
Πώς τα αστικά 
λύµατα µαρτυρούν 
την ύπαρξη 
ποικιλίας 
παθογόνων ιών και 
µικροοργανισµών

∆εκάδες 
αναισθησιολόγοι 
εκπαιδεύτηκαν
 στο Πανεπιστήµιο Πατρών 
στη διαχείριση του δύσκολου 
αεραγωγού των ασθενών. 

Συνολικά 55.242 κρούσµατα κορονοϊού σε µία εβδοµάδα κατέγραψε ο ΕΟ∆Υ στην 
εβδοµαδιαία έκθεσή του που αφορά την εβδοµάδα: 10 Οκτωβρίου µε 16 Οκτωβρίου. 

Καταγράφηκαν επίσης 74 διασωληνωµένοι και 107 θάνατοι.
Στην Αχαΐα την εβδοµάδα αναφοράς, καταγράφηκαν 1.555 νέα κρούσµατα 

κορονοϊού, στην Ηλεία 555 και στην Αιτωλοακαρνανία 792 κρούσµατα.
Επίσης, η πανδηµία µείωσε το προσδόκιµο ζωής όπως αποκάλυψε σχετική έρευνα.

Ο κορονοϊός είναι 
ανάµεσά µας 
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Συνέδριο Εσωτερικής 
Παθολογίας για τις 
νεότερες εξελίξεις στην 
Παθολογία διοργανώνει 
η Παθολογική Κλινική 
του ΠΓΝΠ και η ΙΕ∆ΕΠ

8/24

Pink the City: Στείλτε το 
µήνυµα της πρόληψης

Μας χωρίζουν µόλις τρεις µέρες από την ώρα που θα δοθεί το σύνθηµα 
και στους δρόµους της Πάτρας θα ξεχυθεί το ροζ ποτάµι. Για 10η συνεχή 
χρονιά, το Pink the City θα πληµµυρίσει τους δρόµους της πόλης και θα 
στείλει το ηχηρό µήνυµα της πρόληψης και της έγκαιρης διάγνωσης του 

καρκίνου του µαστού. Το ραντεβού έχει δοθεί για την Κυριακή στην 
πλατεία των Υψηλών Αλωνίων. 
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Το θέμα αυτό απασχόλησε 
ιδιαίτερα τον ιατρικό κόσμο 
στη διάρκεια της πανδημίας 

που υπήρξε ανάγκη για διασωλή-
νωση χιλιάδων ασθενών όπως και 
νοσηλείας στις Μονάδες Εντατικής 
Θεραπείας.  
Οι συνθήκες αυτές ανέδειξαν και την 
ανάγκη της περαιτέρω εκπαίδευσης 
του αναισθησιολογικού κόσμου. Ετσι, 
το Σάββατο 15 και την Κυριακή 16 
Οκτωβρίου πραγματοποιήθηκε στην 
Ιατρική Σχολή του Πανεπιστημίου 
Πατρών σεμινάριο εξειδικευμένης 
διαχείρισης αεραγωγού. Το σεμι-
νάριο διοργανώθηκε από την Κλινι-
κή Αναισθησιολογίας και Εντατικής 
Θεραπείας του Πανεπιστημιακού 
Νοσοκομείου Πατρών με επικεφα-
λής τον καθηγητή Γρηγόρη Βογιατζή  
και παρουσίασε ιδιαίτερη επιτυχία! 
Το σεμινάριο, φιλοξενήθηκε στον 
χώρο του Εργαστηρίου Αναισθη-
σιολογίας και Εντατικής Θεραπείας, 
του Τμήματος Ιατρικής. Εκτός από 
τις υψηλού επιπέδου διαλέξεις οι 
εκπαιδευόμενοι είχαν την ευκαιρία 
να συμμετέχουν σε πρακτικές ασκή-
σεις προσομοίωσης και να αποκτή-
σουν άμεση επαφή και βιωματική 
εμπειρία σχετικά με το εκπαιδευτικό 
αντικείμενο του σεμιναρίου.
«Κατά τη διάρκεια της πανδημίας 
καταγράφηκε μια ραγδαία αύξηση 
στις διασωληνώσεις ασθενών, κα-
θώς αντίστοιχα αυξήθηκε ο αριθμός 
των ασθενών που χρειαζόταν εντα-
τική θεραπεία. Αυτή η νέα εποχή του 
covid-19, δημιούργησε την επιπλέ-
ον ανάγκη εκπαίδευσης ιατρών, όχι 
μόνο αναισθησιολόγων αλλά και 
άλλων ειδικοτήτων, στη διασωλή-
νωση και στη διαχείριση του αερα-
γωγού των ασθενών», σημειώνει 
η αναπληρώτρια καθηγήτρια του 
Αναισθησιολογικού Τμήματος του 
ΠΓΝΠ Αδαμαντία Αρέθα.
Η ίδια εξηγεί ότι «είναι μία από́ τις 

σημαντικότερες ενέργειες της κα-
θημερινής πρακτικής του αναισθη-
σιολόγου, τόσο κατά́ τη διάρκεια 
χειρουργικών επεμβάσεων, όσο 
και στην επείγουσα ιατρική́ και στην 
εντατική́ θεραπεία αποτελεί η δια-
χείριση του αεραγωγού και η εξα-
σφάλιση αποτελεσματικού αερισμού 

και οξυγόνωσης στους ασθενείς». 
Η θεματολογία του σεμιναρίου 
αφορούσε τα εξής πεδία:
> Χρήση υπεργλωττιδικών συ-
σκευών αερισμού
> Χρήση βιντεολαρυγγοσκοπίων
> Επικουρικά μέσα και χειρισμούς 
στο δύσκολο αεραγωγό

> Διασωλήνωση μέσω υπεργλωτ-
τιδικών συσκευών δεύτερης γενιάς
> Χρήση λαρυγγικής μάσκας 
Fastrach για τυφλή διασωλήνω-
ση τραχείας
> Ινοπτική διασωλήνωση τραχείας
> Πρόσθια προσπέλαση τραχήλου 
(χειρουργικός αεραγωγός)

> Παρουσίαση αλγορίθμων διαχεί-
ρισης δύσκολου αεραγωγού
> Αντιμετώπιση σεναρίων δύσκο-
λου αεραγωγού.
Το ενδιαφέρον από τους εκπαιδευ-
όμενους ήταν μεγάλο. Αυτό οδηγεί 
τους διοργανωτές στη σκέψη να το 
επαναλάβουν.

Μάθημα 1ον: Η διαχείριση 
του δύσκολου αεραγωγού
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Το Σάββατο 15 και την Κυριακή 16 Οκτωβρίου πραγματοποιήθηκε στην Ιατρική Σχολή του Πανεπιστημίου 
Πατρών σεμινάριο εξειδικευμένης διαχείρισης αεραγωγού.
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Η νέα εποχή του 
covid-19, 
δημιούργησε την 
επιπλέον ανάγκη 
εκπαίδευσης 
ιατρών, όχι μόνο 
αναισθησιολόγων 
αλλά και άλλων 
ειδικοτήτων, στη 
διασωλήνωση και 
στη διαχείριση του 
αεραγωγού των 
ασθενών

 Áêáäçµáúêüò õðüôñïöïò ÐáíåðéóôçµéáêÞò ÊáñäéïëïãéêÞò êëéíéêÞò  
Íïóïêïµåßïõ Ñßïõ (äéåíÝñãåéá ðñùôïãåíïýò áããåéïðëáóôéêÞò 
óôåöáíéïãñáößåò , êáé äéäáêôéêü Ýñãï óôï ðáíåðéóôÞµéï)

 Åðéóôçµïíéêüò óõíåñãÜôçò óôï  èåñáðåõôÞñéï ÕÃÅÉÁ Áèçíþí 

 Eðéóôçµïíéêüò óõíåñãÜôçò êáé  õðåýèõíïò  Âçµáôïäïôéêïý 
êÝíôñïõ Ïëõµðßïõ ÈåñáðåõôÞñéïõ Ðáôñþí 

 Åéäéêåõèåßò óôç Óôåöáíéïãñáößá   Åµöýôåõóç & ÌÝôñçóç Âçµáôïäüôç
 Õðåñç÷ïãñÜöçµá Triplex  Éóôéêü Doppler  2D Strain
 Holter Ñõèµïý, ÐéÝóåùò  Äïêéµáóßá Êïðþóåùò

