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Χρήστος Φερεντίνος

«Η τηλεόραση 
δεν είναι… δημόσιο!»

Αφιέρωμα
«Καρδιά»
– Be a Med Series’ Fan
Πώς το “House MD” έσωσε 
έναν πραγματικό ασθενή

– Be a Runner
Οι Έλληνες τρέχουν (στους μαραθωνίους...)

– Be Positive
Τζένη Μελιτά

– Be Stress-free
Εναλλακτική αντιμετώπιση του άγχους

 – Υγεία
> (Υποτιμημένες) Κεφαλαλγίες
> Πολλαπλή Σκλήρυνση
> Ιατρικό τατουάζ θηλής
> Ψείρες















"Ε ίναι η ενέργεια του νησιού", συνηθί-
ζουν να λένε οι ντόπιοι, αυτή που ευθύνεται 
για τη σχεδόν υπνωτιστική γοητεία που ασκεί 
στον επισκέπτη αυτή η ηφαιστειακή πριμα-

ντόνα των Κυκλάδων. 
Παρότι έχουμε βρεθεί στο νησί αρκετές φορές, σε διαφορε-
τικές εποχές και καταστάσεις, το δέος που σου προκαλεί με 
το που την πρωτοαντικρίζεις, παραμείνει αναλλοίωτο. Αρκεί 
να την επισκεφτείς μια φορά, και θα την αγαπήσεις παντο-
τινά: ηφαιστειογενή τοπία, γραφικά σοκάκια και ξωκλήσια, 
εκτυφλωτικό λευκό, υπόσκαφα σπίτια, απόκοσμο γαλάζιο και 
ένα μοναδικό ηλιοβασίλεμα για τους εραστές της θάλασσας 
και του ουρανού. 
Στην εποχή του Χαλκού (1900 - 1600 π.Χ.), το νησί ονομαζόταν 
Στρογγύλη (εξαιτίας τους σχήματός της) και όταν την 
εποίκησαν οι Φοίνικες, την ονόμασαν Καλλίστη. Το 1100 π.Χ. 
οι Λακεδαιμόνιοι, με αρχηγό τον Θήρα, της έδωσαν προς τιμήν 
του το όνομα Θήρα, το οποίο εξακολουθεί να χρησιμοποιείται 
και σήμερα. Η σύγχρονη ονομασία της, Σαντορίνη, προέρχεται 
από το λατινικό όνομα της εκκλησίας της Αγίας Ειρήνης (Santa 
Irini) που βρίσκεται στη Θηρασιά.

– Αξίζουν της προσοχής μας
•  Το μεσαιωνικό χωριό του Πύργου και ο γραφικός 
Βόθωνας. Ο Πύργος Καλλίστης ή συνήθως Πύργος και πα-
λαιότερα Καινουργιομπούργο, είναι το ψηλότερο χωριό της 
Σαντορίνης. Πρόκειται για τον καλύτερα διατηρημένο οικισμό 
του νησιού. Το 1800 υπήρξε πρωτεύουσα της Σαντορίνης, ενώ 
σήμερα αποτελεί πόλο έλξης για όσους αποζητούν την ηρεμία 
και αγαπούν την καλαίσθητη αρχιτεκτονική: πανέμορφα σοκά-
κια, ασβεστωμένα στενά, καμάρες και άπειρα εκκλησάκια με 
"ζωγραφιστούς" τρούλους.
Από τις πιο κατανυκτικές και απίστευτα εντυπωσιακές στιγμές 
στον Πύργο είναι η περιφορά του Επιταφίου το βράδυ της 
Μεγάλης Παρασκευής, όταν ανάβουν φωτιές σε τενεκεδένια 

λυχνάρια σε ολόκληρο το χωριό. 
Πολύ κοντά βρίσκεται ο Βόθωνας, το χωριό του φίλου μας 
του Μάρκου, που μας φιλοξένησε ένα Πάσχα στο υπόσκαφο 
σπίτι του. Άλλωστε, το μεγαλύτερο μέρος του οικισμού είναι 
υπόσκαφο. Πιο συγκεκριμένα, οι κάτοικοι του χωριού έσκα-
ψαν τις κατοικίες τους στα τοιχώματα μιας χαράδρας μήκους 
πέντε χιλιομέτρων, κάτι που διευκολύνθηκε από το ηφαιστει-
ακό υπέδαφος. Η ονομασία του χωριού προέρχεται από αυτή 
τη χαράδρα. 
Κοντά στο χωριό βρίσκεται και η εκκλησία της Παναγίας του 
1700, ενώ εκεί υπάρχει και το υπόσκαφο Μουσείο Οίνου σε 
σχήμα λαβυρίνθου, το οποίο παρουσιάζει την ιστορία του 
κρασιού και των ντόπιων αμπελουργών της Σαντορίνης από 
το 1660 έως το 1970. Στη χαμηλότερη είσοδο του χωριού βρί-
σκεται το παρεκλήσι του Αγίου Ρούσσου, χτισμένο σε βράχο 
από ελαφρόπετρα.

•  Η Οία. Ο πρώτος οικισμός που χαρακτηρίστηκε διατηρη-
τέος (1976) είναι ένας από τους πλέον φωτογραφημένους τό-
πους της Ελλάδας. Είναι το μέρος με τους άπειρους τρούλους, 
μιας και υπάρχουν περισσότερες από 60 εκκλησίες. Το ηλιο-
βασίλεμά της παραμένει ονομαστό και συγκεντρώνει πλήθος 
τουριστών. Ο κεντρικός δρόμος τη χωρίζει σε δύο περιοχές: 
η μια, προς την Καλντέρα, διαθέτει εντυπωσιακά υπόσκαφα 
κτίσματα, η άλλη κοσμείται από καπετανόσπιτα. Το Ναυτικό 
Μουσείο (τηλ.: 22860 71156) αξίζει μια επίσκεψη.

•  Το Ακρωτήρι. Αναμφίβολα είναι η "Πομπηία του Αιγαίου", 
που καλύφθηκε από την τέφρα της μεγάλης έκρηξης του ηφαι-
στείου το 1600 π.Χ. Αποτελεί τη σπουδαιότερη αρχαιολογική 
ανακάλυψη της ανατολικής Μεσογείου. Το σημαντικότερο αξι-
οθέατο είναι ο προϊστορικός οικισμός, που πρωτοκατοικήθη-
κε γύρω στο 4500 π.Χ. Ευρήματα από το Ακρωτήρι φιλοξενού-
νται στο Μουσείο Προϊστορικής Θήρας (τηλ.: 22860 23217), 
στα Φηρά, όπου μεταξύ άλλων θα δούμε την τοιχογραφία της 
"Άνοιξης", τους "Πιθήκους" και τον "Αφρικανό". 



•  Το Ημεροβίγλι. Διαθέτει την πιο συγκλονιστική θέα στην 
καλντέρα και τη Θηρασιά. Ένα "φυσικό μπαλκόνι", με ήρεμη 
ατμόσφαιρα και απίστευτα χαλαρωτικό τοπίο. Μπορούμε 
να επισκεφτούμε τον ναό της Παναγιάς της Μαλτέζας με το 
επιβλητικό ξυλόγλυπτο τέμπλο και την εικόνα της Παρθένου, 
που λέγεται πως βρέθηκε στη Μάλτα.

•  Το Αμμούδι. Γραφικό λιμανάκι που αποτελεί must see της 
Σαντορίνης, κατεβαίνοντας τα 214 σκαλοπάτια που το χωρί-
ζουν από την Οία. Αν είμαστε λάτρεις των φρέσκων ψαριών 
και θαλασσινών, συνιστά εξαιρετική επιλογή. 

•  Το Εμπορείο. Επί Ενετοκρατίας υπήρξε το εμπορικό και 
οικονομικό κέντρο της Σαντορίνης. Θα μας εντυπωσιάσουν 
τα χαρακτηριστικά, λαξευμένα στην πέτρα σπίτια, θα μας σα-
γηνεύσει η εξερεύνηση του Κάστρου (Μεσανά), ενώ οι πιστοί 
θα αναρριγήσουν στην Παναγιά την Καλή, που βρίσκεται μέσα 
στο κάστρο. 

– Κρυμμένοι θησαυροί 
Οι πολύχρωμες κάναβες της Φοινικιάς. Μια δρασκελιά 
από την κοσμοπολίτικη Οία, υπάρχει ένας υπέροχος οικισμός 
από σομόν, μπλε και ροζ σπίτια που κάποτε ήταν κάναβες 
(οινοποιεία). Αξίζει να περιπλανηθούμε στα καλντερίμια, να 
απολαύσουμε τη θέα στο Αιγαίο από το προαύλιο της Αγίας 
Ματρώνας και να δοκιμάσουμε τοπικές λιχουδιές στα μεζεδο-
πωλεία του χωριού.
Η μεσαιωνική πρωτεύουσα. Από τα Φηρά και το Ημεροβί-
γλι μπορούμε να θαυμάσουμε τον επιβλητικό κωνικό βράχο 
του Σκάρου, ο οποίος βρίσκεται σε ύψος 330 μέτρων από τη 
θάλασσα. Εδώ, ένα Ενετικό Κάστρο με σπίτια, ναούς, το δι-
οικητήριο και τις κατοικίες των αρχόντων, μας "οδηγεί" στη 
μεσαιωνική πρωτεύουσα της Σαντορίνης.
Τα "ήσυχα" ηλιοβασιλέματα. Μακριά από την πολυκοσμία 
και τους... αδηφάγους τουρίστες, μπορούμε να απολαύσουμε 

τη δύση του ηλίου το ίδιο εντυπωσιακά, αλλά χωρίς χειροκρο-
τήματα (όπως συμβαίνει στην Οία), από τον Σκάρο στο Ημε-
ροβίγλι, από τα Κάτω Φηρά ή από τον φάρο του Ακρωτηρίου.

– Χρήσιμες πληροφορίες
Πού θα μείνω: Για διαμονή, υπηρεσίες και τιμές μπορούμε 
να επικοινωνήσουμε με την Ένωση Ξενοδόχων Σαντορίνης 
(τηλ.: 22860 23134 και 6944 61671), με το Σωματείο Του-
ριστικών Καταλυμάτων "Η Ατλαντίδα" (τηλ.: 6944 592369,                  
info@atlantida-santorini.gr, www.atlantida-santorini.gr) ή                       
με το Σωματείο Ενοικιαζόμενων Δωματίων και Διαμερισμά-
των Σαντορίνης (τηλ. και φαξ: 22860 25133 και 6977 835607, 
info@santorinirooms.org.gr, www.santorinirooms.org.gr). 

Καλό φαγητό: Στη Σαντορίνη οι επιλογές είναι άφθονες και 
για όλα τα γούστα. Ξεχωρίσαμε το "Μεταξύ μας" στον Πύργο, 
με τις δύο υπέροχες αυλές του, τις πιο νόστιμες συνταγές της 
κρητικής και σαντορινιώτικης κουζίνας, τη δροσερή ρακή, τις 
λογικές τιμές του και τα πολλά ειλικρινή χαμόγελα (Έξω Γωνιά, 
τηλ.: 22860 31323, info@santorini-metaximas.gr). 

Δημιουργικές... εκρήξεις!
Αυτό που ενώνει Σαντορίνη και Ηφαίστειο είναι σχέση ζωής. 
Άλλωστε, σε αυτό οφείλει τη "γέννησή" της πριν 80.000 
χρόνια. 
Η περίφημη καλντέρα δημιουργήθηκε από καταβύθιση κατά 
τη μεγάλη ηφαιστειακή έκρηξη του 1650 π.Χ., μαζί με τα νη-
σιά Παλαιά Καμένη και Νέα Καμένη (για πολλούς, πρόκειται 
για τη χαμένη Ατλαντίδα), γεγονός που αποτελεί μοναδικό 
γεωφυσικό φαινόμενο παγκοσμίως. Μια άλλη έκρηξη, που 
κατέστρεψε το μεγαλύτερο μέρος της Σαντορίνης πριν από 
3.600 χρόνια, δημιούργησε ένα τσουνάμι που έφτασε ως την 
Τουρκία και πιθανότατα αφάνισε τον Μινωικό Πολιτισμό.
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Η "Γαλήνη", στον Μονόλιθο, ενδείκνυται για ολόφρεσκα ψάρια 
και θαλασσινά, τα οποία βρίσκονται σε βιτρίνα, για να δούμε 
και να διαλέξουμε αυτό που λαχταρά η όρεξή μας (Αγία Παρα-
σκευή, τηλ.: 22860 32924, http://www.galinisantorini.gr). 
Η "Σπηλιά του Νικόλα", μία από τις πιο ιστορικές ταβέρνες του 
νησιού, όπου ό,τι κι αν δοκιμάσουμε προέρχεται από τη φάρ-
μα αυτής της οικογενειακής επιχείρησης. Δεν είναι τυχαίο το 
ότι έχει πάρει το Βραβείο Gourmet, ως η καλύτερη παραδο-
σιακή ταβέρνα, για τη χρονιά 2007-2008. Οι ντοματοκεφτέδες 
της απλά ανεπανάληπτοι (Ακρωτήρι, τηλ.: 22860 82303, 22860 
82304, info@nikolascave.gr).

Διασκέδαση: Οι επιλογές για διασκέδαση στη Σαντορίνη εί-
ναι πολλές, και τα περισσότερα από τα μπαρ και τα νυχτερινά 
κέντρα βρίσκονται στα Φηρά, στην Οία και στα δύο κύρια πα-
ραθαλάσσια θέρετρα, το Καμάρι και την Περίσσα. Τα πιο δη-
μοφιλή κλαμπ, εδώ και δεκαετίες, είναι το Enigma και το Koo 
Club. Για τους λάτρεις της ροκ μουσικής, "κλασική" αξία το 
Tithora και το μπαρ του Μέρφι. Ενδιαφέρον είναι και το jazz 
bar η Κυρά Θήρα, γνωστό για τη μακρόστενη διαρρύθμισή 
του με πρόσβαση από δύο δρόμους, τον χαμηλό φωτισμό, 
τα διάφορα μουσικά όργανα που κρέμονται από την οροφή 
και μια ανυπόγραφη τοιχογραφία της μάχης μεταξύ του Κα-

λού και του Κακού. Σε κάθε περίπτωση, μπορούμε να κάνουμε 
μια βόλτα και να βρούμε αυτό που μας ταιριάζει περισσότερο, 
ανάλογα με το γούστο μας.

Φθινοπωρινές βουτιές: Η Σαντορίνη δεν φημίζεται για τις 
παραλίες της, ίσως γιατί είναι πολύ διαφορετικές από τις άλ-
λες που συναντάμε στην υπόλοιπη Ελλάδα, λόγω των ιδιαίτε-
ρων γεωγραφικών χαρακτηριστικών τους. Κόκκινα και μαύρα 
ηφαιστειογενή βότσαλα, σε συνδυασμό με απόκρημνα βράχια, 
δημιουργούν μια απόκοσμη ατμόσφαιρα και, ενίοτε, απαιτούν 
και λίγο σκαρφάλωμα. Η Κόκκινη Παραλία είναι μία από τις πιο 
όμορφες, ενώ δημοφιλής –ειδικά στους εναλλακτικούς– και 
καλά οργανωμένη είναι η παραλία της Περίσσας, με τη μαύρη 
άμμο. Ο Άγιος Γεώργιος, μόλις 3 χλμ. από την Περίσσα, είναι 
μία από τις πιο τουριστικές παραλίες, ενώ ο Περίβολος είναι 
η μεγαλύτερη του νησιού, με μαύρη άμμο. Τέλος, υπάρχει και 
η Άσπρη Παραλία, με μαύρα βότσαλα στην ακτή και τις γύρω 
λευκές πλαγιές.

Τοπικές νοστιμιές: Να μην παραλείψουμε να δοκιμάσουμε 
το άνυδρο σαντορινιώτικο ντοματάκι, τη φάβα, την κάπαρη, 
τη λευκή μελιτζάνα, όπως επίσης τα μοναδικά λευκά και ερυ-
θρά κρασιά της Σαντορίνης και το διάσημο Vinsanto, το γλυκό 
κρασί από τους ηφαιστειακούς αμπελώνες, που προσμετρούν 
πάνω από 3.200 χρόνια ζωής.

Εκδρομές: Μπορούμε να πάμε ημερήσια εκδρομή στο ηφαί-
στειο της Σαντορίνης με καραβάκι, που θα μας παραλάβει από 
το λιμάνι του Αθηνιού. Οπωσδήποτε να φοράμε αντηλιακό, 
να έχουμε μαζί μας νερό και ένα ζευγάρι κλειστά παπούτσια, 
γιατί αν περπατήσουμε με σαγιονάρα ή σανδάλια πάνω στις 
καυτές μαύρες πέτρες του ηφαιστείου, μάλλον θα καταλήξου-
με αναστενάρηδες. Από τον Αθηνιό, τον Γιαλό ή το Αμμούδι, 
φεύγουν επίσης καραβάκια για να κάνουμε τον γύρο της Καλ-
ντέρας. 
Άγρια, απόκρημνα βράχια, μυστικά υπόσκαφα εκκλησάκια και 
παλιές σκάλες φόρτωσης των ορυκτών, θα μας φέρουν στη 
νησίδα της Παλιάς Καμένης. Αν θέλουμε, βουτάμε στα θερμά 
νερά και απολαμβάνουμε ένα φυσικό, "ηφαιστειακό" spa.

Καταδύσεις: Οι επιλογές πολλές και ενδιαφέρουσες: από 
το ακρωτήρι Τρυπητή της Θηρασιάς, μέχρι τον Ταξιάρχη με 
το ναυάγιο, την Παλιά Καμένη, τον ύφαλο της Αδιάβατης, τις 
σπηλιές στα Μέσα Πηγάδια και τον βράχο "του Ινδιάνου" στο 
Ακρωτήρι.

Πώς να πάμε: Είτε με πλοίο, είτε αεροπορικώς (πτήση περί-
που 30 λεπτά)

#be_α _traveller

> Περισσότερες πληροφορίες:

www.santorini.gr

Τα γαϊδουράκια και 
οι ανθρώπινες "γαϊδουριές"
"Αναπόσπαστο κομμάτι του νησιού, τα γαϊδουράκια, απο-
τελούν επίσης αξιοθέατο της Σαντορίνης. Μη χάσετε την 
ευκαιρία να κάνετε μια βόλτα, βιώνοντας μια τουριστική μεν, 
μοναδική δε εμπειρία". Αυτή είναι η μία όψη του νομίσμα-
τος, η ευχάριστη και καθ’ όλα παραδοσιακή. 
Ωστόσο, η άλλη πλευρά δεν τιμά ούτε το ανθρώπινο είδος, 
ούτε το νησί. Τα αγαθά και υπομονετικά αυτά πλάσματα, 
που μεταφέρουν τους τουρίστες στα λιθόστρωτα σοκάκια 
του νησιού, κάνουν τη διαδρομή τέσσερις φορές τη μέρα, 
ανεβαίνοντας 520 σκαλοπάτια, κάτω από πολύ υψηλές θερ-
μοκρασίες, σε μια "βάρδια" που διαρκεί χωρίς ανάπαυλα 
πάνω από οκτώ ώρες – συνθήκες σε καμία περίπτωση "αξι-
οζήλευτες". Πολλές φορές, αναγκάζονται να γλείψουν κά-
ποια πέτρα που δεν την έχει δει ο ήλιος, για να δροσιστούν. 
Ο Tim Wass, διευθυντής της οργάνωσης Safe Haven for 
Donkeys, αναφέρει σε άρθρο για το CNN Greece πως "τα 
γαϊδουράκια υποφέρουν μυϊκά, σκελετικά, ενώ οι σύνδεσμοί 
τους παθαίνουν μεγάλη ζημιά, εξαιτίας του βάρους που ση-
κώνουν και των σκαλοπατιών που ανεβαίνουν". 
Πολλά από αυτά πεθαίνουν μην μπορώντας να αντέξουν τα 
ατελείωτα δρομολόγια που τους επιβάλλονται από τους ιδι-
οκτήτες τους. 
Τουρίστες που διαπίστωσαν από κοντά το βασανιστήριο 
στο οποίο υπόκεινται, έχουν ήδη κινητοποιηθεί, αφήνοντας 
τα σχόλιά τους σε διάφορα τουριστικά sites, ενώ δυσμενείς 
αναφορές για το θέμα έχουν δημοσιευτεί στον ελληνικό και 
διεθνή Τύπο. Στο δε Διαδίκτυο συγκεντρώνονται υπογρα-
φές για να σταματήσει πια αυτή η ανθρώπινη γαϊδουριά.



Smile Looks Good On You

Το δικό σου χαμόγελο,
φέρνει κι άλλα χαμόγελα!

Μέρος των εσόδων από την πώληση συσκευασιών 
YOTUEL θα διατεθούν στις δράσεις του Συλλόγου 

“ΑΛΜΑ ΖΩΗΣ” στο πλαίσιο της διοργάνωσης του 10ου 
GreeceRace for the Cure.
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Α πό τις πρώτες απόπειρες για ιατρική σειρά ήταν το City Hospital που προβλήθηκε στην 
αμερικανική τηλεόραση από το 1951 μέχρι το 1953. Ωστόσο, χρειάστηκε να περάσουν 
αρκετά χρόνια, για να φτάσουμε στην εποχή των "medical series" ή "medical shows". 
Οι όροι αναφέρονται σε μια δραματική κατά βάσιν σειρά, η οποία ασχολείται με τα 

τεκταινόμενα στους χώρους των νοσοκομείων. Από ασυνήθιστες ιατρικές υποθέσεις, μέχρι έκτακτα 
περιστατικά, και από δύσκολες χειρουργικές επεμβάσεις, μέχρι διαπροσωπικές σχέσεις γιατρών, οι 
δραματικές ιατρικές σειρές τα έχουν όλα: καταιγιστική δράση, άφθονα συναισθήματα, αγωνία, μεγάλες 
ανατροπές, αλλά και... ιατρική πληροφορία.
Ήταν το 1994, όταν η σειρά Στην Εντατική (E.R.) έκανε σταρ τoν George Clooney, για να ακολου-
θήσουν οι υπερ-επιτυχημένες τηλεοπτικές σειρές Πλαστική Ομορφιά (Nip/Tuck) το 2003, Ιατρικές 
Υποθέσεις (House MD) το 2004 και τα Μαθήματα Ανατομίας (Grey's Anatomy) το 2005. 
Καθώς ένα μεγάλο ποσοστό των Αμερικανών (παλαιότερες έρευνες έδειξαν ότι αγγίζει το 88%!) ενη-
μερώνεται για θέματα υγείας μέσω τηλεόρασης, το Αμερικανικό Κέντρο Ελέγχου και Πρόληψης Ασθε-
νειών (CDC) θεώρησε ότι, μέσα από τα τηλεοπτικά προγράμματα, μπορεί να στείλει μηνύματα Υγείας. 
Το CDC, λοιπόν, ξεκίνησε συνεργασία με το Τμήμα "Hollywood, Health and Society" του Πανεπιστη-
μίου της Νότιας Καλιφόρνια, προκειμένου, μεταξύ άλλων, να παρέχει στους σεναριογράφους σωστή 
και έγκυρη πληροφόρηση σε θέματα Υγείας, λοιμώξεων, ασθενειών και σοβαρών χειρουργικών επεμ-
βάσεων. Μάλιστα, από το 2000, έχει καθιερώσει βραβεία (Sentinel Awards), τα οποία απονέμονται 
ετησίως στις σειρές που μεταφέρουν με επιστημονική εγκυρότητα μηνύματα Υγείας.
Χαρακτηριστικά, το 2017, η τηλεοπτική σειρά Grey's Anatomy (13η σεζόν) τιμήθηκε για τον τρόπο 
με τον οποίο παρουσίασε την περίπτωση της Diane, μητριάς ενός εκ των γιατρών-πρωταγωνιστών της 
σειράς, η οποία διαγνώστηκε με φλεγμονώδη καρκίνο του μαστού (IBC), μια σπάνια, επιθετική και 
θανατηφόρα μορφή καρκίνου. 

Σειρές που... σώζουν ζωές
Εκτός όμως από τα βραβεία, η έγκυρη πληροφόρηση των medical series μπορεί να σώσει και ζωές, 
όπως στην περίπτωση ενός ασθενούς από τη Γερμανία. Ήταν τον Μάιο του 2012, όταν ο 55χρονος 
Γερμανός που έπασχε από καρδιακή ανεπάρκεια, παρουσίασε ένα παράδοξο συνδυασμό συμπτωμά-
των, όπως πυρετό, τύφλωση, κώφωση και οίδημα στους λεμφαδένες. Η περίπτωσή του βασάνιζε τους 
γιατρούς για πολλούς μήνες. Κανείς δεν μπορούσε να δώσει συγκεκριμένη διάγνωση και, φυσικά, να 
προχωρήσει στην κατάλληλη γι’ αυτόν θεραπευτική αγωγή. 
Την περίπτωσή του ανέλαβε τελικά ο δρ. Juergen Schaefer, καθηγητής του Πανεπιστημίου του Μάρ-
μπουργκ και φανατικός θαυμαστής της αμερικανικής τηλεοπτικής σειράς House MD. "Κατάλαβα τι 
συμβαίνει μέσα σε πέντε λεπτά", δήλωσε ο Schaefer, ο οποίος εργάζεται στο Κέντρο Μη Διαγνωσμέ-

"Ιατρικό" Χόλιγουντ
Η τηλεόραση, ο κινηματογράφος 
και η Ιατρική του Μέλλοντος
"Το νοσοκομείο δεν είναι το κατάλληλο μέρος για να είσαι άρρωστος", είχε πει ο 
δύστροπος μεγαλοπαραγωγός του Χόλιγουντ Samuel Goldwyn, ο οποίος τα τελευταία 
χρόνια της ζωής του, λόγω προβλημάτων υγείας, είχε κουραστεί από τις συχνές 
επισκέψεις του στο νοσοκομείο. Κι όμως, δεν αποκλείεται το ιατρικό προσωπικό και 
οι καθημερινές ιστορίες τους να του είχαν γεννήσει κάποια ιδέα για μια νέα ταινία...

της Γιώτας Χουλιάρα
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νων Νοσημάτων (Center for Undiagnosed Diseases). Όπως 
τόνισε, τα συμπτώματα ήταν σχεδόν πανομοιότυπα με εκεί-
να που αντιμετώπιζε μία ασθενής στη συγκεκριμένη σειρά, 
έπειτα από δηλητηρίαση με κοβάλτιο. 
Πιο συγκεκριμένα, ο Schaefer αναφέρθηκε στο επεισόδιο με 
τίτλο "Family Practice" της έβδομης σεζόν, το οποίο είχε επι-
λέξει πρόσφατα να παρουσιάσει στους φοιτητές του, προ-
κειμένου να το συζητήσουν. Ο 55χρονος ασθενής εξήγησε 

στον Schaefer ότι τα συμπτώματά του εμφανίστηκαν λίγο 
μετά από μία εγχείρηση αντικατάστασης ισχίου, στην οποία 
είχε υποβληθεί (όπως συνέβη και στην τηλεοπτική σειρά). 
Αν και οι γιατροί είχαν προτείνει στον 55χρονο Γερμανό τη 
μεταμόσχευση καρδιάς, ο Schaefer και οι συνάδελφοί του 
πραγματοποίησαν αμέσως τις σχετικές εργαστηριακές ανα-
λύσεις, ώστε να διαπιστώσουν τα επίπεδα κοβαλτίου στον 
οργανισμό του ασθενούς. Ο Schaefer διαπίστωσε ότι μικρο-
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σκοπικά τμήματα του παλαιού εμφυτεύματος είχαν παραμεί-
νει στον οργανισμό και προκαλούσαν τριβή με το νέο μεταλ-
λικό εμφύτευμα. Το αποτέλεσμα ήταν η διαρροή κοβαλτίου 
και χρωμίου στο αίμα του ασθενούς. 
Η περίπτωση του συγκεκριμένου ασθενούς, η οποία τελικά 
αντιμετωπίστηκε με επιτυχία, παρουσιάστηκε και αναλύθηκε 
διεξοδικά σε δυο επιστημονικά περιοδικά: στην κορυφαία 
επιστημονική επιθεώρηση The Lancet και στο New England 
Journal of Medicine. 
Αυτή δεν ήταν η πρώτη φορά που ο δρ. Schaefer ή "German 
Dr. House", όπως τον αποκαλούν χαϊδευτικά οι συνάδελφοί 
του, χρησιμοποίησε την πετυχημένη τηλεοπτική σειρά σε 
ιατρική διάγνωση. Όπως έχει αποκαλύψει σε συνεντεύξεις 
του, το κάνει συχνά και, μάλιστα, έχει εντάξει σχετικό σεμι-
νάριο στο πανεπιστημιακό του μάθημα, με τίτλο "Θα είχαμε 
σώσει τον ασθενή και στο Μάρμπουργκ;", όπου λαμβάνο-
ντας υπ’ όψιν τα συμπτώματα που παρουσιάζει κάθε επεισό-
διο της σειράς, ζητάει από τους φοιτητές του διάγνωση. Δεν 
δίστασε να κυκλοφορήσει και βιβλίο με τίτλο Housemedizin, 
όπου αναλύει όλες τις ιατρικές περιπτώσεις της σειράς. 
Η περίπτωση του δρ. Schaefer δεν είναι η μοναδική, κα-
θώς ανάλογη τακτική χρησιμοποιούν και οι καθηγητές του 
Monash University, στη Μελβούρνη της Αυστραλίας. Όπως 
αναφέρουν σε έρευνα, η οποία δημοσιεύθηκε στην επιστη-
μονική διαδικτυακή εφημερίδα Plos One τον Μάρτιο του 
2018, σεμινάρια βασισμένα σε ιατρικές τηλεοπτικές σειρές, 
όπως το House MD, θα μπορούσαν να προσελκύσουν φοι-
τητές της Ιατρικής, ώστε να ενδιαφερθούν και να μάθουν 
περισσότερα για τις σπάνιες ασθένειες.

– Η Μεγάλη Οθόνη "προφήτης" ιατρικών εξελίξεων
Σε αντίθεση με τις ιατρικές τηλεοπτικές σειρές που οφεί-
λουν να μένουν πιστές στις ιατρικές εξελίξεις και να πα-
ρουσιάζουν τα ιατρικά επιτεύγματα μετά την πιλοτική τους 
εφαρμογή, ο κινηματογράφος εμφανίζεται πιο... προχωρη-
μένος στις προβλέψεις του σχετικά με την Ιατρική.

• Στη σειρά ταινιών επιστημονικής φαντασίας Star Wars, η 
οποία εκτυλίσσεται στο μακρινό μέλλον, ο Λουκ Σκαϊγουό-
κερ και ο πατέρας του, Άνακιν, αποκτούν πρόσθετα ρομπο-
τικά μέλη. Πιο συγκεκριμένα, στην ταινία The Empire Strikes 
Back, του 1980, ο Λουκ αποκτά ένα ρομποτικό χέρι, σε αντι-
κατάσταση αυτού που έχασε κατά τη διάρκεια της μάχης 
του με τον Νταρθ Βέιντερ. Το ίδιο συμβαίνει και στην ταινία 
Attack of the Clones του 2002, όπου ο Άνακιν χάνει στην 
τελευταία μάχη το δεξί του χέρι και το αντικαθιστά με ένα 
ρομποτικό. Κι αν σήμερα η προσθήκη ρομποτικού μέλους 
ακούγεται πιο λογική, το 1980 μάλλον εντασσόταν ακόμα 
στη σφαίρα της επιστημονικής φαντασίας...
Το 2015, στο Εργαστήριο Εφαρμοσμένης Φυσικής του φη-
μισμένου πανεπιστημίου Johns Hopkins, στη Βαλτιμόρη, 
μια ομάδα μηχανικών κατασκεύασε ρομποτικά προσθετικά 
μέλη, όπως στη σειρά Star Wars. Ο Mike McLoughlin, επι-
κεφαλής της ομάδας των επιστημόνων-μηχανικών που κατα-
σκευάζουν ρομποτικά προσθετικά μέλη, δήλωσε ότι με αυτά 

πολλοί τετραπληγικοί και επιζώντες εγκεφαλικών επεισοδίων 
θα μπορούσαν να λύσουν το πρόβλημά τους. Προς το πα-
ρόν, όμως, η τιμή των ρομποτικών μελών είναι απαγορευτική 
για τους ασθενείς.

• Στην ταινία Batman and Robin, του 1997, παρουσιάζεται 
το εργαστήριο του δρ. Βίκτορ Φράιζ, ο οποίος χρησιμοποιεί 
την Κρυογονική για να βρει θεραπεία στην αγαπημένη του 
σύζυγο, την οποία διατηρεί σε σταθερή θερμοκρασία. 
Σχεδόν δέκα χρόνια αργότερα, μια 14χρονη Βρετανίδα που 
έπασχε από μια σπάνια ασθένεια, έπεισε το Ανώτατο Δικα-
στήριο στο Λονδίνο να συναινέσει στο αίτημά της να κατα-
ψυχθεί. Το κορίτσι "πέθανε" στις 17 Οκτωβρίου του 2016 
και, 8 ημέρες μετά, μεταφέρθηκε στις Ηνωμένες Πολιτείες, 
καθώς το σώμα της είχε διατηρηθεί μέσα σε ξηρό πάγο. Τη 
διαδικασία κατάψυξης και συντήρησης ανέλαβε το Cryonics 
Institute, στο Μίσιγκαν. 
Ινστιτούτο Κρυογονικής υπάρχει και στη Μόσχα, ονομάζε-
ται KrioRus και, από το 2003 που έχει ιδρυθεί, έχει καταψύ-
ξει 51 ανθρώπους και 18 ζώα.
Σε πρόσφατη συνέντευξή του στη βρετανική Daily Star, ο 
Dennis Kowalski, πρόεδρος του Ινστιτούτου Cryonics, δή-
λωσε πως, σε 10 χρόνια, ενδεχομένως να είναι έτοιμοι να 
επαναφέρουν στη ζωή τον πρώτο άνθρωπο που πάγωσαν 
με Κρυογονική. 
Κάτι ανάλογο είχαμε δει και στην ταινία Demolition Man, 
του 1993, όταν ο ψυχοπαθής εγκληματίας Simon Phoenix 
επανέρχεται στη ζωή το έτος 2010, δραπετεύοντας από την 
κρυογονική φυλακή του. 

