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οσήµατα όπως είναι 
n φυµατίωση παρουσιάζουν 

σηµαντικές 
αυξοµειώσεις στον 

επιπολασµό τους τα τελευταία 
χρόνια, ενώ σηµαντικά αυξηµένη 

εµφανίζεΐαι και n συχνότητα 
των ε^δονοσόκοµειάκών λοιµώξεων. 

Εάν προστεθεί και n φετινή 
επίπτωση της γρίπης, n οποία 
στην Ελλάδα εµφανίζει τή µεγαλύτερη 

βαρύτητα απ' όλες τις 
χώρες της Ευρώπης, αλλά και τις 
επιπλέον προσπάθειες που πρέπει 

να γίνουν στα εµβολιαστικά 
προγράµµατα των παιδιών µε- 

r ταναστών και Ροµά, τότε εύκολα 
καταλαβαίνει κανείς το «µέτωπο» 
που αντιµετωπίζουν το υπουργεία 

Υγείας, το Κέντρο Ελέγχου 
και Πρόληψης Νοσηµάτων (ΚΕΕΛΠΝΟ) 

και n Εθνική Σχολή ∆ηµόσιας 
Υγείας (ΕΣ∆Υ) 

Αυτά τόνισαν *ε συνέντευξη 
Τύπου n καθηγήτρια ∆ιιµόσι 
ας Υγείας της ΕΣ∆Υ και πρόε 
δρος του ΚΕΕΛΠΝΟ κ. Τζένι 
Κρεµαστινόό, n επιµελήτρια. 
Τοµέα ∆ηµόσιας'και ∆ιοικητικής 

Υγιεινής της ΕΣ∆Υ κ. Αναστασία 
Μπαρµπουνη και n 

γιατρός, υπεύθυνη του Γραφείου 
Επιστηµονικών Συνεργατών 

ΚΕΕΛΠΝΟ κ. Αγορίτσα Μπάκα, 
µε την ευκαιρία διεξαγωγής 

του 10ou Πανελληνίου Συνεδρίου 
∆ηµόσιας Υγείας &- Υπηρεσιών 
Υγείας r ∆ηµόσιά Υγεια: ∆ρόµος 

*προς την Ανάπτυξη, to οποίο 
διοργανώνεται από την Εθνική 
Σχολή ∆ηµόσιας Υγείας (ΕΣ∆Υ) 
και το Κέντρο Ελέγχου και ripe 
ληψης Νοσηµάτων (ΚΕΕΛΠΝΟ) 
από αύριο 31 Μαρτίου ως τις 2 
Απριλίου 2014 στην Αθήνα. 

Εγκριτοι ειδικοί 
^ Πρόκειται για ένα σηµαντικό 

' επιστηµονικό γεγονός, στο οποίο 
θα συµµετάσχουν έγκριτοι ειδικοί 

και διακεκριµένοι επιστήµονες, 
πρωτοπόροι σε θέµατα 

∆ηµόσιας Υγείας, τόσο στην Ελλάδα 
όσο και διεθνώς, οι οποίοι 

έχουν συµβάλει αποφασιστικά 
στο συστηµατικό σχεδιασµό 

αποτελεσµατικών στρατηγικών 
για την προστασία της ∆ηµόσιας 
Υγείας, καθώς και για την έγκυρη 

σχετική ενηµέρωση φορέων 
και πολιτών. Κατά τη διάρκεια 
του συνεδρίου έχουν προγραµ¬ 

µατιστεί διαλέξεις, συζητήσεις 
σε θέµατα ενδιαφέροντος και 
στρογγυλά τραπέζια στοχευµένα 

σε σύγχρονα επιστηµονικά 
πεδία που αφορούν σε µεγάλο 
αριθµό ιατρικών ειδικοτήτων, 
όπως παθολόγους, λοιµωξιολόγους, 

πνευµονολόγους, παιδιάτρους 
κ,λπ. - .:. 