êÝíôñïõ Ïëõµðßïõ ÈåñáðåõôÞñéïõ Ðáôñþí 

Νέοι και παλαιοί αναισθησιολόγοι κάθισαν με ευχαρίστηση στα 
εκπαιδευτικά θρανία

Σε ρόλο εκπαιδευτή ο Αλέξης Τριαντόπουλος από το 
Αναισθησιολογικό Τμήμα του «Αγίου Ανδρέα»

Ο καθηγητής 
και διευθυντής 
του Αναισθησι-
ολογικού Τμή-
ματος του 
ΠΓΝΠ, Γρηγό-
ρης Βογιατζής, 
κατά τη διάρ-
κεια της διδα-
σκαλίας

Η Αδαμαντία 
Αρέθα

Μία από τις σημαντικότερες 
ενέργειες της καθημερινής 
πρακτικής του 
αναισθησιολόγου, τόσο κατά 
τη διάρκεια χειρουργικών 
επεμβάσεων, όσο και στην 
επείγουσα ιατρική και στην 
εντατική θεραπεία αποτελεί 
η διαχείριση του αεραγωγού 
και η εξασφάλιση 
αποτελεσματικού αερισμού 
και οξυγόνωσης στους 
ασθενείς. Οι συμμετέχοντες στο σεμινάριο είχαν την ευκαιρία να 

εκπαιδευτούν με πρακτικές ασκήσεις προσομοίωσης



Σ
υνολικά 55.242 κρούσµατα κο-
ρονοϊού σε µία εβδοµάδα κατέ-
γραψε ο ΕΟ∆Υ στην εβδοµαδιαία 
έκθεσή του που αφορά την εβδο-

µάδα 10 Οκτωβρίου µε 16 Οκτωβρίου. 
Καταγράφηκαν επίσης 74 διασωληνω-
µένοι και 107 θάνατοι.
Στην Αχαΐα την εβδοµάδα αναφοράς 
καταγράφηκαν 1.555 νέα κρούσµατα 
κορονοϊού, στην Ηλεία 555 και στην 
Αιτωλοακαρνανία 792 κρούσµατα.
Αναλυτικότερα, την εβδοµάδα αναφο-
ράς καταγράφηκαν 55.242 κρούσµατα 
COVID-19 (5.295 ανά εκατoµµύριο πλη-
θυσµού: 8% εβδοµαδιαία µεταβολή) εκ 
των οποίων οι επαναλοιµώξεις αφορούν 
το 21% των λοιµώξεων. Ο συνολικός 
αριθµός των λοιµώξεων από την έναρξη 
της πανδηµίας ανέρχεται σε 5.081.981 
εκ των οποίων 52.0% γυναίκες.

ΕΙΣΑΓΩΓΕΣ
Το σύνολο των εισαγωγών, στα νοσο-
κοµεία της επικράτειας, την εβδοµάδα 
αναφοράς ήταν 1.351 ασθενείς (7µερος 
µ.ό.: 193, 23% εβδοµαδιαία µεταβολή), 
ενώ το σύνολο των εξιτηρίων ανέρχε-
ται σε 968 ασθενείς (7µερος µ.ο.: 138, 
10% εβδοµαδιαία µεταβολή). Ο αριθµός 
των ασθενών που νοσηλεύονται διασω-
ληνωµένοι µέχρι τέλος της εβδοµάδας 
αναφοράς είναι 74 (58.1% άνδρες) µε 
διάµεση ηλικία 73 έτη και το 95.9% να 
έχει υποκείµενο νόσηµα ή/και ηλικία 
70 ετών και άνω.

107 ΘΑΝΑΤΟΙ
Την εβδοµάδα αναφοράς καταγράφη-
καν 107 θάνατοι ασθενών COVID-19 
(10 ανά εκατοµµύριο πληθυσµού: -5% 
εβδοµαδιαία µεταβολή) εκ των οποίων 
οι 13 (12%) απεβίωσαν µετά την παρέ-
λευση τουλάχιστον 29 ηµερών από την 
ηµεροµηνία εργαστηριακής επιβεβαίω-
σης της λοίµωξης COVID-19, ενώ από 
την έναρξη της επιδηµίας έχουν κατα-
γραφεί συνολικά 33.426 θάνατοι, µε το 
96.0% είχε υποκείµενο νόσηµα ή/και 
ηλικία 70 ετών και άνω.
Η διάµεση ηλικία των κρουσµάτων εί-
ναι 39 έτη, ενώ η διάµεση ηλικία των 
θανόντων είναι 80 έτη.

Η ΘΕΤΙΚΟΤΗΤΑ
Την εβδοµάδα αναφοράς, το ποσο-

στό θετικότητας ήταν 7,96% σε σύνο-
λο 694.171 εργαστηριακών ελέγχων 
(RT-PCR/Rapid-Ag) µε το µέσο όρο επτα-
ηµέρου να είναι 99.167 δείγµατα (-1% 
εβδοµαδιαία µεταβολή).
Από την 1η Ιανουαρίου 2020 µέχρι 16 
Οκτωβρίου 2022 , στα εργαστήρια που 
διενεργούν ελέγχους για τον SARS-
CoV-2 και που δηλώνουν συστηµατικά 
το σύνολο των δειγµάτων που ελέγχουν, 
έχουν συνολικά ελεγχθεί 12.791.198 
κλινικά δείγµατα ενώ από Μονάδες 
Υγείας και Κλιµάκια του ΕΟ∆Υ που δι-
ενεργούν ελέγχους Rapid Ag έχουν 
ελεγχθεί 83.439.471 δείγµατα. 

ΤΑ ΑΣΤΙΚΑ ΛΥΜΑΤΑ 
Εξάλλου από τον ΕΟ∆Υ ανακοινώ-
θηκαν και τα τα αποτελέσµατα των 

εργαστηριακών ελέγχων του Εθνικού 
∆ικτύου Επιδηµιολογίας Λυµάτων 
για την επιδηµιολογική επιτήρη-
ση του ιού SARS-CoV-2 σε αστικά 
λύµατα, το οποίο λειτουργεί υπό το 
συντονισµό του ΕΟ∆Υ. Τα δείγµατα 
προέρχονται από την Περιφέρεια 

Αττικής και τις πόλεις της Θεσσαλο-
νίκης, της Λάρισας, του Βόλου, του 
Ηρακλείου, των Χανίων, του Αγίου 
Νικολάου Λασιθίου, της Πάτρας, της 
Ξάνθης, της Αλεξανδρούπολης, των 
Ιωαννίνων και της Κέρκυρας (βλέ-
πε πίνακα). 

Στην Αχαΐα, την εβδοµάδα αναφοράς καταγράφηκαν 1.555 νέα κρούσµατα 
κορονοϊού, στην Ηλεία 555 και στην Αιτωλοακαρνανία 792 κρούσµατα.

Ο κορονοϊός ζει και κυριαρχεί
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Η Πάτρα σηµείωσε τη µεγαλύτερη αύξηση του ιού στα λύµατα +170

Αναπτύσσοντας 
σήμερα τις 
καινοτομίες 
του αύριο.

Pfizer Ελλάς Α.Ε., Λ. Μεσογείων 243, 15451, Ν. Ψυχικό, Αθήνα, Ελλάδα, Τηλ. Επικοινωνίας: 210 6785800, Αριθ. Γ.Ε.ΜΗ: 000242901000 
Pfizer Ελλάς A.E. (Cyprus Branch), Λεωφόρος Αθαλάσσας 26, 2018 Λευκωσία, Κύπρος, Tηλ.: 22817690
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Ο καρκίνος δεν είναι μία και μόνη νόσος, το ίδιο και η
ερευνητική μας προσέγγιση σε νέες θεραπείες.