• Στο sequel της ταινίας, Judge Dredd, που προβλήθηκε το 
2012, παρουσιάστηκε για πρώτη φορά στη μεγάλη οθόνη η 
κολλώδης χειρουργική ουσία που αλλάζει τον τρόπο των χει-
ρουργικών επεμβάσεων και σώζει ζωές. Ο Dredd, ο οποίος 
κυνηγά την κακοποιό Ma-Ma, χρησιμοποιεί την κόλλα μετά 
από ένα σοβαρό τραυματισμό, προκειμένου να επουλωθούν 
οι πληγές του και να επιστρέψει σύντομα στο καθήκον. 
Όπως ανακοίνωσε το Πανεπιστήμιο του Σίδνεϊ το φθινόπω-
ρο του 2017, η κόλλα MeTro, η οποία συνδυάζει τεχνολογί-
ες φυσικών ελαστικών πρωτεϊνών με φωτοευαίσθητα μόρια, 
"σφραγίζει" τραύματα μέσα σε διάστημα περίπου ενός λε-
πτού εξαφανίζοντας την ανάγκη για ράμματα, αφού δεχτεί 
επεξεργασία με υπέρυθρο φως.

• Στην ταινία επιστημονικής φαντασίας Passengers, του 
2016, παρουσιάζεται το Αutodoc, μια αυτοματοποιημένη 
κάψουλα ιατρικής διάγνωσης και θεραπείας, με την οποία ο 
ασθενής πληροφορείται αυτόματα το πρόβλημα υγείας του, 
καθώς και την ανάλογη θεραπεία. Λέγεται ότι αυτό αποτε-
λεί την πρώτη κινηματογραφική παρουσίαση του "Da Vinci 
Surgical System", ενός ρομποτικού χειρουργικού συστήμα-
τος που δημιουργήθηκε μεν το 2000, αλλά εγκαταστάθηκε 
στην τελική του μορφή σε νοσοκομεία των ΗΠΑ και της 
Ευρώπης τον Σεπτέμβριο του 2017. 

#be_a_med_series_fan
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ΠΡΟΟΠΤΙΚΗ 
ΓΙΑ ΤΗΝ 
ΕΛΛΗΝΙΚΗ 
ΟΙΚΟΝΟΜΙΑ 

ΑΥΤΗ ΕΙΝΑΙ 
Η ΔΡΑΣΤΙΚΗ ΜΑΣ 
ΟΥΣΙΑ 
Στη DEMO, περισσότερο από 50 χρόνια, δηµιουργούµε ποιοτικά 

φάρµακα «ισχυρής δράσης» για την Ελληνική Οικονοµία. 

Με επίκεντρο την έρευνα, την καινοτοµία και την υγιή 

επιχειρηµατική ανάπτυξη, παράγουµε τα φαρµακευτικά 

µας προϊόντα στην Ελλάδα, στο µεγαλύτερο εργοστάσιο 

της ΝΑ Ευρώπης. Συνεχίζουµε τις επενδύσεις στη χώρα και 

στους ανθρώπους, εξασφαλίζοντας εκατοντάδες θέσεις 

εργασίας και νέες ευκαιρίες απασχόλησης.      

Αυτή είναι η δική µας δραστική ουσία: 

Eπενδύσεις στην ανάπτυξη της Οικονοµίας.



Εναλλακτική αντιμετώπιση του στρες
3+1 μέθοδοι
για να χαλαρώσουμε

H καρδιά μας αρχίζει να χτυπά δυνατά στο στήθος μας, το στομάχι μας γίνεται κόμπος και 
πλήθος αρνητικών σκέψεων κατακλύζουν το μυαλό μας. Το στρες "ξαναχτυπά", αλλά ευτυχώς 
υπάρχουν εναλλακτικοί τρόποι να το αντιμετωπίσουμε.

του Ραζμίκ Αγαμπατιάν
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Η λέξη "στρες" αποτελεί αυτό που θα ονομά-
ζαμε στα ελληνικά "ψυχοκοινωνική πίεση". 
Αφορά στο αίσθημα που έχουμε όταν δεχό-
μαστε πιέσεις είτε από το εξωτερικό περιβάλ-

λον (π.χ. οικογένεια, σχέσεις, εργασία), είτε από τον εαυ-
τό μας (προσδοκίες, απαιτήσεις κ.λπ.), και στον τρόπο με 
τον οποίο αντιδρούμε σε αυτές. Αν και το στρες δεν είναι 
απαραίτητα αρνητικό (σε μικρή ένταση, μάλιστα, μπορεί να 
είναι και η κινητήριος δύναμή μας), όταν ξεπερνά τα φυσι-
ολογικά επίπεδα αρχίζει να προκαλεί έντονη δυσφορία και 
δυσκολίες στην καθημερινότητα, αλλά και στην υγεία μας. 
Ωστόσο, πέρα από τις πιο διαδεδομένες μεθόδους αντι-
μετώπισης (άσκηση, ψυχοθεραπεία κ.λπ.), μπορούμε να το 
μειώσουμε ή και να το θεραπεύσουμε και με διάφορες –
αποδεκτές πλέον– εναλλακτικές μεθόδους.

Ηλεκτροβελονισμός: Ακίδες χαλάρωσης
Περί τίνος πρόκειται: Είναι μια εξέλιξη του κλασικού βε-
λονισμού και εφαρμόζεται χωρίς βελόνες.  Αποτελεί πρό-
σφατη ανακάλυψη των Ρώσων ερευνητών, η οποία ανάγεται 
στο 1967. Σύμφωνα με τις αρχές της μεθόδου, υπάρχουν 
δώδεκα ενεργειακά κανάλια, οι λεγόμενοι "μεσημβρινοί", 
που διατρέχουν το σώμα. Μέσα σε αυτά φέρεται να ρέει 
η ζωτική ενέργεια και, βάσει αυτών, υπάρχουν 365 βελονι-
στικά σημεία. Καθότι στον ηλεκτροβελονισμό δεν έχουμε 
εισχώρηση της βελόνας στο σώμα, εφαρμόζεται με ειδική 
συσκευή όπου τοποθετούνται ακίδες-ηλεκτρόδια, πάνω 
στο δέρμα, σε συγκεκριμένα σημεία. Με αυτόν τον τρόπο 
διοχετεύεται ρεύμα πολύ χαμηλής τάσης και με συχνότητα 
10 Χέρτζ (Hz), το οποίο συμβάλλει στην επίτευξη εσωτερι-
κής ισορροπίας και στη δυνατότητα σωστού συντονισμού 
του ανθρώπου με το περιβάλλον.
Γιατί Ηλεκτροβελονισμός: Ο ηλεκτροβελονισμός χωρίς 
βελόνες βοηθά σε διάφορα προβλήματα, όπως πονοκεφά-
λους, αυχενικό σύνδρομο, αρθριτικά, αλλεργίες, αισθηματι-
κές καταστάσεις, γαστρίτιδες, γυναικολογικά προβλήματα, 
νευροφυτικά, καταθλιπτικά φαινόμενα, οσφυαλγίες, ισχιαλ-
γίες κ.λπ. 
Πώς επενεργεί: Με την εξισορρόπηση των μεσημβρινών, 
μέσω βελονιστικών σημείων, επέρχεται η σωστή λειτουργία 
και άμυνα στα ηλεκτρομαγνητικά πεδία, συναισθηματικού 
και νοητικού τύπου, βελτιώνεται η λειτουργία των οργά-
νων και αυξάνεται η ζωτικότητα του ανθρώπινου σώματος.                                                                                                                                     
Για ποιους ενδείκνυται: Όλοι οι άνθρωποι μπορούν να κά-
νουν ηλεκτροβελονισμό, με εξαίρεση όσους έχουν βηματο-
δότη ή πρόσφατη εμφύτευση μεταλλικού σώματος. Γενικά, 
στις σοβαρές περιπτώσεις χρειάζεται ιδιαίτερη προσοχή 

και η σύμφωνη γνώμη του γιατρού.
Ενημερωτικά: Ο αριθμός των συνεδριών εξαρτάται από 
το πρόβλημα που πρόκειται να αντιμετωπιστεί και από τον 
οργανισμό του κάθε ανθρώπου. Ένας συνηθισμένος κύ-
κλος είναι 12-15 συνεδρίες. Συνήθως τα ευεργετικά απο-
τελέσματα αυτής της μεθόδου γίνονται αντιληπτά αμέσως 
μετά τη λήξη της πρώτης συνεδρίας, καθότι το άτομο νιώ-
θει ευεξία και βαθιά χαλάρωση τόσο συναισθηματικά, όσο 
και σωματικά.

Ομοιοπαθητική: Φυσική... ισορροπία
Περί τίνος πρόκειται: Είναι μια τελείως φυσική μέθοδος 
θεραπείας της εναλλακτικής ιατρικής, η οποία δεν προκαλεί 
παρενέργειες και στοχεύει στην ενδυνάμωση του ίδιου του 
οργανισμού, κινητοποιώντας τις αμυντικές του δυνάμεις και 
αποκαθιστώντας την διαταραγμένη του υγεία. Έχει ως κε-
ντρικό αξίωμα πως "τα όμοια θεραπεύονται με τα όμοια" (τα 
όμοια τοις ομοίοις εισίν ιάματα).
Γιατί Ομοιοπαθητική: Για την αντιμετώπιση των στρεσο-
γόνων παραγόντων χρειαζόμαστε ενέργεια – διανοητική, 
ψυχική και σωματική. Έτσι, κάθε φορά που βρισκόμαστε 
εκτεθειμένοι σε έναν  στρεσογόνο παράγοντα, όλα τα συ-
στήματα του οργανισμού επιχειρούν να αντλήσουν "καύ-
σιμο" από τα ενεργειακά μας αποθέματα, προκειμένου να 
αντεπεξέλθουμε όσο το δυνατόν καλύτερα. Η ομοιοπαθη-
τική προσέγγιση ενάντια στο στρες στοχεύει, εκτός των 
άλλων, στο να προσδώσει την ενέργεια που χρειάζεται να 
"ξοδέψει" ο οργανισμός για να ανταποκριθεί επιτυχώς σε 
κάποιο στρεσογόνο παράγοντα. 
Πώς επενεργεί: Στην Ομοιοπαθητική δεν υπάρχουν 
ασθένειες αλλά ασθενείς, δηλαδή άνθρωποι διαφορετικοί 
μεταξύ τους, που χρειάζονται εξατομικευμένη θεραπεία 
βασισμένη στον "νόμο των ομοίων". Έτσι, εξετάζεται ο 
ψυχικός και νοητικός τρόπος αντίδρασης του κάθε ανθρώ-
που στους παράγοντες που τον στρεσάρουν. Άλλωστε, δεν 
αντιδρούμε όλοι με τον ίδιο τρόπο στο ίδιο στρεσογόνο 
ερέθισμα, αλλά σύμφωνα με τον χαρακτήρα και την προ-
σωπικότητά μας. 
Για ποιους ενδείκνυται: Όσο αφορά στο στρες, σε όσους 
υποφέρουν από διαρκή εκνευρισμό, αϋπνίες, έντονη ανη-
συχία για το παραμικρό, εργασιακό άγχος, συνεχή θλίψη 
και μειωμένες αντοχές, καθώς και σε άτομα που εκδηλώ-
νουν βουλιμία και κρίσεις πανικού (καταστάσεις, δηλαδή, 
που ανατροφοδοτούν το ήδη υπάρχον στρες τους). Αλλά 
και σε όσους σωματοποιούν το στρες, εμφανίζοντας π.χ. 
πονοκεφάλους, πεπτικά ή δερματικά προβλήματα, στυτική 
δυσλειτουργία, υψηλή πίεση κ.λπ. 

#be_stress_free
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Ενημερωτικά: Το πόσες συνεδρίες θα χρειαστούν εξαρ-
τάται από την περίπτωση και την ανταπόκριση του οργα-
νισμού στην ομοιοπαθητική θεραπεία. Κατά τη διάρκεια 
της λήψης ομοιοπαθητικών φαρμάκων, αλλά και για μεγάλο 
χρονικό διάστημα μετά τη θεραπεία, αποφεύγεται η χρησι-
μοποίηση κατά το δυνατόν ισχυρών φαρμάκων (π.χ. αντιβι-
οτικών), μέντας,  καμφοράς, γαρύφαλλου ή ευγενόλης και 
καφέ, καθότι αδρανοποιούν τη θεραπευτική επίδραση των 
ομοιοπαθητικών φαρμάκων. 

Ρεφλεξολογία: "Πιέσεις" αντι-στρες
Περί τίνος πρόκειται: Έχει γίνει ευρέως γνωστή τα τελευ-
ταία χρόνια και κατατάσσεται στις φυσικές συμπληρωματι-
κές μεθόδους. Εφαρμόζεται στα χέρια και στα πέλματα, και 
αντιμετωπίζει τον άνθρωπο ως ολότητα. 
Γιατί Ρεφλεξολογία: Ο σύγχρονος τρόπος ζωής έχει ως 
συνέπεια ο οργανισμός μας να είναι ευάλωτος σε καταστά-
σεις "ανισορροπίας" και να προκαλούνται διάφορα προβλή-
ματα λόγω του άγχους, των αρνητικών σκέψεων και της μη 
ισορροπημένης διατροφής. Μέσα από τις ρεφλεξολογικές 
πιέσεις, δραστηριοποιείται το ανοσοποιητικό σύστημα, εξι-
σορροπείται το ορμονικό, λειτουργούν καλύτερα τα όργα-
να του πεπτικού συστήματος και γενικά αποτοξινώνεται και 
κινητοποιείται ο οργανισμός, για να επανέλθει στην ομαλή 
λειτουργία του. 
Πώς επενεργεί: Το ανθρώπινο σώμα είναι μια περίπλοκη 
"μηχανή", της οποίας όλα τα μέρη λειτουργούν ταυτόχρο-
να και η δραστηριότητά τους είναι αλληλένδετη. Έτσι, αν 
κάποιο μέρος –έστω μικρό– δεν λειτουργεί σωστά, επη-
ρεάζεται η γενικότερη απόδοση του σώματος και του νου, 
εφόσον όλα είναι αλληλοεξαρτώμενα. Ο εκπαιδευμένος 
ρεφλεξολόγος, μέσα από ειδικούς χειρισμούς, πιέσεις και 
τεχνικές στα χέρια και στα πέλματα, αποσκοπεί στη χαλά-
ρωση, στην εξισορρόπηση και στη βελτίωση των σωματικών 
και ψυχικών λειτουργιών του οργανισμού. Ένας εύκολος 
τρόπος να ενεργοποιούμε μόνοι μας αυτά τα σημεία είναι 
να περπατάμε ξυπόλυτοι σε φυσικό έδαφος. 
Για ποιους ενδείκνυται: Η ρεφλεξολογία είναι ήπια, φυσι-
κή, ακίνδυνη μέθοδος και εφαρμόζεται  στους ανθρώπους 
ανεξαρτήτως ηλικίας. Καθότι φυσική μέθοδος, ακόμη κι αν 
μας κάνει μαλάξεις στα πόδια κάποιος που δεν είναι ειδι-
κευμένος, δεν πρόκειται να μας βλάψει. Ωστόσο, χρειάζεται 
προσοχή και τη σύμφωνη γνώμη του γιατρού, σε κάποιες 
σοβαρές περιπτώσεις (θρόμβωση, φλεβίτιδα, καρδιοπά-
θειες, καρκίνο, μεταμόσχευση οργάνου, εγκυμοσύνη τους 
πρώτους τρεις μήνες και διαβήτη).
Ενημερωτικά: Μία συνεδρία συνήθως διαρκεί 30-60 λεπτά. 
Ο χρόνος και η συχνότητά τους   εξαρτάται από τη βοήθεια 
που χρειάζεται το συγκεκριμένο άτομο. Ο κάθε οργανι-
σμός είναι μοναδικός και το κάθε πρόβλημα εξαρτάται από 
πολλούς παράγοντες, οπότε δεν υπάρχει σταθερός αριθ-
μός συνιστώμενων συνεδριών. Ενδεικτικά, 10 με 12 συνε-
δρίες θεωρούνται επαρκείς, προκειμένου να βοηθηθούμε.

Γιόγκα: Η αρμονία ως τρόπος ζωής
Περί τίνος πρόκειται: Δεν είναι μόνο γυμναστική, διαλο-
γισμός ή αναπνοές, αλλά μια "φιλοσοφία" που περιλαμβά-
νει ασκήσεις για το σώμα και το μυαλό, που σκοπό έχουν 
την ενίσχυση της συνειδητότητάς μας και, κατ’ επέκταση, 
τη μείωση του εγωκεντρισμού και όλων των αρνητικών συ-
ναισθημάτων μας, ώστε να απολαμβάνουμε ευεξία και καλή 
ψυχική διάθεση. 
Γιατί Γιόγκα: Επειδή το μυαλό είναι αυτό που σκέφτεται και 
"δημιουργεί" καταστάσεις επιβαρύνοντας τον οργανισμό, 
εφόσον δουλευτεί σε συνάρτηση με το σώμα, μπορεί να 
συμβάλει στην τροποποίηση του στρες. Και η γιόγκα έχει 
αποδειχθεί ότι βελτιώνει την καθαρότητα του μυαλού, τη 
λειτουργία της αναπνοής και το αίσθημα της ηρεμίας.
Πώς επενεργεί: Επειδή η γιόγκα συνιστά μέθοδο εσωτερι-
κής εξερεύνησης, η οποία αναγνωρίζει την αλληλεξάρτηση 
του σώματος με τον νου, επιφέρει σωματική, διανοητική-
συναισθηματική και πνευματική αρμονία. Σε βιολογικό επί-
πεδο, κατεβάζει τα επίπεδα της κορτιζόλης και αδρεναλίνης 
(ορμόνες του στρες), και μειώνει τον καρδιακό ρυθμό και 
την πίεση, ρυθμίζοντας τη λειτουργία των νευροδιαβιβα-
στών. Ταυτόχρονα, τονώνει το ανοσοποιητικό μας σύστημα 
και μειώνει τα συμπτώματα της κατάθλιψης, της κόπωσης 
και της αϋπνίας. 
Για ποιους ενδείκνυται: Απευθύνεται σε όλους ανεξαιρέ-
τως, αλλά πρέπει να λαμβάνονται υπ’ όψιν οι ανάγκες του 
κάθε ατόμου ξεχωριστά. Δεν μπορεί, για παράδειγμα, ένα 
άτομο 80 χρονών να κάνει τις ασκήσεις που ταιριάζουν σε 
ένα 20χρονο, και το αντίστροφο. Αξίζει να σημειωθεί πως 
υπάρχει γιόγκα που απευθύνεται και σε άτομα σε αναπηρι-
κό καροτσάκι.
Ενημερωτικά: Πρακτικά, η γιόγκα σε στρωματάκι χρειάζε-
ται να γίνεται τουλάχιστον δύο με τρεις φορές την εβδο-
μάδα. Πρέπει να φοράμε άνετα ρούχα και να είμαστε προ-
σεκτικοί στις οδηγίες του δασκάλου, καθότι έχει κάποιους 
κανόνες εφαρμογής. Ένας από τους βασικούς είναι ότι πρέ-
πει να προσδιορίζουμε και να σεβόμαστε τα όριά μας, ώστε 
να μην αυτοτραυματιστούμε ζορίζοντας το σώμα μας κατά 
τη διάρκεια των ασκήσεων. Για να επιλέξουμε δάσκαλο, κα-
λύτερα να πειραματιστούμε με διάφορους γιόγκι, ώστε να 
βρούμε εκείνον με τον οποίο θα έχουμε την καλύτερη δυ-
νατή χημεία. 

 Στρεσογόνοι παράγοντες
• Υψηλές προσδοκίες
• Απραγματοποίητες επιθυμίες
• Καταπιεστικές συνθήκες του περιβάλλοντος 
• Ελλιπής κοινωνική υποστήριξη
• Αρνητική αντιμετώπιση των πραγμάτων
• "Εμμονές" (π.χ. τελειομανία, υποχονδρίαση)





5 ερωτήσεις για την Τζένη Μελιτά
Ψάξε να βρεις μια φωτογραφία ή ένα τηλεοπτικό πλάνο, στα οποία το κορίτσι αυτό δεν χαμογελάει. 
Δεν θα βρεις. Και δεν θα βρεις, γιατί το έχει φροντίσει εκείνη. Ίσως γι’ αυτό και οι πολλοί –πάρα 
πολλοί– followers της στα social media τής είναι τόσο πιστοί. Γιατί, πέρα από τις παιχνιδιάρικες 
αναρτήσεις της, τους μεταδίδει αβίαστα και αυτό το χαμόγελο. Η Τζένη αφήνει τη Μαρία να της 
κάνει 5 (και μισή) ερωτήσεις. Και το αποτέλεσμα είναι αυτό:

1. Πώς γίνεται ένας άνθρωπος να είναι πάντα τόσο 
χαμογελαστός; Πρέπει να μας αποκαλύψεις τη 

φιλοσοφία ζωής σου...
Εγώ, λοιπόν, έχω μια φιλοσοφία ζωής, την οποία έχω κάνει 
και τατουάζ στο αριστερό μου χέρι: "Sonriente" ("χαμογε-
λαστά" στα Ισπανικά). Το έκανα μετά από μία δύσκολη πε-
ρίοδο που πέρασα.
Όταν ήμουν μικρή, είχα πάθει ένα ατύχημα στο μάτι και με 
πήγαν στο νοσοκομείο για να μου κάνουν ράμματα. Περίμε-
ναν όλοι για να κλάψω, λοιπόν, για να βγουν δάκρυα από το 
μάτι μου. Δεν έκλαιγα, λέει η μαμά μου, με τίποτα! 

Δεν είναι ότι είμαι κανένας υπερ-άνθρωπος. Γενικά θεωρώ 
ότι και οι χαμογελαστοί άνθρωποι έχουν τις μαύρες στιγμές 
τους... Απλά όταν έρχονται δύσκολες στιγμές, εγώ επιλέγω 
να μην το βγάζω προς τα έξω. Θέλω να μοιράζω θετική 
ενέργεια!

2. Είσαι εξαιρετικά δημοφιλής στα social media. 
Αν ήταν να συντάξεις δύο δικές σου λίστες, τα 

DOs και DON’Ts για όσα νέα παιδιά φιλοδοξούν να γί-
νουν... φίρμες στο Ίντερνετ, τι θα περιλάμβαναν αυτές; 
Λοιπόν, καθαρά εμπειρικά και χωρίς να το παίζω "ειδική" 

"Sonriente"
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σε καμία περίπτωση – κι αφού πρώτα ευχαριστήσω πααά-
ρα πολύ όλους τους followers μου που είναι πάντα "εκεί",          
θα έλεγα τα εξής:

• Στα DOs
- Το πρώτο πράγμα που θέλουν τα social media είναι συνέ-
πεια. Πρέπει να τα τροφοδοτείς τακτικά με φωτογραφίες, 
με stories, με ιδέες διαφορετικές. Έχει τύχει να ξυπνάω κά-
ποια πρωινά και να λέω "Θα κάνω αυτό στο Ιnstagram" – μια 
σειρά, ας πούμε, από μια ιδέα που μπορεί να έχω. 
- Ένα δεύτερο, τουλάχιστον μέσα από τη δική μου εμπειρία, 
είναι να υπάρχει καλή ποιότητα. Τι εννοώ; Ωραίες φωτο-
γραφίες!
- Και ένα τρίτο, συμπληρωματικό στο δεύτερο, είναι να επι-
διώκουν την επιμόρφωση πάνω στο αντικείμενο. Να κά-
νουν, ας πούμε, κάποια σεμινάρια φωτογραφίας. Εγώ έκανα! 
Αν κάτι σε ενδιαφέρει τόσο, πρέπει να διαβάσεις. Αυτό το 
λέω πάντα! 

• Στα DON’Ts 
- Πρώτον, να μην επηρεάζονται καθόλου από τα αρνητι-
κά σχόλια – γιατί όταν εκτίθεσαι, γίνεται πολύ bullying στα 
social media, πολύς κακοπροαίρετος κόσμος θα γράψει το 
σχόλιό του. Πρέπει να έχεις γερό στομάχι για να το αντι-
μετωπίσεις. Όμως δεν αντιμετωπίζεις το κακόβουλο σχόλιο 
σβήνοντάς το∙ το αντιμετωπίζεις και με συζήτηση (ανάλογα, 
βέβαια, και με το είδος του σχολίου). 
- Δεύτερον, δεν θα πρέπει να είναι πρόστυχοι. Δεν θεωρώ, 
δηλαδή, ότι το να πλασάρουμε το μπούστο ή τον ποπό μας, 
θα μας φέρει το κοινό που πραγματικά μας ενδιαφέρει. 
- Και, τρίτον, να μην μπλέκουν σ’ εκείνο το κομμάτι των 
social που εμπεριέχει το στοιχείο της απάτης. Να μην αγο-
ράζουν π.χ. ψεύτικους followers. Αργά ή γρήγορα, αυτό θα 
φανεί γιατί, σε κάθε ξεσκαρτάρισμα που κάνει το Ιnstagram, 
ειδικά ανά 6 μήνες, όλοι αυτοί σβήνονται – από ό,τι έχω 
διαβάσει, τουλάχιστον.

3. Γενικά, είσαι σε επαφή με αρκετούς followers 
σου. Από αυτά που συζητάτε, πού έχεις κατα-

λήξει; Τι απασχολεί τους νέους ανθρώπους αυτήν την 
περίοδο; 
Μέσα από τα social media, έχω πολλά νέα κορίτσια, τα οποία 
μου στέλνουν μηνύματα για το body shaming, γι’ αυτό και το 
συγκεκριμένο θέμα το βάζω σε πρώτο επίπεδο. Είναι κάτι 
σοβαρό και βλέπω ότι θέλουν πολύ να το συζητήσουν. Έχω 
λάβει, όμως, και μηνύματα από αγόρια, τα οποία βρίσκω και 
εξαιρετικά χαριτωμένα, για το τι δώρο να πάρουν στη φίλη 
τους ή ότι τους χώρισαν...
Τώρα, κατά τα άλλα, τα social media, ως γνωστόν, είναι για 
να περνάμε κυρίως την ώρα μας∙ δεν είναι για σοβαρό προ-

βληματισμό. Οι πιο "βαθιές" συζητήσεις πάνε στις παρέες 
και στη "μελέτη" που έχει κάνει ο καθένας.
Μέσα από τις παρέες μου, αυτό που συζητιέται περισσό-
τερο είναι ότι, αυτήν την περίοδο, οι νέοι δυσκολεύονται 
πάρα πολύ με τη δουλειά. Από τη μία, ξέρω πολλά παιδιά 
που έχουν εκπληκτικές σπουδές και δεν μπορούν να απα-
σχοληθούν πουθενά. Και υπάρχει και μια δεύτερη κατη-
γορία, στην οποία είμαι κι εγώ, που πλέον η δουλειά σού 
απασχολεί το 90% του ημερήσιου χρόνου σου∙ δεν υπάρχει 
χρόνος για τίποτα άλλο. Γι’ αυτό η νέα γενιά δεν μπορεί να 
κάνει σκέψεις για το μέλλον, για δημιουργία οικογένειας. 
Για πολλούς υπάρχει και το θέμα των χαμηλών απολαβών – 
είναι αυτό το κράμα της κρίσης...
Όταν δούλευα στο Έθνος, έκλεισε ένα περιοδικό στο 
οποίο δούλευα και έκατσα τέσσερις μήνες άνεργη. Δυσκο-
λεύτηκα πάρα πολύ. Είναι πολύ άκαρδο να είσαι νέος, να 
θες να δημιουργήσεις και να μη βρίσκεις δουλειά. 

4. Στη στήλη σου στην Athens Voice, το 
#jennyschallenge, αναλαμβάνεις γενικά διάφο-

ρες αποστολές. Αν ήταν να ξεχωρίσεις μία από αυτές 
που "σου έχει μείνει", ποια θα ήταν; 
Βεβαίως έχω μια τέτοια αποστολή! Μου είχαν ζητήσει να 
κάνω τατουάζ, αυτό ήταν το challenge. Έδειξα, η καημένη, 
όλη τη διαδικασία. Έχω κάνει κι άλλα, δεν είναι ότι ήταν 
το πρώτο τατουάζ που έκανα. Απλά, ξέρεις... ήταν αυτό το 
"την επόμενη εβδομάδα έχω κλείσει να πάω και πρέπει να 
βρω άμεσα τι θα κάνω". Είμαι και γενικά φοβιτσιάρα με τον 
πόνο, με το τατουάζ ψιλοπονάω. Βέβαια πάντα λέω "Δεν θα 
ξανακάνω", αλλά μετά κάνω κι άλλο! 

4½. Πίστευα ότι θα έλεγες για την περίπτωση 
που πήγες να καλέσεις πνεύματα...

Κοίταξε να δεις... θέλω να σου πω την αλήθεια: αυτό με τα 
πνεύματα δεν το ολοκλήρωσα, γιατί πραγματικά φοβήθηκα. 
Αυτό δεν το έγραψα στο άρθρο. Δεν έφτασα μέχρι τέλους, 
γιατί συνεχιζόταν η φάση με κλειστά τα φώτα τελείως. Τους 
είπα "Εγώ δεν θέλω να συνεχίσω, ευχαριστώ πολύ!". Ου-
σιαστικά, το συγκεκριμένο κάλεσμα των πνευμάτων είναι 
μια παράσταση. Αλλά όταν είσαι εκεί, δεν είναι και πολύ... 
παράσταση!

5. Και τι νέα από το μέτωπο της τηλεόρασης;
Ξεκινήσαμε στον ALPHA! Η εκπομπή ονομάζεται 

"Τι λέει;" και, μαζί με την Ελένη Τσολάκη, τον Δημήτρη Μα-
καλιά και τον Γρηγόρη Γκουντάρα, από τις 15:00 έως τις 
17:00 καθημερινά, επιχειρούμε να μεταδώσουμε την καλή 
μας ενέργεια, περνώντας δύο ολόκληρες ώρες με πολύ κέφι 
και πολύ χαμόγελο! Είμαστε όλοι ενθουσιασμένοι!

#be_positive
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Ε ννοείται ότι παίρνει μέρος και σε Μαραθωνίους. 
Στον τάδε για καλό σκοπό, στον δείνα για διασκέ-
δαση, στον άλλο για εκτόνωση. Οργανώνει και κα-
νένα ταξιδάκι για να τρέξει και στον Μαραθώνιο 

που γίνεται στην εξοχή και στο νησάκι. Δεν είναι τυχαίο που, 
πλέον, οι αγώνες δρόμου είναι δεκαπλάσιοι από το παρελθόν: 
120 οργανώνονται ετησίως στη χώρα, κάθε Κυριακή έχει κι 
από έναν κάπου – όρεξη να έχεις, να τρέχεις. Κι όπως φαίνεται 
από τις χιλιάδες συμμετοχές, έχουμε.
Είναι γεγονός ότι το δρομικό κίνημα στην Ελλάδα έχει γιγαντω-
θεί. Και όπως όλα δείχνουν, έχει δημιουργηθεί και μια αθλητι-
κή εξάρτηση· με λίγα λόγια, πολλοί που ξεκινούν το τρέξιμο, 
το κάνουν κομμάτι της καθημερινότητάς τους. Αυτό έδειξε 
και μια έρευνα των Τμημάτων Επιστήμης Φυσικής Αγωγής και 
Αθλητισμού του Εθνικού και Καποδιστριακού Πανεπιστημίου 
Αθηνών, και Δημοκρίτειου Πανεπιστημίου Θράκης, που διε-
νεργήθηκε λίγα χρόνια πριν. Οι δρομείς θεωρούν ότι το να τρέ-
χουν αποτελεί σημαντικό μέρος της ζωής τους. Το παραπάνω 
είναι ίσως και το πιο ενδιαφέρον συμπέρασμα της έρευνας, 
το ότι έχουμε δηλαδή εξαρτηθεί και τρέχουμε ακόμα κι αν 
δεν έχουμε διάθεση. Με άλλα λόγια, το τρέξιμο τείνει να γίνει 
για αρκετούς Έλληνες σαν το ψωμί που αγοράζουμε απ' τον 
φούρνο.