Αναφερόµενη στις ενδονοσοκοµειακές 
λοιµώξεις, ή κ; Κρεµαστινού 

υπογράµµισε ότι ένα 
σηµαντικό αρνητικό χαρακτηριστικό 

των ελληνικών νοσοκοµείων 
είναι n µεγάλη συχνότητα" 

αποµόνωσης µικροοργανισµών 
που προκαλούν λοιµώξεις κατά 
τη νοσηλεία και είναι ανθεκτικοί 
στα αντιβιοτικά. Είναι χαρακτηριστικά 

ότι n Ελλάδα συγκαταλέγεται 
µεταξύ των χωρών µε τη 

µεγαλύτερη επίπτωση νοσοκοµειακών 
λοιµώξεων, τη µεγα 

λύτερη συχνότητα αποµόνωσης 
πολυανθεκτικών κλινικών στελεχών 

αιτιών νοσοκοµειακών λοιµώξεων, 
αλλά και τή µεγαλύτερη 

συχνότητα νοσηλευοµένων uno 
αντιβίωση στην Ευρώπη. 

Μάλιστα, n πολυαντοχή δέν 
ιεριορίζετάι στις Μονάδες 

Εντατικής Θεραπείας, αλλά αφορά 
και τους ασθενείς που νοσηλεύονται 

σε κοινούς θαλάµους ή 
σε κέντρα αποκατάστασης. To 
φαινόµενο οφείλεται κατά ένα 

: µέρος στην αυξηµένη και ανορθολογική 
συνταγογράφήση αντιβιοτικών, 
τα ποσοστά της οποίας 

ανέρχονται στη χώρα µας σχεδόν 
στο διπλάσιο του ευρωπαϊκού 
µέσου όρου, επεσήµανε n 

κ. Κρεµαστιν*)*). Παράλληλα, εξί 
ιου σηµαντική αιτία αποτελούν 

di πληµµελείς συνθήκες ελέγχου 
της διασποράς των µικροοργανισµών, 

οι οποίες επικρατούν 
σε πολλά ελληνικά νοσοκοµεία, 
λόγω της έλλειψης, κυρίως, νοσηλευτικού 

προσωπικού. 
Καταλήγοντας, n κ. Κρεµαστινού 

έκανε λόγο για το Εθνικό 
Αρχέίο Νεοπλασιών (ΕΑΝ), 

n αναδιάρθρωση του οποίου ξεκίνησε 
επίσηµα στο τέλος του 

2011. Από το 2012 και µετά συλλέγονται 
στοιχεία που αφορούν 

στις νέες διαγνώσεις καρκίνου, 
µέσω των επιµελητών καταγραφής, 

ή καταγραφέων καρκίνου, 
στα δηµόσια, στρατιωτικά και 
ιδιωτικά νοσοκοµεία της χώρας. 

Συνολικά, έχουν ορισθεί 
201 καταγραφείς, τακτικοί και 
αναπληρωµατικοί. H αναδιάρθρωση 

του ΕΑΝ γίνεται µε πό¬ 

ρους του ΕΣΠΑ, έως το τέλος 
του 2015. Κατά το 2012 συλλέ 
χθηκαν 14.350 νέες περιπτώσεις 

καρκίνου ano 56 δηµόσια 
νοσοκοµεία, ενώ κατά το 2013 . 
συλλέχθηκαν 18.500 από 60 δηµόσια 

νοσοκοµεία. 

Καταγραφή 
Λαµβάνοντας υπόψη το γεγονός 

ότι n ιατρική κοινότητα 
έχει, πλέον,-ωριµάσει για την 
αναγκαιότητα καταγραφής των 
περιπτώσεων καρκίνου και, ως 
εκ τούτου, της λειτουργίας του 
ΕΑΝ-, είναι πιθανό να φτάσουµε, 
την επόµενη διετία, τις 37.000 
νέες περιπτώσεις που ο Παγκόσµιος 

Οργανισµός Υγείας (ΠΟΥ) 
αναµένει για την Ελλάδα. 

Για µια σειρά νοσηµάτων που 
αποτελούν για τη χώρα µας συ 
νεχιζόµενες προκλήσεις, όπως 
n HIV λοίµωξη, n φυµατίωση, n 
εποχική γρίπη, n λύσσα, νοσήµατα 

που µεταδίδονται µε διαβιβαστές, 
έκανε λόγο n κ. Μπάκα. 