Στη P�zer εργαζόμαστε συστηματικά για
την ανάπτυξη καινοτόμων θεραπειών στην

αντιμετώπιση των διαφόρων τύπων καρκίνου.
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Η πανδηµία Covid-19 προκάλεσε ένα πα-
ρατεταµένο διετές «σοκ» στα επίπεδα του 
προσδόκιµου ζωής, οδηγώντας σε παγκό-
σµιες αλλαγές στη θνησιµότητα που δεν 
έχουν προηγούµενο κατά τα τελευταία 70 
χρόνια. Η ανάλυση στοιχείων από 29 ευρω-
παϊκές χώρες, τις ΗΠΑ και τη Χιλή βρήκε 
ότι το προσδόκιµο ζωής και το 2021 παρέ-
µεινε χαµηλότερο του αναµενοµένου σχε-
δόν σε όλες τις χώρες σε σχέση µε τα προ 
πανδηµίας επίπεδα.
Οι ερευνητές του Ινστιτούτου ∆ηµογραφι-
κής Ερευνας του γερµανικού Ινστιτούτου 
Μαξ Πλανκ και του Κέντρου ∆ηµογραφικής 
Επιστήµης Leverhulme του Πανεπιστηµί-
ου της Οξφόρδης, µε επικεφαλής τον δρα 
Γιόνας Σέλεϊ του πρώτουέκαναν τη σχετική 
δηµοσίευση στο περιοδικό για θέµατα αν-
θρώπινης συµπεριφοράς «Nature Human 
Behaviour», ανέλυσαν στοιχεία θανάτων της 
περιόδου 2015-2021.
Η χώρα µε το µεγαλύτερο πλήγµα στο προσ-

δόκιµο ζωής είναι η Βουλγαρία, µε µείωση 
του κατά σχεδόν 43 µήνες στη διάρκεια της 
πανδηµικής διετίας 2020-21. Επίσης η Κρο-
ατία, η Τσεχία, η Εσθονία, η Γερµανία, η Ελ-
λάδα, η Ουγγαρία, η Λιθουανία, η Πολωνία, 
η Σλοβακία και η Χιλή, εµφάνισαν σηµαντικά 
µεγαλύτερη απώλεια προσδόκιµου ζωής το 
2021 σε σχέση µε το 2020. 
Οι ερευνητές επεσήµαναν ότι σε προ-
ηγούµενες παγκόσµιες επιδηµίες είχε 
συµβεί σχετικά γρήγορα µια ανάκαµψη 
του προσδόκιµου ζωής. Οµως αυτό δεν 
συνέβη στην περίπτωση της Covid-19, δι-
αψεύδοντας τους ισχυρισµούς ότι ο κορο-
νοϊός δεν είχε σοβαρότερη επίπτωση από 
ό,τι µια γρίπη. Οπως τονίζουν, οι απώλει-
ες του προσδόκιµου ζωής στη διάρκεια 
προηγούµενων επιδηµιών γρίπης κατά 
το δεύτερο µισό του 20ού αιώνα υπήρξαν 
πολύ µικρότερες σε µέγεθος και λιγότε-
ρο εξαπλωµένες σε σχέση µε την τωρι-
νή πανδηµία.

Covid-19: Μείωσε το προσδόκιµο ζωής

Ο κορονοϊός ζει και κυριαρχεί
ΑΧΑΪΑ



ΤΟ ΠΡΟΓΡΑΜΜΑ οργανωµένης αλληλοβοήθειας του Συλ-
λόγου ΑΛΜΑ ΖΩΗΣ έχει ως στόχο τη συναισθηµατική υπο-
στήριξη και την πρακτική βοήθεια στις γυναίκες που πά-
σχουν από καρκίνο του µαστού. Βασίζεται στο διεθνές πρό-
τυπο Reach to Recovery International, προσαρµοσµένο στα 
ελληνικά δεδοµένα.

Η ΒΑΣΙΚΗ αρχή του Reach to Recovery έγκειται στο ότι 
γυναίκες που έχουν υποβληθεί σε χειρουργική επέµβα-
ση στο µαστό και ακολουθούν θεραπείες, βρίσκουν µεγά-
λη ανακούφιση, ενθάρρυνση και υποστήριξη συζητώντας 
µε άλλες γυναίκες που είχαν παρόµοια εµπειρία πριν από 
κάποια χρόνια και τώρα απολαµβάνουν µια φυσιολογική 
ζωή. Στηρίζεται στην «πρόσωπο µε πρόσωπο» επικοινω-
νία της ασθενούς µε µια εκπαιδευµένη εθελόντρια και στην 
κοινή τους εµπειρία που εξασφαλίζει µια πραγµατική κα-
τανόηση και µια ουσιαστική επικοινωνία.

ΤΟ ΠΡΟΓΡΑΜΜΑ δίνει την ευκαιρία στην ασθενή που µό-
λις έχει χειρουργηθεί ή που βρίσκεται σε θεραπεία, εφό-
σον το επιθυµεί, να συζητήσει µε µια εθελόντρια που έχει 
περάσει παρόµοια εµπειρία πριν από κάποια χρόνια. Ο δε-
σµός της κοινής εµπειρίας που αναπτύσσεται βοηθάει την 
ασθενή να εκφράσει τα συναισθήµατά της, να βρει απα-
ντήσεις σε ερωτήµατα όπως «πόσο καιρό σου πήρε να συ-
νέλθεις από το χειρουργείο;» αλλά και να αυξήσει την αι-
σιοδοξία της µιας και της δίνει τη δυνατότητα να προβάλ-
λει τον εαυτό της στο µέλλον υγιή και λειτουργικό, όπως 
ακριβώς είναι και η εθελόντρια η οποία αποτελεί πρότυ-
πο αποκατάστασης και ποιοτικής επαναδραστηριοποίησης.

Η ΣΥΜΜΕΤΟΧΗ των εθελοντριών στο πρόγραµµα απαι-
τεί εκπαίδευση από κοινωνικό λειτουργό µε βιωµατικό 
χαρακτήρα που έχει ως στόχο την επεξεργασία της δικής 
τους εµπειρίας µε την ασθένεια. Η εκπαίδευση είναι οµα-
δική και το µοίρασµα αποτελεί θεραπευτική διαδικασία για 
τα µέλη της οµάδας. Εκεί οι ίδιες οι υποψήφιες εθελόντρι-
ες αντιλαµβάνονται ότι τα βιώµατα είναι κοινά και µοναδι-
κά ταυτόχρονα, ενώ η προσωπική αφήγηση της εµπειρί-
ας τους λειτουργεί ως ένα βαθµό επουλωτικά στο σωµα-
τικό και ψυχικό τραύµα που προκαλεί η νόσος. 

ΕΝΩ ΚΑΝΕΙΣ θα µπορούσε να σκεφτεί πως µια εµπει-
ρία επιβίωσης από τον καρκίνο θα έκανε την επιβιώσασα 
να αποφεύγει συλλόγους, νοσοκοµεία και εθελοντισµούς, 
αποφεύγοντας την επαφή µε άλλες αντίστοιχες εµπειρίες, 
στην πραγµατικότητα διαπιστώσαµε πως για κάποιες γυ-
ναίκες η εµπλοκή τους λειτουργεί θεραπευτικά και γίνε-
ται συνέχεια της επιβίωσης από τον καρκίνο του µαστού. 
∆εν είναι πάντα εύκολο για την εθελόντρια να συναντά µια 
γυναίκα που είναι στην αρχή της διάγνωσης γιατί µαζί µε 
εκείνη συναντά και πλευρές του εαυτού της από το παρελ-
θόν που κάποιες φορές είναι οδυνηρές. Για τον λόγο αυτό, 
το πρόγραµµα ορίζει εποπτικές συναντήσεις µε τις εθελό-
ντριες, όπου µπορούν να εναποθέσουν τις δυσκολίες τους 
αλλά και να µοιράζονται τη χαρά και την ελπίδα. 

ΕΙΝΑΙ ΟΙ Ι∆ΙΕΣ που µπορούν να κατανοήσουν µια ασθε-
νή καλύτερα από οποιονδήποτε, µπορούν να πουν «ξέρω 
ακριβώς, πως νιώθεις», και να το εννοούν και είναι αυτή 
η µαγική στιγµή της σύνδεσης µεταξύ των γυναικών που 
τους δένει µε ένα αδερφικό παντοτινό δεσµό όπως συνη-
θίζουν να λένε µεταξύ τους. 