Γιατί σηκωνόμαστε από τον καναπέ;
Με τη διάθεση να εξακριβώσω πώς σηκώνεται κάποιος από 
τον καναπέ για να τρέξει και πώς αποκτά εξάρτηση με αυτό, 

ανέκρινα μερικούς... εξαρτημένους δρομείς φίλους μου. 
"Γιατί τρέχεις;", ρώτησα την εικαστικό Άννα Παπαλεξάνδρου, 
που συστηματικά παίρνει τα βουνά (κυριολεκτικά) και γεμίζει 
τον τοίχο της στο facebook με φωτογραφίες εν κινήσει, με φό-
ντο πλαγιές και μαγευτικά τοπία: "Γιατί εκτονώνομαι και νιώθω 
πιο γερή απ' τη μέρα που ξεκίνησα", μου λέει. 
Παρόμοια απάντηση πήρα κι από τους υπόλοιπους. Η βελτίω-
ση της φυσικής κατάστασης μοιάζει να είναι κοινός τόπος για 
όλους και ένας βασικός λόγος που επιλέγουν να γίνουν δρο-
μείς: "...για να έχω καλύτερη υγεία, φυσική κατάσταση, ψυχο-
λογία, να μειώσω το άγχος και να αυξήσω την υπομονή και την 
επιμονή μου", μου απαντά ο Δημήτρης, εκπαιδευτικός.
Στην περίπτωση μιας άλλης φίλης δρομέα, της δημοσιογρά-
φου Μαρίας Ζαφειράτου, η εκκίνηση έγινε πριν λίγα χρόνια 
στο 1ο Spetses Mini Marathon: "Πριν δεν είχα καμία επαφή με 
το άθλημα και δεν συμπαθούσα καν το τρέξιμο. Μετά όμως 
μπήκα στο τριπάκι", μου λέει. Το ίδιο και ο άνδρας της, ο επί-
σης δημοσιογράφος, Στέλιος Σοφιανός, με τον οποίο τρέχουν 
συνήθως μαζί: "Έχει περισσότερο ενδιαφέρον. Τραβάει ο ένας 
τον άλλον κατά τη διάρκεια του αγώνα, σχολιάζουμε, πειρά-
ζουμε ο ένας τον άλλον. Ε, αν δω ότι μένει πίσω, "ανοίγω" το 
βήμα μου και τον περιμένω στον τερματισμό...", λέει η Μαρία. 
"Λαμβάνουμε μέρος σε αγώνες που είναι εκτός Αθηνών, ώστε 
να κάνουμε και ένα ωραίο διήμερο, να δούμε φίλους, να χαλα-
ρώσουμε. Ποτέ δεν τρέχουμε στην Αθήνα. Το σκεπτικό μου 
είναι: να σηκωθώ κυριακάτικα, να κατέβω στο κέντρο για να 
τρέξω 10 χλμ. και να ξαναγυρίσω σπίτι; Ποτέ! Εμείς είμαστε 
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Για πολύ καιρό συνηθίζαμε να λέμε ότι ο Έλληνας δεν σηκώνεται από τον καναπέ του. Μάλλον ήρθε η 
ώρα να αναθεωρήσουμε. Ο Έλληνας όχι μόνο έχει εγκαταλείψει τον καναπέ, αλλά τρέχει κιόλας. Τρέχει 
μεταφορικά, με τις δουλειές και τις υποχρεώσεις, αλλά τρέχει και κυριολεκτικά: βάζει αθλητικά και παίρνει 
τους δρόμους, τα πάρκα, τα πεζοδρόμια, τα βουνά, τις παραλίες... Όπου τον βολεύει, τέλος πάντων!

εκ-δρομείς!", συμπληρώνει ο Στέλιος. Κάπως έτσι το φανταζό-
μουν κι εγώ. Δεν είναι δυνατόν τόσοι άνθρωποι να τρέχουν, 
επειδή "την είδαν" ξαφνικά αθλητές. 
Το μυστικό της "εξάρτησης" του δρομέα της διπλανής πόρ-
τας, του φίλου μας που τον βλέπουμε στα σόσιαλ να βγά-
ζει σέλφι τρέχοντας, πρέπει να βρίσκεται στο ότι, μέσα απ' 
αυτό, πρωτίστως διασκεδάζει: "Δεν προπονούμαστε για να 
βγάλουμε καλύτερους χρόνους στο τρέξιμο", λέει η Μαρία. 
"Προπονούμαστε για να διατηρούμαστε σε καλή κατάσταση, 
και τρέχουμε σε αγώνες σε εντελώς ερασιτεχνικό επίπεδο, 
γιατί έχει πλάκα".
"Έχει πλάκα". Νομίζω ότι αυτή είναι και η φράση-κλειδί. Αν 
κάτι έχει πλάκα, αν διασκεδάζουμε μ' αυτό, τότε κολλάμε ευ-
κολότερα. Και πώς να μη διασκεδάσεις με το τρέξιμο, όταν 
μπορείς να το συνδυάσεις με εκδρομές, δραστηριότητες και 
παρέα; Τρέχεις μαζί με το ταίρι σου, με τους φίλους σου, κά-
νεις χαβαλέ, κανονίζεις αποδράσεις, ανοίγει το μάτι σου, ανα-
πνέεις οξυγόνο, ξεφεύγεις. 
Και, βέβαια, με το τρέξιμο αλλάζει και ο τρόπος ζωής σου: "...
με βοήθησε να κόψω το κάπνισμα και να έχω καλύτερη φυ-
σική κατάσταση και περισσότερη ηρεμία, αυτοπεποίθηση και 
εσωτερική ικανοποίηση", λέει ο Δημήτρης. 
"Έχουν αλλάξει οι διατροφικές μας συνήθειες, ο ύπνος, οι 
παρέες μας, οι δραστηριότητές μας, τα ενδιαφέροντά μας, 
η καθημερινότητά μας γενικότερα, προς το καλύτερο. Το ότι 
γέννησα τόσο εύκολα και επανήλθα τόσο γρήγορα στα κιλά 
και τις προπονήσεις μου, νομίζω ότι οφείλεται στο τρέξιμο, και 

αυτός είναι ένας λόγος που δε θα το σταματήσω ποτέ", λέει 
η Άννα, που κι αυτή τρέχει παρέα με τον άνδρα της, φανατικό 
δρομέα επίσης. 
Η Άννα τρέχει και μαζί με το μωρό της. Μπροστά το καρότσι, 
πίσω εκείνη. Τη ρωτάω πώς είναι σαν αίσθηση να τρέχεις με 
το παιδί σου: "Όταν την έχω μαζί μου τρέχω ξένοιαστα, είμαι 
πιο ήρεμη από όταν π.χ. την αφήνω στη γιαγιά της, που κοιτάω 
το κινητό μου 3 φορές το λεπτό", μου απαντά. Και, βέβαια, το 
καρότσι είναι ειδικό. "Υπάρχουν, δηλαδή, ειδικά καρότσια για 
γονείς δρομείς", όπως μου λέει.
Φαντάζονται, άραγε, τη ζωή τους χωρίς τρέξιμο οι δρομείς 
φίλοι μου; Ο Δημήτρης τη φαντάζεται, δεν θα είχε πρόβλημα 
να κάνει κολύμπι ή κάτι άλλο, για παράδειγμα. Και η Μαρία 
με τον Στέλιο το ίδιο. Μπορούν να φανταστούν τη ζωή τους 
χωρίς να τρέχουν, όμως δεν θέλουν να τη φανταστούν χωρίς 
άσκηση και χωρίς αθλητισμό: "Είναι διέξοδος, είναι η τέλεια 
εκτόνωση και οι ώρες που αφιερώνω αποκλειστικά στη φρο-
ντίδα του εαυτού μου. Όχι, δεν θέλω να φανταστώ τη ζωή 
μου χωρίς αυτά", λέει η Μαρία. Όσο για την Άννα: "Ονειρεύ-
ομαι να γίνω μια ζαρωμένη γριά που θα τρέχει Μαραθώνιο", 
μου λέει γελώντας. 

Μήπως ήρθε η ώρα να βάλεις αθλητικά και να αρχίσεις κι 
εσύ το τρέξιμο; Και, πού ξέρεις, μπορεί και να εξαρτηθείς...              
Αν μη τι άλλο, είναι από τις εξαρτήσεις που ευχόμαστε όλοι ν' 
αποκτήσουμε στη ζωή.

#be_a runner 

Δρομείς και... εκ-δρομείς

Ποιος καναπές; 
Οι Έλληνες τρέχουμε!

της Λίλας Σταμπούλογλου
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Την προσπάθεια και το έργο 
που κατέβαλλαν κάποτε 

εκατοντάδες άτομα για την 
αναζήτηση και διάσωση ενός 

αγνοουμένου, έρχονται να 
ελαχιστοποιήσουν τα μη-

επανδρωμένα αεροσκάφη. 
Ο Βασίλης Σκληρός, 

χειριστής και εκπαιδευτής 
τέτοιων αεροσκαφών, μιλά 

για τη "Hellenic Drones" 
και εξηγεί πώς ο πήχυς 

στον τομέα "διάσωση" στην 
Ελλάδα μπορεί να μπει

πολύ ψηλά...

του Γιάννη Μούτσου
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Βασίλης Σκληρός
Χρησιμοποιώντας τα drones
για το κοινό καλό

Ο ι ελληνικές ακτές θα μπορούν να θεωρούνται 
πλέον πιο ασφαλείς, καθώς με τη χρήση drones 
θα γίνει ευκολότερος ο εντοπισμός και η δι-
άσωση λουομένων που βρίσκονται σε κίνδυνο 

– εφόσον προσαρμοστεί κατάλληλα το νομικό πλαίσιο. Την 
πρωτοτυπία αυτή έφερε στην Ελλάδα η "Hellenic Drones", 
μια Σχολή Εκπαιδευτών ΣΜΗΕΑ (Συστήματα Μη Επανδρω-
μένων Αεροσκαφών - Drones) με νέα εκπαιδευμένα στελέ-
χη από τη Σχολή Ικάρων, η οποία βάζει πολύ ψηλά τον πήχυ 
και θέτει νέα στάνταρντ στην ασφαλή διάσωση ναυαγών με 
χρήση drone.

Φανταστείτε έναν λουόμενο ή έναν επιβάτη σκάφους να 
παλεύει με τα κύματα στην προσπάθειά του να κρατηθεί 
στη ζωή. Ενώ όλες οι ελπίδες για επιβίωση αρχίζουν να μει-
ώνονται, ένας "από μηχανής θεός" ρίχνει ένα σωσίβιο από 
τον ουρανό και το θύμα καταφέρνει να επιπλεύσει, μέχρι 
τη στιγμή που τον ανασύρει ένας ναυαγοσώστης στην ακτή. 
Δεν πρόκειται για ένα φουτουριστικό σενάριο, αλλά για μια 
προσπάθεια που λαμβάνει χώρα, προς το παρόν πιλοτικά, 
σε διάφορα σημεία της Αθήνας, από τα στελέχη της εκπαι-
δευτικής ακαδημίας "Hellenic Drones". Μη-επανδρωμένα 
αεροσκάφη, εξοπλισμένα με υψηλής ανάλυσης κάμερες 
και με σωσίβια, πετούν πάνω από το θύμα και του ρίχνουν 
τον διασωστικό εξοπλισμό, μέχρι τη στιγμή που θα φτάσει 
το πρώτο διαθέσιμο σκάφος ή ναυαγοσώστης, για να τον 
ανασύρει στην ακτή με ασφάλεια. Η αξία μιας τέτοιας πρω-
τοβουλίας αναγνωρίζεται, όταν κανείς μελετήσει τα στατι-

στικά στοιχεία που αφορούν στις απώλειες από πνιγμούς:               
Κι όμως, η Ελλάδα κατέχει την πρώτη θέση στην Ευρώπη, 
με 400 θανάτους ετησίως από πνιγμό!

"Hellenic Drones"
Η "Hellenic Drones" αποτελεί την πρώτη αδειοδοτημένη 
σχολή μη επανδρωμένων αεροσκαφών  από την ΥΠΑ (Υπη-
ρεσία Πολιτικής Αεροπορίας), με σκοπό την εκπαίδευση 
ικανών χειριστών που θα εκτελούν ασφαλείς πτήσεις.
Μέχρι την 1η Ιανουαρίου 2017, καθένας μπορούσε να έχει 
στην κατοχή του και να πετάει ένα drone οπουδήποτε. Αυτό 
όμως άλλαξε τον τελευταίο χρόνο, με τη διαμόρφωση ενός 
νέου αυστηρού νομικού καθεστώτος, το οποίο επιβάλλει 
περιορισμούς, αλλά και υποχρεώσεις στους χειριστές μη-
επανδρωμένων αεροσκαφών για την πτήση τους. Το παρά-
δειγμα έδωσαν οι ΗΠΑ, αλλά και άλλες ευρωπαϊκές χώρες. 
Υπόχρεοι σε άδεια χειριστή είναι κυρίως οι επαγγελματίες, 
αλλά και οι ερασιτέχνες, οι οποίοι έχουν υψηλές προσδο-
κίες πτήσης. Όλοι περνούν από ειδικό σχολείο, αλλά και 
θεωρητικές και πρακτικές εξετάσεις από την ΥΠΑ. 
Οι λόγοι που δημιουργήθηκε ένα τόσο απαιτητικό νομικό 
πλαίσιο ήταν η αυθαίρετη χρήση, αλλά και ο ανεξέλεγκτος 
αριθμός των drones, με κίνδυνο να προκληθούν σοβαρές 
σωματικές και υλικές βλάβες σε τρίτους. 
Ωστόσο, αιτία της θέσπισης αυστηρών νόμων γύρω από 
τη χρήση των drones είναι ο φόβος ενός ενδεχόμενου 
τρομοκρατικού χτυπήματος από αέρος, τονίζει ο Βασίλης 
Σκληρός, χειριστής και εκπαιδευτής drones (ΣΜΗΕΑ) της 

#be_a_drone_pilot
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"Hellenic Drones". "Σήμερα ο αριθμός των drones που 
βρίσκονται στην ελληνική επικράτεια εξακολουθεί να είναι 
άγνωστος, όπως και η χρήση τους. Είμαστε τυχεροί που 
δεν έχει σημειωθεί ακόμη σημαντικό τρομοκρατικό χτύπη-
μα μέσω ενός απλού drone. Σαφώς, ένας νόμος δεν θα 
μηδενίσει την πιθανότητα να συμβεί κάτι, αλλά τουλάχιστον 
περιορίζεται ο κίνδυνος". 

Τα άγρυπνα μάτια στον ουρανό 
Καθημερινά εφευρίσκονται νέες αποστολές για τα μη-
επανδρωμένα αεροσκάφη. Αρχικά, ο βασικός σκοπός της 
χρήσης τους ήταν η βιντεοσκόπηση και η φωτογράφηση. 
Σήμερα, όμως, τα drones αναβαθμίζονται και προσφέρουν 
πρωτότυπες υπηρεσίες, ιδιαίτερα σε απροσπέλαστα σημεία.
"Συνεργαζόμαστε με υπηρεσίες διάσωσης, όπως η Πυρο-
σβεστική, ο Ερυθρός Σταυρός και η Ε.Μ.Α.Κ. για τον εντοπι-
σμό και την έρευνα αγνοουμένων σε πιλοτικό πρόγραμμα. 
Ο χρόνος και η προσπάθεια που απαιτείται για να ελέγξεις 
ένα βουνό ή μια χαράδρα, όταν κάποιος αναζητείται, είναι 
μεγάλη. Όλα αυτά εκμηδενίζονται και μπορεί να γίνει ο 
έλεγχος της περιοχής μέσα σε δέκα λεπτά, σώζοντας αν-

θρώπινες ζωές άμεσα και χωρίς να κινδυνεύουν αναίτια οι 
διασώστες", τονίζει ο Βασίλης Σκληρός. 
"Σημαντικός είναι ο ρόλος των drones και στην επιτήρηση 
εγκαταστάσεων υψίστης στρατηγικής σημασίας, αξιοποιώ-
ντας το εναέριο πλεονέκτημα, αλλά και το προσωπικό που 
δεν απασχολείται πλέον στη φύλαξή τους. Με τη χρήση, 
μάλιστα, θερμικών καμερών, μπορούμε να εντοπίσουμε 
άτομα που κινούνται ύποπτα σε έναν χώρο, καθώς ελέγ-
χουμε τα drones από ένα κεντρικό σημείο, σε 24ωρη βάση. 
Ωστόσο, οι ικανότητες πτήσης ενός drone επιτήρησης δεν 
είναι κάτι που κατέχει ένας απλός χειριστής· τις αποκτά 
κανείς μετά από ειδική εκπαίδευση", σημειώνει ο Βασίλης. 
Και στην αρχιτεκτονική χώρων, αλλά και στην ασφάλειά 
τους, τα drones συνεισφέρουν αποτελεσματικά και γρήγο-
ρα, με επιθεώρηση που γίνεται σε μικρό χρόνο. 
"Πιο σημαντικός, όμως, είναι ίσως ο ρόλος των μη–επαν-
δρωμένων αεροσκαφών στη ναυαγοσωστική", επισημαίνει 
ο Βασίλης, καθώς το μήκος των ακτών της χώρας ξεπερνά 
τα 13.000 χιλιόμετρα, γεγονός που δυσχεραίνει το έργο το 
ναυαγοσωστών. Τα drones θα μπορούν να λειτουργήσουν 
συνεργατικά με τους ναυαγοσώστες, προκειμένου να γίνε-
ται καλύτερη επιτήρηση της περιοχής ευθύνης, ενώ παράλ-
ληλα θα αποτελέσουν ένα ακόμη μέσο διάσωσης ναυαγών, 
μεταφέροντας με ταχύτητα και ακρίβεια ένα σωσίβιο στο 
άτομο, μέχρι να έρθει βοήθεια από την ακτή. 

Από τη θεωρία στην πράξη
Μπορεί η τεχνολογία να είναι διαθέσιμη, ωστόσο ακόμη 
βρισκόμαστε σε αρχικό σημείο συνεργασίας ναυαγοσω-
στών με χειριστές drones για τη διάσωση θυμάτων. "Πρό-
κειται για μείζον θέμα, το οποίο απαιτεί πολιτική βούληση 
για την ψήφιση ενός νομοθετικού πλαισίου, δεδομένου του 
υψηλού ποσοστού πνιγμών κάθε χρόνο στην Ελλάδα", τονί-
ζει ο Βασίλης Σκληρός. Το δε κόστος επένδυσης σε drones 
είναι πολύ μικρό σε σύγκριση με την ανθρώπινη ζωή, ενώ 
μπορεί να "συμπιεστεί" κι άλλο, εφόσον γίνει μαζική παραγ-
γελία εξοπλισμού, προσθέτει.

Drones: Ο Μεγάλος Αδελφός;
"Η εφαρμογή της ευρωπαϊκής οδηγίας GDPR για την προ-
στασία προσωπικών δεδομένων δεν αποτελεί εμπόδιο στη 
χρήση drones για ναυαγοσωστική χρήση και επιτήρηση ασφα-
λείας των ακτών, δεδομένου ότι δεν πραγματοποιείται βιντε-
οσκόπηση, αλλά μόνο στιγμιαία επιτήρηση κατά την επιχείρη-
ση χωρίς μόνιμη καταγραφή", επισημαίνει ο Βασίλης. 

Top-gunners στα drones
"Ο χειριστές-διασώστες των ναυαγοσωστικών drones 
προέρχονται από τη Σχολή Ικάρων και έχουν βαθιά γνώση 
του αντικειμένου, καθώς παράλληλα έχουν αντιμετωπίσει 
πολλά παρόμοια περιστατικά. Κύριο χαρακτηριστικό τους 
γνώρισμα είναι η ψυχραιμία που πρέπει να επιδείξουν 
όταν προκύπτει ένα περιστατικό, στο οποίο θα πρέπει να 
επέμβουν για να σώσουν ένα άτομο που πνίγεται", τονίζει 
ο Βασίλης Σκληρός. 

Πιο σημαντικός
είναι ίσως ο ρόλος 
των drones στη 
ναυαγοσωστική,
καθώς το μήκος
των ακτών της
χώρας ξεπερνά
τα13.000 χιλιόμετρα.
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Τ ο καλοκαίρι, η πιο όμορφη εποχή του χρόνου, 
φεύγει και αφήνει πίσω του ωραίες αναμνήσεις. 
Όσο αυτά γαληνεύουν τη ψυχή μας, τόσο ταλαι-
πωρούν την όψη μας, δηλαδή την επιδερμίδα μας. 

Ο ήλιος, η θάλασσα, η άμμος, η ζέστη, ο κλιματισμός, όλες 
αυτές οι συνθήκες που συνθέτουν το σκηνικό των καλοκαι-
ρινών μας εξορμήσεων, αφήνουν το στίγμα τους, ειδικά αν 
δεν έχουμε προνοήσει όπως θα έπρεπε, με σωστή αντηλια-
κή προστασία, εντατική ενυδάτωση και άλλες καίριες κινή-
σεις στοχευμένης περιποίησης. 
Για να επαναφέρουμε, λοιπόν, την υγεία και την ομορφιά 
της επιδερμίδας μας, αρκεί να ακολουθήσουμε μια στρατη-
γική επανόρθωσης που δεν βασίζεται μόνο στην καλλυντική 
φροντίδα, αλλά και στον σωστό τρόπο ζωής που, έτσι και 
αλλιώς, είναι καλό να υιοθετήσουμε γενικώς. 

•  Προσωπική επανόρθωση
Η επιδερμίδα του προσώπου μας διψάει! Το καταλαβαίνου-
με καλύτερα μόλις απλώσουμε μια ενυδατική κρέμα και πα-
ρατηρήσουμε πόσο γρήγορα έχει απορροφηθεί. Νιώθουμε 
το δέρμα μας να "ρουφάει"κάθε ίχνος από τη σύνθεσή της, 
κι αυτό επειδή η ξηρότητα είναι το πρώτο σύμπτωμα της 
επαναφοράς μας στη... φθινοπωρινή ζωή. Η καταπολέμηση 
της έντονης ξηρότητας που άφησε πίσω του ο ήλιος γίνεται 
προτεραιότητα, ειδικά αν συνυπολογίσουμε ότι αυτή απο-
τελεί και έναν από τους μεγαλύτερους εχθρούς της νεανι-
κής εμφάνισης του δέρματος. 
Ξεκινώντας από τον καθαρισμό, πρέπει να επιλέξουμε κάτι 
πιο ήπιο και καταπραϋντικό, ειδικά αν αισθανόμαστε ότι το 
δέρμα μας "μας τραβάει"ή είναι πιο ευαίσθητο. Σε αυτή την 
περίπτωση, πρέπει να επιλέξουμε μια πιο μελετημένη σύν-
θεση που θα σεβαστεί την επιδερμίδα και θα την αφήσει 
απόλυτα καθαρή για την περιποίηση που θα ακολουθήσει. 
Η εντατική ενυδατική φροντίδα είναι απόλυτος κανόνας 
και, μάλιστα, απαιτεί από εμάς να το δούμε πιο συνολικά και 

με πιο εξειδικευμένα προϊόντα, όπως serum ή κρέμα ματιών 
και όχι απλώς με μια ενυδατική κρέμα – ειδικά αν έχουμε 
αφήσει πίσω μας τη δεκαετία των 20. Η εφαρμογή των ενυ-
δατικών προϊόντων πρέπει να γίνει καθημερινή ιεροτελε-
στία, με κινήσεις μασάζ και λίγα λεπτά ηρεμίας με τον εαυτό 
μας, καθώς έτσι θα μπορέσουμε να επανορθώσουμε το 
δέρμα μας, αλλά και να μεταβούμε πιο ομαλά ψυχολογικά 
στη νέα σεζόν.
Ένα επίσης απαραίτητο βήμα είναι η απολέπιση. Ωστόσο, 
καλό είναι να έχουμε υπ’ όψιν μας ότι η ένταξή της στην 
ατζέντα της περιποίησής μας θα φέρει και γρηγορότερη 
απομάκρυνση του όποιου μαυρίσματος, καθώς μαζί με τα 
νεκρά κύτταρα απομακρύνεται και τυχόν χρώμα.
Πολύτιμη διαδικασία για τη φροντίδα του ταλαιπωρημένου 
μας προσώπου αποτελεί και η αντιγηραντική περιποίηση, 
ιδιαίτερα αν το δέρμα μας έχει εμφανίσει τα πρώτα σημάδια 
του χρόνου. Μετά από μια καλοκαιρινή περιπέτεια, το φθι-
νόπωρο είναι η εποχή για να δώσουμε ένα... boost νεότητας 
στο δέρμα μας, με ειδικές συνθέσεις που θα το φροντίσουν 
εσωτερικά και θα το ανανεώσουν εξωτερικά. 
Τέλος, είναι σημαντικό να διατηρήσουμε την καθημερινή 
συνήθεια του αντηλιακού και το φθινόπωρο (και όλο τον 
χρόνο!). Μόνο έτσι θα κρατήσουμε μακριά την απειλή της 
φωτογήρανσης, της ξηρότητας, των πανάδων και όλων των 
άλλων εχθρών του δέρματος. Αν η σύνθεση του αντηλιακού 
δεν μας αρέσει, μια κρέμα με SPF, είτε μια ΒΒ ή CC κρέμα 
ή foundation/πούδρα με δείκτη προστασίας, θα μας κρατή-
σουν προστατευμένες. 

•  Περί σώματος 
Όσο φροντίζουμε το σώμα μας πριν το καλοκαίρι, τόσο 
τείνουμε να το ξεχάσουμε όταν πιάσουν τα πρώτα κρύα. 
Δεν πρέπει να αφήσουμε στιγμή την επιδερμίδα μας χωρίς 
ενυδάτωση, γι’ αυτό και οφείλει να γίνει η αγαπημένη μας 
συνήθεια μετά το μπάνιο. 

Μόλις ξεκινήσει το φθινόπωρο, η επιδερμίδα μας αρχίζει να εκπέμπει SOS. 
Η σωστή περιποίηση θα φέρει την κατάλληλη επανόρθωση και διατήρηση 

της καλοκαιρινής λάμψης, που τόσο δύσκολα αποκτήσαμε.

Φροντίζοντας την 
ταλαιπωρημένη επιδερμίδα

μετά τις διακοπές

Άρτεμις Καράγιαννη
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Το δέρμα διψά και αντιδρά με ξηρότητα, με αποτέλεσμα 
κάθε ενυδατική φόρμουλα που θα του προσφέρουμε να εί-
ναι γι’ αυτό ένα δώρο. Σημαντικό είναι να κάνουμε παράλλη-
λο μασάζ τη στιγμή που ενυδατώνουμε το σώμα μας, καθώς 
έτσι και θα απορροφηθεί το προϊόν καλύτερα, αλλά και θα 
βελτιωθεί η υφή της επιδερμίδας μας. 
Η απολέπιση έχει τα ίδια χαρακτηριστικά με το peeling 
προσώπου: όσο απαραίτητη είναι, τόσο απειλητική είναι για 
τη μετα-καλοκαιρινή μας εικόνα και το μαύρισμά μας. Αν 
δεν έχουμε τόσο μεγάλη ανάγκη να κρατήσουμε την επι-
δερμίδα μας στις σταρένιες αποχρώσεις της, τότε καλό 
είναι να διώξουμε όλα τα νεκρά κύτταρα και να την απαλλά-
ξουμε από ό,τι περιττό. 
Η απολέπιση πρέπει να γίνεται με χλιαρό νερό, καθώς το 
ζεστό από μόνο του προκαλεί αντίδραση στην επιδερμίδα 
και δεν τη βοηθά να καταπολεμήσει την ξηρότητά της.           
Οι φυσιολογικές θερμοκρασίες είναι από όλες τις απόψεις 
καλύτερες – και για το καθημερινό ντους, αλλά και για ένα 
ενδεχόμενο μπάνιο-spa που μπορεί να πραγματοποιήσουμε 
μια στο τόσο. 
Επιπλέον, πρέπει να είμαστε ιδιαίτερα προσεκτικοί και κατά 
την ενδυματολογική μετάβαση στη νέα σεζόν, καθώς η από-
τομη επιλογή κλειστών ρούχων, στενών παντελονιών και 
παπουτσιών προκαλεί ένα σοκ στην επιδερμίδα, γεγονός 
που απαιτεί μια ακόμη πιο προσεκτική φροντίδα. 

•  Τα "δύσκολα" σημεία
Επιδερμίδα δεν είναι μόνο το πρόσωπο, οι γάμπες και τα 
χέρια μας. Επιδερμίδα είναι και το δέρμα κάτω από το τρι-
χωτό της κεφαλής μας, τα πέλματά μας, το εσωτερικό από 
τις παλάμες μας. Όσο εμείς προσπαθούμε να φροντίσουμε 
και να επανορθώσουμε τα σημεία που φαίνονται, καθώς 
αυτά μας ενδιαφέρουν περισσότερο, τόσο τα "δύσκο-
λα"σημεία υποφέρουν και ζητούν την προσοχή μας. 
Ξεκινώντας από την κορυφή, το τριχωτό της κεφαλής μας 
περνάει δύσκολες στιγμές υπό τον ήλιο, αφού καίγεται εύ-
κολα, ξηραίνεται και αντιδρά. Στα πλαίσια της επανόρθω-
σης, λοιπόν, δεν πρέπει να ξεχνάμε πως χρειάζεται η κατάλ-
ληλη περιποίηση που θα σεβαστεί το τριχωτό και θα 
επανορθώσει το δέρμα στο κεφάλι μας, με αποτέλεσμα να 
δούμε άμεση διαφορά και στην υγεία των μαλλιών μας. 
Παράλληλα, η ειδική φροντίδα στα άκρα, παλάμες και πέλ-
ματα, είναι παραπάνω από απαραίτητη. Αν το σκεφτούμε 
καλά, θα διαπιστώσουμε πόσο σκληρή είναι η... δουλειά για 
εκείνα τα σημεία του σώματός μας, καθώς σηκώνουν όλο το 
βάρος της καθημερινότητάς μας. Κι όμως, συχνά ξεχνάμε 
να τα φροντίσουμε όπως τους αξίζει. Μια ενυδατική φροντί-
δα, παράλληλα με μασάζ, μπορεί να κάνει θαύματα. 
Τέλος, για τον καθένα ξεχωριστά υπάρχει πάντα κάποιο ση-
μείο του σώματος, όπου η επιδερμίδα χρειάζεται περισσό-
τερη προσοχή και φροντίδα, ανάλογα και με τον τρόπο 
ζωής που έχει. Γυρνώντας, λοιπόν, στην καθημερινότητα 
του φθινοπώρου, ας εντοπίσουμε ποιο είναι αυτό το σημείο 
–ο λαιμός, το ντεκολτέ, τα δάχτυλά ή τα γόνατά μας– και ας 
ασχοληθούμε μαζί του, χαρίζοντάς του την ομορφιά, την 
απαλότητα και τη λάμψη που έχει τόσο ανάγκη. 

Biotherm, Bath Therapy 
Delighting Scrub, απαλό 
scrub σώματος που ενισχύει την 
ανανέωση της επιδερμίδας και 
απομακρύνει τα νεκρά κύτταρα.

Estée Lauder, 
Advanced Night Repair 
Synchronized Recovery 
Complex II, 
ορός με αποδεδειγμένα ισχυρή 
αντιγηραντική δράση. 

Clarins, Moisture 
Smoothing Body Milk, 
λεπτόρρευστη λοσιόν 
που ενυδατώνει το σώμα και 
αφήνει βελούδινη αίσθηση. 

Korres, Ελιξήριο 
από εκχύλισμα Κρόκου 
Κοζάνης, προσφέρει 
αντιοξειδωτική δράση, ενισχύο-
ντας την άμυνα του δέρματος,
για υγιές και λαμπερό πρόσωπο.

Lancome, Exfoliating 
Rose Sugar Scrub, 
αφαιρεί τα νεκρά κύτταρα από 
την επιδερμίδα και χαρίζει ομαλή 
και ομοιόμορφη υφή. 

Youth Lab, CC Cream 
SPF 30, για κανονικές 
επιδερμίδες, για ομοιόμορφη όψη 
και προστασία.

dr.Organic Royal Jelly 
Day Cream, εντατική 
ενυδατική φροντίδα ημέρας 
για το πρόσωπο.



Άλλαξε όµως η επείγουσα αντισύλληψη
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Το πιο αποτελεσματικό χάπι της επόμενης μέρας    
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της Έλενας Κιουρκτσή

Αλλεργικοί στην... πόλη
Πώς η Φύση μάς προστατεύει 
από τις αλλεργίες!

Οι αλλεργίες και το άσθμα δεν κάνουν την εμφάνισή τους μόνο την άνοιξη, αλλά και τις 
υπόλοιπες εποχές. Και φαίνεται ότι έχουν ιδιαίτερη "προτίμηση" σε όσους ζουν στις πόλεις...

Π ρόσφατη έρευνα από το πανεπιστήμιο του Κο-
λοράντο έδειξε ότι οι άνθρωποι που ζουν στα 
μεγάλα αστικά κέντρα είναι πιο επιρρεπείς στο 
να εμφανίσουν άσθμα και αλλεργίες, σε σχέση 

με όσους ζουν στην περιφέρεια. Κι αυτό διότι, όπως δημοσι-
εύθηκε στην ιατρική επιθεώρηση Clinical and Experimental 
Immunology, έχουν “αποστειρωμένες” συνήθειες, που δεν 
τους επιτρέπουν να εκτεθούν στα αποκαλούμενα “ωφέλιμα” 
μικρόβια που ενισχύουν το ανοσοποιητικό. Για το πώς συν-
δέονται οι αλλεργίες και το άσθμα με τη ζωή στην πόλη ή 
στην επαρχία αλλά και για το τι μπορούμε να κάνουμε, μιλή-
σαμε με τη Δρ. Αναστασία Αμφιλοχίου, Πνευμονολόγο.

