
ΣΕΛΙΔΑ 14

ΣΕΛΙΔΕΣ 22-24

ΔΕΚΕΜΒΡΙΟΣ 2012

ΑΡ. ΦΥΛΛΟΥ 07

ΕΤΟΣ 2ο

Απολογισμός Εργασιών Συμβουλίου Ιατρικού Σώματος για το 2012

Να μας γίνουν μάθημα ζωής 

τα απορρέοντα της παγκόσμιας 

οικονομικής κρίσης
• Είχε άμεσο αντίκτυπο 

και προς τα μέλη του ΠΙΣ 

και γενικότερα στον τομέα 

της υγείας

• Έτος αναβίωσης των συζητή-

σεων για το Γενικό Σχέδιο 

Υγείας το 2012

ΣΕΛΙΔΕΣ 6-7

Οι Αποφάσεις της Συνόδου της Ευρωπαϊκής Ένωσης 
Ιατρικών Ειδικοτήτων (UEMS) στην Κύπρο

Υιοθετήθηκαν κατά την τετραήμερη Σύνοδο της στην Κύπρο

Σημαντικές Αποφάσεις 

από την Ευρωπαϊκή

Ένωση Ιατρικών 

Ειδικοτήτων (UEMS)
Εύσημα από την UEMS στον Παγκύπριο

Ιατρικό Σύλλογο (ΠΙΣ) για την εξαιρετική

διοργάνωση ΣΕΛΙΔΕΣ 10-13

Συνήλθε στις 30 Νοεμβρίου στις Βρυξέλλες

Σημαντικές αποφάσεις 

από τη CEOM 
Τον ΠΙΣ εκπροσώπησε ο Αντιπρό-

εδρος του Δρ Μάριος Δ. Φιλίππου

ΣΕΛΙΔΕΣ 26-27

Δηλώσεις προέδρου του ΠΙΣ Δρ Ανδρέα Δημητρίου:

Αποδοτικότερη λειτουργία

των δημόσιων νοσηλευτηρίων

με την εφαρμογή των μέτρων της Τρόϊκα

Θα υπάρξει αποσυμφόρηση των δημόσιων 

νοσηλευτηρίων και δίνεται η ευκαιρία στον ιδιωτικό

τομέα της υγείας, που σήμερα αντιμετωπίζει σοβαρά

προβλήματα, λόγω της οικονομικής κρίσης, 

να αυξήσει τον κύκλο εργασιών του 

ΣΕΛΙΔΑ 20

Δώσαμε το μήνυμα ότι κρατήσαμε, με νύχια 

και με δόντια, ψηλά το επίπεδο της ιατρικής

Συνέντευξη με τον Δρ Ευστάθιο Ευσταθίου, 

Πρόεδρο της Επιτροπής Ευρωπαϊκών και Διεθνών 

Θεμάτων του ΠΙΣ και Πρόεδρο του Ιατρικού 

Συλλόγου «ΑΣΚΛΗΠΙΟΣ» Πάφου

Συνάντηση 

της Εκτ.Επιτροπής 

του ΠΙΣ με την νέα

Υπουργό Υγείας 

Ανδρούλα Αγρότου
ΣΕΛΙΔΑ 18

Στο American Medical Center/
American Heart Institute

(AMC/AHI)   

1ο  ΣΥΝΕΔΡΙΟ ΕΠΕΜΒΑΤΙ-

ΚΗΣ ΑΚΤΙΝΟΛΟΓΙΑΣ 

& ΟΓΚΟΛΟΓΙΑΣ

Συνέντευξη με την Δρ Άννα

Αχιλλεούδη,
Πρόεδρο του Παγκύπριου Συνδέσμου 

Καρκινοπαθών και Φίλων (ΠΑ.ΣΥ.ΚΑ.Φ.)

Όλοι ΜΑΖΙ για μια κοινωνία
απαλλαγμένη από τον καρκίνο

ΣΕΛΙΔES 34-36

ΣΥΜΦΩΝΑ ΜΕ ΤΗΝ ΑΝΑΛΥΣΗ

ΕΡΩΤΗΜΑΤΟΛΟΓΙΟΥ ΤΟΥ ΠΙΣ

ΓΙΑ ΤΟ ΓΕΣΥ

Η μεγάλη πλειοψηφία 
των ιατρών

δεν είναι ικανοποιημένοι
από το υφιστάμενο 

σύστημα υγείας

ΘΕΤΙΚΗ ΓΙΑ ΤΗΝ ΕΦΑΡΜΟΓΗ

ΤΟΥ ΓΕΝΙΚΟΥ ΣΧΕΔΙΟΥ

ΥΓΕΙΑΣ

ΣΕΛΙΔΕΣ 16-17

ΟΙ 3 ΒΑΣΙΚΟΙ 

ΥΠΟΨΗΦΙΟΙ ΓΙΑ ΤΗΝ

ΠΡΟΕΔΡΙΑ ΤΗΣ Κ.Δ.

ΠΑΡΟΥΣΙΑΣΑΝ 

ΤΙΣ ΘΕΣΕΙΣ ΤΟΥΣ 

ΣΕΛΙΔΑ 8

Συναντήσεις Εκτ.Επιτροπής

ΣΙΣ με τα Κοινοβουλευτικά

Κόμματα και Υποψηφίους

για την προεδρία 

της Δημοκρατίας 

ΣΕΛΙΔΑ 4

Πανευρωπαϊκή ιατρική

σύνοδοςτης CPΜΕ 

για πρώτη φορά 

στην Κύπρο

Δεύτερη Συνάντηση των Προέδρων

των Επαγγελματικών Φορέων

Υγείας

Θετική ανταπόκριση
στην πρωτοβουλία  
του ΠΙΣ για κοινή 

πλατφόρμα
ΣΕΛΙΔΑ 20

Με την ευκαιρία των γιορτών
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το Συμβούλιο Ιατρικού 

Σώματος εύχεται 
στα μέλη του Συλλόγου,

τους συνεργάτες του 
και ολόκληρο τον Κυπριακό
λαό, υγεία, επαγγελματική
και οικογενειακή ευτυχία.
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σελίδα 02 δεκέμβριος 2012

Επίσημη Εφημερίδα Παγκύπριου Ιατρικού Συλλόγου (ΠΙΣ)

Εκδότης: 

Παγκύπριος Ιατρικός Σύλλογος (ΠΙΣ) 

Θάσου 14, Rita Court 17, Γραφείο 501, 

1087 Λευκωσία

Τηλ: 22316874, Φαξ: 22316937

Website: www.cyma.org.cy  

Email: cyma@pis.cyma.org.cy

Κατά νόμο υπεύθυνος: 

Δρ. Ανδρέας Δημητρίου

Συντακτική Επιτροπή: 

Δρ. Ανδρέας Δημητρίου

Δρ. Σταύρος Σταύρου

Δρ. Μάριος Φιλίππου

Δρ. Ευστάθιος Ευσταθίου 

Δρ. Βάσος Οικονόμου 

Δρ. Γιώργος Μηλιώτης

Δρ. Άλκης Παπαδούρης

Συντονιστής Έκδοσης:

Χρίστος Ξενοφώντος

Δημοσιογραφική Επιμέλεια, Σχεδιασμός, 

& Τεχνική Επεξεργασία: «ΕΠΙΚΑΙΡΗ ΓΝΩΣΗ ΛΤΔ» 

ΔΙΑΦΗΜΙΣΕΙΣ: Τμήμα Μάρκετινγκ, «ΕΠΙΚΑΙΡΗ ΓΝΩΣΗ ΛΤΔ»

Λουτρακίου 3, Τ.Τ. 2027 ΣΤΡΟΒΟΛΟΣ ΛΕΥΚΩΣΙΑ

Τ: 22 311873  Φ: 22 316793 

E: epikerignosi@cytanet.com.cy 

& iatrikoskosmos@gmail.com

Τυπογραφείο: PRINTCO LTD

Διανέμεται δωρεάν  

Ι
κανοποίηση εκφράζει ο Παγ-

κύπριος Ιατρικός Σύλλογος

(ΠΙΣ) για την ενέργεια μελών

της Κοινοβουλευτικής Επιτρο-

πής Υγείας να αποσύρουν την

εισήγηση τους για σταύρωμα

του κονδυλίου για την λειτουρ-

γία της Ιατρικής Σχολής. Σε

ανακοίνωση του ο ΠΙΣ τονίζει

ότι παρά την οικονομική κρίση,

σε θέματα υγείας και παιδείας

πρέπει να δείχνουμε αυξημένη

ευαισθησία. 

Αναφέρει  στην ανακοί-

νωση του ο ΠΙΣ:

«Η απόσυρση της εισήγη-

σης για σταύρωμα του κονδυ-

λίου και κατά συνέπεια η

συνέχιση της προσπάθειας

που δρομολογήθηκε για την

ίδρυση  της Ιατρικής Σχολής,

μας βρίσκει απόλυτα σύμφω-

νους.

Θεωρούμε σκόπιμο να εκ-

φράσουμε και δημόσια τη

χαρά και την ικανοποίησή μας

με τον ίδιο τρόπο που εκφρά-

σαμε πρόσφατα τη διαφωνία

όταν δημοσιοποιήθηκε η

σκέψη-πρόθεση μερικών

μελών της Κοινοβουλευτικής

Επιτροπής Παιδείας για δέ-

σμευση του κονδυλίου για την

ίδρυση της Ιατρικής Σχολής.

Διατηρούμε και επαναδιατυ-

πώνουμε την πάγια θέση

αρχής υπέρ της λειτουργίας

Ιατρικής Σχολής,  για τους λό-

γους τους οποίους πολλές

φορές μέχρι σήμερα καταθέ-

σαμε στα αρμόδια όργανα

αφού θεωρούμε, παρά τις

αναντίλεκτες δυσκολίες και

την αδιαμφισβήτητη πρωτό-

γνωρη οικονομική κρίση, ότι

σε θέματα υγείας και παι-

δείας, πρέπει να δείχνουμε

διαφορετική στάση και αυξη-

μένη ευαισθησία.

Μετά από αυτή την ευχάρι-

στη εξέλιξη, ας επικεντρώ-

σουμε όλοι την προσοχή  και

την ενέργειά μας σε ένα κοινό

και ομολογουμένως δύσκολο

αγώνα στις σημερινές συνθή-

κες, που θα οδηγήσει σύν-

τομα στη λειτουργία της

Ιατρικής Σχολής και την εφαρ-

μογή του ΓεΣΥ.

Η λειτουργία της Ιατρικής

Σχολής και του ΓεΣΥ, πέραν

από την αναγκαιότητα που

έγινε πια αδήριτη ανάγκη, με

βάση την επικίνδυνη πια κατά-

σταση που επικρατεί τόσο στο

δημόσιο όσο και στον ιδιωτικό

τομέα της υγείας, αποτελεί εκ-

πλήρωση μακρόχρονων δε-

σμεύσεων και ικανοποίηση

επιτέλους επανειλημμένων

υποσχέσεων στον κυπριακό

λαό».   

Ικανοποίηση ΠΙΣ για την απόσυρση 

της εισήγησης για σταύρωμα 

του κονδυλίου για την Ιατρική Σχολή

• Παρά την πρωτόγνωρη οικονομική κρίση, σε θέματα 

υγείας και παιδείας, πρέπει να δείχνουμε αυξημένη 

ευαισθησία
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Μ
ε επιτυχία ολοκληρώθηκε ο πρώ-

τος κύκλος επαφών της Εκτελεστι-

κής Επιτροπής του Συμβουλίου

Ιατρικού Κόμματος (Σ.Ι.Σ.) με τα κοινοβου-

λευτικά κόμματα και τους υποψηφίους για

την προεδρία της Κυπριακής Δημοκρατίας.

Οι συναντήσεις εντάσσονται στα πλαίσια της

εκστρατείας που έχει αναλάβει ο ΠΙΣ για

προώθηση του Γε.Σ.Υ. 

Κατά τη διάρκεια των συναντήσεων, ο

πρόεδρος του ΠΙΣ Δρ Ανδρέας Δημητρίου,

αναφέρθηκε στην αναγκαιότητα άμεσης

εφαρμογή του Γε.Σ.Υ, προσθέτοντας ότι η

λειτουργία του είναι επιτακτική και λόγω της

οικονομικής κρίσης, η οποία έχει συμβάλει

στην όξυνση των προβλημάτων στον τομέα

της υγείας. 

Ο Δρ Ανδρέας Δημητρίου σημείωσε ότι για

τον ΠΙΣ, τα πολλαπλά προβλήματα της

υγείας θα λυθούν μόνο με την εφαρμογή του

ΓεΣΥ, το οποίο θα δώσει την ευκαιρία για μια

αναβαθμισμένη και σωστή παροχή φροντί-

δας στους ασθενείς αλλά και σωστή αξιοποί-

ηση του δυναμικού που υπάρχει στην

Κύπρο, τόσο στον κρατικό όσο και στον ιδιω-

τικό τομέα. 

Από την πλευρά τους όλοι οι πολιτικοί αξιω-

ματούχοι με τους οποίους συναντήθηκε η

Εκτελεστική Επιτροπή του ΣΙΣ, εξέφρασαν τη

στήριξη τους στις προσπάθειες του Συλλόγου

για την προώθηση του ΓεΣΥ, αναγνωρίζοντας

ταυτόχρονα ότι είναι αδιανόητο, η Κύπρος, να

είναι η μόνη χώρα της Ε.Ε. που δεν διαθέτει

ένα γενικό σχέδιο υγείας, που να καλύπτει

ολόκληρο τον πληθυσμό. 

Επίσης δεσμεύτηκαν ότι το 2013 πρέπει να

αποτελέσει τη χρονιά μέσα στην οποία ορι-

στικά και αμετάκλητα θα ξεκινήσει η εφαρ-

μογή του ΓεΣΥ και μέσω των αρμόδιων

Κοινοβουλευτικών Επιτροπών, αλλά και σε

επίπεδο Ολομέλειας θα ληφθούν όλα τα ανα-

γκαία μέτρα για να γίνει αυτό κατορθωτό.

Συναντήσεις της Εκτελεστικής Επιτροπής

του Σ.Ι.Σ. έγιναν στην παρουσία και άλλων

αξιωματούχων των κομμάτων, με τον Γ.Γ.

του ΑΚΕΛ κ.Αντρο Κυπριανού, με τον πρό-

εδρο του ΔΗΚΟ κ.Μάριο Καρογιάν, με τον

πρόεδρο της ΕΔΕΚ κ.Γιαννάκη Ομήρου, με

τον πρόεδρο του ΕΥΡΩΚΟ κ. Δημήτρη Συλ-

λούρη και με την Γ.Γ. του Κινήματος Οικολό-

γων Περιβαλλοντιστών κα Ιωάννα Παναγιώ-

του.

Η Εκτελεστική Επιτροπή του Σ.Ι.Σ. είχε επί-

σης χωριστές συναντήσεις  με τους υποψη-

φίους για την προεδρία της Κυπριακής

Δημοκρατίας κ.Σταύρο Μαλά και Γιώργο Λιλ-

λήκα.

Οι συναντήσεις της Εκτελεστικής Επιτρο-

πής θα ολοκληρωθούν με συνάντηση με τον

πρόεδρο του ΔΗΣΥ και υποψήφιο για την

προεδρία της Δημοκρατίας κ. Νίκο Αναστα-

σιάδη που προγραμματίστηκαν στο επόμενο

διάστημα.

σελίδα 04 δεκέμβριος 2012

Συναντήσεις Εκτ.Επιτροπής ΣΙΣ με τα Κοινοβουλευτικά Κόμματα 

και Υποψηφίους για την προεδρία της Δημοκρατίας

Στηρίζει η Πολιτική Ηγεσία

της Κύπρου την εφαρμογή του ΓεΣΥ
Δέσμευση όλων: Το 2013 να αποτελέσει τη χρονιά μέσα στην οποία οριστικά 

και αμετάκλητα θα ξεκινήσει η εφαρμογή του 
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Α
πό γεγονότα τα οποία επέφεραν δραστικές αλ-
λαγές στην κυπριακή οικονομία, κοινωνία και
πολιτική του τόπου μας , τα οποία εκ των πραγ-

μάτων είχαν άμεσο αντίκτυπο και προς τα μέλη και
του Παγκύπριο Ιατρικού Συλλόγου (ΠΙΣ) και στον
τομέα της υγείας γενικότερα, σημαδεύτηκε  το 2012,
επισημαίνει στον Απολογισμό των Εργασιών του Συμ-
βουλίου Ιατρικού Σώματος, ο Πρόεδρος του ΠΙΣ Δρ
Ανδρέας Δημητρίου. Τα απορρέοντα της παγκό-
σμιας οικονομικής κρίσης, τονίζει, θα πρέπει να μας
γίνουν μάθημα. Ένα μάθημα ζωής για ένα τρόπο σκέ-
ψης που θα πρέπει να αλλάξει.

Επιπλέον, προσθέτει, το 2012 ήταν μια χρονιά γε-
μάτη ιατρικά γεγονότα με αρκετές δραστηριότητες
του Παγκύπριου Ιατρικού Συλλόγου τόσο σε τοπικό
αλλά και Ευρωπαϊκό επίπεδο. Επισημαίνει επίσης, ότι
το 2012 μπορεί να χαρακτηριστεί ως το έτος που
αναβίωσε τις συζητήσεις για το Γενικό Σχέδιο Υγείας. 

Ακολουθεί ολόκληρο το κείμενο του Σύντομου
Απολογισμού Εργασιών του Συμβουλίου Ιατρικού
Σώματος για το έτος 2012:

Σύντομος Απολογισμός Εργασιών

Συμβουλίου Ιατρικού Σώματος

για το έτος 2012

Αγαπητοί συνάδελφοι,

To 2012 ήταν ένα έτος το οποίο χαρακτηρίστηκε από γε-

γονότα τα οποία επέφεραν δραστικές αλλαγές στην κυπριακή

οικονομία, κοινωνία και πολιτική του τόπου μας. Ο Παγκύ-

πριος Ιατρικός Σύλλογος δεν μπορούσε εκ των πραγμάτων

να μείνει αμέτοχος αφού οι απόρροιες της οικονομικής κρί-

σης είχαν άμεσο αντίκτυπο προς τα μέλη του και τον τομέα

της υγείας γενικότερα.  Επιπλέον το 2012 ήταν μια χρονιά

γεμάτη ιατρικά γεγονότα με αρκετές δραστηριότητες του

Παγκύπριου Ιατρικού Συλλόγου τόσο σε τοπικό αλλά και Ευ-

ρωπαϊκό επίπεδο.

Ως ΠΙΣ δίναμε καθημερινά το παρόν μας σε όλα τα ιατρικά

δρώμενα του τόπου μας, με ανακοινώσεις τύπου, παρεμβά-

σεις από τα ραδιοφωνικά και τηλεοπτικά μέσα και οι παρεμ-

βάσεις μας χαρακτηρίζονται πολύ θετικές από το ευρύ

κυπριακό κοινό. 

Γενικό Σχέδιο Υγείας
Το 2012 μπορεί να χαρακτηριστεί ως το έτος που ανα-

βίωσε τις συζητήσεις για το Γενικό Σχέδιο Υγείας. Ως ΠΙΣ εί-

χαμε αριθμό συναντήσεων με τον ΟΑΥ, το Υπουργείο Υγείας,

το Υπουργείο Οικονομικών καθώς και με όλα τα κοινοβου-

λευτικά κόμματα και τους υποψήφιους για την προεδρία της

Κυπριακής Δημοκρατίας, με στόχο την προώθηση των θέ-

σεων του ΠΙΣ και την δημιουργία μιας νέας κινητικότητας

για την εφαρμογή του Γε.Σ.Υ.  

Επιπλέον, δεδομένου και των θέσεων της Ευρωπαϊκής

Επιτροπής για την πλήρη εφαρμογή του Γε.Σ.Υ έως το 2015,

αλλά και των δεσμεύσεων της Κυπριακής Δημοκρατίας προς

την ΤΡΟΙΚΑ, ο ΠΙΣ κατέθεσε συγκεκριμένες προτάσεις σε

όλους τους εμπλεκόμενους φορείς ώστε να αρχίσει η δια-

δικασία εφαρμογής του Γενικού Σχεδίου Υγείας για να

γίνει η εν λόγω πρόταση κατορθωτή.

Επιπλέον, ως Σ.Ι.Σ έχουμε προχωρήσει στην κατάρτιση

ενημερωτικού εντύπου για το ΓεΣΥ και διεξαγάγαμε με

απόλυτη επιτυχία και σε συνεργασία με διδακτορικούς

φοιτητές του Πανεπιστημίου Κύπρου, την πρώτη Παγκύ-

πρια ποσοτική έρευνα ανάμεσα στον ιατρικό κόσμο σε

σχέση με το Γε.Σ.Υ.   

Επιπλέον έχει τροχοδρομηθεί και θα διεξαχθεί έκτακτη

Γενική Συνέλευση για το ΓεΣΥ στις 16 Δεκεμβρίου 2012,

όπου θα καθορίσουμε εκ νέου τις θέσεις και προτάσεις του

ΠΙΣ αναφορικά με το ΓεΣΥ.

Σχέσεις με την ΠΑ.ΣΥ.Κ.Ι.
Τη χρονιά που μας πέρασε όπως και τα τελευταία χρόνια

είχαμε άριστες σχέσεις με την Συντεχνία των Κυβερνητικών

Ιατρών. Ο Πρόεδρος της ΠΑ.ΣΥ.Κ.Ι. ήταν παρόν στην πλει-

οψηφία των συνεδριάσεων του Σ.Ι.Σ. και συζητήσαμε μαζί

τα προβλήματα των Κυβερνητικών συναδέλφων. Σημαντική

θεωρείται μια ειδική συνεδρία της Εκτελεστικής Επιτροπής

του Σ.Ι.Σ. για να καθορίσουμε τη κοινή πολιτική μας για ει-

σήγηση επίλυσης των πολλαπλών προβλημάτων της υγείας

που  προτείνουμε μαζί στο νέο Υπουργό Υγείας. 

Ταμείο Σύνταξης Ιατρών και Οδοντιάτρων
Έχει λειτουργήσει ομαλά το ενοποιημένο πλέον Ταμείο

Σύνταξης Ιατρών και Οδοντιάτρων με το οποίο το νέο Διοι-

κητικό Συμβούλιο και η Εποπτική Επιτροπή του ΤΣΙΟ, προ-

σπαθούν εν μέσω οικονομικής κρίσης και διαφανών

διαδικασιών να γίνονται οι καλύτερες επενδύσεις οι οποίες

θα είναι προς το συμφέρων των μελών του. Αξίζει να σημει-

ωθεί ότι το ΤΣΙΟ είναι ένα από τα λίγα ταμεία σήμερα που πα-

ρουσιάζουν αυτή την περίοδο θετικό πρόσημο και έχουν

βιώσιμο αποθεματικό.  

Συμμετοχή στις εργασίες της Επιτροπής

Υγείας της Βουλής
Εκπρόσωποι του Π.Ι.Σ. ήταν παρόντες κάθε Πέμπτη

στην Επιτροπή Υγείας της Βουλής. Συμβάλαμε με τις

προτάσεις μας και παρεμβάσεις μας στη διαμόρφωση

σωστής νομοθετικής ρύθμισης πολλών νομοσχεδίων

που είχε μπροστά της η Επιτροπή.

Ενδεικτικά αναφέρουμε ότι εκκρεμή ένα σημαντικό

νομοσχέδιο για να διασφαλιστεί το δικαίωμα των ιατρών

για σύσταση εταιριών. Έχουν ολοκληρωθεί όλες οι προ-

καταρτικές διαβουλεύσεις με όλους τους εμπλεκόμε-

νους φορείς και αναμένεται η ψήφιση του εν λόγω

νομοσχεδίου  στις αρχές του επόμενου έτους.

Ιστοσελίδα Παγκύπριου Ιατρικού Συλλόγου

(www.cyma.org.cy)

Η Ιστοσελίδα του ΠΙΣ έχει αναβαθμιστεί. Μπορείτε

μέσω της ιστοσελίδας να ενημερωθείτε για όλες τις προ-

σεχείς επιστημονικές εκδηλώσεις,  συνέδρια, διαλέξεις

κλπ που προγραμματίζονται σ΄ όλη την Κύπρο. Προσπά-

θεια μας είναι μέσω της σελίδας να παίρνετε άμεση και

έγκυρη πληροφόρηση σε  θέματα που αφορούν τον ΠΙΣ.

Όλες οι ανακοινώσεις προς τα μέλη μας αναρτώνται επί-

σης στην ιστοσελίδα. Στόχος μας η σταδιακή ελάττωση

μέχρι και πλήρους κατάργησης της αποστολής επιστο-

λών στα μέλη μας. 

Επίσημη εφημερίδα ΠΙΣ
Έχει ολοκληρωθεί ο πρώτος χρόνος συνεχής και απρό-

σκοπτης έκδοσης της επίσημης εφημερίδας του ΠΙΣ η οποία

έχει αγκαλιαστεί από την ιατρική κοινότητα. Προσηλωμένοι

πάντα στην έγκαιρη και έγκυρη ενημέρωση των μελών μας,

το έντυπο αυτό έχει καταστεί σημαντικό εργαλείο ενημέρω-

σης των μελών του ΠΙΣ. Σημειώνεται ότι καθημερινά κατα-

φθάνουν στον ιατρικό σύλλογο πολύ θετικά σχόλια για την

εφημερίδα μας από πολλούς συναδέλφους και όχι μόνο.    

Συναντήσεις
Τη χρονιά που μας πέρασε είχαμε πολλές συναντήσεις με

διαφόρους φορείς, οργανώσεις, οργανωμένα σύνολα, Ια-

τρικές Επιστημονικές Εταιρείες, κρατικές υπηρεσίες.  Δεν θα

ήταν υπερβολικό αν έλεγα ότι σχεδόν κάθε βδομάδα είχαμε

2 – 3 συναντήσεις: Υπουργείο Υγείας,Υπουργείο Εργασίας,

Yπουργείο Οικονομικών, Οργανισμό  Ασφάλισης

Υγείας,Τμήμα Οδικών Μεταφορών Διοικητικά Συμβούλια

Επιστημονικών μας Εταιρειών, Κοινοβουλευτικά κόμματα

κ.α

Θα θέλαμε ιδιαίτερα να αναφερθούμε στις τακτικές συ-

ναντήσεις που είχαμε με τους προέδρους του Παγκύπριου
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Οδοντιατρικό Σύλλογο, του Παγκύπριο Φαρμακευτικού Συλ-

λόγου, του Παγκύπριου Συνδέσμου Νοσηλευτών και Μαιών,

του Συνδέσμου Διευθυντών Κλινικών Εργαστηρίων, Βιοια-

τρικών και Κλινικών Εργαστηριακών Επιστημόνων και του

Παγκύπριου Συλλόγου Φυσιοθεραπευτών, με τις οποίες

έχουμε καθιερώσει μια νέα συζήτηση για την δημιουργία ερ-

γαλείων ενδυνάμωσης της συνεργασίας μας καθώς και τον

συντονισμό των ενεργειών μας.   

Θέματα Δεοντολογίας
Ασχοληθήκαμε και φέτος όπως και κάθε χρόνο με αρκετά

θέματα παραβίασης των Κανονισμών Ιατρικής Επαγγελμα-

τικής Δεοντολογίας. Η επιτροπή δεοντολογίας του Συλλόγου

μας είχε να επιτελέσει ένα δύσκολο έργο λόγω των πολλών

καταγγελιών που είχαμε τη χρονιά που μας πέρασε.  Πολλά

από αυτά τα θέματα είχαν σχέση με την προβολή και τη δια-

φήμιση.  Θα ήθελα να επισημάνουμε την προσοχή όλων μας

στα θέματα προβολής.  Πρέπει να είμαστε προσεκτικοί πάν-

τοτε μέσα στα πλαίσια των κανονισμών της ιατρικής επαγ-

γελματικής δεοντολογίας και πάνω από όλα να σεβόμαστε

τον εαυτό μας και τους συναδέλφους μας. 