*Η Κλαίρη Τζιοµάκη είναι κοινωνική λειτουργός MSc, ψυχο-
θεραπεύτρια, επιστηµονικά υπεύθυνη Συλλόγου Γυναικών 
µε Καρκίνο Μαστού ΑΛΜΑ ΖΩΗΣ Ν. ΑΧΑΙΑΣ από το 2007 ως 
το Σεπτέµβριο του 2022. 
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ΕΙΜΑΣΤΕ ΣΤΟ ΚΑΤΩΦΛΙ µιας νέας εποχής που το κύριο 
χαρακτηριστικό της είναι η ΡΑΓ∆ΑΙΑ τεχνολογική εξέλι-
ξη και η ταχεία επιστηµονική πρόοδος.

ΩΣΤΟΣΟ, η τεράστια εξέλιξη των παραπάνω έχει συντε-
λέσει σε µια επίσης αλµατώδη αύξηση των κυριότερων 
προβληµάτων Υγείας που ταλανίζουν την ανθρωπότητα 
όπως ο διαβήτης, οι καρδιοπάθειες, η νόσος του Μετα-
βολισµού και πάνω απ’ όλα ο ΚΑΡΚΙΝΟΣ.

ΕΙΝΑΙ ΑΛΗΘΕΙΑ ότι στην εποχή µας πολλές µορφές Νε-
οπλασιών έχουν µετατραπεί σε χρόνιες παθήσεις, ενώ σε 
δυσκολότερες µορφές καρκίνου έχει σηµειωθεί αύξηση 
της επιβίωσης και καλή ποιότητα ζωής.

ΑΥΤΟ ΑΛΛΑΞΕ τις κοινωνικές παραµέτρους και ανά-
γκες µε αποτέλεσµα την αύξηση εξωνοσοκοµειακής νο-
σηλείας και ανάγκη εξειδίκευσης οµάδων υπηρεσιών 
για ανακουφιστική φροντίδα (βλέπε Σύµµαχοι Φροντί-
δας – ΑΛΜΑ ΖΩΗΣ).

ΕΧΕΙ Η∆Η µπει δυνατά στη ζωή µας ο όρος «µετρήσιµη» 
Ιατρική ή όπως έχει επικρατήσει «Ιατρική ακριβείας» και 
φέρνει τεράστιες αλλαγές στην θεραπευτική προσέγγιση 
των ασθενειών, αφού πλέον γίνεται στόχευση στην µο-
ριακή βλάβη στα κύτταρα του όγκου και ανάλογη εξατο-
µικευµένη αντιµετώπισή του.

ΕΠΙΣΗΣ, έχει αυξηθεί ο βαθµός αποδοχής του κράτους για 
την ΤΕΡΑΣΤΙΑ ΣΗΜΑΣΙΑ ΤΗΣ ΠΡΟΛΗΨΗΣ, αφού η αύξη-
ση του µέσου όρου ζωής έκανε την παροχή υπηρεσιών 
Υγείας δυσβάσταχτη για τα δηµοσιονοµικά του κράτους.

ΟΛΑ ΤΑ ΠΙΟ ΠΑΝΩ, είναι φυσικό επακόλουθο να επη-
ρεάσουν και τη σχέση γιατρού και ασθενή.

ΠΛΕΟΝ η ΠΑΤΕΡΝΑΣΙΣΤΙΚΗ ΣΧΕΣΗ του γιατρού να απο-
φασίζει και τον ασθενή να αποδέχεται χωρίς αντίρρηση 
φαίνεται πως έχει παρέλθει. Η νέα σχέση που δηµιουργεί-
ται και πλέον γίνεται σιγά-σιγά αποδεκτή από όλους, συ-
µπεριλαµβάνει και την συµµετοχή στην οµάδα των απο-
φάσεων του ίδιου του ασθενή. Ωστόσο για αρχή υπάρχουν 
κάποιες παρενέργειες και κλυδωνισµού, αφού οι παρα-
πάνω εµπλεκόµενοι δεν είναι έτοιµοι για τον νέο ρόλο.

ΕΤΣΙ, Ο 21ΟΣ ΑΙΩΝΑΣ που τείνει να αλλάξει τον τρόπο 
λειτουργίας της Ιατρικής φέρνει:

 Νέες τεχνολογίες
 Αλλαγή στην Ιατρική Εκπαίδευση – Εξειδίκευση
 Ροµποτική ιατρική – διαδίκτυο – Ηλεκτρονικά αρχεία
 Γονιδιακή  θεραπεία – Γονιδιακή ανάλυση
 Εξελίξεις/κυτταρικές θεραπείες – στην µάχη ενάντια 
του καρκίνου
 Προληπτική φαρµακοθεραπεία/αύξηση προσδόκι-
µου επιβίωσης
 Νέες καινοτόµες διαγνωστικές τεχνικές
 Συνεπακόλουθη αλλαγή στην σχέση Ιατρού – Ασθενή.

ΟΙ ΠΕΡΙΣΣΟΤΕΡΕΣ από τις άνω εξελίξεις στηρίζονται στην 
πληροφορική και τις επικοινωνίες. Η γρήγορη και εύκο-
λη προσβασιµότητα στο διαδίκτυο µε χρήση ακόµη και 
φορητών συσκευών δίνει δυνατότητα εφαρµογής ακό-
µη και στην επείγουσα Ιατρική.

ΩΣΤΟΣΟ, παρά τις σηµαντικές αυτές εξελίξεις και την έντο-
νη διαφοροποίηση στα µέχρι τώρα, δεδοµένα, ο παράγο-
ντας ΧΗΜΕΙΑ στη σχέση Ιατρού – Ασθενή θα έχει πάντα 
τη διαχρονική του αξία.

*Ο ∆ηµήτρης Θ. Κούκουρας είναι οµότιµος καθηγητής Χει-
ρουργικής του Πανεπιστηµίου Πατρών και επί σειρά ετών 
εθελοντής µε πολύπλευρη ιατρική και ενηµερωτική πα-
ρουσία στους Συλλόγους, «Αλµα Ζωής» νοµού Αχαΐας και 
«ΑγκαλιάΖΩ». 
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Η νέα εποχή 
στις βιοϊατρικές 
επιστήµες είναι εδώ

15 χρόνια 
εκπαιδεύοντας 
εθελόντριες

Γράφει η 
ΚΛΑΙΡΗ ΤΖΙΟΜΑΚΗ* 

Γράφει ο 
∆ΗΜΗΤΡΗΣ ΚΟΥΚΟΥΡΑΣ*

Pink the City 2022: 
Αφήστε να σας παρασύρει 
αυτό το ποτάµι

Μας χωρίζουν µόλις τρεις µέρες από την ώρα που θα δοθεί το 
σύνθηµα και στους δρόµους της Πάτρας θα ξεχυθεί το ροζ πο-
τάµι. 
Για 10η συνεχή χρονιά, το Pink the City θα πληµµυρίσει τους 
δρόµους της πόλης και θα στείλει το ηχηρό µήνυµα της πρό-
ληψης και της έγκαιρης διάγνωσης του καρκίνου του µαστού.
Το ραντεβού έχει δοθεί για την Κυριακή στην πλατεία των 
Υψηλών Αλωνίων. 
Γίνετε κι εσείς µέρος του Pink the City 2022 και συµβάλετε 
στη διάδοση του µηνύµατος. Προµηθευτείτε το ροζ µπλουζάκι 
και ενωθείτε σε αυτή τη δράση που σκορπίζει ελπίδα. 
Οπως εξηγούν οι άνθρωποι του Συλλόγου Γυναικών µε Καρ-
κίνο Μαστού «Αλµα Ζωής», νοµού Αχαΐας ο σκοπός αυτής 
της διοργάνωσης είναι: 
Να συνεχίσουµε τα προγράµµατα ψυχοκοινωνικής στήριξης 
των γυναικών µε καρκίνο µαστού και των φροντιστών τους.
Να ευαισθητοποιούµε την κλειστή τοπική κοινωνία της ∆υτι-
κής Ελλάδας στο ζήτηµα του καρκίνου του µαστού.
Να ενηµερώνουµε τις γυναίκες και να τις κινητοποιούµε για 
τον προληπτικό έλεγχο.
Να πραγµατοποιούµε προγράµµατα δωρεάν κλινικής εξέτα-
σης µαστού στον γυναικείο πληθυσµό της περιοχής µας.
Να καλύπτουµε µέρος των αναγκών των ογκολογικών κλινι-
κών στα νοσοκοµεία της Πάτρας.
Να µειώσουµε τους θανάτους από καρκίνο του µαστού.
Κάθε γυναίκα που έχει προσβληθεί από καρκίνο του µαστού 
έχει την δική της ιστορία να µοιραστεί. Σήµερα φιλοξενούµε 
τέσσερις πολύ µικρές αλλά αληθινές ιστορίες γεµάτες θάρρος 
και ελπίδα, έτσι όπως παρουσιάζονται στη σελίδα του Συλλό-
γου «Αλµα Ζωής» νοµού Αχαΐας. Είναι τέσσερις από τις γυ-
ναίκες που δεν βγήκαν απλώς νικήτριες από αυτή τη µάχη 
αλλά, ως εθελόντριες, άπλωσαν χέρι και κράτησαν στη ζωή, 
δεκάδες άλλες που ήρθαν αντιµέτωπες µε τον καρκίνο του 
µαστού.  