Πόσο συχνές είναι οι αλλεργίες και το άσθμα 
στη χώρα μας;
Οι εποχικές εξάρσεις της αλλεργίας και του άσθματος πλέον 
δεν κάνουν διακρίσεις. Σε συσχετισμό, δε, με τις αλλαγές του 
κλίματος και τις ανθρώπινες επιδράσεις στην τροφική αλυσί-
δα (π.χ. χρήση ζιζανιοκτόνων, λιπασμάτων, μεταλλαγμένα 
τρόφιμα κ.λπ.), τα πράγματα μοιάζουν να έχουν αγριέψει. Ει-
δικότερα στην Ελλάδα, οι αλλεργίες αφορούν το 15-25% του 
πληθυσμού. Συγκεκριμένα, 1 στους 7 ενήλικες και 1 στα 4 
παιδιά υποφέρουν από κάποια μορφή αλλεργίας, με κυρίαρ-
χο το αλλεργικό άσθμα, ενώ ακολουθεί η αλλεργική ρινίτιδα 
με... φιλόδοξες προοπτικές.
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Τι ακριβώς είναι η αλλεργία;
Αλλεργία είναι η υπερβολική αντίδραση 
του οργανισμού σε ουσίες και παράγο-
ντες αβλαβείς για τον συνηθισμένο άν-
θρωπο. Αυτό συμβαίνει γιατί τροποποι-
είται ο αμυντικός ή ανοσολογικός μας 
μηχανισμός. 
Δηλαδή, αντί να επιστρατεύει τα συνη-
θισμένα αντισώματα που καταπολεμούν 
τις λοιμώξεις,  αντιδρά με ένα ειδικού 
τύπου αντίσωμα (την ανοσοσφαιρίνη E) 
σε φυσιολογικά ερεθίσματα και ουσίες. 
Που σημαίνει ότι τα αποκαλούμενα ως 
αλλεργιογόνα είναι γενικά αβλαβείς ου-
σίες, που όμως ο οργανισμός αναγνωρί-
ζει ως επικίνδυνες και κινητοποιεί μηχα-
νισμούς για την εξουδετέρωσή τους. 
Έτσι, έχουμε την εμφάνιση αλλεργικών 
εκδηλώσεων. 

Ποια είναι τα συνηθέστερα 
αλλεργιογόνα;
Μια μεγάλη κατηγορία αλλεργιογόνων 
είναι εκείνα που μεταφέρονται με τον 
αέρα και τα εισπνέουμε: γύρη των φυ-
τών, επιθήλια των κατοικίδιων ζώων, 
ακάρεα της σκόνης και μύκητες. Αυτά 
προκαλούν τις αναπνευστικές αλλεργί-
ες, όπως η αλλεργική ρινοεπιπεφυκίτιδα 
και το αλλεργικό άσθμα.
Ωστόσο, οι αλλεργίες ευνοούνται και 
από τις συνθήκες του σύγχρονου τρό-
που ζωής, όπως το παθητικό κάπνισμα, 
η συνεχώς αυξανόμενη ατμοσφαιρική 
ρύπανση, ο κακός εξαερισμός στα κτί-
ρια, αλλά και το στρες, το οποίο πλέον 
θεωρείται μία από τις σημαντικότερες 
αιτίες εκδήλωσης αλλεργιών. 

Οι αλλεργίες και το άσθμα είναι απο-
κλειστικά “ανοιξιάτικη” υπόθεση; 
Εξαρτάται. Ένας ήπιος και ζεστός χει-
μώνας μπορεί να έχει ως αποτέλεσμα 
την πρόωρη ανθοφορία και, ως εκ τού-
του, την πρόωρη εμφάνιση συμπτωμά-
των· αντίθετα, η παγωνιά μπορεί να πε-
ριορίσει ή να αναστείλει τη γυρεοφορία 
κάποιων δέντρων. Η βροχή, αφ’ ενός, 
προσφέρει προσωρινά ανακούφιση 
στα αλλεργικά άτομα, λόγω μείωσης της 
περιεκτικότητας του αέρα σε γύρεις. 
Αφ’ ετέρου, μπορεί να παρατείνει την 
ανθοφορία κάποιων χόρτων, όπως των 
γρασιδιών και, κατ’ επέκταση, να παρα-

τείνει την εποχή των συμπτωμάτων. 
Τέλος, τις ημέρες που υπάρχουν 
ισχυρότεροι άνεμοι, αναμένεται να 
υπάρχει και επιδείνωση των αλλεργι-
κών συμπτωμάτων, γι’ αυτό και τα αλ-
λεργικά άτομα θα πρέπει να είναι πιο 
προσεκτικά.

Γιατί οι κάτοικοι των μεγαλουπόλεων 
εμφανίζουν συχνότερα άσθμα 
και αλλεργίες;
Τα τελευταία χρόνια η συχνότητα του 
άσθματος, αλλά και των αλλεργιών (ρινί-
τιδες, επιπεφυκίτιδες κ.λπ.) έχει αυξη-
θεί σημαντικά στον ανεπτυγμένο κό-
σμο. Για το γεγονός αυτό έχουν 
ενοχοποιηθεί παράγοντες, όπως η 
ατμοσφαιρική ρύπανση, τα τρόφιμα και 
ποτά με πολλά συντηρητικά και πρό-
σθετα, τα κτίρια που ζούμε κ.λπ.
Ωστόσο, οι έρευνες αποκαλύπτουν συ-
νεχώς νέους “εχθρούς”. Σε αυτούς 
προστίθεται και το ότι οι κάτοικοι των 
μεγαλουπόλεων έχουν εμμονή με την 
καθαριότητα, φροντίζοντας τα πάντα να 
είναι “αποστειρωμένα” και να αποφεύ-
γεται οποιαδήποτε επαφή με μικροβια-
κούς παράγοντες. Κι όμως, υπάρχουν 
και “καλά” ή αλλιώς “ωφέλιμα” μικρό-
βια, τα οποία είναι απαραίτητα για την 
αρμονική λειτουργία του οργανισμού. 
Πιθανόν, λοιπόν, η επιβάρυνση από όλα 
τα παραπάνω –είτε ξεχωριστά, είτε σε 
συνδυασμό– να έχει μεταβάλει την 
αντίδραση του ανοσοποιητικού συστή-
ματος σε ερεθίσματα, τα οποία κωδικο-
ποιεί πλέον ως εχθρικά, προκαλώντας 
αλλεργίες και άσθμα.

Γιατί δεν συμβαίνει το ίδιο με όσους 
ζουν στην επαρχία;
Οι άνθρωποι στην επαρχία ασχολού-
νται κυρίως με αγροτικές εργασίες, 
οπότε δεν ζουν σε αποστειρωμένο πε-
ριβάλλον. Άρα, έρχονται σε επαφή με 
τα “ωφέλιμα” μικρόβια, τα οποία θωρα-
κίζουν τον οργανισμό και τον βοηθούν 
στη μάχη εναντίον των λοιμώξεων από 
τα “κακά” μικρόβια. Αυτό έχει ως απο-
τέλεσμα οι μηχανισμοί του ανοσοποιη-
τικού να εκπαιδεύονται, οπότε οι λοι-
μώξεις δεν υποτροπιάζουν, ώστε να 
προκαλέσουν άλλες φλεγμονές που 
προδιαθέτουν σε χρόνια νοσήματα.

Οι συχνές εκδρομές στη φύση 
μπορούν να εκπαιδεύσουν
το ανοσοποιητικό μας;
Η συχνότερη επαφή με τη φύση βοηθά 
γενικότερα – ψυχικά και σωματικά. 
Αλλά αν κάποιος έχει π.χ. αλλεργία στην 
ελιά, καλό είναι να μην επισκεφθεί ελαι-
ώνα σε εποχή ανθοφορίας, προκειμέ-
νου να... εκπαιδεύσει τον οργανισμό 
του. 
Ωστόσο, ας αφήνουμε τα παιδιά των 
πόλεων σε εκδρομές ή σε πάρκα και 
παιδικές χαρές να λερώνονται και να 
πιάνουν χώματα, ώστε να ενισχυθεί το 
ανοσοποιητικό τους. 

Τι να προσέχουμε για να
μην υποφέρουμε;
Ο αποτελεσματικότερος τρόπος είναι η 
αποφυγή έκθεσης στο υπεύθυνο αλ-
λεργιογόνο. Επιπλέον, είναι προτιμότε-
ρο να αερίζεται το σπίτι τις βραδινές 
ώρες. Εάν έχει προηγηθεί παραμονή 
μας σε υπαίθριους χώρους για πολλή 
ώρα, θα πρέπει να καθαρίσουμε σχολα-
στικά το πρόσωπο και τα χέρια μας, και 
να αλλάξουμε ρούχα, για να απομα-
κρυνθεί η γύρη που έχει επικαθήσει. 
Παρόμοια μέτρα αποφυγής υπάρχουν 
για τα ακάρεα της οικιακής σκόνης (δια-
τήρηση χαμηλής υγρασίας στον χώρο, 
συχνό πλύσιμο σε υψηλές θερμοκρασί-
ες των κλινοσκεπασμάτων και των 
κουρτινών, αποφυγή χαλιών και μοκε-
τών στο υπνοδωμάτιο, καθημερινός κα-
θαρισμός με ηλεκτρική σκούπα που να 
έχει και ειδικά φίλτρα κ.ά.). Καλό είναι 
να πλένουμε και τα κατοικίδια, καθώς 
έτσι απομακρύνονται περίπου κατά 
85% τα αλλεργιογόνα που έχουν “παγι-
δευτεί” στο τρίχωμα του ζώου.
Σε κάθε περίπτωση θα πρέπει να συμ-
βουλευόμαστε τον γιατρό μας, προκει-
μένου να ακολουθήσουμε την κατάλλη-
λη αγωγή για την πρόληψη και 
αντιμετώπιση των συμπτωμάτων μας. 
Και επειδή πολλές φορές οι αλλεργίες ή 
το άσθμα επηρεάζονται από την ψυχική 
μας κατάσταση, είναι πολύ σημαντικό 
να επιδιώκουμε κατά το δυνατόν να 
ζούμε σε αρμονία με τον εαυτό μας και 
τους γύρω μας.

#be_close_to_nature
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Κάπου στην Ελλάδα, μια μαμά κάθεται συγκινη-
μένη στο παιδικό δωμάτιο. Είναι όλα τακτοποιη-
μένα, σαν να λείπει το παιδί της προσωρινά στο 
σχολείο. Μόνο που το παιδί της δεν είναι πια 
παιδί και δεν λείπει στο σχολείο.

Διαφορετικές κουλτούρες
Σε πολλές χώρες του εξωτερικού, οι γονείς αναμένουν με 
χαρά τα 18α γενέθλια των παιδιών τους, καθώς η μέρα αυτή 
σηματοδοτεί την “απελευθέρωση” των γονιών.
Στη χώρα μας, τα παιδιά μένουν στην πατρική εστία μέχρι τα 
πρώτα τους “-άντα” (σε πολλές περιπτώσεις και μέχρι τα δεύ-
τερα), χωρίς να αγκομαχούν οι γονείς. Και αυτό καθώς η ελ-
ληνική οικογένεια φημίζεται για τους πολύ ισχυρούς δεσμούς 
που αναπτύσσουν τα μέλη της, με ό,τι αυτό συνεπάγεται. 
Όπως και να έχει, όμως, τα παιδιά κάποτε, αργά ή γρήγορα, 
θα μετακομίσουν και θα αφήσουν πίσω τους ένα μεγάλο κενό.

Άδεια μου αγκαλιά...
Ας μείνουμε στην ελληνική πραγματικότητα. Η Ελληνίδα μαμά 
δεν παύει ποτέ να νιώθει μαμά και να συμπεριφέρεται ως μαμά. 
Η ζωή της, ακόμη κι αν είναι εργαζόμενη και γυναίκα καριέρας, 
είναι συνυφασμένη με τον γονεϊκό της ρόλο.  
Και όταν έρχεται εκείνη η (μαύρη;) ώρα του αποχωρισμού, ε, 
δεν τη λες και εύκολη. Από τη μια θέλει, από την άλλη δεν 
λέει να αφήσει το παιδί να φύγει. Έλα, όμως, που το παιδί δεν 
κρατιέται να ανοίξει τα φτερά του – και τα ανοίγει και πετάει...
Μήπως δεν θα έπρεπε να κλαίνε οι γονείς όταν τα παιδιά φεύ-
γουν; Εντάξει, θα μου πείτε "Μεγάλη μπουκιά φάε, μεγάλη κου-
βέντα μην πεις". Θα βρεθώ και εγώ σε αυτήν τη θέση, λίαν 
συντόμως, και θα είμαι η Μάρθα Βούρτση στα καλύτερά της. 

Με φαντάζομαι να κρατιέμαι από τα ρούχα της κόρης μου, να 
μην αφήνω το χέρι και να με σέρνει για μέτρα ολόκληρα μέχρι 
να φύγει... Τραγωδία, το λιγότερο!

Γονείς, ανασυνταχτείτε!
Για να μη φτάσουμε στο σημείο να πέφτουμε στα πατώματα 
πριν, κατά τη διάρκεια ή μετά από τη ‘φυγή’ των παιδιών μας, 
ας δούμε τρία βασικά βήματα που θα μπορούσαν να λειτουρ-
γήσουν ως σωσίβια σε αυτήν τη δύσκολη φάση της ζωής μας:

1. Ας μην τρελαίνουμε τα παιδιά μας
Τα παιδιά μας έφυγαν από το σπίτι, γιατί τους ανοιγόταν μια 
νέα θαυμάσια και συναρπαστική ζωή μεν, με υποχρεώσεις δε, 
ή εργασία ή σπουδές. Αυτό σημαίνει ότι έχουν ένα καθημερινό 
και συγκεκριμένο πρόγραμμα, και ότι οι 500 τηλεφωνικές κλή-
σεις την ημέρα μάλλον πρόβλημα μπορούν να δημιουργήσουν, 
παρά να βοηθήσουν. Τα παιδιά μας, εντάξει, εξακολουθούν να 
είναι παιδιά μας, αλλά είναι πλέον και ενήλικες, και οφείλουμε 
να σεβαστούμε την προσωπική τους ζωή. 
Ας ορίσουμε, λοιπόν, για αρχή έστω κάποιες μέρες και ώρες 
επικοινωνίας ή επισκέψεων, έτσι ώστε να παρηγορούμαστε και 
εμείς, και εκείνα να μην υποφέρουν από την επιμονή μας!

2. Ας κοιτάξουμε τον γάμο μας
Σε δεύτερο επίπεδο, καλό θα ήταν να μην επιτρέψουμε στην 

της Βίκυς Κόρδα

Το σύνδρομο
της "άδειας φωλιάς"

Όταν τα παιδιά 
μας... φεύγουν
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‘άδεια φωλιά’ να επηρεάσει αρνητικά τη σχέση μας με τον 
σύζυγό μας. Υποφέρει και εκείνος, ίσως όχι το ίδιο, αλλά σί-
γουρα υποφέρει. Και οφείλουμε και κατανόηση να δείξουμε, 
και να μοιραστούμε τις αγωνίες και τη θλίψη μας, αλλά και να 
βοηθήσουμε ο ένας τον άλλον και οι δυο μαζί τον γάμο μας. 
Μετά από τόσα χρόνια, άλλωστε, καθημερινής τρέλας και 
τρεξίματος με τα παιδιά, εποχή που δεν υπήρχε η δυνατότη-
τα αξιοποίησης του χρόνου προς όφελός μας, τώρα είναι η 
ευκαιρία! Είναι μια ιδανική χρονική στιγμή να ξανανιώσουμε 
ως ζευγάρι και να κάνουμε πράγματα με τον σύντροφό μας, 
όπως ταξίδια, εκδρομές, βραδινές εξόδους!

3. Ας κοιτάξουμε τον εαυτό μας
Last but not least, ε, ναι, τώρα είναι η εποχή που πρέπει 
να ασχοληθούμε με τον εαυτό μας (τουλάχιστον μέχρι να 
αποκτήσουμε εγγονάκια∙ άλλο ένα χαρακτηριστικό στοι-
χείο του ελληνικού μοντέλου). Ας αναζητήσουμε παλιούς 
μας φίλους για παρέα ή ας ξαναπιάσουμε παλιά, αγαπημένα 
και ξεχασμένα χόμπι. Ή ας βρούμε, σιγά-σιγά και χωρίς 
πίεση πλέον, μια δραστηριότητα που να μας ταιριάζει, όπως 
η γυμναστική για παράδειγμα, ή απλώς το περπάτημα, μόνοι 
ή με συντροφιά.

Όλοι οι γονείς, ανεξάρτητα από το πόσο σοβαρά ή όχι 
υποστηρίζουν τον ρόλο τους, μπροστά σε ένα άδειο δωμά-
τιο θα νιώσουν, αν μη τι άλλο, περίεργα – άλλοι λιγότερο, 
άλλοι περισσότερο. Από ένα τσιμπηματάκι, βρε αδερφέ, 
μέχρι και το ότι πρωταγωνιστούν σε αρχαία τραγωδία. Όλα 
είναι πιθανά.
Το θέμα είναι τι κάνει κανείς μετά από τον αποχωρισμό:       
"Η ζωή εδώ τελειώνει" ή "Λάμπω από τη χαρά μου"; 
Η μέση οδός είναι και εδώ η ιδανικότερη, όπως σε πολλές 
άλλες περιστάσεις της ζωής μας. Παίρνουμε τον χρόνο μας 
για να “πενθήσουμε” τον αποχωρισμό και, στη συνέχεια, 
βρίσκουμε τη δύναμη να ξαναπιάσουμε τη ζωή μας από 
εκεί που την αφήσαμε πριν γίνουμε γονείς. Ή, έστω, στο 
περίπου!

#be_a parent

Τα παιδιά μας, εντάξει, 
εξακολουθούν να είναι 
παιδιά μας, αλλά είναι 
πλέον και ενήλικες, και 
οφείλουμε να σεβαστούμε 
την προσωπική τους ζωή.

45
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Τα καρδιαγγειακά νοσήματα αποτελούν την κύρια αιτία θανάτου στις 
αναπτυσσόμενες χώρες τα τελευταία χρόνια, ενώ εκτιμάται ότι, έως το 2030, 
οι σχετικοί θάνατοι θα ξεπεράσουν τα 20.000.000 ετησίως. Και όσο τα στοιχεία 
γίνονται πιο αμείλικτα, τόσο μεγαλώνει και η ανάγκη για ευρύτερη ενημέρωση 
και μεγαλύτερη ευαισθητοποίηση σχετικά με τα καρδιολογικά ζητήματα.

#be_healthy 47
AΦΙΕΡΩΜΑ: Καρδιά

Δρ. Κωνσταντίνος Τσιούφης
"Επτά χιλιάδες περιπτώσεις αιφνίδιου
καρδιακού θανάτου καταγράφονται 
κάθε χρόνο στην Ελλάδα"

συνεντεύξH στH ΜΑΡΙΑ ΛΥΣΑΝΔΡΟΥ

Οι αριθμοί δείχνουν ξεκάθαρα ότι τα καρδιαγγειακά νοσήματα είναι η μεγαλύτερη 
μάστιγα της σύγχρονης εποχής, προσβάλλοντας ολοένα και περισσότερους –
και πλέον νεότερους– ανθρώπους, οδηγώντας είτε στον θάνατο, είτε σε σοβαρή 
υποβάθμιση της ποιότητας ζωής των πασχόντων.
Ο Αναπληρωτής Καθηγητής Καρδιολογίας στο Πανεπιστήμιο Αθηνών, Πρόεδρος 
της Ελληνικής Καρδιολογικής Εταιρείας και Πρόεδρος της European Society of 
Hypertension, Δρ. Κωνσταντίνος Τσιούφης, δίνει απαντήσεις σε ερωτήσεις που 
μας αφορούν όλους...

30 Σεπτεμβρίου: Παγκόσμια Ημέρα Καρδιάς
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– Ποια είναι τα συνηθέστερα καρδιολογικά προβλήματα 
της εποχής μας;
Τα καρδιαγγειακά νοσήματα αποτελούν την πρώτη αιτία θανά-
του παγκοσμίως. Είναι χαρακτηριστικό ότι το 40% των θανά-
των στην Ευρώπη οφείλονται σε καρδιακά αίτια. 
Οι πιο κοινές παθήσεις που καλείται να διαχειριστεί ο καρδι-
ολόγος στις μέρες μας είναι η στεφανιαία νόσος, με το οξύ 
στεφανιαίο σύνδρομο να αποτελεί την κυριότερη εκδήλωση. 
Η κολπική μαρμαρυγή θεωρείται η πιο συχνή αρρυθμία στην 
κλινική πράξη, ενώ η αρτηριακή υπέρταση έχει εκτιμώμενη 
επίπτωση περίπου 30% παγκοσμίως. Συχνές είναι, επίσης, η 
δυσλιπιδαιμία, που είναι μια "σιωπηλή" νόσος, χωρίς εμφανή 
συμπτώματα στην πλειοψηφία των περιπτώσεων τη στιγμή της 
διάγνωσης, και η καρδιακή ανεπάρκεια, που αποτελεί την πρώ-
τη αιτία εισαγωγών σε ασθενείς άνω των 65 ετών. 
Εξίσου σημαντικό πρόβλημα αποτελεί και το αγγειακό εγκεφα-
λικό επεισόδιο (έχουμε περίπου 25.000 επεισόδια, κατ’ έτος), 
με το σημαντικό πρόβλημα της υπολειπόμενης αναπηρίας, αν 
το άτομο επιζήσει της οξείας φάσης.

– Η οικονομική κρίση των τελευταίων χρόνων δείχνει 
να έχει συμβάλει καθόλου σε αύξηση των καρδιολογικών 
προβλημάτων; Ως Ελληνική Καρδιολογική Εταιρεία, έχετε 
στα χέρια σας κάποιους αριθμούς που να σκιαγραφούν 
την κατάσταση;
Αδιαμφισβήτητα, η οικονομική κρίση αποτελεί τεράστια απει-
λή για τη Δημόσια Υγεία, συμβάλλοντας στην αύξηση της καρ-
διαγγειακής νοσηρότητας και θνησιμότητας – και αυτό το γνω-
ρίζουμε από εμπειρίες άλλων κρατών.  
Όσον αφορά την Ελλάδα, τα στοιχεία που έχουμε στη διάθε-
σή μας είναι περιορισμένα. Στη χώρα μας, η οικονομική ύφεση 
των τελευταίων χρόνων φαίνεται από τα πρώτα δημοσιευμένα 
στοιχεία ότι επηρέασε μερικώς και επιλεκτικά την έκταση της 
στεφανιαίας νόσου.
Περισσότερες γυναίκες και περισσότεροι νεοδιαγνωσθέντες 
ασθενείς με νόσο ενός αγγείου οδηγήθηκαν σε καρδιακό κα-
θετηριασμό, σε σχέση με την περίοδο προ κρίσης. Επιπλέ-
ον, κάποια δεδομένα δείχνουν ότι το κάπνισμα δεν αυξήθηκε 
κατά τη διάρκεια της κρίσης. 
Είναι ερωτηματικό το τι γίνεται με τη ρύθμιση των παραγό-
ντων κινδύνου, λαμβάνοντας υπ’ όψιν την πιθανή μειωμένη 
συμμόρφωση στη θεραπεία και τη συμβολή του άγχους προς 
αυτή την κατεύθυνση, λόγω της ανεργίας και των περικοπών 
στους μισθούς.  

– Είμαστε μια χώρα με αξιοσημείωτα μεγάλο αριθμό 
θανάτων λόγω καρδιαγγειακών νοσημάτων. Είναι θέμα νο-
οτροπίας, είναι θέμα ελλιπούς ενημέρωσής μας...; Ποια 
είναι η δική σας άποψη;
Πράγματι, επτά χιλιάδες περιπτώσεις αιφνίδιου καρδιακού 
θανάτου καταγράφονται κάθε χρόνο στην Ελλάδα. Το πρό-
βλημα είναι πολυπαραγοντικό και σχετίζεται με τον ίδιο τον 
ασθενή, αλλά κυρίως με τον τρόπο οργάνωσης του Συστή-
ματος Υγείας σε διαχρονική βάση, το οποίο έχει αμελήσει 
την πρόληψη και δίνει βάση στη θεραπεία μετά την εκδήλω-
ση του επεισοδίου. Σχετική είναι και η έλλειψη εκπαίδευσης 

περί την αγωγή της Υγείας στα σχολεία. 
Ο τρόπος ζωής, επίσης, καθορίζει σε σημαντικό ποσοστό 
(άνω του 60-70%) την ηλικία εκδήλωσης του εμφράγματος και 
του εγκεφαλικού επεισοδίου. 

– Θεωρείτε ότι οι εκστρατείες ενημέρωσης και πρόλη-
ψης, οι οποίες οργανώνονται συστηματικά τα τελευταία 
χρόνια, έχουν ικανοποιητικά αποτελέσματα; Μπορούν να 
κάνουν τη διαφορά; Τι έχει δείξει η εμπειρία σας; 
Οι εκστρατείες ενημέρωσης και πρόληψης μπορούν να δι-
αδραματίσουν σημαντικό ρόλο στην έγκυρη ενημέρωση και 
ευαισθητοποίηση του κοινού σχετικά με τους παράγοντες κιν-
δύνου και τα συμπτώματα των καρδιακών παθήσεων.
Η Ελληνική Καρδιολογική Εταιρεία είναι πρωτεργάτης κοινω-
νικών δράσεων και πρωτοβουλιών πρόληψης, στοχεύοντας 
στην ενίσχυση του τομέα της Προληπτικής Καρδιολογίας, 
με απώτερο σκοπό τη μείωση της επίπτωσης των καρδιακών 
νοσημάτων. Τέτοιο παράδειγμα είναι οι δράσεις της ΕΚΕ ενά-
ντια στο κάπνισμα, με τη διενέργεια πανελλήνιων μαθητικών 
διαγωνισμών ζωγραφικής και ταινιών μικρού μήκους από μα-
θητές Δημοτικών-Γυμνασίων και Λυκείων όλης της χώρας, με 
θέμα "Ένας κόσμος χωρίς τσιγάρο". Ήταν μια πρωτοβουλία 
που είχε εξαιρετική απήχηση στο πιο δυναμικό τμήμα της 
κοινωνίας μας. 

– Οι καρδιοπάθειες είναι άμεσα συνδεδεμένες με την 
κληρονομικότητα. Πότε θα πρέπει να ξεκινά ο προληπτι-
κός έλεγχος για κάποιον που έχει σχετικό ιστορικό στην 
οικογένεια και τι ακριβώς θα πρέπει να περιλαμβάνει;
Ο προληπτικός έλεγχος σε ασθενείς με θετικό οικογενειακό 
ιστορικό για καρδιοπάθεια (δηλαδή, συγγενής πρώτου βαθμού 
να έχει υποστεί έμφραγμα του μυοκαρδίου ή αγγειακό εγκε-
φαλικό επεισόδιο πριν τη ηλικία των 55 ετών, αν είναι άνδρας, 
ή προ των 60 ετών, αν είναι γυναίκα), πρέπει να ξεκινά πριν την 
ηλικία των 40 ετών και να περιλαμβάνει γενικές εξετάσεις αί-
ματος, έλεγχο λιπιδίων, ηλεκτροκαρδιογράφημα και υπέρηχο 
καρδιάς. Κρίνεται απαραίτητη η επανάληψη ανά διετία, εφό-
σον δεν αναδείχθηκε υποκείμενη παθολογία. 
Σε περίπτωση παθολογικών ευρημάτων, συνιστώνται περαι-
τέρω εξετάσεις (π.χ. δοκιμασία κοπώσεως) και αντιμετώπιση 
κατά περίπτωση.

– Ωστόσο, και οι μη έχοντες ιστορικό μπορεί να εμ-
φανίσουν καρδιοπάθεια. Ποια “σημάδια” δεν πρέπει να 
αγνοήσουν, ώστε να απευθυνθούν άμεσα σε κάποιον ει-
δικό;
Τα πιο κοινά συμπτώματα του ασθενούς με οξύ στεφανιαίο 
σύνδρομο περιλαμβάνουν προκάρδιο άλγος συσφιγκτικού χα-
ρακτήρα, που ενδέχεται να αντανακλά στο αριστερό άνω άκρο, 
την κάτω γνάθο και τον τράχηλο, δύσπνοια, αίσθημα βάρους 
στο στήθος, εφιδρώσεις, ναυτία, έμετο και επιγαστραλγία. Τα 
συμπτώματα αυτά συνοδεύονται συνήθως και με αίσθημα αδυ-
ναμίας και κακουχίας.
Άλλα συμπτώματα που επιβάλλουν άμεσα την αναζήτηση ια-
τρικής βοήθειας είναι το αίσθημα παλμών, η ζάλη, το συγκοπτι-
κό επεισόδιο, η κόπωση και τα οιδήματα κάτω άκρων.
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– Συνήθως συνδέουμε τις 
καρδιαγγειακές παθήσεις με το 
ανδρικό φύλο. Πόσο, όμως, το θέμα 
αυτό αφορά και τις γυναίκες; Μήπως 
τείνουμε να υποτιμούμε το θέμα 
"γυναίκα και καρδιά";
Οι γυναίκες αναπαραγωγικής ηλικίας 
θεωρούνταν σε ένα βαθμό "προστα-
τευμένες" από τις καρδιακές ασθένειες, 
λόγω της παραγωγής οιστρογόνων, ενώ 
διαφορές στον παθοφυσιολογικό μη-
χανισμό της αθηροσκλήρωσης έχουν 
επίσης παρατηρηθεί δικαιώνοντας τη 
μειωμένη επίπτωση. Μετά την εμμηνό-
παυση, όμως, ο κίνδυνος των γυναικών 
για έμφραγμα και αγγειακό εγκεφαλικό 
επεισόδιο εξισώνεται προοδευτικά με 
εκείνον των ανδρών. 
Ο σύγχρονος τρόπος ζωής των γυναι-
κών, με την ανάληψη πολλών ευθυνών 
στον εργασιακό τους χώρο, σε συνδυ-
ασμό με την αυξημένη επίπτωση καπνί-
σματος, ευθύνονται για την ακύρωση 
αυτής της "υπεροχής" των γυναικών 
έναντι των αντρών, καθώς έχουν αυξη-
θεί τα ποσοστά των γυναικών με καρ-
διακή νόσο και σημαντικό ρόλο φαίνε-
ται ότι διαδραματίζει το στρες που δρα 
επιβαρυντικά.

– Τα τελευταία χρόνια, όλο και 
περισσότεροι νεότεροι άνθρωποι 
εκδηλώνουν καρδιακά επεισόδια. 
Πού αποδίδετε εσείς αυτό το 
γεγονός;
Η παχυσαρκία αποτελεί έναν ση-
μαντικό παράγοντα προς αυτήν την 
κατεύθυνση, δεδομένου ότι η χώρα 
μας είναι πρωταθλήτρια στην παιδική 
παχυσαρκία, κατέχοντας τη δεύτερη 
θέση στην Ευρώπη.
Η συνεχώς αυξανόμενη χρήση του 
καπνού από πολύ νεαρές ηλικίες έχει, 
επίσης, συσχετιστεί με αύξηση των 

καρδιακών παθήσεων. Ο κίνδυνος εί-
ναι αυξημένος ακόμη και για άτομα που 
εκτίθενται παθητικά ή καπνίζουν λιγότε-
ρα από πέντε τσιγάρα ημερησίως. 
Το οξύ έμφραγμα του μυοκαρδίου εί-
ναι τέσσερις φορές πιο συχνό στους 
καπνιστές, οι οποίοι έχουν δυσμενέ-
στερη έκβαση μετά από διαδερμική 
στεφανιαία επέμβαση ή αορτοστεφα-
νιαία παράκαμψη. Ακόμη και για το 
ηλεκτρονικό τσιγάρο, ένα σχετικά νέο 
προϊόν που προωθείται όλο και περισ-
σότερο στην αγορά ως εναλλακτική του 
συμβατικού τσιγάρου, η υπάρχουσα 
βιβλιογραφία είναι περιορισμένη ανα-
φορικά με την ασφάλειά του σε μακρο-
χρόνια χρήση. 
Άλλες εξίσου σημαντικές αιτίες σε νεα-
ρά άτομα αποτελούν το αλκοόλ, η μει-
ωμένη άσκηση και το άγχος. 

– Ωστόσο, ποιες είναι, παραδοσι-
ακά, οι κρισιμότερες ηλικίες για εκ-
δήλωση καρδιακού επεισοδίου; 
Οι άντρες μετά την ηλικία των 55 ετών 
και οι γυναίκες μετά την ηλικία των 65 
ετών είναι πιο επιρρεπείς στην εκδήλω-
ση ενός καρδιακού επεισοδίου. 
Σήμερα, όμως, βλέπουμε οξέα εμφράγ-
ματα του μυοκαρδίου σε πολλούς νέ-
ους κάτω των 40 που είναι καπνιστές, 
με κοιλιακή παχυσαρκία και απουσία 
φυσικής άσκησης.

– Ποιος ο ρόλος της διατροφής 
στη διατήρηση μιας υγιούς καρδιάς;
Είναι ευρέως αποδεκτό ότι ένα πρό-
γραμμα υγιεινής διατροφής δύναται να 
μειώσει τον κίνδυνο εκδήλωσης καρ-
διαγγειακής νόσου κατά 50%. Υπάρ-
χουν, επίσης, σαφείς αποδείξεις ότι η 
κατανάλωση των κορεσμένων και trans 
λιπαρών οξέων αποτελεί εχθρό για την 
καρδιαγγειακή υγεία και αυξάνει τη 
θνησιμότητα. 

Η Ευρωπαϊκή Καρδιολογική Εταιρεία 
δημοσίευσε το 2016 κατευθυντήριες 
οδηγίες σχετικά με την πρόληψη του 
καρδιαγγειακού κινδύνου, συνιστώντας 
την κατανάλωση περισσότερων λαχα-
νικών, φρέσκων φρούτων, ξηρών καρ-
πών, φυτικών ινών και ψαριών, και λιγό-
τερου κόκκινου κρέατος, κορεσμένων 
και trans λιπαρών οξέων. 
Ωστόσο, η μελέτη PURE έρχεται να 
ταράξει τα νερά, αμφισβητώντας τις 
έως τώρα αντιλήψεις περί υγιεινής δια-
τροφής. Επισημαίνει ότι η κατανάλωση 
υδατανθράκων, και όχι λιπαρών οξέων, 
συνδέεται με μεγαλύτερο κίνδυνο καρ-
διαγγειακής θνησιμότητας. 

