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Η αυριανή ημερίδα που διοργανώνεται στην Αλεξανδρούπολη από το 

Πανεπιστημιακό Γενικό Νοσοκομείο Εβρου (Π.Γ.Ν.Ε.) αναμένεται με ιδιαίτερο 

ενδιαφέρον, αφού στην εκδήλωση αυτήν πρόκειται να παρουσιασθούν 

εισηγήσεις για όλο το φάσμα της Υγείας και Ασφάλειας στην Εργασία στους 
Χώρους των Νοσοκομείων. Επισημαίνεται ότι μία από τις πρώτες 

παρουσιάσεις θα είναι αυτή της κ. Ιλεάνας Σακκά, στην οποία θα γίνει λόγος 

για τις πολυετείς προσπάθειες της Α.Δ.Ε.Δ.Υ. για την εφαρμογή της 

νομοθεσίας στους χώρους εργασίας του δημόσιου τομέα. Η κ. Σακκά, με την 

πολυετή ενεργό παρουσία της στο Συμβούλιο Υγείας και Ασφάλειας της 

Εργασίας (Σ.Υ.Α.Ε.), έχει συμβάλει ουσιωδώς στη διαμόρφωση των 

προτάσεων της Α.Δ.Ε.Δ.Υ. για την Υγεία και Ασφάλεια της Εργασίας στο 
δημόσιο και ευρύτερο δημόσιο τομέα στην Ελλάδα. Αμεσου ενδιαφέροντος για 

όλους τους εργαζόμενους του Π.Γ.Ν.Α., αλλά και τους εργαζόμενους στα 

Προκλινικά Εργαστήρια του Τμήματος Ιατρικής Δ.Π.Θ. έχουν οι εισηγήσεις που 

θα αναφερθούν στους βιολογικούς και χημικούς κινδύνους στα Εργαστήρια, 

στους κινδύνους από ακτινοβολίες, στην αναγκαιότητα εμβολιασμών ενηλίκων, 
ιδιαίτερα όσων εργάζονται στο χώρο της υγείας, καθώς και όλες οι άλλες 

εισηγήσεις. Με ιδιαίτερο ενδιαφέρον επίσης αναμένεται η Εβδομη Συνεδρία, 

στην οποια προεδρεύουν ο Αναπληρωτής Διοικητής του Π.Γ.Ν.Ε. (Φορέα 

Αλεξανδρούπολης) κ. Σταύρος Τζωίδης και ο κ. Νίκος Αρικίδης. Η Εβδομη 

Συνεδρία θα διαρκέσει από 16:45 έως 17.30 και περιλαμβάνει συζήτηση με 

εκπροσώπους συνδικαλιστικών φορέων από το χώρο της υγείας, στην οποία 

προφανώς θα τεθούν ζητήματα εφορμογής της νομοθεσίας, όπως η δημιουργία 
Επιτροπών Υγείας και Ασφάλειας Εργασίας (Ε.Υ.Α.Ε.) στα Νοσοκομεία. 
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Η ανάγκη να ληφθούν μέτρα, για την 
προστασία από την ηλεκτρομαγνητική α-
κτινοβολία, τονίστηκε στο πλαίσιο μιας εν-
διαφέρουσας ημερίδας, με θέμα «Μη Ιονί-
ζουσα Ακτινοβολία και οι Πιθανές Επι-
πτώσεις της στην Υγεία» που διοργάνωσε 
πρόσφατα ο Ι.Σ.Α. με αιγίδα της Κ.Ε.Δ.Ε. 
Εισηγήσεις πάνω στο θέμα παρουσίασαν 
ο Δρ. Θ. Μέτσης, Μηχανολόγος Ηλεκτρο-
λόγος, Μηχανικός Περιβάλλοντος, η Δρ. 
Σ. Κάννα - Μιχαηλίδη, Χημικός, Πρόεδρος 
της Επιτροπής Κύπρου, για την Προστα-
σία του Περιβάλλοντος και της Υγείας των 
Παιδιών, ο κ. Σ. Ζηνέλης, Αντιπρόεδρος 
της Ελληνικής Αντικαρκινικής Εταιρείας 
Κεφαλονιάς - Ιθάκης, ο κ. Λ. Μαργαρίτης, 
Καθηγητής Ραδιοβιολογίας στο Τμήμα Βι-
ολογίας του Ε.Κ.Π.Α. και η κ. Μ. Φλουρά-
κη, Δικηγόρος. Συντονιστής της ημερίδας 
ήταν ο Επίτιμος Πρόεδρος του Ι.Σ.Α. κ. 
Σ. Ρηγάκης. Σύμφωνα με τους ομιλητές, η 
επιστολή διαμαρτυρίας 220 επιστημόνων 
διεθνούς κύρους προς τον Ο.Η.Ε. και τον 
Παγκόσμιο Οργανισμό Υγείας (Π.Ο.Υ.), 
για τα σημερινά επίπεδα ακτινοβολίας το 
2015, τα αποτελέσματα του ερευνητικού 
προγράμματος N.T.P. (National Toxicology 
Program) που δημοσιεύθηκαν το 2016 
(όπου αναφέρεται αύξηση εγκεφαλικών 
όγκων και σβαννωμάτων καρδιάς σε πει-
ραματόζωα) η αυξανόμενη συμπτωματο-
λογία Ηλεκτρικής Υπερευαισθησίας, σε 
σημαντικό ποσοστό του πληθυσμού, από 

την έκθεσή του στην ηλεκτρομαγνητική 
ακτινοβολία, η μεγάλη άνοδος του αυτι-
σμού, καθώς και η πρωτοβουλία αρκετών 
κρατών να μειώσουν δραστικά τα επιτρε-
πτά όρια ακτινοβολίας (Ιταλία, Ελβετία, 
Ρωσία, Πολωνία, Βουλγαρία και Σλοβενία), 
επιτάσσουν μια πιο προσεκτική και ενδε-
λεχή εξέταση των επιπτώσεων από την κα-
τάχρηση της ασύρματης επικοινωνίας. Σχο-
λιάζοντας το θέμα, ο Πρόεδρος του Ι.Σ.Α. 
κ. Γ. Πατούλης, ανέφερε τα ακόλουθα: 
«Ο Ι.Σ.Α. ως θεματοφύλακας της δημόσιας 
υγείας, αποφάσισε να προχωρήσει σε μία 
ανοικτή συζήτηση, για την Ηλεκτρομαγνη-
τική Ακτινοβολία και τις ενδεχόμενες ε-
πιπτώσεις αυτής, στη Δημόσια Υγεία. Η 
Πολιτεία οφείλει να λάβει τα απαραίτητα 
μέτρα, για να προστατέψει τους πολίτες α-
κολουθώντας το παράδειγμα άλλων χω-
ρών, όπου το πλαίσιο έχει γίνει πιο αυ-
στηρό. Πρέπει όμως και ο κάθε χρήστης 
αυτών των συσκευών, να σέβεται τους κα-
νόνες προστασίας και να μην κάνει κατά-
χρηση. Οφείλουμε μέσα από την αυτοδι-
οίκηση και τους ιατρικούς συλλόγους να 
δούμε που συγκλίνουν οι βέλτιστες πρα-
κτικές, οι οποίες ισχύουν στις άλλες χώρες 
και να τις εφαρμόσουμε προς όφελος των 
πολιτών. Πρόκειται για ένα θέμα ανοικτό 
που παρακολουθούμε στενά προκειμένου 
να κάνουμε τις αναγκαίες παρεμβάσεις». 
Στο πλαίσιο της ημερίδας, παρουσιάσθη-
κε το υπόμνημα του κ. Μαργαρίτη προς 

τον Υπουργό Ψηφιακής Πολιτικής Τηλεπι-
κοινωνιών και Ενημέρωσης κ. Ν. Παππά, 
στο οποίο αναφέρεται χαρακτηριστικά: 
«Οι επιδράσεις στην υγεία, από τις α-
κτινοβολίες της ασύρματης τεχνολογίας, 
περιλαμβάνουν αυξημένο κίνδυνο, για εμ-
φάνιση καρκίνου, κυτταρικού στρες, αύ-
ξηση των επιβλαβών ελεύθερων ριζών, γε-
νετικές βλάβες δομικές και λειτουργικές 
αλλαγές του αναπαραγωγικού συστήμα-
τος, διαταραχές των λειτουργιών μάθησης 
και μνήμης. Επίσης άμεσες επιπτώσεις με 
το μορφή πονοκεφάλων, έλλειψης συγκέν-
τρωσης, αϋπνίες, διαταραχές μνήμης, μεί-
ωση ανοσοποιητικού συστήματος αλλερ-
γίες κ.τ.λ. αποτελούν καθημερινά συμπτώ-
ματα σε όσους διαμένουν πλησίον των κε-
ραιών». 
Από την πλευρά του ο Δρ. Μέτσης επεσή-
μανε ότι ερευνητικά ιδρύματα, ακαδημαϊ-
κοί και αξιόλογοι επιστήμονες προειδοποι-
ούν ότι τα επίπεδα ακτινοβολίας που κα-
ταγράφονται σήμερα μέσα στον αστικό 
ιστό δεν είναι ασφαλή. «Τα πορίσματα με-
λετών κρούουν τον κώδωνα του κινδύνου, 
για τα αρνητικά συμπτώματα στην υγεία, 
με έμφαση στο σύνδρομο της Ηλεκτρομα-
γνητικής υπερευαισθησίας που σε κάποι-
ες χώρες έχει πάρει μορφή επιδημίας», 
είπε χαρακτηριστικά. Επίσης πρόσθεσε 
ότι νέες εφαρμογές, όπως η τεχνολογία 
του 5G και οι έξυπνοι μετρητές που θα 
αντικαταστήσουν τους αναλογικούς μετρη-

τές της Δ.Ε.Η., θα αυξήσουν την ακτινοβο-
λία και θα επηρεάσουν την καθημερινότη-
τα μας. Την ανάγκη να ληφθούν μέτρα 
προστασίας για τα παιδιά τόνισε η Δρ. 
Μιχαηλίδη, η οποία παρουσίασε τις πρω-
τοβουλίες που έχει πάρει η Κυπριακή Κυ-
βέρνηση, για την προστασία των παιδιών 
καθώς και μελέτες που ρητά αντιτίθενται 
στη χρήση της ασύρματης επικοινωνίας 
στα εκπαιδευτικά συστήματα των σχολεί-
ων καθώς και στην έκθεση των μαθητών 
ειδικά στην νηπιακή και την πρωτοβάθμια 
εκπαίδευση. Σύμφωνα με τους ομιλητές 
πολλές επιστημονικές μελέτες και πορί-
σματα Ιδρυμάτων συστήνουν πιο προσε-
κτική και ελεγχόμενη έκθεση στην ακτινο-
βολία και προτείνουν μεταξύ άλλων: 1. Να 
αναθεωρηθεί η νομοθεσία και να τροπο-
ποιηθούν τα όρια έκθεσης, με βάση τα νέα 
βιολογικά δεδομένα, κατά το πρότυπο 
άλλων χωρών, 2. Να ληφθούν μέτρα, για 
τη μείωση της έκθεσης των παιδιών. Να 
γίνεται χρήση ενσύρματου δικτύου, στα 
νηπιαγωγεία, σχολεία κ.ά. 3. Η χορήγηση 
αδειών να μην περιλαμβάνει τοποθέτηση 
κεραιών, κοντά σε σχολεία, ημερήσια 
κέντρα φροντίδας, γηροκομεία, νοσοκο-
μεία ή άλλα κτίρια όπου ευαίσθητες ομά-
δες ανθρώπων μένουν για μεγάλο χρονικό 
διάστημα. Με βάση τα συμπεράσματα της 
ημερίδας, ο Ιατρικός Σύλλογος Αθηνών, 
εξέδωσε κανόνες ασφαλούς χρήσης, της 
ασύρματης επικοινωνίας. 
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Για τέταρτη συνεχόμενη χρονιά διοργανώνει 
το Τμήμα Ιατρικής Δ.Π.Θ., με πρωτοβουλία 
του Προέδρου του. Καθηγητή Χειρουργικής 

κ. Αλέξανδρου Χ. Πολυχρονίδη, το Συνέδριο 
Εκπαίδευσης και Ερευνας, το οποίο θα 
πραγματοποιηθεί από τις 5 έως και τις 7 
Μαΐου 2017 στο ξενοδοχείο Astir Egnatia, 
στην Αλεξανδρούπολη. 
Στο Τελικό Πρόγραμμα του Συνεδρίου 
περιλαμβάνονται οι ακόλουθες ομιλίες: Την 
Παρασκευή 5 Μαΐου 2017 Στρογγυλή 
Τράπεζα (09:00-10:30) με θέμα Οξεία 
Κοιλία. Ομιλίες: Κ. Ρωμανίδης: Ορισμός και 
αίτια οξείας κοιλίας, Σ. Μποταΐτης: Κλινική 
εικόνα, διάγνωση, Α. Τσαρούχα: Οξεία 
κοιλία από μη ενδοκοιλιακά αίτια, Ε. 
Ευφραιμίδου: Οξεία κοιλία από 
ενδοπεριτοναϊκά αίτια, Μ. Καρανίκας: Οξεία 
τραυματική κοιλία. Συντονιστές: N. 
Λυρατζόπουλος και M. Πιτιακούδης. Στη 
συνέχεια (10:30-11:00) διάλεξη: Κ. Ρίτης: Η 
αξία της μεταφραστικής ιατρικής το 
παράδειγμα της αυτοφλεγμονής. Προεδρείο: 
Π. Πασαδάκης. Ακολουθεί (11:30-12:00) 
Διάλεξη: Α. Χατζημιχαήλ: Η Διατροφή στην 
παιδική ηλικία. Προεδρείο: Γ. Κολιός. 
Επόμενη Στρογγυλή Τράπεζα (12:00-13:30) 
με θέμα Συχνές Ιογενείς Λοιμώξεις στην 
Κοινότητα με τις ακόλουθες Ομιλίες: Ε. 
Μαλτέζος: Γρίπη, Σ. Βραδέλης: Οξεία 