«ΕΙΜΑΙ Η ΠΑΚΥ ΚΑΡΑΛΗ, και επιζήσασα του καρκί-
νου του µαστού. Είµαι συνταξιούχος καθηγήτρια µα-
θηµατικών, παντρεµένη και µητέρα δύο παιδιών, ενός 
αγοριού 36 χρονών και µιας κόρης 26 χρονών. Θέλω να 
πιστεύω, όσο κι αν πολλές φορές ακόµα αµφιβάλλω, 
ότι είµαι ένας τυχερός άνθρωπος. Σε πόσους άραγε η 
ζωή επιφυλάσσει µια δεύτερη ευκαιρία; Ετσι ακριβώς 

βλέπω τη συνάντη-
σή µου µε το καρ-
κίνο. ∆εν τον διάλε-
ξα, µε διάλεξε. Και 
αποφάσισα, όσο 
µπορέσω, να τον 
πολεµήσω και µε-
τά να κάνουµε ει-
ρήνη...
Βλέπετε µε τον 
καρκίνο µου έκα-
να πια ειρήνη για-
τί µέσα από το πό-
νο που έφερε στη 
ζωή µου, µου άνοι-
ξε και ένα άλλο φω-

τεινό και ανθρώπινο µονοπάτι να βαδίσω, δίπλα στις 
άλλες γυναίκες, µέχρι το τέλος.
∆εν είµαι µόνη, ούτε η µόνη…
∆εν νιώθω ενοχή, δεν πάω εκεί που είναι η ενοχή…
Υποµένω, επιµένω και πάω παραπέρα…
∆εν µετράω τις µέρες µετράω στιγµές… που κόβουν 
την ανάσα…
Γελάω µέχρι να µου κοπεί η ανάσα…
Ζω µέχρι το τελευταίο κύτταρο της ύπαρξής µου και ευ-
γνωµονώ τα σύµπαντα γι’ αυτή τη δεύτερη ευκαιρία». 

«ΟΝΟΜΑΖΟΜΑΙ ΝΤΕΠΥ ΜΑΛΛΙΩΡΗ. 
Ασθένησα από καρκίνο του µαστού το 2004 σε ηλικία 32 ετών, σύζυγος και 
µητέρα ενός αγοριού 3 ετών.
Ο καρκίνος ήταν για µένα µια εµπειρία γεµάτη ανατροπές, φόβο και πόνο. Ανα-
τροπές, γιατί η ζωή που γνώριζα και τα όνειρα που έκανα ως εκείνη τη µέρα 
της ανακοίνωσης των αποτελεσµάτων, διαγράφηκαν αυτοστιγµεί!
Φόβος, για την ίδια µου τη ζωή, φόβο για το µέλλον του παιδιού µου δίχως 

µάνα, φόβος για τις θεραπείες, φόβος…
Πόνος, σωµατικός και ψυχικός, πόνος από 
τα χειρουργεία, από τις θεραπείες, από τον 
ακρωτηριασµό, πόνος κοιτάζοντας τα µάτια 
των ανθρώπων µου, πόνος αβάσταχτος η 
αγκαλιά του παιδιού µου, πόνος δυσανάλο-
γος µε την ηλικία µου και τις αντοχές µου!
Οµως πάλεψα, προσπάθησα! Ετσι, η ανα-
τροπή έγινε ευκαιρία, ο φόβος έγινε ελπί-
δα και ο πόνος πίστη και πείσµα!!!
Και τα κατάφερα! Σήµερα, µετά από 13 
χρόνια, βλέπω καθαρά ότι ο καρκίνος δεν 
έχει µόνο αυτή τη σκοτεινή πλευρά που 
µόλις περιέγραψα, έχει και µια ολόφωτη 
από Ελπίδα, Αγάπη, Πίστη, και Αυτογνω-
σία. Τη γνώρισα µέσα από τις οδύνες της 

ασθένειας, µέσα από τις ανατροπές της και το φόβο...
Εφτασα στο παρόν, στο σήµερα, στο τώρα, µε τις δυσκολίες του και  τη ρουτί-
να του και νιώθω δυνατή! Θέλω να ακούω, να δίνω, να µοιράζοµαι, να προ-
χωρώ και να αγαπάω. Θέλω και µπορώ να εκτιµώ και να τιµώ την κάθε στιγ-
µή που µου δίνει η ζωή. Την καλή και την κακή, την εύκολη και τη δύσκο-
λη, την απρόσµενη και την αναµενόµενη! Θέλω να µαθαίνω µέσα από αυ-
τές τις στιγµές, και να γίνοµαι καλύτερη, για µένα και τους γύρω µου! Θέλω 
κάθε µέρα να την αξιοποιώ, να τη γεύοµαι και να την απολαµβάνω ολόκλη-
ρη χωρίς να την ευτελίζω. Θέλω να την οµορφαίνω χωρίς να τη φτιασιδώ-
νω, θέλω να τη ζω!».

«ΤΟ ΟΝΟΜΑ ΜΟΥ ΕΙΝΑΙ ΑΓΓΕΛΙΚΗ ΣΤΕΦΑΝΑΚΗ. Είµαι µητέρα 3 παι-
διών, 30, 26 και 20 ετών, σήµερα. 
∆ιαγνώστηκα µε µεταστατικό καρκίνο του µαστού το 2015, ακριβώς την 
στιγµή που η καριέρα µου ήταν στο απόγειό της... 
Και εκεί που όλα είναι δυσοίωνα και εναντίον σου, νοµίζεις, ξηµερώνει 
και η επόµενη µέρα και η άλλη και η άλλη. Την µια είσαι καλά, την άλλη 
όχι, την µια πρέπει να πας νοσοκοµείο για θεραπείες και την άλλη ένα 

όµορφο ταξίδι, ένα οικογενειακό τρα-
πέζι… και είσαι παρούσα, µε σάρκα και 
οστά, ζεις, κινείσαι, υπάρχεις.
Στο µεταξύ, σήµερα έχει αναζωπυρω-
θεί η εστία στα οστά, αλλά παρά αυτήν 
την ατυχή εξέλιξη, εγώ νιώθω ακόµα 
παραγωγική και ενεργή...
Τώρα όµως που έτσι έχουν τα πράγµα-
τα, εγώ νιώθω πως “οφείλω” στον κερ-
δισµένο χρόνο να προσπαθήσω ώστε 
να αλλάξει η θεώρηση του κόσµου για 
την µετάσταση. Ηδη πολυάριθµοι µετα-
στατικοί ασθενείς είµαστε εδώ, ζούµε 
και κινούµαστε ανάµεσά σας, αρκετοί 
µάλιστα και µε ποιότητα ζωής. Σε ένα 
σχεδόν εχθρικό, κοινωνικά και εργασι-

ακά, περιβάλλον, προσπαθούµε να µαζέψουµε τα κοµµάτια µας. Σε ένα πε-
ριβάλλον που δεν συγχωρεί την αδυναµία και την αρρώστια, οι µεταστατικοί 
προσπαθούν να επιβιώσουν αντιπαλεύοντας πολλά στερεότυπα, ακόµα και 
τους ίδιους τους εαυτούς τους. Οµως, η αλήθεια είναι ότι είµαστε πρακτικά 
αόρατοι και ανύπαρκτοι για την πολιτεία και την κοινωνία. Καµία ιδιαίτερη 
πρόνοια, κανένα ιδιαίτερο µέτρο για αυτήν την ιδιαίτερη µερίδα των πολι-
τών, που το µέγεθός της δυστυχώς µεγαλώνει κάθε µέρα.
Χρειαζόµαστε, λοιπόν, χρηµατοδότηση και νέους κανονισµούς για έρευνα 
και στοχευµένες κλινικές µελέτες για τον µεταστατικό καρκίνο. Αυτά είναι 
η πόρτα και το κλειδί που θα ανοίξουν και θα ανατρέψουν τα δεδοµένα». 

