοινωνία και αλληλεπί-
δραση µε τις λοιπές ιατρικές ειδικό-
τητες που εµπλέκονται στη θεραπεία 
των ασθενών µε καρκίνο, καθώς οι 
εξελίξεις στο πεδίο της Ογκολογίας 
έχουν καταστήσει ακόµη πιο σηµαντι-
κή την πολυεπίπεδη και συνεχή συνερ-
γασία τους, ενώ συνάµα έχουν επιτεί-
νει την ανάγκη ουσιαστικής και πολύ-
πλευρης ενηµέρωσης. Η ανάγκη αυ-
τή είναι ιδιαίτερης σηµασίας για τους 
φοιτητές µας και τους νεότερους συ-
ναδέλφους που θα κληθούν να εφαρ-
µόσουν αυτά τα επιτεύγµατα της σύγ-
χρονης Ιατρικής Επιστήµης, ενισχύο-

ντας την κοινή προσπάθεια για εκρί-
ζωση των κακοηθειών από τις σύγ-
χρονες κοινωνίες». 
Προς ευόδωση των παραπάνω σκο-
πών, έχουν κληθεί να συµµετάσχουν 
στο Συνέδριο καταξιωµένοι επιστή-
µονες, οι οποίοι θα εκθέσουν τα νεό-
τερα δεδοµένα στην παθοφυσιολογία 
και την αντιµετώπιση του καρκίνου.
Η τελετή έναρξης του συνεδρίου θα 
πραγµατοποιηθεί αύριο στις 19.45. 
Προσκεκληµένος οµιλητής είναι ο οµό-
τιµος καθηγητής του Πανεπιστηµίου 
Πατρών και διευθυντής του Ογκολογι-
κού Τµήµατος του «Ολύµπιον», Χαρά-
λαµπος Καλόφωνος, ο οποίος θα ανα-
πτύξει το θέµα: «Ιατρική ακριβείας και 
θεραπεία του καρκίνου».  
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Η Γενική Συνέλευση των Ηνωµένων Εθνών όρισε την 
15η Ιουνίου Παγκόσµια Ηµέρα Ευαισθητοποίησης για 
την Κακοποίηση των Ηλικιωµένων, προκειµένου να 
ευαισθητοποιηθεί το παγκόσµιο κοινό, όσον αφορά στην 
κακοµεταχείριση που υφίστανται οι ηλικιωµένοι, ακόµη και µέσα 
στο ίδιο τους το σπίτι, από ανθρώπους της οικογένειάς τους ή 
ανθρώπους υπεύθυνους για τη φροντίδα τους γενικότερα.

Η κακοποίηση ηλικιωµένων µπορεί να οδηγήσει σε σοβαρούς σωµατικούς τραυµατισµούς και 
µακροχρόνιες ψυχολογικές συνέπειες

Ολα τα θεραπευτικά όπλα 
της νόσου του αιώνα   

«1ο  Πανελλήνιο Συνέδριο: Παρόν και Μέλλον στην Ογκολογία»

ων και των εξατοµικευµένων προγραµµάτων άσκησης».

Ολα τα θεραπευτικά όπλα 
«1ο  Πανελλήνιο Συνέδριο: Παρόν και Μέλλον στην Ογκολογία»

Αγγελος Κούτρας∆ηµήτριος Καρδαµάκης

Ηλικιωµένοι αντιµέτωποι 
µε την κακοποίηση Τα ποσοστά κακοποίησης ηλικιωµένων 

αυξήθηκαν κατά τη διάρκεια 
της πανδηµίας COVID-19



Ορόλος που διαδραµα-
τίζουν τα προγράµµατα 
αγωγής υγείας στη ζωή 

των πολιτών, είναι να βελτιώσουν 
την κοινωνική, σωµατική και ψυ-
χολογική τους ζωή, να προωθή-
σουν την προσωπική και κοινω-
νική τους δραστηριότητα και να 
βοηθήσουν στη συλλογική δρα-
στηριότητα για να βελτιώσουν πε-
ραιτέρω τη σωµατική τους υγεία 
και το κοινωνικό περιβάλλον στο 
οποίο ζουν. 
Τέτοιου είδους προγράµµατα στο-
χεύουν σε ενήλικες αλλά κυρίως 
σε ανηλίκους, σχολικής ηλικίας 
ώστε να τους πλάσουν, να ανα-
πτύξουν, να τους καλλιεργήσουν 
την προσωπικότητα, να τους ενη-
µερώσουν και να τους ευαισθητο-
ποιήσουν πάνω σε ζητήµατα που 
αφορούν την υγεία. Τα προγράµ-
µατα αυτά δεν αποσκοπούν µόνο 
στην παροχή ιατρικών γνώσεων, 
δίνουν την ευκαιρία στο άτοµο να 
µπορεί να τις κάνει κτήµα του ού-
τως ώστε να ακολουθήσει υγιει-
νό τρόπο ζωής στην καθηµερινό-
τητά του, αλλά και να επισηµάνει 
τις θετικές πτυχές του αντίκτυπου 
αυτών των γνώσεων και ενεργει-
ών στη βελτίωση της ζωής του. Οι 
γνώσεις και οι πληροφορίες αυ-
τές που προτείνονται για επεξερ-
γασία µέσω των προγραµµάτων 
αγωγής υγείας δεν πρέπει να δη-
µιουργούν φοβίες, απαγορεύσεις, 
απορρίψεις ή κινδυνολογίες. Ει-
δικά στην περίοδο της πανδηµίας, 
η έλλειψη εκπαίδευσης σε τέτοια 
προγράµµατα πρόληψης φάνηκε 
έντονα από τη δυσκολία εφαρµο-
γής και προσαρµογής τέτοιων µέ-
τρων από τον πληθυσµό.  
Μέσω των προγραµµάτων αγω-
γής υγείας τα άτοµα αποκτούν την 
εµπειρία ώστε να ακολουθήσουν 
έναν υγιεινό τρόπο ζωής. Η γνώ-
ση των παραγόντων της υγείας, 

του υγιεινού τρόπου ζωής, των 
συνθηκών που προάγουν ή υπο-
νοµεύουν την υγεία, αποτελούν 
σηµαντικούς παράγοντες ώστε τα 
άτοµα που ενεργούν ως ανεξάρ-
τητοι πολίτες να µπορούν να επι-
τύχουν αλλαγές στο περιβάλλον 
τους ή γενικά στο ευρύτερο περι-
βάλλον. Βοηθούν τα άτοµα να κατα-
νοήσουν ότι η υγεία είναι ένα προ-
σόν τόσο ατοµικό όσο και κοινω-
νικό για την ποιότητα ζωής και όχι 
µόνο για την αποφυγή ασθενειών. 
Επιτρέπει επίσης στους µαθητές να 
διεκδικήσουν τα δικαιώµατά τους 
και να ενεργήσουν ατοµικά ή συλ-
λογικά πάνω σε θέµατα υγείας.
Τα προγράµµατα αγωγής υγείας 
στοχεύουν στην προώθηση της 
«ικανότητας δράσης» των µαθη-
τών και πολιτών, δηλαδή πάνω 
στην ικανότητά τους να ενεργούν 
και να είναι σε θέση να επιφέρουν 
αλλαγές µε θετικά αποτελέσµατα 
στην υγεία τους. Βοηθούν, ακό-
µη, τα άτοµα να εξοικειωθούν µε 
τον τρόπο που η κοινωνία, οι συν-
θήκες διαβίωσης και το περιβάλ-
λον έχουν αντίκτυπο στην υγεία 
τους καθώς και µε τρόπο ζωής 
που επιλέγουν. 