ιογενής ηπατίτιδα, Ε. Τερζή: Οξεία ιογενής 
γαστρεντερίτιδα, Π. Παναγόπουλος: 
Λοιμώξεις από ερπητοϊούς. Συντονιστές: Ε. 
Μαλτέζος και Δ. Παπάζογλου. Μετά τη 
μεσημβρινή διακοπή (13:30-17:30) 
Στρογγυλή Τράπεζα (17:30-19:00) με θέμα: 
Ασκηση και Υγεία: Ερευνητικά Πρωτόκολλα 
με Ομιλίες: Ε. Δούδα: Λειτουργικές 
προσαρμογές της άσκησης στους 
παράγοντες του μεταβολικού συνδρόμου σε 
παιδιά και ενήλικες, Α. Καμπάς: Ο Ρόλος 
της άσκησης στην οστική υγεία παιδιών 
σχολικής ηλικίας, Ν. Αγγελούσης: Άσκηση 
για τη βελτίωση κινητικών προβλημάτων σε 
ασθενείς με νευρολογικές παθήσεις, Μ. 
Μιχαλοπούλου: Καθιστική συμπεριφορά 
και φυσική δραστηριότητα στην εφηβική 
ηλικία. επιδράσεις σε δείκτες υγείας και 
φυσικής κατάστασης, Π. Μάλλιου: 
Αποκατάσταση μυοσκελετικών παθήσεων 
και αθλητικών τραυματισμών. Συντονιστής: 
Σ. Τοκμακίδης. Ακολουθεί (19:30-20:00) 
Διάλεξη: Μ. Βλασταράκος: Συνεχιζόμενη 
Ιατρική Εκπαίδευση - Συνεχιζόμενη 
Επαγγελματική Ανάπτυξη και ο ρόλος του 
European Accreditation Council for 
Continuing Medical Education (EACCME) 

της UEMS. Προεδρείο: Σ. Τουλουπίδης και 
Σ. Θώδης. Επόμενη Διάλεξη (20:00-20:30): 
Μ. Κουτσιλιέρης: Η Ιατρική εκπαίδευση και 
οι προκλήσεις του 21ου αιώνα. Προεδρείο: 
Κ. Σιμόπουλος. Επεται η Τελετή Εναρξης 
(20:30-21:30) με τις Προσφωνήσεις (20:30-
21:00) και την Εναρκτήρια Ομιλία (21:00-
21:30) του Συνεδρίου από τον 
Σεβασμιότατο Μητροπολίτη κ.κ. Άνθιμο με 
θέμα: Δυστυχώς έχουμε περισσότερη 
θρησκεία από όση χρειαζόμαστε. 
Προεδρείο: Α. Πολυχρονίδης και Γ. Κολιός. 
Το Επιστημονικό Πρόγραμμα της επόμενης 
ημέρας (Σάββατο 6 Μαΐου 2017) ξεκινά 
(10:00-11:30) με Στρογγυλή Τράπεζα με 
θέμα: Βιοϊατρική Τεχνολογία. Ανάπτυξη 
νέων Τεχνικών Διάγνωσης και Θεραπείας 
που περιλαμβάνει τις ακόλουθες Ομιλίες: Ι. 
Πρατικάκης: Υποβοήθηση διάγνωσης του 
καρκίνου του μαστού με τη χρήση 
τεχνολογίας ανάκτησης εικόνων βάσει 
περιεχομένου, Γ. Κυριακού: Ανάπτυξη 
διαγνωστικών μεθόδων με βάση την 
επεξεργασία ηλεκτροκαρδιογραφήματος ή 
ηλεκτροεγκεφαλογραφήματος πολλαπλών 
απαγωγών με επίλυση του αντίστροφου 
προβλήματος προσδιορισμού ισοδύναμων 
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ΓΙΑ ENΗΜΕΡΩΣΗ 
ΠΑΝΤΟΣ ΚΑΙΡΟΥ 
ΣΕ ΚΑΘΕ ΕΠΟΧΗ 
ΧΧΧΧχχχχχχχχχχχχχχχχχχχχχχχχχχχχχχχχχχχχχχχχχχχχχχχχχχχχχχχχχχχΧΧΧΧΧΧΧΧΧΧΧΧΧΧΧΧΧΧΧΧΧΧΧΧΧΧΧΧΧΧΧΧΧΧΧΧΧΧΧΧΧΧΧΧΧΧΧΧΧΧΧΧΧ  
Το πείραμα της καθημερινής έκδοσης του εντύπου αυτού κατά τον τελευταίο 
μήνα, προφανώς δεν είναι δυνατό να συνεχισθεί, όσο κι αν τα ζητήματα 
Αγωγής και Προαγωγής Εργασιακής Υγείας έχουν καθημερινή επικαιρότητα. 
Παρότι προτείνεται τόσο από το Διεθνές Γραφείο Εργασίας (Δ.Ο.Ε.), όσο και 
από τον Παγκόσμιο Οργανισμό Υγείας (Π.Ο.Υ.) οι πολιτικές υγείας στην 
εργασία να διαχέονται στην καθημερινότητα, δεν είναι τεχνικά εφικτό για το 
Εργαστήριο Υγιεινής και Προστασίας Περιβάλλοντος της Ιατρικής Δ.Π.Θ., ακόμα 
και με τη συνεργασία του Προγράμματος Μεταπτυχιακών Σπουδών στην 
Υγιεινή και Ασφάλεια της Εργασίας (Π.Μ.Σ. Υ.Α.Ε.) να ανταποκριθεί σε έναν 
τέτοιο στόχο. Ωστόσο, είναι πιθανό ότι το εγχείρημα καθημερινής παρουσίας 
αυτής της έκδοσης, έδωσε δείγματα γραφής - στίγμα μελλοντικών δράσεων. Η 
σαφής πρόθεση είναι να διατηρηθεί ως περιοδική έκδοση, κυρίως 
εκπαιδευτικού χαρακτήρα, ώστε να δημοσιοποιούνται όλες οι δράσεις του 
Εργαστηρίου Υγιεινής και Προστασίας Περιβάλλοντος της Ιατρικής Δ.Π.Θ., 
καθώς και του Προγράμματος Μεταπτυχιακών Σπουδών Υγιεινή και Ασφάλεια 
της Εργασίας (δηλαδή των εκπαιδευτών, αλλά και των εκπαιδευόμενων, που 
συμμετέχουν στα προπτυχιακά και τα μεταπτυχιακά μαθήματα). Τα αντικείμενα 
αυτά είναι διασκορπισμένα στο ευρύτατο φάσμα της Δημόσιας Υγείας - Δη-
μόσιας Υγιεινής, εντός του συγκεκριμένου ακαδημαϊκού πλαισίου, το οποίο 
δεν θα μπορούσε να παραβλεφθεί. Ασφαλώς θα συνεχισθεί ο στρατευμένος 
ρόλος που από την πρώτη στιγμή έχει η περιοδική αυτή έκδοση στα ζητήματα 
που αντιμετωπίζει η Ελληνική Εταιρεία Ιατρικής Εργασίας και Περιβάλλοντος 
(Ε.Ε.Ι.Ε.Π.), ως επιστημονική εταιρεία των Ειδικών Ιατρών Εργασίας στην 
Ελλάδα, τόσο σε αμιγώς επιστημονικά θέματα, όσο ακόμα και σε συντεχνικά. 
Η καθημερινότητα ανέδειξε πλείστες όσες ανεπάρκειες, αλλά και σφάλματα 
επιλογών προτεραιοτήτων. Ενδεικτικά σημειώνεται ότι για την Ομάδα Εργα-
σίας Ειδικότητας Ιατρικής Εργασίας, το μείζον θέμα δεν είναι η συμμετοχή μέ-
σω τηλεδιάσκεψης, αλλά η φυσική παρουσία Παρατηρητών, όπως του Δρ. Θ. 
Μπάζα, M.D., Ph.D., F.F.O.M. (R.C.P., London), M.Sc. (Λονδίνο), D.I.H. (Αγγλία), 
ο οποίος είναι Ειδικός Ιατρός της Εργασίας, Ανώτερο Μέλος (και Κριτής 
Διατριβών ειδικευομένων ιατρών) της Σχολής (Faculty) Ιατρικής της Εργασίας 
(Ι.Ε.) του Βασιλικού Κολλεγίου Ιατρών του Λονδίνου (Royal College of 
Physicians of London). Ο Δρ. Θ. Μπάζας είναι Μέλος της Διεθνούς Επιτροπής 
Ιατρικής και Υγιεινής της Εργασίας (International Commission on Occupational 
Health - I.C.O.H.), Εκπρόσωπος του Πανελληνίου Ιατρικού Συλλόγου στο Τμήμα 
Ιατρικής Εργασίας της Ευρωπαϊκής Ενωσης Ειδικών Ιατρών (U.E.M.S.) και της 
Ελληνικής Εταιρείας Ιατρικής Εργασίας και Περιβάλλοντος στη Διεθνή Κο-
λαμπορατίβα (Συνεταιρισμό) Εταιρειών Ιατρικής Εργασίας (I.O.M.S.C.), Πρώην 
μόνιμος Σύμβουλος (πλήρους απασχόλησης) του Παγκόσμιου Οργανισμού 
Υγείας (Π.Ο.Υ.) για τις Μη Μεταδοτικές Ασθένειες, για τις 21 χώρες της Περιφέ-
ρειας της Ανατολικής Μεσογείου και Μέλος της Συμβουλευτικής Επιτροπής 
Εμπειρογνωμόνων Ιατρικής της Εργασίας του Π.Ο.Υ., Πρώην μόνιμος Ιατρικός 
Σύμβουλος στο Κοινοτικό Ερευνητικό Κέντρο της Ευρωπαϊκής Επιτροπής, 
Πρώην Διευθυντής Ι.Ε. στο Βρετανικό Ε.Σ.Υ. (National Health Service - N.H.S.), 
Πρώην Αντιπρόεδρος της Ελληνικής Εταιρείας Ιατρικής Εργασίας και Περιβάλ-
λοντος. Αλλωστε, η διαδραστικότητα μιάς συζήτησης, μόνο θετικά αποτελέσμα-
τα μπορεί να έχει, όπως θα συμβεί κατά τη διάλεξη του Δρ. Θ. Μπάζα στις Αί-
θουσες Κατάρτισης του ΕΛ.ΙΝ.Υ.Α.Ε. στην Αθήνα (3ος όροφος) την Παρασκευή 
12 Μαΐου 2017 στις 14:00 - 17:00, στο πλαίσιο των μαθημάτων του Π.Μ.Σ. Υ.Α.Ε. 
  

Θ.Κ. Κωνσταντινίδης 
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ΧΧ ΕΦΥΓΕ Ο ΠΑΝ. ΚΟΝΤΟΓΙΑΝΝΗΣ 
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ΧΧ 314 Ο αξιαγάπητος Παναγιώτης Κοντογιάννης, «έφυγε» ξαφνικά από 
τη ζωή. Ήταν ένα από τα αξιόλογα «Παιδιά του Φλεβάρη». Ήταν ένας 
από τους δεκάδες αγωνιστές που είχαν συλληφθεί το Φλεβάρη του 1974 
για την αντιδικτατορική του δράση, όταν έγινε το μεγάλο «κτύπημα» της 
Ασφάλειας στην αντι-Ε.Φ.Ε.Ε. Μετά την απώλεια του Τάκη Κοντογιάννη, 
έγινε φτωχότερη και η οικογένεια των «Παιδιών του Φλεβάρη». 
Ακολούθως παρατίθεται πλούσιο το βιογραφικό την απώλεια του Τάκη 
Κοντογιάννη, έγινε φτωχότερη και η οικογένεια των «Παιδιών του 
Φλεβάρη». Ακολούθως παρατίθεται το βιογραφικό την απώλεια του Τάκη 
Κοντογιάννη, έγινε φτωχότερη και η οικογένεια των «Παιδιών του 
Φλεβάρη». Ακολούθως παρατίθεται το βιογραφικό του, που φιλοξενείται 
μαζί με συνέντευξή του στο βιβλίο «Τα Παιδιά του Φλεβάρη» και το είχε 
γράψει ο ίδιος: «Ο Τάκης Κοντογιάννης, γεννήθηκε στην Αθήνα το 1950. 
Τελείωσε γυμνασιακές σπουδές στο Βαρβάκειο και σπούδασε στην 
Ιατρική Σχολή Αθηνών τα χρόνια 1968-1975. Τον Μάρτιο του 1971 
οργανώθηκε στην Κ.Ν.Ε. και δούλεψε στο μηχανισμό Τύπου μέχρι τις 
αρχές του 1973 και στη συνέχεια στην καθοδήγηση της Γεωπονικής 
Σχολής και ενός μέρους της Α.Σ.Ο.Ε.Ε. Στην κατάληψη του Πολυτεχνείου 
οργάνωσε το Ιατρείο. Συνελήφθη στις 14 Φεβρουαρίου 1974 και έμεινε 
κρατούμενος στην Ασφάλεια της οδού Μεσογείων μέχρι το τέλος 
Μαρτίου. Από τον Σεπτέμβριο του 1974 μέχρι τον Ιούλιο του 1975, 
δούλεψε στον Οδηγητή. Μετά το τέλος της θητείας του στο Πολεμικό 
Ναυτικό, τον Μάιο του 1977, επέστρεψε στον Οδηγητή σαν υπεύθυνος 
των πολιτιστικών σελίδων, όπου παρέμεινε μέχρι το τέλος του 1979. Στη 
συνέχεια πήγε στον Ριζοσπάστη, όπου δούλεψε στην πολιτιστική σελίδα 
μέχρι τις αρχές του 1981. Αποχώρησε από το Κ.Κ.Ε. το 1991. Από το 
1978 μέχρι το 1981 εργάσθηκε στο Νοσοκομείο Νοσημάτων Θώρακος 
Αθηνών, όπου απέκτησε ειδικότητα Πνευμονολογίας. Από το 1981 
εργάζεται στο εργοστάσιο της εταιρείας Αλουμίνιον της Ελλάδος στα 
Άσπρα Σπίτια Βοιωτίας, όπου και διαμένει. Το απέκτησε ειδικότητα 
Ιατρικής της Εργασίας και το [αναγορεύθηκε διδάκτορας της Ιατρικής 
Αθηνών αφού] εκπόνησε διδακτορική διατριβή το επαγγελματικό άσθμα» . 
χχχχχχχχχχχχχχχχ 
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Παρόλη την πρόοδο που έχει σημειωθεί, σημαντικές 

προκλήσεις σχετικά με την υποδοχή, την καταγραφή, 

την εξέταση των αιτημάτων ασύλου και την εξεύρεση 

λύσεων, εξακολουθούν να υφίστανται, προκαλώντας 

σημαντικούς κινδύνους για την προστασία και την α-

σφάλεια. Αυτές οι συνεχιζόμενες ελλείψεις μπορούν 

να αντιμετωπισθούν εφόσον υιοθετηθούν το 2017 μια 

σειρά από συγκεκριμένα μέτρα προκειμένου να κα-

λυφθούν τα εν λόγω σημαντικά κενά εντός μίας κατά-

στασης, καταρχήν, διαχειρίσιμης. 