Σε ό,τ,ι αφορά τα νοσήµατα που 
µεταδίδονται µε διαβιβαστές, n 
κ. Μπάκα επεσήµανε ότι από το 
καλοκαίρι του 2010 έχει εµφανιστεί 

λοίµωξη από τον ιό του 
∆υτικού Νείλου σε ανθρώπους 
και από τότε καταγράφονται 
σταθερά κρούσµατα κάθε καλοκαίρι. 

Ταυτόχρονα, τα προγράµµατα 
ενεργητικής αναζήτησης 

κρουσµάτων ελονοσίας, σε συνδυασµό 
µε εντατικό πρόγραµµα 

στοχευόµενης, άµεσα επιβλεπόµενης 
θεραπείας της ελονοσίας, 

είχαν ως αποτέλεσµα τη σηµαντική 
µείωση των εγχώριων 

κρουσµάτων ελονοσίας κατά την 
περίοδο µετάδοσης 2013; µε µηδενισµό 

των κρουσµάτων στην 
περιοχή υψηλού κινδύνου του 
∆ήµου Ευρώτα Λακωνίας. ¦ 

H καθηγήτρια 
∆ηµόσιας Υγείας της 
ΕΣ∆Υ και πρόεδρος 
του ΚΕΕΛΠΝΟ κ 
Τζένη Κρεµαστινού. 

θα συµµετάσχουν 
διακεκριµένοι 
επιστήµονες, 
οι οποίοι έχουν 
συµβάλει στο 
σχεδιασµό 
αποτελεσµατικών 
στρατηγικών για 
την προστασία της 
∆ηµόσιας Υγείας 

Συναγερµ03 για 
rnv αντιµετώπιση 
Tns φυµατίωση 
ΚΑΘΕ ΧΡΟΝΟ στις 24 Μαρτίου εορτάζεται 

n Παγκόσµια Ηµέρα κατά της Φυµατίωσης, 
n οποία εφέτος είχε κεντρικό 

µήνυµα: «Να βρούµε και να θεραπεύσουµε 
3 εκατοµµύρια ασθενείς που δεν έχουν 

πρόσβαση σε έγκαιρη διάγνωση και θεραπεία». 
Τα νέα κρούσµατα φυµατίωσης 

σε παγκόσµιο επίπεδο ανέρχονται σε 9 
εκατοµµύρια το χρόνο, από τα οποία "τα 3 
εκατοµµύρια µένουν χωρίς την κατάλληλη 
θεραπεία, ενώ n φυµατίωση είναι ασθένεια 

που θεραπεύεται πλήρως. Στη χώρα 
µας καταγράφονται περίπου 600 κρούσµατα 

ετησίως (επίπτωση 4,1/100.000 
κατοίκους), αλλά µελέτες έχουν δείξει ότι 
υπάρξει υποδήλωση των κρουσµάτων 
από τους. κλινικούς γιατρούς. ' ; ν 

Αύξηση κρουσµάτων 
Ano το 2008 παρατηρείται προοδευτική 

αύξηση των κρουσµάτων σε έγΚλεΐ: 
στους σε σωφρονιστικά? καταστήµατα^ 
n οποία είναι εξαιρετικά σηµαντική το 
2013. Τέλος, π κ. Μπάκα ανέφερε ότι σηµαντικό 

πρόβληµα για m ∆ηµόσια Υγεια 
αποτελούν οι πολυανθεκτικές µορφές 
της νόσου (MDR&XDRTB). H συχνότητα 

της MDRTB στη χώρα µας κυµαίνεται 
σε ποσοστό 0,6-3,3% στους Ελληνες 

και µεταξύ 3,1-6,3% σε άτοµα αλλοδαπής 
προέλευσης. Περιπτώσεις XDR-TB 

αναφέρονται σε ποσοστό 1,4% µόνο σε 
άτοµα αλλοδαπής προέλευσης κατά τα 
τελευταία 3 έτη, H ανάγκη επιτήρησης 
.και αντιµετώπισης της φυµατίωσης σε 
ευάλωτους πληθυσµούς, σωφρονιστικά 

καταστήµατα και κέντρο φιλοξενίας 
µεταναστών, καθώς και n ανάπτυξη της 
δυνατότητας άµεσα εΠιβλεπόµενης θεραπείας 

και παράπλευρων ύποστηρικτικών 
δικτύων επιτήρησης, είναι σήµερα 

επιτακτική, κατέληξε. ¦ 
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