Δύο περιπτώσεις φέτος κατέληξαν για εκδίκαση στο Πει-

θαρχικό Συμβούλιο.  

Συνδικαλιστικά Θεμάτων
Δεδομένου της οικονομικής κρίσης, το Σ.Ι.Σ αποφά-

σισε όπως οι χρεώσεις των ιατρικών πράξεων αναφο-

ρικά με τις Ασφαλιστικές εταιρίες παραμείνουν και για

το 2012 στα ίδια επίπεδα με τα προηγούμενα χρόνια.

Εντούτοις, η Επιτροπή Συνδικαλιστικών θεμάτων ανέ-

λαβε την πρωτοβουλία και ύστερα από αριθμό συναν-

τήσεων με τις επιστημονικές εταιρίες ετοιμάζει την

επικαιροποίηση και επέκταση των καταλόγων των ια-

τρικών πράξεων. Η εν λόγω προσπάθεια θα ολοκλη-

ρωθεί το πρώτο τρίμηνο του 2013.     

Επιπλέον η ηγεσία του ΠΙΣ σε δημοσιογραφική διά-

σκεψη η οποία έγινε το Μάιο, παρότρυνε τα μέλη του,

να συμβάλουν στην αντιμετώπιση των προβλημάτων

που αντιμετωπίζει ο τομέας της Υγείας και έχουν οξυν-

θεί λόγω της οικονομικής κρίσης. Πιο συγκεκριμένα ο

ΠΙΣ, αναγνωρίζοντας από νωρίς ότι οι επιπτώσεις της

οικονομικής κρίσης είναι πλέον διακριτές και έχουν

κτυπήσει την πόρτα της πλειοψηφίας των συμπολιτών

μας, και δεδομένου της υπερσυμφόρησης που παρα-

τηρείται στα κρατικά νοσηλευτήρια αλλά και τις δυσκο-

λίες βιωσιμότητας που αντιμετώπιζαν η πλειοψηφία

των ιδιωτικών νοσηλευτηρίων και οι ιδιώτες ιατροί

πρότεινε εν συντομία τα πιο κάτω:  

1) Την άμεση εφαρμογή του ΓεΣΥ
2) Κάλεσε το Υπουργείο Υγείας άμεσα να κοστολο-

γήσει τις ιατρικές πράξεις στα κρατικά νοσηλευτήρια
και εκεί που υπάρχει η δυνατότητα και ακόμη εκεί που
κοστίζουν οι υπηρεσίες αυτές πιο φθηνά στον ιδιωτικό
τομέα, να προχωρήσει άμεσα σε συνεργασία τον ιδιω-
τικό τομέα. 

3) Συνέστησε στα μέλη του ΠΙΣ: 
Α) Να δείχνουν κατανόηση και να βοηθούν ασθενείς

που αντιμετωπίζουν οικονομικά προβλήματα.

Β) Να συγκρατήσουν τις χρεώσεις τους, και ακόμη

εάν είναι δυνατόν να τις μειώσουν ή ακόμη να εξετά-

ζουν τους ασθενείς δωρεάν ειδικότερα εάν αυτοί ανή-

κουν σε ευάλωτες ομάδες του πληθυσμού μας και δεν

μπορούν να πληρώσουν για την περίθαλψη. 

4)Κάλεσε τα ιδιωτικά νοσηλευτήρια τη δύσκολη αυτή
περίοδο της οικονομικής κρίσης, να βοηθήσουν με τις
χρεώσεις τους, όσους επιλέγουν για νοσηλεία τον ιδιω-
τικό τομέα και ιδιαίτερα τα άτομα που ανήκουν στις
ευάλωτες ομάδες.   

5) Κάλεσε τις ασφαλιστικές εταιρίες οι οποίες προ-
σφέρουν σχέδια ιατροφαρμακευτικής περίθαλψης να
μην προχωρήσουν σε αυξήσεις στα ασφάλιστρα που
επιβάλουν στους ασφαλιζόμενους και επιπρόσθετα εάν
έχουν την δυνατότητα να προσφέρουν πιο ελκύστηκα
πακέτα στους συμπολίτες μας να το πράξουν.

Συμμετοχή σε Διεθνείς Οργανισμούς
Και αυτή τη χρονιά η συμμετοχή του Συλλόγου ήταν

απρόσκοπτη και παραγωγική σε όλους τους Ευρωπαϊ-

κούς και Διεθνείς Φορείς που συμμετέχουμε.

Επιπλέον για πρώτη φορά στην ιστορία του Παγκύ-

πριου Ιατρικού Συλλόγου είχαν φιλοξενηθεί στην Κύπρο

οι σύνοδοι της CPME και της UEMS, οι οποίες είχαν ολο-

κληρωθεί με απόλυτη επιτυχία. 

Η τετραήμερης σύνοδος της Ευρωπαϊκής Ένωσης Ια-

τρικών Ειδικοτήτων (UEMS - European Union of Medical

Specialist) ξεκίνησαν την Τετάρτη, 17 Οκτωβρίου 2012

και ολοκληρώθηκαν το Σάββατο 20 Οκτωβρίου 2012,

στην πόλη της Λάρνακας.   

Σύνεδροι, από όλη την ευρωπαϊκή επικράτεια βρέθη-

καν στην Κύπρο για τέσσερις ημέρες για να παρακολου-

θήσουν τις εργασίες της συνόδου, να παραστούν σε

ομάδες εργασίες και να συμμετέχουν στη Γενική Συνέ-

λευση του Οργανισμού. Μεταξύ των θεμάτων που απα-

σχόλησαν τους ευρωπαίους ιατρούς είναι η συνέχιση

της ιατρικής εκπαίδευσης και η επαγγελματική ανάπτυξη

των ιατρών, η ηλεκτρονική-υγεία (eHealth), η ειδική

πρακτική στα υφιστάμενα συστήματα υγείας, η μεταπτυ-

χιακή εκπαίδευση των ιατρών και η ποιότητα της φρον-

τίδας των ασθενών. 

Την έναρξη του κύριου μέρους της συνόδου, χαιρέ-

τησε ο Υπουργός Παιδείας και Πολιτισμού, κ. Γιώργου

Δημοσθένους. 

Η επίσκεψή των ευρωπαίων ιατρών στη χώρα μας ολο-

κληρώθηκε με οργανωμένες ξεναγήσεις τόσο στη Λάρνακα

όσο και στη Λευκωσία με την υποστήριξη του Δήμου Λευ-

κωσίας και των Εταιρειών Τουριστικής Ανάπτυξης Λάρνα-

κας και Λευκωσίας. Οι Γενικές Συνελεύσεις της UEMS,

λαμβάνουν τόπο δύο φορές τον χρόνο και για πρώτη φορά

από την ίδρυση του οργανισμού, το 1962, διεξάχθηκε στην

Κύπρο.

Οι εργασίες της συνόδου της Μόνιμης Επιτροπής Ευ-

ρωπαίων Ιατρών (CPME) ξεκίνησαν την Τετάρτη, 22 Νοεμ-

βρίου 2012 και ολοκληρώθηκαν το Σάββατο 23 Νοεμβρίου

2012 στην Λεμεσό.   

Την έναρξη του κύριου μέρους της συνόδου χαιρέτησε

η Υπουργός Υγείας κα Ανδρούλα Αγρότου. Η επίσκεψή των

ευρωπαίων ιατρών στη χώρα μας ολοκληρώθηκε με ορ-

γανωμένες ξεναγήσεις στη πόλη της Λεμεσού και στο Ια-

τρικό Μουσείο Κύπρου. Οι Γενικές Συνελεύσεις της CPME,

λαμβάνουν χώρα δύο φορές τον χρόνο και για πρώτη

φορά από την ίδρυση του οργανισμού, το 1958, διεξάχθηκε

στην Κύπρο. 

Ο ΠΙΣ έχει αποκομίσει τα εύσημα από τους Ευρωπαίους

εταίρους μας για την διοργάνωση των εν λόγω συνόδων.  

Αγαπητοί συνάδελφοι,

Ολοκληρώνοντας την ανασκόπηση για το 2012 θα πρέ-

πει να πούμε ότι σε ένα σύντομο απολογισμό δεν είναι δυ-

νατόν να αποτυπωθούν όλες οι δραστηριότητες πού έγιναν

κατά την διάρκεια του έτους. Εντούτοις σας διαβεβαι-

ώνουμε ότι ως ηγεσία του ΠΙΣ είμαστε πάντα έτοιμοι, θυ-

σιάζοντας πολλές φορές πολύτιμο χρόνο και προσωπικό

χρόνο, να δώσουμε το παρών μας για την προάσπιση των

δικαιωμάτων των μελών μας και της κοινωνίας μας.

Επιπλέον, ως Συμβούλιο Ιατρικού Σώματος θα θέλαμε

να σας γνωστοποιήσουμε ότι τόσο τα μέλη του σώματος

όσο και η γραμματεία του ΠΙΣ είναι πάντα έτοιμοι και

στην διάθεση σας να ακούσουν τις προτάσεις και ειση-

γήσεις σας για τα προβλήματα που αντιμετωπίζει σήμερα

ο τόπος μας στον τομέα της υγείας, ώστε μαζί, να προ-

σπαθήσουμε να θέσουμε γερά θεμέλια για να κτίσουμε

ένα καλύτερο μέλλον, για εμάς αλλά κυριότερα για τα

παιδία μας και τις γενιές που θα ακολουθήσουν. 

Η οικονομική κρίση έχει φέρει αναντίλεκτα νέα δεδο-

μένα και προκλήσεις ενώπιον μας. Εντούτοις, ως ηγεσία

του ΠΙΣ θεωρούμε ότι τα απορρέοντα της παγκόσμιας οι-

κονομικής κρίσης θα πρέπει να μας γίνουν μάθημα. Ένα

μάθημα ζωής για ένα τρόπο σκέψης που θα πρέπει να

αλλάξει. Θα πρέπει να αλλάξει για το καλό των συνάν-

θρωπων μας, των παιδιών μας αλλά προπαντός για το

καλό του ίδιου του εαυτού μας. Μόνο μέσω της αμοι-

βαίας κατανόησης και του σεβασμού της αξιοπρέπειας

του συνανθρώπου μας θα μπορέσουμε να πάμε μπροστά

ως κοινωνία και ως άτομα. Είναι γι΄ αυτό το λόγο που

προσδοκούμε ότι στις προσπάθειες μας για την οικοδό-

μηση ενός καλύτερου αύριο, θα σας έχουμε συνοδοιπό-

ρους και συμπαραστάτες.    

Τέλος, με την ευκαιρία των γιορτών των Χριστουγέν-

νων και της Πρωτοχρονιάς ευχόμαστε σε όλους τους συ-

ναδέλφους και στις οικογένειες τους αλλά και σε όλους

τους συμπολίτες μας υγεία, ευτυχία, καλές γιορτές και

ευτυχισμένο το νέο έτος 2013. 

Με συναδελφικούς χαιρετισμούς,

Ανδρέας Δημητρίου,

Πρόεδρος
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Ο
λοκληρώθηκε με μεγάλη

επιτυχία πρόσφατα η

σειρά των παρουσιάσεων

από τους 3 βασικούς υποψήφι-

ους για την προεδρία της Κυπρια-

κής Δημοκρατίας με τίτλο ‘Τι θα

πράξω στον Τομέα της Υγείας’

που οργανώθηκε από την Ιατρική

Σχολή του St George’s University

of London στο Πανεπιστήμιο Λευ-

κωσίας.  

Οι κύριοι Αναστασιάδης, Λιλλή-

κας και Μαλάς ανέπτυξαν ξεχωρι-

στά σε 3 διαδοχικές Πέμπτες του

Νοεμβρίου τα σχέδια και το όραμα

τους για τον Τομέα της Υγείας

μπροστά σε πολυπληθές ακροατή-

ριο το οποίο αποτελείτο κυρίως από

γιατρούς, επιστήμονες και ακαδη-

μαϊκούς.  

Αυτή η πρωτοβουλία της Ιατρικής

Σχολής του Πανεπιστήμιο Λευκω-

σίας αγκαλιάστηκε θερμά από τον

Παγκύπριο Ιατρικό Σύλλογο. Ο

πρόεδρος του ΠΙΣ, Δρ. Α.Δημη-

τρίου, παρευρέθηκε και στις 3 πα-

ρουσιάσεις τις οποίες χαιρέτισε

ευχαριστώντας την Ιατρική Σχολή

για την πρωτοβουλία της και τονί-

ζοντας ότι τέτοιου είδους επιστημο-

νικές και κοινωνικές παρεμβάσεις

είναι αναγκαίες κατά τη διάρκεια

μιας προεκλογικής περιόδου. Με

αυτό τον τρόπο, συνέχισε, οι υπο-

ψήφιοι για την προεδρία αναγκά-

ζονται να σχεδιάσουν, να

παρουσιάσουν και να αναπτύξουν

τις θέσεις και το όραμα τους για

συγκεκριμένα θέματα και να απαν-

τήσουν σε συγκεκριμένες ερωτή-

σεις του ακροατηρίου.  

Οι 3 υποψήφιοι ανέπτυξαν ενδια-

φέρουσες θέσεις και υποσχέθηκαν

καινοτόμες διαδικασίες σε ευαί-

σθητα θέματα όπως αυτό της στε-

λέχωσης, της διοίκησης των

νοσοκομείων κ.α. Όπως αναμενό-

ταν και οι 3 υποψήφιοι επικέντρω-

σαν αρκετόν από το χρόνο τους

στο ΓΕΣΥ. Περίγραμμα των θέσεων

και των 3 υποψηφίων για τον Τομέα

της Υγείας θα αναρτηθεί στην ιστο-

σελίδα της Ιατρικής Σχολής του St

George’s στη διεύθυνση

www.nicosia.sgul.ac.cy

σελίδα 08 δεκέμβριος 2012

ΟΙ 3 ΒΑΣΙΚΟΙ ΥΠΟΨΗΦΙΟΙ ΓΙΑ ΤΗΝ ΠΡΟΕΔΡΙΑ ΤΗΣ Κ.Δ. ΠΑΡΟΥΣΙΑΣΑΝ ΤΙΣ ΘΕΣΕΙΣ ΤΟΥΣ 

‘Τι θα πράξω στον Τομέα της Υγείας’

ΕΝΟΙΚΙΑΖΕΤΑΙ

Ενοικιάζεται ισόγειο, γωνιαίο, πολυτελές ιατρείο,

σε περίοπτη θέση, εκτάσεως 150 τ. μ (30μέτρα

δυτικά του Απολλώνιου Νοσοκομείου)

ΜΠΟΡΟΥΝ ΝΑ ΣΥΣΤΕΓΑΣΘΟΥΝ 

ΔΥΟ ΓΙΑΤΡΟΙ

Το ενοικιαζόμενο εφάπτεται σε Φαρμακείο

και διαθέτει αρκετούς χώρους στάθμευσης

Τιμή Λογική

Τηλ επικοινωνίας 99440838.

ΕΚΛΟΓΗ ΔΙΟΙΚΗΤΙΚΟΥ ΣΥΜΒΟΥΛΙΟΥ 

ΓΑΣΤΡΕΝΤΕΡΟΛΟΓΙΚΗΣ ΕΤΑΙΡΕΙΑΣ ΚΥΠΡΟΥ

Πραγματοποιήθηκε 

στις 4 Οκτωβρίου 2012, 

στο ξενοδοχείο AMATHUS 

στη Λεμεσό, η Εκλογική Γενική

Συνέλευση της Γαστρεντερολογι-

κής Εταιρείας Κύπρου.

Το εκλεγέν Διοικητικό Συμβού-

λιο για την χρονική περίοδο 2012

– 2014, καταρτίστηκε σε σώμα ως

ακολούθως: Δρ Γιώργος Ποταμίτης Πρόεδρος, Δρ Χρυσόστομος

Κλωνής Αντιπρόεδρος, Δρ Ανδρέας Ευγενίου Γραμματέας, 

Δρ Αδάμος Σαβεριάδης Ταμίας, Δρ Λέριος Μιχάλης, Δρ Λούης

Λοΐζου και Δρ Παναγιώτα Νικολάου Μέλη.
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Υιοθετήθηκαν κατά την τετραήμερη Σύνοδο της στην Κύπρο

Μ
ε απόλυτη επιτυχία

πραγματοποιήθηκε η

τετραήμερη σύνοδος

της Ευρωπαϊκής Ένωσης Ιατρι-

κών Ειδικοτήτων (UEMS - Euro-

pean Union of Medical

Specialist) την οποία φιλοξέ-

νησε για πρώτη φορά στη χώρα

μας ο Παγκύπριος Ιατρικός

Σύλλογος (ΠΙΣ). Οι εργασίες

της συνόδου ξεκίνησαν την Τε-

τάρτη 17 Οκτωβρίου 2012 και

ολοκληρώθηκαν το Σάββατο 20

Οκτωβρίου 2012.   

Σύνεδροι από όλη την ευρω-

παϊκή επικράτεια βρέθηκαν

στην Κύπρο για τέσσερις ημέ-

ρες και παρακολούθησαν τις

εργασίες της συνόδου,   συμμε-

τείχαν σε ομάδες εργασίες και

έλαβαν μέρος στη Γενική Συνέ-

λευση του Οργανισμού. 

Μεταξύ των θεμάτων που

απασχόλησαν τους ευρωπαίους

ιατρούς είναι η συνεχιζόμενη

ιατρική εκπαίδευση και η επαγ-

γελματική ανέλιξη των ιατρών,

η ηλεκτρονική-υγεία (eHealth),

η ειδική πρακτική στα υφιστά-

μενα συστήματα υγείας, η μετα-

πτυχιακή εκπαίδευση των

ιατρών και η ποιότητα της

φροντίδας των ασθενών. 

Την έναρξη του κύριου μέ-

ρους της συνόδου, χαιρέτησε ο

Υπουργός Παιδείας και Πολιτι-

σμού, κ. Γιώργου Δημοσθέ-

νους, ο οποίος αναφέρθηκε

στη σημασία της διοργάνωσης

τέτοιων δραστηριοτήτων για τον

ιατρικό κόσμο της Κύπρου,

αλλά και για τους Κύπριους

ασθενείς. Πρόσθεσε ότι τα τε-

λευταία χρόνια έχουν γίνει με-

γάλα βήματα για την

αναβάθμιση της ιατρικής εκπαί-

δευσης στην Κύπρο με κορω-

νίδα την ολοκλήρωση του

θεσμικού πλαισίου για τη δημι-

ουργία Ιατρικής Σχολής στο

Πανεπιστήμιο Κύπρου. Επι-

πλέον ανέφερε ότι ήδη έχουν

ανακοινωθεί οι πρώτες θέσεις

για την πρόσληψη ακαδημαϊκού

προσωπικού τον Σεπτέμβριο

του 2012. Στόχος είναι να λει-

τουργήσει η Σχολή και να εν-

ταχθούν οι πρώτοι φοιτητές

Ιατρικής στο Πανεπιστήμιο Κύ-

πρου το 2013. 

Χαιρετίζοντας την έναρξη της

συνόδου, ο πρόεδρος του ΠΙΣ,

Δρ. Ανδρέας Δημητρίου ανα-

φέρθηκε στη σημασία της φιλο-

ξενίας του συνεδρίου αυτού για

πρώτη φορά στην Κύπρο, ειδικά

κατά τη διάρκεια της άσκησης

της ευρωπαϊκής προεδρίας από

τη χώρα μας. 

Ο Δρ. Δημητρίου επεσήμανε:

«Η UEMS που ασχολείται

συγκεκριμένα με τις ιατρικές ει-

δικότητες και την διά βίου εκ-

παίδευση των ιατρών στο χώρο

της Ευρώπης, αποτελεί ένα εκ

των σημαντικότερων συμβου-

λευτικών οργανισμών της Ε.Ε.

στον τομέα της Υγείας. Είναι,

ως εκ τούτου, ιδιαίτερη μας τιμή

να φιλοξενούμε αυτής της εμ-

βέλειας συναντήσεις στη χώρα

μας, γιατί από τη μια έχουμε την

ευκαιρία να προβάλουμε τον

τόπο μας, τις ομορφιές του και

τις γνώσεις του ιατρικού του κό-

σμου στα ειδικά θέματα που

απασχολούν την UEMS και από

την άλλη να αποκομίζουμε γνώ-

σεις και καλές πρακτικές που

εφαρμόζουν οι συνάδελφοι ια-

τροί με επιτυχία στο εξωτε-

ρικό». 

H UEMS αποτελεί ένα εκ των

σημαντικότερων συμβουλευτι-

κών οργανισμών της Ε.Ε. στον

τομέα της Υγείας. Οι Γενικές

Συνελεύσεις της UEMS, πραγ-

ματοποιούνται δύο φορές τον

χρόνο και για πρώτη φορά από

την ίδρυση της, το 1962, διεξά-

Εύσημα από την UEMS στον Παγκύπριο 

Ιατρικό Σύλλογο (ΠΙΣ) για 

την εξαιρετική διοργάνωση

Σημαντικές Αποφάσεις
από την Ευρωπαϊκή Ένωση

Ιατρικών Ειδικοτήτων (UEMS)

201212_10-13_Layout 1  17/12/2012  10:50 πμ  Page 1



γεται στην Κύπρο. 

O Παγκύπριος Ιατρικός Σύλ-

λογος, με τη φιλοξενία της συ-

νόδου προσδοκά αφ’ ενός να

τοποθετήσει την Κύπρο στο επί-

κεντρο των ευρωπαϊκών ιατρι-

κών γεγονότων και αφ’ ετέρου

να βοηθήσει σε μια δύσκολη

για την οικονομία της Κύπρου

περίοδο, στην ανάπτυξη του ια-

τρικού συνεδριακού τουρισμού,

γεγονός που θα έχει πολλαπλά

οφέλη, τόσο στον ιατρικό

κόσμο όσο και στις επιχειρή-

σεις που παρέχουν τις σχετικές

υπηρεσίες.

Πρέπει να σημειωθεί ότι η σύ-

νοδος είχε διεκδικηθεί εδώ και

καιρό από τον Παγκύπριο Ια-

τρικό Σύλλογο, και ύστερα από

ένα έντονο ανταγωνισμό παρα-

χωρήθηκε στην Κύπρο. 

ΟΙ ΑΠΟΦΑΣΕΙΣ ΤΗΣ ΣΥΝΟΔΟΥ

Mε βάση τα πιο πάνω και

σύμφωνα με επιστολή της

UEMS η οποία αναφέρει ότι η

σύνοδος ήταν πάρα πολύ επιτυ-

χής και αποδοτική και δίνει τα

εύσημα στον ΠΙΣ για την εξαι-

ρετική διοργάνωση, κατά την

διάρκεια της συνόδου, αποφα-

σίσθηκαν τα πιο κάτω:  

1) Ακαδημαϊκές προϋποθέ-

σεις για την εκπαίδευση των ει-

δικών ιατρών.

Η ομάδα εργασίας της UEMS

για την μεταπτυχιακή κατάρτιση,

έχει δημιουργήσει μια ad hoc

επιτροπή η οποία θα εργασθεί

για την προετοιμασία ενός ειδι-

κού εγγράφου στο οποίο θα κα-

θορίζεται μια κοινή υποδομή για

τις ανάγκες κατάρτισης για κάθε

αναγνωρισμένη ιατρική ειδικό-

τητα. Η υποδομή αυτή θα βρί-

σκεται υπό τον έλεγχο και τον

συντονισμό της UEMS. Ο στό-

χος είναι να δημιουργηθούν τα

ανάλογα εναρμονιστικά εργα-

λεία σχετικά με τις συστάσεις

που δίδονται από την Ευρω-

παϊκή Επιτροπή για την μεταπτυ-

χιακή κατάρτιση των ειδικοτήτων

και την υιοθέτηση μιας ενιαίας

πολιτικής από τα κράτη-μέλη της

ΕΕ σχετικά με την μεταπτυχιακή

κατάρτιση των ειδικών ιατρών.

2) Συνεχιζόμενη Ιατρική Εκ-

παίδευση - EACCME

Το Συμβούλιο της UEMS,

ύστερα από ένα χρόνο διαβου-

λεύσεων, έχει καταλήξει και

υιοθετήσει την αναβάθμιση των

κριτηρίων για την αξιολόγηση

των δράσεων της διά βίου μά-

θησης EACCME (UEMS

2012/30). Επιπλέον, λόγω των

θετικών εμπειριών που αποκτή-

θηκαν σχετικά με την αξιολό-

γηση των δράσεων e-learning,

έχουν καθοριστεί 25 συγκεκρι-

μένα κριτήρια, τα οποία θα δια-

σφαλίζουν την

επιστημονικότητα, την εγκυρό-

τητα και την ανεξαρτησία των

συνεδρίων, των εκπαιδευτικών

σεμιναρίων κ.τ.λ., τα οποία πα-

ρέχονται στους ευρωπαίους ια-

τρούς. 

Κατά την διάρκεια της συνό-

δου υιοθετήθηκε ομόφωνα το

έγγραφο «Criteria for the Ac-

creditation of Live Educational

Events by the EACCME (UEMS

2012/30)», το οποίο καθορίζει

όλες τις συνισταμένες που θα

πρέπει να διέπουν μια εκπαι-

δευτική και ακαδημαϊκά έγκυρη

δραστηριότητα. Τα νέα κριτήρια

θα τεθούν σε εφαρμογή την 1η

Ιανουαρίου 2013. 

3) Μελλοντική υποδομή της

UEMS

Υιοθετήθηκε το έγγραφο

«UEMS 2012/28», το οποίο επι-

τρέπει τη δημιουργία ενός Διοι-

κητικού Συμβουλίου για κάθε

Μόνιμη Επιτροπή κάτω από την

νέα υποδομή της UEMS.   

4) Επιπλέον, υιοθετήθηκε μια

σειρά αποφάσεων που σχετί-

ζονται άμεσα με τις εργασίες

και τις δραστηριότητες της

UEMS όπως:

• Η συμπερίληψη του κεφα-

λαίου 6 στην ειδικότητα της πα-

θολογίας (UEMS 2012.31), την

υιοθέτηση του εγγράφου UEMS

2012.32 για την Πλαστική και

Αισθητική χειρουργική και την

υιοθέτηση του εγγράφου UEMS

2012.33 για την πνευμονολογία.

• Η δημιουργία μιας διεπιστη-

μονικής μικτής επιτροπής με

στόχο την κατάρτιση γενικών

ιατρικών οδηγιών για τις κοινές

ιατρικές πράξεις.  

• Η δημιουργία Ομοσπονδια-

κής Θεματικής Ιατροδικαστικής

και Νομικής Ιατρικής.

5) Κατά τη διάρκεια της συνό-

σελίδα 11δεκέμβριος 2012
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δου υιοθετήθηκαν και οι πιο

κάτω δηλώσεις: 

• Δήλωση αναφορικά με την

Επαγγελματική Αυτονομία

Statement «UEMS 2012/26»: H

UEMS τοποθετείται κατά της

προσπάθειας της Ευρωπαϊκής

Επιτροπής για την εισαγωγή

συγκεκριμένων τυποποιημένων

προτύπων στον τομέα της Αι-

σθητικής Χειρουργικής  (Aes-

thetic Surgery). Αυτή η δήλωση

είχε συνταχθεί στις 18.10.2012.