Το προγράµµατα εκπαίδευ-
σης για την υγεία συγκε-
κριµένα χωρίζονται σε τέσ-

σερις κατηγορίες, που καλύπτουν 
όλο το φάσµα των γνώσεων ή των 
στάσεων των νέων, κυρίως σε µα-
θητές που απευθύνονται. Ο σκο-
πός κάθε κατηγορίας ορίζεται ως:
Ανάπτυξη και ενδυνάµωση του 
εαυτού µε σκοπό να βελτιώσει την 
δυναµικότητά του και την προσω-
πική του ταυτότητα.
Ανάπτυξη ασφαλούς και υγιει-
νού τρόπου ζωής, µε σκοπό να 
αποκτήσει γνώσεις και δεξιότη-
τες ώστε να µπορεί να επιλέξει 
τρόπους και να ενέργειες για την 

βελτίωση της υγεία τους, ώστε να 
αποφευχθούν ασθένειες και προ-
βλήµατα υγείας. Επιπλέον, στο-
χεύει στη διασφάλιση της σωστής 
προσωπικής και οικογενειακής 
υγιεινής καθώς και στην κατανό-
ηση των παραγόντων που έχουν 
αντίκτυπο στην υγεία.
∆ηµιουργία και βελτίωση του κοι-
νωνικού εαυτού και προσωπικό-
τητας µε στόχο να δηµιουργηθούν 
σχέσεις, συµπεριφορές και στά-
σεις στο οικογενειακό και κοινωνι-
κό περιβάλλον καθώς και να προ-
ωθηθούν προσωπικές και κοινω-
νικές δεξιότητες.

∆ηµιουργία ενεργού πολίτη, 
µε στόχο να ενεργοποιή-
σει και να ευαισθητοποιή-

σει το άτοµο να εµπλακεί σε ζητή-
µατα υγείας για τον εαυτό του και 
για την ανθρωπότητα και τελικά 
να τον βοηθήσει να αντιληφθεί τα 
δικαιώµατα και τις υποχρεώσεις 
του για να βελτιώσει τις ικανότη-
τές του, ώστε να είναι σε θέση να 
κάνει σωστές επιλογές σχετικά µε 
διάφορα καταναλωτικά αγαθά µέ-
χρι και το επάγγελµα που θα ακο-
λουθήσει και τελικά να προσπαθή-
σει να αναβαθµίσει την κοινωνία 
για να επιτύχει µια καλύτερη ζωή.
Ο προληπτικός έλεγχος και η αγω-
γή υγείας είναι µια υποχρέωση 
του σύγχρονου ανθρώπου απέ-
ναντι στον εαυτό του και το κοι-
νωνικό σύνολο. Η προληπτική δι-
άγνωση προσαρµόζεται εύκολα 
στις επιδηµιολογικές συνθήκες 
και ανάγκες της σηµερινής κοι-
νωνίας, εφόσον βεβαία αυτή εί-
ναι εξατοµικευµένη και προσαρ-
µοσµένη σύµφωνα µε το ιατρικό 
ιστορικό του ατόµου, τις συνή-
θειες, τις ανάγκες και ανησυχίες 
ώστε να έχει συνέχεια και συνέ-
πεια ως προς την επανάληψή της  
και τέλος να έχει προσιτό κόστος. 

Τι έδειξε 
η έρευνα  
Σε έρευνα που πραγµατοποιήθηκε από το Εργαστήριο 

Υγιεινής µε ερωτηµατολόγια σε 253 υγιή άτοµα, 25-65 
ετών στην περιοχή του Αγρινίου σχετικά µε το πώς αξι-

ολογούν την υγεία τους, το 49,8% των ερωτηθέντων δήλωσε 
από µέτρια και κάτω. 
Το 51,8% πραγµατοποιεί προληπτικό αιµατολογικό έλεγχο 
µία φορά τον χρόνο, ενώ το 24,1% όταν του το συστήσει ο θε-
ράπων ιατρός. 
Λόγοι αµέλειας των προληπτικών εξετάσεων είναι οικονο-
µικοί 15,8%.
Το 89,7% κρίνει απαραίτητες τις προληπτικές εξετάσεις ανε-
ξάρτητα αν τις κάνει ή όχι. 
Το 24,5% έχει νιώσει κάποιο ενόχληµα το τελευταίο διάστη-
µα και αποφάσισε να εξεταστεί. 
 
ΑΝΑΓΚΑΙΟΤΗΤΑ 

Ηαναγκαιότητα και η σηµασία της Προληπτικής Ιατρι-
κής αποκτά όλο και µεγαλύτερη σηµασία σε όλες τις 
αναπτυγµένες χώρες και ειδικά φάνηκε ιδιαίτερα 

έντονα στην περίοδο COVID-19.  
Πολλές ασθένειες, όπως κακοήθειες, καρδιοπάθειες, σακ-
χαρώδης διαβήτης, είναι δυνατό να διαγνωσθούν πρώιµα 
και έτσι να αντιµετωπιστούν έγκαιρα και επιτυχώς, διασφα-
λίζοντας προσδόκιµο και ποιότητα ζωής των ασθενών, κα-
θώς και την εξοικονόµηση εθνικών δαπανών για το σύστη-
µα υγείας. Η επίσκεψη στον καρδιολόγο προληπτικά για µία 
καρδιολογική εξέταση και ηλεκτροκαρδιογράφηµα µία φο-
ρά το χρόνο, σε γυναίκες εξετάσεις όπως η µαστογραφία, το 
τεστ Παπανικολάου και το υπερηχογράφηµα µε την επίστε-
ψη στο γυναικολόγο, οι αιµατολογικές εξετάσεις για τα επίπε-
δα του σακχάρου, της χοληστερίνης, σιδήρου, θυρεοειδούς, 
αποτελούν τον πιο απλό τρόπο πρώιµης διάγνωσης και πα-
ρακολούθησης της κατάστασης υγείας, συµβάλλοντας στην 
µείωση του επιπολασµού των µη µεταδιδόµενων ασθενειών, 
οικογενειών ή µη και στη διάγνωση, παρακολούθηση, αντι-
µετώπιση, θεραπεία και αποκατάσταση αυτών.
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Η μεγαλύτερη και αρτιότερα εξοπλισμένη 
Iδιωτική Μονάδα Υγείας στη ∆υτική Ελλάδα

Πρόληψη 
ο σύµµαχος της ζωής

Ο προληπτικός 
έλεγχος και η 
αγωγή υγείας 
είναι µια 
υποχρέωση του 
σύγχρονου 
ανθρώπου 
απέναντι στον 
εαυτό του και το 
κοινωνικό σύνολο

Πολλές ασθένειες, 
όπως κακοήθειες, 
καρδιοπάθειες, 
σακχαρώδης 
διαβήτης, είναι 
δυνατό να 
διαγνωσθούν 
πρώιµα και έτσι να 
αντιµετωπιστούν 
έγκαιρα και 
επιτυχώς, 
διασφαλίζοντας 
προσδόκιµο και 
ποιότητα ζωής των 
ασθενών, καθώς 
και την 
εξοικονόµηση 
εθνικών δαπανών 
για το σύστηµα 
υγείας



Α
υτά ήταν τα βασικά µηνύµατα του webinar 
που πραγµατοποίησε η Ελληνική Εταιρεία 
Αντιρευµατικού Αγώνα σε συνεργασία µε 
τον Αντιρευµατικό Σύνδεσµο Κύπρου. 
Η παχυσαρκία είναι παράγοντας κινδύ-
νου στην Οστεοαρθρίτιδα καθώς το υπερ-
βάλλον βάρος αυξάνει την µηχανική κα-
ταπόνηση στις αρθρώσεις, οδηγεί σε εκ-
φύλιση της άρθρωσης µέσω της φλεγµο-
νής και του οξειδωτικού στρες και προσ-
δίδει ένα µακροπρόθεσµο αυξηµένο κίν-
δυνο για αρθροπλαστική, ανέφερε η Μα-
ρία Χατζηπαύλου, κλινική διαιτολόγος 
MSc 401 ΓΣΝΑ.
Μια δίαιτα αυξηµένη στην πρόσληψη των 