«ΟΝΟΜΑΖΟΜΑΙ ΣΙΑ ΠΑΣΣΑ και ανήκω και εγώ στις γεν-
ναίες γυναίκες survivor του Συλλόγου Γυναικών µε Καρ-
κίνο Μαστού “ΑΛΜΑ ΖΩΗΣ” Ν. Αχαΐας!
Κατά τη διάρκεια αυτής της µάχης, ένιωθα σαν το δροµέα 
που τρέχει σε αγώνα ζωής και ενώ σκόνταψα και έπε-
σα κάτω οι άλλοι γύρω µου συνέχιζαν κανονικά. Και εγώ 
προσπαθώ απελπισµένα να σηκωθώ και να συνεχίσω 

µαζί τους! Τα κατάφε-
ρα όµως! Επιτυχώς...!
Η ζωή αλλάζει και µέ-
σα από αυτήν πρέπει 
να αλλάζουµε κι εµείς! 
Φροντίζω να είµαι κα-
λά εγώ για να είναι καλά 
και οι γύρω µου!
Αγαπώ τη ζωή µου και 
αγαπώ τους ανθρώ-
πους! Εµαθα να λέω 
«∆όξα τω Θεώ»! Μια 
έκφραση που ποτέ πριν 
δεν έλεγα! Εχω γίνει πιο 
ευαισθητοποιηµένο και 
ελαστικό άτοµο µε τους 

άλλους! ∆εν µε νοιάζουν πλέον οι υλικές ζηµιές που συµ-
βαίνουν γύρω µου και µπορούν να διορθωθούν. Εχω δώ-
σει βάρος στην ψυχική-ανθρώπινη αξία και όχι στην υλική!
Προσπαθώ µέσα από διάφορες οµάδες που έχω γεµίσει 
τον χρόνο µου, να βοηθώ και να προσφέρω στους ανθρώ-
πους γύρω µου που το έχουν ανάγκη.
Εγινα εθελόντρια στο “ΑΛΜΑ ΖΩΗΣ” και βοηθάω τις γυ-
ναίκες που περνούν τώρα αυτή την κρίση του καρκίνου 
µαστού, συντάχθηκα µε το κοινό όραµα του Συλλόγου για 
ποιότητα ζωής µετά την ασθένεια».

«∆εν είµαι µόνη, 
ούτε η µόνη…»

«Θέλω κάθε 
µέρα να τη ζω»

«Μεταστατικοί 
ασθενείς είµαστε εδώ»

«Εµαθα να λέω 
“∆όξα τω Θεώ’’»

ΠΑΚΥ ΚΑΡΑΛΗ ΝΤΕΠΥ ΜΑΛΛΙΩΡΗ ΑΓΓΕΛΙΚΗ ΣΤΕΦΑΝΑΚΗ ΣΙΑ ΠΑΣΣΑ

Η εκδήλωση – θεσµός για την Πάτρα και τη ∆υτική Ελλάδα, µε στόχο την ευαισθητοποίηση για τον καρκίνο του µαστού, επιστρέφει για 10η συνεχή χρονιά, στους δρόµους της Πάτρας! Το Pink the City 2022 φτάνει!

ΤΗΝ ΚΥΡΙΑΚΗ 23 ΟΚΤΩΒΡΙΟΥ ΦΟΡΕΣΤΕ 
ΤΟ ΡΟΖ ΜΠΛΟΥΖΑΚΙ ΚΑΙ ΕΝΩΘΕΙΤΕ ΜΕ ΤΟ 
ΠΟΤΑΜΙ ΠΟΥ ΣΚΟΡΠΙΙΖΕΙ ΕΛΠΙ∆Α ΓΙΑ ΤΗ 
ΖΩΗ ΚΟΝΤΡΑ ΣΤΟΝ ΚΑΡΚΙΝΟ ΤΟΥ ΜΑΣΤΟΥ
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Κλινικός Λέκτωρ Stanford University, CA, USA
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Νικόλαος Κατσιάκης
Γενικός Χειρουργός
Χειρουργός μαστού
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nikos_katsiakis@windowslive.com

ΣΠΥΡΟΣ Κ. ΡΑΘΩΣΗΣ MD, PHD
ΧΕΙΡΟΥΡΓΟΣ

Τ. Διευθυντής ΕΣΥ χειρουργικής κλινικής 
Γ.Ν. Πατρών 

Διδάκτωρ Πανεπιστημίου Πατρών 
Γενική και Λαπαροσκοπική Χειρουργική 

Δέχεται: με ραντεβού 
Δευτέρα - Τετάρτη - Παρασκευή 5.30-8.30 μ.μ.

Πλ. Γεωργίου 29, Τηλ. 6944432870, 2610429454
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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

ΒΕΝΕΤΣΑΝΑ Ε. ΚΥΡΙΑΖΟΠΟΥΛΟΥ
• Ενδοκρινολόγος - ∆ιαβητολόγος
• Ομ. Καθηγήτρια Πανεπιστημίου Πατρών
• Διευθύντρια Τμήματος Ενδοκρινολογίας και Μεταβολι-

σμού ΟΜΙΛΟΥ ΥΓΕΙΑ
∆έχεται µε ραντεβού

Ιατρείο: Αθηνών 1 Ρίο - Πάτρα

Τηλ. 2610 991891, 6937164707, 6984141191
Email: vkyriazopoulou@med.upatras.gr
Τηλ. Νοσοκομείο Υγεία, 210 6867023
Email: vkyriazopoulou@hygeia.gr

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

Χειρουργός οφθαλμίατρος
∆ιδάκτωρ Ιατρικής 

Πανεπιστημίου Essen, Γερμανία

 

 

Αγίου Κωνσταντίνου 67
Πάτρα, 264 42

6989110445
2614 000379

www.drkaiafas.gr
info@drkaiafas.gr

ΧΕΙΡΟΥΡΓΙΚΗ ΚΑΤΑΡΡΑΚΤΗ,
ΠΡΕΣΒΥΩΠΙΑΣ, ΓΛΑΥΚΩΜΑΤΟΣ

ΠΑΙ∆ΟΟΦΘΑΛΜΟΓΙΑ, OCT
LASER ΜΥΩΠΙΑΣ, ΑΣΤΙΓΜΑΤΙΣΜΟΥ

 

Φιλοποίμενος 24 & Ρήγα Φεραίου, Τ.Κ. 262 21, Πάτρα 
Τηλ: 2610 273009, 2610 276004, 2610 621549 - Fax: 2610 273316 

e-mail: patriarcheas@gmail.com
www.patriarcheas-med.gr

τμ
ήμ

ατ
α ΥΠΕΡΗΧΩΝ       ΕΛΕΓΧΟΥ ΚΥΗΣΕΩΣ       ΕΛΑΣΤΟΓΡΑΦΙΑΣ

TRIPLEX ΑΓΓΕΙΩΝ       ΜΕΤΡΗΣΗΣ ΟΣΤΙΚΗΣ ΠΥΚΝΟΤΗΤΑΣ
ΨΗΦΙΑΚΗΣ ΑΚΤΙΝΟΛΟΓΙΑΣ       ΨΗΦΙΑΚΗΣ ΜΑΣΤΟΓΡΑΦΙΑΣ

ΨΗΦΙΑΚΗΣ ΠΑΝΟΡΑΜΙΚΗΣ ΑΚΤΙΝΟΓΡΑΦΙΑΣ ΓΝΑΘΩΝ
ΜΙΚΡΟΒΙΟΛΟΓΙΑΣ - ΒΙΟΠΑΘΟΛΟΓΙΑΣ       ΜΟΡΙΑΚΗΣ ΓΕΝΕΤΙΚΗΣ

COVID TEST: PCR - RAPID TEST - TEST ΑΝΤΙΣΩΜΑΤΩΝ

KAT’ OIKON ΕΞΕΤΑΣΕΙΣ: covid test, υπέρηχοι & triplex αγγείων 

Παναγιώτης Γ. Κοροβέσης MD, PhD
Ορθοπαιδικος Χειρουργός Σπονδυλικής Στήλης

τ. Συντ. ∆ιευθυντής Ορθοπαιδικής Κλινικής ΓΝ «Άγιος Ανδρέας» Πάτρα
∆ιδάκτωρ Πανεπιστηµίου Ζυρίχης