• Δήλωση UEMS για το περι-

βάλλον και την υγεία: Το Συμ-

βούλιο της UEMS, το οποίο

συνήλθε στη Λάρνακα στις 19

Οκτωβρίου 2012, τόνισε ότι η

προώθηση της περιβαλλοντικής

ευθύνης μεταξύ των εργαζομέ-

νων υγειονομικής περίθαλψης,

των ασθενών και γενικότερα

ολόκληρης της κοινωνίας, είναι

μια από τις θεμελιώδεις ηθικές

υποχρεώσεις των ιατρικών ειδι-

κοτήτων και όλων των ιατρών.

α. Τα περιβαλλοντικά προ-

βλήματα, οι βιολογικοί, χημικοί,

φυσικοί, ψυχολογικοί, κοινωνιο-

λογικοί κίνδυνοι έχουν σημαν-

τική επίδραση στην ανθρώπινη

υγεία. Δεδομένου ότι η ασθέ-

νεια μπορεί να οριστεί ως «η έλ-

λειψη προσαρμοστικότητας του

ανθρώπινου οργανισμού στο

περιβάλλον», οι αναδυόμενες

περιβαλλοντικές προκλήσεις,

όπως η αλλαγή κλίματος, η παγ-

κόσμια αύξηση της θερμοκρα-

σίας λόγω του φαινομένου του

θερμοκηπίου και η ατμοσφαι-

ρική ρύπανση, μπορούν να οδη-

γήσουν σε νέους κινδύνους για

την ανθρώπινη υγεία, και συ-

νάμα μπορούν να προκαλέσουν

στο άμεσο μέλλον, επιπρόσθετο

βάρος στην υγειονομική περί-

θαλψη και στο ιατρικό προσω-

πικό. 

Ως εκ τούτου, οι κατάλλη-

λες περιβαλλοντικές πολιτικές

θα πρέπει επειγόντως να

εφαρμοστούν μέσω στοχευμέ-

νων κοινωνικοοικονομικών

προγραμμάτων, προκειμένου

να αναπτυχθούν οι θεμελιώδεις

αρχές για τη διαχείριση και

προστασία του φυσικού περι-

βάλλοντος.

β. Η ολιστική ερμηνεία της

υγείας αναγνωρίζει τη δύναμη

των κοινωνικών, οικονομικών,

πολιτικών και περιβαλλοντικών

επιρροών στον τομέα της

υγείας. Επιστημονικές ενδείξεις

καταδεικνύουν επίσης ότι υπάρ-

χουν σημαντικά και ευδιάκριτα

οφέλη στον περιορισμό της πε-

ριβαλλοντικής υποβάθμισης,

όχι μόνο για την ανθρώπινη

υγεία, αλλά και για την οικονο-

μία

γ. Οι ιατροί θα πρέπει να γνω-

ρίζουν τα προβλήματα υγείας

που απορρέουν από τη ρύ-

πανση του περιβάλλοντος και

θα πρέπει συνεχώς να τα κατα-

γράφουν και να τα γνωστοποι-

ούν στις αρμόδιες αρχές και

υπηρεσίες, καθώς και να ενημε-

ρώνουν τους ασθενείς τους για

τις σύγχρονες απειλές που αν-

τιμετωπίζει η υγεία τους από

την περιβαλλοντική μόλυνση. Η

παράδοση της συμμετοχής των

ιατρών σε θέματα που αφορούν

το δημόσιο βίο και ειδικότερα

σε θέματα που άπτονται της δη-

μόσιας υγείας, θα πρέπει να κι-

νητοποιήσει τους ιατρούς για

την ενεργό συμμετοχή τους

στην προστασία του περιβάλ-

λοντος και να δοθούν προσω-

πικά παραδείγματα ορθής

περιβαλλοντικής συμπεριφο-

ράς, χρησιμοποιώντας μια με-

θοδολογική προσέγγιση

βασισμένη σε: α) βιώσιμη ανά-

πτυξη,  β) προώθηση της υγείας

γ) επικοινωνία και συμμετοχή

κινδύνου στη διαχείριση κινδύ-

νων, ακόμη και με την εφαρ-

μογή της προληπτικής αρχής

και δ) σταθερή ανάλυση της

αναλογίας κινδύνου - οφελημά-

των.

δ. Εμείς, ως κοινωνία των

επαγγελματιών υγείας, συνο-

λικά, θα πρέπει να συνεχίσουμε

να υποστηρίζουμε τις πολιτικές

που άπτονται της περιβαλλοντι-

κής εξυγίανσης ως βασικό ερ-

γαλείο για τη μείωση των

επιπτώσεων στην υγεία και υγει-

ονομικής περίθαλψης που προ-

καλούνται από τη

περιβαλλοντική υποβάθμιση.

Τέτοιες προσπάθειες θα μπο-

Οι Αποφάσεις της Συνόδου της Ευρωπαϊκής Ένωσης Ιατρικών 

Ειδικοτήτων (UEMS) στην Κύπρο
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ρούσαν να συμπεριλάβουν τη

θέσπιση  αυστηρότερων νομο-

θετικών ρυθμίσεων και την

εφαρμογή κατάλληλων περι-

βαλλοντικών πολιτικών ελέγχου

της ρύπανσης, την προώθηση

της εφαρμογής καθαρότερων

και αποδοτικότερων ενεργει-

ακών πολιτικών που θα είναι

φιλικές προς το περιβάλλον.  

Πρέπει επίσης να στηρίξουμε

τα εθνικά, περιφερειακά και το-

πικά σώματα τα οποία σχεδιά-

ζουν να εντάξουν στον

προγραμματισμό τους στρατηγι-

κές για την προώθηση και την

προστασία του περιβάλλοντος

και της υγείας.

ε. Θα πρέπει να αναγνωρι-

στούν οι συνέπειες της συνε-

χούς και δυναμικά

εναλλασσόμενης και  τεχνολο-

γικά αναπτυγμένης υγειονομι-

κής περίθαλψης για το

περιβάλλον. 

Λαμβάνοντας υπ’ όψη τα πιο

πάνω, η UEMS καλεί τους ια-

τρούς όλων των ειδικοτήτων

και όλους γενικότερα τους

επαγγελματίες υγείας να εμ-

πλακούν ενεργά στην πρόληψη

των επικείμενων περιβαλλοντι-

κών προβλημάτων και να κινη-

τοποιήσουν την κοινωνία και

τους πολιτικούς αξιωματού-

χους ώστε να υιοθετηθούν

προληπτικές πολιτικές και να

ληφθούν τα απαραίτητα μέτρα.

Η Σύνοδος της UEMS στη

χώρα μας ολοκληρώθηκε με

οργανωμένες ξεναγήσεις τόσο

στη Λάρνακα όσο και στη Λευ-

κωσία, με την υποστήριξη του

Δήμου Λευκωσίας, του Ιατρι-

κού Συλλόγου Λάρνακας και

των Εταιρειών Τουριστικής

Ανάπτυξης Λάρνακας και Λευ-

κωσίας. 
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Ο
λοκληρώθηκε πρόσφατα, η τριήμερη

σύνοδος της Μόνιμης Επιτροπής Ευ-

ρωπαίων Ιατρών (CPME), που φιλο-

ξένησε για πρώτη φορά στη χώρα μας ο

Παγκύπριος Ιατρικός Σύλλογος (ΠΙΣ). 

Οι εργασίες της συνόδου ξεκίνησαν την

Πέμπτη 22 Νοεμβρίου 2012 και ολοκληρώ-

θηκαν το Σάββατο 24 Νοεμβρίου 2012 στην

Λεμεσό.   

Σύνεδροι, από όλη την ευρωπαϊκή επικρά-

τεια βρέθηκαν στην Κύπρο για να παρακο-

λουθήσουν τις εργασίες της συνόδου, να

παραστούν σε ομάδες εργασίες και να συμ-

μετέχουν στη Γενική Συνέλευση του Οργα-

νισμού. 

Μεταξύ των θεμάτων που απασχόλησαν

τους ευρωπαίους ιατρούς ήταν η συνέχιση

της ιατρικής εκπαίδευσης και η επαγγελμα-

τική ανάπτυξη των ιατρών, η ηλεκτρονική-

υγεία (eHealth), η ειδική πρακτική στα

υφιστάμενα συστήματα υγείας, η μεταπτυ-

χιακή εκπαίδευση των ιατρών, η ποιότητα

της φροντίδας των ασθενών και το θέμα της

υγιούς γήρανσης. 

Την έναρξη του κύριου μέρους της συνόδου

χαιρέτησε η Υπουργός Υγείας κα Ανδρούλα

Αγρότου, η οποία μεταξύ άλλων ανέφερε  ότι

«είναι σημαντικό να συνεχίσουμε να προσφέ-

ρουμε ιατρική πρακτική που να βασίζεται σε

βαθιά γνώση και εκπαίδευση και το Υπουργείο

Υγείας επικεντρώνεται στην ομοιομορφία της

ιατρικής εκπαίδευσης στη Κύπρο.» 

Πρόσθεσε ότι «τα πρότυπα της ιατρικής εκ-

παίδευσης διαδραματίζουν σημαντικό ρόλο

στις κοινωνίες μας, ενώ ακόμη και η ίδια η βιω-

σιμότητα των συστημάτων υγείας βασίζεται

στην εμπειρία του ιατρικού επαγγέλματος, γι

αυτό οι γιατροί θα πρέπει να προωθήσουν υπη-

ρεσίες υψηλής ποιότητας και να προσπαθή-

σουν να καλύψουν το κενό εντός και μεταξύ

των κρατών μελών». 

Η κα Αγρότου ανέφερε ότι λόγω της γήραν-

σης του πληθυσμού, χρόνιες ασθένειες έχουν

μετατραπεί σε επιδημία, προσθέτοντας ότι στη

βάση πορισμάτων διάφορων ερευνών του Παγ-

κόσμιου Οργανισμού Υγείας, η Ευρώπη έχει

την υψηλότερη επιβάρυνση χρόνιων ασθε-

νειών, οι οποίες είναι υπεύθυνες για το 86%

των θανάτων. Το 97% των προϋπολογισμών

για την υγεία, συμπλήρωσε, δαπανώνται σε θε-

ραπείες, ενώ μόλις το 3% επενδύεται στον

τομέα της πρόληψης. Το Υπουργείο Υγείας επι-

κεντρώνεται στην ομοιομορφία της ιατρικής εκ-

παίδευσης".

Επίσης η κα Αγρότου ανέφερε ότι υπάρχει

στενή συνεργασία με τον ΠΙΣ, προκειμένου να

διασφαλιστεί η συνεχής επαγγελματική ανά-

πτυξη των ιατρών, ενώ προωθείται η καλή ια-

τρική πρακτική, ώστε να ενθαρρυνθούν οι

γιατροί για να αναβαθμίζουν συνεχώς τις γνώ-

σεις τους και την απόδοση τους, με βάση τα

νέα δεδομένα.

Δρ ΑΝΔΡΕΑΣ ΔΗΜΗΤΡΙΟΥ: «Χρειαζόμα-

στε μια Ευρώπη αλληλεγγύης»

Χαιρετίζοντας την έναρξη της συνόδου, ο

πρόεδρος του ΠΙΣ Δρ Ανδρέας Δημητρίου

αναφέρθηκε στη σημασία της φιλοξενίας του

συνεδρίου αυτού, το οποίο για πρώτη φορά

πραγματοποιήθηκε στην Κύπρο. 

Ο Δρ. Δημητρίου επεσήμανε ότι «η CPME

αποτελεί ένα εκ των σημαντικότερων συμβου-

λευτικών οργανισμών της Ε.Ε. στον τομέα της

Υγείας. Είναι, ως εκ τούτου, ιδιαίτερη μας τιμή

να φιλοξενούμε αυτής της εμβέλειας συναντή-

σεις στη χώρα μας γιατί από τη μια έχουμε την

ευκαιρία να προβάλουμε τον τόπο μας, τις

ομορφιές του και τις γνώσεις του ιατρικού του

κόσμου στα ειδικά θέματα που απασχολούν

την CPME και από την άλλη να αποκομίζουμε

γνώσεις και καλές πρακτικές που εφαρμόζουν

οι συνάδελφοι ιατροί με επιτυχία στο εξωτε-

ρικό».

Ο Δρ. Α. Δημητρίου σημείωσε ότι στους δύ-

σκολους καιρούς της οικονομικής κρίσης,

έχουν δημιουργηθεί σοβαρά κοινωνικά προ-

βλήματα με άμεση επίδραση στο επάγγελμα

των ιατρών και στα εθνικά σχέδια υγείας.

"Πρέπει να εργαστούμε μαζί, προς μια καλύ-

τερη Ευρώπη, με πιο αποδοτικές πολιτικές και

όλοι έχουν ένα σημαντικό ρόλο να διαδραμα-

τίσουν προς αυτή την κατεύθυνση", είπε , προ-

σθέτοντας ότι "χρειαζόμαστε μια Ευρώπη

αλληλεγγύης, κοινωνικής συνοχής, ευημερίας,

ασφάλειας και ανάπτυξης".

* Η επίσκεψή των ευρωπαίων ιατρών στη

χώρα μας ολοκληρώθηκε με οργανωμένες ξε-

ναγήσεις στην πόλη της Λεμεσού και στο Ια-

τρικό Μουσείο Κύπρου. 

Οι Γενικές Συνελεύσεις της CPME, λαμβά-

νουν χώρα δύο φορές τον χρόνο και για πρώτη

φορά από την ίδρυση του οργανισμού, το 1958,

διεξάχθηκε στην Κύπρο. 

*Ο Παγκύπριος ιατρικός Σύλλογος με ανα-

κοίνωση του ευχαριστεί το Δήμο Λεμεσού, τον

Κυπριακό Οργανισμό Τουρισμού και την Εται-

ρεία Τουριστικής Ανάπτυξης Λεμεσού για την

συνδρομή και στήριξη τους στην διοργάνωση

των δραστηριοτήτων της συνόδου της

CPME  

Πανευρωπαϊκή ιατρική σύνοδος

της CPΜΕ για πρώτη φορά 

στην Κύπρο

ΠΙΣ: "Χρειαζόμαστε μια Ευρώπη

αλληλεγγύης, κοινωνικής 

συνοχής, ευημερίας, ασφάλειας

και ανάπτυξης"

Συζητήθηκαν θέματα ιατρικής εκπαίδευσης, eHealth και φροντίδας ασθενών
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ΣΥΜΦΩΝΑ ΜΕ ΤΗΝ ΑΝΑΛΥΣΗ ΕΡΩΤΗΜΑΤΟΛΟΓΙΟΥ ΤΟΥ ΠΙΣ ΓΙΑ ΤΟ ΓΕΣΥ

Η
μεγάλη πλει-

οψηφία των

ιατρών δηλώ-

νουν ότι δεν είναι ικα-

νοποιημένοι από το

υφιστάμενο σύστημα υγείας

ενώ θετική τάση υπάρχει για

την εφαρμογή του Γενικού

Σχεδίου Υγείας.

Τα συμπεράσματα αυτά

προκύπτουν από τις απαντή-

σεις σε ερωτηματολόγιο του

Παγκύπριου Ιατρικού Συλλό-

γου (ΠΙΣ) το οποίο είχε απο-

σταλεί σε όλα τα μέλη του. 

Στόχος του ΠΙΣ με το ερωτη-

ματολόγιο, ήταν η καταγραφή

των προθέσεων και αναγκών

των ιατρών που εργάζονται

στην Κύπρο σε σχέση με το

ΓεΣΥ.  

Συνοπτική παρουσίαση

των αποτελεσμάτων του

ερωτηματολογίου για ΓεΣΥ

Το ερωτηματολόγιο απάντη-

σαν 417 ιατροί από τους 2683

εγγεγραμμένους ιατρούς στην

Κύπρο, δηλαδή ποσοστό που

ανέρχεται στο 15.54% του συ-

νολικού αριθμού των μελών του

ΠΙΣ. 

Από αυτούς οι 309 ήταν άν-

τρες και 105 γυναίκες (τρία

άτομα δεν έχουν απαντήσει). Η

αναλογία του δείγματος μεταξύ

ανδρών και γυναικών είναι

κοντά στην αντίστοιχη του συ-

νόλου των μελών του ΠΙΣ αφού

σήμέρα ο ένας στους τρεις ια-

τρούς είναι γένους θηλυκού

ενώ στο δείγμα του ερωτηματο-

λογίου ο ένας στους τέσσερις

που έχουν απάντηση είναι γυ-

ναίκα ιατρός. 

Ταυτοσημότητα του δείγμα-

τος με τους πραγματικούς

αριθμούς του συνόλου των

μελών του ΠΙΣ καταδεικνύεται

στις απαντήσεις που δόθηκαν

αναφορικά με την επαρχία

άσκησης ιατρικής των ερωτη-

θέντων καθώς και την πε-

ριοχή. 

Απόκλιση του δείγματος

από τον πραγματικό αριθμό

Η μεγάλη πλειοψηφία των ιατρών

δεν είναι ικανοποιημένοι

από το υφιστάμενο σύστημα υγείας

ΘΕΤΙΚΟΙ ΓΙΑ ΤΗΝ  ΕΦΑΡΜΟΓΗ ΤΟΥ ΓΕΝΙΚΟΥ ΣΧΕΔΙΟΥ ΥΓΕΙΑΣ
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ΑΝΑΛΥΣΗ ΕΡΩΤΗΜΑΤΟΛΟΓΙΟΥ ΤΟΥ ΠΙΣ ΓΙΑ ΤΟ ΓΕΣΥ

των μελών του ΠΙΣ παρουσιά-

ζεται στην ηλικία των ερωτη-

θέντων όπου διαφαίνεται ότι

οι ηλικίες μεταξύ πενήντα και

άνω συμμετείχαν πολύ περισ-

σότερο στην απάντηση του

ερωτηματολογίου από ότι

τους ιατρούς κάτω των πε-

νήντα.

Ταυτοσημότητα του δείγμα-

τος με τους πραγματικούς

αριθμούς του συνόλου των

μελών του ΠΙΣ καταδεικνύεται

και στις πιο πάνω απαντήσεις

που δόθηκαν αναφορικά με

τον αριθμό των ειδικών και

ανειδίκευτων ιατρών, όπου η

αναλογία των ανειδίκευτων ια-

τρών ανέρχεται στο 8.9% του

συνόλου των ιατρών που ερ-

γάζονται στην Κύπρο. 

Από αυτούς που έχουν απαν-

τήσει στο ερωτηματολόγιο το

21% δηλώνουν ότι εργάζονται

στο δημόσιο τομέα και το 79%

εργάζεται στο ιδιωτικό τομέα.

Στην ερώτηση αυτή υπάρχει

απόκλιση της τάξης του 11%

αφού σύμφωνα με τα στοιχεία

του ΠΙΣ οι ιατροί που εργάζον-

ται στο δημόσιο είτε με μόνιμα

συμβόλαια είτε με συμβόλαια

ορισμένης διάρκειας ανέρχον-

ται στο 32% του συνόλου των

ιατρών που εργάζονται στην

Κύπρο. 

Στην ερώτηση 1 (Πίνακας 1)

«Σε ποιο βαθμό νομίζετε έχετε

ενημερωθεί από το ενημερω-

τικό έντυπο;» υπάρχει μια θε-

τική τάση η οποία υποστηρίζει

ότι έχει ενημερωθεί από το εν

λόγω έντυπο με ένα 35% των

ερωτηθέντων να δηλώνουν

ικανοποιημένοι σε μεγάλο και

αρκετά μεγάλο βαθμό και ένα

41% να δηλώνει ότι έχει ενη-

μερωθεί σε ικανοποιητικό

βαθμό.

Στην ερώτηση 2 (Πινακας 2)

«Σε ποιο βαθμό σας ικανοποιεί

επαγγελματικά το υφιστάμενο

σύστημα υγείας;» παρατηρεί-

ται μια αρνητική τάση. Συγκε-

κριμένα το 58% του δείγματος

δηλώνει ότι δεν είναι καθόλου

και σε μη ικανοποιητικό βαθμό

ευχαριστημένο με το υφιστά-

μενο σύστημα υγείας. Αξίζει

να σημειωθεί ότι μόνο το 2.6%

του δείγματος δηλώνει ότι

είναι σε μεγάλο βαθμό ικανο-

ποιημένο με το υφιστάμενο σύ-

στημα υγείας.

Στην ερώτηση 3 (Πίνακας 3)

«Σε ποιο βαθμό πιστεύετε ότι η

εφαρμογή του ΓεΣΥ θα σας

βοηθήσει επαγγελματικά;»

υπάρχει μια θετική τάση με-

ταξύ του δείγματος από το

οποίο το 39% υποστηρίζει ότι η

εφαρμογή του ΓεΣΥ θα το βοη-

θήσει επαγγελματικά σε αρ-

κετά μεγάλο και σε μεγάλο

βαθμό ενώ το 39.5% υποστηρί-

ζει ότι θα τον βοηθήσει σε ικα-

νοποιητικό βαθμό. 

• Ολοκληρωμένο το έντυπο

ανάλυσης των αποτελεσμά-

των του Ερωτηματολογίου για

το ΓεΣΥ μπορείτε να το βρείτε

στην επίσημη ιστοσελίδα του

Παγκύπριου Ιατρικού Συλλό-

γου www.cyma.org.cy 

Πίνακας 1

Πίνακας 3

Πίνακας 2
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Συνάντηση της Εκτ.Επιτροπής του ΠΙΣ με την νέα Υπουργό Υγείας Δρ Ανδρούλα Αγρότου

Φ
ιλικό κλίμα επικράτησε στη συνάν-

τηση της Εκτελεστικής Επιτροπής

του Παγκύπριου Ιατρικού Συλλόγου

και της νέας Υπουργού Υγείας Δρ. Ανδρού-

λας Αγρότου. 

Κατά τη διάρκεια της συνάντησης αξιολο-

γήθηκε η κατάσταση που υπάρχει σήμερα

στον τομέα της Υγείας και συζητήθηκαν τρό-

ποι αντιμετώπισης των προβλημάτων που

παρουσιάστηκαν λόγω της παγκόσμιας οικο-

νομικής κρίσης και της έλλειψης ενός Γενι-

κού Σχεδίου Υγείας. Επιπλέον, κατά την

διάρκεια της συνάντησης συζητήθηκε το

θέμα της σύστασης εταιριών περιορισμένης

ευθύνης από τους ιατρούς.  

Ο Πρόεδρος του Παγκύπριου Ιατρικού

Συλλόγου υπέβαλε και παρέδωσε συγκεκρι-

μένες προτάσεις οι οποίες υποβλήθηκαν και

στον Γενικό Διευθυντή του Υπουργείου

Υγείας, οι οποίες δίνουν τη δυνατότητα

στους δικαιούχους οι οποίοι κατέχουν ρoζ

κάρτα νοσηλείας και είναι άτομα με χαμηλά

εισοδήματα να εξετάζονται από τους ια-

τρούς του ιδιωτικού τομέα  με χαμηλότερες

χρεώσεις. 

Οι προτάσεις αυτές έγιναν στο πλαίσιο της

κοινωνικής πολιτικής του Παγκύπριου Ιατρι-

κού Συλλόγου, και στην προσπάθεια να δια-

τηρηθεί το υψηλό επίπεδο των

προσφερόμενων υπηρεσιών στον τομέα της

Υγείας μέσω της αποσυμφόρησης των κρα-

τικών νοσηλευτηρίων, που είναι το κυρίως

ζητούμενο και το πρωταρχικό μέτρο που

πρέπει να ληφθεί, μέχρι την εφαρμογή του

ΓεΣΥ.

Αναφέρθηκε επίσης από τα μέλη της εκτε-

λεστικής επιτροπής ότι τα προβλήματα που

αντιμετωπίζει σήμερα ο τομέας της υγείας

μπορούν να επιλυθούν μόνο με την εφαρ-

μογή ενός λειτουργικού ΓεΣΥ, τονίζοντας ότι

είναι άμεση υποχρέωση όλων των εμπλεκο-

μένων προς την κυπριακή κοινωνία και τις

νέες γενιές που θα ακολουθήσουν.

Η Υπουργός Υγείας εξέφρασε την πρό-

θεση να μελετήσει τις προτάσεις του ΠΙΣ

ώστε μέσω συγκεκριμένων ρυθμίσεων να

πετύχουμε την αποσυμφόρηση των κρατι-

κών νοσηλευτηρίων.  Πρόσθεσε ότι ενδέχε-

ται μέσω των μέτρων που θα επιβληθούν

από την Τρόικα οι δικαιούχοι δωρεάν δημό-

σιας ιατροφαρμακευτικής φροντίδας να μει-

ωθούν. 

Η συνάντηση ολοκληρώθηκε με τη δέ-

σμευση και από τις δύο πλευρές για δημι-

ουργία ακόμη στενότερης και συνεχούς

συνεργασίας.   

Μόνο με την εφαρμογή ενός λειτουργικού

 ΓεΣΥ μπορούν να επιλυθούν

τα προβλήματα στον τομέα της υγείας

Ανοικτό για το κοινό το Ιατρικό Μουσείο Κύπρου

Η
Επιτροπή του Ιατρικού

Μουσείου Κύπρου ανα-

κοίνωσε την έναρξη λει-

τουργίας του προς το κοινό.

Ως γνωστό τα εγκαίνια του

Μουσείου έγιναν πανηγυρικά

στις 14 Σεπτεμβρίου από τον

τέως Υπουργό Υγείας εκπροσω-

πώντας τον Πρόεδρο της Δημο-

κρατίας.

Το Ιατρικό Μουσείο Κύπρου

αποτελεί ίσως το μοναδικό στο

είδος του  Ίδρυμα στην πε-

ριοχή της Ανατολικής Μεσο-

γείου με «ζωντανές»

αναπαραστάσεις μαιευτηρίου,

χειρουργείων και εξεταστη-

ρίων του περασμένου αιώνα

αξιοποιώντας μηχανήματα και

εργαλεία που χρησιμοποιήθη-

καν την τότε εποχή.

Ενδιαφέρον παρουσιάζουν

επίσης μηχανήματα που χρησι-

μοποιήθηκαν για πρώτη φορά

στην Κύπρο ενώ η ηλεκτρονική

δομή και οι οθόνες αφής συμ-

πληρώνουν την πληροφόρηση

του επισκέπτη.

Βιβλία που γράφτηκαν για

την κυπριακή ιατρική και ιστο-

ρικά πρωτόκολλα και άλλα έγ-

γραφα μαζί με τον βοτανικό

κήπο με φαρμακευτικά φυτά

ολοκληρώνουν την ιστορία της

ιατρικής του τόπου μας.

Το Μουσείο θα είναι ανοικτό

κάθε Δευτέρα, Τετάρτη και

Σάββατο από τις 10 π.μ. μέχρι

τις 6 μ.μ. 

Ομάδες επισκεπτών και σχο-

λεία προτρέπονται να επικοι-

νωνούν εκ των προτέρων για

τις ανάλογες διευθετήσεις.

Πληροφορίες:

Τηλ. 25352669 και 99300479 και 

www.cyprus-medical-museum.org
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σελίδα 20 δεκέμβριος 2012

Δηλώσεις προέδρου του ΠΙΣ Δρ Ανδρέα Δημητρίου:

Σ
ε καλύτερη και αποδοτικότερη λειτουργία

των δημόσιων νοσηλευτηρίων προσβλέπει

ο Παγκύπριος Ιατρικός Σύλλογος (ΠΙΣ),

εφόσον εφαρμοστούν τα μέτρα της Τρόικας για

τους δικαιούχους δωρεάν ιατροφαρμακευτικής

περίθαλψης, ενώ την ίδια ώρα επαναβεβαιώνει

την αντίθεση του σε οποιαδήποτε αποκοπή δι-

καιωμάτων των εργαζομένων στον τομέα της

υγείας. 