ω-6 λιπαρών οξέων (αυξηµένη κατανάλω-
ση κόκκινου κρέατος κι επεξεργασµένων 
τροφίµων) οδηγεί σε αυξηµένο κίνδυνο κα-
ταστροφής του υποχόνδριου οστού, ενώ 
µια δίαιτα αυξηµένη σε λιπαρά, αυξάνει 
τα επίπεδα της λεπτίνης τοπικά στον ιστό 
των χόνδρων συµβάλλοντας στην επιτά-
χυνση της εξέλιξης της Οστεοαρθρίτιδας.
Οι διεθνείς οδηγίες (Osteoarthritis 
Research Society international guidelines) 
για τους υπέρβαρους και παχύσαρκους, 
ως µέρος της µη- φαρµακευτικής αντι-
µετώπισης, είναι η µείωση του σωµατι-
κού βάρους τους και η άσκηση. 
Η µείωση του σωµατικού βάρους αφορά 
στην µείωση του ∆είκτη Μάζας Σώµατος, 
στην µείωση του λιπώδους ιστού (κυρίως 
σπλαχνικού) και στην διατήρηση της µυϊ-
κής µάζας. Η άσκηση συµβάλλει στην κα-
λή ισορροπία σώµατος, στην καλή µυϊκή 
δύναµη και αντοχή. Στόχος είναι να λαµ-
βάνουν την απαραίτητη ενέργεια µέσω 
µιας ισορροπηµένης διατροφής, πλούσι-
ας σε θρεπτικά συστατικά που προάγουν 
την σκελετική υγεία και έλεγχος τυχόν 
ανεπαρκειών σε βιταµίνη C,D,K. Η µεσο-
γειακή διατροφή µπορεί να έχει ένα προ-
στατευτικό αποτέλεσµα στην Οστεοαρθρί-

τιδα µέσω των αντιφλεγ-
µονωδών ιδιοτήτων, της 
αντιοξειδωτικής της ικα-
νότητας και της αντιστροφής 
του µεταβολικού συνδρόµου 
και της παχυσαρκίας. 

Θυµηθείτε λοιπόν: έλεγχος και 
πρόληψη -σωστό βάρος και φυ-
σιολογικά επίπεδα κοιλιακού λί-
πους. Τρώτε σωστά, περιεκτικά 
και επιλεκτικά.
Η βέλτιστη θεραπεία της Οστεοαρ-
θρίτιδας συνίσταται από µια πολυε-
πιστηµονική προσέγγιση που επιπλέ-
ον της φαρµακευτικής αγωγής περιλαµ-
βάνει την εκπαίδευση του ασθενούς στην 
αυτοεξυπηρέτησή του, τη φυσικοθεραπεία 
και τη θεραπευτική άσκηση. Παρά το γε-
γονός ότι το άλγος και οι περιορισµοί της 
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καταπόνηση στις αρθρώσεις, οδηγεί σε εκφύλιση της άρθρωσης µέσω της φλεγµονής.
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«∆ιαγνώστηκα πριν 15 χρόνια µε οστε-
οαρθρίτιδα γονάτων και προοδευτι-
κά στα χέρια στα ισχία, στον αυχένα. 
Μαθαίνοντάς το, ένιωσα πολύ θυµω-
µένη, απογοητευµένη, στενοχωρηµέ-
νη και φοβισµένη, έχοντας και όλους 
αυτούς τους ατελείωτους καθηµερι-
νούς και βραδινούς πόνους» περιέ-
γραψε η Ειρήνη Πιτσιλλίδου, ασθε-
νής, ιδρύτρια & συντονίστρια Οµάδας 
Οστεοαρθρίτιδας Αντιρευµατικού Συν-
δέσµου Κύπρου και πρόσθεσε:
«Το να µην µπορώ να περπατήσω µια 
µικρή απόσταση, να καθίσω και να 
µπορέσω να σηκωθώ, ν’ ανοίξω ένα 
µπουκάλι ή να κρατήσω ένα φλυτζά-
νι χωρίς να πέσει και να σπάσει, να 
µην µπορώ να κάνω ότι δουλειές έκα-
να πριν, µε έκαναν ράκος. Στην πο-
ρεία όµως, µε τον ρευµατολόγο µου 
στο πλάι µου και την οικογένειά µου, 
σαν έναν πιστό ακλόνητο συµπαρα-
στάτη να µε βοηθά σε κάθε δυσκο-
λία και εµπόδιο, έκανα το µεγάλο βή-
µα της αποδοχής της ασθένειάς µου. 
Η αποδοχή µου, αυτή ήταν το εναρ-

κτήριο λάκτισµα για να προχωρήσω. 
Παίρνω τα φάρµακά µου, διατηρού-
µαι στο επιτρεπτό βάρος µε σωστή δι-
ατροφή, κάνω κολύµπι σε θερµαινό-
µενο νερό, ή θάλασσα, ασκήσεις και 
πιλάτες. Χρησιµοποιώ επίσης παπού-
τσια ειδικά για Οστεοαρθρίτιδα. Το πα-
λεύω συνεχώς µε ό,τι καινούργιο ανα-
καλυφθεί σαν θεραπεία κι αυτό µε κά-
νει να έχω κουράγιο, δύναµη και ελ-
πίδα. Ποτέ δεν τα βάζω κάτω και δεν 
εφησυχάζω».

 

Η µεσογειακή διατροφή µπορεί να έχει ένα προστατευτικό αποτέλεσµα στην Οστεοαρθρίτιδα µέσω των αντιφλεγµονωδών 
ιδιοτήτων, της αντιοξειδωτικής της ικανότητας και της αντιστροφής του µεταβολικού συνδρόµου και της παχυσαρκίας.
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Eχει από καιρό αποδειχτεί ότι ένας από τους 
πλέον αποφασιστικούς παράγοντες για τη θε-
ραπεία κάποιου ζητήµατος υγείας είναι το 
ίδιο το πάσχον άτοµο και η αντίδρασή του. Το 
πόσο γρήγορα θα αντιληφθεί το πρόβληµα, 
το πόσο γρήγορα θα πάει στον γιατρό, το αν 
ο γιατρός θα είναι ο κατάλληλος για την πε-
ρίσταση, όλα παίζουν τον ρόλο τους για την 
τελική έκβαση και πιο πολύ το αν θα ακού-
σει τις συµβουλές του γιατρού µε «ευήκοα 
ώτα», αφήνοντας κατά µέρος τις όποιες δο-
ξασίες τις σχετικές µε το πρόβληµά του. Μια 
σειρά από τέτοιες δοξασίες, µύθους αν προ-
τιµάτε, για την οστεοαρθρίτιδα έρχεται να 
διαλύσει το άρθρο που ακολουθεί, για αυ-
τόν ακριβώς το λόγο που πρέπει να διαλύ-
εται κάθε µύθος σχετικός µε νόσο. Για κα-
λύτερη υγεία.

Η οστεοαρθρίτιδα σε αριθµούς
Εκατοµµύρια άνθρωποι σε όλο τον κόσµο 
πάσχουν από οστεοαρθρίτιδα, την πιο συ-
χνή µορφή αρθρίτιδας και µία από τις κύριες 
αιτίες αναπηρίας στη µέση και τρίτη ηλικία.
Σύµφωνα µε τα υπάρχοντα στοιχεία, το 2016 
έπασχε από οστεοαρθρίτιδα στο γόνατο το 
3,8% του πληθυσµού (265 εκατοµµύρια άν-
θρωποι), ενώ σχεδόν το 1% είχε οστεοαρ-
θρίτιδα στο ισχίο (πάνω από 68 εκατοµµύρια 
άνθρωποι). Από τους ασθενείς αυτούς, πε-

ρισσότεροι από ένας στους έξι έχουν µέτρια 
έως σοβαρή αναπηρία εξαιτίας της νόσου.
Παρότι όµως η οστεοαρθρίτιδα είναι πο-
λύ συνηθισµένη, πολλοί άνθρωποι εξακο-
λουθούν να πιστεύουν διάφορες δοξασίες 
γι’ αυτήν. Μερικές από τις πλέον διαδεδο-
µένες είναι οι παρακάτω.