Η Ύπατη Αρμοστεία του Ο.Η.Ε. για τους Πρόσφυγες 

(Υ.Α.) κάνει έκκληση για την υιοθέτηση συγκε-

κριμένων μέτρων από τις ελληνικές Αρχές, την Ε.Ε. 

και τα Κράτη - Μέλη της και θα συνεχίσει να παρέχει 

στήριξη για την υλοποίησή τους. Τα μέτρα αυτά 

αποσκοπούν στη διασφάλιση επαρκούς φροντίδας, 

υποστήριξης και εξεύρεσης λύσεων για τις γυναίκες, 

τους άνδρες και τα παιδιά που ζητούν άσυλο στην 

Ελλάδα, ενώ ιδιαίτερη προσοχή δίνεται σε εκείνα τα 

άτομα που έχουν ιδιαίτερες ανάγκες. Σκοπός πρέπει 

να είναι η μετάβαση από την τρέχουσα επείγουσα 

ανταπόκριση σε μια κατάσταση, κατά το 2017, η 

οποία θα εξασφαλίζει συστήματα που λειτουργούν 

ορθώς, για την αντιμετώπιση των αναγκών τόσο 

αυτών των ατόμων που βρίσκονται στην Ελλάδα, όσο 

και εκείνων που ακόμη έρχονται. Η Ύπατη Αρμοστεία 

του Ο.Η.Ε. για τους Πρόσφυγες δεσμεύεται ότι θα 

συνεχίσει να στηρίζει τις ελληνικές Αρχές προς την 

κατεύθυνση της επίτευξης αυτού του σκοπού. Η 

Ύπατη Αρμοστεία του Ο.Η.Ε. για τους Πρόσφυγες 

καλεί για τις ακόλουθες συγκεκριμένες ενέργειες: 

 

Διασφάλιση της δυνατότητας καταγραφής και εξέτασης 

αιτημάτων ασύλου: 

 

Έξι μήνες μετά από την άφιξή τους στα ελληνικά 

νησιά, πολλοί αιτούντες άσυλο αναμένουν ακόμη την 

πλήρη καταγραφή και εξέταση των αιτημάτων ασύλου 

τους. Οι πρακτικές διακρίσεων που καθυστερούν την 

καταγραφή των αιτημάτων κάποιων εθνικοτήτων (ό-

πως των Αφγανών και των Ιρακινών) δεν συνάδουν 

με τα πρότυπα της Ευρωπαϊκής Ένωσης και της 

Ελλάδας. Στην ενδοχώρα, οι πρωτοβάθμιες απο-

φάσεις για όσους προ-καταγράφηκαν κατά τη δι-

άρκεια του καλοκαιριού του 2016 θα χρειασθούν 

περίπου δύο χρόνια. Είναι ανάγκη να αντιμετωπισθεί 

η αδυναμία πλήρους εξέτασης των αιτημάτων ασύλου 

σε ένα λογικό χρονικό πλαίσιο, διότι συντελεί άμε-

σα σε σημαντικές εντάσεις σε πολλούς χώρους 

φιλοξενίας αιτούντων άσυλο, οδηγεί σε περαιτέρω 

μετακινήσεις και εμποδίζει τυχόν προπάθειες για την 

εφαρμογή λύσεων. Επιπροσθέτως, το ελληνικό κρά-

τος θα πρέπει να διασφαλίσει την αναφορά στη 

νομοθεσία, και την πλήρη εφαρμογή στην πράξη, του 

άρθρου 31 της Σύμβασης του 1951 σχετικά με το 

Καθεστώς των Προσφύγων και να περιορίζει αυστηρά 

τη χρήση του περιορισμού της ελευθερίας για τους 

νεοαφιχθέντες για τον απολύτως ελάχιστο αναγκαίο 

χρόνο που χρειάζεται για την ταυτοποίηση και την 

καταγραφή, εξαιρώντας τα παιδιά, τα οποία ποτέ δεν 

πρέπει να βρίσκονται υπό κράτηση. Η Ύπατη Αρ-

μοστεία του Ο.Η.Ε. για τους Πρόσφυγες συστήνει η 

Υπηρεσία Ασύλου να αναπτύξει άμεσα, σε στενή 

συνεργασία με την Ευρωπαϊκή Υπηρεσία Υποστήρι-

ξης για το Άσυλο (E.A.S.O.) και την Ύπατη Αρμο-

στεία, ένα ολοκληρωμένο σχέδιο για την ενίσχυση 

των θεσμών που θα επιτρέπουν την ταχεία πλήρη 

καταγραφή και την εξέταση των αιτημάτων ασύλου 

σύμφωνα με τις απαιτήσεις της Οδηγίας για τις 

Διαδικασίες Ασύλου και την ελληνική νομοθεσία. 

 

Άμεση αντιμετώπιση σοβαρών ελλείψεων στα νησιά: 

 

Η παραμονή ατόμων στα νησιά σε ακατάλληλες 

συνθήκες συνωστισμού και ανασφάλειας δεν αντα-

ποκρίνεται στα ανθρωπιστικά πρότυπα και δεν 

πρέπει να διατηρηθεί περαιτέρω. Ο στόχος για το 

2017 πρέπει να είναι η γρήγορη εξέταση των 

αιτημάτων ασύλου και η αύξηση των μεταφορών προς 

την ενδοχώρα, μειώνοντας τον αριθμό αυτών που 

χρειάζεται να στεγασθούν. Προκειμένου να επιτευχθεί 

αυτό, πρέπει να εφαρμοσθούν άμεσα τα εξής τρία 

μέτρα: 1) Να αυξηθεί ο αριθμός και ο ρυθμός κα-

ταγραφής (η Ύπατη Αρμοστεία του Ο.Η.Ε. για τους 

Πρόσφυγες είναι έτοιμη να παρέχει στήριξη για το 

σκοπό αυτό) και να εξετάζονται τα αιτήματα ασύλου 

όλων των εθνικοτήτων (βλέπε παραπάνω), 2) να 

αυξηθεί σημαντικά ο αριθμός των ατόμων που 

μεταφέρονται προς την ενδοχώρα, 3) να βελτιωθούν 

σημαντικά οι συνθήκες υποδοχής, συμπεριλαμβομέ-

νης της λήψης κατάλληλων μέτρων για τα άτομα με 

ιδιαίτερες ανάγκες και της παροχής μεγαλύτερης 

ασφάλειας σε όλα τα κέντρα και τους χώρους φιλο-

ξενίας που θα πρέπει να διατηρηθούν ως ανοικτές 

δομές. 

 

Κατάρτιση Σχεδίου για ένα επαρκές και βιώσιμο σύ-

στημα υποδοχής στην ενδοχώρα: 

 

Προκειμένου να εξασφαλισθούν οι κατάλληλες και 

ασφαλείς συνθήκες και ικανότητα υποδοχής της 

Ελλάδας, οι χώροι φιλοξενίας που είναι εμφανώς 

ακατάλληλοι για ανθρώπινη διαβίωση – κυρίως οι 

αποθήκες στην Κεντρική Μακεδονία και οι ενα-

πομείναντες άτυποι χώροι φιλοξενίας στο νομό 

Αττικής (Ελληνικό) – θα πρέπει να κλείσουν άμεσα 

και οι άνθρωποι θα πρέπει να μεταφερθούν σε 

άλλους καταλληλότερους χώρους φιλοξενίας. 

Απαιτείται ένα πιο μακροπρόθεσμο σχέδιο από τις 

ελληνικές Αρχές – με τη στήριξη σημαντικών δωρη-

τών – το οποίο θα καθορίζει με σαφήνεια μια στρατη-

γική και τις ευθύνες για τη στέγαση αιτούντων άσυ-

λο και προσφύγων. Αυτό το σχέδιο θα πρέπει να 

περιλαμβάνει τη μετάβαση σε ένα βιώσιμο σύστημα 

υποδοχής που να βασίζεται πάνω στην καλή 

πρακτική της στέγασης με σταδιακή μείωση της χρή-

σης των μεγαλύτερων χώρων φιλοξενίας. Η Ύπατη 

Αρμοστεία του Ο.Η.Ε. για τους Πρόσφυγες, με 

χρηματοδότηση της Ε.Ε., δημιούργησε πάνω από 

20.000 θέσεις στέγασης για υποψήφιους προς 

μετεγκατάσταση και αιτούντες άσυλο με ιδιαίτερες 

ανάγκες, κυρίως μέσω διαμερισμάτων, ανακαινισμέ-

νων κτιρίων, ξενοδοχείων και οικογενειών υποδοχής. 

Η χρήση αυτού του τύπου στέγασης σε αστικές 

περιοχές, όπως υλοποιήθηκε για αιτούντες άσυλο το 

2016, πρέπει να αποτελεί μέρος του σχεδίου, ενώ 

βαθμιαία όλο και περισσότερο θα πρέπει να ανα-

λαμβάνουν την εποπτεία οι αρμόδιες Αρχές (Υ-

πηρεσία Υποδοχής και Ταυτοποίησης, Ε.Κ.Κ.Α. και 

Δήμοι), καθώς ενισχύονται τα πεδία των αρμοδιοτή-

των τους και η θεσμική τους ικανότητα. 

 

Παροχή κατάλληλης φροντίδας για τα παιδιά: 

 