Mέλος 
American Academy Orthopaedic Surgeons (AAOS)

North American Spine Society (NASS)
Scoliosis Research Society (SRS)

Ιατρείο: Κανακάρη 99-101 (3ος Οροφος)
Επισκέψεις µε ραντεβού: Τηλ. 2610315824

Mail: korovesis.ortho@gmail.com
Website: https://www.panagiotiskorovesis.gr/



Συγγραφή:  Ζωή Αναστοπούλου, 
βιολόγος, υποψ. ∆ιδάκτορας, τµ. 
Ιατρικής, Παν/µιο Πατρών
Επιµέλεια: Απόστολος Βανταρά-
κης, καθηγητής Υγιεινής, τµ. Ια-
τρικής, Παν/µιο Πατρών

Τις τελευταίες δεκαετίες 
σηµειώθηκε αξιοσηµεί-
ωτη αύξηση του αριθµού 

των νέων και αναδυόµενων αν-
θρώπινων παθογόνων ιών και 
µικροοργανισµών. Αυτό είχε ως 
αποτέλεσµα µια σειρά από πα-
γκόσµια σηµαντικά κρούσµατα 
και επιδηµίες και µια σηµαντική 
απώλεια ζωών. 
Παραδείγµατα περιλαµβάνουν την 
επιδηµία του κορονοϊού SARS 
(SARS-CoV-1) το 2003 µε περισ-
σότερα από 8000 κρούσµατα σε 29 
χώρες, την πανδηµία γρίπης H1N1 
το 2009–2010 µε 60 εκατοµµύρια 
περιπτώσεις σε 214 χώρες και την 
επιδηµία του κορονοϊού MERS το 
2012–2015 περίπου. 2500 περι-
πτώσεις σε 27 χώρες (www.who.
int). Τον ∆εκέµβριο του 2019, ένα 
ξέσπασµα που σχετίζεται µε έναν 
νέο κορονοϊό (SARS-CoV-2) ανα-
φέρθηκε στην Κίνα, ο οποίος εξα-
πλώνεται ταχέως παγκοσµίως µε 
περισσότερα από 6 εκατοµµύρια 
επιβεβαιωµένα κρούσµατα και 
περισσότερους από 376.000 θα-
νάτους έως τις 2 Ιουνίου 2020 [1].
Λόγω της συχνά υψηλής µο-
λυσµατικότητας και της ταχείας 
µετάδοσης των ιών, ο ατοµικός 
έλεγχος σε κλινικές συνθήκες εί-
ναι συχνά δύσκολος. Επιπλέον, 
περιπτώσεις µε ήπια ή καθόλου 
συµπτώµατα συχνά παραβλέπο-
νται, και ως εκ τούτου, τα επιδηµι-

ολογικά µοντέλα και οι εκτιµήσεις 
του επιπολασµού της νόσου µπο-
ρεί να είναι ανακριβείς. Υπάρχει 
εποµένως µεγαλύτερη ανάγκη 
κατανόησης της εξάπλωσης των 
ιογενών ασθενειών σε κοινοτικό 
επίπεδο που θα παρείχε πληρο-
φορίες για τον έγκαιρο µετριασµό 
των εστιών.

ΠΑΘΟΓΟΝΟΙ ΙΟΙ 
ΚΑΙ ΜΙΚΡΟΟΡΓΑΝΙΣΜΟΙ

Τα αστικά λύµατα φιλο-
ξενούν µεγάλη ποικιλία 
παθογόνων ιών και µι-

κροοργανισµών. Εχει διεξαχθεί 
εκτεταµένη έρευνα σχετικά µε 
την επιµονή της επιβίωσης των 
ανθρωπίνων εντερικών ιών (π. 
Οι ιοί µε περίβληµα (π.χ. κορο-
νοϊοί), οι οποίοι αδρανοποιούνται 
γρήγορα χωρίς ξενιστή, έχουν 
επίσης βρεθεί στα λύµατα. Ως εκ 
τούτου, οι χρονικές αλλαγές στις 
συγκεντρώσεις του ιού στα λύ-
µατα µπορεί να υποδηλώνουν 
την παρουσία ή την απουσία ενός 
ιού, σχετικές εστίες στον πληθυ-
σµό και την επίδρασή τους στη 
δηµόσια υγεία. Ως εκ τούτου, η 
παρακολούθηση των οικιακών 
λυµάτων µπορεί να είναι ένα ση-
µαντικό εργαλείο για την αξιο-
λόγηση και τον µετριασµό των 
ιικών εστιών και των παθογό-
νων σε µια κοινότητα. Σε αυτήν 
την ανασκόπηση, στοχεύουµε να 
αξιολογήσουµε κριτικά τις πρό-
σφατες προσπάθειες για τη χρήση 
της επιτήρησης των λυµάτων για 
την αντιπροσώπευση της δηµόσι-
ας υγείας, µε έµφαση στην επιτή-
ρηση του SARS-CoV-2. 

ΤΑ ∆ΙΑΘΕΣΙΜΑ ΕΡΓΑΛΕΙΑ 

Η 
τρέχουσα εργαλειοθήκη 
για την παρακολούθη-
ση του ιού των λυµάτων 

αφορά κυρίως τη συγκέντρωση 
λυµάτων για ανίχνευση ιών και 
παθογόνων στα λύµατα. Για την 
ευαίσθητη ανίχνευση ιών στα 

λύµατα, τα δείγµατα συχνά συ-
γκεντρώνονται πριν από την ποσο-
τικοποίηση. Πολλές διαφορετικές 
προσεγγίσεις χρησιµοποιούνται 
συνήθως, όπως αναθεωρήθη-
κε πρόσφατα. Για την επιτήρηση 
του SARS-CoV-2, τα δείγµατα λυ-
µάτων συχνά φυγοκεντρούνται ή 
φιλτράρονται για την εξάλειψη των 
υπολειµµάτων, ακολουθούµε-
νη από ηλεκτραρνητική διήθηση 
µεµβράνης , υπερδιήθηση ή κα-
θίζηση πολυαιθυλενογλυκόλης, 
κροκίδωση αλουµινίου ή υπερ-
φυγοκέντρηση που επιτρέπει τη 
συγκέντρωση 20x-800x. Τα δείγ-
µατα λάσπης είτε υποβλήθηκαν 
απευθείας σε εκχύλιση RNA, είτε 
εκλούστηκαν ιοί και κατακρηµνί-
στηκαν PEG από το υπόστρωµα. 
Οι περισσότερες µέθοδοι συγκέ-
ντρωσης είναι φθηνές και εύκο-
λες στη χρήση, ωστόσο, µπορεί να 
είναι χρονοβόρες και δύσκολο να 
εκτελεστούν µε υψηλή απόδοση 
δείγµατος, ειδικά όταν υποβάλ-
λονται σε επεξεργασία δείγµα-
τα υψηλής θολότητας. Το κύριο 
µειονέκτηµα αυτών των µεθό-
δων είναι η συν-συγκέντρωση 

οργανικών ενώσεων (π.χ. χου-
µικές ουσίες), οι οποίες συχνά 
παρεµβαίνουν στην ανίχνευση 
του ιού κατάντη ή σε µελέτες in 
vitro. Επιπλέον, η αποτελεσµατι-
κότητα της συγκέντρωσης µπορεί 
να ποικίλλει µεταξύ διαφορετικών 
δειγµάτων, ωστόσο, έχει αξιολο-
γηθεί µόνο σε δύο µελέτες που 
στοχεύουν στην ανίχνευση του 
SARS-CoV-2 στα λύµατα, υπο-
δηλώνοντας 3–50% ανάκτηση ιών 
(Πίνακας 1). Εποµένως, κατάλλη-
λοι έλεγχοι διεργασίας, για παρά-
δειγµα, ιοί της ίδιας οικογένειας ή 
γένους θα πρέπει να προστεθούν 
στο δείγµα για την εκτίµηση των 
ανακτήσεων από ιούς. Εναλλα-
κτικά, η συγκέντρωση ενός ιικού 
δείκτη, ο οποίος υπάρχει στα λύ-
µατα σε υψηλές συγκεντρώσεις 
(π.χ. φάγοι που σχετίζονται µε το 
έντερο), µπορεί να συγκριθεί µε-
ταξύ µη επεξεργασµένων και επε-
ξεργασµένων δειγµάτων για την 
αξιολόγηση της αποτελεσµατικό-
τητας της συγκέντρωσης.
Παρόλο που έχει καθιερωθεί η 
παγκόσµια κλινική επιτήρηση για 
τον COVID-19, υπάρχει ένας αριθ-

µός περιπτώσεων ασυµπτωµα-
τικών ατόµων και εκείνων µε 
πολύ ήπια συµπτώµατα δεν θα 
εντοπιστούν και οι επαφές που 
δεν ανιχνεύτηκαν δυνητικά απώ-
λεσαν το 80% της πραγµατικής 
µετάδοσης. Η παρακολούθηση 
του SARS-CoV-2 στα λύµατα εί-
ναι εποµένως ιδανική για να πε-
ριγράψει τις χωρικές και χρονικές 
τάσεις στη συχνότητα εµφάνισης 
της νόσου. 