Σε δηλώσεις του στη Λεμεσό, ο Πρόεδρος του

ΠΙΣ Ανδρέας Δημητρίου, ανέφερε πως με την

εφαρμογή των μέτρων της Τρόικας, για αποκοπή

του δικαιώματος δωρεάν ιατροφαρμακευτικής

περίθαλψης σε υψηλόμισθους δημοσίους υπαλ-

λήλους, ο αριθμός των δικαιούχων θα μειωθεί

κατά 30% περίπου, με αποτέλεσμα την αποσυμ-

φόρηση των δημόσιων νοσηλευτηρίων, την απο-

δοτικότερη λειτουργία τους και την καλύτερη

εξυπηρέτηση των υπόλοιπων δικαιούχων. 

Παράλληλα, συνέχισε, δίνεται η ευκαιρία στον

ιδιωτικό τομέα της υγείας, που σήμερα αντιμετω-

πίζει σοβαρά προβλήματα, λόγω της οικονομικής

κρίσης, να αυξήσει τον κύκλο εργασιών του. 

"Είναι κάτι το οποίο μας βρίσκει σύμφω-

νους σίγουρα και είναι κάτι για το οποίο αγωνιζό-

μαστε για χρόνια", είπε ο κ.Δημητρίου, ενώ

θεωρεί ως ιδιαίτερα σημαντικό το γεγονός ότι, στα

μέτρα περιλαμβάνεται "ως επιτακτική ανάγκη, η

εφαρμογή του ΓΕΣΥ". Και πρόσθεσε:

"Αρκετά σημαντικό για εμάς είναι και ότι συμπε-

ριλαμβάνεται στα μέτρα και η διοικητική και οικονο-

μική αυτονόμηση των κρατικών νοσηλευτηρίων,

κάτι το οποίο εμείς για χρόνια μιλούμε και επιμέ-

νουμε" και συμπλήρωσε ότι υπάρχουν πολλά άλλα

μέτρα που θα βοηθήσουν τον τομέα της υγείας. 

Εξέφρασε, ωστόσο, την ελπίδα να μην αποκο-

πούν δικαιώματα των εργαζομένων "κάτι που απο-

τελεί αρχή για τον ΠΙΣ, τόσο για τους γιατρούς όσο

και για όλο το προσωπικό που εργάζεται στον

τομέα της υγείας". 

Ο Πρόεδρος του ΠΙΣ σημείωσε, τέλος, πως η

Τρόικα επιμένει στην πραγματική κοστολόγηση

των ιατρικών πράξεων, κάτι που πρέπει αναγκαία

να γίνει μέχρι το 2013, καθώς θα εφαρμοστεί η

σχετική ευρωπαϊκή οδηγία, ώστε το κόστος σε δη-

μόσιο και ιδιωτικό τομέα να είναι παρόμοιο με τις

υπόλοιπες χώρες της ΕΕ.

Αποδοτικότερη λειτουργία

των δημόσιων νοσηλευτηρίων

με την εφαρμογή των μέτρων της Τρόϊκα

Θα υπάρξει αποσυμφόρηση Θα υπάρξει αποσυμφόρηση 

δημόσιων νοσηλευτηρίων δημόσιων νοσηλευτηρίων και δίνεταικαι δίνεται

η ευκαιρία στον ιδιωτικόη ευκαιρία στον ιδιωτικό τομέα τομέα 

της υγείας, που σήμερατης υγείας, που σήμερα αντιμετωπίζειαντιμετωπίζει

σοβαρά προβλήματα, λόγω σοβαρά προβλήματα, λόγω 

της οικονομικής κρίσης, της οικονομικής κρίσης, να αυξήσεινα αυξήσει

τον κύκλο εργασιών τουτον κύκλο εργασιών του

Δεύτερη Συνάντηση των Προέδρων των Επαγγελματικών Φορέων Υγείας

Σ
ε αξιολόγηση των νέων δεδομένων

που δημιουργούνται στον τομέα της

Υγείας προέβησαν κατά τη δεύτερη

συνάντηση τους οι Πρόεδροι των  Επαγγελ-

ματικών Φορέων Υγείας, οι οποίοι, εξέτα-

σαν τρόπους για την περαιτέρω

ενδυνάμωση της μεταξύ τους συνεργασίας. 

Στη συνάντηση, η οποία συντονιζόταν από

το Παγκύπριο Ιατρικό Σύλλογο, και συμμε-

τείχαν εκπρόσωποι από τον Παγκύπριο

Οδοντιατρικό Σύλλογο, τον Παγκύπριο Φαρ-

μακευτικό Σύλλογο, τον Παγκύπριο Σύνδε-

σμο Νοσηλευτών και Μαιών, τον Σύνδεσμο

Διευθυντών Κλινικών Εργαστηρίων, Βιοια-

τρικών και Κλινικών Εργαστηριακών Επιστη-

μόνων και τον Παγκύπριο Σύλλογο

Φυσιοθεραπευτών.

Όλοι οι φορείς συμφώνησαν ότι η ένταξη

της Κύπρου στην Ευρωπαϊκή Ένωση, αλλά

και οι προκλήσεις που αντιμετωπίζει σήμερα

ο τομέας της Υγείας λόγω της οικονομικής

κρίσης, καθιστούν αναγκαία την  περαιτέρω

ενδυνάμωση της μεταξύ τους συνεργασίας,

καθώς και το συντονισμό των ενεργειών

τους. 

Επιπλέον, συζητήθηκε το ενδεχόμενο

δημιουργίας κοινής πλατφόρμας η οποία

θα προωθεί την εμβάθυνση της μεταξύ

τους συνεργασίας και ταυτόχρονα θα δη-

μιουργήσει τις κατάλληλες συνθήκες για

τον εκσυγχρονισμό και την αναβάθμιση

των υπηρεσιών που παρέχονται προς τα

μέλη τους και γενικότερα την κυπριακή

κοινωνία. 

Για τους πιο πάνω σκοπούς ο Πρόεδρος

του Παγκύπριου Ιατρικού Συλλόγου Δρ Αν-

δρέας Δημητρίου, κατέθεσε σε όλους τους

οργανισμούς προκαταρτικές προτάσεις και

εισηγήσεις, και διευκρίνισε ότι η πρωτο-

βουλία αυτή έχει ως στόχο, μέσω μιας ενι-

αίας πλατφόρμας, να αναβαθμίσει και να

συμπληρώσει μεταξύ άλλων, τις υπηρεσίες

που παρέχουν οι επαγγελματικοί φορείς

υγείας προς τα μέλη τους χωρίς να παρα-

βλάπτεται η αυτονομία και η λειτουργία

των υφιστάμενων επαγγελματικών φο-

ρέων.  

Όλοι οι παρευρισκόμενοι χαιρέτησαν την

πρωτοβουλία και  ανέλαβαν να εξετάσουν

το θέμα στα Διοικητικά Συμβούλια τους,

προκειμένου να ετοιμαστούν εισηγήσεις

για την υλοποίηση των πιο πάνω στόχων. 

Επιπλέον, οι παρευρισκόμενοι συμφώνη-

σαν όπως οι συναντήσεις θεσμοθετηθούν

και πραγματοποιούνται μια φορά τον μήνα.

Στην επόμενη συνάντηση θα συζητηθούν

μεταξύ άλλων, οι ενδεχόμενες συνέργειες

αλλά και το ενδεχόμενο επέκτασης της

πρωτοβουλίας και ενσωμάτωση σε αυτή

άλλων φορέων επαγγελματιών υγείας.   

Θετική ανταπόκριση στην πρωτοβουλία  

του ΠΙΣ για κοινή πλατφόρμα
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Μ
ε την πραγματοποίηση στα τέλη Νοεμβρίου

για πρώτη φορά στην Κύπρο, του συνε-

δρίου της Μόνιμης Επιτροπής Ευρωπαίων

Ιατρών (CPME), το οποίο στέφθηκε με πλήρη επιτυ-

χία, ως Παγκύπριος Ιατρικός Σύλλογος (ΠΙΣ)  δώ-

σαμε και πάλι το μήνυμα ότι εδώ είναι ένας ιατρικός

σύλλογος που μάχεται για τα δίκαια των γιατρών της

Κύπρου κάτω από αντίξοες συνθήκες, σε μια ημικα-

τεχόμενη πατρίδα, όπου προσπαθούμε με νύχια και

με δόντια να κρατήσουμε ψηλά το επίπεδο της ιατρι-

κής δεδομένου ότι λείπει από τον τόπο μας η ιατρική

σχολή, τονίζει σε συνέντευξη του στον «ΙΑΤΡΙΚΟ

ΚΟΣΜΟ», ο Δρ Ευστάθιος Ευσταθίου, Πρόεδρος

της Επιτροπής Ευρωπαϊκών και Διεθνών Θεμάτων

του ΠΙΣ και Πρόεδρος του Ιατρικού Συλλόγου

«ΑΣΚΛΗΠΙΟΣ» Πάφου.

Αναφερόμενος στα προβλήματα του ιατρικού κό-

σμου της Πάφου αναφέρει ότι η κατάσταση είναι τρα-

γική και τονίζει ότι «το ΓεΣΥ είναι η μοναδική διέξοδος

για να βγούμε από το πηγάδι που έχουμε καταλήξει

για να μπορέσουμε να επιβιώσουμε και εμείς ως για-

τροί, αλλά κυρίως για να προσφέρονται καλές ιατρι-

κές υπηρεσίες στον κόσμο».

Ακόμη, ο Δρ Ευστάθιος Ευσταθίου, εκφράζει έν-

τονα παράπονα για τη συμπεριφορά διαχρονικά των

γιατρών από κρατικούς αξιωματούχους αλλά και για

τη στάση βουλευτών. Τουλάχιστον, τονίζει, οι βουλευ-

τές της Επιτροπής Υγείας της Βουλής, θα έπρεπε να

είναι πιο κοντά μας, να καταλαβαίνουν τα προβλή-

ματα μας. «Δυστυχώς, αναφέρει ο Δρ Ευσταθίου, η

εμπειρία που έχω, είναι ότι «περί άλλων τυρβάζουν»,

ασχολούνται με τα δικά τους θέματα και δεν ενδια-

φέρονται ποσώς για το τι γίνεται γύρω τους».

-Γιατρέ, με την ιδιότητα σας ως Πρόεδρος της

Επιτροπής Ευρωπαϊκών και Διεθνών Θεμάτων

του Παγκύπριου Ιατρικού Συλλόγου (ΠΙΣ), θα θέ-

λαμε να μας μιλήσετε για τη συμμετοχή του  σε

ευρωπαϊκές διοργανώσεις. 

ΑΠ. Είναι αλήθεια ότι τα τελευταία χρόνια ο

ΠΙΣ έχει επεκταθεί και μετέχει ενεργά σε όλες

τις διεθνείς οργανώσεις και έχει αφήσει την πο-

λιτική της κενής καρέκλας που πολλές φορές εκ

των πραγμάτων και για οικονομικούς λόγους

ακολουθούσε στο παρελθόν. Τώρα ο ΠΙΣ

ενεργά, τεκμηριωμένα, προπαρασκευασμένα

πηγαίνει σε όλες τις συναντήσεις των ευρωπαϊ-

κών οργανισμών, και όχι μόνο, και μετέχει και

δίνει την παρουσία του. Προσωπικά, μετέχω στη

Μόνιμη Επιτροπή Ευρωπαίων Ιατρών που

εδρεύει στις Βρυξέλλες εδώ και εννέα χρόνια

και μπορώ να πω ότι το έργο που επιτελείται είναι

πολύ σημαντικό. Φέτος είχαμε και την ευκαιρία,

λόγω της Προεδρίας της Ευρωπαϊκής Ένωσης

από την Κυπριακή Δημοκρατία, να οργανώ-

σουμε για πρώτη φορά στην Κύπρο δύο διεθνή

συνέδρια. Το συνέδριο της UEMS για ιατρικές

ειδικότητες στη Λάρνακα, το οποίο είχε τρομερή

επιτυχία και οργανωτικά, αλλά κυρίως για το

κλίμα και τα μηνύματα που θέλαμε να περά-

σουμε στους Ευρωπαίους συνέδρους, και το κα-

ταφέραμε. 

Στις 28 και 29 Νοεμβρίου διοργανώθηκε με

πλήρη επιτυχία στη Λεμεσό το συνέδριο της

CPME. Ως ΠΙΣ δώσαμε και πάλι το μήνυμα ότι

εδώ είναι ένας ιατρικός σύλλογος που μάχεται

για τα δίκαια των γιατρών της Κύπρου κάτω από

αντίξοες συνθήκες, σε μια ημικατεχόμενη πα-

τρίδα, όπου προσπαθούμε με νύχια και με δόν-

τια να κρατήσουμε ψηλά το επίπεδο της ιατρικής

δεδομένου ότι λείπει από τον τόπο μας η ιατρική

σχολή.

- Ποιο το όφελος ή και το κίνητρο για τους για-

τρούς που συμμετέχουν σε διεθνείς διοργανώσεις;

Εκτός από εσάς που συμμετέχετε λόγω του κα-

θήκοντος σας στον ΠΙΣ και οι άλλοι γιατροί που

συμμετέχουν σε διεθνείς διοργανώσεις θεωρείτε

ότι αποκτούν εμπειρίες ακόμα και στον ιατρικό

τομέα;

ΑΠ. Τα θέματα που απασχολούν αυτές τις διορ-

γανώσεις, είναι συνδικαλιστικά, επιστημονικά, δια-

δικαστικά, προπαρασκευή προτάσεων για να

περάσουν στην Ευρωβουλή και να ψηφιστούν, για

να γίνουν ευρωπαϊκές οδηγίες. Η πείρα που απο-

κτούν, βέβαια, όσοι συμμετέχουν είναι τεράστια,

φτάνει να πω ότι παλαιότερα υπήρχε μόνο ένας για-

τρός που με τον Πρόεδρο μετείχαν σε μια δύο συ-

νεδριάσεις το χρόνο σε όλη την Ευρώπη. Αυτή τη

στιγμή έχω τουλάχιστον δώδεκα ενεργά μέλη τα

οποία μετέχουν σε όλες τις ευρωπαϊκές διοργανώ-

σεις και συνέδρια που γίνονται, κυρίως όμως σκε-

φτόμαστε με τον Πρόεδρο του ΠΙΣ, τον Ανδρέα τον

Δημητρίου και την εναλλαγή. Την προετοιμασία

νέων ανθρώπων ώστε σιγά σιγά να αποκτήσουν τις

εμπειρίες που χρειάζονται για να μπορέσουν να συ-

νεχίσουν το έργο μας αφού μοιραία εμείς κάποια

στιγμή θα δώσουμε τη θέση μας σε νεότερα παι-

διά.

-  Υπάρχει ενδιαφέρον από νέους γιατρούς για

συμμετοχή;

ΑΠ. Υπάρχει τεράστιο ενδιαφέρον. Μπορώ να

πω ότι καμιά φορά έχουμε και δυσκολία για να μην

κακοφανίσουμε – σε εισαγωγικά – κάποιους συνα-

δέλφους που θέλουν να μετέχουν. Υπάρχει εναλ-

λαξιμότητα και συμμετοχή κάποιων καινούργιων

μαζί με τους βασικούς εκπροσώπους για να

αποκτήσουν την εμπειρία και πιστεύω ότι αυτό
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Με την οργάνωση για πρώτη φορά στην Κύπρο του Συνεδρίου 

των Ευρωπαίων Ιατρών (CPME)

Δώσαμε το μήνυμα ότι κρατήσαμε,

με νύχια και με δόντια,

ψηλά το επίπεδο της ιατρικής

• Τραγική η κατάσταση των γιατρών στην Πάφο 

• Το ΓεΣΥ είναι η μοναδική διέξοδος για να βγούμε 

από το πηγάδι

• «Περί άλλων τυρβάζουν» οι βουλευτές της Επιτροπής 

Υγείας της Βουλής 

Συνέντευξη με τον Δρ Ευστάθιο

Ευσταθίου, Πρόεδρο της Επιτροπής

Ευρωπαϊκών και Διεθνών Θεμάτων 

του ΠΙΣ και Πρόεδρο του Ιατρικού 

Συλλόγου «ΑΣΚΛΗΠΙΟΣ» Πάφου

Συνέντευξη στον ΓΙΩΡΓΟ ΛΙΑΣΗ

Η ΣΥΝΕΝΤΕΥΞΗ

201212_22-23-24_Layout 1  17/12/2012  10:58 πμ  Page 1



σελίδα 23δεκέμβριος 2012

είναι παρήγορο γιατί αυτοί οι νέοι άνθρωποι, τα

νέα παιδιά που τελευταία μετέχουν στο σύλλογο

έχουν μια ορμή και μια διάθεση η οποία πραγ-

ματικά εγγυάται ότι θα υπάρχει όχι απλά συνέ-

χεια αλλά και καλύτερη παρουσία του συλλόγου

στο μέλλον σ’ αυτά τα βήματα.

ΠΡΩΤΟΠΟΡΟΣ Ο ΙΑΤΡΙΚΟΣ 

ΣΥΛΛΟΓΟΣ ΠΑΦΟΥ
- Με την ιδιότητα σας τώρα ως Πρόεδρος του Ια-

τρικού Συλλόγου Πάφου, θα θέλαμε να σκιαγρα-

φήσετε τα προβλήματα των ιατρών της επαρχίας

σας. Αντιμετωπίζουν ιδιαίτερα προβλήματα;

ΑΠ. Είναι αλήθεια ότι, είτε αρέσει σε μερικούς,

είτε όχι, η Πάφος είναι μια απομονωμένη επαρχία,

όχι μόνο πολιτικά, κομματικά, οικονομικά, πολιτι-

στικά αλλά και ιατρικά. Ο Ιατρικός Σύλλογος της

Πάφου είναι ένας δυναμικός σύλλογος, ένας σύλ-

λογος ο οποίος έχει πρωτοπορήσει σε πολλά πράγ-

ματα μέχρι τώρα στην επαρχία μας. Είναι ο πρώτος

σύλλογος ο οποίος καθιέρωσε τα κοινωνικά θέ-

ματα  σε συνέδρια – τώρα όλοι οι σύλλογοι το

έχουν καθιερώσει. Είναι ο πρώτος σύλλογος ο

οποίος έχει καθιερώσει δωρεάν συμμετοχή των

γιατρών στα συνέδριά του. Οι δραστηριότητές μας

έχουν να κάνουν κυρίως με το επιστημονικό μέρος

και με τη διοργάνωση κυπριακών και πανευρωπαϊ-

κών συνεδρίων.

Υπάρχουν προβλήματα. Υπάρχουν σοβαρά προ-

βλήματα, τα οποία δυστυχώς δεν  μπορούν να επι-

λυθούν. Υπάρχει ένα χάσμα μεταξύ κυβερνητικών

και ιδιωτών γιατρών – δεν μιλώ μόνο για την Πάφο

αλλά για όλη την Κύπρο - με αποτέλεσμα το ιατρικό

κίνημα να χάνει διαπραγματευτικές θέσεις και να

μην μπορεί να απαιτήσει και να επιτύχει αυτά τα

οποία δικαιούται. Παρόλα αυτά εμείς προσπα-

θούμε εκπροσωπόντας και τους κυβερνητικούς

γιατρούς σε ο,τιδήποτε χρειαστεί – αλλά κυρίως

τους ιδιώτες – μέσω του Υπουργείου που δεν τείνει

ευήκοα τα ώτα σε κανένα θέμα που αντιμετωπίζει

ο ιατρικός κόσμος και περισσότερο ο ιατρικός κό-

σμος της Πάφου του οποίου έχω την τιμή να προ-

ϊσταμαι. 

Θέλω να θυμίσω και να πω, είναι σε γνώση όλων

ότι έχουμε διατυπώσει πολλές φορές και στον προ-

ηγούμενο Υπουργό και τώρα την πικρία μας γιατί ο

ιατρικός κόσμος ο ιδιωτικός, όχι μόνο της Πάφου

αλλά όλης της Κύπρου, δεν εκπροσωπείται που-

θενά. 

Οι Υπουργοί Υγείας είναι υπουργοί κρατικών νο-

σηλευτηρίων, δεν είναι υπουργοί του ιατρικού κό-

σμου. Δεν εκπροσωπούν ούτε και ενδιαφέρονται

για τους ιδιώτες γιατρούς σε όλη την Κύπρο. Αυτό

είναι μια πικρία που έχουμε και θα την έχουμε, γιατί

όταν την διατυπώνουμε και όταν ζητούμε να γίνουν

κάποια βήματα μας αντιμετωπίζουν χλευαστικά και

ασχολούνται με τα δικά τους θέματα. Είναι χαρα-

κτηριστικό ότι όταν μιλούν στο υπουργείο, όχι μόνο

ο Υπουργός – δεν πολιτικοποιούμε το θέμα – και οι

διάφοροι προϊστάμενοι υπηρεσιών και λένε συχνά

τη φράση «οι γιατροί μας», εννοούν τους γιατρούς

των κρατικών νοσηλευτηρίων. Οι ιδιώτες δεν είναι

οι γιατροί «τους». Πληρώνουμε μόνο τις συνδρομές

μας, τους φόρους μας αλλά δεν ενδιαφέρονται

ποσώς. Θέλω να τονίσω ότι αυτή τη στιγμή δεν

υπάρχει ούτε και υπήρξε ποτέ γραφείο το οποίο να

ασχολείται στο υπουργείο με τους ιδιώτες γιατρούς. 

Η ΚΑΤΑΣΤΑΣΗ ΣΤΗΝ ΠΑΦΟ 

ΕΙΝΑΙ ΤΡΑΓΙΚΗ
- Ακριβώς πάνω στο ίδιο θέμα είναι και η επόμενη

ερώτηση μας: Ένεκα και της οικονομικής κρίσης

παρατηρείται τεράστιο πρόβλημα στα κρατικά νο-

σηλευτήρια. Το ίδιο συμβαίνει, όπως γνωρίζουμε

και στην επαρχία σας. Έχετε, ως Ιατρικός Σύλλογος

Πάφου, κάνει κάποιες προτάσεις έτσι ώστε λυθεί

το όλο ζήτημα;

ΑΠ. Ναι. Είχαμε επισκεφτεί τον προηγούμενο

Υπουργό και είχαμε καταθέσει σειρά προτάσεων

για να βοηθήσουμε τους συναδέλφους στην Πάφο,

μιλώ ως Ιατρικός Σύλλογος Πάφου, να μπορέσουν

να επιβιώσουν. Είχαμε τονίσει στον κύριο Υπουργό

τότε, μιλώ για τον προπροηγούμενο, ότι τυχόν απο-

τυχία και διαγραφή και αποδυνάμωση του ιδιωτικού

τομέα στην Πάφο και την Κύπρο γενικότερα, θα

ακολουθήσει ουσιαστικά η πτώση της ποιότητας

των προσφερόμενων υπηρεσιών στα νοσοκομεία. 

Ήδη αυτή τη στιγμή λόγω φόρτου εργασίας οι

συνάδελφοι κυβερνητικοί γιατροί έχουν υπερβάλει

εαυτόν, αγωνίζονται με νύχια και με δόντια να μπο-

ρέσουν να διατηρήσουν μια στοιχειώδη  ποιότητα

της προσφερόμενης ιατρικής, αλλά είναι πρακτικά

αδύνατο ένας συνάδελφος στο νοσοκομείο να

βλέπει πενήντα και εξήντα ασθενείς, τη στιγμή που

ξέρουμε ότι εμείς έξω όταν βλέπαμε δέκα δωδεκα,

δεκαπέντε ασθενείς αισθανόμαστε ότι έχουμε φτά-

σει στο μάξιμουμ της απόδοσής μας. Συνεπώς

υπάρχει πρόβλημα. 

Ναι, καταθέσαμε προτάσεις στο Υπουργείο

χλευαστήκαμε ακόμα μία φορά από τον Γενικό Δι-

ευθυντή του υπουργείου και τους άλλους αξιωμα-

τούχους οι οποίοι μέσα τους έλεγαν «ήρθαν οι

επαρχιώτες από την Πάφο να μας ταράξουν τα

ήρεμα νερά μας» και συνεχίζει η ίδια κατάσταση. Η

κατάσταση στην Πάφο είναι τραγική. Οι μεγάλες

ιδιωτικές κλινικές κλείνουν, κρατούνται με τα δόντια

κάποιες κλινικές που έχουν πίσω τους μεγάλους

ομίλους ιδιωτικών συμφερόντων και έχουν κάθε

λόγο να κρατηθούν, αλλά με οικονομικό κόστος. 

Οι ιδιώτες συνάδελφοι αυτή τη στιγμή μπορώ να

πω ότι από τους 220 γιατρούς που έχουμε στην

Πάφο πέραν των εκατό δεν βγάζουν ένα αξιοπρε-

πές εισόδημα για να μπορέσουν να παρουσιαστούν

στην κοινωνία  - έχουμε συχνά εκκλήσεις για βοή-

θεια από συναδέλφους και κάνουμε ό,τι μπορούμε,

δεν είμαστε και εύρωστοι οικονομικά για να μπορέ-

σουμε στηρίξουμε αυτούς τους συναδέλφους και

μπορώ να πω ότι είναι οριακά τα σημεία αν σύντομα

δεν αλλάξουν τα πράγματα, που δεν τα βλέπω να

αλλάζουν. Χωρίς το Γενικό Σχέδιο Υγείας βλέπω

ότι η ιδιωτική ιατρική στην Πάφο θα είναι πια παρελ-

θόν.

ΜΟΝΑΔΙΚΗ ΕΛΠΙΔΑ ΤΟ ΓεΣΥ
-  Πώς αντιμετωπίζονται τα προβλήματα αυτά με

την εφαρμογή του Γενικού Σχεδίου Υγείας; 

ΑΠ. Δεν υπάρχει άλλη επιλογή. Το Γενικό Σχέδιο

Υγείας είναι μια τραγική ιστορία η οποία έχει περά-

σει από πολλά στάδια και αυτή τη στιγμή πρέπει να

εφαρμοστεί, είτε ως έχει, είτε με αλλαγές. Θα δώσει

λύση σε πολλά προβλήματα. Θα δώσει αξιοπρεπές

εισόδημα στο μέσο γιατρό και θα ανεβάσει ουσια-

στικά τις προσφερόμενες υπηρεσίες. Δυστυχώς

εδώ κάνουμε κι εμείς κάποια λάθη, κυρίως οι με-

γαλογιατροί της Λευκωσίας οι οποίοι πιστεύουν ότι

το ΓΕΣΥ είναι γενικό σχέδιο για τους γιατρούς. Τε-

ράστιο λάθος. Το ΓΕΣΥ είναι για τον κόσμο, είναι

για την υγεία του κόσμου. Αν δεν το καταλάβουν οι

συνάδελφοι ότι έχουμε υποχρέωση να κατέβουμε

και να πλησιάσουμε τις απαιτήσεις της φιλοσοφίας

του σχεδίου αυτού ότι είναι ένα σχέδιο το οποίο

πρέπει να είναι βιώσιμο και για να είναι βιώσιμο θα

πρέπει να γίνουν θυσίες και εκ μέρους της Κυβέρ-

νησης και εκ μέρους του ιατρικού κόσμου και των

εργοδοτών, αν δεν το καταλάβουμε αυτό και νομί-

σουμε ότι είμαστε οι μόνοι παίκτες σ’ αυτό το παι-

χνίδι, μοιραία δεν πρόκειται να φτάσουμε σε θετικό

αποτέλεσμα. 