«Η οστεοαρθρίτιδα αποτελεί φυ-
σιολογική συνέπεια του γήρατος»

Η αλήθεια: Οι πιθανότητες εκδήλωσης οστε-
οαρθρίτιδας αυξάνονται καθώς µεγαλώ-
νουµε, αλλά αυτό δεν σηµαίνει πως η νό-
σος είναι αναπόφευκτη, ούτε ότι την εκδη-
λώνουν µόνο οι ηλικιωµένοι. Στην πραγµα-
τικότητα, οι τραυµατισµοί, η παχυσαρκία, το 
οικογενειακό ιστορικό και οι αδύναµοι µύ-
ες παίζουν ρόλο στην ανάπτυξή της, ακό-
µα και σε νεότερες ηλικίες απ’ ό,τι θα περί-
µενε κανείς (και σε νέους ανθρώπους 20 ή 
30 ετών). Αντιθέτως, η συστηµατική άσκη-
ση και το υγιές σωµατικό βάρος µπορεί να 
µειώσουν τις πιθανότητες εκδήλωσής της.

«Η οστεοαρθρίτιδα δεν είναι σο-
βαρό πρόβληµα»

Η αλήθεια: Είναι γεγονός πως η οστεοαρ-
θρίτιδα από µόνη της δεν είναι θανατηφό-
ρος ασθένεια. Ωστόσο αν ο ασθενής αφεθεί 
χωρίς θεραπεία, η ζωή µε τους πόνους που 

προκαλεί η αρθρίτιδα µπορεί τελικά να τον 
οδηγήσει στην ακινησία, στην αποµόνωση 
στο σπίτι ή/και στην βαριά κατάθλιψη και κά-
θε µία από αυτές τις καταστάσεις µπορεί να 
έχει επιπτώσεις στην ποιότητα και στη διάρ-
κεια της ζωής. Εποµένως, όποιος έχει επί-
µονα συµπτώµατα στις αρθρώσεις, πρέπει 
να συµβουλεύεται έναν γιατρό για να κάνει 
την απαιτούµενη θεραπεία.

«Η οστεοαρθρίτιδα προκαλεί δυ-
σκαµψία που διαρκεί όλη µέρα»

Η αλήθεια: Η δυσκαµψία που διαρκεί επί 
ώρες ή όλη την ηµέρα συνήθως είναι χα-
ρακτηριστικό γνώρισµα της ρευµατοειδούς 
αρθρίτιδας, που είναι ένα αυτοάνοσο νόση-
µα. Στην οστεοαρθρίτιδα ο ασθενής µπορεί 
να ξυπνήσει µε πόνους και δυσκαµψία, που 
όµως υποχωρούν µέσα στο πρώτο ηµίωρο, 
καθώς χαλαρώνουν οι αρθρώσεις µε την κί-
νηση. Στην πορεία της ηµέρας ο πόνος µπο-
ρεί να επιστρέψει. Εξαίρεση σε αυτό απο-
τελεί η οστεοαρθρίτιδα στο χέρι, στα πρώ-
τα στάδια της οποίας η δυσκαµψία µπορεί 
να επιµείνει όλη την ηµέρα.

«Οι ασθενείς µε οστεοαρθρίτι-
δα πρέπει να αποφεύγουν τη γυ-
µναστική»

Η αλήθεια: Ισχύει ακριβώς το αντίθετο. Οι 

ασθενείς µε οστεοαρθρίτιδα πρέπει να γυ-
µνάζονται διότι η άσκηση αυξάνει τη ροή 
του αίµατος και έτσι αρθρώσεις και µύες 
αιµατώνονται καλύτερα. Έχει όµως σηµα-
σία το είδος της ασκήσεως. Αν κάποιο άτο-
µο πάσχει από οξεία οστεοαρθρίτιδα, καλό 
είναι να προτιµήσει κολύµβηση, περπάτη-
µα, ποδηλασία, ασκήσεις στο νερό, ασκή-
σεις µε βάρη και γενικώς χαµηλής πρό-
σκρουσης ασκήσεις. Ειδάλλως, µπορεί να 
επιλέξει ό,τι του αρέσει, ακόµα και ελαφρύ 

τζόκινγκ (αρκεί να είναι µη ανταγωνιστικό).

«Η οστεοαρθρίτιδα αντιµετωπί-
ζεται µε παυσίπονα φάρµακα»

Η αλήθεια: Η θεραπεία δεν αρχίζει ούτε τε-
λειώνει µε τα φάρµακα. Η πρώτης γραµµής 
θεραπεία για την οστεοαρθρίτιδα µπορεί να 
συµπεριλαµβάνει ανάπαυση, απώλεια βά-
ρους, ασκήσεις, ψυχρά ή θερµά επιθέµα-
τα, χρήση ορθοτικών (είναι συσκευές που 
ευθυγραµµίζουν τις αρθρώσεις) ή/και φάρ-

µακα. Η θεραπεία καθορίζεται από τον για-
τρό για κάθε ασθενή ξεχωριστά.

«Για να µειωθεί ο πόνος, ο ασθε-
νής πρέπει να χάσει πολλά κιλά»

Η αλήθεια: ∆εν χρειάζεται να είναι ακραία 
η απώλεια βάρους για να παρατηρήσει ο 
ασθενής διαφορά στα συµπτώµατά του. Αν 
το υπέρβαρο άτοµο χάσει το 10% του αρχι-
κού βάρους του, ο πόνος της οστεοαρθρί-
τιδας µπορεί να µειωθεί κατά 50%. Μελέτες 
έχουν δείξει πως για κάθε 0,5 κιλό που χά-
νει κάποιος, οι πιέσεις στα γόνατά του µει-
ώνονται κατά 2 κιλά.

«Η οστεοαρθρίτιδα αντιµετωπί-
ζεται µε ενέσεις στις αρθρώσεις»

Η αλήθεια: Υπάρχουν δύο ειδών ενδαρ-
θρικές ενέσεις, η µία µε γλυκοκορτικοει-
δή (κορτιζόνη) και η άλλη µε υαλουρονικό 
οξύ, οι οποίες χρησιµοποιούνται σε επιλεγ-
µένους ασθενείς µε οστεοαρθρίτιδα γόνα-
τος. Ωστόσο, οι ενδαρθρικές ενέσεις κορτι-
κοειδών τείνουν να εγκαταλειφθούν, επει-
δή νεότερα επιστηµονικά δεδοµένα υπο-
δηλώνουν ότι µπορεί να επιδεινώνουν την 
εξέλιξη της οστεοαρθρίτιδας.

«Οι περισσότεροι ασθενείς µε 
οστεοαρθρίτιδα χρειάζονται τε-

λικά εγχείρηση»
Η αλήθεια: Η εγχείρηση δεν είναι η τυπική 
έκβαση για τους περισσότερους ασθενείς. 
Το αν θα χρειαστεί να χειρουργηθούν ή όχι 
εξαρτάται από το αν υιοθετούν τα απαιτού-
µενα µέτρα στον τρόπο ζωής (π.χ. να χάσουν 
τα περιττά τους κιλά, να γυµνάζονται) και 
από το αν ανταποκρίνονται στις συντηρητι-
κές (δηλαδή τις µη χειρουργικές) θεραπείες.

«Για να χειρουργηθεί ο ασθενής, 
πρέπει να περιµένει µέχρι να µην 
µπορεί να περπατήσει»

Η αλήθεια: Η οστεοαρθρίτιδα είναι µια εκ-
φυλιστική νόσος. Όταν είναι ήπια έως µέ-
τρια, τα συµπτώµατά της κατά κανόνα κα-
ταπραΰνονται µε τις συντηρητικές θεραπεί-
ες. Αν όµως ο ασθενής αρχίσει να µην βλέ-
πει βελτίωση, να κλείνεται στο σπίτι επειδή 
πονάει, να πονάει ακόµα και όταν είναι ακί-
νητος ή ξαπλωµένος ή/και να µην κοιµάται 
από τον πόνο το βράδυ, πρέπει να εξετάσει 
σοβαρά το ενδεχόµενο της εγχείρησης. Το 
ίδιο και αν αρχίσει να παραµορφώνεται η 
προσβεβληµένη άρθρωση.