Η ΧΡΗΣΙΜΟΤΗΤΑ

Η 
επιδηµιολογία µε βάση τα 
λύµατα µπορεί να είναι 
χρήσιµη για τον εντοπι-

σµό αναδυόµενων και επανεµ-
φανιζόµενων παθογόνων σε µια 
κοινότητα και µπορεί να χρησι-
µεύσει ως σύστηµα έγκαιρης προ-
ειδοποίησης, το οποίο θα ήταν 
χρήσιµο για τον µετριασµό της 
δηµόσιας υγείας. Ωστόσο, η µε-
τάφραση των ιικών τίτλων από τα 
λύµατα στον πραγµατικό αριθµό 
περιπτώσεων σε µια κοινότητα 
είναι εξαιρετικά δύσκολη, αν όχι 
αδύνατη. Αυτός ο τύπος υπολογι-
σµού βασίζεται σε πολλές υποθέ-

σεις, οι οποίες εξακολουθούν να 
παραµένουν ελάχιστα ποσοτικά 
προσδιορισµένες (π. Επιπλέον, 
ενώ είναι κατάλληλη για µεγάλες 
αστικές κοινότητες (δηλαδή πλη-
θυσµούς >10.000), η προσέγγιση 
είναι λιγότερο κατάλληλη από οι-
κονοµική και υλικοτεχνική άποψη 
για ανόµοιες αγροτικές κοινότητες 
που µπορεί να διαθέτουν εκατο-
ντάδες µικρές εγκαταστάσεις επε-
ξεργασίας νερού.

ΧΩΡΙΣ ΗΘΙΚΑ ΖΗΤΗΜΑΤΑ 

Αν και η επιτήρηση των λυ-
µάτων του SARS-CoV-2 
παρέχει ένα ισχυρό ερ-

γαλείο για την αξιολόγηση της συ-
χνότητας εµφάνισης ασθενειών 
σε κοινοτικό επίπεδο, είναι σαφές 
ότι πρέπει επίσης να ενσωµατω-
θούν σε άλλες πρωτοβουλίες δη-
µόσιας υγείας [π. βασισµένες σε 
εκστρατείες και τυχαιοποιηµένες 
δοκιµές ατόµων (δηλαδή παρου-
σία παθογόνου ή αντισωµάτων), 
αναφορά κλινικών περιστατικών 
και συστήµατα παρακολούθη-
σης επαφών και αυτοαναφοράς 
βασισµένα σε κινητά. Αυτό αντι-
προσωπεύει µια σηµαντική πρό-
κληση λαµβάνοντας υπόψη την 
κακή ενσωµάτωση των κοινο-
τήτων του περιβάλλοντος και της 
κλινικής επιστήµης. Μπορεί επί-
σης να απαιτεί εναρµόνιση προ-
σεγγίσεων (π.χ. πλατφόρµες και 
βάσεις δεδοµένων αλληλουχίας 
ιών για να ταιριάζουν µε τις γε-
νεαλογίες SARS-CoV-2 που ανι-
χνεύονται σε κλινικά δείγµατα και 
δείγµατα λυµάτων). Είναι επίσης 
σηµαντικό να εξεταστεί ο καλύτε-
ρος τρόπος για να εξισορροπηθεί 
ηθικά και νοµικά η δηµόσια υγεία 
µε τις πολιτικές ελευθερίες κατά 
τον χειρισµό αυτών των πληρο-
φοριών. Ενα από τα πλεονεκτή-
µατα των λυµάτων, ωστόσο, είναι 
ότι έχει περιορισµένη κοινωνιο-
λογική προκατάληψη µε λίγα ή 
καθόλου ηθικά ζητήµατα.

Με µεγάλο ενδιαφέρον αναµένεται 
το  συνέδριο  Εσωτερικής 
Παθολογίας µε θέµα: Νεότερες 
Εξελίξεις στην Παθολογία που 
διοργανώνει η Παθολογική Κλινική 
του Πανεπιστηµίου Πατρών σε 
συνεργασία µε την Ιατρική Εταιρεία 
∆υτικής Ελλάδας και Πελοποννήσου.
Το συνέδριο θα πραγµατοποιηθεί 
21 - 23 Οκτωβρίου στο Συνεδριακό 
Κέντρο του Πανεπιστηµίου Πατρών. 
Ο πρόεδρος του συνεδρίου, 
καθηγητής Παθολογίας Λοιµώξεων, 
διευθυντής της Παθολογικής Κλινικής 
του Πανεπιστηµιακού Νοσοκοµείου 
Πατρών και αντιπρύτανης του 
Πανεπιστηµίου Πατρών, Μάρκος 
Μαραγκός, αναφέρει σχετικά: 
«Το Συνέδριο απευθύνεται σε όλους 
τους γιατρούς και έχει ως κύριο στόχο 
την αναγκαία συνεχιζόµενη ιατρική 
εκπαίδευση και ενηµέρωση της επι-
στηµονικής κοινότητας µέσα σε ένα 
περιβάλλον εξελισσόµενης γνώσης. 

Επιµέρους στοχεύει στην ενηµέρωση 
των γιατρών κυρίως των παθολογι-
κών ειδικοτήτων για τις νεότερες εξε-
λίξεις και την σύγχρονη αντιµετώπιση 
συνήθων κλινικών προβληµάτων και 
την πολύ σηµαντική ενεργό συµµε-
τοχή και συνεργασία σε ένα γόνιµο 
επιστηµονικό διάλογο, όπου θα ανα-
λυθούν δεδοµένα και θα ανταλλα-
χτούν απόψεις» και προσθέτει:
«Στις εργασίες του Συνεδρίου µας, 
εκλεκτοί συνάδελφοι δίνουν έναυ-
σµα για δηµιουργικό διάλογο ανα-
λύοντας ποικίλα επίκαιρα θέµατα 

µέσα από στρογγυλά τραπέ-
ζια και διαλέξεις. Η θεµατο-
λογία του 2ου συνεδρίου θα 
αναφέρεται στην διάγνωση 
και αντιµετώπιση επειγό-
ντων καταστάσεων της κα-
θηµερινής
κλινικής πρακτικής στις πα-
θολογικές κλινικές». .
Ο πρόεδρος της ΙΕ∆ΕΠ και νεφρολό-
γος, Περικλής ∆ουζδαµπάνης, ση-
µείωσε σχετικά: «Πρόκειται για ένα 
πολυθεµατικό συνέδριο µε αξιόλο-
γους επιστήµονες µε διεθνή ανα-

γνωρισιµότητα που 
άπτεται όλων των υποειδικοτήτων 
της Παθολογίας και αντανακλά την 
τεράστια επιστηµονική αξία και προ-
σφορά της Παθολογικής Κλινικής του 
Πανεπιστηµιακού Νοσοκοµείου».
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Πώς τα λύµατα µαρτυρούν τους ιούς
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Η επιδηµιολογία µε βάση τα λύµατα µπορεί να είναι χρήσιµη για τον εντοπισµό 
αναδυόµενων και επανεµφανιζόµενων παθογόνων σε µια κοινότητα
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