Τα παιδιά εκτίθενται σε διαρκείς κινδύνους προστα-

σίας, στους οποίους συμπεριλαμβάνονται η σεξουαλι-

κή εκμετάλλευση και κακοποίηση, λόγω ανεπαρκούς 

ασφάλειας, υπερσυνωστισμού και ανεπαρκών συνθη-

κών στους χώρους υποδοχής, λόγω έλλειψης συγκε-

κριμένων υπηρεσιών και μη επαρκούς πρόσβασης 

στην τυπική ή μη τυπική εκπαίδευση, καθώς και λόγω 

μακρών διαδικασιών ασύλου για την επανένωση 

οικογενειών, κάτι το οποίο επίσης έχει σοβαρές 

επιπτώσεις στην ψυχοκοινωνική τους κατάσταση. Η 

ικανότητα φιλοξενίας ασυνόδευτων και χωρισμένων 

από την οικογένειά τους παιδιών (U.A.S.C.) σε εθνικό 

επίπεδο απέχει ακόμη πολύ από την κάλυψη των 

αναγκών – περίπου τα μισά από τα σχεδόν 2.100 

(Επικαιροποιημένα στοιχεία Μαρτίου για τα ασυνό-

δευτα παιδιά) ασυνόδευτα και χωρισμένα από την 

οικογένειά τους παιδιά στην Ελλάδα σήμερα δεν 

λαμβάνουν επαρκή ή κατάλληλη φροντίδα (η Ύπατη 

Αρμοστεία στηρίζει την παροχή στέγασης καλύ-

πτοντας τις μισές από τις υπάρχουσες θέσεις στέγα-

σης για ασυνόδευτα και χωρισμένα από την οικογέ-

νειά τους παιδιά στην Ελλάδα). Επιπλέον, απαιτείται 

να δοθεί μεγαλύτερη έμφαση στη δημιουργία άλλων 

μορφών εναλλακτικής φροντίδας, π.χ. φιλοξενία σε 

οικογένειες (συστήματα πρόνοιας μέσω της φιλοξε-

νίας σε οικογένειες – οικογένειες του τόπου υποδοχής 

ή οικογένειες προσφύγων) και εποπτευόμενη ανεξάρ-

τητη διαβίωση για τα μεγαλύτερα παιδιά (φροντίδα σε 

μικρότερες ομάδες, για εκείνα που έχουν ηλικία 16-17 

ετών), όπου τα παιδιά θα τοποθετούνται με βάση το 

βέλτιστο συμφέρον τους. Τα συνοδευόμενα και τα 

ασυνόδευτα παιδιά, σε ορισμένες περιπτώσεις, κρα-

τούνται σε κλειστούς χώρους υποδοχής ή σε εγκατα-

στάσεις της Αστυνομίας, ορισμένες φορές, μάλιστα, 

μαζί με ενήλικες. Τα παιδιά δεν πρέπει να τίθενται σε 

κράτηση και χρειάζεται να τους παρέχεται κατάλληλη 

στέγαση. Η Ύπατη Αρμοστεία του Ο.Η.Ε. για τους 

Πρόσφυγες θα συνεχίσει να συνεργάζεται με τις 

Αρχές προκειμένου να εξασφαλίζεται ότι τα παιδιά σε 

κίνδυνο, στα οποία συμπεριλαμβάνονται τα ασυνό-

δευτα και χωρισμένα από την οικογένειά τους παιδιά, 

λαμβάνουν εξειδικευμένη υποστήριξη με βάση το βέ-

λτιστο συμφέρον τους. Συμπεριλαμβάνεται η ταυτο-

ποίηση, καθώς και η κατάλληλη αξιολόγηση της ηλικί-

ας τους (εάν αμφισβητείται), η αξιολόγηση του βέλτι-

στου συμφέροντός τους και ο εντοπισμός της οικογέ-

νειάς τους, η παραπομπή, η παρακολούθηση και η πα-

ροχή στοχευμένων υπηρεσιών, καθώς και η παροχή 

κατάλληλης φροντίδας και πληροφόρησης φιλικής 

προς τα παιδιά επί όλων των σχετικών θεμάτων. Η 

Ύπατη Αρμοστεία του Ο.Η.Ε. για τους Πρόσφυγες 

καλεί για την υιοθέτηση του προτεινόμενου νόμου για 

την επι-τροπεία, ο οποίος αποτελεί ένα θετικό βήμα 

προόδου για την προστασία των ασυνόδευτων και 

χωρισμένων από την οικογένειά τους παιδιών, καθώς 

και για την παροχή χρηματοδότησης για την εφαρ-

μογή του. Οι διαδικασίες Αξιολόγησης του Βέλτιστου 

Συμφέροντος είναι ανάγκη να αποτελέσουν αναπό-

σπαστο μέρος του συστήματος προστασίας των παι-

διών στην Ελλάδα. 

 

Πρόληψη και αντιμετώπιση της Σεξουαλικής και Εμφυ-

λης Βίας (S.G.B.V.): 

 

Οι συνθήκες σε κάποιους χώρους φιλοξενίας στην 

Ελλάδα, συμπεριλαμβανομένης της έλλειψης επαρ-

κούς ασφάλειας, εκθέτουν γυναίκες, άντρες, αγόρια 

και κορίτσια στη σεξουαλική βία, κακοποίηση και 

εκμετάλλευση, καθώς και στην ενδοοικογενειακή βία. 

Οι περιορισμένες ευκαιρίες βιοπορισμού αυξάνουν 

περαιτέρω τον κίνδυνο σεξουαλικής εκμετάλλευσης, 

εμπορίας ανθρώπων, σεξ επιβίωσης και πρόω-

ρων/καταναγκαστικών γάμων. Ο εντοπισμός, η παρα-

πομπή και η παροχή υπηρεσιών στους επιζήσαντες 

Σεξουαλικής ή Έμφυλης Βίας (S.G.B.V.) – συμπερι-

λαμβανομένων των παιδιών – είναι ανεπαρκής. Χρει-

άζεται μια προσέγγιση σε τρεις άξονες: 1) Πρόληψη 

της Σεξουαλικής και Έμφυλης Βίας μέσω της δημι-

ουργίας χώρων φιλοξενίας με επαρκείς ελάχιστες 

προδιαγραφές υποδοχής και αποτελεσματικούς μηχα-

νισμούς πρόληψης της Σεξουαλικής και Έμφυλης Βί-

ας, συμπεριλαμβανομένης της ενίσχυσης της ασφά-

λειας και της προστασίας, 2) έγκαιρο εντοπισμό των 

επιζησάντων Σεξουαλικής και Έμφυλης Βίας και συ-

στηματικές παραπομπές στους αρμόδιους φορείς για 

την άμεση παροχή βοήθειας και επαρκούς προστα-

σίας σύμφωνα με τις ανάγκες και τις επιθυμίες τους, 

3) διασφάλιση ποιοτικής και επαρκούς κάλυψης των 

παρεχόμενων υπηρεσιών, συμπεριλαμβανομένης της 

νομικής, ιατρικής, ψυχοκοινωνικής υποστήριξης και 

πρόσβασης σε ασφαλείς δομές για τους επιζήσαντες 

Σεξουαλικής και Έμφυλης Βίας. Η Ύπατη Αρμοστεία 

του Ο.Η.Ε. για τους Πρόσφυγες θα συνεργάζεται με 

τις Αρχές και τις διάφορες κοινότητες στις προσπά-

θειες αυτές. 

 

Βελτίωση συντονισμού και θέσπιση σαφών αρμοδιο-

τήτων: 

 

Η ελληνική κυβέρνηση, και συγκεκριμένα το Υπουρ-

γείο Μεταναστευτικής Πολιτικής, χρειάζεται να θε-

σπίσουν σαφείς δομές συντονισμού με όλους τους 

ανθρωπιστικούς φορείς, ώστε να διασφαλισθεί μια 

συνεκτική και αποτελεσματική ανταπόκριση. Στο 

πλαίσιο της ανταπόκρισης αυτής θα αντιμετωπίζονται 

τα κενά, θα αποφεύγεται η αλληλεπικάλυψη και θα 

βελτιστοποιείται η χρήση των πόρων, καθώς και θα δι-

ασφαλίζεται η έγκαιρη δημιουργία ενός σχεδίου 

εκτάκτου ανάγκης και Πρότυπων Κανόνων Λειτουρ-

γίας προκειμένου να αντιμετωπίζονται κρίσιμα 

γεγονότα. Αυτό θα επιτρέψει στην Ύπατη Αρμοστεία 

του Ο.Η.Ε. για τους Πρόσφυγες και σε άλλους 

ανθρωπιστικούς φορείς να μπορέσουν να αλλάξουν 

τον σημερινό μερικό και αποσπασματικό (ad hoc) 

τρόπο ανταπόκρισης, όπως συνέβη σε σχέση με την 

ανταπόκριση για την προετοιμασία του χειμώνα, ενώ 

θα ενθαρρύνει τη συνέχιση της επίδειξης εμπιστοσύ-

νης από την πλευρά της κοινότητας των δωρητών για 

την ανθρωπιστική ανταπόκριση στην Ελλάδα. Ένα 

σχέδιο δράσης πρέπει να καταρτισθεί από το 

Υπουργείο Μεταναστευτικής Πολιτικής, το οποίο να 

αναφέρει με σαφήνεια τους αναμενόμενους ρόλους 

και αρμοδιότητες. Χρειάζεται να διαμορφωθούν 

περαιτέρω διασυνδέσεις μεταξύ των θεσμικών φο-

ρέων που είναι επιφορτισμένοι με την απόκριση στην 

άφιξη, υποδοχή και διαμονή των αιτούντων άσυλο 

στην Ελλάδα (Υπηρεσία Υποδοχής και Ταυτοποί-

ησης, Υπηρεσία Ασύλου, Ε.Κ.Κ.Α., βασικά Υπουρ-

γεία, καθώς και Δήμοι). Η Ύπατη Αρμοστεία του Ο.Η.Ε. 

για τους Πρόσφυγες θα υποστηρίζει τις Αρχές στη 

δημιουργία των απαραίτητων αυτών διασυνδέσεων 

προκειμένου να ξεπεραστεί ο σημερινός κατακερματι-

σμός των συστημάτων, καθώς και θα συνεχίσει να 

στηρίζει την ενίσχυση της ικανότητας απόκρισης των 

θεσμών στο πλαίσιο των αντίστοιχων τομέων των αρ-

μοδιοτήτων τους. 

 

Αύξηση ρυθμού και αριθμού ατόμων που μετεγκαθί-

στανται και επανενώνονται με μέλη της οικογένειάς 

τους σε άλλες χώρες: 

 

Προκειμένου να υπάρξει σημαντική βελτίωση της κα-

τάστασης και θέσπιση ενός κανονικοποιημένου συ-

στήματος υποδοχής και ασύλου στην Ελλάδα, τα 

Κράτη - Μέλη της Ε.Ε. θα πρέπει να δεσμευθούν ότι 

θα αυξηθεί ο αριθμός και ο ρυθμός με τον οποίο τα 

άτομα επανενώνονται με τις οικογένειές τους και με-

τεγκαθίστανται σύμφωνα με το Πρόγραμμα Μετεγκα-

τάστασης που συμφωνήθηκε το 2015. Έως τις 20 

Μαρτίου (Επικαιροποιημένα στοιχεία Μαρτίου για τη 

μετεγκατάσταση), μόλις 10.012 από τον αρχικό στόχο 

των 66.400 ατόμων, έχουν μετεγκατασταθεί από την 

Ελλάδα σε άλλα Κράτη - Μέλη της Ε.Ε. Μια σημαντι-

κή αύξηση του αριθμού των ατόμων που έχουν 

πρόσβαση σε τέτοιες λύσεις από τις αρχές του 2017 

θα είχε θετική επίδραση στο σύνολο του συστήματος, 

καθιστώντας δυνατή την επικέντρωση των πόρων και 

της ικανότητας ανταπόκρισης στα συστήματα ασύλου 

και υποδοχής για εκείνους που θα μείνουν στην 

Ελλάδα και για τους νεοαφιχθέντες. Η Ύπατη Αρμο-

στεία του Ο.Η.Ε. για τους Πρόσφυγες καλεί τα Κρά-

τη - Μέλη της Ε.Ε. να επιταχύνουν την οικογενειακή 

επανένωση και να δεσμευθούν ότι έως το τέλος του 

χρόνου θα έχουν μετεγκατασταθεί τουλάχιστον άλλοι 

20.000 αιτούντες άσυλο. 

 

Αυτονομία και ένταξη: 

 

Μαζί με τις αρμόδιες ελληνικές Αρχές και άλλους 

ανθρωπιστικούς εταίρους, η Ύπατη Αρμοστεία του 

Ο.Η.Ε. για τους Πρόσφυγες θα αναπτύξει και θα 

εφαρμόσει ένα πρόγραμμα παροχής οικονομικής βο-

ήθειας μέσω προπληρωμένων καρτών, προκειμένου 

σταδιακά να εγκαταλειφθεί η βοήθεια σε είδος και να 

αυξηθούν οι ευκαιρίες αυτονομίας για τους αιτούντες 

άσυλο. Χρειάζονται επίσης επενδύσεις, συμπεριλαμ-

βανομένης της υποστήριξης από βασικούς δωρητές, 

προκειμένου να υποστηριχθούν οι πρόσφυγες που θα 

παραμείνουν στην Ελλάδα, ώστε να μπορέσουν να 

είναι αυτόνομοι και να ενταχθούν στην κοινότητα 

υποδοχής. Αυτό απαιτεί να γίνουν επενδύσεις για την 

προώθηση της αποτελεσματικής πρόσβασης στις υ-

πηρεσίες κοινωνικής πρόνοιας, τα υφιστάμενα μαθή-

ματα γλώσσας και προσανατολισμού, την επαγγελ-

ματική κατάρτιση και τα προγράμματα εύρεσης ερ-

γασίας ή τη διεύρυνση αυτών των υπηρεσιών και 

προγραμμάτων. Επίσης, απαιτούνται περαιτέρω 

επενδύσεις που θα στηρίζουν τις κοινότητες υποδο-

χής, προκειμένου να ενισχυθούν οι θετικές επαφές με 

τους πρόσφυγες. Εν προκειμένω, η Ύπατη Αρμοστεία 

του Ο.Η.Ε. για τους Πρόσφυγες έχει προτείνει όλα τα 

Κράτη Μέλη της Ε.Ε. να απαιτείται να διανέμουν 

τουλάχιστον το 30 τοις εκατό της χρηματοδότησης του 

Ευρωπαϊκού Ταμείου Ασύλου, Μετανάστευσης και 

Ένταξης (A.M.I.F.) για την υποστήριξη της ένταξης αυ-

τών κάθε χρόνο. Η Ύπατη Αρμοστεία του Ο.Η.Ε. για 

τους Πρόσφυγες είναι έτοιμη να υποστηρίξει την ανά-

πτυξη από τις αρμόδιες ελληνικές Αρχές, στις οποίες 

συμπεριλαμβάνονται οι Δήμοι, ενός ολοκληρωμένου 

σχεδίου δράσης για την ένταξη των προσφύγων, 

εστιάζοντας στη στοχευμένη παροχή στήριξης μετά 

την αναγνώρισή τους που θα ικανοποιεί τις ιδιαίτερες 

ανάγκες των προσφύγων. Χρειάζεται να συνεχισθούν 

οι προσπάθειες για να ενισχυθεί η θετική συμμετοχή 

της κοινότητας και η υποστήριξη από την ελληνική 

κοινωνία των πολιτών και τους εθελοντές. Επιπλέον, 

οι προσπάθειες ένταξης θα πρέπει να βασίζονται στη 

συνεισφορά και τον καθοριστικό ρόλο που διαδρα-

ματίζουν οι Δήμοι, οι τοπικές Αρχές και οι εθελοντές 

σε όλη την ελληνική κοινωνία.         
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ΧΧ Μεγάλη μείωση της απασχόλησης αλλά και στην υποδήλωση των 

ατυχημάτων. «Σύμφωνα με πρόσφατα στοιχεία από το Σώμα 

Επιθεώρησης Εργασίας (Σ.ΕΠ.Ε.), το Ι.Κ.Α. και την ΕΛ.ΣΤΑΤ. που 

αφορούν την περίοδο 2010-2014, φαίνεται ότι ο αριθμός των εργατικών 

ατυχημάτων μειώνεται τα τελευταία χρόνια στην Ελλάδα όπως και σε 

όλες σχεδόν τις χώρες της Ε.Ε., γεγονός που μπορεί να αποδοθεί στο 

σταδιακά αναβαθμιζόμενο θεσμικό πλαίσιο για την υγεία και ασφάλεια 

στην εργασία, ειδικά όμως για τη χώρα μας η μείωση αυτή με 

βεβαιότητα οφείλεται στη μεγάλη κάμψη σε δυναμικές οικονομικές 

δραστηριότητες (κυρίως στις κατασκευές), στην επακόλουθη μεγάλη 

μείωση της απασχόλησης αλλά και στην υποδήλωση των ατυχημάτων. 