«Η εγχείρηση πρέπει να καθυστε-
ρεί όσο το δυνατόν περισσότερο, 
γιατί τα εµφυτεύµατα έχουν µικρή 
διάρκεια ζωής»

Η αλήθεια: Με τις σύγχρονες, προηγµένες 
µεθόδους όπως η ροµποτικά υποβοηθού-
µενη αρθροπλαστική και τα καινοτόµα βι-
οϋλικά, η διάρκεια ζωής των νέων αρθρώ-
σεων έχει αυξηθεί σηµαντικά, εφόσον βέ-
βαια ο ασθενής τηρεί τις µετεγχειρητικές 
οδηγίες του γιατρού. Αναλόγως µε το υλι-
κό και τον τρόπο ζωής του ασθενούς, ένα 
εµφύτευµα µπορεί πλέον να αντέξει ακόµα 
και 20-25 χρόνια.

«Από µια ηλικία και µετά, δεν 
επιτρέπεται να γίνει εγχείρηση»

Η αλήθεια: Κάθε άνθρωπος, ανεξάρτητα 
από το σωµατικό βάρος και την ηλικία του, 
µπορεί να είναι υποψήφιος για κλασική ή 
ροµποτική ολική αρθροπλαστική, διότι το 
κριτήριο είναι ο πόνος και η αναπηρία του 
και όχι τα κιλά ή τα χρόνια του. Ειδικά η ρο-
µποτική εγχείρηση ενδείκνυται και για ειδι-
κές οµάδες ασθενών, όπως τα άτοµα µεγα-
λύτερης ηλικίας, µε ενδεχόµενη µυϊκή αδυ-
ναµία και παχυσαρκία. Ωστόσο µπορεί να 
είναι λιγότερο κατάλληλη για όσους έχουν 
ήδη υποβληθεί σε άλλες χειρουργικές επεµ-
βάσεις στις ίδιες αρθρώσεις (δεν θα µπορεί 
να γίνει σωστή χαρτογράφησή τους) και για 
όσους αντιµετωπίζουν προβλήµατα υγείας 
που µπορεί να επιβραδύνουν την επούλω-
ση της χειρουργικής τοµής.

«Η ανάρρωση από την αρθρο-
πλαστική διαρκεί πολλούς µήνες»

Η αλήθεια: Εξαρτάται από το είδος της αρ-
θροπλαστικής που θα κάνει ο ασθενής, την 
εξειδίκευση του γιατρού και το κατά πόσο 
θα τηρήσει ο ασθενής τις µετεγχειρητικές 
οδηγίες (συµπεριλαµβάνουν φυσικοθερα-
πεία, ασκήσεις, διατροφή κ.λπ.). Με τις σύγ-
χρονες, ελάχιστα επεµβατικές αρθροπλα-
στικές όπως η ροµποτική, οι ασθενείς συ-
νήθως βρίσκονται σε θέση να επαναλάβουν 
τις περισσότερες καθηµερινές δραστηρι-
ότητές τους µέσα σε 3-6 εβδοµάδες. Μέ-
σα σε 6-8 εβδοµάδες µπορούν και να οδη-
γούν, ενώ η ενασχόληση µε τα σπορ µπο-
ρεί να καθυστερήσει περισσότερο (µπορεί 
να χρειαστούν έως και 12 εβδοµάδες, ανα-
λόγως µε το είδος του αθλήµατος).

*Ο ∆ρ. Φώτης Τσούκας είναι διευθυντής Ορ-
θοπαιδικής Κλινικής Metropolitan Hospital, 
Πιστοποιηµένος Χειρουργός Ροµποτικής Ορ-
θοπαιδικής γόνατος και ισχίου µε εξειδίκευ-
ση σε: Ροµποτική Χειρουργική Γόνατος – Ισχί-
ου ΜΑΚΟPlasty
Ολική Αρθροπλαστική Γόνατος µε πλοήγηση 
µέσω υπολογιστή CAS (Computer Assisted 
Surgery) ελάχιστα Επεµβατική Χειρουργική 
Ισχίου (AMIS)

(ΠΗΓΗ:metropolitan-hospital.gr)

«Το παλεύω συνεχώς 
µε ό,τι καινούργιο 
ανακαλυφθεί σαν 
θεραπεία κι αυτό 
µε κάνει να έχω 
κουράγιο, δύναµη 
και ελπίδα»

λειτουργικότητας 
ενδέχεται να δυ-

σκολεύουν τις σωµα-
τικές δραστηριότητες των 

ασθενών µε Οστεοαρθρίτι-
δα, η τακτική σωµατική άσκη-

ση είναι απαραίτητη. Για τα περισ-
σότερα άτοµα µε Οστεοαρθρίτιδα, ένα 

πρόγραµµα θεραπευτικής άσκησης που 
συµπεριλαµβάνει τόσο αερόβια άσκηση 
όσο και ασκήσεις µε αντιστάσεις µπο-
ρεί να είναι ιδιαίτερα ωφέλιµο, λαµβά-
νοντας υπόψη την προσωπική εκτίµη-
ση του ασθενούς σχετικά µε την ένταση 
της άσκησης, ώστε η συµµόρφωσή του 
στο εξατοµικευµένο πρωτόκολλο θερα-
πευτικής άσκησης να είναι η βέλτιστη. 
Η άσκηση θα συµβάλλει στη διατήρη-
ση ή/και τη βελτίωση της µυϊκής δύνα-
µης καθώς επίσης και στην πρόληψη 
της έκπτωσης της λειτουργικής ικανό-
τητας, µειώνοντας τον πόνο και τη δυ-
σκαµψία των αρθρώσεων και προάγο-
ντας την ψυχική υγεία και την ποιότη-
τα ζωής του ασθενούς, κατέληξε η Μα-
ρία Μαριδάκη, αναπληρώτρια καθηγή-
τρια Εργοφυσιολογίας ΤΕΦΑΑ, ΕΚΠΑ.

ΣΧΕΤΙΚΑ ΜΕ ΤΗΝ 
ΕΛΛΗΝΙΚΗ ΕΤΑΙΡΕΙΑ 
ΑΝΤΙΡΕΥΜΑΤΙΚΟΥ ΑΓΩΝΑ
Η Ελληνική Εταιρεία Αντιρευµατικού 
Αγώνα (ΕΛΕΑΝΑ) είναι ένας κοινωφε-
λής, µη κερδοσκοπικός, οργανισµός ανα-
γνωρισµένος από το κράτος.  Ιδρύθηκε 
το 1978 στην Αθήνα  και αριθµεί περισ-

σότερα από 5.500 µέλη, τα οποία  είναι 
κυρίως άτοµα που νοσούν από Ρευµα-
τικά Αυτοάνοσα  Νοσήµατα, Ρευµατο-
λόγοι και ιατροί που ενδιαφέρονται για 
τις ρευµατικές παθήσεις και άτοµα που 
ενδιαφέρονται να συµπαρασταθούν σε 
αυτούς που πάσχουν ρευµατικά από αυ-
τοάνοσα νοσήµατα. Ολα τα µέλη εργάζο-
νται εθελοντικά.  Μέλη της Επιστηµονι-
κής Επιτροπής της ΕΛΕΑΝΑ, είναι κα-
θηγητές Ρευµατολογίας σε όλα σχεδόν 
τα Πανεπιστήµια της Ελλάδας καθώς και 
καθηγητές και γιατροί άλλων ειδικοτή-
των που σχετίζονται µε ρευµατισµούς. 
H ΕΛΕΑΝΑ έχει 9 υποκαταστήµατα σε 
µεγάλες πόλεις της Ελλάδας ενώ έχει 
στρατηγική συνεργασία µε τους συλ-
λόγους ΙΑΣΙΣ & ΘΑΛΕΙΑ. 
Από τον Οκτώβριο 2020 µε το Τµήµα 
Εθνικού Εστιακού Πόλου & Πολιτικών 
Προαγωγής της Υγείας & Ασφάλειας 
στην Εργασία - του Ευρωπαϊκού Οργα-
νισµού για την Ασφάλεια και την Υγεία 
στην Εργασία (European Agency for 
Safety and Health at Work, EU-OSHA), 
στο πλαίσιο της Πανευρωπαϊκής εκ-
στρατείας για τους Ασφαλείς και Υγι-
είς Χώρους Εργασίας, 2020-2022 µε 
κεντρικό µήνυµα «Μειώστε την κατα-
πόνηση» και βασικό αντικείµενο τη δι-
αχείριση και πρόληψη των Μυοσκελε-
τικών Παθήσεων (ΜΣΠ) που σχετίζο-
νται µε την εργασία.
Περισσότερες πληροφορίες στο www.
arthritis.org.gr και στις σελίδες της ΕΛΕ-
ΑΝΑ σε fb, LinkedIn, Instagram & twitter 