Αυτή τη στιγμή όμως ο ιατρικός κόσμος δείχνει

καλή θέληση – η πλειοψηφία του, σύντομα θα

έχουμε γενική συνέλευση να αλλάξουμε κάποιες

αποφάσεις που είχαν ληφθεί παλαιότερα, οι οποίες

ήταν ουσιαστικά απαγορευτικές στο να προχωρή-

σει το ΓεΣΥ εκ μέρους των γιατρών και ελπίζω ότι
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θα επικρατήσει μια διαφορετική αντίληψη και εκ μέ-

ρους των γιατρών, αλλά κυρίως εκ μέρους της Κυ-

βέρνησης. Όχι αυτής της Κυβέρνησης γιατί αυτή η

κυβέρνηση αν έκανε κάτι, αν είχε τη διάθεση να

βοηθήσει έπεσε σε μια τρομερή οικονομική κρίση

η οποία ουσιαστικά δυσκόλεψε τα πράγματα γι’

αυτό όπως και για άλλους τομείς. Αλλά και η προ-

ηγούμενη κυβέρνηση. Είναι γνωστό ότι ο μακαρίτης

ο Τάσσος Παπαδόπουλος ήταν φανατικός εχθρός

του ΓεΣΥ με αποτέλεσμα να μείνει στα συρτάρια

του υπουργείου για πέντε τόσα χρόνια. Ουσιαστικά

λοιπόν, ναι, απαντώ στην ερώτηση σας ότι το ΓεΣΥ,

δίχως να δίνει λύσεις σε όλα τα προβλήματα, είναι

η μοναδική διέξοδος για να βγούμε από το πηγάδι

που έχουμε καταλήξει για να μπορέσουμε να επι-

βιώσουμες και εμείς ως γιατροί, αλλά κυρίως για

να προσφέρονται καλές ιατρικές υπηρεσίες στον

κόσμο. Μπορεί να ακούγεται λίγο παράξενο αλλά

η στάθμη της ιατρικής στην Κύπρο πέφτει μοιραία

από την έλλειψη οράματος , από την υπερφόρτωση

των νοσοκομείων, από την υπερκούραση των για-

τρών και του νοσηλευτικού προσωπικού στα κρα-

τικά νοσηλευτήρια και από την έλλειψη οράματος

για καλύτερες μέρες. 

Ελπίζουμε ότι η Ευρωπαϊκή Ένωση, η οποία έχει

βάλει ως μία από τις προϋποθέσεις για να βοηθήσει

οικονομικά, την εφαρμογή γενικού σχεδίου υγείας.

Ελπίζουμε να αναγκάσει τους κυβερνώντες, όποιοι

κι αν είναι αυτοί, να βάλουν βαθιά το χέρι στην

τσέπη τους, γιατί εκείνο που δεν καταλαβαίνουν

είναι ότι με το να συνεχίζουν να πληρώνουν τις γε-

ωμετρικά αυξανόμενες δαπάνες στον κυβερνητικό

τομέα, μοιραία κάποια μέρα θα αναγκαστούν,

αφού δεν μπορούν να κλείσουν τα νοσοκομεία, να

κόψουν κοινωνικές παροχές και θα υπάρξει κοινω-

νική αναταραχή.

ΕΛΠΙΔΕΣ ΓΙΑ ΚΑΛΥΤΕΡΕΣ ΜΕΡΕΣ
- Θα θέλατε, ως Ιατρικός Σύλλογος Πάφου, να

στείλετε ένα μήνυμα τόσο στους κυβερνητικούς

όσο και στους ιδιώτες γιατρούς της Πάφου;

ΑΠ. Όπως είπαμε εμείς εκπροσωπούμε και τις

δύο ομάδες των συναδέλφων . Για τους μεν κυβερ-

νητικούς στεκόμαστε δίπλα τους γιατί αντλαμβανό-

μαστε, όπως είπα και προηγουμένως, ότι οι

άνθρωποι αυτοί υπερβάλλουν εαυτούς και εάν

αύριο συμβεί κάποιο λάθος θα ορμήξουν πάνω

τους ως γύπες να τους φάνε ενώ θα είναι οι τελευ-

ταίοι που θα φταίνε. Το έχουμε επισημάνει και στο

Υπουργείο, το οποίο κρύβεται πίσω από την αδυ-

ναμία να διορίσει κι άλλους συναδέλφους  και κά-

ποια άλλα προσχήματα. Η ουσία είναι ότι αυτή τη

στιγμή έχουν φορτωθεί τεράστια δουλειά, όλος ο

κόσμος - δικαιούχοι και μη – πηγαίνουν στα νοσο-

κομεία. Εκπροσωπούμε και τους ιδιώτες οι οποίοι

περνούν δύσκολες στιγμές γιατί ο κόσμος δεν έχει

λεφτά και καταλήγει στο νοσοκομείο όπου περιμέ-

νει αρκετές ώρες για να δει κάποιο αποτέλεσμα στο

πρόβλημα του. Ναι θέλω να πιστεύω ότι τα πράγ-

ματα θα είναι καλύτερα. Η Κύπρος - και αυτό είναι

προσωπική μου άποψη – είναι μια μικρή οικονομία,

η οποία δεν χρειάζεται πολλά πράγματα για να ξα-

ναπάρει μπρος. Μπήκαμε και εμείς ως χώρα στην

οικονομική κρίση και βιώνουμε στιγμές τραγικές.

Θέλω να πιστεύω ότι πολύ σύντομα θα ανακάμψει

η οικονομία. Βλέπουμε πιο μακριά και με το φυσικό

αέριο και με τις πετρελαϊκές πηγές που οσονούπω

θα φανούν ότι θα δώσουν ένα νέο αέρα. Ως ιατρι-

κός κόσμος πιστεύω ότι κρατούμε μέχρι στιγμής το

ύψος μας, όμως περιμένουμε και από τους κυβερ-

νώντες πρώτον να προχωρήσουν με το ΓεΣΥ για

να μπορέσει να ανασάνει και ο κυβερνητικός και ο

ιδιώτης γιατρός, δεύτερον στη δημιουργία της Ια-

τρικής Σχολής που είναι απαραίτητη προϋπόθεση

για να ανέβει η εκπαίδευση των γιατρών που πρέπει

να είναι συνεχιζόμενη και τρίτον να έχουμε καλύ-

τερες μέρες οικονομικές για να μπορέσει ο γιατρός

μέσα από την οικονομική του άνεση να ασχοληθεί

με την επιστήμη του.

«ΠΕΡΙ ΑΛΛΩΝ ΤΥΡΒΑΖΟΥΝ»…
Ως Πάφος εμείς έχουμε ένα παράπονο από τους

Βουλευτές μας, οι οποίοι δεν ασχολούνται καθό-

λου με τα ιατρικά θέματα της Κύπρου. Στην αδυνα-

μία που έχουμε ως Ιατρικός Σύλλογος Πάφου

λόγω πολλών θεμάτων και πολλών προβλημάτων ,

διαδικαστικών προβλημάτων που μας αναγκάζουν

να ασχολούμαστε και με ευτελή πράγματα καμιά

φορά, ενώ υπάρχουν πολύ πιο ουσιαστικά, αλλά εί-

μαστε σύλλογος, εκπροσωπούμε κάποιους άρα εί-

μαστε υποχρεωμένοι να ασχοληθούμε και με το

τελευταίο παράπονο οποιουδήποτε γιατρού

πράγμα το οποίο σημαίνει ότι μας στέλλει σε άλλες

οδούς. Θα θέλαμε τη βοήθεια των Βουλευτών μας.

Οι Βουλευτές, τουλάχιστον της Επιτροπής Υγείας

της Βουλής, θα έπρεπε να είναι πιο άνετοι μαζί μας,

πιο κοντά μας, θα έπρεπε να καταλαβαίνουν τα

προβλήματα μας. Δυστυχώς, η εμπειρία που έχω,

είναι ότι «περί άλλων τυρβάζουν», ασχολούνται με

τα δικά τους θέματα και δεν ενδιαφέρονται ποσώς

για το τι γίνεται γύρω τους.
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Η «παραλία Lombardi» είναι η εκλεκτή αµµουδιά όπου, σύµφωνα µε
ιστορικές πηγές, η διάσηµη οικογένεια των Λοµβαρδών ευγενών
επέλεξε για την πρώτη της διαµονή. Και είναι εδώ όπου, µε βαθύ
σεβασµό προς αυτό το µοναδικό περιβάλλον, δηµιουργήσαµε ένα
ταιριαστό πολυτελές συγκρότηµα. Επενδύοντας σε µία από τις 14 επαύλεις 
µας -όλες µε πρόσωπο στο κύµα- κερδίζετε κάτι περισσότερο από ένα
αποκλειστικό εξοχικό. Αποκτάτε ένα κοµµάτι της ιστορίας.
Για προσωπική ξενάγηση παρακαλούµε τηλεφωνήστε µας.
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Π
ραγματοποιήθηκε στις 30
Νοεμβρίου 2012, στις Βρυ-
ξέλλες, συνεδρία του

Eυρωπαϊκού Συμβουλίου Ιατρικών
Επιτροπών, Συλλόγων (CEOM). Συμ-
μετείχαν αντιπρόσωποι από 17
χώρες. Τον Παγκύπριο Ιατρικό Σύλ-
λογο (ΠΙΣ) εκπροσώπησε ο Αντιπρό-
εδρος του Δρ Μάριος Δ. Φιλίππου. 
Μετά το καλωσόρισμα από τον Πρό-
εδρο του Ιατρικού Συμβουλίου του
Βελγίου Δρ M.Holsters  και αφού
εγκρίθησαν τα πρακτικά της συνό-
δου που έγινε στη Λουμπλιάνα της
Σλοβενίας τον Ιούνιο 2012 , έγινε
παρουσίαση της  ιστοσελίδας της
CEOM που είναι www.ceom-
ecmo.eu και του τρόπου πλοήγη-
σης. 
Η ιστοσελίδα αποτελεί πηγή για όλες
τις δραστηριότητες της CEOM, την
ανταλλαγή απόψεων και πληροφο-
ριών.
Θέματα που συζητήθηκαν
• ΘΕΜΑ 1: Προστασία Δεδομένων 

Παρουσίαση από τον Ευρωπαίο
επιθεωρητή Mr Peter HUSTINX ( Eu-
ropean Data Protection  

Supervisor EDPS ) ο οποίος είναι
απο το 2004 επιθεωρητής με κοινή
απόφαση του  

Ευρωπαϊκού Κοινοβουλίου και το
2009 διορίσθηκε εκ νέου, για 2η πε-
ρίοδο διαρκείας 5 ετών.

Αναφέρθηκε στην εισαγωγή του
σε αποσπάσματα από τον όρκο του
Ιπποκράτη σε ότι αφορά την προ-
στασία των δεδομένων  όπως « ότι
περιέλθει σε γνώση μου από την
εξάσκηση του επαγγέλματος μου
δεν πρέπει να διαδίδεται, θα το
κρατώ μυστικό και ποτέ δεν θα  φα-
νερώνεται » λέγοντας ότι σήμερα
προσπαθούμε να κωδικοποιήσουμε
τα όσα ο Ελληνας Ιατρός αναφέρει
στον όρκο του. 

Προέβη σε παρουσίαση της εισή-
γησης του για τροποποίηση της ευ-
ρωπαϊκής οδηγίας και στη συνέχεια
ανταλλαγή απόψων.

Να σημειωθεί ότι στις 19 Δεκεμ-
βρίου 2011 το Ευρωπαϊκό κοινοβού-
λιο υιοθέτησε εισήγηση για
τροποποίηση της οδηγία 2005/36/εκ
για την αναγνώριση των επαγγελμα-
τικών προσόντων και κανονισμών
μέσω του ΙΜΙ. Η εισήγηση αυτή προ-
ωθήθηκε στο EDPS για μελέτη. Τα 2
κλειδιά της εισήγησης είναι α) σύ-
στημα επαγρύπνησης (alert system)  

Β) η εισήγηση σε εθελοντική βάση
της επαγγελματικής κάρτας. 

Η επεξεργασία και των δυο θα γί-
νεται μέσω του ΙΜΙ ( internal medical
information)  

Tα αρνητικά της εισήγησης είναι  

• νέα βάση για εξαίρεση με πρό-
θεση για περιορισμό δε θέματα
αρχών

• πιθανότητες για περιορισμό βα-
σικών αρχών και δικαιωμάτων

• η μεταφορά δεδομένων σε τρί-
τες χώρες με τρόπο εξουθενωτικό

• ο ρόλος της commission σε σε
αρμονικό μηχανισμό.

• Η υποχρεωτική επιβολής διοικη-
τικής έγκρισης.
• ΘΕΜΑ 2: Ψήφισμα για τυποποίηση
της ιατρικής άσκησης (standardiza-
tion) υποστήριξη απο ceom

Oι Ευρωπαϊκοί οργανισμοί και οι
Ιατρικοί Σύλλογοι είναι υπεύθυνοι
για την βελτίωση και ανάπτυξη υψη-
λών επιπέδων υγείας, επειδή ανα-
γνωρίζουν την σημαντικότητα αυτών
για την ασφάλεια και ποιότητα της
προσφερόμενης φροντίδας προς
τους ασθενείς. 

Αυτοί οι Ιατρικοί Σύλλογοι , θεω-
ρούν ότι η Ευρωπαϊκή επιτροπή τυ-
ποποίησης (CEN ) εισάγει standards
βασιζόμενα σε ποιοτικά συστήματα
διαχείρισης που δεν έχουν solid ev-
idence base μέσα σε κλινικό περι-
βάλλον συστημάτων υγείας. 

Oι Ιατρικοί Σύλλογοι θεωρούν ότι
η ευρωπαϊκή επιτροπή τυποποίησης
(CEN) αναλαμβάνει πρωτοβουλία να
αναπτύξει standards που απορρέ-
ουν από το ISO 9000 και να τα
εφαρμόσει σε εμπλεκόμενα συστή-
ματα υγείας όπως η οδηγία
2005/36/εκ. Γι αυτό οι Ιατρικοί ορ-
γανισμοί καλούν την Ευρωπαϊκή επι-
τροπή και το Κοινοβούλιο καθώς και
τα μέλη κράτη της Ευρώπης και άλ-
λους συναφείς οργανισμούς και
σώματα , να ερωτήσουν την CEN για
το σκεπτικό και την λογική της πρω-

τοβουλίας τους για την υγεία.
Το ψήφισμα εγκρίθηκε ομόφωνα.

• ΘΕΜΑ 3:  Ιατρική Δημογραφία –
αποτελέσματα  ερωτηματολογίου    
Έγινε  παρουσίαση των αποτελεσμά-
των όσον αφορά
• την γεωγραφική κατανομή των
ενεργών ιατρών όσον αφορά τον
αριθμό των εγγεγραμμένων ιατρών
κάθε χώρας (σε μερικές χώρες δεν
μπορεί να καθορισθεί επακριβώς ο
αριθμός διότι δεν εγγράφονται όλοι
οι ειδικά οι διακινούμενοι ιατροί)
• χώρες (πανεπιστήμια) από τις
οποίες προέρχονται οι ιατροί κάθε
χώρας (γραφικές παραστάσεις) επι-
συνάπτονται ο σχετικοί πίνακες.
• κατανομή οικογενειακών ιατρών
και μέσος όρος ηλικίας σε
αυτοεργαζόμενους, εργοδοτούμε-
νους και μεικτή εργασία
Η Κύπρος και η  Ρουμανία έχουν
τους λιγότερους οικογενειακούς ια-
τρούς ενώ η Γαλλία και η Αυστρία
τους πιο πολλούς.
• κατανομή ειδικών ιατρών και
μέσος όρος ηλικίας σε
αυτοεργαζόμενους,  εργοδοτούμε-
νους και  μεικτή εργασία                                                                                                                        
Το Λουξεμβούργο, η Ελλάδα και η
Τσεχία έχουν τους πιο πολλούς ενώ
η Κύπρος βρίσκεται στη 12η θέση
• καταγραφή συνταξιούχων ιατρών. 
Είναι δύσκολο να συλλεγούν στοι-
χεία διότι πολλοί ιατροί  συνεχίζουν
να εργάζονται και μετά την αφυπη-
ρέτηση.
• ΘΕΜΑ 4:  Δεοντολογία 

Παρουσίαση από Δρ Alberti 
Είναι το κλειδί του επαγγέλματος

μας.
Η αυξημένη διακίνηση των ιατρών

μέσα στην Ευρώπη, απαιτεί την ικα-

νοποιητική ανάπτυξη συνεργασίας
μεταξύ των Αρχών Δεοντολογίας για
να εγγυάται η ασφάλεια των ασθε-
νών και η εμπιστοσύνη προς τους
θεράποντες ιατρούς. 

Η ανταλλαγή πειθαρχικών πληρο-
φοριών μεταξύ των κανονιστικών
αρχών (regulatory authorities )   είναι
το εργαλείο αυτής της συνεργασίας.
Η διακίνηση δεν πρέπει να αποτελεί
τρόπο διαφυγής από τις συνέπειες
ανάρμοστης συμπεριφοράς.

Το ζητούμενο του ερωτηματολο-
γίου που απαντήθηκε πριν την σύ-
νοδο, σκοπό είχε στην κατάληξη
καλύτερης αντίληψης  του τί γίνεται
σε Εθνικό επίπεδο, 

Το ερωτηματολόγιο αφορούσε
τον κώδικα ηθικής και την νομική
του υπόσταση, το πειθαρχικό συμ-
βούλιο και πως εργάζεται, ποιες ποι-
νές επιβάλλει και αν ασκείται έφεση
στις αποφάσεις του πειθαρχικού
συμβουλίου. Επίσης πώς δίνονται
πληροφορίες για τις διάφορες ποι-
νές που επιβάλλονται (π.χ μετά από
αίτηση,  δημοσίευση σε ιστοσελίδα,
εφημερίδα ή αλλως πως)
• ΘΕΜΑ 5: Αποτελέσματα ερωτημα-
τολογίου που αφορά την CAM
(complimentary/alternative medi-
cine)

To ερωτηματολόγιο απάντησαν
όλα τα μέλη της CEOM.
Παρουσιάσθηκαν σε πίνακα οι όροι
που χρησιμοποιούν οι χώρες για να
ορίσουν την CAM.

Εκ λάθους γράφηκε ότι η Κύπρος
χρησιμοποιεί και τον όρο holistic
medicine και τονίσαμε όπως και
στην  προηγούμενη σύνοδο όπως
διαγραφεί το Holistic medicine  και
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Συνήλθε στις 30 Νοεμβρίου στις Βρυξέλλες

Σημαντικές αποφάσεις 

από τη CEOM 
Τον ΠΙΣ εκπροσώπησε ο Αντιπρόεδρος του Δρ Μάριος Δ. Φιλίππου
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αναγραφεί ο όρος Natural and chi-
ropractic.

•AUS: Complementary medicine
•BE: Non conventional practice
•CH: CAM
•CY: Natural and Holistic medicine
•CZ: CAM, Holistic medicine
•ES: CAM
•FR: Non conventional practice
•DE: Complementary medicine
•GR: Alternative medicine
•IRL: C/AM
•IT: Alternative or non-conven-

tional medicines
•LUX: pseudo-medical medicines
•PT: non conventional therapies
•RO: CAM
•SLO: Healing
•UK: CAMChiropractic.           
Στην ερώτηση εαν η CAM είναι

στον κώδικα ηθικής οι περισσότερες
χώρες απάντησαν όχι μεταξύ των
οποίων και η Κύπρος.                             

•Austria: not explicity 
•Belgium: NO 
•Cyprus: NO 
•Czeck Repubblic: basically yes 
•France: NO 
•Germany: yes 
•Greece: NO 
•Ireland: NO 
•Italy: YES art. 15 
•Luxembourg: YES art. 15 
•Portugal: YES art. 152 
•Romania: NO 
•Slovenia: YES art. 3 & 4 
•Spain: YES art. 26.1 & 26.2 
•Switzerland: NO pas spécifique-

ment 
•United Kingdom: NO 
Στην ερώτηση εαν η CAM διέπεται

από Νομοθεσία, εδώ γίνεται αλα-
λούμ:

•Austria: YES, homeopathy,
acupuncture, chiropractic, ayurvedic,
others 

•Belgium: YES, homeopathy,
acupuncture, osteopathy, chiroprac-
tic 

•Cyprus: natural, chiropractic
•Czeck Repubblic: YES, homeo-

pathic medicines 
•France: YES, homeopathy,

acupuncture, chiropractic, osteopa-
thy 

•Germany: YES, homeopathy,
phytotherapy, anthroposophic med-
icine 

•Greece: NO 
•Ireland: NO 
•Italy: yes in a few Regions, home-

opathy, acupuncture, phytotherapy 
•Luxembourg: YES, homeopathy,,

chiropractic, osteopathy 
•Portugal: YES, homeopathy,

acupuncture, chiropractic, osteopa-
thy, naturopathy, phytotherapy 

•Romania: YES,, acupuncture, chi-
ropractic, ayurvedic, osteopathy, oth-
ers 

•Slovenia: Healing 
•Spain: YES, homeopathy,

acupuncture 

•Switzerland:YES, homeopathy,
acupuncture, homotoxicology, chiro-
practic, ayurvedic, anthroposophic
medicine,, natural teraphy, phytother-
apy, chinese medicine 

Στην ερώτηση εαν η CAM διδάσκε-
ται σε Πανεπιστήμια, οι περισσότερες
χώρες απάντησαν οχι

•Austria: NO
•Belgium: YES
•Cyprus: NO
•Czeck Repubblic: NO
•France: YES
•Germany: YES
•Greece: NO
•Ireland: NO
•Italy: YES
•Luxembourg: NO
•Portugal: NO
•Romania: NO
•Slovenia: NO
•Spain: YES
•Switzerland: YES
•United Kingdom: YES
Στην ερώτηση εαν η CAM αναγνω-

ρίζεται από τις CA (competence au-
thorities) οι περισσότερες χώρες
απάντησαν οχι 

•Austria: YES 
•Belgium: NO 
•Cyprus: NO 
•Czeck Repubblic: 
•France: NO 
•Germany: NO 
•Greece: NO 
•Ireland: NO 4 YES 
•Italy: NO 10 NO 
•Luxembourg: NO 
•Portugal: NO 
•Romania: YES 
•Slovenia: NO 
•Spain: YES 
•Switzerland: 
•United Kingdom: YES 
Επίσης μερικές χώρες καλύπτουν

οικονομικά την CAM 
Οι ηλικίες που χρησιμοποιούν την

CAM είναι συνήθως από 40-60. Αρ-
κετές χώρες δεν έχουν δεδομένα.

Αποφασιστικά σημεία:   
• Εκπαίδευση  σε πανεπιστήμιο ή

ιδιωτικές ιατρικές σχολές 
• Αναγνώριση από CA (compe-

tence authorities)
• Επιστημονικά κριτήρια για επικύ-

ρωση
• Ενιαία επιστημονική βάση
• Να ασκείται μόνο από Ιατρούς

επικυρωμένη CAM
• Θέμα 6: Δωρεά οργάνων - μεταμό-
σχευση 

Ο ομιλητής παρουσίασε τα όσα
συμβαίνουν στο Βέλγιο. Γενικότερα
αναφορικά με το θέμα ισχύουν διά-
φοροι προβληματισμοί , σκέψεις και
εισηγήσεις μεταξύ των οποίων και τα
ακόλουθα.  

Σημειώθηκε ότι τα πλεονεκτήματα
της ιατρικής επιστήμης, ειδικά σε ότι
αφορά τις χειρουργικές τεχνικές,
την ταυτοποίηση ιστών και φαρμά-
κων, έχουν αυξήσει τις πιθανότητες
επιτυχίας των μεταμοσχεύσεων αν-
θρωπίνων οργάνων και ιστών. Οι ια-
τρικοί σύλλογοι πρέπει να
υποστηρίζουν στο μέγιστο δυνατό
την δωρεά οργάνων και να διασφα-
λίζουν τα υψηλότερα επίπεδα από

ηθικής πλευράς.
Η διάγνωση του θανάτου πρέπει

να γίνεται σύμφωνα με τις Εθνικές
κατευθυντήριες γραμμές.

Ο ιατρός πρέπει να διαφυλάσσει
την ανωνυμία του δότη

Τα κριτήρια χορήγησης οργάνων
να περιλαμβάνουν 

• Επείγον και σοβαρότητα ιατρι-
κής ανάγκης

• Χρόνος αναμονής
• Ηλικία
• Πιθανότητα επιτυχίας
• Όχι στη βάση δυσμενούς διά-

κρισης

• Όχι στην εμπορία οργάνων.

• ΘΕΜΑ 7: ́ Εγκριση ψηφίσματος

υπέρ Ελλάδος 

Τα κυριότερα σημεία του ψηφί-

σματος είναι 

α) ανεξαρτησία ιατρού

β) ελευθερία συνταγογράφη-

σης

γ) ιατρική εχεμύθεια  για την

ασφάλεια των ασθενών

δ) βελτίωση των προσφερομένων

υπηρεσιών από τα Νοσηλευτήρια.    

Η σύνοδος έκλεισε με ομιλία

του Προέδρου της CEOM Dr

Ronald Kerzmann                                     

Δρ Μάριος  Δ. ΦΙΛΙΠΠΟΥ, 

 Αντιπρόεδρος ΠΙΣ
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Μ
ε όραμα την αναβάθμιση του ακαδη-

μαϊκού του χαρακτήρα, το Ινστιτούτο

Νευρολογίας και Γενετικής Κύπρου

(ΙΝΓΚ) ίδρυσε τη Σχολή Μοριακής Ιατρικής Κύ-

πρου (ΣΜΙΚ). Η Σχολή υποδέχθηκε  τη Δευτέρα

24  Σεπτεμβρίου 2012  τους πρώτους φοιτητές. 

Το Ινστιτούτο Νευρολογίας και Γενετικής Κύ-

πρου, το οποίο αναγνωρίζεται ως το πιο ανεπτυγ-

μένο ακαδημαϊκό κέντρο στον τομέα της υγείας

στη χώρα μας, αναβαθμίζεται στο χώρο της εκ-

παίδευσης και της έρευνας με τα νέα μεταπτυ-

χιακά προγράμματα της ΣΜΙΚ. Τα οφέλη που

έρχονται με τη δημιουργία της νεοσύστατης Σχο-

λής είναι πολύπλευρα για το ΙΝΓΚ αλλά και για

την κοινωνία της Κύπρου ως σύνολο.

Με την ίδρυση της μεταπτυχιακής Σχολής θα

αναπτυχθεί ακόμη περισσότερο η έρευνα στις ια-

τρικές επιστήμες και ιδιαίτερα στους τομείς της

νευρολογίας, γενετικής και βιοϊατρικής επιστή-

μης. Η ανάπτυξη αυτή είναι πολύ σημαντική για

την ανταγωνιστικότητα, την παραγωγικότητα και

την καινοτομία στην Κύπρο.

Οι άμεσες επιδράσεις από τη δημιουργία της

ΣΜΙΚ στον τομέα της υγείας θα είναι πολύ ευερ-

γετικές για πολλούς ασθενείς. Τα αποτελέσματα

από τις διατριβές των φοιτητών θα συμβάλουν

στην κατανόηση της παθογένειας των ασθε-

νειών και στη δημιουργία καινούργιων προσεγγί-

σεων για την πρόληψη, την έγκαιρη διάγνωση και

τη θεραπεία τους.

Τέλος, η Σχολή Μοριακής Ιατρικής Κύπρου

(Cyprus School of Molecular Medicine) θα συμ-

βάλει, ως ακαδημαϊκό ίδρυμα, στη δημιουργία

της νέας γενιάς επιστημόνων στον τομέα των βι-

οϊατρικών επιστημών.

Στόχος η διεθνής πρωτοπορία 

και η αριστεία

Οστόχος της ΣΜΙΚ είναι να καταστεί ένα πρω-

τοπόρο εκπαιδευτικό και ερευνητικό ακα-

δημαϊκό ίδρυμα με διεθνή εμβέλεια που να

συμβάλει καταλυτικά στην προαγωγή της βιοϊα-

τρικής επιστήμης και στην αναβάθμιση της ποι-

ότητας της ζωής.      