«Σύμφωνα με πρόσφατα στοιχεία από το Σώμα Επιθεώρησης Εργασίας 

(Σ.ΕΠ.Ε.), το Ι.Κ.Α. και την ΕΛ.ΣΤΑΤ. που αφορούν την περίοδο 2010  

2014, φαίνεται ότι ο αριθμός των εργατικών ατυχημάτων μειώνεται τα 

τελευταία χρόνια στην Ελλάδα όπως και σε όλες σχεδόν τις χώρες της 

Ε.Ε., γεγονός που μπορεί να αποδοθεί στο σταδιακά αναβαθμιζόμενο 

θεσμικό πλαίσιο για την υγεία και ασφάλεια στην εργασία, ειδικά όμως 

για τη χώρα μας η μείωση αυτή με βεβαιότητα οφείλεται στη μεγάλη 

κάμψη σε δυναμικές οικονομικές δραστηριότητες (κυρίως στις 

κατασκευές), στην επακόλουθη μεγάλη μείωση της απασχόλησης αλλά 

και στην υποδήλωση των ατυχημάτων. «Σύμφωνα με πρόσφατα 

στοιχεία από το Σώμα Επιθεώρησης Εργασίας (Σ.ΕΠ.Ε.), το Ι.Κ.Α. και 

την ΕΛ.ΣΤΑΤ. που αφορούν την περίοδο 2010-2014, φαίνεται ότι ο 

αριθμός των εργατικών ατυχημάτων μειώνεται τα τελευταία χρόνια στην 

Ελλάδα όπως και σε όλες σχεδόν τις χώρες της Ε.Ε., γεγονός που 

μπορεί να αποδοθεί στο σταδιακά αναβαθμιζόμενο θεσμικό πλαίσιο για 

την υγεία και ασφάλεια στην εργασία, ειδικά όμως για τη χώρα μας η 

μείωση αυτή με βεβαιότητα οφείλεται στη μεγάλη κάμψη σε δυναμικές 

οικονομικές δραστηριότητες (κυρίως στις κατασκευές), στην επακόλουθη 

μεγάλη μείωση της απασχόλησης αλλά και στην υποδήλωση των 

ατυχημάτων. «Σύμφωνα με πρόσφατα στοιχεία από το Σώμα 

Επιθεώρησης Εργασίας (Σ.ΕΠ.Ε.), το Ι.Κ.Α. και την ΕΛ.ΣΤΑΤ. που 

αφορούν την περίοδο 2010-2014, φαίνεται ότι ο αριθμός των εργατικών 

ατυχημάτων μειώνεται τα τελευταία χρόνια στην Ελλάδα όπως και σε 

όλες σχεδόν τις χώρες της Ε.Ε., γεγονός που μπορεί να αποδοθεί στο 

σταδιακά αναβαθμιζόμενο θεσμικό πλαίσιο για την υγεία και ασφάλεια 

στην εργασία, ειδικά όμως για τη χώρα μας η μείωση αυτή με 

βεβαιότητα οφείλεται στη μεγάλη κάμψη σε δυναμικές οικονομικές 

δραστηριότητες (κυρίως στις κατασκευές), στην επακόλουθη μεγάλη 

μείωση της απασχόλησης αλλά και στην υποδήλωση των ατυχημάτων. 

(Σ.ΕΠ.Ε.), το Ι.Κ.Α. και την ΕΛ.ΣΤΑΤ. που αφορούν την περίοδο 2010-

2014, φαίνεται ότι ο αριθμός των εργατικών ατυχημάτων μειώνεται τα 

τελευταία χρόνια στην Ελλάδα όπως και σε όλες σχεδόν τις χώρες της 

Ε.Ε., γεγονός που μπορεί να αποδοθεί στο σταδιακά αναβαθμιζόμενο 

θεσμικό πλαίσιο για την υγεία και ασφάλεια στην εργασία, ειδικά όμως 

για τη χώρα μας η μείωση αυτή με βεβαιότητα οφείλεται στη μεγάλη 

κάμψη σε δυναμικές οικονομικές δραστηριότητες (κυρίως στις 

κατασκευές), στην επακόλουθη μεγάλη μείωση της απασχόλησης αλλά 

και στην υποδήλωση των ατυχημάτων. «Σύμφωνα με πρόσφατα 

στοιχεία από το Σώμα Επιθεώρησης Εργασίας (Σ.ΕΠ.Ε.), το Ι.Κ.Α. και 

την ΕΛ.ΣΤΑΤ. που αφορούν την περίοδο 2010-2014, φαίνεται ότι ο 

αριθμός των εργατικών ατυχημάτων μειώνεται τα τελευταία χρόνια στην 

Ελλάδα όπως και σε όλες σχεδόν τις χώρες της Ε.Ε., γεγονός που 

μπορεί να αποδοθεί στο σταδιακά αναβαθμιζόμενο θεσμικό πλαίσιο για 

την υγεία και ασφάλεια στην εργασία, ειδικά όμως για τη χώρα μας η 

μείωση αυτή με βεβαιότητα οφείλεται στη μεγάλη κάμψη σε δυναμικές 

οικονομικές δραστηριότητες (κυρίως στις κατασκευές), στην επακόλουθη  

 

μεγάλη μείωση της απασχόλησης αλλά και στην υποδήλωση των 

ατυχημάτων. «Σύμφωνα με πρόσφατα στοιχεία από το Σώμα 

Επιθεώρησης Εργασίας (Σ.ΕΠ.Ε.), το Ι.Κ.Α. και την ΕΛ.ΣΤΑΤ. που 

αφορούν την περίοδο 2010-2014, φαίνεται ότι ο αριθμός των εργατικών 

ατυχημάτων μειώνεται τα τελευταία χρόνια στην Ελλάδα όπως και σε 

όλες σχεδόν τις χώρες της Ε.Ε., γεγονός που μπορεί να αποδοθεί στο 

σταδιακά αναβαθμιζόμενο θεσμικό πλαίσιο για την υγεία και ασφάλεια 

στην εργασία, ειδικά όμως για τη χώρα μας η μείωση αυτή με 

βεβαιότητα οφείλεται στη μεγάλη κάμψη σε δυναμικές οικονομικές 

δραστηριότητες (κυρίως στις κατασκευές), στην επακόλουθη μεγάλη 

μείωση της απασχόλησης αλλά και στην υποδήλωση των ατυχημάτων. 

«Σύμφωνα με πρόσφατα στοιχεία από το Σώμα Επιθεώρησης Εργασίας 

(Σ.ΕΠ.Ε.), το Ι.Κ.Α. και την ΕΛ.ΣΤΑΤ. που αφορούν την περίοδο 2010 

2014, φαίνεται ότι ο αριθμός των εργατικών ατυχημάτων μειώνεται τα 

τελευταία χρόνια στην Ελλάδα όπως και σε όλες σχεδόν τις χώρες της 

Ε.Ε., γεγονός που μπορεί να αποδοθεί στο σταδιακά αναβαθμιζόμενο 

θεσμικό πλαίσιο για την υγεία και ασφάλεια στην εργασία, ειδικά όμως 

για τη χώρα μας η μείωση αυτή με βεβαιότητα οφείλεται στη μεγάλη 

κάμψη σε δυναμικές οικονομικές δραστηριότητες (κυρίως στις 

κατασκευές), στην επακόλουθη μεγάλη μείωση της απασχόλησης αλλά 

και στην υποδήλωση των ατυχημάτων. «Σύμφωνα με πρόσφατα 

στοιχεία από το Σώμα Επιθεώρησης Εργασίας (Σ.ΕΠ.Ε.), το Ι.Κ.Α. και 

την ΕΛ.ΣΤΑΤ. που αφορούν την περίοδο 2010-2014, φαίνεται ότι ο 

αριθμός των εργατικών ατυχημάτων μειώνεται τα τελευταία χρόνια στην 

Ελλάδα όπως και σε όλες σχεδόν τις χώρες της Ε.Ε., γεγονός που 

μπορεί να αποδοθεί στο σταδιακά αναβαθμιζόμενο θεσμικό πλαίσιο για 

την υγεία και ασφάλεια στην εργασία, ειδικά όμως για τη χώρα μας η 

μείωση αυτή με βεβαιότητα οφείλεται στη μεγάλη κάμψη σε δυναμικές 

οικονομικές δραστηριότητες (κυρίως στις κατασκευές), στην επακόλουθη 

μεγάλη μείωση της απασχόλησης αλλά και στην υποδήλωση των 

ατυχημάτων. «Σύμφωνα με πρόσφατα στοιχεία από το Σώμα 

Επιθεώρησης Εργασίας (Σ.ΕΠ.Ε.), το Ι.Κ.Α. και την ΕΛ.ΣΤΑΤ. που 

αφορούν την περίοδο 2010-2014, φαίνεται ότι ο αριθμός των εργατικών 

ατυχημάτων μειώνεται τα τελευταία χρόνια στην Ελλάδα όπως και σε   

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 

Για δεύτερη συνεχή χρονιά διοργανώνεται στην Αλεξανδρούπολη το 

Ελληνικό Συμπόσιο Φαρμακοεπιδημιολογίας. Η προετοιμασία για 

την οργάνωση του Συμποσίου βρίσκεται σε εξέλιξη και ήδη έχει 

εκδοθεί το Προκαταρκτικό Πρόγραμμα, που είναι αναρτημένο στην 

ιστοσελίδα του Συμποσίου (http://www.pharmacoepidemiology.gr/).  
Στον χαιρετισμό του Προέδρου της Οργανωτικής Επιτροπής κ. 

Αναστάσιου Τερζή, Προέδρου του Φαρμακευτικού Συλλόγου Έβρου 

και των Προέδρων της Επιστημονικής Επιτροπής κ. Γεώργιου 

Κολιού, Καθηγητή Ιατρικής Δ.Π.Θ., Αναπληρωτή Προέδρου του 

Τμήματος Ιατρικής Δ.Π.Θ. και κ. Θ.Κ. Κωνσταντινίδη, Καθηγητή 

Ιατρικής Δ.Π.Θ., αναφέρεται: 

«Μετά την πολύ επιτυχημένη πρώτη διοργάνωση τον περασμένο 
Μάρτιο, ενός ολοκαίνουριου θεσμού, το 2ο Ελληνικό Συμπόσιο 

Φαρμακοεπιδημιολογίας, ανοίγει τις πύλες του σε όλους τους 

υγειονομικούς, αλλά και στο ευρύ κοινό, στην Αλεξανδρούπολη από 

19 έως 21 Μαΐου 2017. Η φετινή διοργάνωση διοργανώνεται και 

πάλι από τον Φαρμακευτικό Σύλλογο Έβρου, σε συνεργασία με το 

Εργαστήριο Υγιεινής και Προστασίας του Περιβάλλοντος του Τμή-
ματος Ιατρικής Δ.Π.Θ. και το Εργαστήριο Φαρμακολογίας του 

Τμήματος Ιατρικής Δ.Π.Θ.. Μετά την πρώτη διοργάνωση, η οποία 

ήταν εισαγωγική στο πολύ νέο αντικείμενο της 

φαρμακοεπιδημιολογίας, δηλαδή της μελέτης της επίπτωσης της 

χρήσης των φαρμάκων από τον πληθυσμό, στη χώρα μας, το 2ο 

Συμπόσιο έχει ως θέσει ως στόχο να εξειδικεύσει πια σε πολύ 

συγκεκριμένες κατηγορίες φαρμάκων, όπως τα αντιυπερλιπιδαιμικά, 
τα γαστρεντερολογικά, τα Μη Συνταγογραφούμενα, τα Ορφανά 

Φάρμακα και τα Παιδιατρικά Εμβόλια. Για το σκοπό αυτόν η 

Οργανωτική Επιτροπή έχει απευθυνθεί στις αρμόδιες επιστημονικές 

εταιρείες και φορείς όπως η Ελληνική Εταιρεία Αθηροσκλήρωσης, η 

Ελληνική Γαστρεντερολογική Εταιρεία, η Ελληνική Παιδιατρική 

Εταιρεία, η Ελληνική Εταιρεία Σπάνιων Παθήσεων και Ορφανών 

Φαρμάκων, η Εθνική Σχολή Δημόσιας Υγείας και ο Πανελλήνιος 
Φαρμακευτικός Σύλλογος. Ο καθένας από τους ανωτέρω 

επιστημονικούς φορείς θα αναλάβει να συνδιοργανώσει ένα τμήμα 

του συμποσίου, καθώς και να συμμετέχει σε τυχόν παράλληλες 

δράσεις, workshops και σεμινάρια. Στο συμπόσιο θα κληθούν να 

συμμετέχουν όλοι οι υγειονομικοί, όπως φαρμακοποιοί, ιατροί, 

νοσηλευτές, οδοντίατροι, φοιτητές ιατρικής, φαρμακευτικής και 

νοσηλευτικής, ενώ η ομιλία για τα παιδιατρικά εμβόλια, θα είναι 
ανοιχτή στο κοινό της πόλης μας, το οποίο βομβαρδίζεται τα 

τελευταία χρόνια από την προπαγάνδα του αντιεμβολιαστικού 

κινήματος, το οποίο έχει λάβει, δυστυχώς, διαστάσεις επιδημίας. 