– Ισχύει ότι η καλή διατροφή, σε 
συνδυασμό με άσκηση, μπορούν 
μέχρι και να αντισταθμίσουν ένα αρ-
νητικό οικογενειακό ιστορικό καρδι-
αγγειακών νοσημάτων; Ποια είναι η 
δική σας άποψη;
Ένας πιο υγιεινός τρόπος ζωής, που 
περιλαμβάνει τακτική άσκηση και σω-
στή διατροφή, αναμένεται να συμβάλει 
σημαντικά στη μείωση του κινδύνου 
εκδήλωσης καρδιακής νόσου, χωρίς να 
υποβαθμίζεται, όμως, και ο ρόλος του 
καρδιολόγου. Επιβάλλεται τακτική καρ-
διολογική παρακολούθηση και προλη-
πτικός έλεγχος.
Όσον αφορά την άσκηση, κατευθυ-
ντήριες οδηγίες συστήνουν 30 λεπτά 
την ημέρα, για τουλάχιστον 5 μέρες τη 
βδομάδα (συνολικά 150 λεπτά εβδο-
μαδιαίως).
Τέλος, η χορήγηση της ασπιρίνης, στο 
πλαίσιο της πρωτογενούς πρόληψης 
σε ασθενείς μέσου κινδύνου, για την 
εκδήλωση στεφανιαίας νόσου, δεν 
φαίνεται να βελτιώνει την έκβασή τους, 
όπως πρόσφατα ανακοινώθηκε από τη 
μελέτη ARRIVE.
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Η σωστή επιλογή τροφίμων που θα εμπλουτίσουν το καθημερινό μας διαιτολόγιο είναι εξαιρετικά 
σημαντική. Σύμφωνα με τα περισσότερα επιστημονικά δεδομένα, τα τρόφιμα που αποδεδειγμένα 
αγαπούν και προστατεύουν την καρδιά είναι τα ακόλουθα: 

• Το ταχίνι 
Το ταχίνι είναι 100% αλεσμένο σουσάμι και αποτελεί ένα τρόφιμο που παράγεται χωρίς χημική επεξεργασία 
ή άλλα πρόσθετα. Έτσι, το ταχίνι διατηρεί ακέραιες όλες τις ευεργετικές ιδιότητες του πολύτιμου σπόρου 
του σουσαμιού και προάγει την υγεία της καρδιάς με πολλούς τρόπους:

7+1 τρόφιμα
που κάνουν καλό στην καρδιά

του Γιάννη Χρύσου, κλινικού διαιτολόγου και διατροφολόγου 

Είναι γνωστό ότι, για να προστατεύσεις την καρδιά σου, καλό είναι να μη βασίζεις τη 
διατροφή σου στο γρήγορο και έτοιμο φαγητό, στα συσκευασμένα ή επεξεργασμένα 
προϊόντα, στα ζωικά τρόφιμα που είναι πλούσια σε λίπος, αλλά και στα τηγανητά. 
Αντιθέτως, καλό είναι να θυμάσαι ότι υπάρχουν διατροφικές επιλογές που προάγουν 
την υγεία και την καλή λειτουργία του οργανισμού.
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Αρχικά, η κατανάλωσή του σε καθημερινή βάση συμβάλλει 
αρκετά στη μείωση των επιπέδων χοληστερόλης, γεγονός 
που οφείλεται στη δράση των φυτοστερολών που περι-
έχει, οι οποίες μειώνουν την απορρόφηση χοληστερόλης. 
Παράλληλα, το ταχίνι περιέχει αντιοξειδωτικά συστατικά, 
όπως η σησαμίνη και η σεσαμολίνη, που περιορίζουν τον 
βαθμό οξείδωσης της χοληστερόλης, βασικού παράγοντα 
δημιουργίας της αθηρωματικής πλάκας στο εσωτερικό του 
αγγείου. Τέλος, μελέτη που δημοσιεύθηκε στο περιοδικό 
Hypertension πιστοποιεί κάτι που είναι γνωστό εδώ και χρό-
νια, ότι δηλαδή τα λιπαρά οξέα του ταχινιού συμβάλλουν στη 
μείωση της αρτηριακής πίεσης σε υπερτασικά άτομα. 

• Η βρώμη και το κριθάρι
Στο εξωτερικό περίβλημα της βρώμης και του κριθαριού 
έχει εντοπιστεί μία συγκεκριμένη κατηγορία διαλυτών φυ-
τικών ινών, οι οποίες ονομάζονται β-γλυκάνες. Σύμφωνα με 
μελέτες, αυτές συνδέονται στο πεπτικό σύστημα με χολικά 
άλατα και χοληστερόλη, μειώνοντας έτσι την απορρόφηση 
της τελευταίας.  

• Η σαρδέλα και άλλα λιπαρά ψάρια
Τα ιχθυέλαια, γνωστότερα ως ω-3 λιπαρά οξέα, συναντώνται 
στα ψάρια και παίζουν καθοριστικό ρόλο στη διατήρηση 
της καλής καρδιακής λειτουργίας. Έχει αποδειχθεί ότι μει-
ώνουν τον κίνδυνο δημιουργίας θρομβώσεων, αλλά και τα 
επίπεδα τριγλυκεριδίων, ενώ συμβάλλουν στην αντιμετώπι-
ση φλεγμονών. 
Ωστόσο, καλό είναι να αποφεύγεται η τακτική κατανάλωση 
μεγάλων λιπαρών ψαριών (όπως ο σολομός), τα οποία, σύμ-
φωνα με μετρήσεις, παρουσιάζουν υψηλή περιεκτικότητα 
σε βαρέα μέταλλα. Μια εξαιρετική επιλογή αποτελούν οι 
σαρδέλες, το σκουμπρί και άλλα αντίστοιχα ψάρια. 

• Τα πράσινα φυλλώδη λαχανικά
Το μαρούλι, το σπανάκι και άλλα λαχανικά της συγκεκριμέ-
νης κατηγορίας αποτελούν ακρογωνιαίο λίθο μιας υγιεινής 
διατροφής. Είναι πλούσια σε βιταμίνες Α, C, Ε και Κ, ενώ πα-
ράλληλα περιέχουν σημαντικές ποσότητες αντιοξειδωτικών 
συστατικών και φυτικών ινών. Επιπλέον, αποδίδουν λιγοστές 
θερμίδες και προσφέρουν κορεσμό. Το σημαντικότερο, 
όμως, είναι ότι περιέχουν μαγνήσιο και κάλιο – συστατικά 
που συμβάλλουν στη ρύθμιση της αρτηριακής πίεσης. 

• Τα παντζάρια
Το παντζάρι περιέχει συστατικά που συμβάλλουν τόσο στη 
μείωση της αρτηριακής πίεσης, όσο και στην αντιμετώπιση 
φλεγμονών. Σύμφωνα, μάλιστα, με πρόσφατη μελέτη από 

την Αυστραλία, άνδρες και γυναίκες που κατανάλωσαν χυμό 
παντζαριού κατάφεραν να μειώσουν την αρτηριακή τους πί-
εση εντός 6 ωρών! 

• Το ελαιόλαδο
Το λάδι της ελιάς, ο ελληνικός διατροφικός θησαυρός και 
βασικό συστατικό της Μεσογειακής Διατροφής, έχει μία σί-
γουρη θέση στο πάνθεον των τροφίμων που αγαπούν την 
καρδιά. Χάρη στα μονοακόρεστα λιπαρά οξέα που περιέ-
χει, την αντοχή τους στην ήπια θέρμανση, αλλά και τα αντι-
οξειδωτικά, συμβάλλει με πολλούς τρόπους στην προαγωγή 
της υγείας της καρδιάς και των αγγείων.

• Τα όσπρια
Η λίστα δεν θα ήταν πλήρης χωρίς τα όσπρια. Φακές, φα-
σόλια ή φάβα αποτελούν εξαιρετικές επιλογές, χάρη στην 
υψηλή περιεκτικότητά τους σε διαλυτές φυτικές ίνες, οι 
οποίες λειτουργούν σαν σφουγγάρι: συγκρατούν μόρια 
χοληστερόλης και τα απομακρύνουν από τον οργανισμό. 
Ποσότητα μικρότερη από ένα φλιτζάνι είναι μάλιστα αρκετή 
για να μειώσει την αρτηριακή πίεση, ενώ έχει διαπιστωθεί ότι 
παχύσαρκα άτομα, που κατανάλωναν καθημερινά 1 φλιτζάνι 
όσπρια και 4 μικρομερίδες δημητριακών ολικής άλεσης, κα-
τάφεραν να μειώσουν την περιφέρεια μέσης, το βάρος, τα 
επίπεδα τριγλυκεριδίων και την αρτηριακή τους πίεση!

Συνοψίζοντας, ας μην ξεχνάμε ότι πρέπει να καταναλώνου-
με ποικιλία τροφίμων από όλες τις κύριες ομάδες και να 
προσθέτουμε διάφορα "χρώματα" στο καθημερινό μας πιά-
το, στο πλαίσιο μιας ισορροπημένης διατροφής. Αυτό το 
βήμα, σε συνδυασμό με τον περιορισμό του αλατιού και τη 
διατήρηση ενός καλού επιπέδου φυσικής δραστηριότητας, 
θα μας βοηθήσουν να έχουμε βέλτιστα αποτελέσματα. 

O κ. Γιάννης Χρύσου είναι κλινικός διαιτολόγος και διατροφολό-
γος. Εργάζεται στον χώρο της Διατροφής και της Διαιτολογίας από 
το 1999 και διατηρεί προσωπικό διαιτολογικό γραφείο στο Μαρού-
σι. Παράλληλα, είναι Διευθυντής του Διαιτολογικού Τμήματος στην 
Ευρωκλινική Παίδων.

AΦΙΕΡΩΜΑ: Καρδιά #be_healthy
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1. Η υγεία της καρδιάς μας, και όχι μόνο, εξαρτάται 
κυρίως από τις δικές μας καθημερινές συνήθειες και γενικά τον 
τρόπο ζωής. Μπορούμε να έχουμε γερή καρδιά, καλή υγεία και 
καλή διάθεση, ακόμα και όταν η κληρονομικότητα και τα γονίδιά 
μας δεν μας ευνοούν.

2. Η φυσική δραστηριότητα, η σωστή διατροφή και η 
διακοπή του καπνίσματος αποτελούν το τρίπτυχο που μας 
προστατεύει από τις καρδιοπάθειες, αλλά και από τον καρκίνο 
και όλα σχεδόν τα νοσήματα.

3. Κάθε σωματική δραστηριότητα στην καθημερινή 
μας ζωή είναι άσκηση. Τα γυμναστήρια, οι πισίνες και τα 
όργανα γυμναστικής είναι καλά, αλλά δεν είναι απαραίτητα. Όλοι 
έχουμε χρόνο μέσα στην καθημερινότητά μας να ασκηθούμε 
με απλούς, φυσικούς και ευχάριστους τρόπους. Περπατάμε 
όλο και μεγαλύτερες αποστάσεις, αντί να χρησιμοποιούμε το 
αυτοκίνητο. Δεν παίρνουμε το ασανσέρ για μερικούς ορόφους, 
δεν χρησιμοποιούμε κυλιόμενες σκάλες, κουβαλάμε με τα χέρια 
τα καθημερινά ψώνια, κάνουμε τις δουλειές του σπιτιού και του 
κήπου. Χορεύουμε συστηματικά ή με κάθε ευκαιρία. Ο χορός 
δυναμώνει το σώμα, την καρδιά και την ψυχή!

4. Δεν στερούμαστε τον ύπνο μας. Ο καλός και επαρκής 
ύπνος βοηθάει την πνευματική και σωματική απόδοση και την 
καλή διάθεση, και μειώνει τον κίνδυνο ανάπτυξης καρδιοπάθει-
ας, διαβήτη, καρκίνου, λοιμώξεων, ατυχημάτων, κατάθλιψης και 
παχυσαρκίας.

5. Δεν ακολουθούμε καμία “δίαιτα”, αλλά κάνουμε 
σωστή διατροφή που να μας ταιριάζει, απολαμβάνοντας 
το φαγητό μας. Αποφεύγουμε τα light προϊόντα και τις δίαιτες 
χαμηλών λιπαρών. Στερούνται πολύτιμες θρεπτικές ουσίες και 
μας στρέφουν σε υπερκατανάλωση παχυντικών υδατανθράκων. 
Τρόφιμα που "ρίχνουν τη χοληστερίνη" δεν έχουν δείξει 

κανένα όφελος. Το ελαιόλαδο, τα όσπρια και χορταρικά, τα 
αυγά, το φυσικό πλήρες γιαούρτι, τυρί και γάλα, τα ψάρια, το 
κοτόπουλο, τα φρούτα και τα λαχανικά αποτελούν τον πυρήνα 
της μεσογειακής διατροφής, που θεωρείται η καλύτερη στον 
κόσμο. Τα παρεξηγημένα αυγά έχουν μεγάλη θρεπτική αξία. 
Δεν αυξάνουν τη χοληστερίνη και δεν παχαίνουν!

6. Αποφεύγουμε τα επεξεργασμένα κρέατα και τα 
trans λιπαρά (σπορέλαια και μαργαρίνες), την πολλή ζάχαρη 
και το πολύ αλάτι.  Το λίγο αλκοόλ κάνει καλό, το πολύ βλάπτει. 
Τρώμε σοκολάτα και ξηρούς καρπούς, αλλά με μέτρο. Τρώμε 
δύο ή περισσότερα γεύματα την ημέρα, αποφεύγοντας να τρώ-
με αργά το βράδυ πριν τον ύπνο. 

7. Προσοχή, η πολλή τηλεόραση παχαίνει, αρρω-
σταίνει και αποβλακώνει! Είναι τo ‘fast food’ του πνεύμα-
τος, που οδηγεί και στην "παχυσαρκία του καναπέ".

8. Όταν πρέπει να χάσουμε βάρος, δεν βιαζόμαστε! 
Το λίπος χάνεται αργά. Με τη γρήγορη απώλεια βάρους, 
χάνουμε μυϊκή μάζα, εξαντλούμαστε και ξαναπαχαίνουμε. Καλό 
είναι ένα ζύγισμα κάθε πρωί. Μας βοηθά να προσαρμόζουμε τη 
διατροφή μας και να μην ξεχνιόμαστε.

9. Όποιος πραγματικά το θέλει, μπορεί να κόψει το 
κάπνισμα. Η "απόλαυση" που θα χάσει δεν συγκρίνεται με 
αυτή που θα βρει στην καλή φυσική του κατάσταση. Η διακοπή 
του καπνίσματος είναι το καλύτερο δώρο στον εαυτό μας και 
στην οικογένειά μας.

10. Κρατάμε ψηλά την ψυχή μας! Αγαπάμε, βοηθάμε, 
συγχωρούμε, γελάμε. Ελέγχουμε τον θυμό μας και το άγχος. 
Αγωνιζόμαστε για το καλύτερο, αλλά χαιρόμαστε και με αυτά 
που έχουμε. Η απληστία βλάπτει σοβαρά την υγεία, τη δική μας 
και των άλλων.

10 Αλήθειες
για γερή (και καλή) καρδιά

AΦΙΕΡΩΜΑ: Καρδιά

Ο Δρ. Χρήστος Ντέλλος, Καρδιολόγος, Διευθυντής του Καρδιολογικού 
Τμήματος του Τζάνειου Νοσοκομείου Πειραιά και Διδάκτωρ Πανεπιστημίου 
Αθηνών, μας επισημαίνει 10 σημεία που πρέπει να έχουμε υπ’ όψιν μας, ώστε να 
διατηρήσουμε υγιή την καρδιά μας.
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Η 
ΠΣ είναι η πιο κοινή νευρολογική διαταραχή, 
κι όμως τα αίτιά της παραμένουν άγνωστα.       
Η παραπάνω ιδιαιτερότητα της νόσου, αλλά 
και η ποικιλία των συμπτωμάτων της καθι-

στούν πολύ δύσκολη τη διάγνωση, με ό,τι αυτό συνεπάγεται 
για την αντιμετώπισή της. 
Εμφανίζεται όταν το ανοσοποιητικό σύστημα επιτίθεται με 
μη φυσιολογικό τρόπο στη μόνωση και τις υποστηρικτικές 
δομές των νευρικών κυττάρων (έλυτρο μυελίνης) του εγκε-
φάλου, του νωτιαίου μυελού και των οπτικών νεύρων, προκα-
λώντας φλεγμονή και επακόλουθη βλάβη. Η βλάβη αυτή μπο-
ρεί να προκαλέσει ποικίλα συμπτώματα, συμπεριλαμβανομένης 
της διαταραχής βάδισης, της κόπωσης και της δυσκολίας 
στην όραση, και μπορεί να οδηγήσει τελικά σε αναπηρία. Τα 
περισσότερα άτομα με Πολλαπλή Σκλήρυνση εμφανίζουν το 
πρώτο τους σύμπτωμα σε ηλικία μεταξύ 20 και 40 ετών, με 
αποτέλεσμα η νόσος να αποτελεί την κύρια αιτία μη τραυμα-
τικής αναπηρίας σε νέους ενήλικες.
Πιθανότατα υπάρχει γενετικά καθορισμένη προδιάθεση προς 
τη νόσο, η έναρξη των εκδηλώσεων της οποίας προκαλείται 
από περιβαλλοντικούς παράγοντες. Οι επιδημιολογικές μελέ-
τες υποστηρίζουν τόσο περιβαλλοντικούς, όσο και γενετικούς 
παράγοντες ως αιτιοπαθογόνους της νόσου, ενώ ανάλογοι πα-
ράγοντες επηρεάζουν και την κλινική πορεία των ασθενών.

Τα “πρόσωπα” της ΠΣ
Η Υποτροπιάζουσα-Διαλείπουσα Πολλαπλή Σκλήρυνση 
(RRMS) είναι η συχνότερη μορφή της νόσου και χαρακτηρί-
ζεται από επεισόδια νέων ή επιδεινούμενων σημείων ή συ-
μπτωμάτων (υποτροπών), τα οποία ακολουθούνται από δια-
στήματα ανάκαμψης. Περίπου το 85% των ατόμων με 
Πολλαπλή Σκλήρυνση διαγιγνώσκεται αρχικά με Υποτροπιά-
ζουσα-Διαλείπουσα Πολλαπλή Σκλήρυνση. Η πλειοψηφία 
των ατόμων που διαγιγνώσκεται με τη συγκεκριμένη μορφή 
της νόσου θα εκτραπεί τελικά σε Δευτεροπαθώς Προϊούσα 
Πολλαπλή Σκλήρυνση, στην οποία θα εμφανίσει εξέλιξη της 
αναπηρίας με την πάροδο του χρόνου. Οι υποτροπιάζουσες 
μορφές της Πολλαπλής Σκλήρυνσης περιλαμβάνουν άτομα 
με Υποτροπιάζουσα-Διαλείπουσα Πολλαπλή Σκλήρυνση και 
άτομα με Δευτεροπαθώς Προϊούσα Πολλαπλή Σκλήρυνση 
που συνεχίζουν να εμφανίζουν υποτροπές. 
Η Πρωτοπαθώς Προϊούσα Πολλαπλή Σκλήρυνση (PPMS) εί-
ναι μία εκφυλιστική μορφή της νόσου, η οποία σηματοδοτεί-
ται από σταθερά συμπτώματα επιδείνωσης, αλλά συνήθως 
χωρίς διακριτές υποτροπές ή περιόδους ύφεσης. Περίπου 
το 15% των ατόμων με Πολλαπλή Σκλήρυνση διαγιγνώσκεται 
με πρωτοπαθώς προϊούσα μορφή της νόσου.

Η ΠΣ υπολογίζεται ότι προσβάλλει περίπου 700.000 άτομα 
στην Ευρώπη, εκ των οποίων περίπου 96.000 εμφανίζουν 
πρωτοπαθώς προϊούσα μορφή, με υψηλό επίπεδο αναπηρί-
ας. Τα περισσότερα άτομα με Πολλαπλή Σκλήρυνση εμφανί-
ζουν υποτροπιάζουσα ή πρωτοπαθώς προϊούσα μορφή κατά 
τη διάγνωση.

Το "νέο πρόσωπο" της θεραπείας 
Τα άτομα που πάσχουν από Πολλαπλή Σκλήρυνση, ανεξαρ-
τήτως μορφής, βιώνουν ενεργότητα της νόσου – φλεγμονή 
του νευρικού συστήματος και μόνιμη απώλεια των νευρικών 
κυττάρων του εγκεφάλου – ακόμα και όταν τα κλινικά τους 
συμπτώματα δεν είναι εμφανή ή δεν φαίνεται να επιδεινώ-
νονται. 
Ένας σημαντικός στόχος για τη θεραπεία της ΠΣ είναι η μεί-
ωση της ενεργότητας της νόσου και της εξέλιξης της αναπη-
ρίας το συντομότερο δυνατό. Και ο στόχος αυτός αποκτά 
ακόμη μεγαλύτερη σημασία, όταν αναφερόμαστε στην πρω-
τοπαθώς προϊούσα μορφή της πάθησης, η οποία χαρακτηρί-
ζεται από συνεχόμενη  και σταδιακή εξέλιξη της αναπηρίας, 
συνήθως χωρίς διακριτές υποτροπές ή περιόδους ύφεσης.
Πρόσφατα, ο Ευρωπαϊκός Οργανισμός Φαρμάκων ενέκρινε 
το ocrelizumab, την πρώτη και μοναδική εγκεκριμένη στην ΕΕ 
φαρμακευτική αγωγή για την πρώιμη Πρωτοπαθώς Προϊούσα 
Πολλαπλή Σκλήρυνση, η οποία παράλληλα αποτελεί και μία 
νέα επιλογή θεραπείας για άτομα με υποτροπιάζουσες μορ-
φές Πολλαπλής Σκλήρυνσης με ενεργό νόσο.
Η έγκριση βασίστηκε σε δεδομένα από μελέτες, οι οποίες 
κατέδειξαν τη γενικότερη αποτελεσματικότητα του 
ocrelizumab, αλλά και ειδικά στις περιπτώσεις της Πρωτοπα-
θώς Προϊούσας Πολλαπλής Σκλήρυνσης, όπου η εν λόγω θε-
ραπεία υπήρξε η πρώτη και μοναδική που επέδειξε σημαντι-
κή επιβράδυνση της εξέλιξης της αναπηρίας και μείωση των 
δεικτών ενεργότητας της νόσου στον εγκέφαλο (εμφάνιση 
βλαβών στη μαγνητική τομογραφία). 
"Το ocrelizumab χορηγείται κάθε έξι μήνες, χωρίς να 
απαιτείται παρακολούθηση κατά τη διάρκεια της θεραπείας. 
Καταλαβαίνετε πόσο σημαντικό είναι αυτό;", τονίζει ο 
καθηγητής Νευρολογίας, Gavin Giovannoni, αναφερόμενος 
στα πλεονεκτήματα του νέου φαρμάκου. Ο ίδιος κάνει λόγο 
για επανακαθορισμό των θεραπειών της ΠΣ, με σταθερό όμως 
στόχο τη συνεχή βελτίωση των ασθενών, μέσω του ελέγχου 
τόσο των υποτροπών, όσο και της εξέλιξης της νόσου. 
Με το βλέμμα στραμμένο στο μέλλον και τους νέους 
ασθενείς, επιχειρούμε να ελέγξουμε το απρόβλεπτο, 
θέτοντας την πάθηση σε μία μακροχρόνια ύφεση, πριν ακόμη 
προλάβει να προκαλέσει ανεπανόρθωτες βλάβες. 
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του Θεόδουλου Παπαβασιλείου

Προσβάλλει κατ’ εκτίμηση 
2,3 εκατομμύρια άτομα 
σε όλο τον κόσμο, ενώ 
στην Ελλάδα υπολογίζεται
ότι ο αριθμός των ασθενών 
αγγίζει περίπου τις 13.000. 
Η Πολλαπλή Σκλήρυνση (ΠΣ) 
ή Σκλήρυνση κατά Πλάκας (ΣΚΠ) 
είναι μία χρόνια νόσος που 
εμφανίζεται “απρόσκλητη”, 
εξελίσσεται απρόβλεπτα
και διαγιγνώσκεται δύσκολα...
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Πολλαπλή Σκλήρυνση

Ελέγχοντας
το απρόβλεπτο 
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Δρ. Μιχάλης Βικελής

"Η κεφαλαλγία είναι σαφέστατα 
η πιο υποτιμημένη πάθηση"

συνέντευξη στη Μαρία Λυσάνδρου
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12 Σεπτεμβρίου – Παγκόσμια Ημέρα Κεφαλαλγίας

Πόσες φορές έχουμε πει "Έχω πονοκέφαλο"  
χωρίς να δίνουμε ιδιαίτερη σημασία, θεωρώντας 
δεδομένο ότι ένα παυσίπονο θα λύσει το πρόβλη-
μα; Κι όμως, αποδεικνύεται ότι μια συχνή κεφα-
λαλγία μπορεί είναι πολύ σοβαρή υπόθεση που 
θα πρέπει να αντιμετωπίζεται με μεγάλη υπευθυ-
νότητα από τον πάσχοντα, ειδικά αν φτάσει σε 
σημείο να υποβαθμίζει την ποιότητα ζωής του. 
Ο Δρ. Μιχάλης Βικελής, ειδικός νευρολόγος με 
εξειδίκευση στις κεφαλαλγίες, αναλαμβάνει να 
ξεκαθαρίσει το τοπίο. 

Ποια χαρακτηριστικά διαχωρίζουν μια κεφαλαλγία που 
δεν προκαλεί ανησυχία, από μια κεφαλαλγία που χρήζει 
ιατρικής παρακολούθησης;
Μία κεφαλαλγία πρόσφατης έναρξης πρέπει πάντα να διε-
ρευνάται. 
Συμπτώματα που κάνουν ακόμη σημαντικότερη την ανάγκη 
για διερεύνηση είναι, μεταξύ άλλων, η εμφάνιση μιας οξύτα-
της, “κεραυνοβόλου”, κεφαλαλγίας, η ύπαρξη μιας συνεχούς, 
προοδευτικής επιδείνωσης της κεφαλαλγίας, η ύπαρξη συνο-
δών στοιχείων, όπως πυρετός ή υπνηλία, και το ιστορικό 
πρόσφατης –έστω και όχι βαριάς– κάκωσης της κεφαλής. 
Οι χρόνιες κεφαλαλγίες, τις περισσότερες φορές, δεν κρύ-
βουν κάτι ανησυχητικό, αλλά σαφώς και επιβαρύνουν την ποι-
ότητα ζωής. Στις περιπτώσεις αυτές, η ιατρική παρακολούθη-
ση αποσκοπεί, πέρα από τον καθορισμό της διάγνωσης, 
περισσότερο στη χορήγηση μιας κατάλληλης θεραπείας για 
ανακούφιση του προβλήματος.

Τελευταία αρχίζει να διαμορφώνεται η θεωρία ότι η κε-
φαλαλγία είναι γενικώς υποτιμημένη ως πάθηση. Ισχύει 
αυτό, κατά τη γνώμη σας; 
Η κεφαλαλγία είναι σαφέστατα η πιο υποτιμημένη ιατρική πά-
θηση. Αν και διεθνώς οι διάφορες μορφές κεφαλαλγίας, με 
κυριότερο εκπρόσωπο την ημικρανία, έχουν συμπεριληφθεί 
μέσα στις 5 σημαντικότερες παθήσεις που προκαλούν διατα-
ραχή της ποιότητας ζωής, οι περισσότεροι κεφαλαλγικοί είτε 
δεν πηγαίνουν καν στον ιατρό, είτε όταν πάνε, δεν λαμβά-
νουν την καλύτερη δυνατή ιατρική φροντίδα. 
Το οικονομικό κόστος, λόγω απουσιών από την εργασία ή 
μειωμένης παραγωγικότητας λόγω κρίσης ημικρανίας ή άλλης 

κεφαλαλγίας, είναι τεράστιο: κάθε ημικρανικός ασθενής "κο-
στίζει" στον εαυτό του και στην κοινωνία μερικές εκατοντά-
δες ευρώ τον χρόνο.
Υπάρχουν περίπου ένα εκατομμύριο ημικρανικοί στην Ελλά-
δα και, παρόλα αυτά, ο σχεδιασμός Υγείας δεν περιλαμβάνει 
τις κεφαλαλγίες. Αν δούμε τον αριθμό των ιατρών που έχουν 
κάνει εξειδίκευση σε θέματα κεφαλαλγιών ή τον αριθμό των 
ειδικών ιατρείων κεφαλαλγίας, είναι απογοητευτικά μικρός. 
Βέβαια, όλα αυτά συμβαίνουν και σε πιο προηγμένες χώρες, 
όχι μόνο στη χώρα μας. 
Ωστόσο, διεθνώς τα πράγματα αλλάζουν και αναμένουμε να 
δοθεί βάρος στις κεφαλαλγίες, τόσο από την πλευρά της πο-
λιτείας και των ιατρών, μέσω της καλύτερης ιατρικής εκπαί-
δευσης στο θέμα και της δημιουργίας περισσότερων ειδικών 
δομών, όσο και από την πλευρά των ασθενών, που ολοένα 
και πιο συχνά επιλέγουν να μην υποφέρουν σιωπηλά, αλλά να 
αναζητούν την καλύτερη ιατρική λύση.  

Ποια η διαφορά μεταξύ ημικρανίας και πονοκεφάλου; 
Πολύς κόσμος τείνει να τα θεωρεί ταυτόσημα...
Ημικρανία και πονοκέφαλος δεν είναι σε καμία περίπτωση έν-
νοιες ταυτόσημες. Η ημικρανία είναι ένα από τα εκατοντάδες 
είδη πονοκεφάλου – ωστόσο, είναι πολύ συχνή και επώδυνη, 
με αποτέλεσμα να “κυριαρχεί” στην εικόνα όταν μιλάμε για 
κεφαλαλγίες. Έτσι, στην πράξη, αν σε μια συζήτηση ακούσου-
με ότι κάποιος πάσχει συχνά από κρίσεις έντονης κεφαλαλγί-
ας, το πιθανότερο είναι, πράγματι, να έχει ημικρανία. 
Η ημικρανία έχει διακριτά χαρακτηριστικά, όπως η ενόχληση 
από το φως, τους ήχους, αλλά και συχνά η τάση για εμετό – 
χαρακτηριστικά που τη διαχωρίζουν σχετικά εύκολα, κλινικά, 
από άλλους πονοκεφάλους. 

Το κεφάλαιο “κεφαλαλγία” συνδέεται καθόλου με την 
κληρονομικότητα; 
Στις περισσότερες κεφαλαλγίες πιστεύουμε ότι κάποια κλη-
ρονομική προδιάθεση παίζει ρόλο για την εμφάνιση του προ-
βλήματος, αλλά επίσης ότι μπορεί να καθορίζει και την έντα-
σή του. Ειδικά στην περίπτωση ημικρανιών, στις περισσότερες 
περιπτώσεις υπάρχει στην ευρύτερη οικογένεια ένα ή περισ-
σότερα άτομα που τις εμφανίζουν. 
Στην ημικρανία έχουμε ήδη αναγνωρίσει 4 γονίδια που παί-
ζουν σημαντικότατο ρόλο, καθώς “κληροδοτούν” την ημι-
κρανία στο 50% των απογόνων όσων τα έχουν· παράλληλα, 
υπάρχουν και δεκάδες άλλα γονίδια που “προδιαθέτουν” 
στην εμφάνιση της νόσου. 
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Κάτι αντίστοιχο συμβαίνει και στην αθροιστική κεφαλαλγία, 
σχετικά με την οποία η Ελλάδα συμμετέχει σε μια πανευρω-
παϊκή έρευνα με χιλιάδες ασθενείς, ελπίζοντας να βρούμε 
ποια γονίδια παίζουν ρόλο.

Ισχύει ο παράγοντας “πρόληψη” στην κεφαλαλγία σε 
περίπτωση κληρονομικότητας ή μόνο ανασταλτικά 
μπορούμε να λειτουργήσουμε, καθώς η εκδήλωσή της 
είναι αναπόφευκτη; 
Δεν έχει διαπιστωθεί ιατρικά κατά πόσον, αν κάποιος έχει 
ισχυρή προδιάθεση να εκδηλώσει (για παράδειγμα) ημικρα-
νία, μπορεί να το προλάβει με κάποια θεραπεία ή με κάποια 
άλλη μέθοδο. 
Η εμπειρική άποψη είναι πως η εμφάνιση του προβλήματος 
είναι μάλλον προκαθορισμένη, αν και μπορεί να πυροδοτεί-
ται από γεγονότα που δεν μπορούμε να αποφύγουμε, όπως 
η έναρξη της εμμήνου ρύσεως στα κορίτσια ή στρεσογόνα 
γεγονότα που συμβαίνουν στη ζωή πολλών ανθρώπων. 

Μια και το αναφέραμε: Το έντονο στρες ενοχοποιείται 
συχνά στην περίπτωση τακτικών κεφαλαλγιών. Είναι 
δυνατόν η συχνή εκδήλωση κεφαλαλγίας σε κάποιους 
ανθρώπους να είναι καθαρά ψυχολογική; 
Οι περιπτώσεις που η εμφάνιση μιας κεφαλαλγίας είναι κα-
θαρά ψυχοσωματική είναι σπάνιες. Οι περισσότερες κεφα-
λαλγίες μπορεί να πυροδοτούνται ή να επιβαρύνονται από 
έντονο και λιγότερο έντονο στρες, χωρίς όμως αυτό να είναι 
η αιτία τους. 
Τυπικά παραδείγματα κεφαλαλγιών που πυροδοτούνται ή 
επιβαρύνονται από το στρες είναι η κεφαλαλγία τύπου τάσε-
ως, η ημικρανία, αλλά και η κεφαλαλγία που οφείλεται σε 
σφίξιμο ή τρίξιμο των δοντιών. 