Η Σχολή Μοριακής Ιατρικής Κύπρου στο Ινστι-

τούτο Νευρολογίας και Γενετικής Κύπρου έχει

δημιουργηθεί για να προσφέρει ένα μοναδικό

περιβάλλον για σπουδές σε επίπεδο Μάστερ και

Διδακτορικό, στους τομείς των βιοϊατρικών επι-

στημών. Το Ινστιτούτο Νευρολογίας και Γενετι-

κής Κύπρου είναι ένα κέντρο αριστείας στη

βασική και εφαρμοσμένη έρευνα στις βιοϊατρι-

κές και κλινικές επιστήμες. Στοχεύει, δε, στο

συνδυασμό του τρίπτυχου έρευνας, εκπαίδευ-

σης και υπηρεσιών με μοναδικό τρόπο ώστε να

δημιουργήσει καινούργια γνώση στη βιολογία

του ανθρώπου, στις ασθένειες και στην αναβάθ-

μιση της ποιότητας ζωής. 

Προγράμματα Ιατρικής Γενετικής 

και Μοριακής Ιατρικής

Τα πρώτα προγράμματα που προσφέρονται

από τη ΣΜΙΚ είναι το πρόγραμμα της Ιατρικής

Γενετικής και το πρόγραμμα της Μοριακής Ιατρι-

κής. Είναι δύο τομείς οι οποίοι έχουν μεγάλη

ανάπτυξη τα τελευταία χρόνια και που πάνω σε

αυτούς είναι βασισμένη η σύγχρονη ιατρική.

Μέσω της έρευνας στους τομείς αυτούς αναμέ-

νεται να δημιουργηθεί καινούργια γνώση για την

παθογένεια πολλών ασθενειών και να εξευρε-

θούν αποτελεσματικές λύσεις για την πρόληψη,

την έγκαιρη διάγνωση και τη θεραπεία τους. Τα

καινοτόμα αυτά προγράμματα καλύπτουν ένα

πλατύ φάσμα από ενδιαφέρουσες πτυχές αυτών

των επιστημών. Είναι δομημένα έτσι ώστε οι φοι-

τητές να λαμβάνουν θεωρητικές εξειδικευμένες

γνώσεις μέσω των μαθημάτων και να εκπονούν

τις ερευνητικές τους διατριβές μέσα στα άριστα

εξοπλισμένα εργαστήρια του Ινστιτούτου Νευρο-

λογίας και Γενετικής Κύπρου. Τέλος, ο μοναδι-

κός συνδυασμός στο Ινστιτούτο Νευρολογίας

και Γενετικής Κύπρου της έρευνας και της εφαρ-

μογής των αποτελεσμάτων της πάνω στους

ασθενείς δίνει ένα σημαντικό πλεονέκτημα

στους μελλοντικούς φοιτητές της Σχολής Μορια-

κής Ιατρικής Κύπρου, που θα μπορούν να κατα-

νοήσουν και να εργαστούν για την έρευνα προς

την αναβάθμιση της ποιότητας της ζωής των

ασθενών.

Τα μεταπτυχιακά προγράμματα Μάστερ στην

Ιατρική Γενετική και Μοριακή Ιατρική χαρακτηρί-

ζονται ως εντατικά με διάρκεια 12 μηνών. Κατά

τη διάρκεια αυτών των 12 μηνών, οι φοιτητές θα

ενσωματώνονται αμέσως στις ερευνητικές ομά-

δες του Ινστιτούτου Νευρολογίας και Γενετικής

Κύπρου και παράλληλα θα παρακολουθούν δια-

λέξεις μαθημάτων κοινού κορμού και μαθημά-

των επιλογής. Οι διδακτορικοί φοιτητές θα έχουν

την ευκαιρία να παρακολουθήσουν μαθήματα

του τομέα του κάθε προγράμματος, όπως επί-

σης και μαθήματα επιλογής. Ο στόχος είναι να

προσκομίσουν τη θεωρητική γνώση του προ-

γράμματος που επέλεξαν πριν να προχωρήσουν

στο ερευνητικό τους πρόγραμμα. Η ερευνητική

διατριβή των διδακτορικών φοιτητών θα εκπονη-

θεί στα εργαστήρια του Ινστιτούτου Νευρολογίας

και Γενετικής Κύπρου. Η διάρκεια της διδακτο-

ρικής φοίτησης θα είναι 4 χρόνια.

Στοχεύοντας στην προσέλκυση άριστων φοι-

τητών, θα δίνονται υποτροφίες για τα δίδακτρα

των διδακτορικών φοιτητών, όπως επίσης και

ορισμένες πλήρεις υποτροφίες για αυτούς που

ξεχωρίζουν με την επίδοσή τους. Τα προγράμ-

ματα της Ιατρικής Γενετικής και της Μοριακής

Ιατρικής θα προσφέρονται στην Αγγλική γλώσσα

με στόχο την προσέλκυση και μη ελληνόφωνων

και ξένων φοιτητών από το εξωτερικό και τη δη-

μιουργία μιας Σχολής με διεθνή εμβέλεια.

Τελετή Εγκαινίων Σχολής Μοριακής 

Ιατρικής Κύπρου

Με απόλυτη επιτυχία, με τεράστια προσέ-

λευση και με κάθε λαμπρότητα πραγματο-

ποιήθηκε την Τετάρτη 17 Οκτωβρίου 2012 η

τελετή εγκαινίων της  Σχολής Μοριακής Ιατρικής

Κύπρου στις κτηριακές εγκαταστάσεις του Ινστι-

τούτου Νευρολογίας και Γενετικής Κύπρου.  

Η τελετή εγκαινίων είχε και ιστορικό στίγμα

καθώς σε αυτή μίλησε ο παγκοσμίου φήμης επι-

στήμονας και  κάτοχος βραβείου Νόμπελ, Δρ.

James Watson. Ο Δρ. Watson επισκέφθηκε για

πρώτη φορά το νησί μας, φιλοξενούμενος του

ΙΝΓΚ. Στον κατάμεστο χώρο της εκδήλωσης, ο

Δρ. Watson παρέδωσε παρουσίαση με τίτλο,

“From the Double Helix to the Curing of Cancer”.

Η ιστοσελίδα της Σχολής www.cing.ac.cy/csmm

προσφέρει περισσότερες πληροφορίες στους εν-

διαφερόμενους καθώς και την προκήρυξη της πε-

ριόδου αιτήσεων για το ακαδημαϊκό έτος 2013-14.

Ακολουθήστε τις εξελίξεις στο Ινστιτούτο Νευρολο-

γίας και Γενετικής Κύπρου και στη Σχολή Μοριακής

Ιατρικής Κύπρου, μέσω Facebook, Twitter,

YouTube και Google+

Ίδρυση Σχολής Μοριακής Ιατρικής Κύπρου:

Μια Νέα Εποχή για το Ινστιτούτο
Νευρολογίας και Γενετικής Κύπρου

201212_28R_ΙΑΤΡΙΚΟΣ ΚΟΣΜΟΣ  17/12/2012  11:04 πμ  Page 1



201212_29R_ΙΑΤΡΙΚΟΣ ΚΟΣΜΟΣ  17/12/2012  11:05 πμ  Page 1



Σ
τις 3-4 Νοεμβρίου 2012 πραγματοποιήθηκε το

πρώτο συνέδριο Επεμβατικής Ακτινολογίας και

Ογκολογίας στην Κύπρο. 

Το συνέδριο διοργανώθηκε από το American

Medical Centre/American Heart Institute (AMC/AHI)

με υπεύθυνο τον Δρ Χρίστο Γεωργιάδη, Δ/ντη του

τμήματος Αγγειακής και Επεμβατικής Ακτινολογίας

στο κέντρο και τέως  Αναπληρωτή Καθηγητή Ακτινο-

λογίας και Χειρουργικής στο  Johns  Hopkins Univer-

sity-USA. To συνέδριο τελούσε υπό την αιγίδα της

Ακτινολογικής Εταιρείας Κύπρου, η οποία στηρίζει τέ-

τοιου είδους εκδηλώσεις και ειδικά για την Επεμβα-

τική Ακτινολογία (αναγνωρισμένη Υποειδικότητα της

Ακτινολογίας από το 2009 -UEMS Ευρώπης) και η

οποία συνεχώς εξελίσσεται και αναβαθμίζεται και

στην Κύπρο. 

Η Επεμβατική Ακτινολογία αποτελεί την κορύφωση

της Μικρο-Επεμβατικής Ιατρικής, χωρίς εγχείρηση ή

χρήση λαπαροσκοπικής επέμβασης.  Χρησιμοποιεί

απεικονιστικές μεθόδους προηγμένης τεχνολογίας

για να καθοδηγήσει διαδερμικά και χωρίς τομές, με

ειδικά εργαλεία σε καίρια σημεία του σώματος, προ-

σφέροντας έτσι την αναίμακτη και σύντομη θεραπεία

παθήσεων τοπικά, στοχεύοντας μόνο την νόσο, που

πριν απαιτούντο βαρειές εγχειρήσεις και πολυήμερη

παραμονή στο νοσοκομείο. Μεταξύ άλλων, τα πλεο-

νεκτήματα που προσφέρει η Επεμβατική Ακτινολογία

είναι οι μικρότερες πιθανότητες επιπλοκών η απο-

φυγή ολικής γενικής αναισθησίας, και οι περισσότε-

ροι ασθενείς παίρνουν εξιτήριο την ίδια μέρα,

καθιστώντας έτσι την ανάρρωση πιο γρήγορη και το

κόστος μικρότερο.  

Στόχος του συνέδριου ήταν να αναδείξει τις σύγ-

χρονες και καινοτόμες μεθόδους μη επεμβατικής

χειρουργικής, σε ζητήματα που αφορούν όγκους του

πνεύμονα, ήπατος, νεφρών και οστών, καθώς επί-

σης και σε γαστρεντερολογικά, γυναικολογικά, αγγει-

ακά και ζητήματα άμεσης ανάγκης.

Επίτιμοι ομιλητές στο συνέδριο ήταν οι: Δρ Kelvin

Hong, Επίκουρος Καθηγητής Ακτινολογίας και

Δ/ντής Προγράμματος Υποτροφιών του Johns Hop-

kins University, με ειδικότητα στην Αγγειακή, Επεμ-

βατική Ακτινολογία,Δρ Muneeb Ahmet, Επίκουρος

Καθηγητής Ακτινολογίας και επεμβατικής μικροχει-

ρουργικής στο Beth-Israel-Harvard Medical School-

USA και o Δρ Χρίστος Γεωργιάδης, Αναπληρωτής

Καθηγητής Αγγειακής και Επεμβατικής Ακτινολο-

γίας- Johns Hopkins University και πρόσφατα ενταγ-

μένος στην επιστημονική ομάδα του AMC/AHI.

Προσκεκλημένοι ομιλητές  ήταν επίσης άλλοι δύο

Κύπριοι Ακτινολόγοι που διαπρέπουν στην Αμερική,

ο Δρ Κωνσταντίνος Σοφοκλέους Επίκουρος Καθη-

γητής Αγγειακής Επεμβατικής Ακτινολογίας στο Me-

morial Sloan Kettering Cancer Center N.Y. USA, και

ο Δρ Άθως Πατσαλίδης Επεμβατικός Νευροακτινο-

λόγος Επίκουρος Καθηγητής στο Presbyterian Hos-

pital /Weil Cornell Medical College USA

Επίσης και η Πρόεδρος της Ακτινολογικής Εται-

ρείας Κύπρου, Δρ Χρύσα Τζιακούρη Σιακαλλή, Ακτι-

νολόγος στο Γ.Ν.Λευκωσίας. Εκτός από τον

χαιρετισμό εκ μέρους της ΑΕΚ, με εισαγωγική ομιλία

για την ιστορία της Επεμβατικής Ακτινολογίας, ανα-

φέρθηκε πρώτα  στην ιστορία της Επεμβατικής Ακτι-

νολογίας Παγκόσμια, η οποία ξεκίνησε την 10ετία του

30 με τον πρώτο καθετηριασμό καρδιάς από τον Γερ-

μανό Ακτινολόγο W.Theodor Otto και ενδιάμεσα

βοήθησαν  διάφορους άλλοι όπως ο Ivan Seldinger

που εισήγαγε το 1953 την γνωστή μέθοδο που φέρει

το  όνομα του. Ουσιαστικά όμως, η Επεμβατική Ακτι-

νολογία ξεκίνησε την δεκαετία του 70 με τις πρώτες

αγγειοπλαστικές από τον Charles Dotter, πατέρα της

Επεμβατικής Ακτινολογίας.( Nobel Prize in medicine

in 1978. -USA).

Στην συνέχεια ακολούθησε μία περιδιάβαση με την

ιστορία της Επεμβατικής Ακτινολογίας στην Κύπρο.

Ξεκίνησε το 1985 με πρωτοπόρο την Δρ Ελένη Ηρα-

κλέους, ερχόμενη μετά από 3ετή εκπαίδευση της στο

Εδιμβούργο. Παράλληλα η Επεμβατική Καρδιολογία

ξεκίνησε το 1987 με πρωτοπόρους τους Δρ Νικο-

λαίδη στο δημόσιο και το 1999 με τον Δρ Χρ. Χρή-

στου στον ιδιωτικό τομέα, ο οποίος πρωτοποριακά

έβαλε την σφραγίδα του με νέες μεθόδους/τεχνικές

στον τομέα αυτό, ερχόμενος από το New Jersey

USA.

Παράλληλα και στην  Επεμβατική Ακτινολογία επί-

σης, ο καθένας από τους λίγους μέχρι στιγμής Επεμ-

βατικούς Ακτινολόγους στα αγγεία, έβαλε την

σφραγίδα του σε νέες μεθόδους/τεχνικές, όπως: η

Δρ Χρύσα Τζιακούρη η οποία ανέλαβε μετά την ανα-

χώρηση της Δρ Ηρακλέους από το Δημόσιο το 1994

(μετά από ενός έτους συνολικά μετεκπαιδεύσεις στο

MGH-- Harvard University Hospitals USA  και Lon-

don Hospital UK) και  η Δρ Αρίστη Κούρρη για περιο-

ρισμένο χρονικό διάστημα, αλλά και οι δύο σε μια

δύσκολη εποχή με ελάχιστους  ακτινολόγους για όλο

το φάσμα των ακτινολογικών πράξεων, με δυσκολίες

στην παραλαβή  επεμβατικών υλικών και άλλες δυ-

σκολίες.  Από το 2010 με τον ερχομό του Δρ Νικόλα

Χαραλάμπους από το Πανεπιστημιακό Νοσοκομείο

του Κίελου Γερμανίας,   με την σύγχρονη αλλαγή του

συστήματος προμήθειας υλικών από το Υπ. Υγείας

αλλά και με νέες εμπειρίες, πρωτοπόρησε και ο ίδιος

με την σειρά του σε άλλες νέες  μεθόδους καλύπτον-

τας έτσι όλο το φάσμα των επεμβατικών ακτινολογι-

κών πράξεων στο Γ.Ν.Λευκωσίας. Τώρα με τον

ερχομό του Δρ Χρήστου Γεωργιάδη στο American

Medical Centre και την αποκλειστική απασχόληση

του στον ιδιωτικό τομέα, συμπληρώνεται όλο το

φάσμα της Επεμβατικής Ακτινολογίας και στον ιδιω-

τικό τομέα και σίγουρα θα πρωτοπορήσει και αυτός

με την σειρά του σε άλλες νέες μεθόδους διότι η

Επεμβατική Ακτινολογία είναι ανεξάντλητη.

Τέλος τονίστηκε η άριστη συνεργασία που έχουν

οι Επεμβατικοί Ακτινολόγοι μεταξύ τους στην εφαρ-

μογή της  Αγγειακής και μη Αγγειακής Επεμβατικής

Ακτινολογίας στην Κύπρο, όπως και η ανάγκη στή-

ριξης των από τους κλινικούς ιατρούς με την παρα-

πομπή των περιστατικών που χρήζουν αυτού του

είδους αντιμετώπιση, για το κοινό όφελος. 

σελίδα 30 δεκέμβριος 2012

Στο American Medical Center/American Heart Institute (AMC/AHI)

1ο ΣΥΝΕΔΡΙΟ ΕΠΕΜΒΑΤΙΚΗΣ

ΑΚΤΙΝΟΛΟΓΙΑΣ & ΟΓΚΟΛΟΓΙΑΣ
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σελίδα 31δεκέμβριος 2012

ΔΡΑΣΤΗΡΙΟΤΗΤΕΣ KAI ΕΠΙΣΤΗΜΟΝΙΚEΣ

ΕΚΔΗΛΩΣΕΙΣ ΑΚΤΙΝΟΛΟΓΙΚΗΣ ΕΤΑΙΡΕΙΑΣ ΚΥΠΡΟΥ

Ι
στορικά  η  Ακτινολογική Εταιρεία Κύ-

πρου ιδρύθηκε  το 1986 και έγινε

μέλος της Ευρωπαϊκής Ακτινολογι-

κής Εταιρείας το 1989, προτού ακόμα η

Κύπρος ενταχθεί στην Ευρωπαϊκή

Ένωση.  

Το νέο διοικητικό συμβούλιο της

Ακτινολογικής Εταιρείας Κύπρου το

οποίο απαρτίζουν: Χρύσα Τζιακούρη

Σιακαλλή Πρόεδρος, Ηλίας Κυριακό-

πουλος Αντιπρόεδρος, Ελένη Ηρακλέ-

ους Γραμματέας, Ρένα Δημητριάδου

Ταμίας, Ανδρέας Ανδρέου Βοηθός Τα-

μίας, Χρίστος Νικολάου, Υπεύθυνος

Ιστοσελίδας, και Μαρία Ζουβάνη και Πέ-

τρος Πολυβίου, Υπεύθυνοι Επιστημονι-

κών Εκδηλώσεων.        

Το Δ.Σ. στις 19 Νοεμβρίου συμπλή-

ρωσε ένα χρόνο, και εκτός από την Επι-

στημονική δραστηριότητα του, με την

διοργάνωση Συνεδρίων και τις εκπρο-

σωπήσεις στην Ευρώπη, έθεσε στόχο

την βελτίωση της επικοινωνίας μεταξύ

των μελών της εταιρείας. Γι’ αυτό  και

οργάνωσε τις  Επιστημονικές συναντή-

σεις των Ακτινολόγων με παρουσίαση

ενδιαφερόντων περιστατικών και μι-

κρών διαλέξεων σε τακτική βάση. Βα-

σικό κίνητρο αναβάθμισης της

επιστημονικής μας δραστηριότητας ήταν

και η έναρξη εκπαίδευσης Ειδικευομέ-

νων στην Ακτινολογία. 

Επιστημονικές συναντήσεις έγιναν

κατά σειρά στις πόλεις Λευκωσία,  Λε-

μεσό και Λάρνακα. Επιπρόσθετα  το νέο

Διοικητικό Συμβούλιο ξεκίνησε προσπά-

θεια για την συλλογική αναβάθμιση του

έργου των ακτινολόγων και την προβολή

προς τα έξω με ενημέρωση για τη δου-

λειά της Ακτινολογικής Εταιρείας Κύ-

πρου, για τις σύγχρονες ακτινολογικές

μεθόδους, την ανάγκη εφαρμογής Ιατρι-

κών πρωτοκόλλων και  τις νέες τάσεις

στην άσκηση της Ακτινολογίας. 

Γι’ αυτό και προχώρησε στην εκ νέου

αναβάθμιση της ιστοσελίδας της Εται-

ρείας, θέμα το οποίο ανέλαβε ο συνά-

δελφος  Χρήστος Νικολάου, φτιάχνον-

τας επίσημη σελίδα της Α.Ε.Κ. στο Face-

book όπου σας προτείνουμε να

εγγραφείτε.  

*Η νέα ιστοσελίδα είναι: www.cyra-

diology.com

*Η σελίδα της Εταιρείας στο Face-

book είναι  www.facebook.com/cyra-

diology και η ηλεκτρονική διεύθυνση

της Ακτινολογικής Εταιρείας Κύπρου

(Email) είναι:  info@cyradiology.com

Παράλληλα για την προβολή του

έργου της Ακτινολογικής εταιρείας και

την συνεργασία με άλλους φορείς  με-

τείχαμε σε διάφορες άλλες εκδηλώσεις

όπως: 

1)Τον Ιανουάριο(21-22) στο <Euro-

son school.Ultrasound-Elastogra-

phy> ATHENS αλλά και με συμμετοχή

και στην επιστημονική επιτροπή  στο

και  faculty στα Workshops  συνέδριο 

2)Τον Μάιο(11-13) συμμετείχαμε

σαν συνδιοργανωτές με άλλες Επι-

στημονικές εταιρείες στο 22ο Συνέ-

δριο Λευκωσίας - Κερύνειας

<Ιπποκράτης> και με διαλέξεις ακτι-

νολόγων μας και προσκεκλημένων

από  το εξωτερικό. 

3)Τον Ιούνιο (8-12) μετείχαμε σε

παγκοσμίου εμβέλειας σειρά πρωτο-

ποριακών  πειραμάτων και επιδείξεων

εξέτασης ασθενών στην Αμερική  με

Τηλε-Υπερηχογράφηση με την χρήση

της Τηλερομποτικής και τηλεδιάσκε-

ψης (κωδική ονομασία <WORTEX

2012> )σε συνεργασία με το ΤΕΠΑΚ

και  το εργαστήριο  PRISME του πανε-

πιστημίου της Νέας Ορλεάνης στη

Γαλλία, με μεγάλη προβολή στα ΜΜΕ

στο εξωτερικό  

4) Τον Ιούνιο του 2012(13-15)

συμμετείχαμε στην  εκπαιδευτική κα-

τασκήνωση η οποία διοργανώθηκε

από τον Οργανισμό Νεολαίας Κύπρου

σε συνεργασία με τον ΠΙΣ  στο χωριό

Αγρός, με σκοπό να γνωρίσουν  οι

νέοι που επιθυμούν να γίνουν γιατροί

τις διάφορες ειδικότητες. Στους νέους

έγινε παρουσίαση και για την η Ακτι-

νολογία.  

5)Τον Νοέμβριο (3-4)  θέσαμε υπό

την αιγίδα μας το πρώτο συνέδριο

Επεμβατικής Ακτινολογίας και Ογκο-

λογίας στην Κύπρο στο  American

Medical Centre/American Heart. 

6)Τον Νοέμβριο(17-18) σε συνερ-

γασία με τους άμεσους συνεργάτες

μας τεχνολόγους Ακτινολογίας θέ-

σαμε υπό την αιγίδα μας το Παγκύ-

πριο συνέδριο τους που έγινε στην

Πάφο. 

Πρώτη επιστημονική εκδήλωση ακτινολογικής Εταιρείας Κύπρου 

9-2-12 στην Λευκωσία

Δεύτερη Επιστημονική εκδήλωση ακτινολογικής Εταιρείας Κύπρου

30-4-2012 στην Λεμεσό 

Τρίτη Επιστημονική Εκδήλωση Ακτινολογικής Εταιρείας Κύπρου 

28-6-2012 στην Λάρνακα

Συνέδριο Τεχνολόγων Ακτινολόγων 

17-18 Νοεμβρίου 2012 στην Πάφο                              
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- Ποιες οι βασικές δραστηριότητες του

ΠΑΣΥΚΑΦ και ποια η προσφορά τους

στους πάσχοντες συνανθρώπους μας;

Δρ Αννα Αχιλλεούδη: H διατήρηση της

ποιότητας στη ζωή των ασθενών με καρ-

κίνο και των οικογενειών τους καθώς και ο

σεβασμός στον ασθενή και στην αξιοπρέ-

πεια του, αποτελούν την αποστολή και φι-

λοσοφία του Παγκύπριου Συνδέσμου

Καρκινοπαθών και Φίλων (ΠΑΣΥΚΑΦ).

Όραμα του η κοινωνία απαλλαγμένη από

την ασθένεια του καρκίνου. 

Ο

Παγ-

κ ύ -

πριος Σύνδεσμος Καρκινοπαθών και Φίλων

εντάχθηκε δυναμικά στον τομέα της αν-

θρωπιστικής προσφοράς το 1986 με στό-

χους τη σωστή ενημέρωση και διαφώτιση

του κοινού σε θέματα πρόληψης και έγκαι-

ρης διάγνωσης του καρκίνου, τη συνεχή

ενημέρωση και επιμόρφωση του ιατρικού,

παραϊατρικού και νοσηλευτικού προσωπι-

κού στις σύγχρονες αντιλήψεις διάγνωσης

και θεραπείας του καρκίνου και την πα-

ροχή Υπηρεσιών και Προγραμμάτων για

την κάλυψη των ψυχοκοινωνικών αναγκών

των ασθενών από τη στιγμή της διάγνωσης

μέχρι και την αποκατάσταση και επανέν-

ταξη τους στο κοινωνικό σύνολο. Στα 26

χρόνια αδιάλειπτης δράσης του, ο ΠΑΣΥ-

ΚΑΦ έχει καταφέρει να δημιουργήσει και

να προσφέρει Υπηρεσίες ευρωπαϊκών προ-

διαγραφών όπως: 

- Υπηρεσία Ψυχοκοινωνικής Στήριξης

Μέσω της υπηρεσίας αυτής οι ασθενείς

και οι οικογένειες τους δέχονται από τους

Ψυχοθεραπευτές και τους Κλινικούς Ψυχο-

λόγους της Υπηρεσίας ατομική και οικογε-

νειακή στήριξη σε ώρες κρίσης, καθώς και

σε οποιαδήποτε φάση χρειάζονται στήριξη,

για αποκατάσταση. Η ατομική και οικογε-

νειακή στήριξη προσφέρεται στους χώρους

νοσηλείας των ασθενών, στα σπίτια τους

και στα γραφεία του Συνδέσμου σε όλες τις

πόλεις.  

Προσφέρεται επίσης, στήριξη σε ομαδικό

επίπεδο μέσω Ομάδων Ψυχοθεραπείας,

Δραματοθεραπείας, Αυτοβοήθειας και

άλλων που σκοπό έχουν την υποστήριξη

και αποκατάσταση. Αυτές είναι βασικά

Ομάδες Υποστήριξης και Αποκατάστασης

χρονικής διάρκειας μέχρι ένα χρόνο. Στις

Ομάδες αυτές συμμετέχουν πρώην ασθε-

νείς, οι οποίοι συναντώνται σε τακτά χρο-

νικά διαστήματα. Υπάρχει συγκεκριμένο

πρόγραμμα που επεξεργάζονται οι συντο-

νιστές μαζί τους, ενώ παράλληλα συζητούν

τα προβλήματα τους, ανταλλάζουν τις εμ-

πειρίες τους, αλληλοβοηθούνται και αλλη-

λοστηρίζονται.  Αυτές οι Ομάδες

λειτουργούν με εθελοντές-συντονιστές

μέλη του Συνδέσμου, με εμπειρία καρκίνου

ή επαγγελματίες ειδικά εκπαιδευμένους για

το σκοπό αυτό.

- Υπηρεσία Κατ’ Οίκον Νοσηλευτικής και

Ανακουφιστικής Φροντίδας 

Η Υπηρεσία Κατ’ Οίκον Φροντίδας προ-

σφέρει στον ασθενή νοσηλευτική φροντίδα

και ιατρική παρακολούθηση, όταν χρειάζε-

ται, καθώς επίσης ψυχοκοινωνική στήριξη
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«Ο
λοι μαζί μπορούμε να κά-

νουμε τη διαφορά. ΄Ολοι

μαζί μπορούμε να συμβά-

λουμε στο να κτίσουμε μια κοινωνία

σχεδόν ελεύθερη από τον καρκίνο».

Το μήνυμα αυτό στέλνει η Πρόεδρος

του Παγκύπριου Συνδέσμου Καρκινο-

παθών και Φίλων (ΠΑΣΥΚΑΦ) Δρ

Άννα Αχιλλεούδη, σε συνέντευξη που

παραχώρησε στον «ΙΑΤΡΙΚΟ

ΚΟΣΜΟ».