τιδα µέσω των αντιφλεγ-
µονωδών ιδιοτήτων, της 
αντιοξειδωτικής της ικα-
νότητας και της αντιστροφής 
του µεταβολικού συνδρόµου 
και της παχυσαρκίας. 

Θυµηθείτε λοιπόν: έλεγχος και 
πρόληψη -σωστό βάρος και φυ-
σιολογικά επίπεδα κοιλιακού λί-
πους. Τρώτε σωστά, περιεκτικά 
και επιλεκτικά.
Η βέλτιστη θεραπεία της Οστεοαρ-
θρίτιδας συνίσταται από µια πολυε-
πιστηµονική προσέγγιση που επιπλέ-
ον της φαρµακευτικής αγωγής περιλαµ-
βάνει την εκπαίδευση του ασθενούς στην 
αυτοεξυπηρέτησή του, τη φυσικοθεραπεία 
και τη θεραπευτική άσκηση. Παρά το γε-
γονός ότι το άλγος και οι περιορισµοί της 

λειτουργικότητας 
ενδέχεται να δυ-

σκολεύουν τις σωµα-
τικές δραστηριότητες των 

ασθενών µε Οστεοαρθρίτι-
δα, η τακτική σωµατική άσκη-

ση είναι απαραίτητη. Για τα περισ-
σότερα άτοµα µε Οστεοαρθρίτιδα, ένα 

πρόγραµµα θεραπευτικής άσκησης που 
συµπεριλαµβάνει τόσο αερόβια άσκηση 
όσο και ασκήσεις µε αντιστάσεις µπο-
ρεί να είναι ιδιαίτερα ωφέλιµο, λαµβά-
νοντας υπόψη την προσωπική εκτίµη-
ση του ασθενούς σχετικά µε την ένταση 
της άσκησης, ώστε η συµµόρφωσή του 
στο εξατοµικευµένο πρωτόκολλο θερα-
πευτικής άσκησης να είναι η βέλτιστη. 
Η άσκηση θα συµβάλλει στη διατήρη-
ση ή/και τη βελτίωση της µυϊκής δύνα-
µης καθώς επίσης και στην πρόληψη 
της έκπτωσης της λειτουργικής ικανό-
τητας, µειώνοντας τον πόνο και τη δυ-
σκαµψία των αρθρώσεων και προάγο-
ντας την ψυχική υγεία και την ποιότη-
τα ζωής του ασθενούς, κατέληξε η Μα-
ρία Μαριδάκη, αναπληρώτρια καθηγή-
τρια Εργοφυσιολογίας ΤΕΦΑΑ, ΕΚΠΑ.

ΣΧΕΤΙΚΑ ΜΕ ΤΗΝ 
ΕΛΛΗΝΙΚΗ ΕΤΑΙΡΕΙΑ 
ΑΝΤΙΡΕΥΜΑΤΙΚΟΥ ΑΓΩΝΑ
Η Ελληνική Εταιρεία Αντιρευµατικού 
Αγώνα (ΕΛΕΑΝΑ) είναι ένας κοινωφε-
λής, µη κερδοσκοπικός, οργανισµός ανα-
γνωρισµένος από το κράτος.  Ιδρύθηκε 
το 1978 στην Αθήνα  και αριθµεί περισ-

«Με έκανε ράκος το να µην 
µπορώ να κρατήσω ένα φλιτζάνι»

Γράφει ο
∆ρ. ΦΩΤΗΣ 
ΤΣΟΥΚΑΣ* 

12 µύθοι για την οστεοαρθρίτιδα, που δεν πρέπει να πιστεύουµε

Ζώντας µε 
ατελείωτους πόνους

Η παχυσαρκία είναι παράγοντας 
κινδύνου στην Oστεοαρθρίτιδα

Η άσκηση προάγει την ψυχική υγεία και την 
ποιότητα ζωής του ασθενούς µε οστεοαρθρίτιδα

Η άσκηση συµβάλλει στην 
καλή ισορροπία σώµατος 
στην καλή µυϊκή δύναµη 
και αντοχή
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Λίζα Σ. Σαχούντ
Γενικός Οικογενειακός Γιατρός 

Πτυχιούχος Πανεπιστημίου Αθηνών
Επισκέψεις κατ’ οίκον

υπέρταση • σακχαρώδης διαβήτης • δυσλιπιδαιμία
προληπτικός έλεγχος • εμβολιασμοί • λοιμώξεις • τραύμα

έκδοση πιστοποιητικών υγείας υποψηφίων οδηγών

Αγίου Ιωάννη Πράτσικα 47
e-mail: sachountliza@gmail.com

Τηλ.: 2610-335.345
         6944-884.897

M.D., Ph.D., F.E.T.C.S.

Καρδιοθωρακοχειρουργός

Διδάκτωρ Ε.  Κ. Πανεπιστημίου Αθηνών

Δρ. Κωνσταντίνος Β. Σπηλιωτόπουλος

Κλινικός Λέκτωρ Stanford University, CA, USA
Διευθυντής Freeman Hospital, Newcastle Upon Tyne, UK

τηλ.: 6932 765 080     url: www.cardiacsurgery.gr
e-mail: kspiliotopoulos@hygeia.gr

ΙΑΤΡΕΙΟ
ΜΑΣΤΟΥ

Νικόλαος Κατσιάκης
Γενικός Χειρουργός
Χειρουργός μαστού

Ρ. Φεραίου 124 & Παντανάσσης
τηλ.: 2610 222 673, 6972 829 158

web: www.katsiakis-mastos.gr
nikos_katsiakis@windowslive.com

ΘΕΡΑΠΕΙΑ ΟΝΥΧΟΜΥΚΗΤΙΑΣΗΣ ΜΕ LASER ΧΩΡΙΣ ΦΑΡΜΑΚΑ

Κανακάρη 36-38 & Πουκεβίλ, Πάτρα τ.κ 26225
Τηλ./fax: 2610 226 269

Κιν.: 6937 154 775
e-mail: katsarouanastasia@yahoo.gr 

ΛΑΜΠΡΟΣ Κ. ΛΥΜΠΕΡΟΠΟΥΛΟΣ 
MD. MSC. PHD

AΓΓΕΙΟΧΕΙΡΟΥΡΓΟΣ - ΑΓΓΕΙΟΛΟΓΟΣ
Επιµελητής Saint Thomas Hospital London

Αθ. Διάκου 29, 1ος όροφος 
Πλατεία Υψηλών Αλωνίων, Πάτρα

Τηλ.: 2614 - 006.715
Κιν.: 6936 - 544.304
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ΣΥΜΒΕΒΛΗΜΕΝΟ
ΜΕ ΤΟΝ

Ε.Ο.Π.Υ.Υ.

ΜΙΧΑΛΗΣ Ν. ΣΤΑΥΡΟΠΟΥΛΟΣ 
MD, Phd, F.A.C.S.