Ποιοι άλλοι μη-ιατρικοί παράγοντες είναι δυνατόν να 
προκαλέσουν κεφαλαλγία;
Οι αλλαγές του καιρού, ειδικά ο ζεστός και υγρός καιρός, η 
ανεπαρκής λήψη νερού ή η παράλειψη γευμάτων, η έκθεση 
σε έντονη ζέστη ή κρύο, η κακή στάση σώματος, αλλά και το 
σφίξιμο ή τρίξιμο των δοντιών είναι μερικοί παράγοντες που 
μπορεί να πυροδοτήσουν ή να επιβαρύνουν μια κεφαλαλγία. 

Υπάρχει σύνδεση των συχνών κεφαλαλγιών με άλλες 
ασθένειες; Θα μπορούσε, δηλαδή, μια συχνά εμφανιζό-
μενη κεφαλαλγία να λειτουργήσει ως “καμπανάκι”, για 
να μπούμε στη διαδικασία “να ψαχτούμε” ιατρικά; 
Η κεφαλαλγία μπορεί να είναι σύμπτωμα πολλών παθήσεων. 
Για παράδειγμα, είναι ευρέως γνωστό ότι, σε περιπτώσεις 
όγκων του εγκεφάλου ή ρήξης ανευρύσματος εγκεφαλικών 
αγγείων, συνήθως υπάρχουν έντονοι πονοκέφαλοι. 
Σε κάθε νεοεμφανιζόμενο πονοκέφαλο, αλλά και σε κάθε 
περίπτωση σημαντικής αλλαγής του χαρακτήρα μιας προϋ-
πάρχουσας κεφαλαλγίας, σωστό είναι να γίνει ιατρική αξιο-
λόγηση, ώστε να αποκλειστεί η ύπαρξη κάποιας ασθένειας 
που την προκαλεί. 

Πολύς κόσμος που υποφέρει από συχνές κεφαλαλγίες, 
καταναλώνει μεγάλη ποσότητα παυσιπόνων θεωρώντας 
τα “μη επικίνδυνα”, χωρίς να επισκέπτεται κάποιον ει-
δικό. Ποια είναι η συνιστώμενη δοσολογία για κάποιον 
πάσχοντα – δεδομένου ότι, κατά τα άλλα, είναι υγιής;
Η αλόγιστη χρήση παυσιπόνων είναι πραγματικά μια εξαιρε-
τικά κακή επιλογή για ανθρώπους που πάσχουν από συχνές 
κεφαλαλγίες. Συνήθως σημαίνει πως η κεφαλαλγία δεν αντι-
μετωπίζεται ικανοποιητικά – γι’ αυτό και χρειάζονται μεγά-
λες, ίσως ολοένα και μεγαλύτερες, δόσεις. Και βέβαια, ακό-
μη και τα θεωρούμενα ως “αθώα” απλά αναλγητικά, όπως η 
παρακεταμόλη, μπορεί να έχουν παρενέργειες. 
Ασφαλής θεωρείται η χρήση του κάθε αναλγητικού όταν γί-
νεται σύμφωνα με το φύλλο οδηγιών, σε μία συχνότητα που 
δεν υπερβαίνει, κατά κανόνα, τις δύο ημέρες την εβδομάδα. 
Και βέβαια, η χρήση αναλγητικών είναι κάτι που πάντα πρέ-
πει να γίνεται με συμβουλή ιατρού, έστω και αν αυτά πωλού-
νται παντού χωρίς ιατρική συνταγή.

Σε περίπτωση που κάποιος υποφέρει από συχνές κε-
φαλαλγίες, υπάρχουν τρόποι να βελτιώσει την κατάστα-
σή του πέρα από –ή και ταυτόχρονα με– τη λήψη κά-
ποιας φαρμακευτικής αγωγής; Η στροφή σε μια πιο 
υγιεινή διατροφή, ας πούμε, θα μπορούσε να λειτουρ-
γήσει βελτιωτικά; 
Μια ισορροπημένη διατροφή, με τακτικά γεύματα και συχνή 
λήψη νερού, σαφώς και βοηθάει στην προσπάθεια ρύθμισης 
μίας κεφαλαλγίας. Άλλες χρήσιμες πρακτικές περιλαμβάνουν 
τη ρύθμιση της ποσότητας της λαμβανόμενης ανά ημέρα κα-
φεΐνης, την τακτική σωματική άσκηση και την ρύθμιση του 
ύπνου, ώστε να είναι ποιοτικά και ποσοτικά επαρκής. 

Ο Δρ. Μιχάλης Βικελής είναι ειδικός νευρολόγος, με εξειδίκευση 
στη διάγνωση και θεραπεία των κεφαλαλγιών. 
Φοίτησε στην Ιατρική Σχολή του Πανεπιστημίου Αθηνών και ολοκλή-
ρωσε την ειδικότητα Νευρολογίας στην Αθήνα. Μετεκπαιδεύτηκε 
στις Κεφαλαλγίες στο Πανεπιστήμιο La Sapienza της Ρώμης, όπου 
απέκτησε Μεταπτυχιακό Τίτλο Σπουδών Master of Science in 
Headache Medicine, και εκπόνησε Διδακτορική Διατριβή πάνω στις 
κεφαλαλγίες στην Ιατρική Σχολή του Πανεπιστημίου Αθηνών. Είναι 
τακτικό μέλος στην Επιτροπή Εκπαίδευσης της International Headache 
Society και επίτιμο μέλος του Συλλόγου Ασθενών με Ημικρανία και 
Κεφαλαλγία Ελλάδος.
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"Οι ψείρες έχουν “θεριέψει” και έχουμε πολλά περιστατικά, 
στα οποία χρειάζεται να δοκιμάσουμε πολλά και διαφορετικά 
αντιφθειρικά προϊόντα, έως ότου βρούμε κάποιο που αποδί-
δει", λέει ο Δρ. Μάρκος Μιχελάκης, Δερματολόγος-Αφρο-
δισιολόγος. "Ακόμα και γυναίκες με βαμμένα μαλλιά έχουν 
πρόβλημα, παρότι οι βαφές θα έπρεπε στις περισσότερες 
περιπτώσεις να εμποδίζουν την επιμόλυνση των μαλλιών 
από ψείρες".
Οι ψείρες είναι παρασιτικά έντομα που μεταδίδονται από το 
ένα άτομο στο άλλο με την επαφή των κεφαλιών τους ή με 
την κοινή χρήση αντικειμένων (π.χ. καπέλα, πετσέτες, κτένες 
κ.λπ.). Ωστόσο, δεν μπορούν να επιζήσουν για πολύ μακριά 
από το ανθρώπινο σώμα.
Τα ενήλικα έντομα έχουν μήκος 2-3 χιλιοστά και εντοπίζο-
νται συνήθως στον αυχένα, στους κροτάφους και στα αυτιά. 
Αριθμητικά, όμως, είναι λίγες και μπορεί να μη φαίνονται 
πάνω στα μαλλιά, διότι το χρώμα τους μπορεί να είναι κα-
στανό, καστανόξανθο, γκριζωπό ή μαύρο. Έτσι, αυτό που 
συχνά αντιλαμβανόμαστε είναι οι κόνιδες, δηλαδή τα αυγά 
τους, τα οποία είναι πολυάριθμα, λευκά, κολλάνε σε από-
σταση λίγων χιλιοστών από τη ρίζα των τριχών και δεν ξε-
κολλάνε εύκολα από αυτές.
"Για την αντιμετώπισή τους υπάρχουν πολλά ειδικά προϊόντα, 
τα οποία άρχισαν να χρησιμοποιούνται τη δεκαετία του ’40 
και, για σχεδόν έξι δεκαετίες, ήταν πολύ αποτελεσματικά", 
εξηγεί ο Δρ. Μιχελάκης. "Από τα μέσα της δεκαετίας του ’90, 
όμως, άρχισαν να δημοσιεύονται σε ΗΠΑ, Ευρώπη και Αυ-
στραλία αναφορές για ανθεκτικά στελέχη, με αποκορύφωμα 
μία μελέτη που δημοσιεύθηκε πέρυσι στο περιοδικό Journal 
of Medical Entomology και έδειξε ότι η συντριπτική πλειονό-
τητα των ψειρών σε 42 αμερικανικές πολιτείες φέρουν με-
ταλλαγμένα γονίδια που αυξάνουν την ανθεκτικότητά τους 
σε μη-συνταγογραφούμενα προϊόντα, τα οποία αποτελούν 
την πρώτη γραμμή θεραπείας".
Αν και δεν είναι γνωστό με ποιον τρόπο συνέβησαν αυτές οι 

Σοβαρό πρόβλημα
με ψείρες που 
αποδεικνύονται 
ανθεκτικές
στις θεραπείες 
αντιμετώπισής τους 
παρατηρείται στην 
Ελλάδα, όπως και 
σε άλλες ευρωπαϊκές 
χώρες, αλλά και 
στις ΗΠΑ. 
Μάλιστα, οι ψείρες 
δεν αναπτύσσονται 
μόνο σε παιδιά, 
αλλά και σε ενήλικες.
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μεταλλάξεις, ο Δρ. Μιχελάκης εξηγεί: "Πολύς κόσμος έχει 
την τάση να κάνει αυτοδιαγνώσεις και να προχωρά σε αυτο-
θεραπεία, δίχως να συμβουλευτεί έναν ειδικό, ενώ πολλές 
φορές δεν ακολουθεί καν τις οδηγίες χρήσεως των προϊό-
ντων που αγοράζει". 

Παρότι, όμως, όλα αυτά ακούγονται πολύ ανησυχητικά, ο Δρ. 
Μιχελάκης τονίζει πως τα μη-συνταγογραφούμενα προϊό-
ντα πρέπει να εξακολουθήσουν να αποτελούν την πρώτη 
γραμμή θεραπείας εναντίον των ψειρών, αφού κανείς δεν 
μπορεί να γνωρίζει εκ των προτέρων αν έχει ανθεκτικές ψεί-
ρες ή όχι. Επιπλέον, ακόμα κι αν οι ψείρες είναι ανθεκτικές, 
δεν προκαλούν χειρότερα συμπτώματα από τις κοινές ψεί-
ρες, απλώς είναι πιο δύσκολη η καταπολέμησή τους.

Η θεραπεία
Το πρώτο και σημαντικότερο βήμα της θεραπείας είναι να 
διαβάσετε προσεκτικά τις οδηγίες χρήσεως του προϊόντος 
που θα χρησιμοποιήσετε και να τις τηρήσετε κατά γράμμα. 
Αν τα μαλλιά σας είναι πολύ μακριά (κάτω από τους ώμους) 
μπορεί να χρειαστείτε δύο μπουκάλια από το αντιφθειρικό 
προϊόν, όπως συνιστούν και τα αμερικανικά Ομοσπονδιακά 
Κέντρα Ελέγχου και Πρόληψης Νοσημάτων (CDC), σημει-
ώνει ο γιατρός.
Πριν τη χρήση της αντιφθειρικής θεραπείας, δεν πρέπει να 
έχετε λουστεί με κοινό σαμπουάν, ούτε να έχετε βάλει στα 
μαλλιά σας conditioner. Δεν πρέπει, επίσης, να λουστείτε για 
1-2 ημέρες μετά τη χρήση του αντιφθειρικού προϊόντος.
Αν 8-12 ώρες μετά την εφαρμογή του προϊόντος δείτε νε-
κρές ψείρες στα μαλλιά σας ή πως τα έντομα κινούνται πιο 
αργά απ’ ό,τι πριν, χτενίστε τα μαλλιά σας με το ειδικό μεταλ-
λικό χτενάκι που τις απομακρύνει και περιμένετε, ελέγχοντας 
τακτικά τα μαλλιά σας. Μπορεί κάποια στιγμή να χρειαστεί να 
επαναλάβετε την επάλειψη, ανάλογα με τις οδηγίες χρήσεως 
του προϊόντος. Ο έλεγχος πρέπει να γίνεται καθημερινά επί 

τουλάχιστον μία εβδομάδα και στη συνέχεια σποραδικά, ει-
δικά αν εξακολουθεί να υπάρχει πρόβλημα με ψείρες στο 
σχολείο του παιδιού ή στον στενό κοινωνικό σας περίγυρο.
Αν 8-12 ώρες μετά την εφαρμογή δεν βλέπετε νεκρές ψείρες 
και τα ζωύφια εξακολουθούν να είναι δραστήρια, μην σπεύ-
σετε να επαναλάβετε τη θεραπεία: συμβουλευτείτε πρώτα 
τον δερματολόγο σας.
Όσον αφορά τις βαφές για τα μαλλιά, πρέπει να ξέρετε ότι 
ναι μεν μπορούν να σκοτώσουν τις ψείρες, αλλά όχι τις κό-
νιδες, γιατί έχουν πολύ σκληρό περίβλημα, το οποίο δεν 
μπορούν να διαπεράσουν οι βαφές, σύμφωνα με τον Δρ. 
Μιχελάκη. Επομένως, μετά τη βαφή πρέπει να τις αφαιρέσε-
τε με το ειδικό χτενάκι, ειδάλλως θα υποτροπιάσετε μέσα 
σε μία εβδομάδα, αφού οι κόνιδες εκκολάπτονται κάθε 
επτά ημέρες.

Προστασία της οικογένειας
• Για να καταπολεμηθούν οι ψείρες, συνήθως απαιτείται θε-
ραπεία και παρακολούθηση επί τουλάχιστον δύο συνεχόμε-
νες εβδομάδες για το άτομο που τις φέρει, ενώ όλα τα άτομα 
της οικογένειάς του, καθώς και όσοι έρχονται σε στενή επα-
φή μαζί του, πρέπει να ελέγχονται λεπτομερώς και, αν βρεθεί 
ότι είναι μολυσμένα, να κάνουν και αυτά θεραπεία. Η θερα-
πεία πρέπει να αρχίζει ταυτοχρόνως για όλους.
• Για να αποφευχθεί η επιμόλυνση της οικογένειας όταν ένα 
άτομο έχει ψείρες, δεν θα έβλαπτε να λούζονται οι υπόλοιποι 
με σαμπουάν που περιέχει πυρεθρίνες ή μαλαθείο, μία φορά 
την εβδομάδα, επί 2-3 συνεχόμενες εβδομάδες, ή σε καθη-
μερινή βάση με φυτικό σαμπουάν που απωθεί τις ψείρες.
• Καλό θα ήταν να απολυμανθούν προληπτικά ορισμένα κοι-
νόχρηστα αντικείμενα, όπως τα σεντόνια και οι πετσέτες, με 
πλύσιμο στο πλυντήριο στους 90 βαθμούς. 
• Να πλένονται οι χτένες και οι βούρτσες της οικογένειας σε 
καυτό νερό, μένοντας μέσα σε αυτό για τουλάχιστον 5 λεπτά.

#be_healthy
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Τ α επαναλαμβανόμενα ξυπνήματα, εκτός από ενο-
χλητικά για τις ίδιες τις ασθενείς και για τους συ-
ντρόφους τους, δεν επιτρέπουν την επαρκή ξεκού-
ραση του οργανισμού· η δε έλλειψη του ύπνου 

μπορεί να αποβεί ακόμα και μοιραία για τους ανθρώπους με 
καρδιαγγειακές παθήσεις και διαβήτη.
"Το ποσοστό των γυναικών που εμφανίζουν ουρολογικά προ-
βλήματα είναι αξιοσημείωτο. Περίπου το ένα τρίτο έως το ήμι-
συ αυτών αντιμετωπίζουν αυξημένη συχνότητα ούρησης, επεί-
γουσας ανάγκης, νυκτουρίας και/ή επιτακτικής ακράτειας 
ούρων. Οι επιπτώσεις της ακράτειας ούρων στην ποιότητα 
ζωής είναι δυσμενείς και περιλαμβάνουν την κατάθλιψη, τους 
περιορισμούς των καθημερινών δραστηριοτήτων, πτώσεις και 
κατάγματα, αλλά και διαταραχές του ύπνου", επισημαίνει ο 
χειρουργός ουρολόγος, Δρ. Νικόλαος Κατσένης. "Στόχος, 
λοιπόν, πρέπει να είναι η θεραπεία των ουρολογικών παθήσε-
ων, η οποία θα βελτιώσει τον ύπνο και αυτομάτως θα ωφελή-
σει ποικιλοτρόπως την υγεία, θα προστατεύσει την ασθενή 
από απρόοπτες καταστάσεις και θα βελτιώσει την ποιότητα 
ζωής της", συμπληρώνει o ειδικός.
Η επιτακτική ακράτεια ούρων αποτελεί σύμπτωμα του συν-
δρόμου υπερδραστήριας κύστης, κατά την οποία οι μύες της 
ουροδόχου κύστης συστέλλονται ανεξέλεγκτα. Η ασθενής 
νιώθει μια έντονη και ξαφνική ανάγκη για ούρηση που ακολου-
θείται από τυχαίες διαρροές, η οποία την ξυπνά πολλές φορές 
στη διάρκεια της νύχτας. Αυτό το είδος είναι 5 έως 10 φορές 
συχνότερο μεταξύ των γυναικών συγκριτικά με τους άνδρες. 
Μερικές φορές, προκαλείται από νευρολογικά προβλήματα. Ο 
μη ελεγχόμενος διαβήτης, ορισμένα φάρμακα, όπως τα διου-
ρητικά, αλλά και το άγχος μπορούν να συμβάλουν στην εμφά-
νιση ή στην επιδείνωση του προβλήματος. Η διάγνωση της 
υπερδραστήριας κύστης θα πρέπει να γίνεται από ουρολόγο, 
δεδομένου ότι η επιτακτική ανάγκη για ούρηση και η ακράτεια 
ενδεχομένως να οφείλονται σε άλλες σοβαρότερες παθήσεις, 
όπως ο καρκίνος.

Τι δείχνουν οι έρευνες
Ερευνητές από το Πανεπιστήμιο της Καλιφόρνια εξέτασαν τον 

συσχετισμό μεταξύ των συμπτωμάτων της ουροδόχου κύστης 
και της κακής ποιότητας ύπνου και της υπνηλίας κατά τη διάρ-
κεια της ημέρας σε γυναίκες με επιτακτική ακράτεια ούρων. Για 
τις ανάγκες της μελέτης, έτυχαν επεξεργασίας στοιχεία 640 
γυναικών (μέσης ηλικίας 56 ετών) που συμμετείχαν σε μια τυ-
χαιοποιημένη, διπλά τυφλή, ελεγχόμενη μελέτη φαρμακοθε-
ραπείας, διάρκειας 12 εβδομάδων, για ακράτεια ούρων επιτα-
κτικού τύπου. 
Κατά την έναρξη της μελέτης, το 57% είχε κακή ποιότητα 
ύπνου και το 17% ανέφερε υπνηλία κατά τη διάρκεια της ημέ-
ρας. Οι περισσότερες γυναίκες (69%) δεν χρησιμοποίησαν 
υπνωτικά φάρμακα για τον ύπνο κατά τον μήνα πριν την έρευ-
να, ενώ το 13% ανέφερε τη χρήση τέτοιων φαρμάκων 3 ή πε-
ρισσότερες φορές την εβδομάδα. 
Σύμφωνα με τα αποτελέσματα της μελέτης, η οποία δημοσιεύ-
θηκε στο επιστημονικό περιοδικό Female Pelvic Medicine & 
Reconstructive Surgery, η αύξηση των συνολικών ημερήσιων 
επεισοδίων ακράτειας συνδεόταν με υψηλότερη αυτοαναφο-
ρά κακής ποιότητας ύπνου. Στην ανάλυση υποομάδων, οι γυ-
ναίκες που έλαβαν φάρμακα για τον ύπνο λιγότερο από δύο 
φορές την εβδομάδα, εξακολουθούσαν να έχουν κακή ποιότη-
τα ύπνου, λόγω των επεισοδίων ακράτειας. Σε πολυπαραγοντι-
κές αναλύσεις, η συχνότερη νυκτερινή επιτακτική ακράτεια 
ούρων συσχετίστηκε με κακή ποιότητα ύπνου.
Μια άλλη ανάλυση των ίδιων στοιχείων, η οποία δημοσιεύθη-
κε στο περιοδικό Obstetrics & Gynecology, έδειξε ότι η φαρ-
μακολογική θεραπεία της ακράτειας ούρων επιτακτικού τύ-
που βελτιώνει την ποιότητα του ύπνου. Πιο συγκεκριμένα, 
κατά το follow-up 12 εβδομάδες μετά, οι γυναίκες που έλα-
βαν αντιμουσκαρινικά φάρμακα ανέφεραν μεγαλύτερη μείω-
ση της συχνότητας επιτακτικής ακράτειας ούρων τόσο την 
ημέρα, όσο και τη νύχτα, και βελτίωση της ποιότητας και της 
διάρκειας του ύπνου. Η υπνηλία κατά τη διάρκεια της ημέρας 
δεν επηρεάστηκε. 

Φαρμακευτική αντιμετώπιση
"Η γήρανση αποτελεί επιβαρυντικό παράγοντα για την 
εμφάνιση της πάθησης, οπότε οι διαταραχές ύπνου γίνονται 

Βραδινή ακράτεια ούρων 
Ποιες οι επιπτώσεις στην υγεία 
των γυναικών;
Σημαντικό πρόβλημα για τις γυναίκες με επιτακτική ακράτεια ούρων είναι η κακή ποιότητα ύπνου, 
αφού αναγκάζονται να ξυπνούν πολλές φορές τη νύχτα για να ικανοποιήσουν την ανάγκη τους. Μάλι-
στα, όσο συχνότερα είναι τα επεισόδια, τόσο σοβαρότερες είναι οι διαταραχές του ύπνου, αλλά και 
οι επιπτώσεις στη γενική υγεία τους. 
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πολύ πιο συχνές. Η φαρμακευτική θεραπεία της επιτακτικής ακράτειας 
ούρων έχει διαπιστωθεί ότι επηρεάζει θετικά την υγεία και την ποιότητα 
ζωής των ασθενών, δεδομένου ότι μπορεί να θεραπεύσει τόσο την ίδια 
την πάθηση, όσο και τις επιπτώσεις της στον ύπνο", επισημαίνει ο Δρ. 
Νικόλαος Κατσένης.
Επίσης, για τις γυναίκες με επιτακτική ακράτεια ούρων που δεν έχουν 
ανταποκριθεί στη θεραπεία με φάρμακα, οι ενδοκυστικές ενέσεις Botox 
μπορούν να βοηθήσουν στον έλεγχο των διαρροών. Το Botox λειτουργεί 
χαλαρώνοντας τους υπερλειτουργικούς μυς της ουροδόχου κύστης που 
προκαλούν το πρόβλημα. Η πρωτεΐνη αυτή εγχέεται σε μικρές δόσεις 
στους μυς για να προκαλέσει προσωρινή μερική παράλυση. Επίσης, στο-
χεύει στα νεύρα που ελέγχουν την αίσθηση του επείγοντος. Οι επιδράσεις 
της είναι προσωρινές και διαρκούν για 6-12 μήνες, οπότε απαιτείται επα-
νάληψη της διαδικασίας.

Σύμφωνα με τους ειδικούς, ο επαρκής ύπνος είναι απαραίτητος, καθώς 
ωφελεί τον άνθρωπο πολλαπλώς. Επιδρά θετικά στον τρόπο μάθησης, 
σκέψης, δράσης, αντίδρασης, και κοινωνικοποίησης. Βοηθά την καρδιά, 
επιταχύνει την επούλωση και ανάπλαση ιστών και αγγείων, ρυθμίζει τις 
ορμονικές εκκρίσεις, επιτρέπει στον εγκέφαλο να ταξινομήσει και να επε-
ξεργαστεί τις πληροφορίες που έχει λάβει και να έχει καλύτερη μνήμη, 
ενισχύει το ανοσοποιητικό κ.ά. Επομένως, οτιδήποτε τον επηρεάζει αρνη-
τικά θα πρέπει να θεραπεύεται.
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Ο Δρ. Νικόλαος Κατσένης είναι χειρουργός ουρολόγος. Εργάζεται ως επιμελη-
τής της Ουρολογικής Κλινικής του Ιατρικού Κέντρου Παλαιού Φαλήρου και, από 
το 2016, διατελεί υπεύθυνος του Ανδρολογικού Τμήματος. Παράλληλα, διατηρεί 
προσωπικό ιατρείο στην περιοχή του Παλαιού Φαλήρου (www.katsenis.gr).
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Νίκος Δημήτρουλας
"Δεν αρκεί μόνο να ζήσει
μία πρώην ασθενής,
πρέπει να ζήσει και καλά"
Μια ομάδα νέων επιστημόνων προσφέρει δωρεάν το τελικό στάδιο στο ταξίδι αποκατάστασης του 
μαστού, σε γυναίκες που έχουν υποστεί μαστεκτομή: το ιατρικό τατουάζ θηλής. Ο γιατρός Νίκος 
Δημήτρουλας μάς εξηγεί την όλη διαδικασία, η οποία δεν είναι ακόμα ευρέως διαδεδομένη στη χώρα 
μας, και τονίζει τη μεγάλη συμβολή ενός τέτοιου τατουάζ στην ουσιαστική επανάκαμψη μιας πρώην 
καρκινοπαθούς.

– Ας αρχίσουμε με τα βασικά: "Ιατρικό τατουάζ 
θηλής". Περί τίνος πρόκειται ακριβώς; 
Το ιατρικό τατουάζ θηλής είναι, ουσιαστικά, ένα τατουάζ 
στην περιοχή του μαστού γυναικών, οι οποίες έχουν απολέ-
σει τη θηλή τους κυρίως λόγω μαστεκτομής (αν και, σε μερι-
κές περιπτώσεις, μπορεί να γίνει και μετά από κάποιο αισθη-
τικό χειρουργείο). 
Ουσιαστικά, με το συγκεκριμένο τατουάζ γίνεται ανακατα-
σκευή της θηλής, καθώς μια γυναίκα με καρκίνο του μαστού 
θα χρειαστεί να κάνει μαστεκτομή και, έτσι, να χάσει μαζί με 
το στήθος και τη θηλή της. Επιπλέον, υπάρχει περίπτωση να 
κάνει και προφυλακτική μαστεκτομή στον άλλο μαστό, ανά-
λογα με κάποιες ενδείξεις, όπου ενδεχομένως να διατηρήσει 
τη θηλή της (η λεγόμενη Nipple-sparing Mastectomy), ενδε-
χομένως και όχι. 
Δεδομένων των παραπάνω, η γυναίκα θα πρέπει να προβεί 
σε αποκατάσταση του ενός ή και των δύο μαστών, με διά-
φορους τρόπους: Μπορεί να κάνει αποκατάσταση με ενθέ-
ματα σιλικόνης ή και με κρημνούς, προκειμένου να ξαναπο-
κτήσει τον όγκο του μαστού. Αυτό είναι το πρώτο βήμα. 
Πολλές φορές, υπάρχει και ένα δεύτερο βήμα ανακατα-
σκευής της θηλής με μία μικρή επέμβαση, κατά την οποία 
δημιουργείται μια αναδίπλωση του δέρματος, ένας δερματι-
κός κρημνός. Τι είναι αυτό; Ουσιαστικά, αναδιπλώνεται το-
πικά το δέρμα, ώστε να προκύψει ένα προέχον τμήμα του, 
και αυτό να σχηματίσει μία πιο σκουρόχρωμη περιοχή δέρ-
ματος (αυτή είναι η επικρατούσα τεχνική πια), με ένα τμήμα 
να "πετάει" προς τα έξω. 

– Άρα, δημιουργείται κάτι που δίνει την αίσθηση 
ύπαρξης πραγματικής θηλής.
Ουσιαστικά ναι. Το ζήτημα είναι ότι, ναι μεν θα δώσει και πάλι 
το 3D-effect, αλλά χρωματικά είναι πάρα πολύ δύσκολο να 
προσεγγίσει την παλιά θηλή – το σχήμα της και την άλω (το 
περιφερικό τμήμα της θηλής). 
Οπότε, όσο κι αν μια γυναίκα έχει ολοκληρώσει την ανακατα-
σκευή του μαστού, με αποτέλεσμα να μη φαίνεται καμιά δια-
φορά όταν είναι ντυμένη, θα έρχεται η στιγμή που θα βγάζει 
τον στηθόδεσμό της (και τότε είναι που θα θέλει να νιώσει 
πραγματικά γυναίκα) και λόγω μη ύπαρξης θηλής θα νιώθει 
άσχημα... 

– Είναι ένα σύμβολο θηλυκότητας, κακά τα ψέματα. 
Και καθώς είναι τεράστιο το ψυχολογικό σοκ που υφί-
σταται μια γυναίκα όταν κάνει μαστεκτομή, φαντάζομαι 
ότι θα είναι λίγο σαν να χάνεις την ταυτότητά σου...
Δεν το συζητώ. Και το ιατρικό τατουάζ θηλής είναι αυτό που 
λέμε "το κερασάκι στην τούρτα", η λεπτομέρεια που αλλάζει 
το σύνολο. 

– Και μια και μιλάμε γι’ αυτό, στο ενημερωτικό σας 
έντυπο έχετε κάπου τον τίτλο "Νιώθοντας ολοκληρωμέ-
νη". Πόσο σημαντικός είναι, τελικά, ο ψυχολογικός πα-
ράγοντας για τη γενικότερη επανάκαμψη μιας επιβιώσα-
σας από καρκίνο του μαστού και τι ρόλο έρχεται να 
παίξει εδώ το ιατρικό τατουάζ θηλής; 
Για να είμαστε και συμβατοί με τον τίτλο του περιοδικού σας, 
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συνέντευξη στη Μαρία Λυσάνδρου

IAΤΡΙΚΟ ΤΑΤΟΥΑΖ ΘΗΛΗΣ
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το “Plan A” σε μια γυναίκα που πάσχει από καρκίνο του μα-
στού είναι να επιζήσει. Και αυτό το καταφέρνει. Αφού το 
επιτύχει αυτό, το “Plan B” είναι να έχει ποιότητα ζωής. Οπό-
τε, αυτό που προσπαθούμε εμείς είναι να τη βοηθήσουμε σ’ 
αυτό το κομμάτι.
Ο καρκίνος του μαστού είναι μια νόσος την οποία, εφόσον 
την ξεπεράσεις, θα είσαι απαλλαγμένη για την υπόλοιπη ζωή 
σου (κι εδώ ακριβώς είναι που παίζει καταλυτικό ρόλο η πρό-
ληψη και η έγκαιρη διάγνωση). Εφόσον, λοιπόν, καλώς εχό-
ντων των πραγμάτων, θα έχεις μπροστά σου πολλά και καλά 
χρόνια, αυτή η ποιότητα ζωής είναι σημαντική. Κι αυτός είναι 
ένας τομέας στον οποίο, πλέον, η Ιατρική δίνει πολύ μεγάλη 
σημασία. 
Δεν αρκεί μόνο να ζήσει ένας πρώην ασθενής, πρέπει να ζή-
σει και καλά. Και αυτή η λεπτομέρεια τού να έχει θηλή μια 
επιβιώσασα από καρκίνο του μαστού, συμβάλλει σε μεγάλο 
βαθμό στο να ζήσει ισορροπημένα τα υγιή χρόνια που έχει 
μπροστά της. Έτσι θα νιώθει κι εκείνη “ολόκληρη”…

– Έχετε επιβεβαιώσει και στην πράξη αυτή την αλλα-
γή στην ψυχολογία, μετά από ένα τέτοιο τατουάζ θηλής;
Υπάρχει ένα πολύ χαρακτηριστικό παράδειγμα που μ’ αρέσει 
να χρησιμοποιώ: Ένα από τα πρώτα μας περιστατικά ήταν μια 
κυρία, συνάδελφος γιατρός, η οποία έμενε εκτός Αθηνών, 
κάτι που έκανε την επικοινωνία μας λίγο δύσκολη. Οπότε, 
επικοινωνούσαμε κυρίως μέσω μηνυμάτων. Πριν κάνουμε, 
λοιπόν, το ραντεβού για το τατουάζ, της είχαμε ζητήσει και 
μας είχε στείλει φωτογραφίες του χειρουργημένου μαστού 
της, για να αξιολογήσουμε την περίπτωση. 
Έρχεται, λοιπόν, κάνει το τατουάζ και συμφωνούμε να ξανα-
επικοινωνήσουμε μετά από κάποιο διάστημα, για να βεβαιω-
θούμε ότι όλα είναι εντάξει. Αφού πέρασε κάποιος καιρός, 
κάνουμε μια απόπειρα να επικοινωνήσουμε μαζί της, αλλά 
εκείνη άφαντη. Της στέλνει μήνυμα η γραμματέας μου "Μπο-
ρείτε να μας στείλετε κάποιες φωτογραφίες, για να δούμε 
πώς έχει η κατάσταση;", και πάλι δεν απαντά. 
Κάποια στιγμή ανησύχησα, λέω "Κάτι συμβαίνει, δεν είναι ευ-
χαριστημένη. Είναι και συνάδελφος...". Την παίρνω, λοιπόν, 
τηλέφωνο προσωπικά. "Όχι", μου λέει, "δεν υπάρχει κανένα 
απολύτως πρόβλημα. Είμαι πάρα πολύ ευχαριστημένη". Της 
ζήτησα, λοιπόν, να μου στείλει μερικές φωτογραφίες, για να 
δω πώς έχει η κατάσταση του μαστού της. "Δεν γίνεται αυτό", 
μου λέει. "Για ποιον λόγο δεν γίνεται; Αφού μας έχετε ξανα-
στείλει!". "Άκου, συνάδελφε... Όταν σου έστελνα φωτογρα-
φίες προηγουμένως, δεν είχα πρόβλημα. Τώρα, αν σου στεί-
λω, νιώθω ότι κάνω γυμνισμό!". Το μόνο που είπα ήταν 
"Εντάξει, σας ευχαριστώ" και έκλεισα. Δεν είχα κάτι άλλο να 
πω, για μένα αυτό ήταν η υπέρτατη ικανοποίηση.