Είμαστε βέβαιοι ότι η ανταπόκριση των υγιειονομικών, αλλά και του 

κοινού θα είναι πολύ μεγάλη, όμως για να είναι πραγματικά 

επιτυχημένη η διοργάνωση είναι απαραίτητη η στήριξη από 
χορηγούς, οι οποίοι πάντα στέκονται δίπλα σε τέτοιες 

προσπάθειες». 
Ελλάδα όπως και σε όλες σχεδόν τις χώρες της Ε.Ε., γεγονός που 

μπορεί να αποδοθεί στο σταδιακά αναβαθμιζόμενο θεσμικό πλαίσιο για 

την υγεία και ασφάλεια στην εργασία, ειδικά όμως για τη χώρα μας η 

μείωση αυτή με βεβαιότητα οφείλεται στη μεγάλη κάμψη σε δυναμικές 

οικονομικές δραστηριότητες (κυρίως στις κατασκευές), στην επακόλουθη 

μεγάλη μείωση της απασχόλησης αλλά και στην υποδήλωση των 

ατυχημάτων. «Σύμφωνα με πρόσφατα στοιχεία από το Σώμα 

Επιθεώρησης Εργασίας (Σ.ΕΠ.Ε.), το Ι.Κ.Α. και την ΕΛ.ΣΤΑΤ. που 

αφορούν την περίοδο 2010-2014, φαίνεται ότι ο αριθμός των εργατικών 

ατυχημάτων μειώνεται τα τελευταία χρόνια στην Ελλάδα όπως και σε 

όλες σχεδόν τις χώρες της Ε.Ε., γεγονός που μπορεί να αποδοθεί στο 

σταδιακά αναβαθμιζόμενο θεσμικό πλαίσιο για την υγεία και ασφάλεια 

στην εργασία, ειδικά όμως για τη χώρα μας η μείωση αυτή με 

βεβαιότητα οφείλεται στη μεγάλη κάμψη σε δυναμικές οικονομικές 

δραστηριότητες (κυρίως στις κατασκευές), στην επακόλουθη μεγάλη 

μείωση της απασχόλησης αλλά και στην υποδήλωση των ατυχημάτων. 

«Σύμφωνα με πρόσφατα στοιχεία από το Σώμα Επιθεώρησης Εργασίας 

(Σ.ΕΠ.Ε.), το Ι.Κ.Α. και την ΕΛ.ΣΤΑΤ. που αφορούν την περίοδο 2010 

2014, φαίνεται ότι ο αριθμός των εργατικών ατυχημάτων μειώνεται τα 

τελευταία χρόνια στην Ελλάδα όπως και σε όλες σχεδόν τις χώρες της 

Ε.Ε., γεγονός που μπορεί να αποδοθεί στο σταδιακά αναβαθμιζόμενο 

θεσμικό πλαίσιο για την υγεία και ασφάλεια στην εργασία, ειδικά όμως 

για τη χώρα μας η μείωση αυτή με βεβαιότητα οφείλεται στη μεγάλη 

κάμψη σε δυναμικές οικονομικές δραστηριότητες (κυρίως στις 

κατασκευές), στην επακόλουθη μεγάλη μείωση της απασχόλησης αλλά 

και στην υποδήλωση των ατυχημάτων. «Σύμφωνα με πρόσφατα 

στοιχεία από το Σώμα Επιθεώρησης Εργασίας (Σ.ΕΠ.Ε.), το Ι.Κ.Α. και 

την ΕΛ.ΣΤΑΤ. που αφορούν την περίοδο 2010-2014, φαίνεται ότι ο 

αριθμός των εργατικών ατυχημάτων μειώνεται τα τελευταία χρόνια στην 

Ελλάδα όπως και σε όλες σχεδόν τις χώρες της Ε.Ε., γεγονός που 

μπορεί να αποδοθεί στο σταδιακά αναβαθμιζόμενο θεσμικό πλαίσιο για 

την υγεία και ασφάλεια στην εργασία, ειδικά όμως για τη χώρα μας η 

μείωση αυτή με βεβαιότητα οφείλεται στη μεγάλη κάμψη σε δυναμικές 

οικονομικές δραστηριότητες (κυρίως στις κατασκευές). στην επακόλουθη   

 

 

μεγάλη μείωση της απασχόλησης αλλά και στην υποδήλωση των 

ατυχημάτων. «Σύμφωνα με πρόσφατα στοιχεία από το Σώμα 

Επιθεώρησης Εργασίας (Σ.ΕΠ.Ε.), το Ι.Κ.Α. και την ΕΛ.ΣΤΑΤ. που 

αφορούν την περίοδο 2010-2014, φαίνεται ότι ο αριθμός των εργατικών 

ατυχημάτων μειώνεται τα τελευταία χρόνια στην Ελλάδα όπως και σε 

όλες σχεδόν τις χώρες της Ε.Ε., γεγονός που μπορεί να αποδοθεί στο 

σταδιακά αναβαθμιζόμενο θεσμικό πλαίσιο για την υγεία και ασφάλεια 

στην εργασία, ειδικά όμως για τη χώρα μας η μείωση αυτή με 

βεβαιότητα οφείλεται στη μεγάλη κάμψη σε δυναμικές οικονομικές 

δραστηριότητες (κυρίως στις κατασκευές), στην επακόλουθη μεγάλη 

μείωση της απασχόλησης αλλά και στην υποδήλωση των ατυχημάτων. 

«Σύμφωνα με πρόσφατα στοιχεία από το Σώμα Επιθεώρησης Εργασίας 

(Σ.ΕΠ.Ε.), το Ι.Κ.Α. και την ΕΛ.ΣΤΑΤ. που αφορούν την περίοδο 2010-

2014, φαίνεται ότι ο αριθμός των εργατικών ατυχημάτων μειώνεται τα 

τελευταία χρόνια στην Ελλάδα όπως και σε όλες σχεδόν τις χώρες της 

Ε.Ε., γεγονός που μπορεί να αποδοθεί στο σταδιακά αναβαθμιζόμενο 

θεσμικό πλαίσιο για την υγεία και ασφάλεια στην εργασία, ειδικά όμως 

για τη χώρα μας η μείωση αυτή με βεβαιότητα οφείλεται στη μεγάλη 

κάμψη σε δυναμικές οικονομικές δραστηριότητες (κυρίως στις 

κατασκευές), στην επακόλουθη μεγάλη μείωση της απασχόλησης αλλά 

και στην υποδήλωση των ατυχημάτων. «Σύμφωνα με πρόσφατα 

στοιχεία από το Σώμα Επιθεώρησης Εργασίας (Σ.ΕΠ.Ε.), το Ι.Κ.Α. και 

την ΕΛ.ΣΤΑΤ. που αφορούν την περίοδο 2010-2014, φαίνεται ότι ο 

αριθμός των εργατικών ατυχημάτων μειώνεται τα τελευταία χρόνια στην 

Ελλάδα όπως και σε όλες σχεδόν τις χώρες της Ε.Ε., γεγονός που 

μπορεί να αποδοθεί στο σταδιακά αναβαθμιζόμενο θεσμικό πλαίσιο για 

την υγεία και ασφάλεια στην εργασία, ειδικά όμως για τη χώρα μας η 

μείωση αυτή με βεβαιότητα οφείλεται στη μεγάλη κάμψη σε δυναμικές 

οικονομικές δραστηριότητες (κυρίως στις κατασκευές), στην επακόλουθη 

μεγάλη μείωση της απασχόλησης αλλά και στην υποδήλωση των 

ατυχημάτων. «Σύμφωνα με πρόσφατα στοιχεία από το Σώμα 

Επιθεώρησης Εργασίας (Σ.ΕΠ.Ε.), το Ι.Κ.Α. και την ΕΛ.ΣΤΑΤ. που 

αφορούν την περίοδο 2010-2014, φαίνεται ότι ο αριθμός των εργατικών 

ατυχημάτων μειώνεται τα τελευταία χρόνια στην Ελλάδα όπως και σε 

όλες σχεδόν τις χώρες της Ε.Ε., γεγονός που μπορεί να αποδοθεί στο 

σταδιακά αναβαθμιζόμενο θεσμικό πλαίσιο για την υγεία και ασφάλεια 

στην εργασία, ειδικά όμως για τη χώρα μας η μείωση αυτή με 

βεβαιότητα οφείλεται στη μεγάλη κάμψη σε δυναμικές οικονομικές 

δραστηριότητες (κυρίως στις κατασκευές), στην επακόλουθη μεγάλη 

μείωση της απασχόλησης αλλά και στην υποδήλωση των ατυχημάτων. 

«Σύμφωνα με πρόσφατα στοιχεία από το Σώμα Επιθεώρησης Εργασίας 

(Σ.ΕΠ.Ε.), το Ι.Κ.Α. και την ΕΛ.ΣΤΑΤ. που αφορούν την περίοδο 2010-

2014, φαίνεται ότι ο αριθμός των εργατικών ατυχημάτων μειώνεται τα 

τελευταία χρόνια στην Ελλάδα όπως και σε όλες σχεδόν τις χώρες της 

Ε.Ε., γεγονός που μπορεί να αποδοθεί στο σταδιακά αναβαθμιζόμενο 

θεσμικό πλαίσιο για την υγεία και ασφάλεια στην εργασία, ειδικά όμως 

για τη χώρα μας η μείωση αυτή με βεβαιότητα οφείλεται στη μεγάλη 

κάμψη σε δυναμικές οικονομικές δραστηριότητες (κυρίως στις 

κατασκευές), στην επακόλουθη μεγάλη μείωση της απασχόλησης αλλά 

και στην υποδήλωση των ατυχημάτων. «Σύμφωνα με πρόσφατα 

στοιχεία από το Σώμα Επιθεώρησης Εργασίας (Σ.ΕΠ.Ε.), το Ι.Κ.Α. και 

την ΕΛ.ΣΤΑΤ. που αφορούν την περίοδο 2010-2014, φαίνεται ότι ο 

αριθμός των εργατικών ατυχημάτων μειώνεται τα τελευταία χρόνια στην 

Ελλάδα όπως και σε όλες σχεδόν τις χώρες της Ε.Ε., γεγονός που 

μπορεί να αποδοθεί στο σταδιακά αναβαθμιζόμενο θεσμικό πλαίσιο για 

την υγεία και ασφάλεια στην εργασία, ειδικά όμως για τη χώρα μας η 

μείωση αυτή με βεβαιότητα οφείλεται στη μεγάλη κάμψη σε δυναμικές 

οικονομικές δραστηριότητες (κυρίως στις κατασκευές), στην επακόλουθη 

μεγάλη μείωση της απασχόλησης αλλά και στην υποδήλωση των 

ατυχημάτων. «Σύμφωνα με πρόσφατα στοιχεία από το Σώμα 

Επιθεώρησης Εργασίας (Σ.ΕΠ.Ε.), το Ι.Κ.Α. και την ΕΛ.ΣΤΑΤ. που 

αφορούν την περίοδο 2010-2014, φαίνεται ότι ο αριθμός των εργατικών 

ατυχημάτων μειώνεται τα τελευταία χρόνια στην Ελλάδα όπως και σε 

όλες σχεδόν τις χώρες της Ε.Ε., γεγονός που μπορεί να αποδοθεί στο 

σταδιακά αναβαθμιζόμενο θεσμικό πλαίσιο για την υγεία και ασφάλεια 

στην εργασία, ειδικά όμως για τη χώρα μας η μείωση αυτή με 

βεβαιότητα οφείλεται στη μεγάλη κάμψη σε δυναμικές οικονομικές 

δραστηριότητες (κυρίως στις κατασκευές), στην επακόλουθη μεγάλη 

μείωση της απασχόλησης αλλά και στην υποδήλωση των ατυχημάτων. 