ΧΕΙΡΟΥΡΓΟΣ - Οµ. Καθηγητής Πανεπιστηµίου

Ιατρείο: Κορίνθου 287 (Πλατεία Γεωργίου Α’)
∆έχεται: Τρίτη - Πέµπτη 17.30-20.30 και µε ραντεβού

Τηλ.: 2610-621.323 
κιν.: 6937-096.968

e-mail: mstavrop@upatras.gr

Το ∆ιαγνωστικό Κέντρο / Πολυϊατρείο 
είναι Πιστοποιηµένο κατά ISO 9001:2015

ΝΕΑ ΥΠΗΡΕΣΙΑ ΣΤΗΝ Β-∆ΙΑΓΝΩΣΗ
Στο ιατρικό κέντρο Β - ∆ιάγνωση διενεργείται καθηµερινά η εξέ-
ταση µοριακής ανίχνευσης (PCR) του κορωνοϊού SARS ή COV-2 
(COVID-19) σε ειδικά διαµορφωµένο χώρο και µε όλες τις συν-
θήκες που απαιτεί το υγειονοµικό πρωτόκολλο, καθώς και δια-
γνωστικό τεστ αντισωµάτων για το SARS ή COV-2 (COVID-19).
Οι εξετάσεις διενεργούνται κατόπιν προκαθορισµένου τηλεφω-
νικού ραντεβού.
Τα αποτελέσµατα δίδονται εντός του 24ώρου.

∆ιεύθυνση: Αγίου Ανδρέου 104, Πάτρα 
Τηλέφωνο: 2610-220623 / 2610-270886 / 2610-225424 

FAX: 2610-623920 Email: bdiagnosis@yahoo.com

Ενδοκρινολόγος

Dr. ΚΩΝΣΤΑΝΤΙΝΟΣ Ε. ΚΑΪΑΦΑΣ
MD, Dr. med., FEBO

Χειρουργός οφθαλμίατρος
∆ιδάκτωρ Ιατρικής 

Πανεπιστημίου Essen, Γερμανία
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Στο κοινό της Πάτρας συστήθηκε τις προηγούµενες 
ηµέρες το MET COSMETIC και αποτελεί την πλέον 
σύγχρονη και καινοτόµο πρόταση στον τοµέα της Αι-
σθητικής Ιατρικής. Με σεβασµό  και ενδιαφέρον προς 
κάθε τύπου ανάγκη, σε ένα χώρο µοντέρνο και σύγ-
χρονο και µε πλήρως εξειδικευµένο προσωπικό.  Ηρ-
θε για να προσφέρει µοναδικές εµπειρίες και να µας 
δώσει την ευκαιρία να ανακαλύψουµε την οµορφότε-
ρη εκδοχή  του εαυτού  µας. 

Η ιατρική επιστήµη και η τεχνολογία του σήµερα µας 
δίνουν τη δυνατότητα να επιλέξουµε εκείνο που θέ-
λουµε να είµαστε, να επιλέξουµε τις συνθήκες της ζω-
ής µας και να έχουµε το δικαίωµα πρόσβασης σε ό, 
τι δεν µας επιτρεπόταν. Η παροχή  αισθητικών επεµ-
βάσεων και ουλών των ειδών ιατρικής επέµβασης, το 
µόνο που µπορεί  να µας δώσει είναι το συναίσθηµα 
να νιώσουµε ακόµα καλυτέρα µε τον εαυτό  µας διορ-
θώνοντας η  αλλάζοντας κάτι το οποίο είτε αισθητικά  

είτε όχι δεν µας αρέσει.  
Οι εξειδικευµένοι ιατροί, δερµατολόγοι, πλαστικοί χει-
ρουργοί, καθώς και οι διπλωµατούχοι αισθητικοί, σε 
συνδυασµό µε τα υπερσύγχρονα ιατρικά µηχανήµατα 
που διαθέτει, παρέχουν αξιοπιστία, σιγουριά και υπη-
ρεσίες υγείας, υψηλών προδιαγραφών. Στόχος είναι 
να προσφέρει εκλεπτυσµένες και ποιοτικές υπηρεσίες 
απόλυτα εξατοµικευµένες και προσαρµοσµένες σε κά-
θε διαφορετική ανάγκη και επιθυµία.

«Συνάντησε το νέο σου εαυτό στο MET COSMETIC» είναι το σύνθηµα της σύγχρονης πρότασης στον τοµέα της 
Αισθητικής Ιατρικής. Η ανθρωποκεντρική αντίληψη και η προσφορά υψηλής ποιότητας υπηρεσιών αποτελούν 
σηµεία αναφοράς.

Ο Στέφανος Μεταξάς, πρόεδρος του Ιατρικού Οµίλου IASSIS στον οποίο ανή-
κουν τα MET COSMETIC µας µιλά για το νέο εγχείρηµα στην πόλη µας. Χα-
ρακτηριστικά αναφέρει: «Γεννήθηκα και µεγάλωσα στην Πάτρα. Εχω σπου-
δάσει στην Ιατρική Σχολή Πατρών. Είναι η πόλη µου και αποφάσισα να επεν-
δύσω εδώ και να προσφέρω στη γενέτειρα µου. ∆εν είµαι µόνος µου σε αυ-
τή την πορεία. Περιστοιχίζοµαι από µια οµάδα επιστηµόνων και συνεργατών 
που είναι δίπλα µου αρκετά χρόνια και µαζί κάνουµε αυτό το βήµα.  Η Αισθη-
τική Ιατρική είναι ένας αναπτυσσόµενος και «ζωντανός» κλάδος. Οι προκλή-
σεις του είναι καθηµερινές και απαιτούν συνεχή παρακολούθηση όλων των 
νέων ιατρικών καινοτοµιών. 
Η εµπειρία µας στο χώρο υγείας για 7 συναπτά  έτη και η επιτυχηµένη πορεία 
του Οµίλου, είναι η εγγύηση που µας δίνει το έναυσµα να εξελισσόµαστε, να 
γινόµαστε καλύτεροι και να εµπλουτίζουµε διαρκώς τις υπηρεσίες µας.  Το 
όραµα  µας είναι φιλόδοξο, αλλά  τα θεµέλια µας είναι γερά . Ηδη ο Οµιλος δι-
αθέτει από το 2017 ένα επιτυχηµένο Πολυϊατρείο Πλαστικής Χειρουργικής, 
∆ερµατολογίας και ∆ιαισθητικής Ιατρικής στη Ζάκυνθο. Πρόσφατα εγκαινία-
σε ένα Πολυϊατρείο Πλαστικής Χειρουργικής, ∆ερµατολογίας και Αισθητικής 
Ιατρικής το MET COSMETIC στην Πάτρα και ένα Πολυιατρείο Πλαστικής Χει-

ρουργικής και Μεταµόσχευσης Μαλλιών το MEN 
COSMETIC επίσης στην Πάτρα, το οποίο απευ-

θύνεται αποκλειστικά σε άντρες.
Η διαφοροποίηση µας στον τοµέα της Αισθη-
τικής Ιατρικής, είναι η ανθρωποκεντρική  µας 

αντίληψη και η αρχή  να προσφέρου-
µε υψηλής ποιότητας υπηρεσίες 

στους τοµείς της Πλαστικής Χει-
ρουργικής, της ∆ερµατολογί-
ας, της Μεταµόσχευσης Μαλ-
λιών, της Αποτρίχωσης Laser 
και της Αισθητικής Ιατρικής».