– Πόσο γνωστή είναι στην Ελλάδα η επιλογή του ια-
τρικού τατουάζ θηλής; Είναι ενημερωμένες οι Ελληνίδες;
Δεν είναι ιδιαίτερα ενημερωμένες. Ενδεχομένως μόνο οι μι-
σές από όσες κάνουν αποκατάσταση να γνωρίζουν για το με-
τέπειτα κομμάτι. 
Και δεν είναι ότι το φέραμε εμείς ως "καινοτομία"· η διαδικα-

σία αυτή υπάρχει εδώ και χρόνια στο εξωτερικό. Εκεί είναι 
standard πρακτική: θα συνεχίσουν στο κομμάτι της αποκατά-
στασης κάνοντας το τατουάζ, δηλαδή θα το ολοκληρώσουν. 
Και στην Ελλάδα υπήρχε πριν το ξεκινήσουμε εμείς, απλά δεν 
έχει διαδοθεί τόσο. Και απορείς γιατί...

– Εν τω μεταξύ, λέμε "ιατρικό" τατουάζ θηλής. Αυτό 
σημαίνει ότι το κάνουν κυρίως γιατροί; 
Όχι. Κατ’ αρχήν, δεν είναι ιατρική πράξη∙ είναι ένα τατουάζ. 
Τώρα λέγεται “medical tattooing”, ιατρικό τατουάζ δηλαδή, 
επειδή έχει κάποιες διαφοροποιήσεις ως προς τις ουσίες που 
χρησιμοποιούνται. Κάποιες έχουν μια άλλη αραίωση σε σχέ-
ση με τα χρώματα που χρησιμοποιούνται στο συμβατικό τα-
τουάζ. Και στο εξωτερικό πολλές φορές γίνεται σε χώρους 
ιατρείων, αλλά αυτό δεν είναι απόλυτο – μπορεί να γίνει και 
από tattoo artists. Απλά είναι σύνηθες οι γιατροί που αποκα-
θιστούν τον μαστό, να αναλάβουν και το κομμάτι της θηλής.
 
– Είστε μια ομάδα νέων σε ηλικία γιατρών. Πώς απο-
φασίσατε να ασχοληθείτε με το συγκεκριμένο θέμα;
Για εμάς είναι ουσιαστικά μια παράπλευρη δραστηριότητα, 
δεν είναι η κύρια μας ασχολία. Η ιατρική ομάδα είναι διεπι-
στημονική – έχουμε όλοι διαφορετικές, αλλά συναφείς ειδι-
κότητες.
Ουσιαστικά, βλέποντας την πρακτική αυτή και στο εξωτερικό, 
είδαμε πως ήταν κάτι που θα μπορούσαμε να οργανώσουμε. 
Ήταν μια προσωπική μας ανάγκη, αλλά και ενδιαφέρον για το 
θέμα αυτό. Μόλις, λοιπόν, εξασφαλίσαμε ότι έχουμε την τε-
χνογνωσία, έχουμε το μηχάνημα και όλα τα σχετικά, αποφα-
σίσαμε να ξεκινήσουμε. 
Εφόσον υπάρχει πλέον και ο θεσμός ΚοινΣΕπ (Κοινωνική Συ-
νεταιριστική Επιχείρηση), αποφασίσαμε το όλο εγχείρημα να 
έχει κοινωφελή χαρακτήρα και, σε δεύτερο χρόνο, να είναι 
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μια παροχή που γίνεται εντελώς δωρε-
άν. Ήταν κλιμακωτές αυτές οι αποφά-
σεις, οι οποίες ελήφθησαν από όλους 
μας. Έτσι, λοιπόν, δημιουργήθηκε η 
COSMEDIC TATTOO.

– Δηλαδή, αν κάποια γυναίκα εν-
διαφέρεται, μπορεί να επικοινωνή-
σει μαζί σας και να έρθει να τη δείτε; 
Τόσο απλά;
Ναι, και αυτό οι περισσότεροι δεν το 
πιστεύουν. Όταν αυτό άρχισε να γίνε-
ται γνωστό, μας έπαιρναν τηλέφωνο 
και μας ρωτούσαν "Μα, αλήθεια, είναι 
δωρεάν;". Πίστευαν ότι υπάρχει κά-
ποια παγίδα από πίσω. Κι όμως, δεν 
υπάρχει!

– Υπάρχουν κάποιες προϋποθέ-
σεις, τις οποίες θα πρέπει να πληροί 
μια γυναίκα για να έρθει να κάνει το 
συγκεκριμένο τατουάζ;
Σίγουρα πρέπει να πάρουμε κάποιο 
ιστορικό, να δούμε σε ποια φάση βρί-
σκεται θεραπευτικά. Θα πρέπει, κατ’ 
αρχάς, να έχει ολοκληρώσει τη χημειο-
θεραπεία. 
Από εκεί και πέρα, θα πάρουμε κι ένα 
ιστορικό για άλλα προβλήματα υγείας 
που ενδεχομένως να υφίστανται σχετι-
κά με θέματα επούλωσης – για παρά-
δειγμα, κάποια γυναίκα μπορεί να έχει 
διαβήτη, γεγονός που μπορεί να μη μας 
επιτρέπει να κάνουμε τη θεραπεία. 
Ωστόσο, είναι πολύ μικρό το ποσοστό 
των γυναικών στις οποίες δεν μπορού-
με να κάνουμε το τατουάζ. 

– Και πόσο χρόνο παίρνει η όλη 
διαδικασία;
Ας πούμε καλύτερα πώς έχει ακριβώς η 
διαδικασία: Μια γυναίκα έχει μιλήσει 
από πριν στο τηλέφωνο, έρχεται, κάνει 
ένα ραντεβού μαζί μας, όπου μιλάμε, 
σχεδιάζουμε τη θηλή που πρόκειται να 
αποκτηθεί∙ το πώς ακριβώς θα μοιάζει 
είναι κάτι που το συναποφασίζουμε. 
Από εκεί και πέρα, επιλέγουμε χρώμα-
τα (και με βάση το χρώμα του δέρμα-
τος της ίδιας, αλλά και με βάση αυτό 
που θυμάται πως είχε ή με το χρώμα 
της άλλης θηλής, αν δεν έχει απολέσει 
και τις δύο θηλές της). Στη συνέχεια, 
βάζουμε κάποια αναισθητική κρέμα, η 
οποία πρέπει να παραμείνει για 40 λε-
πτά στην περιοχή – οι περισσότερες 
γυναίκες, βέβαια, δεν το έχουν ανάγκη, 
καθώς έχουν μια υπαισθησία στην πε-
ριοχή λόγω των προηγούμενων χει-
ρουργείων. Ωστόσο, πολλές φορές 
βάζουμε την κρέμα και για ψυχολογι-
κούς λόγους. Ως διαδικασία έχει μια 
διάρκεια της τάξεως των 40 λεπτών, με 
1 ώρα. Αυτή είναι η πρώτη συνεδρία, 
από την οποία παίρνουμε ένα 60% του 
αποτελέσματος μακροπρόθεσμα (πε-
ρίπου μέσα σε ένα μήνα). 
Στην αρχή ο χρωματικός τόνος είναι 
πολύ πιο έντονος – είναι, δηλαδή, προς 
τους τόνους του κόκκινου, ακριβώς 
επειδή θα υπάρχει λίγο αίμα στην περι-
οχη. Μετά εφαρμόζουμε λίγη κρέμα 
και, τις επόμενες μέρες, η γυναίκα 
εφαρμόζει ενυδατική κρέμα και μόνο. 
Για 1-2 μέρες θα πρέπει να μη ρίξει 

νερό, αλλά μετά μπορεί να κάνει το 
ντους της κανονικά. 
Μετά από ένα μήνα η γυναίκα θα επα-
νέλθει και, σε αυτήν την “ξεθωριασμέ-
νη” θηλή που έχει προκύψει, θα επανα-
λάβουμε τη διαδικασία, ώστε να 
κάνουμε πιο ζωντανά τα χρώματα και 
να προσεγγίσουμε τα πραγματικά χρώ-
ματα της θηλής και της άλω. Μετά τη 
δεύτερη εφαρμογή έχουμε ένα αποτέ-
λεσμα, το οποίο θα διαρκέσει περίπου 
5 χρόνια.

– Άρα, γενικώς το τατουάζ χρει-
άζεται ανανέωση ανά τακτά χρονικά 
διαστήματα;
Είναι ημι-μόνιμο το τατουάζ – και έτσι 
πρέπει να είναι. Γι’ αυτό και τα χρώματα 
έχουν διαφορετική χημική σύσταση 
από εκείνα του συμβατικού τατουάζ. 
Οι γυναίκες αυτές χρειάζεται να κά-
νουν σε κάποια στιγμή μαγνητική τομο-
γραφία, οπότε πρέπει τα χρώματα να 
είναι αραιά, για να μπορούν να μπαί-
νουν στον μαγνήτη.

– Σε πρακτικό επίπεδο, τι άλλο 
είναι καλό να πούμε;
Ουσιαστικά, υπάρχει το 3D τατουάζ 
θηλής, αλλά υπάρχει και το τατουάζ 
που γίνεται πάνω σε ήδη ανακατασκευ-
ασμένη θηλή. 
Στην περίπτωση που έχει γίνει το χει-
ρουργείο του κρημνού, διευκολύνεται 
και η δική μας δουλειά, γιατί είναι ήδη 
σχηματισμένες κάποιες δομές, τις 
οποίες χρωματίζουμε και δημιουργού-
με ευκολότερα τις σκιάσεις. Ακόμα, 
όμως, κι αν δεν έχει προϋπάρξει το χει-
ρουργείο, εμείς πάλι μπορούμε να δη-
μιουργήσουμε θηλή και άλω – και πολύ 
ρεαλιστική, μάλιστα, με την τεχνική του 
3D τατουάζ. 
Πολλές φορές, για να καταλάβεις ότι η 
θηλή δεν υπάρχει και ότι αυτό είναι 3D 
τατουάζ, πρέπει να περάσεις το δάχτυ-
λό σου από πάνω. Διαφορετικά, το 
αποτέλεσμα είναι τέτοιο που, όταν το 
κοιτάς από μακριά, λες πραγματικά 
"Τώρα, αποκλείεται!".

Περισσότερες πληροφορίες
https://cosmedic.gr
e-mail: hello@cosmedic.gr
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Α ν βλέπουμε το φαγητό εκτός σαν εξαίρεση και 
υπερβάλλουμε στην κατανάλωση φαγητού, σε 
σχέση με τα υπόλοιπα γεύματα, αργά ή γρήγο-
ρα θα τρώμε περισσότερο γενικά – και όχι μόνο 

όταν είμαστε εκτός σπιτιού.
Ο Eatwell Guide (Οδηγός Καλής Διατροφής της Μεγάλης 
Βρετανίας) προσφέρεται ως γενικό πλαίσιο, πάνω στο οποίο 
θα μπορούσαμε να χτίσουμε τη δίαιτά μας. Ο οδηγός αυτός 
αποτελείται από πέντε ομάδες: 

1. Γάλα και γαλακτοκομικά 
2. Φρούτα και λαχανικά 
3. Ψωμί, ρύζι, πατάτες και άλλα αμυλούχα 
4. Κρέας, ψάρι, αυγά, φασόλια και άλλες μη γαλακτοκομικές 
πηγές 
5. Λάδια και αλείμματα/υποκατάστατα βουτύρου. 
Είναι χαρακτηριστικό ότι τροφές με πολλά λιπαρά, πολύ 
αλάτι ή πολλή ζάχαρη δεν περιλαμβάνονται σε κάποια από 
τις κατηγορίες και δεν είναι απαραίτητα για τη δίαιτά μας. Ας 

Φαγητό έξω
Έξυπνα τρικ για να
μην ξεφεύγουμε

Καθένας πρέπει να συνηθίζει στην ισορροπημένη διατροφή. Μόνο έτσι τα οφέλη της “παγιώνονται”.   
Είτε είμαστε σε διακοπές είτε όχι, είτε τρώμε στο σπίτι είτε εκτός, πρέπει να έχουμε κατά νου κάποιους 
“κανόνες”, ώστε η δίαιτά μας να έχει ισορροπία. 

του Γιάννη Δημακόπουλου
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σημειώσουμε, ακόμα, ότι συνολικά ένας άνδρας πρέπει να 
καταναλώνει 2500 θερμίδες ημερησίως και μία γυναίκα 2000.

- Από την ομάδα γάλα και γαλακτοκομικά χρειαζόμαστε 
τρεις μερίδες την ημέρα. Μία μερίδα ισοδυναμεί με:
• ένα κομμάτι τυρί στο μέγεθος σπιρτόκουτου
• μια μικρή συσκευασία γιαουρτιού
• ένα τρίτο μιας κανάτας γάλα

- Από την ομάδα φρούτα και λαχανικά χρειαζόμαστε πέ-
ντε μερίδες ημερησίως. Περιλαμβάνονται, δε, όλα τα λαχανικά, 
όπως για παράδειγμα αυτά που χρησιμοποιήθηκαν στο μαγεί-
ρεμα π.χ. οι ντομάτες για να γίνει η σάλτσα, τα κρεμμύδια για 
το στιφάδο.

- Με μία τροφή από την ομάδα ψωμί, ρύζι, πατάτες και 
άλλα αμυλούχα πρέπει να συνοδεύεται κάθε γεύμα. Και 
πάλι, μην ξεχνάμε πως κάθε είδος ψωμιού, κάθε ζυμαρικό, δη-
μητριακό και προϊόν βρώμης ανήκει σε αυτήν την ομάδα.

- Όσον αφορά το κρέας και άλλα πρωτεϊνούχα, ας προ-
τιμήσουμε κοτόπουλο και ψάρι από κόκκινο κρέας. Επίσης, 
άπαχο κρέας π.χ. κοτόπουλο χωρίς πέτσα. 

- Από τα λάδια και αλείμματα/υποκατάστατα βουτύ-
ρου, καλό είναι να ψάξουμε γι’ αυτά που είναι χαμηλά σε κο-
ρεσμένα λιπαρά. 

Τέλος, τροφές λιπαρές, με πλεόνασμα ζάχαρης ή αλατιού, εί-
ναι καλό να αποφεύγονται.

Εφαρμόζοντας τη θεωρία
Το επόμενο βήμα είναι να δούμε πώς εφαρμόζεται το πλαίσιο 
αυτό. Τα γεύματα εκτός πρέπει να ανταποκρίνονται στους 
κανόνες μας. Όταν, λοιπόν, θα βρεθούμε σε ένα εστιατόριο, 
φροντίζουμε να μάθουμε κάποιες πληροφορίες για να 
επιλέξουμε σωστά. 
Ένα πρώτο σημείο είναι το πώς μαγειρεύεται το πιάτο που μας 
ενδιαφέρει. Οι περισσότεροι γνωρίζουμε ότι τα τηγανητά είναι 
λιγότερο υγιεινά από τα ψητά πιάτα· ας προτιμήσουμε, λοιπόν, 
τα δεύτερα. 

Επίσης θα πρέπει οι ποσότητες και η ποιότητα να συμπί-
πτουν με τους ημερήσιους στόχους μας. Πιο συγκεκριμένα, 
μπορούμε να ρωτήσουμε αν το λάδι που χρησιμοποιείται 
στο μαγείρεμα είναι ελαιόλαδο ή κάποιο άλλο είδος, ή ποια 
είναι η συγκέντρωσή του σε κορεσμένα λιπαρά. Το δεύτερο 
ερώτημα αρκετοί θα ντραπούν να το ρωτήσουν, ωστόσο αν 
υποθέτουμε ότι είναι πλούσιο σε κορεσμένα, φροντίζουμε να 
προσαρμόσουμε τα υπόλοιπα γεύματα της ημέρας κατάλληλα. 
Παρόμοια ερωτήματα θα μπορούσαν να τεθούν για το αλάτι ή 
τη ζάχαρη σε ένα πιάτο. 
Αντίστοιχα, θα μπορούσαμε να ρωτήσουμε για το μέγεθος 

της μερίδας. Αν θεωρούμε ότι αυτή είναι αρκετά μεγάλη, θα 
πρέπει είτε να περιορίσουμε την ποσότητα των υπόλοιπων 
γευμάτων, είτε να φάμε λιγότερο από μια μερίδα σε αυτό το 
γεύμα. Επίσης, θα πρέπει να αναλογιστούμε πώς η παραγγελία 
μας διαμορφώνει τις ποσότητες που έχουμε βάλει στόχο να 
καταναλώσουμε (Μήπως έχω ήδη καταναλώσει την ποσότητα 
κρέατος/λαχανικών/γαλακτοκομικών/ψωμιού κ.λπ. που αναλο-
γεί σε μία ημέρα; Ή Μήπως, μετά το πιάτο αυτό, θα έχω ξεπε-
ράσει το όριο αυτό;).

Αν έχουμε καταλήξει στο συμπέρασμα ότι ο τρόπος μαγει-
ρέματος συγκεκριμένων πιάτων δεν συμφωνεί με αυτά που 
θέλουμε, μπορούμε να στραφούμε σε άλλες επιλογές.                 
Οι τελευταίες δεν είναι απαραίτητα κάποιο άλλο κύριο πιά-
το. Θα μπορούσαμε να φάμε μία σαλάτα. Σε κάθε περίπτωση, 
όμως, ας προτιμήσουμε ψάρι ή κοτόπουλο αντί για κόκκινο 
κρέας. Επίσης, μπορούμε να κάνουμε μικρές αλλαγές, όπως 
να μη συνοδεύσουμε το κρέας με τηγανητές πατάτες. Είναι 
προτιμότερο να το φάμε με βραστό ρύζι –και δη μαύρο– ή          
με βραστά ή ψητά λαχανικά. 
Τέλος, προσέχουμε τις σάλτσες, ειδικά όταν σερβίρονται ως 
μέρος του πιάτου και όχι σε ξεχωριστό σκεύος. Περιέχουν 
συνήθως αρκετό αλάτι και είναι καλύτερο να τις αποφεύγουμε. 

Γενικά, το γεύμα έξω θα πρέπει να πλαισιώνεται από 
ελαφρύτερα γεύματα. Ο λόγος είναι ότι μόνο σε μικρό 
βαθμό μπορούμε να ελέγξουμε τον τρόπο μαγειρέματος και 
τις ποσότητες του φαγητού σε εστιατόρια, ενώ το αντίθετο 
ισχύει με τα γεύματα που ετοιμάζουμε εμείς στην κουζίνα μας. 
Φροντίζουμε, λοιπόν, αυτά να είναι κάπως λιγότερο λιπαρά,  
για να αντισταθμίσουμε το πρώτο. 
Αν όλα τα γεύματά μας λαμβάνουν χώρα εκτός, καλό θα ήταν 
ένα τουλάχιστον από αυτά να είναι μια σαλάτα. 
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O Γιάννης Δημακόπουλος είναι Κλινικός Διαιτολόγος – Διατρο-
φολόγος, πτυχιούχος του Τμήματος Διατροφής και Μεταβολι-
σμού του University of Surrey (BSc Nutrition). Έχει μετεκπαιδευ-
τεί στη κλινική διαιτολογία στο Τμήμα Διατροφής και Διαιτολογίας 
της Ιατρικής Σχολής του King’s College London, με υποτροφία από 
το National Health Service (MSc Dietetics). Συμμετέχει ως υποψή-
φιος Διδάκτορας στην Πανελλαδική Μελέτη Διατροφής & Υγείας 
(ΠΑΜΕΔΥ), η οποία υλοποιείται από τη Μονάδα Διατροφής του 
Ανθρώπου του Γεωπονικού Πανεπιστημίου Αθηνών. Διατηρεί το 
γραφείο του στην οδό Ηριδανού 6, στην Αθήνα. 
www.dimakopoulosi.gr
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Το Μενού  του μήνα

O chef Δημήτρης 
Δαλιάνης προτείνει ένα 
ολοκληρωμένο μενού 
κάθε μήνα για όσους 
θέλουν να εντυπωσιάζουν 
με τις μαγειρικές τους 
δημιουργίες και να 
κάνουν τους καλεσμένους 
τους να γλείφουν τα 
δάκτυλά τους.

Δέστε τις ποδιές σας 
και... καλή επιτυχία!

Σαλάτα ζυμαρικών με μανούρι, ντομάτες 
τσέρι και πάστα ελιάς Καλαμών  

Υλικά
• 1 κιλό ντομάτες τσέρι, κομμένες στα τέσσερα
• 1 κουταλάκι του γλυκού ζάχαρη (κοφτή)
• 1½ φλιτζάνι φρέσκο θυμάρι, ρίγανη και βασιλικός, ανακατεμένα
• 500 γρ. ζυμαρικά (ριγκατόνι, πένες ή βίδες)
• 4 σκελίδες σκόρδο, ψιλοκομμένες
• ½ φλιτζάνι εξαιρετικό παρθένο ελαιόλαδο Π.Ο.Π. Καλαμάτας
• 2 κουταλιές της σούπας πάστα ελιάς Καλαμών
• ξύσμα από ½ λεμόνι
• 1 κουταλιά της σούπας βαλσάμικο ξίδι
• αλάτι και πιπέρι
• χοντροτριμμένο ή ξυσμένο μανούρι για γαρνιτούρα

Εκτέλεση
Ανακατεύουμε τις ντομάτες, τη ζάχαρη και τα μυρωδικά, και τα αφήνου-
με στην άκρη. Βράζουμε τα ζυμαρικά σε μπόλικο αλατισμένο νερό και 
στραγγίζουμε όταν είναι al dente. Προσθέτουμε τα ζεστά ζυμαρικά στις 
ντομάτες αμέσως. Σε ένα τηγάνι ζεσταίνουμε το ελαιόλαδο ελαφρώς και 
μαλακώνουμε το σκόρδο. Προσθέτουμε την πάστα ελιάς Καλαμών, το ξύ-
σμα λεμονιού, το βαλσάμικο και ανακατεύουμε για 1 λεπτό. Ρίχνουμε το 
μείγμα αυτό στα ζυμαρικά. Δοκιμάζουμε για αλάτι και πιπέρι. Σερβίρουμε 
με τριμμένο μανούρι.
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Μοσχάρι στην 
κατσαρόλα με μπίρα 

Υλικά
• 1 κιλό μοσχαρίσια σπάλα
• 6 κουταλιές της σούπας ελαιόλαδο
• 3 ψιλοκομμένα φρέσκα κρεμμυδάκια
• 2 ψιλοκομμένα ξερά κρεμμύδια
• 3 καρότα σε χοντρές ροδέλες
• 1 σκελίδα σκόρδο
• 4 φύλλα δάφνης
• 1 κουταλιά της σούπας θυμάρι

• 3 μικρά μπουκάλια μπίρα 
• χοντρό αλάτι
• μαύρο πιπέρι

Εκτέλεση  
Κόβουμε το κρέας σε μεγάλα κομμά-
τια. Τα περνάμε από λίγο αλεύρι και 
τα σοτάρουμε σε δυνατή φωτιά με το 
ελαιόλαδο, μέχρι να ροδίσουν. Βάζου-
με τα καρότα να ροδίσουν και προ-
σθέτουμε τα κρεμμυδάκια. Βγάζουμε 
το κρέας από τη φωτιά, σβήνουμε με 
100-150 ml μπίρα τη σάλτσα και την 
αφήνουμε να δέσει. Ξανατοποθετούμε 
το κρέας στη σάλτσα, αλατίζουμε και 
προσθέτουμε το θυμάρι, το σκόρδο, 
τη δάφνη και το φρεσκοκομμένο πιπέ-
ρι. Γυρνάμε λίγο με μία ξύλινη κουτάλα 
το κρέας, μέχρι να ξεκολλήσει από το 
τηγάνι όλη η σάλτσα. Αλλάζουμε σκεύ-
ος και μεταφέρουμε όλο το μείγμα σε 
μια κατσαρόλα με λίγο νερό και την 
υπόλοιπη μπίρα, μέχρι να σκεπάσει 
ελαφρά το κρέας. Το σκεπάζουμε και 

το αφήνουμε να σιγοβράσει σε χαμηλή 
φωτιά για 2-3 ώρες, μέχρι η σάλτσα να 
γίνει παχύρευστη. Προσθέτουμε τον 
μαϊντανό και σερβίρουμε γαρνίροντας 
με χοντρό πιπέρι.

Κρέμα καραμελέ
με σοκολάτα

Υλικά
• 9 αυγά
• 1,5 κουτί γάλα εβαπορέ
• 1 ½ φλιτζάνι ζάχαρη 
• �½ κουταλάκι του γλυκού            

απόσταγμα βανίλιας 
• 5 κουταλιές σούπας κακάο 

Για την καραμέλα: 1 φλιτζάνι ζάχαρη

Εκτέλεση  
Για την καραμέλα:
Σε μικρό κατσαρολάκι βάζουμε τη 
ζάχαρη να ζεσταθεί σε πολύ σιγανή 
φωτιά. Μόλις η ζάχαρη γίνει ρευστή, 
τη μεταφέρουμε πολύ προσεκτικά σε 
φόρμα πιρέξ 30 εκατοστών. Φροντί-
ζουμε η καραμέλα να πάει παντού.
Για την κρέμα:
Χτυπάμε τα αυγά, τη ζάχαρη, το κα-
κάο και τη βανίλια. Προσθέτουμε και 
το γάλα, και χτυπάμε μέχρι το μείγμα 
να γίνει ομοιογενές. Το μεταφέρου-
με μέσα στο πιρέξ με την καραμέλα. 
Βάζουμε το πιρέξ μέσα σε ένα ταψί 

και γεμίζουμε με καυτό νερό για τρία 
εκατοστά περίπου. Έτσι δημιουργού-
με μια καυτή πισίνα, μέσα στην οποία 
ψήνεται το γλυκό μας. Ψήνουμε σε 
προθερμασμένο φούρνο στους 180°C 
για 40-45 λεπτά. Όταν το τρυπήσουμε 

με ένα μαχαίρι, πρέπει να βγει καθα-
ρό. Μόλις το γλυκό κρυώσει λίγο, το 
βάζουμε στο ψυγείο να παγώσει καλά 
όλο το βράδυ. 

Greek passion 
κοκτέιλ 

Υλικά
• �60 ml μανιφέστο Grego                                  

(παλαιωμένο τσίπουρο)
• 30 ml λικέρ μαστίχας
• 20 ml χυμός πορτοκάλι 
• 25 ml φρέσκος χυμός λεμονιού

Εκτέλεση
Σε ένα σέικερ χτυπάμε όλα τα συστα-
τικά, μαζί με 5-6 παγάκια και σουρώ-
νουμε σε ψηλό ποτήρι με τριμμένο 
πάγο. Διακοσμούμε με μία φλούδα 
από πορτοκάλι.

#be_delicious
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H Ηπατίτιδα C αποκαλείται "αθόρυβη νόσος", καθώς για πολλά χρόνια 
είναι ασυμπτωματική, με αποτέλεσμα πολλοί άνθρωποι να νοσούν και 
να μην το γνωρίζουν. 
Με δεδομένο το παραπάνω, μια πρωτότυπη Εκστρατεία Ενημέρωσης 
για την Ηπατίτιδα C υλοποιούν η Ελληνική Εταιρεία Μελέτης Ήπατος 
(Ε.Ε.Μ.Η.) και ο Σύλλογος Ασθενών Ήπατος Ελλάδος "ΠΡΟΜΗΘΕΑΣ", 
υπό την αιγίδα του Υπουργείου Υγείας. Με κεντρικό μήνυμα "Κάνουμε 
θόρυβο για μια αθόρυβη νόσο", η εκστρατεία καλεί όλους εμάς να 
κάνουμε δυνατό θόρυβο, ώστε να βοηθήσουμε στη διάδοση του 
μηνύματος για ενημέρωση και έγκαιρη διάγνωση της Ηπατίτιδας C. 
Στην εκστρατεία συμμετέχουν τέσσερα δημοφιλή πρόσωπα, η Μαρία 
Μπεκατώρου, ο Γιάννης Τσιμιτσέλης, ο Χρήστος Φερεντίνος και η 
Ελένη Φουρέιρα, ενώ το όλο εγχείρημα περιλαμβάνει προβολή τη-
λεοπτικού σποτ, ενέργειες επικοινωνίας μέσω διαδικτύου, προβολή 
σε συρμό του μετρό, καθώς και διενέργεια εκδηλώσεων σε κεντρικά 
σημεία της Αθήνας και της Θεσσαλονίκης.

• Κάνε κι εσύ θόρυβο για την αθόρυβη νόσο!
Κύριο όχημα της εκστρατείας ενημέρωσης είναι η ιστοσελίδα                
www.kanoumethoryvo.gr, μέσω της οποίας καλούμαστε να δημι-
ουργήσουμε ένα video, κάνοντας δυνατό θόρυβο, με οποιονδήποτε  
τρόπο θέλουμε, οπουδήποτε κι αν βρισκόμαστε (στο σπίτι, στο γρα-
φείο ή σε εξωτερικό χώρο). 
Στη συνέχεια, μοιραζόμαστε αυτό το video στον προσωπικό μας λο-
γαριασμό Facebook και Instagram, συμβάλλοντας ενεργά στην ενημέ-
ρωση για έγκαιρη διάγνωση της Ηπατίτιδας C. 

Με το τονωτικό συμπλήρωμα διατροφής Sustenium Plus, η Menarini 
Hellas συμμετείχε ως επίσημος υποστηρικτής στο AegeanBall Festival 
2018 που διεξάχθηκε στη Σύρο, στις 4-9 Ιουλίου. 
Το LG AegeanBall Festival γεννήθηκε ως ιδέα από τον διεθνή μπασκε-
τμπολίστα Γιώργο Πρίντεζη και σήμερα έχει εξελιχθεί σε ένα σημαντι-
κό κοινωνικό γεγονός, που έχει ως στόχο να μεταδώσει την αξία του ευ 
αγωνίζεσθαι και να φέρει τους ανθρώπους κοντά στον υγιή αθλητισμό. 
Η συμμετοχή της Menarini Hellas στη φετινή διοργάνωση εντάσσεται 
στη στρατηγική της εταιρείας για τη στήριξη του αθλητισμού γενικότε-
ρα, καθώς προσφέρει σε όλους μια καλύτερη, και υγιέστερη ζωή. 

Το Sustenium Plus εντάσσεται στη σειρά προϊόντων "αυτοθεραπείας" 
της Menarini Hellas, η οποία περιλαμβάνει, μεταξύ άλλων, συμπληρώμα-
τα διατροφής με βιταμίνες, μέταλλα και ιχνοστοιχεία απαραίτητα σε αν-
θρώπους που αναπτύσσουν έντονη αθλητική δραστηριότητα και έχουν 
ανάγκη για φυσική αναπλήρωση της ενέργειας που καταναλώνουν. 

H Menarini Hellas επίσημος υποστηρικτής 
του AegeanBall Festival 2018

"Κάνουμε θόρυβο για μια Αθόρυβη Νόσο"
Μια... θορυβώδης εκστρατεία για την Ηπατίτιδα C
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Στις 23 Ιουνίου, πραγματοποιήθηκε στις εγκαταστάσεις της 
DEMO ABEE η παράσταση του έργου "Οδυσσεβάχ" από 
τη θεατρική ομάδα των εργαζομένων της εταιρείας, σε μια 
εκδήλωση που έμοιαζε με παιδικό πάρτυ, με ποπ κορν, πα-
γωτά, μασκότ και μουσική.  
Υπό τη σκηνοθετική καθοδήγηση του Περικλή Βασιλόπου-
λου, ο "Οδυσσεβάχ" της Ξένιας Καλογεροπούλου πήρε 
σάρκα και οστά, αποδεικνύοντας ότι ένα έργο που γράφτη-
κε το 1981 συνεχίζει να είναι επίκαιρο και να συναρπάζει 
μικρούς και μεγάλους.  
Η DEMO, στο πλαίσιο της ενίσχυσης του εθελοντικού 
πνεύματος και της κοινωνικής υπευθυνότητας, δημιούργησε 
τη θεατρική ομάδα ‘panDEMOnium’ πριν από ένα περίπου 
χρόνο, με στόχο το ανέβασμα της παράστασης αρχικά για 
τους συναδέλφους και τα παιδιά τους, και στη συνέχεια σε 
χώρους Παιδιατρικών Νοσηλευτικών Ιδρυμάτων και ΜΚΟ. 
Εκτός από τους εργαζόμενους "ηθοποιούς", πολλοί άλλοι 
εργαζόμενοι βοήθησαν με τα σκηνικά, τη μουσική, τα φώτα, 
τον ήχο και την προώθηση των παραστάσεων. 
"Αυτή είναι η δύναμη της DEMO. Εκτός από αθλητές             

(αναφερόμενος στην ομάδα του Μαραθωνίου που συμμε-
τέχει στον Οργανισμό MAKE A WISH), τώρα και μια άλλη 
ομάδα κάνει την εμφάνισή της, έτοιμη να προσφέρει χαρά, 
αισιοδοξία και παιχνίδι στα μικρά παιδιά ΜΚΟ και νοσο-
κομείων", τόνισε ο Πρόεδρος και Ιδρυτής της εταιρείας,                 
κ. Σταύρος Δέμος.    