«Σύμφωνα με πρόσφατα στοιχεία από το Σώμα Επιθεώρησης Εργασίας 

(Σ.ΕΠ.Ε.), το Ι.Κ.Α. και την ΕΛ.ΣΤΑΤ. που αφορούν την περίοδο 2010-

2014, φαίνεται ότι ο αριθμός των εργατικών ατυχημάτων μειώνεται τα 

τελευταία χρόνια στην Ελλάδα όπως και σε όλες σχεδόν τις χώρες της 

Ε.Ε., γεγονός που μπορεί να αποδοθεί στο σταδιακά αναβαθμιζόμενο 

θεσμικό πλαίσιο για την υγεία και ασφάλεια στην εργασία, ειδικά όμως 

για τη χώρα μας η μείωση αυτή με βεβαιότητα οφείλεται στη μεγάλη 

κάμψη σε δυναμικές οικονομικές δραστηριότητες (κυρίως στις 

κατασκευές), στην επακόλουθη μεγάλη μείωση της απασχόλησης αλλά 

και στην υποδήλωση των ατυχημάτων. «Σύμφωνα με πρόσφατα 

στοιχεία από το Σώμα Επιθεώρησης Εργασίας (Σ.ΕΠ.Ε.), το Ι.Κ.Α. και 

την ΕΛ.ΣΤΑΤ. που αφορούν την περίοδο 2010-2014, φαίνεται ότι ο 

αριθμός των εργατικών ατυχημάτων μειώνεται τα τελευταία χρόνια στην 

Ελλάδα όπως και σε όλες σχεδόν τις χώρες της Ε.Ε., γεγονός που 

μπορεί να αποδοθεί στο σταδιακά αναβαθμιζόμενο θεσμικό πλαίσιο για 

την υγεία και ασφάλεια στην εργασία, ειδικά όμως για τη χώρα μας η 

μείωση αυτή με βεβαιότητα οφείλεται στη μεγάλη κάμψη σε δυναμικές 

οικονομικές δραστηριότητες (κυρίως στις κατασκευές), στην επακόλουθη 

μεγάλη μείωση της απασχόλησης αλλά και στην υποδήλωση των 

ατυχημάτων. «Σύμφωνα με πρόσφατα στοιχεία από το Σώμα 

Επιθεώρησης Εργασίας (Σ.ΕΠ.Ε.), το Ι.Κ.Α. και την ΕΛ.ΣΤΑΤ. που 

αφορούν την περίοδο 2010-2014, φαίνεται ότι ο αριθμός των εργατικών 

ατυχημάτων μειώνεται τα τελευταία χρόνια στην Ελλάδα όπως και σε  
 

 
 

 

 

ΠΡΩΤΟΓΕΝΗΣ ΠΡΟΛΗΨΗ ΤΟΥ ΕΡΓΑΣΙΑΚΟΥ ΚΙΝΔΥΝΟΥ 

ΜΕ ΔΙΑΜΟΡΦΩΣΗ ΑΠΟΤΕΛΕΣΜΑΤΙΚΟΥ ΣΥΣΤΗΜΑΤΟΣ 

ΓΙΑ ΤΗΝ ΑΣΦΑΛΙΣΗ ΤΟΥ ΕΠΑΓΓΕΛΜΑΤΙΚΟΥ ΚΙΝΔΥΝΟΥ  
ΧΧΧΧχχχχχχχχχχχχχχχχχχχχχχχχχχχχχχχχχχχχχχχχχχχχχχχχχχχχχχχχχχχΧΧΧΧΧΧΧΧΧΧΧΧΧΧΧΧΧΧΧΧΧΧΧΧΧΧΧΧΧΧΧΧΧΧΧΧΧΧΧΧΧΧ ΧΧΧΧΧΧΧΧΧΧΧ  
Η Ομάδα Εργασίας για την Πρωτογενή Πρόληψη του Εργασιακού Κινδύνου, 

στην οποία συμμετείχαν η κ. Ε. Κυπραίου, η κ. Α. Ξυδέα - Κικεμένη, η κ. Α. 

Πανταζοπούλου και ο Καθηγητής κ. Α. Φιλαλήθης, παρέδωσε κείμενο για 

να περιληφθεί στο συνολικό κείμενο της 2ης Ομάδας Εργασίας που 

δημιουργήθηκε στα πλαίσια του Συνεδρίου για τη Δημόσια Υγεία που 

οργανώθηκε από το Υπουργείο Υγείας σε συνεργασία με τον Παγκόσμιο 

Οργανισμό Υγείας (Π.Ο.Υ.). Το ευρύτερο αντικείμενο της 2ης Ομάδας 

Εργασίας είχε διαρμοφωθεί με θέμα: Πρόληψη και έλεγχος μη 

μεταδιδόμενων νοσημάτων, Επαγγελματική και Περιβαλλοντική Υγεία  

και Συντονίστρια είναι η Καθηγήτρια κ. Αθηνά Λινού, Διευθύντρια του 

Εργαστηρίου Υγιεινής, Επιδημιολογίας και Ιατρικής Στατιστικής της 

Ιατρικής Αθηνών.  

Ουσιώδης επισήμανση από την Ομάδα Εργασίας για την Πρωτογενή 

Πρόληψη του Εργασιακού Κινδύνου: «επιτακτική η διαμόρφωση ενός 

αποτελεσματικού συστήματος ασφάλισης του επαγγελματικού κινδύνου, 

που να εστιάζει κυρίως στην πρόληψη».  

Προτείνεται η δημιουργία Ταμείου Ασφάλισης του Επαγγελματικού 

Κινδύνου, καθώς και Τομέων Δημόσιας Υγείας στα Περιφερειακά 

Νοσοκομεία. 

Το κείμενο που παραδόθηκε από την Ομάδα Εργασίας για την Πρωτογενή 

Πρόληψη του Εργασιακού Κινδύνου έχει ως ακολούθως: 

«Σύμφωνα με πρόσφατα στοιχεία από το Σώμα Επιθεώρησης Εργασίας 

(Σ.ΕΠ.Ε.), το Ι.Κ.Α. και την ΕΛ.ΣΤΑΤ. που αφορούν την περίοδο 2010-2014, 

φαίνεται ότι ο αριθμός των εργατικών ατυχημάτων μειώνεται τα τελευταία 

χρόνια στην Ελλάδα όπως και σε όλες σχεδόν τις χώρες της Ε .Ε., γεγονός 

που μπορεί να αποδοθεί στο σταδιακά αναβαθμιζόμενο θεσμικό πλαίσιο 

για την υγεία και ασφάλεια στην εργασία, ειδικά όμως για τη χώρα μας η 

μείωση αυτή με βεβαιότητα οφείλεται στη μεγάλη κάμψη σε δυναμικές 

οικονομικές δραστηριότητες (κυρίως στις κατασκευές), στην επακόλουθη 

μεγάλη μείωση της απασχόλησης αλλά και στην υποδήλωση των 

ατυχημάτων.  

Σε αντίθεση με τα παραπάνω διαπιστώνεται ότι οι επαγγελματικές 

ασθένειες σε ευρωπαϊκό επίπεδο αυξάνουν, αν και πολλές χώρες 

αντιμετωπίζουν δυσκολίες στην αναγνώριση τους. Στη χώρα μας δεν 

υπάρχει ουσιαστικά η διαδικασία διάγνωσης, αναγνώρισης και 

καταγραφής των επαγγελματικών νόσων από τους ασφαλιστικούς φορείς, 

με συνέπεια τη μη δήλωση της επαγγελματικής νόσου. Καθίσταται 

επομένως επιτακτική η διαμόρφωση ενός αποτελεσματικού συστήματος 

ασφάλισης του επαγγελματικού κινδύνου, που να εστιάζει κυρίως στην 

πρόληψη.  

Ως εκ τούτου οι συνοπτικές προτάσεις που εκπονήθηκαν από την ομάδα 

μας είναι οι ακόλουθες: 

 

Α. Ανάπτυξη δημόσιου φορέα με στόχο: 

 

• την προτυποποιημένη καταγραφή (διάγνωση και παρακολούθηση 

επαγγελματικών ασθενειών και εργατικών ατυχημάτων), 

• τη δημιουργία πιστοποιημένου εργαστηρίου βιομηχανικής τοξικολογίας 

και κέντρου αναφοράς αμιάντου, 

• τη διαχείριση των αναγγελθέντων επαγγελματικών ασθενειών και 

εργατικών ατυχημάτων από όλους τους φορείς (Ε.Σ.Υ., Σ.ΕΠ.Ε., Ο.Τ.Α. 

κλπ). 

 

Β. Εκπαίδευση στην Υγεία και Ασφάλεια στην Εργασία: 

 

• στην τριτοβάθμια εκπαίδευση με υποχρεωτικό μάθημα στις Ιατρικές Σχο-

λές κυρίως αλλά και σε όλες τις Σχολές Επαγγελματιών Υγείας Α.Ε.Ι. - Τ.Ε.Ι., 

• στην πρωτοβάθμια και δευτεροβάθμια με επιμόρφωση εκπαιδευτών και 

εκπαίδευση μαθητών, 

• επικαιροποίηση της ειδικότητας Ιατρικής της Εργασίας. 

 

Γ. Ανάπτυξη Υπηρεσιών Προαγωγής της Υγείας και Πρόληψη της Ασθένειας: 

 

• στο Δημόσιο Τομέα και τον ευρύτερο Δημόσιο Τομέα με ιδιαίτερη 

αναφορά στο Ε.Σ.Υ., 

• στις Μικρο - Μεσαίες Επιχειρήσεις (Μ.Μ.Ε.) με αριθμό εργαζομένων 

μικρότερο των 50 εργαζομένων, 

• στο σύνολο του εργασιακού περιβάλλοντος με επικέντρωση στην 

εκτίμηση παραγόντων κινδύνου για τα N.C.Ds. (καρδιαγγειακά νοσήματα, 

καρκίνος, Χ.Α.Π., σακχαρώδης διαβήτης). 

 

Δ. Ενεργοποίηση και εφαρμογή του υπάρχοντος θεσμικού πλαισίου: 

 

• της πρόσθετης ειδικής εισφοράς επαγγελματικού κινδύνου (1% επί των 

αποδοχών των εργαζομένων) με την ίδρυση ειδικού Ταμείου Ασφάλισης 

του Επαγγελματικού Κινδύνου, 

• της δημιουργίας Τομέων Δημόσιας Υγείας (όπως προβλέπεται από το 

Ν. 3370/2005) στα Περιφερειακά Νοσοκομεία με ευθύνη των υπολοίπων 

της περιφέρειας, 

• υποχρέωση χορήγησης της Βεβαίωσης Καταλληλότητας προς Εργασία 

κατά την πρόσληψη ενός εργαζόμενου από Ειδικό Ιατρό Εργασίας σε όλες 

τις θέσεις εργασίας, αρχής γενομένης από τους τομείς υγείας, παιδείας, 

μεταφορών και εστίασης,  

• της δημιουργίας μόνιμης διεπιστημονικής διατομεακής συνεργασίας των 

εμπλεκόμενων φορέων με σκοπό την εκπόνηση, παρακολούθηση και 

τροποποίηση ενός Εθνικού Σχεδίου Δράσης για την Επαγγελματική Υγεία 

(με βασικούς συμμετέχοντες από Υπουργείο Υγείας, Υπουργείο Εργασίας, 

Πανεπιστημιακές Σχολές, Ε.Σ.Δ.Υ. και Ε.Σ.Υ.).  



 

 
 

 
 

 

 

 
 
 
 
 
 

   
  

   
  
 

 
 
 
 

 
 

  

ΗΜΕΡΙΔΑ ΤΟΥ Π.Γ.Ν. ΑΛΕΞΑΝΔΡΟΥΠΟΛΗΣ 
ΓΙΑ ΥΓΕΙΑ ΚΑΙ ΑΣΦΑΛΕΙΑ ΕΡΓΑΖΟΜΕΝΩΝ  
ΣΤΟΥΣ ΧΩΡΟΥΣ ΤΩΝ ΝΟΣΟΚΟΜΕΙΩΝ 
ΧΧΧΧΧΧΧΧΧΧΧΧΧΧΧΧΧΧΧΧΧΧΧΧΧΧΧΧΧΧΧΧΧΧΧΧΧΧΧΧΧΧΨΨΨΨΨΨΨΨΨΨΨΨΨΨΨΨΨΨΨΨΨΨΨΨΨΨΨΨΨΨΨΨΨΨΨΨΨΨΨΨΨΨΨΨΧΧΧΧΧΧΧΧΧΧΧΧΧ 

 

Πραγματοποιείται σήμερα Τετάρτη 26.04.2017 στο Αμφιθέατρο 

του Πανεπιστημιακού Γενικού Νοσοκομείου Αλεξανδρούπολης 

(Π.Γ.Ν.Α.), Επιστημονική Ημερίδα με θέμα: Υγεία και Ασφάλεια 

Εργαζομένων στους Χώρους των Νοσοκομείων. Η ημερίδα 

οργανώνεται από το Π.Γ.Ν.Α.  

 

ΜΗΝΥΜΑ ΤΟΥ ΔΙΟΙΚΗΤΗ ΤΟΥ Π.Γ.Ν.Α.  

 

Οι εργαζόμενοι στα νοσοκομεία εκτίθενται σε ποικίλους παρά-

γοντες κινδύνου για την υγεία (βιολογικούς, χημικούς, ραδιενερ-

γούς, φυσικούς κ.ά.), στα Εργαστήρια, στις Κλινικές, στα Εξωτερι-

κά Ιατρεία, αλλά και στις εγκαταστάσεις μηχανολογικού εξοπλι-

σμού. Ακόμα και οι εργαζόμενοι στις Διοικητικές Υπηρεσίες των 

Νοσοκομείων εκτίθενται σε διαφορετικούς κινδύνους συγκριτικά 

με άλλες υπηρεσίες. Στους ίδιους κινδύνους με τους εργαζόμενους 

είναι πιθανό να εκτίθενται οι ασθενείς και οι συνοδοί τους. Η 

πρόληψη είναι σαφώς προτιμότερη από τη θεραπεία και απαιτεί 

τη λήψη των κατάλληλων διοικητικών και τεχνικών μέτρων και την 

ανάπτυξη κουλτούρας υγείας και ασφάλειας στην εργασία. Η Δι-

οίκηση του Πανεπιστημιακού Γενικού Νοσοκομείου Έβρου, όπως 

είχα δηλώσει από την πρώτη ημέρα ανάληψης καθηκόντων μου, 

είναι αποφασισμένη να εφαρμόσει την ισχύουσα νομοθεσία για 

τα θέματα Υγείας και Ασφάλειας της Εργασίας στο Νοσοκομείο 

και να προχωρήσει στις αναγκαίες αλλαγές για την ενίσχυσή της. 

Στα πλαίσια αυτά διοργανώνεται επιστημονική ημερίδα για την 

Υγεία και Ασφάλεια των Εργαζόμενων στους Χώρους των Νοσο-

κομείων), όπου θα συμμετάσχουν εξειδικευμένοι επιστήμονες, 

συνδικαλιστικοί φορείς και οι εργαζόμενοι των δομών Υγείας της 

Περιφέρειας Ανατολικής Μακεδονίας Θράκης.  
 

Δρ. Δημήτρης Αδαμίδης, Διοικητής Π.Γ.Ν.Α. 