Ô
ο νέο κέντρο Αισθητικής 
Ιατρικής της Πάτρας προ-
σφέρει µια µεγάλη γκά-
µα ιατρικών υπηρεσιών, 

όπως ΒΟΤΟΧ, Υαλουρονικό 
Οξύ, Μεσοθεραπεία Προ-
σώπου και Σώµατος, Χηµι-
κό Peeling, Fractional Laser. 
Με προσωπικό που ξεχωρί-
ζει και σε συνδυασµό µε τα 
υπερσύγχρονα ιατρικά µηχα-
νήµατα που διαθέτει, το MET 
Cosmetic έχει τη δυνατότητα 
να προσφέρει µια σειρά υπη-
ρεσιών. Πιο συγκεκριµένα: 
Στον τοµέα της Πλαστικής 

Χειρουργικής: Βλεφαροπλα-
στική, Ωτοπλαστική, Ρινοπλα-
στική, Πλαστική Στήθους, Κοι-
λιοπλαστική.
Θεραπείες Σώµατος: Ραδι-
οσυχνότητες RF, Κρυολιπόλυ-
ση, LPG Endermologie, Ενέ-
σιµη Λιποδιάλυση, Peeling 
Θεραπείες Προσώπου: 
Ενυδάτωση, Βαθύς Καθαρι-
σµός, ∆ερµοαπόξεση, Υπέ-
ρηχος κ.α.
Μεταµόσχευση Μαλλιών 
µε την πιο σύγχρονη τεχνι-
κή FUE. 
Αποτρίχωση Laser: Στο 

MET Cosmetic χρησιµοποι-
ούνται αποκλειστικά ιατρικά 
laser τελευταίας τεχνολογίας  
µε FDA:  Candela GentleLase 
Pro - U, Alexandrite Arion II, 
Soprano Ice Diode.
ΣΥΓΧΡΟΝΟΣ ΕΞΟΠΛΙΣΜΟΣ 
Με τέτοιες προσφερόµενες 
υπηρεσίες, το MET Cosmetic, 
δεν θα µπορούσε να µην δια-
θέτει ιατρικά µηχανήµατα τε-
λευταίας τεχνολογίας, πιστο-
ποιηµένα µε FDA, τα οποία 
καλύπτουν κάθε ανάγκη και 
αποτελούν τα πιο αξιόπιστα 
εργαλεία στα χέρια ιατρών, 

νοσηλευτών και αισθητικών. 
Οσον αφορά την αποτρίχωση 
Laser, στον χώρο υπάρχουν 
Laser Αλεξανδρίτη (Candela 
GentleLase PRO -U), Arion 
II) και το Soprano Ice Diode. 
Στον τοµέα αισθητικής σώ-
µατος, το LPG Alliance, το RF 
Accent της εταιρείας Alma, 
και το SliMet, προσφέρουν 
αυταπόδεικτα αποτελέσµατα. 
Το MET COSMETIC µπορεί-
τε να επισκεφθείτε στην καρ-
διά της πόλης, Ερµού 51 στον 
4ο όροφο. Η Οµάδα του MET 
σας περιµένει!

ΤΕΤΑΡΤΗ 16 ΙΟΥΝΙΟΥ 202124 8

Ενα νέο υπερσύγχρονο 
πολυϊατρείο στην πόλη µας

Μεταξάς: Η εµπειρία 
µας είναι η εγγύηση

ΣΤΕΦΑΝΗ ΣΤΥΛΙΑΝΟΥΙΩΑΝΝΗΣ ΤΣΙΟΥΡΑΚΗΣΒΑΣΙΛΕΙΟΣ ΤΣΑΚΑΛΗΣΑΡΙΑ ΣΤΡΑΒΟ∆ΗΜΟΥΠΑΝΑΓΙΩΤΗΣ ΝΤΟΤΣΙΚΑΣ

Ç Στέφανη Στυλιανού είναι απόφοιτος 
της Ιατρικής Σχολής Faculty of 

Medicine, Semmelweis University 
και κάτοχος άδειας ασκήσεως 
επαγγέλµατος ιατρού από το 2017. 
Έχει πραγµατοποιήσει εξειδίκευση 
Παθολογίας στην Παθολογική 
κλινική του Γενικού Νοσοκοµείου 
Πατρών «Αγιος Ανδρέας» και έχει 
παρακολουθήσει σεµινάρια στην 
Αισθητική Ιατρική.

Åνα ακόµα µέλος της Ιατρικής 
οµάδας του Met Cosmetic είναι ο 

Ιωάννης Τσιουράκης, ο οποίος έχει 
θητεύσει ως ιατρός του νοσοκοµείου 
«Ανδρέας Συγγρός» και κατόπιν 
επιστηµονικός συνεργάτης σε 
αυτό. Ενεργό µέλος της Ελληνικής 
∆ερµατολογικής & Αφροδισιολογικής 
Εταιρείας. Παρακολουθεί, τακτικά, 
δερµατολογικά συνέδρια σε Ελλάδα 
και εξωτερικό.
 

Ï Βασίλειος Τσάκαλης ειδικεύεται στις 
εφαρµογές Botox, Υαλουρονικού 

Οξέως και Λέιζερ. Εξειδικεύτηκε 
και πιστοποιήθηκε διεθνώς από το 
London  Medical Aesthetics Academy 
του οποίου και διατελεί ενεργό µέλος 
του. Είναι πιστοποιηµένος για την 
εκπαίδευση και την εξειδίκευση 
του στο τοµέα της  µεταµόσχευσης 
µαλλιών µε την µέθοδο FUE από την 
ACA ACADEMY. Είναι απόφοιτος της 
Ιατρικής Σχολής Βάρνας. 

Ç Dr Αρια Στραβοδήµου είναι πτυχιού-
χος της Ιατρικής του Πανεπιστηµίου Πα-

τρών και κάτοχος µεταπτυχιακού και δι-
δακτορικού διπλώµατος από το ίδιο Πα-
νεπιστήµιο µε θέµα «Το ανοσολογικό µι-
κροπεριβάλλον του πλακώδους καρκι-
νώµατος του δέρµατος και των πρόδρο-
µων αλλοιώσεων». Ειδικεύθηκε στη ∆ερ-
µατολογία-Αφροδισιολογία στο Νοσοκο-
µείο Ανδρέας Συγγρός, σε όλο το φάσµα 
της κλινικής δερµατολογίας και αφροδι-
σιολογίας, δερµατολογία για παιδιά, κα-
θώς και στις παθήσεις ονύχων και τριχών. 

Ï Παναγιώτης Ντότσικας είναι πτυχιούχος 
της Ιατρικής του Πανεπιστηµίου Πατρών 

και κάτοχος µεταπτυχιακού διπλώµατος Αι-
σθητικής Ιατρικής του Πανεπιστηµίου Κα-
µερίνο. Έχει εργαστεί επί συναπτά έτη στο 
Γενικό Νοσοκοµείο Πατρών «Αγιος Αντρέ-
ας» και Γενικό Νοσοκοµείο Λευκάδας στο 
τµήµα Παθολογίας. Εχει παρακολουθήσει 
πλήθος συνεδρίων µε επίκεντρο την Αι-
σθητική Ιατρική. Είναι πιστοποιηµένος για 
την εκπαίδευση και την εξειδίκευση του 
στο τοµέα της µεταµόσχευσης µαλλιών µε 
τη µέθοδο FUE από την ACA ACADEMY.

Στο MET Cosmetic χρησιµοποιούνται αποκλειστικά  ιατρικά laser 
τελευταίας τεχνολογίας

Οι πελάτες του Met Cosmetic λαµβάνουν κορυφαίων προδιαγραφών 
φροντίδα από µια άρτια εξειδικευµένη οµάδα ιατρικού προσωπικού 
αλλά και από διπλωµατούχους αισθητικούς

ρουργικής και Μεταµόσχευσης Μαλλιών το MEN 
COSMETIC επίσης στην Πάτρα, το οποίο απευ-

θύνεται αποκλειστικά σε άντρες.
Η διαφοροποίηση µας στον τοµέα της Αισθη-
τικής Ιατρικής, είναι η ανθρωποκεντρική  µας 

αντίληψη και η αρχή  να προσφέρου-
µε υψηλής ποιότητας υπηρεσίες 

στους τοµείς της Πλαστικής Χει-
ρουργικής, της ∆ερµατολογί-

Τα σύντοµα βιογραφικά µιας σπουδαίας ιατρικής οµάδας
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