Στη συνέντευξη  της η Δρ Άννα Αχιλ-

λεούδη, αναφέρεται στους σκοπούς

και τις δραστηριότητες του Συνδέ-

σμου και τις Υπηρεσίες που προσφέ-

ρει  προς τους ασθενείς με καρκίνο

και τους συγγενείς τους.

Η Δρ Άννα Αχιλλεούδη αναφέρεται

ταυτόχρονα στην πολύπλευρη συνερ-

γασία του Παγκύπριου Ιατρικού Συλ-

λόγου (ΠΙΣ) με τον ΠΑΣΥΚΑΦ, τόσο

στο συμβουλευτικό του ρόλο, όσο και

στην επιστημονική  του επιτροπή.  

Η ΣΥΝΕΝΤΕΥΞΗ

Όλοι ΜΑΖΙ για μια κοινωνία

απαλλαγμένη από τον καρκίνο
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τόσο στον ίδιο όσο και στην οικογένεια του.

Βασικό χαρακτηριστικό της είναι ότι δίνει

στον ασθενή τη δυνατότητα επιλογής να

παραμείνει στο σπίτι και στη θαλπωρή της

οικογένειας του, ανεξάρτητα αν η ασθένεια

του είναι ιάσιμη, ελεγχόμενη ή τελικού στα-

δίου.

Η υπηρεσία στελεχώνεται από ιατρούς,

ειδικά εκπαιδευμένες νοσηλεύτριες, ψυχο-

λόγους, κοινωνικούς λειτουργούς και φυ-

σιοθεραπεύτριες.  Πλαισιώνεται δε από

ειδικά εκπαιδευμένους εθελοντές καθώς

και επιλεγμένους πνευματικούς.

- Υπηρεσία Μεταφοράς Ασθενών από τις

επαρχίες στη Λευκωσία για εξετάσεις, χη-

μειοθεραπείες και ακτινοθεραπείες

- Υπηρεσία Φυσιοθεραπείας και Κλινικές

Λεμφοιδήματος

Η υπηρεσία αυτή στελεχώνεται από εξει-

δικευμένους φυσικοθεραπευτές και φυσι-

κοθεραπεύτριες που προσφέρουν

φυσικοθεραπεία για αποκατάσταση σε διά-

φορα προβλήματα κινητικότητας και ανα-

πνευστικά καθώς και πρόληψη,

αντιμετώπιση και έλεγχο λεμφοιδήματος.

- Κέντρα Επικοινωνίας και Δραστηριοποί-

ησης Ασθενών

Τα Κέντρα αυτά λειτουργούν στα γρα-

φεία του ΠΑΣΥΚΑΦ και αποτελούν ένα

χώρο επικοινωνίας και έκφρασης στον

οποίο οι καρκινοπαθείς περνούν δημιουρ-

γικά τις ώρες τους, καλλιεργούν τα ενδια-

φέροντά τους, δέχονται επαγγελματική

στήριξη, μοιράζονται με άλλους τις εμπει-

ρίες και τις ανησυχίες τους.  

Οι Υπηρεσίες στελεχώνονται από επιστη-

μονικό και άλλο προσωπικό και προσφέ-

ρονται δωρεάν σ’ όσους τις χρειάζονται,

παγκύπρια. 

Με στόχο τη μείωση των περιστατικών

καρκίνου αλλά και την έγκαιρη διάγνωση

του, ο ΠΑΣΥΚΑΦ πραγματοποιεί σε Εται-

ρείες, Οργανισμούς, Εκπαιδευτικά Κέντρα,

Οργανωμένα σύνολα και σε Κοινότητες

παγκύπρια, δωρεάν: 

- Διαλέξεις με θέματα που περιλαμβά-

νουν την πρόληψη και έγκαιρη διάγνωση

του ανδρικού, γυναικείου, γυναικολογικού

καρκίνου, του καρκίνου του παχέος εντέ-

ρου, του δέρματος/μελάνωμα, τη σημασία

της υγιεινής διατροφής και της άσκησης,

της προστασίας των παιδιών από το κάπνι-

σμα κ.α. 

-  Παρουσιάσεις για τις υπηρεσίες που

παρέχει.

- Παρουσιάσεις και εργαστήρια για Διευ-

θυντικά Στελέχη με θέμα τη διαχείριση και

την κατάλληλη αντιμετώπιση των περιστατι-

κών καρκίνου στο εργασιακό περιβάλλον.

- Με ποια μέσα επιτυγχάνετε τους σκο-

πούς του συνδέσμου και με ποιους τρό-

πους αντλείτε όλη αυτή την δύναμη για να

συνεχίσετε την προσπάθεια σας;

Δρ Αννα Αχιλλεούδη: Η οικονομική ενί-

σχυση του ΠΑΣΥΚΑΦ είναι η κινητήρια δύ-

ναμη για τη συνέχιση και διεύρυνση των

Υπηρεσιών και Προγραμμάτων του. Ο Σύν-

δεσμος στηρίζεται ουσιαστικά σε εισφορές

και δωρεές από το κοινό, κληροδοτήματα

των εκτιμητών του έργου του ΠΑΣΥΚΑΦ,

έσοδα από διάφορες εκδηλώσεις και άλλες

δραστηριότητες καθώς και στη συμβολική

χορηγία του κράτους. Επίσης, από τα Char-

ity Shops που λειτουργούν στην Πάφο, στη

Λεμεσό, στη Λάρνακα και στο Παραλίμνι.

Μεγάλη στήριξη, υλική και ηθική, δεχό-

μαστε επίσης από τους εθελοντές και τα

μέλη μας στις διάφορες δραστηριότητες

που πραγματοποιούμε ετήσια.  Εισπράτ-

τουμε πολλή δύναμη από την ικανοποίηση

και εκτίμηση που μας εκφράζουν οι ασθε-

νείς μας και το περιβάλλον τους, μέσα από

τις υπηρεσίες μας. Πολύ δυνατό κίνητρο

είναι το όραμα μας, η έμφαση που δίνουμε

να μειώσουμε όλοι μαζί τα περιστατικά καρ-

κίνου, να απαλλάξουμε την κοινωνία μας

απ’ αυτή την ασθένεια.

- Συγκριτικά με παλαιότερες εποχές

υπάρχουν καλύτερες συνθήκες σήμερα για

την ιατροφαρμακευτική περίθαλψη των

καρκινοπαθών στην Κύπρο;  

Δρ Αννα Αχιλλεούδη: Αν αναλογιστούμε

πώς ήταν τα πράγματα πρίν 20-25 χρόνια,

ασφαλώς υπάρχει μια τεράστια βελτίωση

σε όλο το φάσμα της αντιμετώπισης του

καρκίνου. Για το σήμερα, υπάρχουν με-

γάλα περιθώρια περαιτέρω ουσιαστικής

αναβάθμισης της πολύπλευρης θεραπευτι-

κής αντιμετώπισης του καρκίνου και τροχο-

δρομούνται εξελίξεις.

- Αντιλαμβανόμαστε σ’ αυτό το δύσκολο
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έργο σας, έχετε την στήριξη οργανωμένων

φορέων της Κυπριακής κοινωνίας. Συγκε-

κριμένα θα θέλαμε να μας πείτε σε ποιους

άξονες στηρίζεται η συνεργασία του συνδέ-

σμου σας με τον Παγκύπριο Ιατρικό Σύλ-

λογο.

Δρ Αννα Αχιλλεούδη: Είναι πολύ σημαν-

τική η στήριξη που παίρνουμε από οργανω-

μένους φορείς. Η συνεργασία του

ΠΑΣΥΚΑΦ  με τον Π.Ι.Σ. είναι πολύπλευρη,

τόσο στο συμβουλευτικό ρόλο, όσο και

στην επιστημονική μας επιτροπή. Νοι-

ώθουμε μαζί σας συνεργάτες με κοινούς

στόχους. Σε θέματα πρόληψης γίνεται συ-

νεργασία με την ανάλογη Ιατρική Εταιρεία.

Σταθερά, με πολλή προθυμία μέλη του

Π.Ι.Σ. συμμετέχουν σε διαλέξεις, συζητή-

σεις στα Μ.Μ.Ε. και αλλού και  ευχαρι-

στούμε για όλα αυτά. Παράλληλα,

προσφέρουμε ψυχοκοινωνική στήριξη και

ανακουφιστική φροντίδα σε ασθενείς από

τον δημόσιο και τον ιδιωτικό τομέα. Πάντα

βέβαια υπάρχουν περιθώρια περαιτέρω επι-

κοινωνίας και συνεργασίας. 

Ιδιαίτερα σημαντική επίσης θεωρούμε

και την πιο πρόσφατη συνεργασία του ΠΑ-

ΣΥΚΑΦ με τον Π.Ι.Σ. στο ερευνητικό πρό-

γραμμα «Access to Opioid Medication in

Europe» (ATOME) με θέμα “Φραγμοί  στη

Διαθεσιμότητα Οπιοειδών Αναλγητικών

στην Κύπρο». 

Οι αριθμοί της ομάδας “Pain and Policy

Studies” δείχνουν ότι τα ποσοστά κατανά-

λωσης οπιοειδών αναλγητικών κατά κε-

φαλή στην Κύπρο είναι συγκριτικά

χαμηλότερα από άλλες Ευρωπαϊκές

χώρες και γι’ αυτό το λόγο η Κύπρος συμ-

περιλαμβάνεται στο Πρόγραμμα ATOME

στο οποίο συμμετέχουν συνολικά δώδεκα

ευρωπαϊκές χώρες.

Στα πλαίσια αυτού του προγράμματος,

θα σταλούν εκ μέρους του ΠΑΣΥΚΑΦ σε

όλους τους γιατρούς μέλη του Π.Ι.Σ ερω-

τηματολόγια, προκειμένου να αναγνωρι-

στούν και να αρθούν οι όποιοι φραγμοί

που πιθανόν εμποδίζουν την πρόσβαση

στην αναγκαία φαρμακευτική αγωγή που

απαιτείται για την αντιμετώπιση του

πόνου.

Η μαζική ανταπόκριση των ιατρών μελών

του Π.Ι.Σ όλων των ειδικοτήτων είναι ου-

σιαστική στο να εξαχθούν τα σωστά συμ-

περάσματα. Επομένως, κάνουμε και ένα

κάλεσμα σε όλους τους γιατρούς να δια-

θέσουν τον λίγο χρόνο που χρειάζεται για

τη συμπλήρωση του ερωτηματολογίου,

ώστε να μπορέσουμε να πάρουμε τις από-

ψεις όλων στο συγκεκριμένο θέμα. 

- Κλείνοντας, θα θέλαμε να στείλετε ένα

μήνυμα τόσο στους ιατρούς όσο και στην

Κυπριακή κοινωνία.

Δρ Αννα Αχιλλεούδη: Ολοι μαζί μπο-

ρούμε να κάνουμε τη διαφορά. ΄Ολοι μαζί

μπορούμε να συμβάλουμε στο να κτί-

σουμε μια κοινωνία σχεδόν ελεύθερη από

τον καρκίνο. 

Συνέντευξη με 

την Δρ Άννα Αχιλλεούδη,

Πρόεδρο του Παγκύπριου 

Συνδέσμου Καρκινοπαθών 

και Φίλων (ΠΑ.ΣΥ.ΚΑ.Φ.)
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Μ
εγάλη επιτυχία σημείωσε το 15ο Παγκύ-

πριο Παιδιατρικό Συνέδριο που οργά-

νωσε η Παιδιατρική Εταιρεία Κύπρου

(ΠΕΚ) στις 24 και 25 Νοεμβρίου 2012 σε ξενοδο-

χείο στη Λευκωσία και τελούσε υπό την αιγίδα του

Υπουργείου Υγείας. 

Η θεματολογία του συνεδρίου, σημειώνει σε

Δελτίο Τύπου η ΠΕΚ, εισήγαγε καινούργιες προ-

σεγγίσεις σε σύγχρονους  παιδιατρικούς προβλη-

ματισμούς, πράγμα που εξηγεί και την πρωτοφανή

και αθρόα προσέλευση των συνέδρων που αρίθ-

μησαν περί τους 300.

Ο θεσμός των εργαστηρίων ήταν μια καινοτομία

της φετινής διοργάνωσης  με πρακτική σημασία

που άφησε όλους ευχαριστημένους με τα εργα-

στήρια παιδονεφρολογίας και παιδοοφθαλμολο-

γίας.

Στην Παιδονεφρολογία καταξιωμένοι παιδία-

τροι από την Κύπρο αλλά και από την Ελλάδα μας

έδωσαν τις πρόσφατες κατευθυντήριες οδηγίες

που αφορούν στα παιδονεφρολογικά προβλή-

ματα όπως την προφυλακτική χορήγηση αντιβιο-

τικών και την διερεύνηση που θα πρέπει  πλέον να

ακολουθείται μετά από  την αρχική  ουρολοίμωξη

στα βρέφη και παιδιά.

Η Προφυλακτική Χορήγηση Αντιβιοτικών πρέπει

να εξατομικεύεται . Τα παιδιά που θα ωφεληθούν

είναι εκείνα με μεγαλύτερη πιθανότητα να παρου-

σιάσουν επιπλοκές και τα παιδιά αυτά ξέρουμε

πλέον ότι διαφέρουν από αυτά που περιλαμβά-

νουν οι επιδημιολογικές μελέτες.

Δεν είναι τεκμηριωμένη σε αγόρια 12 μηνών και

σε παιδιά με κυστεοουρητηρική παλινδρόμηση

(ΚΟΠ) I και II βαθμού, ενώ συνιστάται σε κορίτσια

με ΚΟΠ ΙΙΙ και ΙV βαθμού μέχρι την ηλικία, που

ελέγχουν την κύστη τους και  σε παιδιά με υποτρο-

πιάζουσες εμπύρετες ουρολοιμώξεις (ιδίως αν

έχουν νεφρικές ουλές)

Στο εργαστήρι παιδοοφθαλμολογίας έγινε η

προσπάθεια  ευαισθητοποίησης των παιδιάτρων

για τακτική εξέταση του αντανακλαστικού του

βυθού (red reflux) και  για καθορισμό τακτικών επι-

σκέψεων στον οφθαλμίατρο σε ηλικίες κλειδιά: 

• 12 μηνών ή και ενωρίτερα

• 2-3 ετών

• 5-6 ετών και 

• κάθε χρόνο κατά τη διάρκεια της σχολικής

ζωής

Το εργαστήρι ήταν η αρχή της φετινής εκστρα-

τείας  της ΠΕΚ που φέρει τον τίτλο «ΒΛΕΠΕ ΚΟΚ-

ΚΙΝΟ» για την ευαισθητοποίηση του κοινού για την

πρόληψη των οφθαλμολογικών παθήσεων στα

παιδιά.

Για τον σκοπό αυτό τυπώθηκε ειδικό βιβλιαράκι

και διαμοιράστηκε στα μέλη μας για διανομή

στους ασθενεί ς  για σκοπούς διαφώτισης. Το 15ο

παγκύπριο συνέδριο αποτέλεσε και την έναρξη

λειτουργίας του Συνδέσμου Γονέων Παιδιών με

Οφθαλμολογικές Παθήσεις. Ο Σύνδεσμος διαμοί-

ρασε ενημερωτικό υλικό στους παιδιάτρους και

ανακοίνωσε την έναρξη και της δικής του εκστρα-

τείας διαφώτισης του κοινού .

Συνεχίστηκαν οι παρουσιάσεις για σύγχρονα

διαγνωστικά διλήμματα όπως η κοιλιοκάκη και

αναφέρθηκε ότι παιδιά και έφηβοι με τα ακό-

λουθα συμπτώματα και σημεία που δεν εξηγούν-

ται διαφορετικά πρέπει να θέσουν την υποψία της

πάθησης αυτής.

Τα συμπτώματα μπορεί να είναι γαστρεντερικά

όπως χρόνια ή διαλείπουσα διάρροια, ναυτία ή

έμετοι, χρόνιο κοιλιακό άλγος, κοιλιακή διάταση,

χρόνια δυσκοιλιότητα ή  εξωγαστρεντερικά  όπως

κακή σωματική ανάπτυξη, απώλεια βάρους,

κοντό ανάστημα, καθυστερημένη εφηβεία, αμη-

νόρροια,  σιδηροπενική αναιμία ανθεκτική στην

από του στόματος  χορήγηση σιδήρου, χρόνια κό-

πωση, υποτροπιάζουσα αφθώδης στοματίτιδα,

ερπητοειδής δερματίτιδα, κατάγματα σε ελα-

φρούς τραυματισμούς / οστεοπενία / οστεοπό-

ρωση, αυξημένες τρανσαμινάσες και έλλειμμα

οδοντικής αδαμαντίνης.

Σχετικά με τους πονοκεφάλους στην παιδική

ηλικία αναφέρθηκε ότι η κεφαλαλγία  (πρωτοπα-

θής ή δευτεροπαθής) αποτελεί  πολύ συχνό σύμ-

πτωμα στα παιδιά: 

• 55% των αγοριών & 75% των κοριτσιών ηλι-

κίας 12-17  ετών είχαν 1 επεισόδιο κεφαλαλγίας

τον τελευταίο μήνα  

Συχνότεροι τύποι κεφαλαλγίας παιδιά και εφή-

βους έως 15 ετών:

• Ημικρανία 7-10%

• Κεφαλαλγίας τάσεως 15-20% 

Ξεκαθαρίστηκε ότι οι ασθενείς με ημικρανίες

ή κεφαλαλγίες τάσεως έχουν φυσιολογική νευ-

ρολογική εξέταση, ενώ οποιοδήποτε παθολογικό

νευρολογικό σημείο πρέπει να συσχετισθεί με

την κεφαλαλγία μέχρις αποδείξεως του αντιθέ-

του.

Τα νεότερα δεδομένα στην διάγνωση και αντι-

μετώπιση της τροφικής αλλεργίας σε γάλα και

αυγό αναφέρουν ότι η από του στόματος ανοσο-

θεραπεία οδηγεί σε προστασία στην πλειοψηφία

των παιδιών με διαπιστωμένη αλλεργία στο αυγό

και αντιπροσωπεύει υψηλά υποσχόμενη θερα-

πευτική παρέμβαση στην αντιμετώπιση της τρο-

φικής αλλεργίας.

Η προσέγγιση είναι γενικά ασφαλής, αλλά η

παρουσία σημαντικών κλινικών παρενεργειών,

συχνά οδηγεί στη διακοπή της θεραπείας. Είναι

άγνωστος προς το παρόν ο μηχανισμός δράσης

της από του στόματος ανοσοθεραπείας .

Η σύγχρονη προσέγγιση του φιλικού προς τα

βρέφη τοκετού κερδίζει όλο και περισσότερους

υποστηρικτές εφ’οσον η νέα γνώση που έχουμε

μας αναγκάζει να περιορίσουμε όσο είναι δυνα-

τόν τις παλαιότερες παρεμβατικές μας πράξεις

και να αφήσουμε το νεογνό να προσαρμοστεί

φυσικά στο νέο του περιβάλλον. Κρίσιμο σημείο

σε αυτη τη διαδικασία είναι  η νευροορμονική

απάντηση της επαφής δέρμα με δέρμα μεταξύ

μητέρας και νεογνού. Σημαντική η σημασία των
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εννέα  φάσεων συμπεριφοράς του νεογνο:

Κλάμα τοκετού, Χαλάρωση, Εγρήγορση, Δρα-

στηριότητα, Μπουσούλημα, Ανάπαυση, Εξοι-

κείωση, Θήλασμός, Ύπνος.

ΕΦΗΒΙΑΤΡΙΚΗ

Μεγάλο κομμάτι του φετινού συνεδρίου αφιε-

ρώθηκε στην εφηβιατρική που αποτελεί αναπό-

σπαστο κομμάτι της παιδιατρικής ειδικότητας με

καλεσμένους ομιλητές από την Ελλάδα.

Ο εφηβικός εγκέφαλος και η διάπλαση του

μπορεί να εξηγήσει και  την αλλοπρόσαλλη εφη-

βική συμπεριφορά.  Ο εφηβικός εγκέφαλος ανα-

πτύσσεται ακόμα μέχρι και τα 26 χρόνια.

Τα εγκεφαλικά κέντρα συναισθήματος προ-

ηγούνται σε ωρίμανση από τα κέντρα κριτικής σκέ-

ψης και λογικής και αυτό εξηγεί τον παρορμητισμό

και την ανάγκη να ζήσουν το τώρα χωρίς περί-

σκεψη για τις επιπτώσεις των πράξεων τους εφό-

σον οι εγκεφαλικές περιοχές που εκτιμούν

μακροπρόθεσμα οφέλη δεν έχουν ακόμη ανα-

πτυχθεί στους εφήβους.

Η παρουσία συνομηλίκων φαίνεται να συμβάλ-

λει στην ανάπτυξη ριψοκίνδυνης συμπεριφοράς.

Ο παιδίατρος είναι ο άνθρωπος που μαζί με τον

έφηβο και την οικογένεια του θα διαβούν την εφη-

βεία μαζί, εφόσον γνωρίζει τόσο τον έφηβο όσο

και το οικογενειακό του περιβάλλον.

Καθήκον του παιδιατρου είναι να παρακολου-

θεί και την ψυχοκοινωνική ανάπτυξη του εφήβου

όσο και την υγεία του και να παρεμβαίνει προλη-

πτικά σε κάθε πτυχή που αφορά την ζωή του

έφηβου σήμερα. Όπως τις συνθήκες διαβίωσης

του εφήβου, τη σχολική του ζωή, το περιβάλλον

εργασίας του, τις διατροφικές του συνήθειες, τη

ψυχαγωγία στον ελεύθερο του χρόνο, τη σχέση

του με εξαρτησιογόνες ουσίες (κάπνισμα, αλ-

κοόλ, ναρκωτικά), την σεξουαλικότητα του, την

ασφάλεια του, και αν υπάρχουν τάσεις κατάθλι-

ψης ή αυτοκτονικές τάσεις.

* Η διάλεξη σχετικά με την Γενετική και κυτ-

ταρική θεραπεία στις κληρονομικές  ασθένειες

παρουσίασε μεγάλο ενδιαφέρον εφόσον είναι ένα

πολύ ζεστό θέμα σήμερα στον κόσμο της επιστή-

μης. Επιγραμματικά  να αναφέρουμε τους τρό-

πους με τους οποίους θα γίνει ενδεχομένως

δυνατή στο μέλλον η θεραπεία κληρονομικών

ασθένειών. 

Η διάλεξη για σύγχρονα δεδομένα στην Επιγενε-

τική επίσης ήταν πρωτότυπη και εξαιρετικά ενδιαφέ-

ρουσα. Η Επιγενετική είναι η μελέτη της επίδρασης

περιβαλλοντικών παραγόντων στην έκφραση των γο-

νιδίων. Είναι πλέον γνωστό ότι χωρίς να συμβούν αλ-

λαγές στο γενετικό υλικό το περιβάλλον από μόνο του

μπορεί να επηρεάσει την έκφραση των γονιδίων στις

επόμενες γενεές, ακόμα και αν αυτές δεν έχουν

εκτεθεί στους ίδιους παράγοντες! 

Ακόμα πιο σημαντικό ειναι το ότι μη γενετικές αλ-

λαγές σε ένα οργανισμό μπορούν να κληρονομη-

θούν και να επηρεάσουν την εξέλιξη του γένους.

Ακολούθησε  συζήτηση για τις εξωσκελετικές

δράσεις της βιταμίνης D. Αυτό επίσης είναι ένα και-

νούργιο θέμα με μεγάλες προοπτικές με το οποίο

ασχολούνται πλέον πολλοί ειδικοί. Καταγράφονται

επιγραμματικά πιο κάτω  οι εξωσκελετικές δράσεις

της βιταμίνης D.

Κλείνοντας έγινε μία πρωτοποριακή παρουσίαση

για την περιβαλλοντική επαγρύπνηση και τους μολυ-

σματικούς και τοξικούς παράγοντες που περιβάλουν

εμάς αλλά κυρίως τα παιδιά μας στο χώρο του ίδιου

του σπιτιού μας, με τίτλο « Ένα παιδί μεγαλώνει στο

σύγχρονο άρρωστο σπίτι!»

Η συμπεριφορά και οι επιλογές των ενηλίκων

έχουν άμεση επίδραση στη διαμόρφωση της συμπε-

ριφοράς αλλά και στην υγεία των παιδιών.

Οι ειδικοί μιλούν πλέον για το σύνδρομο των «νο-

σούντων κτιρίων», και για τους γεωπαθογόνους κόμ-

βους στα κτίρια. Τα υλικά κατασκευής  και η κακή

χρήση και συντήρηση των κτιρίων φαίνεται να έχουν

επιπτώσεις άμεσες στην υγεία και την ευεξία των αν-

θρώπων που ζουν στο κτίριο. Μήπως ο σύγχρονος άν-

θρωπος έχει θυσιάσει την υγεία του για την άνεση του;

Ενδοκρινικοί διαταράκτες που υπάρχουν σε διά-

φορα χημικά, τα καθαριστικά (φορμαλδεΰδη), ο κα-

πνός, η ακτινοβολία, τα παιχνίδια (φθαλικές

ενώσεις), τοξικές ουσίες σε οδοντόβουρτσες ή

οδοντόκρεμες (triclosan) κτλ.... όλα αυτά έχουν δυ-

σμενείς και καταστροφικές συνέπειες καμιά φορά

στην υγεία μας.

Τι να κάνουμε; Φαινεται ότι η επιστροφή στις επι-

λογές του καθαρού αέρα, του απλού μινιμαλιστικού

σπιτικού περιβάλλοντος (χωρίς χαλιά και κουρτίνες

), χωρίς τις εκαντονταδες καθαριστικών με τις τόσες

τοξικές ουσίες είναι η μόνη ενδεδειγμένη οδός ατε-

νίζοντας ένα υγειέστερο μέλλον για τους ανθρώ-

πους...

Προληπτικές εξετάσεις η ασπίδα κατά των οφθαλμολογικών παθήσεων και ασθενειών στα παιδιά

Η
όραση στον άνθρωπο, πόσο

μάλλον στα παιδιά, είναι

ίσως η πολυτιμότερη αί-

σθηση. Γι’ αυτό και η έγκαιρη πρό-

ληψη και παρέμβαση μπορεί να

συμβάλει θετικά στη θεραπεία

οφθαλμολογικών παθήσεων στα

παιδιά.

Σε συνέντευξη Τύπου στα Γρα-

φεία του Παγκύπριου Ιατρικού Συλ-

λόγου (ΠΙΣ), ανακοινώθηκε η

δημιουργία του Συνδέσμου γονέων

με παιδιά με οφθαλμολογικές πα-

θήσεις. Ο Σύνδεσμος δημιουργή-

θηκε μετά από προσέγγιση της

Παιδιατρικής Εταιρείας Κύπρου

από ομάδα γονέων με οφθαλμολο-

γικά προβλήματα.

Η ΠΕΚ αποφάσισε να αφιερώσει

τη φετινή εκστρατεία στη διαφώτιση

του κοινού για τις

οφθαλμολογικές πα-

θήσεις στα παιδιά

και στους τρόπους

έγκαιρης παρέμβα-

σης μέσω προληπτι-

κών εξετάσεων.

Στόχοι, όπως δήλωσε ο πρόεδρος

της ΠΕΚ, Μιχάλης Ιασονίδης, είναι

η ευαισθητοποίηση των παιδιάτρων

για τακτική εξέταση από τη γέννηση

και σε κάθε μηνιαία βρέφους του

αντανακλαστικού του βυθού, καθώς

και ο καθορισμός τακτικών επισκέ-

ψεων στον οφθαλμίατρο σε ηλικίες

κλειδιά (12 μηνών, 2-3 ετών, 5-6

ετών και κάθε χρόνο κατά τη διάρ-

κεια της σχολικής

ζωής). Σύνθημα της

εκστρατείας το

«ΒΛΕΠΕ ΚΟΚΚΙΝΟ»,

σε αντιστοιχία με το

κόκκινο αντανακλα-

στικό του βυθού των ματιών.