"Οδυσσεβάχ" από την ομάδα
"panDEMOnium" της DEMO ABEE 

#destoallios: Η ψωρίαση δεν μεταδίδεται!
Εκατοντάδες συμμετέχοντες μετέδωσαν το μήνυμα πως η 
ψωρίαση δεν μεταδίδεται και μπορεί να αντιμετωπιστεί με 
τη βοήθεια δερματολόγου, σε δύο ειδικές υπαίθριες δρά-
σεις ευαισθητοποίησης, που πραγματοποιήθηκαν στο πλαί-
σιο της πρωτοβουλίας "Ψωρίαση; Δες το Αλλιώς. Σχεδία-
σε τη ζωή σου όπως εσύ θέλεις", η οποία στοχεύει στην 
ευαισθητοποίηση των πασχόντων σχετικά με την έγκαιρη 
διάγνωση και την τακτική ιατρική παρακολούθηση από δερ-
ματολόγο. 
Στις 22-23 Ιουνίου και 29-30 Ιουνίου, λειτούργησε περίπτε-
ρο ενημέρωσης σε δημόσιους χώρους στην Αττική, ενη-
μερώνοντας για τη νόσο συνολικά περίπου 2.000 ενδιαφε-
ρόμενους, οι οποίοι συμμετείχαν και σε μια δημιουργική 
δράση ενάντια στον μύθο της μεταδοτικότητας. Μέσα στις 
24 ώρες της συνολικής του λειτουργίας, το περίπτερο γέ-
μισε με περισσότερα από 1.350 θετικά μηνύματα από τους 
ίδιους τους συμμετέχοντες.

Επιπλέον, μέσα από την ιστοσελίδα www.destoallios.gr οι 
επισκέπτες μπορούν να ενημερωθούν για την ψωρίαση και 
να δημιουργήσουν το δικό τους μήνυμα ευαισθητοποίησης 
για τη μη μεταδοτικότητά της, μέσω ειδικής εφαρμογής. 
Όσοι πάσχοντες το επιθυμούν, δε, μπορούν να βαθμο-

λογήσουν την επίδραση της νόσου στην καθημερινότητά 
τους, συμπληρώνοντας το σύντομο ερωτηματολόγιο του 
Δερματολογικού Δείκτη Ποιότητας Ζωής (DLQI). 
Το εγχείρημα αποτελεί πρωτοβουλία της ελληνικής φαρ-
μακευτικής εταιρείας GENESIS Pharma και της διεθνούς        
φαρμακευτικής εταιρείας Celgene International Sàrl. 
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H Vican Wise Beauty 24h Beauty Cream Face & Eye προστατεύει και περιποιεί-
ται τα βασικά συστατικά της επιδερμίδας. Προσφέρει κολλαγόνο και ελαστίνη 
εξωτερικά, ενώ παράλληλα προστατεύει τα ήδη υπάρχοντα. Η beauty cream της 
Vican εξισορροπεί και λειαίνει τις ρυτίδες, καθώς μειώνει τον όγκο και το βάθος 
τους, "αναδομώντας" την επιδερμίδα στα σημεία που το χρειάζεται. 
Αποτελείται κατά 92,33% από φυσικά συστατικά! Η σύνθεσή της είναι εμπλουτι-
σμένη με: Matrixyl Synthe’6, υαλουρονικό οξύ, ιχθυοκολλαγόνο, εκχύλισμα σπό-
ρων σταφυλιού, αμυγδαλέλαιο, λευκό τσάι, πανθενόλη, αλλαντοΐνη, αλόη, εκχύλι-
σμα μαστίχας, έλαιο αβοκάντο, αντηλιακά φίλτρα UVA και UVB.
Το Matrixyl Synthe’6 είναι ένα αντιγηραντικό πεπτίδιο που ενισχύει 6 βασικά 
δομικά στοιχεία της εσωτερικής δομής του δέρματος (κολλαγόνο 1,3,4, υαλου-
ρονικό οξύ, λαμινίνη-5, ινοσυνδετίνη). Γεμίζει τις ρυτίδες από μέσα προς τα έξω, 
ιδιαίτερα στο μέτωπο και στο "πόδι της χήνας". Μετά την εφαρμογή, η επιδερμί-
δα γίνεται ορατά πιο λεία και ζωντανή.
Διαθέσιμη στα φαρμακεία.

Οι σύγχρονες συνθήκες ζωής, το στρες, η εποχική τριχόπτωση και άλλοι 
παράγοντες επιβαρύνουν καθημερινά τα μαλλιά, το δέρμα και τα νύχια 
μας, με αποτέλεσμα να είναι απαραίτητη η καθημερινή φροντίδα για να 
επαναφέρουμε την υγιή τους όψη. Γι’ αυτό, η Solgar συνδυάζει υψηλής 
ποιότητας συστατικά με την επιστημονική της γνώση, και δημιουργεί το 
συμπλήρωμα διατροφής Skin, Nails and Hair που χαρίζει δυνατά και 
υγιή μαλλιά, νύχια και δέρμα!
Η προηγμένη φόρμουλα του Skin, Nails and Hair, με τον αποτελεσματικό 
συνδυασμό βιταμινών, αμινοξέων και μετάλλων, παρέχει στον οργανισμό 
διατροφικά στοιχεία απαραίτητα για τη σύνθεση κολλαγόνου και κερατί-
νης, όπως οργανικό θείο (MSM), βιταμίνη C, προλίνη, λυσίνη, κιτρικό 
ψευδάργυρο και χαλκό, συμβάλλοντας έτσι στην επαναφορά της φυσιο-
λογικής κατάστασης των μαλλιών*.
Πιο συγκεκριμένα, η βιταμίνη C συμβάλλει στον σχηματισμό κολλαγόνου 
και τη φυσιολογική λειτουργία του δέρματος, ο ψευδάργυρος βοηθά στη 
διατήρηση υγιών μαλλιών, νυχιών και δέρματος, ο χαλκός συμβάλλει στον 
φυσιολογικό χρωματισμό του δέρματος και των μαλλιών, ενώ η προλίνη 
και η λυσίνη αποτελούν δομικά αμινοξέα της τρίχας.
Το Skin, Nails and Hair της Solgar παρέχει, λοιπόν, στον οργανισμό όλα 
τα απαραίτητα θρεπτικά συστατικά για δυνατά και υγιή μαλλιά, νύχια και 
δέρμα, και γίνεται η δική σου καθημερινή ρουτίνα ομορφιάς! 

* Στις περιπτώσεις που η τριχόπτωση οφείλεται στην έλλειψη
των συγκεκριμένων διατροφικών στοιχείων και όχι σε παθολογικά αίτια.

24h Wise Beauty Cream

Skin, Nails and Hair από τη Solgar
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Αν υπάρχουν κάποιες γυναίκες που ξεχωρίζουν για την κομψότητα και τη θηλυκότητά τους, 
αυτές είναι αναμφισβήτητα οι Γαλλίδες. Πατάνε γερά στις ψηλοτάκουνες γόβες τους, έχοντας 
το δικό τους μυστικό για το πώς θα ξεκουράσουν, ενυδατώσουν και αναζωογονήσουν τα τα-
λαιπωρημένα πόδια τους στο τέλος της μέρας. 

Το μυστικό τους δεν είναι άλλο από το κίτρο Κορσικής, βασικό συστατικό της δερμοκαλλυ-
ντικής κρέμας Cedraflon®, που κυκλοφορεί πλέον και στη χώρα μας. Η εξειδικευμένη και 
δερματολογικά ελεγμένη σύνθεση της Cedraflon® συνδυάζει τα τονωτικά πλεονεκτήματα του 
Κίτρου Κορσικής με τη δροσιστική αίσθησης της μέντας, προσφέροντας άμεση καταπραϋντική 
δράση, αναζωογόνηση και ενυδάτωση στα κουρασμένα πόδια.
Απολαύστε μετά από κάθε κουραστική ημέρα τη λεπτή υφή της Cedraflon® που απορροφάται 
άμεσα, χωρίς να αφήνει ίχνη, τη δροσιά της και το διακριτικό της άρωμα.  

Ξεκούραστα και ανάλαφρα πόδια, με τη δύναμη του κίτρου
Κορσικής και της μέντας! Διαθέσιμη στα φαρμακεία.

Η ISOPLUS, με ηγετική θέση και πρωτοπορία στις εξελίξεις στον κλάδο των συμπληρωμάτων διατροφής για πάνω από 30 
χρόνια, διακρίθηκε στα βραβεία επιχειρηματικής αριστείας "Diamonds of the Greek Economy 2018", ως μία από τις υγιέ-
στερα αναπτυσσόμενες εταιρείες στην Ελλάδα. Ο συγκεκριμένος θεσμός βραβεύει τα τελευταία 15 χρόνια τις δυναμικότερες 
και υγιέστερα αναπτυσσόμενες εταιρείες της Ελλάδας, η αξιολόγηση των οποίων γίνεται βάσει συγκεκριμένων οικονομικών 
δεικτών και κριτηρίων (π.χ. κερδοφορία, δανειακή επιβάρυνση, ρευστότητα), καθώς και συγκεκριμένων παραγόντων, όπως η 
πολιτική στο ανθρώπινο δυναμικό και σε θέματα εταιρικής και κοινωνικής ευθύνης.
"Μας χαροποιεί ιδιαίτερα αυτή η αναγνώριση της ISOPLUS, ως μίας από τις υγιώς αναπτυσσόμενες εταιρείες στην Ελλάδα. 
Πιστοί στη μέχρι τώρα πορεία μας, θα συνεχίσουμε να αναζητάμε ευκαιρίες ακόμα και μέσα στην περίοδο κρίσης που βιώ-
νουμε, και να επενδύουμε στην ανάπτυξη καινοτόμων σειρών προϊόντων για την ελληνική αγορά, διατηρώντας αναλλοίωτο 
το όραμά μας για την προαγωγή της υγείας και της ευεξίας. Επενδύουμε πρώτα απ’ όλα στους ανθρώπους μας, επενδύουμε 
στην εξέλιξη της εταιρείας με ίδια κεφάλαια και προχωράμε μπροστά δυναμικά και σταθερά, όπως κάνουμε για πάνω από 
30 χρόνια", δήλωσε σχετικά ο κ. Γεώργιος Κωτσιόπουλος, Πρόεδρος και Διευθύνων Σύμβουλος της ISOPLUS.

Κρέμα Cedraflon®, για ανάλαφρα πόδια!

Σημαντική βράβευση στα “Diamonds of
the Greek Economy 2018” για την ISOPLUS
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Σεπτέμβρης, λοιπόν…
	 Ο μήνας που το φθινόπωρο διαδέχεται το καλοκαίρι (αν θα μπορούσε να θεωρηθεί το φετινό ως “καλό-
καίρι”, τόσο λόγω του άστατου καιρού, αλλά πρωτίστως λόγω της τραγωδίας με την καταστροφική φωτιά 
στο Μάτι και τον χαμό τόσων ανθρώπων).
	 Ο μήνας που σημαίνει το τέλος των διακοπών και την αρχή της νέας σχολικής, επαγγελματικής, εκκλη-
σιαστικής (φέτος έμαθα ότι η 1η Σεπτεμβρίου θεωρείται η Αρχή της Ινδίκτου, ονομασία που προήλθε από 
τους Ρωμαίους και σχετίζεται με τη συλλογή ειδικών φόρων, αλλά εξομοιώθηκε με την αρχή του εκκλησια-
στικού έτους), ποδοσφαιρικής (μπράβο ΑΕΚάρα για την πρόκριση στους Ομίλους του Champions League!), 
τηλεοπτικής κ.λπ. χρονιάς. 
	 Ο πιο ιδανικός μήνας για νέα ξεκινήματα, με γεμάτες πλέον μπαταρίες, για περισυλλογή και για λήψη 
αποφάσεων με στόχο την ανασυγκρότησή μας και τη βελτίωση της καθημερινότητας και της διάθεσής μας.
	 Ο μήνας με το “αιώνιο” δίλημμα (που φτάνει στα όρια της διαμάχης) ως προς το τι ευχόμαστε… Για 
κάποιους οι ευχές "Καλό χειμώνα", "Καλό φθινόπωρο", "Καλή σεζόν" και τα συναφή απαγορεύονται διά 
ροπάλου, άλλοι πάλι εφηύραν την ευχή "Καλό αποκαλόκαιρο", μετρώντας τις μέρες του Σεπτέμβρη ως 
συνέχεια του Αυγούστου… 
Μετά από ωριμότερη σκέψη, και παρόλο που και εγώ τα προηγούμενα χρόνια ούτε που να ακούσω για 
χειμώνα και τα συναφή, συνειδητοποίησα ότι ένα μόνο πράγμα έχει σημασία: Ποιο; Μα φυσικά το να πιάσει 
η ευχή! Να είμαστε καλά (όσο και να ακούγεται κλισέ), κι ας είναι χειμώνας, φθινόπωρο ή αποκαλόκαιρο. 		
Να βγει η ευχή, παιδιά, αυτό μόνο! 
	 Κατά τα λοιπά, επιστρέφοντας δριμύτεροι, δεν ξέρουμε τι να πρωτοδιαλέξουμε από την πλειάδα 
εκδηλώσεων αυτόν τον μήνα! Συναυλίες, θεατρικές παραστάσεις, φεστιβάλ και ό,τι άλλο τραβάει η ψυχή 
μας, είναι στη διάθεσή μας για τα υπέροχα –ακόμα καλοκαιρινά, στην πραγματικότητα– βράδια που έρχο-
νται. Πάμε να δούμε τις καλύτερες προτάσεις!

Γυρνάει, γράφει και προτείνει ο Νίκος Π. (ξεκούραστος, μαυρισμένος και μάλλον λίγο περισσότερο 
συνειδητοποιημένος… πάντα όμως με το χαβανέζικο και τη βερμούδα, μιας και τα ρούχα δεν κά-
νουν τον παπά). 
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_ Αφιέρωμα στην Αρλέτα, 
στις 27 Σεπτεμβρίου, στο Ηρώδειο

Την Πέμπτη, 27 Σεπτεμβρίου, σπουδαίοι Έλληνες ερμηνευτές και αγαπημέ-
νοι της φίλοι θα συναντηθούν στο Ηρώδειο για να τραγουδήσουν όλοι μαζί, 
μόνο για εκείνη.
Μια συναυλία πολυσυλλεκτική, που θα διατρέξει το έργο και την ιδιαίτερη 
καλλιτεχνική προσωπικότητα της Αρλέτας, μέσα από ένα πλήθος διαφορετι-
κών φωνών και ιδιοσυγκρασιών, που είτε μοιράστηκαν στιγμές και αγάπη με 
την ίδια, είτε εμπνεύστηκαν από εκείνη στη δική τους πορεία.
Οι καλλιτέχνες που θα εμφανιστούν είναι (με αλφαβητική σειρά) οι εξής: 
Φωτεινή Βελεσιώτου, Παυλίνα Βουλγαράκη, Βαγγέλης Γερμανός, Χρήστος 
Θηβαίος, Βίκυ Καρατζόγλου, Λένα Κιτσοπούλου, Ντόρα Μπακοπούλου, 
Sunny Μπαλτζή, Ανδριάνα Μπάμπαλη, Λάκης Παπαδόπουλος, Μίλτος Πα-
σχαλίδης, Μαρίζα Ρίζου, Μπάμπης Στόκας, Τάνια Τσανακλίδου, Γιώργης Χρι-
στοδούλου, Angelika Dusk, Them There: Craig Walker (Archive) & Phoebe 
Killdeer (Nouvelle Vague).
Θα ακουστούν επίσης ποιήματα, κείμενα και στίχοι της Αρλέτας από ηχο-
γραφήσεις αρχείου, αλλά και σε ελεύθερη ανάγνωση από τη Λυδία Φωτο-
πούλου, όλα υπό τις σκηνοθετικές οδηγίες του Στέλιου Κρασανάκη, ενώ ο 
Θύμιος Παπαδόπουλος θα έχει τη μουσική επιμέλεια.

ΑΡΛΕΤΑ - "Ακόμα κι αν φύγεις..."
Πέμπτη 27 Σεπτεμβρίου | Ωδείο Ηρώδου Αττικού

Ώρα έναρξης: 21:00
Τιμές Εισιτηρίων: Από 23 έως 50 € 
Προπώληση εισιτηρίων γίνεται από το δίκτυο viva.gr
Ηλεκτρονικά στο www.viva.gr και τηλεφωνικά στο 11876.
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_ Η Παυλίνα Βουλγαράκη, στις
20 Σεπτεμβρίου, στο Κηποθέατρο Παπάγου

Η Παυλίνα Βουλγαράκη καλωσορίζει το φθινόπωρο με μια 
συναυλία στο Κηποθέατρο Παπάγου. Με τα τραγούδια από 
τους δύο προσωπικούς της δίσκους, καλοκαιρινή, ξένοιαστη 
διάθεση, αλλά και διάθεση ανατροπής να χαρακτηρίζει τις 
διασκευές που παρουσιάζει με τη μπάντα που τη συνοδεύει, η 
Παυλίνα έρχεται να γεμίσει τα ζεστά βράδια με μουσική. 
Ήχοι βγαίνουν από τους λαβυρίνθους του πρώτου άλμπουμ 
της Παυλίνας και συναντούν τα στιχάκια από τις Μοβ 
Καληνύχτες του δεύτερου και ταξιδεύουν σαν πυροτεχνήματα 
στον καλοκαιρινό ουρανό. Παλιά τραγούδια ξαναζούν μέσα 
από νέες ηχητικές φόρμες και dark, electro ενορχηστρώσεις, 
που δίνουν σε αγαπημένες μελωδίες νέο σχήμα. 

Πέμπτη 20 Σεπτεμβρίου | Κηποθέατρο Παπάγου
Ώρα έναρξης: 21:00

Τιμή εισιτηρίου: 12 €
Προπώληση: viva.gr και στα συνεργαζόμενα καταστήματα

_ 3ο Φεστιβάλ Σύγχρονου Χορού “Compartments Dance Project” στο "Τρένο στο Ρουφ"

Ύστερα από δύο επιτυχημένες διοργανώσεις, το 3ο Φεστιβάλ 
Σύγχρονου Χορού “Compartments Dance Project” πραγματο-
ποιείται φέτος αναβαθμισμένο στην Αμαξοστοιχία – Θεάτρο 
"Το Τρένο στο Ρουφ", καθημερινά από την Κυριακή 16, έως και 
την Κυριακή 30 Σεπτεμβρίου.
Στο επίκεντρο του Φεστιβάλ βρίσκεται το New Wagon με τα 
12 μικρά “διαμερισματάκια” του (compartments), αλλά χορευ-
τικές performances φιλοξενούνται και στα υπόλοιπα βαγόνια, 
στο νέο υπαίθριο stage της Αποβάθρας, στο Cargo-Wagon 
αλλά και σε κάθε απρόβλεπτο χώρο της Αμαξοστοιχίας.
Για ένα συνεχόμενο 15ήμερο, οι χορευτές παρουσιάζουν 
τις χορευτικές performances τους, συλλειτουργούν με τους 
αντισυμβατικούς σκηνικούς χώρους του Τρένου στο Ρουφ, 
“συνομιλούν” μαζί τους και αλληλοεπιδρούν με τους θεατές, 
χρησιμοποιώντας κάθε μορφή τέχνης. 
Πηγή έμπνευσης αποτελούν θεματικές και έννοιες που 

εμπεριέχονται σ’ ένα "ταξίδι" κυριολεκτικά και μεταφορικά, 
όπως η αναχώρηση, η άφιξη, η φυγή, η επικοινωνία, η 
συνύπαρξη, η διαδρομή, ο σταθμός, η αντάμωση, η αναψυχή, η 
μετανάστευση, ο αποχωρισμός, ο αποχαιρετισμός. 
Όλες οι performances παρουσιάζονται καθημερινά από τις 
20:00 και για ένα συνεχές 15ήμερο.
 

Αμαξοστοιχία – Θέατρο το Τρένο στο Ρουφ
Καθημερινά, από 16/9 έως και 30/9 σε ένα                        
κυλιόμενο πρόγραμμα από τις 20:00.

Είσοδος ελεύθερη.
Απαραίτητη προϋπόθεση η προμήθεια δελτίων εισόδου. 
Έναρξη διανομής δελτίων εισόδου για τις performances της 
κάθε ημέρας από τις 19:00 στο ταμείο της Αμαξοστοιχίας. 
Μέγιστος αριθμός δελτίων εισόδου 3 ανά άτομο/ανά ημέρα 
βάσει διαθεσιμότητας θέσεων.

i

i
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Μετά από 158 παραστάσεις στη σκηνή του Θεάτρου Άνεσις, το 
κορυφαίο έργο της παγκόσμιας δραματουργίας, ο αριστουργηματικός 
"Άμλετ" του Ουίλλιαμ Σαίξπηρ, επιστρέφει στη σκηνή του “μαγικού” 
Altera Pars στο Γκάζι, από τις 15 Σεπτεμβρίου και για περιορισμένο 
αριθμό παραστάσεων (μέχρι τις 15 Δεκεμβρίου), ανανεωμένος, με 
καινούρια προσέγγιση.
Ο βραβευμένος και από το ελληνικό κοινό, Λεβάν Τσουλάτζε, 
καλλιτεχνικός διευθυντής του Kote Marjanishvili Theatre της 
Γεωργίας, θα μας μεταφέρει και αυτό τον θεατρικό χειμώνα στο 
σαιξπηρικό βασίλειο της Δανίας.
Οι βραβευμένοι Τάσος Ιορδανίδης, Άρης Λεμπεσόπουλος, Πέμη 
Ζούνη, Ιωάννα Παππά και Θοδωρής Κατσαφάδος συνθέτουν τον 
βασικό κορμό των πρωταγωνιστών.

Τα πλέον χαρακτηριστικά γνωρίσματα της παράστασης είναι η 
δωρική μετάφραση του Δημοσθένη Παπαδόπουλου και η ευρηματική 
διασκευή-σκηνοθεσία του Τσουλάτζε, που μεταφέρει τους ήρωες και τα πάθη τους στο σήμερα, φέρνοντας την κλασική και 
διαχρονική αξία του σαιξπηρικού αριστουργήματος σε άμεση επαφή και ταύτιση με τον σύγχρονο θεατή.

Θέατρο Altera Pars | Μεγάλου Αλεξάνδρου 123, τηλ.: 210 3410011
Ημέρες και ώρες παραστάσεων: Τετάρτη: 20:00,  Πέμπτη: 20:30, Παρασκευή - Σάββατο: 21:00, Κυριακή: 20:00

Τιμές εισιτηρίων: γενική είσοδος: 16 €, μειωμένο (φοιτητικό, ανεργίας, ΑμΕΑ): 11 €.
Διάρκεια παράστασης: 150 λεπτά (με το διάλειμμα)

_ Μουσική "Εν Αιθρία", στις
16 Σεπτεμβρίου, στο Μουσείο Μπενάκη

Με μια ιδιαίτερη συναυλία εγκαινιάζει την 3η της καλλιτεχνική 
περίοδο η Φιλαρμόνια Ορχήστρα Αθηνών. Ταυτόχρονα, 
εγκαινιάζει τη συνεργασία της με το Μουσείο Μπενάκη και 
με δύο σημαντικούς Έλληνες καλλιτέχνες, τον κλαρινετίστα 
Σπύρο Μουρίκη και τον Αρχιμουσικό Μιχάλη Οικονόμου.
Πιστή στον ιδρυτικό της στόχο να μελετά και να αναδεικνύει 
το έργο των Ελλήνων δημιουργών, στρέφει αυτή τη φορά την 
προσοχή της σε ένα σημαντικό έργο του κορυφαίου Έλληνα 
συνθέτη και Ακαδημαϊκού, Θόδωρου Αντωνίου. Το έργο 
"Κομμός Β" είναι μια θρηνωδία για συμφωνική ορχήστρα και 
ανήκει σε μια σειρά έργων με το ίδιο όνομα, που το καθένα 
έχει γραφτεί για διαφορετικούς συνδυασμούς οργάνων.
Το κύριο έργο του πρώτου μέρους της συναυλίας είναι το 
Κοντσέρτο για κλαρινέτο και ορχήστρα σε φα ελάσσονα, έργο 
73 του Carl Maria von Weber. Στο κοντσέρτο συνεργάζεται 
για πρώτη φορά με τη Φιλαρμόνια ο κορυφαίος Έλληνας 
σολίστ και δεξιοτέχνης του κλαρινέτου, Σπύρος Μουρίκης.
Στο δεύτερο μέρος της συναυλίας, θα ακούσουμε ένα από τα 
σημαντικότερα έργα του συμφωνικού ρεπερτορίου του 19ου 
αιώνα, τη Δεύτερη Συμφωνία, σε Ρε μείζονα, του Johannes 
Brahms, έργο 73, σε πρώτη εκτέλεση από τη Φιλαρμόνια. 
Τη μουσική διεύθυνση της συναυλίας έχει ο διεθνούς φήμης 
νέος Έλληνας Αρχιμουσικός, Μιχάλης Οικονόμου.

Κυριακή 16 Σεπτεμβρίου
Μουσείο Μπενάκη, Πειραιώς 138 (Αίθριο)

Ώρα έναρξης: 20:30
Tιμές εισιτηρίων: γενική είσοδος: 10 €,
μειωμένο (φοιτητικό, ανεργίας, ΑμΕΑ): 5 €
Προπώληση εισιτηρίων: https://www.viva.gr/tickets/music/
mouseio-benaki/mousiki-en-aithria/
Εισιτήρια θα πωλούνται και τη βραδιά της συναυλίας 
από το ταμείο του Μουσείου Μπενάκη

i
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_"Άμλετ" στο Θέατρο Altera Pars, για δεύτερη χρονιά



to be or not to be

Η πρώτη κυρίως περίοδος μετά τη λήξη των διακοπών και την επιστροφή στην καθημερινότητα 
είναι θλιβερή και πένθιμη. Κακά τα ψέματα. Όσο και αν δείχνουμε όλοι ανανεωμένοι και 
μαυρισμένοι και ξεκούραστοι, μια μικρή μίρλα κρύβεται πίσω από τα χαμόγελα και τις αγκαλιές 
της επανασύνδεσης με φίλους και συναδέλφους. 

Τις διακοπές τις περιμένεις όλο τον χρόνο. Τις σχεδιάζεις, τις ονειρεύεσαι και, ανεξαρτήτως 
αποτελέσματος, αν σου βγήκαν όπως τις ήθελες ή αν κάτι πήγε στραβά, αν έκανες το ταξίδι που 
προγραμμάτιζες ή αν περιορίστηκες στην κοντινότερη παραλία της πόλης σου, όταν τελειώ-
νουν σου αφήνουν αυτό το αίσθημα «Και τώρα τι; Πότε είναι η επόμενη αργία;»... 

Κι εκεί που έχεις γυρίσει από τις διακοπές με γεμάτες μπαταρίες κι είσαι έτοιμος να πέσεις ανα-
νεωμένος σε κατάθλιψη, σκάει και το κερασάκι στην τούρτα: οι καλοχειμωνάκηδες. Είναι αυτή 
η κατηγορία των ανθρώπων οι οποίοι, με το που τελειώσουν οι δικές τους διακοπές, αρχίζουν 
τις ευχές για «Καλό χειμώνα!». Κι ας είναι ακόμη 20 ή 25 του Αυγούστου. Κι ας είναι οι πρώτες 
μέρες του Σεπτέμβρη που οι παραλίες είναι ακόμη γεμάτες. Κι ας σε βλέπουν εσένα με το μαγιό, 
τίγκα στ’ αλάτι να επιστρέφεις από το μπάνιο περιχαρής. Αυτοί δεν θα κρατηθούν. Θα σε στα-
ματήσουν αδίστακτα στον δρόμο και θα ευχηθούν «Καλό χειμώνα!».  

Δεν ξέρω αν δεν τους αρέσει το καλοκαίρι και απλά βιάζονται να το διώξουν άρον - άρον. Ή αν 
πέρασαν τόσο χάλια, που περιμένουν πώς και πώς κάτι καλύτερο να έρθει τον χειμώνα. Ίσως 
απλά να ανήκουν στην ευρύτερη ομάδα των ατόμων που “δρουν” σταθερά εντός και εκτός σόσιαλ 
μίντια, βομβαρδίζοντας καθημερινά με “καλημέρες”, “καλησπέρες”, “καληνύχτες”, “καλές 
εβδομάδες”, “καλούς μήνες” και ό,τι άλλο “καλό” περνάει απ’ το μυαλό σας. Η ανάγκη τους, 
μάλιστα, να ευχηθούν κάτι καλό κάθε λίγο και λιγάκι, οδήγησε στην περαιτέρω τμηματοποίηση 
της μέρας, με αποτέλεσμα να έχουμε πλέον και τα «καλό υπόλοιπο μεσημεριού, απογεύματος, 
απόβραδου» και δεν συμμαζεύεται. 
Φήμες λένε ότι, προσεχώς, θα έχουμε και τη νέα κολεξιόν που θα περιλαμβάνει και τα «καλό 
επόμενο μισάωρο», «καλό επόμενο τέταρτο» – κι ο θεός ξέρει τι άλλο!

Θα ήθελα να κλείσω επανερχόμενος στους καλοχειμωνάκηδες, που είναι η εποχιακή μάστιγα. 
Δεν ξέρω αν με τα (σχεδόν) σαραντάρια που έχουμε ακόμη, αυτοί έχουν μπει ήδη στη διαδικασία 
να κατεβάζουν χαλιά, να παραγγέλνουν πετρέλαιο και ξύλα για το τζάκι, να έχουν σε ετοιμότητα 
μια σούπα και μια κουβερτούλα για movie nights και χουχούλιασμα στον καναπέ, αλλά εμείς, 
όσο μπορούμε, θα αντισταθούμε στις απροκάλυπτες πιέσεις τους. Όσο μπορούμε θα ζούμε 
καλοκαίρι, όσο κρατάμε θα φοράμε κοντομάνικο κι όσο αντέχουμε θα εμποδίζουμε τη βίαιη 
εισαγωγή του χειμώνα στη ζωή μας. Καλοχειμωνάκηδες STOP. 

Καλή μας σεζόν, λοιπόν! 

Θεόδουλος Παπαβασιλείου
t.papavasiliou@tpb.gr

STOP
Καλοχειμωνάκηδες
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Όσα χρειάζεστε σε ένα φακελίσκο!

Το SiderAL® Sport δεν υποκαθιστά αλλά συμπληρώνει την ενδεδειγμένη και ισορροπημένη διατροφή. Αρ. Γνωστ. ΕΟΦ: 
56419/13-07-2016. (Ο αριθμός γνωστοποίησης στον ΕΟΦ δεν επέχει θέση άδειας κυκλοφορίας από τον ΕΟΦ). Το προϊόν δεν 
προορίζεται για την πρόληψη ή θεραπεία ανθρώπινης νόσου. Συμβουλευτείτε τον ιατρό εάν είστε έγκυες, θηλάζετε, βρίσκεστε 
υπό φαρμακευτική αγωγή ή αντιμετωπίζετε προβλήματα υγείας.

Υπεύθυνος για την κυκλοφορία του προϊόντος στην Ελλάδα: WIN MEDICA ΦΑΡΜΑΚΕΥΤΙΚΗ A.E.
Οιδίποδος 1-3 & Παράδρομος Αττικής Οδού 33-35 , 15238 Χαλάνδρι, Τηλ.: 2107488821, Fax: 2107488827, info@winmedica.gr www.winmedica.gr

Βραβευμένο Συμπλήρωμα
Διατροφής της χρονιάς

• Σίδηρος
• Βιταμίνες Β1, Β2, Β3, Β5, Β6, Β12, C
• Bιοτίνη • Φυλλικό οξύ

για αντοχΗ από σίδηρο

Χωρίς γλουτένη

ΣΤΑ ΦΑΡΜΑΚΕΙΑ

Eυχάριστη

γεύση

Γρήγοροι ρυθμοί, αυξημένες απαιτήσεις, άγχος, 
πίεση... Μη ισορροπημένη διατροφή. Τρέξιμο, 
ποδηλασία, κολύμβηση, γυμναστήριο...

To SiderAL® Sport είναι ένα συμπλήρωμα 
διατροφής που απευθύνεται σε αθλούμενους 
και ανθρώπους με έντονη καθημερινότητα.

• �Βραβευμένο συμπλήρωμα διατροφής

• �Προηγμένη τεχνολογία μεταφοράς και 
απόδοσης του σιδήρου & των βιταμινών 
στον οργανισμό

• 10 δραστικά συστατικά

• Υψηλή απορρόφηση

Mια φορά την ημέρα με γεμάτο ή άδειο στομάχι



Κάθε μέρα εργαζόμαστε ώστε να καλύψουμε ανικανοποίητες ιατρικές ανάγκες εστιάζοντας πρωτίστως στις θεραπευτικές κατηγορίες  
της ογκολογίας, της ουρολογίας, των λοιμώξεων και της μεταμόσχευσης εξελίσσοντας παράλληλα νέες θεραπευτικές κατηγορίες  
και αξιοποιώντας νέες τεχνολογίες έρευνας. Παραμένουμε αφιερωμένοι στο να ικανοποιούμε τις ανάγκες των ασθενών  
και η υποστήριξή μας προς αυτούς δεν θα πάψει ποτέ να υφίσταται.

Μέσω της αφοσίωσής μας να προσφέρουμε στους ασθενείς ελπίδα για ένα λαμπρότερο μέλλον, επιδιώκουμε να ηγηθούμε  
στις θεραπευτικές κατηγορίες που εξειδικευόμαστε, εστιάζοντάς στις κατηγορίες όπου υπάρχουν ιατρικές ανάγκες που παραμένουν 
ανικανοποίητες. Μέσω της καινοτομίας, θα συνεχίσουμε να αναγνωρίζουμε και να αναπτύσσουμε νέους τρόπους  
για να καλυτερεύσουμε την υγεία των ασθενών.

Στην Astellas, εστιάζουμε στο να κάνουμε πραγματικότητα το αλλάζοντας το αύριο.

Η Astellas είναι αφοσιωμένη στο να μετατρέπει την επιστημονική 
καινοτομία σε ιατρικές λύσεις που αποφέρουν αξία και ελπίδα 
στους ασθενείς παγκοσμίως.

astellas.gr
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