 

ΠΡΟΓΡΑΜΜΑ ΗΜΕΡΙΔΑΣ 

 

09.30 - 09.45 Εγγραφές     

 

09.45 - 09.55 Εναρξη 

     

 Πρώτη Συνεδρία 

Προεδρείο: Αλέξανδρος Πολυχρονίδης, Πλουμής Πασαδάκης  

 

09.55 - 10.20 Ιατρική Εργασίας και Υγιεινή και Ασφάλεια  

 της Εργασίας στους Χώρους των Νοσοκομείων  

 Θεόδωρος Κωνσταντινίδης  

 

10.20 - 11.00 Νομικό πλαίσιο για την Υγιεινή και Ασφάλεια  

 της Εργασίας στα Νοσοκομεία  

 Ιλεάνα Σακκά 

 

 Δεύτερη Συνεδρία 

Προεδρείο: Μόρφω Εμμανουηλίδου, Αθανάσιος Γκουτζιβελάκης  

 

11.00 - 11.25 Κίνδυνοι από τη διαχείριση επικίνδυνων  

 ιατρικών αποβλήτων 

 Σαραντούλα Βεντούρη, Νικόλαος Λεμονάκης  

 

11.25 - 11.50 Συνέπειες της εργασίας σε βάρδιες,  

 Υπνοαπνοϊκό σύνδρομο 

 Ευαγγελία Νένα, Πασχάλης Στειρόπουλος  

 

11.50 - 12.20 Μέτρα προστασίας στο χώρο του νοσοκομείου  

 Δήμος Τσαλκίδης  

 

 Τρίτη Συνεδρία 

Προεδρείο: Παναγιώτης Πρασόπουλος, Σάββας Δευτεραίος  

 

12.20 - 12.40 Ατυχήματα κατά την άσκηση της νοσηλείας  

 Γεώργιος Μαρτίνης  

 

12.40 - 13.00 Κίνδυνοι από ακτινοβολίες στο νοσοκομείο  

 Ιωάννης Σεϊμένης  

 

13.00 - 13.20 Διαχείριση ραδιοφαρμάκων  

 Αθανάσιος Ζησιμόπουλος     

  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  

  

 Τέταρτη Συνεδρία 

Προεδρείο: Αναστασία Καραβασίλη, Λεωνίδας Χέλης  

 

13.20 - 13.40 Τοξικοί και χημικοί παράγοντες  

 στο χώρο του νοσοκομείου 

 Χρήστος Κοντογιώργης  

 

13.40 - 14.00 Κίνδυνοι από τα χημειοθεραπευτικά  

 Αικατερίνη Αλεξίου - Χατζάκη, Στυλιανός Κακολύρης

  

14.00 - 14.20 Μέτρα προστασιας από χημειοθεραπευτικά  

 Μαρία Καρακοπούλου, Αναστασία Καραβασίλη 

  

14.20 - 15.00 Διάλειμμα     

     

 Πέμπτη Συνεδρία 

Προεδρείο: Ευστράτιος Μαλτέζος, Ευστρατία Μπαλτούκου  

 

15.00 - 15.25 Αλλεργίες των εργαζομένων  

 στο χώρο του νοσοκομείου   

 Αναστάσιος Χατζηιωάννου  

  

15.25 - 15.50 Βιολογικοί παράγοντες έκθεσης στο νοσοκομείο  

 Μαρία Πανοπούλου   

 

 Εκτη Συνεδρία 

Προεδρείο: Κωνσταντίνος Καζάκος, Γεωργία Καμπουρομύτη  

 

15.50 - 16.05 Εργασιακό άγχος, βία στο χώρο του νοσοκομείου

 Δημήτριος Χαδόλιας, Ιωάννα Νάκου  

     

16.05 - 16.20 Υγιεινή έμψυχων και άψυχων αντικειμένων  

 στο νοσοκομείο    

 Αθανάσιος Τσελεμπόνης  

     

16.20 - 16.45 Εμβολιασμοί επαγγελματιών υγείας  

 Ειρήνη Τερζή, Ευστράτιος Μαλτέζος   

 

 Εβδομη Συνεδρία 

Προεδρείο: Σταύρος Τζωίδης, Νίκος Αρικίδης 

16.45 - 17.30    Συζήτηση με εκπροσώπους συνδικαλιστικών φορέων  

 
  

 
 

Εκδότης (Υπεύθυνος σύμφωνα με το Νόμο): Θ.Κ. Κωνσταντινίδης <tconstan@med.duth.gr> 
Ειδικός Ιατρός Εργασίας,  Καθηγητής Τμήματος Ιατρικής Δημοκρίτειου Πανεπιστημίου Θράκης  
 

Διεύθυνση: Εργαστήριο Υγιεινής και Προστασίας Περιβάλλοντος, Συγκρότημα Προκλινικών 
Εργαστηρίων Ιατρικής Δ.Π.Θ., Πανεπιστημιούπολη, Δραγάνα, Αλεξανδρούπολη 68100 
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ΕΝΗΜΕΡΩΤΙΚΗ ΕΚΔΗΛΩΣΗ ΣΤΗΝ ΚΑΒΑΛΑ: 
ΗΜΕΡΑ ΥΓΕΙΑΣ - ΑΣΦΑΛΕΙΑΣ ΣΤΗΝ ΕΡΓΑΣΙΑ 
ΑΠΟ ΤΟΝ ΙΑΤΡΙΚΟ ΣΥΛΛΟΓΟ ΚΑΒΑΛΑΣ ΚΑΙ ΤΗΝ 
ΕΠΙΘΕΩΡΗΣΗ ΥΓΕΙΑΣ - ΑΣΦΑΛΕΙΑΣ ΕΡΓΑΣΙΑΣ  
ΧΧΧΧχχχχχχχχχχχχχχχχχχχχχχχχχχχχχχχχχχχχχχχχχχχχχχχχχχχχχχχχχχχΧΧΧΧΧΧΧΧΧΧΧΧΧΧΧΧΧΧΧΧΧΧΧΧΧΧΧΧΧΧΧΧΧΧΧΧΧΧΧΧΧΧΧΧΧΧΧΧΧΧΧΧΧ  
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 

 
 

 

 

ΧΧ Το εξώφυλλο του προγράμματος της 15ης Συνάντησης της Β΄ Περιόδου του Forum 

για τα Οικονομικά και τις Πολιτικές Υγείας 

Η πετυχημένη διοργάνωση της 15ης Συνάντησης της Β΄ Περιόδου του Forum για τα 

Οικονομικά και τις Πολιτικές Υγείας, οι εργασίες του οποίου πραγματοποιήθηκαν στο 

ξενοδοχείο Astir Egnatia της Αλεξανδρούπολης από την Παρασκευή 31 Μαρτίου μέχρι 

την Κυριακή 2 Απριλίου 2017 οφείλεται πρωτίστως στην εταιρεία mindwork, 

επικεφαλής της οποίας είναι η κ. Λίνα Νικολοπούλου - Στουρνάρα. 

H κ. Λίνα Νικολοπούλου - Στουρνάρα με τον κ. Βασίλη Πενταφράγκα και τον κ. 

Μποδοσάκη - Πρόδρομο Μερκούρη σε ένα από τα διαλείμματα μεταξύ των συνεδριών 

της συνάντησης του Forum 

Πλούσιος διάλογος αναπτύχθηκε κατά τις εργασίες της 15ης Συνάντησης της Β΄ 

Περιόδου του Forum για τα Οικονομικά και τις Πολιτικές Υγείας στην Αλεξανδρούπολη, 

καθώς αναμενόταν με ιδιαίτερο ενδιαφέρον η διάλεξη του Καθηγητή κ. Γιάννη 

Κυριόπουλου. 

H κ. Μάρθα Νατσουλίδου με τους τεχνικούς συνεργάτες της εταιρείας mindwork, στον 

προθάλαμο της αίθουσας Σαμοθράκη, όπου έλαβαν χώρα οι συνεδρίες του Forum, στο 

ξενοδοχείο Astir Egnatia της Αλεξανδρούπολης 

Η συνάντηση οργανώθηκε από την Ελληνική Εταιρεία Διοίκησης Υπηρεσιών Υγείας, την 

Ελληνική Επιστημονική Εταιρεία Οικονομίας και Πολιτικής της Υγείας και την Ελληνική 

Επιστημονική Εταιρεία Φαρμακοοικονομίας. Χροηγοί της συνάντησης ήταν οι εταιρείες 

Abbvie, AstraZeneca, Elpen, Genesis pharma, Novo Nordisk, Roche και WinMedica. 

Στην τελευταία συνεδρία, αμέσως μετά τη διάλεξη του Καθηγητή κ. Γιάννη 

Κυριόπουλου, ανακοινώθηκε ότι η επόμενη 16η Συνάντηση της Β΄ Περιόδου του Forum 

για τα Οικονομικά και τις Πολιτικές Υγείας θα πραγματοποιηθεί στα μέσα Σεπτεμβρίου 

2017. 

Πλούσιος διάλογος αναπτύχθηκε κατά τις εργασίες της 15ης Συνάντησης της Β΄ 

Περιόδου του Forum για τα Οικονομικά και τις Πολιτικές Υγείας στην Αλεξανδρούπολη, 

καθώς αναμενόταν με ιδιαίτερο ενδιαφέρον η διάλεξη του Καθηγητή κ. Γιάννη 

Κυριόπουλου. 

 

ΕΡΓΑΤΙΚΟ ΑΤΥΧΗΜΑ ΣΕ ΞΕΝΟΔΟΧΕΙΟ 

ΛΟΓΩ ΔΙΑΡΡΟΗΣ ΧΛΩΡΙΟΥ ΣΕ ΠΙΣΙΝΑ 

ΣΤΗΝ ΠΕΡΙΟΧΗ ΑΓ. ΝΙΚΟΛΑΟΥ ΚΡΗΤΗΣ  
ΧΧΧΧχχχχχχχχχχχχχχχχχχχχχχχχχχχχχχχχχχχχχχχχχχχχχχχχχχχχχχχχχχχΧΧΧΧΧΧΧΧΧΧΧΧΧΧΧΧΧΧΧΧΧΧΧΧΧΧΧΧΧΧΧΧΧΧΧΧΧΧΧΧΧΧΧΧΧΧΧΧΧΧΧΧΧ  
Ενα εργατικό ατύχημα σε ξενοδοχείο συνέβη κατά τις γιορτινές μέρες του φετινού 

Πάσχα στο Λασίθι. Το περιστατικό, δεν δηλώθηκε ως εργατικό ατύχημα και 

συνεπώς δεν καταγράφηκε ποτέ επίσημα, αλλά επιβεβαιώνεται ως γεγονός από 

έγκυρες πηγές, όπως αναφέρει ρεπορτάζ του κ. Μιχάλη Ατσαλάκη στην ιστοσελίδα 

της εφημερίδας Ανατολή.  

Σύμφωνα με τη σχετική ανάρτηση σημειώθηκε σε ξενοδοχείο της ευρύτερης 

περιοχής του Αγίου Νικολάου και εξελίχθηκε όταν συντηρητής προσπάθησε να 

αποκαταστήσει βλάβη πισίνας στο χώρο των μηχανημάτων λειτουργίας της 

εγκατάστασης. 

Ο εργαζόμενος, μετά τη διαρροή χλωρίου, μεταφέρθηκε στο Γενικό Νοσοκομείο 

Αγίου Νικολάου (Γ.Ν.Α.Ν.), όπου μετά τη διαπίστωση της κλινικής του εικόνας κι 

αφού διαπιστώθηκε θαμπή όραση στο ένα μάτι διακομίσθηκε σε εφημερεύον 

Νοσοκομείο του Ηρακλείου, δεδομένου ότι δεν εφημέρευε οφθαλμίατρος στο 

Γ.Ν.Α.Ν. 

Το γεγονός επαναφέρει στην επικαιρότητα δύο σοβαρά θέματα. Το πρώτο αφορά 

την υγιεινή και ασφάλεια στην εργασία για το οποίο το Εργατικό Κέντρο Λασιθίου 

έχει καταβάλει στο παρελθόν μεγάλες προσπάθειες, ώστε να αναδειχθεί η 

αναγκαιότητα των ελέγχων και να στελεχωθεί το αρμόδιο τμήμα της Επιθεώρησης 

Εργασίας στον Άγιο Νικόλαο για να καλύπτονται οι έλεγχοι που πρέπει να γίνονται 

στο Νομό Λασιθίου και να ενημερώνονται όλοι οι εμπλεκόμενοι για τις μεθόδους 

πρόληψης στον τομέα αυτόν. 

Σύμφωνα με την ίδια ανάρτιση, το Εργατικό Κέντρο Λασιθίου προγραμματίζει και τη 

φετινή χρονιά να αναλάβει πρωτοβουλίες και να κάνει ενημερωτική καμπάνια για 

την προστασία των εργαζομένων και τις αναγκαίες ενέργειες που πρέπει να κάνουν 

τόσο οι εργοδότες όσο και οι εργαζόμενοι για να αποσοβηθούν ή τουλάχιστον να 

μειωθούν τα εργατικά ατυχήματα.  

Ωστόσο, είναι κρίσιμο να υπάρξει από την πλευρά την Πολιτείας η αναγκαία 

μέριμνα στελέχωσης του αρμόδιου τμήματος στον Άγιο Νικόλαο (Κέντρου Πρόληψης 

Επαγγελματικού Κινδύνου) για να μπορεί να υλοποιηθεί ένα αποτελεσματικό 

πρόγραμμα πρόληψης και καταστολής φαινομένων που έχουν ταλαιπωρήσει το 

Νομό Λασιθίου και έχουν κοστίσει ακόμα και ανθρώπινες ζωές στο παρελθόν.  

Ο ρόλος των Ειδικών Ιατρών Εργασίας στα ζητήματα που προαναφέρθηκαν, θα 

μπορούσε να είναι καταλυτικός. 

 