Στη δική της παρέμβαση, η Πρό-

εδρος του Συνδέσμου Γονέων παι-

διών με οφθαλμολογικές παθήσεις,

Νιόβη Οδυσσέως, εξήγησε ότι η ιδέα

για σύσταση του συνδέσμου προ-

έκυψε όταν ένα τρίχρονο τότε παιδάκι

διαγνώστηκε με ρετινοβλάστωμα, ένα

σπάνιο είδος καρκίνου στα μάτια, το

οποίο εμφανίζεται στα παιδάκια από

τη γέννηση ή λίγο αργότερα. 

Βασικός σκοπός του συνδέσμου

είναι να παρέχει πληροφορίες προς

τους γονείς για τις διάφορες παθή-

σεις και ασθένειες και να τους προ-

τρέπει να κάνουν έγκαιρα  τις

απαραίτητες οφθαλμολογικές εξετά-

σεις των παιδιών.

Σε πρώτο στάδιο οι ενέργειες του

συνδέσμου θα ξεκινήσουν με μια

γενική ενημερωτική εκστρατεία για

την πρόληψη η οποία επικεντρώνε-

ται στο πότε και γιατί πρέπει να γί-

νονται οι οφθαλμολογικοί έλεγχοι

στα παιδιά.

Η όραση των παιδιών

είναι πολύτιμη
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Ο ορθός τρόπος γραφής 

του όρου Ορθοπαιδική

Τ
α τελευταία χρόνια επικρατεί

σύγχυση στον επιστημονικό

κόσμο αλλά και στο ευρύ-

τερο κοινό σχετικά με τον ορθό

τρόπο γραφής του όρου “Ορθοπαι-

δική” που χρησιμοποιείται για να

περιγράψει τη χειρουργική ειδικό-

τητα που ασχολείται με τις παθή-

σεις του μυοσκελετικού

συστήματος. Είναι ορθότερος ο

τρόπος γραφής με “αι” (Ορθοπαι-

δική) ή με “ε” (Ορθοπεδική); Για να

απαντήσουμε το ερώτημα αυτό θα

πρέπει να ανατρέξουμε στην ετυμο-

λογία του όρου καθώς και σε στοι-

χεία από τη σύγχρονη ιστορία της

Ορθοπαιδικής.

Ο όρος “Ορθοπαιδική” πρωτοεμ-

φανίστηκε στο σύγγραμμα του Γάλ-

λου καθηγητή Ιατρικής Nicolas

Andry “Traite d΄ orthopédie ou

l΄art de prevenir et corriger dans

les enfants les difformites du

corps” (Πραγµατεία περί ορθοπαι-

δικής ή τέχνη της προλήψεως και

διορθώσεως των σωµατικών δυ-

σπλασιών στα παιδιά) το οποίο δη-

μοσιεύτηκε στο Παρίσι το 1741.

Ο Nicolas Andry πρωτοπόρος

επιστήμονας ο οποίος ασχολή-

θηκε με την αντιμετώπιση των

σκελετικών δυσπλασιών σε παι-

διά χρησιμοποιώντας ειδικούς

νάρθηκες, επινόησε τον όρο “Ορ-

θοπαιδική”, τον οποίο σχημάτισε

από τις ελληνικές λέξεις “ορθός”

και “παιδίον” (ίσιο παιδί). Ο όρος

αυτός σύντομα επικράτησε σε

παγκόσμιο επίπεδο για να περι-

γράψει τη νέα αυτή χειρουργική

ειδικότητα που ασχολείται με τις

παθήσεις του μυοσκελετικού συ-

στήματος τόσο σε παιδιά όσο και

σε ενήλικες.

Έτσι, από τότε, καθιερώθηκε η

ονομασία “Ορθοπαιδική” με αι.

Αξίζει σε αυτό το σημείο να ανα-

φερθεί πως η Αμερικανική Ακα-

δημία Ορθοπαιδικών

Χειρουργών, η μεγαλύτερη στον

κόσμο (αριθμεί σήμερα 25 χιλιά-

δες περίπου μέλη), πέραν της

αποδοχής του ονόματος Ορθο-

παιδική, τοποθέτησε στο κέντρο

του εμβλήματός της τις λέξεις

“Ορθόν Παιδίον” με ελληνικούς

χαρακτήρες.

Στην Ελλάδα, μέχρι τις αρχές

του 20ου αιώνα επικράτησε η

γραφή με αι όπως και στον υπό-

λοιπο κόσμο, γεγονός που ανα-

φέρεται στο λεξικό “Ιατρική” του

υφηγητή της Ιατρικής Σχολής του

Πανεπιστημίου Αθηνών Γ. Κα-

ρυοφύλλη (Β΄ τόμος, σελίδα 370,

έκδοση 1896) Από τις αρχές του

20ου αιώνα και μετά, το όνομα

“Ορθοπαιδική” βρέθηκε να γρά-

φεται με ε από το “Ορθός” και

“Πέδη” (Ορθοπεδική) αλλάζοντας

την ιστορική του προέλευση και

ετυμολογία. Δεν είναι σαφές

πότε, πώς και από ποιόυς έγινε

αυτή η αλλαγή. Οπωσδήποτε πάν-

τως δεν έγινε από κάποιο συλλο-

γικό όργανο ούτε από τον

“πατέρα” της ελληνικής Ορθοπαι-

δικής καθηγητή Χρυσοσπάθη, ο

οποίος απλώς δέχτηκε τη γραφή

με ε, αν και δε συμφωνούσε με

την ετυμολογική προέλευση από

το “Ορθός” και “Πέδη”. Ο ίδιος

προτιμούσε την ονομασία “Ορθω-

τική”.

Είναι πιθανό πως κάποιος από

τους πρώτους Έλληνες Ορθοπαιδι-

κούς που σπούδαζαν την εποχή

αυτή κυρίως στη Γαλλία, να μετέφε-

ραν το όνομα “Ορθοπεδική” στα

ελληνικά με “ε” από το γαλλικό “Or-

thopédie” χωρίς να λάβουν υπόψη

τους ότι το γαλλικό “é”, όπως ανα-

φέρεται στο Λεξικό της Νέας Ελλη-

νικής Γλώσσας του καθηγητή Γ.

Μπαμπινιώτη (σελ. 1728) αποδίδει

το ελληνικό “αι” όπως: pédia-

trique= παιδιατρική, pédagogie =

παιδαγωγική και αντιστοιχεί με το

αγγλικό “ae” (Orthopaedics, Paedi-

atrics κλπ.). Εκ των υστέρων ανεζη-

τήθηκαν ρίζες στην ελληνική

γλώσσα για να στηριχθεί η παρετυ-

μολογική ερμηνεία από το “Ορθός”

και “Πέδη”.

Στις αρχές τις δεκαετίας του

1990, το θέμα ήρθε ξανά στο

προσκήνιο όταν εκδηλώθηκε σε

διεθνές επίπεδο μια τάση αλλα-

γής του ονόματος “Ορθοπαιδική”

σε “Ορθοχειρουργική Ortho-

surgery” κατά το “Νευροχειρουρ-

γική – Neurosurgery”. Σε αυτό το

πλαίσιο, η γενική συνέλευση της

Πανελλήνιας Ορθοπαιδικής Εται-

ρείας (Ε.Ε.Χ.Ο.Τ.) μετά από εισή-

γηση πολλών καθηγητών

Ορθοπαιδικής Ελληνικών Πανεπι-

στημίων και ύστερα από πολλές

συζητήσεις, αφού ζήτησε τη

γνώμη τριών καθηγητών γλωσσο-

λογίας από τα Πανεπιστήμια Αθη-

νών και Θεσσαλονίκης,

αποδέχθηκε το 1997 την επανα-

φορά του ονόματος “Ορθοπαι-

δική” στις ιστορικές του ρίζες

γράφοντάς το με αι, όπως ακρι-

βώς το σχημάτισε το 1741 ο καθη-

γητής Nicolas Andry από τις

ελληνικές λέξεις “Ορθόν Παιδίον”.

Συνοψίζοντας, μπορεί να λεχθεί

πως το θέμα είναι καθαρά ιστο-

ρικό. Όπως έχει γράψει ο καθηγη-

τής και ακαδημαϊκός Π.

Συμεωνίδης: “Η απόφαση της Ελ-

ληνικής Εταιρείας Χειρουργικής

Ορθοπαιδικής και Τραυματολο-

γίας να χρησιμοποιείται το όνομα

"Ορθοπαιδική" με “αι” δε σημαίνει

αλλαγή ονόματος, αλλά επανα-

φορά του ονόματος στις ιστορικές

του ρίζες όπως το πρωτοσχημά-

τισε ο καθηγητής N. Andry το

1741. Θα ήταν τραγικό ένας καθη-

γητής από άλλη χώρα, να δίνει

πριν από 270 χρόνια, ελληνικό

όνομα σε ένα καινούργιο κλάδο

της ιατρικής τιμώντας την ελλη-

νική γλώσσα, όταν δεν υπήρχε ελ-

ληνικό κράτος, το όνομα αυτό να

γίνεται αποδεκτό από τις Ορθοπαι-

δικές Εταιρείες όλου σχεδόν του

κόσμου και η Ελληνική Ορθοπαι-

δική Εταιρεία να αποτελεί εξαί-

ρεση. Η Κυπριακή Ορθοπαιδική

Εταιρεία έχει πρόσφατα υιοθετή-

σει με την σειρά της τον όρο Ορ-

θοπαιδική.”

Ο Δρ. Δημητριάδης Κυριάκος

είναι Ορθοπαιδικός Χειρουργός

- Τραυματολόγος

Του Δρ Κυριάκου 

ΔΗΜΗΤΡΙΑΔΗ*
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νέοι ιατροί

Ο
Δρ Πρόδρομος Φιλίππου

αποφοίτησε με Άριστα

από την Ιατρική Σχολή

του Πανεπιστημίου Αθηνών το

2002 και στη συνέχεια απέκτησε

τίτλο ιατρικής ειδικότητας στην

Ουρολογία το Σεπτέμβριο του

2009. Είναι κάτοχος Μεταπτυχια-

κού Τίτλου (MA) και Διπλωματού-

χος του Ευρωπαϊκού Συμβουλίου

Ουρολογίας (Fellow of the Euro-

pean Board of Urology, FEBU).

Eργάσθηκε σε έμμισθες θέσεις σε νοσοκομεία

του Ηνωμένου Βασιλείου, όπου και εξειδικεύ-

τηκε στη Λαπαροσκοπική και Ρομποτική Χει-

ρουργική, Ενδοουρολογία-Ενδοσκοπική

Λιθοτριψία και Νευροουρολογία-Ουροδυναμική

(Barts and The London Hospital,

Bristol Urological Institute),

καθώς και στην Ανδρολογία (Uni-

versity College Hospital London).

Εξειδικεύτηκε επίσης με υποτρο-

φία της Ελληνικής Ουρολογικής

Εταιρείας στην Ρομποτική Χει-

ρουργική (Πανεπιστημιακό Νοσο-

κομείο Karolinska, Στοκχόλμη,

Σουηδία). 

Ο Δρ Φιλίππου έχει τιμηθεί με

αριστείο από την Ελληνική Ουρο-

λογική Εταιρεία και το Πανεπιστήμιο Weil-Cornell

της Νέα Υόρκης. ‘Εχει δημοσιεύσει μεγάλο

αριθμό άρθρων σε έγκυρα επιστημονικά περιο-

δικά του εξωτερικού. Τα επιστημονικά του ενδια-

φέροντα περιλαμβάνουν την ενδοσκοπική

αντιμετώπιση της λιθίασης του ουροποιητικού, τη

λαπαροσκοπική και ρομποτική χειρουργική

καθώς και την ανδρολογία. Τα ευρήματα πολ-

λών από τις μελέτες αυτές έχουν παρουσιαστεί

και συζητηθεί σε διεθνή συνέδρια της Ευρωπαϊ-

κής Ουρολογικής Εταιρίας (EAU), της Αμερικα-

νικής Ουρολογικής Εταιρίας (AUA) και της

Διεθνούς Εταιρίας Ενδο-ουρολογίας (Endouro-

logical Society). 

Ο Δρ Φιλίππου έχει ενταχθεί στο ιατρικό δυνα-

μικό του ΑΠΟΛΛΩΝΕΙΟΥ ΙΔΙΩΤΙΚΟΥ ΝΟΣΟΚΟ-

ΜΕΙΟΥ στη Λευκωσία, προσφέροντας

υπηρεσίες στα πλαίσια του Ουρολογικού Διαγνω-

στικού Εργαστηρίου (υπερηχοτομογραφία ουρο-

ποιητικού και Ουροδυναμική μελέτη) και της

Ελάχιστα-Επεμβατικής Χειρουργικής του ουρο-

ποιητικού (Λαπαροσκοπική και Ρομποτική χει-

ρουργική, Ενδοσκοπική χειρουργική της

λιθίασης του ουροποιητικού, λιθοτριψία με

Laser).

Δρ Πρόδρομος Φιλίππου

Σ
ε ένα περιβάλλον τεχνολο-

γίας στο οποίο τα πάντα αλ-

λάζουν με ταχύτητα η

Bionic Electronics H.T. LTD εδώ

και είκοσι δύο χρόνια καταφέρ-

νει να πρωτοπορεί. Θεμελιώδεις

αξίες που την διαφοροποιούν σε

αυτό το περιβάλλον του υψηλού

ανταγωνισμού είναι η ταχύτητα

και η ποιότητα στην εξυπηρέ-

τηση του πελάτη αλλά και η

σωστή συμβουλευτική λύση που

προτείνει λαμβάνοντας υπόψιν

τις ανάγκες του πελάτη. Τα

πάντα στην Bionic  αρχίζουν και

τελειώνουν με τον πελάτη.

22 χρόνια ιστορία

ΗBionic Electronics Ltd ιδρύθηκε

το 1990. Στα πρώτα βήματα της

η εταιρεία επικεντρώθηκε στο εμπό-

ριο ηλεκτρονικών εξαρτημάτων και

μέχρι το 1995 η Bionic ήταν ένας

από τους κορυφαίους προμηθευτές

χονδρικής πώλησης ηλεκτρονικών

εξαρτημάτων στην Κύπρο. Εκμεταλ-

λευόμενη τις ραγδαίες τεχνολογικές

αλλαγές η εταιρεία επέκτεινε την

γκάμα των προϊόντων της συμπερι-

λαμβάνοντας συστήματα ηλεκτρονι-

κών υπολογιστών, εξαρτήματα και

περιφερειακά, φορητούς υπολογι-

στές, λύσεις δικτύωσης και αναλώ-

σιμα.

Το 2005, ίσως το σημαντικότερο

ορόσημο, η Bionic μεταφέρεται σε

ιδιόκτητο επταώροφο κτίριο, έχον-

τας το πλεονέκτημα της επέκτα-

σης και διεύρυνσης των

προϊόντων της, μεταξύ άλλων,

στην κινητή τηλεφω-

νία, LCD & Plasma

τηλεοράσεις, παιχνί-

δια καθώς και υπηρεσίες παροχής

ολοκληρωμένων λύσεων πληρο-

φορικής και τεχνολογίας και ενοι-

κίασης ηλεκτρονικού εξοπλισμού

για συνέδρια και σεμινάρια.

Τον Ιανουάριο του 2008 η εται-

ρία έχοντας ένα ηγετικό ρόλο

στην παροχή προϊόντων και υπη-

ρεσιών υψηλής τεχνολογίας αλλά-

ζει την επωνυμία της σε Bionic

Electronics H.T Ltd εδραιώνοντας

την θέση της στην αγορά και στον

τομέα της παροχής υπηρεσιών,

λύσεων και προϊόντων υψηλής τε-

χνολογίας.

Με την αλλαγή της επωνυμίας η

εταιρία δημιουργεί ένα καινούριο

τμήμα εξυπηρέτησης επιχειρημα-

τικών πελατών επαναπροσδιορί-

ζοντας τη θέση της στην αγορά

στη παροχή τεχνολογικών λύσεων

σε μικρομεσαίες εταιρίες.

Τον Νοέμβριο του

2008 η Bionic επε-

κτείνει τις δραστη-

ριότητές της στην Πάφο, με τη

δημιουργία ενός μοντέρνου τε-

χνολογικά καταστήματος στελεxο-

μένο  με εξειδικευμένο προσωπικό

στο χώρο των πωλήσεων. Επίσης

δίνει κύρια έμφαση στην εξυπηρέ-

τηση παρέχοντας ένα ολοκληρω-

μένο και άρτια καταρτισμένο

τεχνικό τμήμα για την εξυπηρέ-

τηση των λιανικών και επιχειρημα-

τικών της πελατών. 

Τον Σεπτέμβριο του 2010 η

Bionic δημιουργεί το διαδικτυακό

κατάστημα bioniconline.eu το οποίο

είναι ένα διαδραστικό κατάστημα

εύκολο στην χρήση και στη περιδιά-

βαση με στιγμιαία ενημέρωση απο-

θεμάτων και γρήγορη ολοκλήρωση

αγοράς (checkout) με την επιλογή

της παράδοσης στην πόρτα του πε-

λάτη. Το  ηλεκτρονικό κατάστημα

έχει αναπτυχθεί έχοντας υπόψιν τις

τεχνολογικές ανάγκες του πελάτη. 

Τον Δεκέμβριο του 2012 η

εταιρία εκμεταλλευόμενη την

ραγδαία αναπτυσσόμενη πε-

ριοχή της Αγλαντζιάς και χωρίς

καθόλου τοπικό ανταγωνισμό

δημιουργεί ένα  σύγχρονο και

μοντέρνο κατάστημα με στόχο

να προσφέρει τη μεγάλη ποικιλία

των προϊόντων τελευταίας τε-

χνολογίας στους τοπικούς εμπο-

ρικούς και οικιακούς πελάτες.

Η Bionic έχει αναπτύξει μια

ισχυρή παρουσία στην αγορά, με

μια φήμη που βασίζεται στην ποι-

ότητα, αξιοπιστία και εξαιρετική

εστίαση στον πελάτη. Η άρτια υπο-

στήριξη μετά την πώληση αποτελεί

την ραχοκοκαλιά στην ομαλή λει-

τουργία των επιχειρήσεων των πε-

λατών της.

Η Bionic, μεταξύ άλλων, είναι ο

εξουσιοδοτημένος διανομέας

στην Κύπρο της BenQ, Corsair,

Cooler Master, Manhattan, In-

tellinet, MSI, Trust, Point of View.

Είναι επίσης εξουσιοδοτημένος

συνεργάτης των κορυφαίων μαρ-

κών παγκοσμίως, συμπεριλαμβα-

νομένων των Intel, HP, Epson,

Canon, Microsoft, Cisco, Linksys,

Sony, Toshiba, Dell, Apple και

άλλων.

Η αποστολή της Bionic είναι να

παρέχει λύσεις υψηλής τεχνολο-

γίας που να διευκολύνουν την

προσπάθεια των πελατών της για

αποτελεσματική χρήση και αξιο-

ποίηση της τεχνολογίας.

BIONIC ELECTRONICS H.T. LTD
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2 Άμεσες Θέσεις Εργασίας για Αναισθησιολόγο

Doctor in General Anaesthesia

Οι θέσεις βρίσκονται σε NHS Κρατικό Νοσοκομείο

στην Κεντρική Αγγλία - Central England. 

Ιδανική θέση για έναν Ιατρό που μόλις απέκτησε τον Τίτλο 

Ειδικότητας ή είναι πολύ κοντά στην διαδικασία λήψης του.

Με αρχικό συμβόλαιο  είναι ενός έτους που ο ετήσιος, μικτός 

μισθός κυμαίνεται από £50000 - £55000 (αναλόγως προϋπηρεσίας).

Οι  ώρες εργασίας είναι  48  την εβδομάδα συμπεριλαμβανόμενες οι

εφημερίες. Το αρχικό συμβόλαιο  μπορεί να ανανεωθεί εφόσον το

επιθυμεί ο ιατρός.

Τα απαιτούμενα προσόντα είναι:

• Δικαίωμα εγγραφής στο General Medical Council

• Καλή γνώση Αγγλικής γλώσσας

• Τίτλο Ειδικότητας στην Αναισθησιολογία

Οι υπηρεσίες της GlobalMediRec είναι εντελώς

δωρεάν για τους ιατρούς.

Στις υπηρεσίες της  συμπεριλαμβάνονται: Προετοιμασία

του βιογραφικού 

– Προετοιμασία του Ιατρού για την τηλεφωνική συνέντευξη

– Βοήθεια με την εγγραφή του Ιατρού στον GMC – 

Άνοιγμα λογαριασμού τραπέζης στην Αγγλία κτλ.

Οι ενδιαφερόμενοι μπορούν να έρθουν σε επικοινωνία

για περαιτέρω πληροφορίες και τυχόν διευκρινίσεις

στην Κατερίνα Κοντάλιπου

Τηλ: 6934 803930 

Email: katerina.kontalipou@globalmedirec.com

θέσεις εργασίας

3 Άμεσες θέσεις εργασίας σε Κρατικό Νοσοκομείο NHS
κοντά στην περιοχή του Λονδίνου.

Level 3 NICU με εμπειρία αντιμετώπισης σε νεογνά 

από 24 εβδομάδων. Απαραίτητη 6μηνη εμπειρία.

Θέσεις με αρχικό συμβόλαιο ενός έτους. 

Ετήσιος, μικτός μισθός ενός Specialty Doctor από £50000 - £55000

(αναλόγως προϋπηρεσίας). 

Ώρες εργασίας είναι  48/7 συμπεριλαμβανόμενες οι  εφημερίες.

Το αρχικό συμβόλαιο  μπορεί να ανανεωθεί εφόσον το επιθυμεί 

ο ιατρός.

Τα απαιτούμενα προσόντα είναι:

• Δικαίωμα εγγραφής στο General Medical Council

• Πολύ καλή γνώση Αγγλικής γλώσσας

4  Άμεσες Θέσεις Εργασίας για Αναισθησιολόγο

Doctor in General/Obstetric Anaesthesia

Οι θέσεις βρίσκονται σε NHS Κρατικό  Νοσοκομείο 

στην Κεντρική Αγγλία - Central England. 

Ιδανική θέση για έναν Ιατρό που μόλις απέκτησε τον Τίτλο Ειδικότητας

ή είναι πολύ κοντά στην διαδικασία λήψης του.

Απαιτείτε πολύ καλή εμπειρία στην Μαιευτική Αναισθησιολογία - Ob-

stetric Anaesthesia.    

Απαραίτητη εμπειρία στα ακόλουθα:

Epidural Analgesia

Spinal Block

Combined Spinal–Epidural Block

General, spinal or epidural anesthesia for a cesarean birth.

Με αρχικό συμβόλαιο  είναι ενός έτους που ο ετήσιος, μικτός μισθός

κυμαίνεται από £50000 - £55000 (αναλόγως προϋπηρεσίας).

Οι  ώρες εργασίας είναι  48  την εβδομάδα συμπεριλαμβανόμενες οι

εφημερίες. Το αρχικό συμβόλαιο μπορεί να ανανεωθεί εφόσον το επι-

θυμεί ο ιατρός.

Τα απαιτούμενα προσόντα είναι:

• Δικαίωμα εγγραφής στο General Medical Council

• Καλή γνώση Αγγλικής γλώσσας

• Τίτλο Ειδικότητας στην Αναισθησιολογία

2 Νέες Θέσεις Εργασίας για Αιματολόγο, Consultant in
Haematolgy. (Σε Κρατικό Νοσοκομείο Mindlands)

Ο βασικός ετήσιος μικτός μισθός του Consultant είναι μεταξύ £74,504-

£100,476 (αναλόγως προηγούμενης εμπειρίας). Οι ώρες εργασίας

είναι 37½ την εβδομάδα συν On-Calls (εφημερίες), με αρχικό συμβό-

λαιο ενός έτους. 

Τα απαιτούμενα προσόντα είναι:

• Τίτλος Ειδικότητας στην Αιματολογία

• 3-4 Χρόνια προϋπηρεσίας στην Αιματολογία (ως Επικουρικός ή Επιμελητής)

• Δικαίωμα εγγραφής στο General Medical Council

• Πολύ καλή γνώση Αγγλικής γλώσσας

2 Άμεσες Θέσεις Εργασίας για Ακτινοθεραπευτή

Doctor in Clinical Oncology

Οι  θέσεις αυτές είναι σε NHS Κρατικό Νοσοκομείο στο Midlands.

Ιδανική θέση για έναν Ιατρό που πρόσφατα απέκτησε 

τον Τίτλο Ειδικότητας.

Με αρχικό συμβόλαιο  είναι ενός έτους που ο ετήσιος, μικτός μισθός

κυμαίνεται από £50000 - £55000 (αναλόγως προϋπηρεσίας).

Οι  ώρες εργασίας είναι  48  την εβδομάδα συμπεριλαμβανόμενες οι

εφημερίες. Το αρχικό συμβόλαιο μπορεί να ανανεωθεί εφόσον το επι-

θυμεί ο ιατρός.

Τα απαιτούμενα προσόντα είναι:

• Δικαίωμα εγγραφής στο General Medical Council

• Καλή γνώση Αγγλικής γλώσσας

• Τίτλος Ειδικότητας

1 Άμεση Θέση Εργασίας για Ορθοπαιδικό -

Χειρούργο – Consultant in Spinal Surgery

Ο βασικός ετήσιος μικτός μισθός του Consultant είναι μεταξύ

£74,504-£100,476 (αναλόγως προηγούμενης εμπειρίας).

Οι ώρες εργασίας είναι  37½  την εβδομάδα συν On-Calls (εφημερίες),

με αρχικό 6 μηνών.

ΑΠΑΡΑΙΤΗΤΗ ΑΜΕΣΗ ΔΙΑΘΕΣΙΜΟΤΗΤΑ ΙΑΤΡΟΥ

Τα απαιτούμενα προσόντα είναι:

• Τίτλος Ειδικότητας στην Ορθοπαιδική Χειρουργική

• 3-4 Χρόνια προϋπηρεσίας στην Ορθοπαιδική Χειρουργική 

(ως Επικουρικός ή Επιμελητής)

• Δικαίωμα εγγραφής στο General Medical Council

• Πολύ καλή γνώση Αγγλικής γλώσσας

4 Νέες Θέσεις Εργασίας για Παθολόγο, - 

Doctor in General Internal Medicine.

(Σε Κρατικό Νοσοκομείο NHS στο Midlands)

Οι θέσεις είναι κατάλληλες για ένα ιατρό που μόλις έχει αποκτήσει

τον Τίτλο Ειδικότητας.

Ο ετήσιος, μικτός μισθός είναι από £50000 - £55000 (αναλόγως προ-

ϋπηρεσίας). 

Ώρες εργασίας 48/7 συμπεριλαμβανόμενες οι εφημερίες, αρχικό συμ-

βόλαιο ενός έτους.

Το αρχικό συμβόλαιο  μπορεί να ανανεωθεί εφόσον το επιθυμεί ο ιατρός.

ΑΠΑΡΑΙΤΗΤΗ Η ΑΡΙΣΤΗ ΕΜΠΕΙΡΙΑ ΣΕ ΑΣΘΕΝΕΙΣ ΤΡΙΤΗΣ ΗΛΙΚΙΑΣ

Τα απαιτούμενα προσόντα είναι:

• Τίτλος Ειδικότητας στην Παθολογία

• Δικαίωμα εγγραφής στο General Medical Council

• Πολύ καλή γνώση Αγγλικής γλώσσας
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