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Εγκύκλιος του Υπουονείου Υνείαο & Πρόνοιας
ΕΛΛΗΝΙΚΗ ΔΗΜΟΚΡΑΤΙΑ 
ΥΠΟΥΡΓΕΙΟ ΥΓΕΙΑΣ ΚΑΙ ΠΡΟΝΟΙΑΣ 
ΓΕΝΙΚΗ ΔΙΕΥΘΥΝΣΗ ΥΓΕΙΑΣ 
ΔΙΕΥΘΥΝΣΗ ΕΠΑΓΓΕΛΜΑΤΩΝ ΥΓΕΙΑΣ 
ΚΑΙ ΠΡΟΝΟΙΑΣ 
ΤΜΗΜΑ Β'
Ταχ. Δ/νση 
Ταχ. Κώδικας 
Πληροφορίες 
Τηλέφωνο 
FAX

ΠΡΟΣ: 1. Όλα τα Νοσηλευτικά 
Ιδρύματα της χώρας,
Πανεπ/κά και Στρατιωτικά. 
Δ/νση: Νοσηλευτική Υπηρεσία.
2. Ό λες τις Νομαρχιακές 
Αυτοδιοικήσεις της χώρας, 
Δ /νσεις ή Τμήματα Υγείας.
(Με την παράκληση να ενημε­
ρώσετε όλες τις Ιδιωτικές 
Κλινικές και τα Μαιευτήρια 
αρμοδιότητάς σας).

Αριστοτέλους 17 
101 87 
X. Μπαρώ 
52.30.295 
52.35.941

ΘΕΜΑ: Εποπτεία και έλ εγ χ ο ς  ασκήσεω ς το υ  Μ α ιευ τικ ο ύ  επ αγγέλμ ατο ς

Με αφορμή το αριθμ. 100/6-3-2002 έγγραφο του Συλλόγου Επιστημόνων Μαιών-τών Αθη­
νών, παρακαλούμε όπως ενημερώ σετε όλες τις Μαίες και τους Μ αιευτές που υπηρετούν 
στο Ίδρυμά σας, για την  υποχρέωση που έχουν, σύμφωνα με την παρ. 3 του άρθρου 2 του 
Β.Δ/τος 206/66 «Περίτροποποιήσεως και συμπληρώσεως του από 15-12-55 Β.Δ/τος περί Συλ­
λόγου Επιστημόνων Μαιών» (ΦΕΚ Α /50/66), να υποβάλουν στους Συλλόγους τους, κάθε νέο 
ημερολογιακό έτος, σχετική δήλωση συνέχισης άσκησης του μαιευτικού επαγγέλματος και 
ανανέωση των επαγγελματικών ταυτοτήτω ν τους.

Η ΠΡΟΪΣΤΑΜΕΝΗ ΤΗΣ Δ/ΝΣΗΣ
ΚΟΙΝΟΠΟΙΗΣΗ
Σύλλογο Επιστημόνων 
Μαιών-τών Αθηνών 
Αρ. Παππά 2 
Τ.Κ. 115 21 Αθήνα 
ΕΣΩΤΕΡΙΚΗ ΔΙΑΝΟΜΗ 
Δ/νση Υ7 (3)

Δ. ΚΑΡΑΔΗ - ΜΕΣΣΗΝΗ

(ακολουθεί σφραγίδα του Υπουργείου 
και υπογραφή της Προϊσταμένης)

ΕΛΕΥΘΩ (9) 2/2004
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Στην εκδήλωση του Σ.Ε.Μ.Α. για τον εορτασμό της Παγκόσμιας Ημέρας της Μαίας, που 
πραγματοποιήθηκε στις 9 Μαΐου 2004 στο ξενοδοχείο “HOLIDAY INN”, δόθηκε στους  
συναδέλφ ους που παραβρέθηκαν στη γιορτή το παρακάτω ενημερωτικό σημείωμα, που 
αφορά τη νομική υπόσταση και λειτουργία των Συλλόγων μας. Για την ενημέρωση όλων 
των συναδέλφων του Σ.Ε.Μ.Α. καθώς και όλων των Σ.Ε.Μ. δημοσιεύεται το παρόν σημεί­
ωμα μέσα από τις σελίδες του περιοδικού μας.

ΕΝΗΜΕΡΩΤΙΚΟ ΣΗΜΕΙΩΜΑ

Ο ι σ π ο υδα ιό τερ ο ι λό γο ι που υπ οκινούν το  νο μο θ έτη  να  σ υ σ τή σ ε ι ένα  ιδ ια ίτερ ο  νο­
μ ικό  πρόσωπο ως φ ο ρ έα  μ ιας δ ρ α σ τη ρ ιό τη τα ς , που ε ίνα ι α να γκα ία  γ ια  τη ν  επ ιδ ίω ξη 
ενό ς  σκοπού είνα ι:

•  Η π αροχή δημοσ ιονομ ικής  κα ι π ερ ιουσ ια κή ς  α υ το τέλ ε ια ς , που ε ίνα ι α να γκα ία  π ρο­
ϋπόθεση γ ια  τη ν  άσκηση ορ ισ μένης  δημ όσ ια ς  δ ρ α σ τη ρ ιό τη τα ς .

•  Η π αροχή π λήρους δ ιο ικη τ ική ς  α υ το τέλ ε ια ς  γ ια  τα χ ύ τη τα  κα ι υλοποίηση απ οφ ά­
σεων.

•  Η ανάθεση  τη ς  λήψ ης τω ν σχετικώ ν με τη  δ ρ α σ τη ρ ιό τη τα  απ οφάσεω ν σε κα τά λλη ­
λ α  πρόσω πα με εμπ ειρ ία  κα ι γνώ ση γ ια  το ν  επ ιδ ιω κόμενο  σκοπό, τ α  οποία  βρ ίσ κοντα ι 
έξω  από τ ις  υπ ηρεσ ίες  το υ  Δ ημοσ ίου . Τα πρόσωπα α υ τά  σ υ μ μ ετέχο ντα ς  στη σ υ γκρ ό ­
τη σ η  τω ν  οργάνω ν που δ ιο ικούν  το  νομ ικό  πρόσωπο, ε ίν α ι δυνα τό  να  απ ασχολούντα ι 
με τη ν  άσκηση τη ς  δ ρ α σ τη ρ ιό τη τα ς  το υ  νομ ικού προσώ που κα τά  π λήρη ή μερ ική  απα­
σχόληση γ ια  ο ρ ισ μένα  χρ ον ικά  δ ια σ τήμα τα .

•  Η σ υγκρότησ η  εξε ιδ ικ ευ μ ένο υ  προσωπικού που α π ασ χολείτα ι απ οκλεισ τικά  με τη ν  
άσκηση τ η ς  δ ρ α σ τη ρ ιό τη τα ς  κλπ.

•  Τα  δ ημ όσ ια  νομ ικά  πρόσω πα ιδρ ύ ο ντα ι μόνο με π ράξη  το υ  νομο θ ετ ικο ύ  οργά νου  
ή με π ράξη  που εκ δ ίδ ε τα ι κα τά  νομοθετική  εξουσ ιο δό τη σ η .

Α νεξα ρ τή τω ς  αν η δρά σ η  το υ  νομ ικού  προσώ που δ ιέπ ετα ι από το υ ς  κανόνες το υ  
Δ ημοσ ίου  ή το υ  Ιδ ιω τικού Δ ικα ίου , π ροκύπ τει γ ια  το  Σ ύλλογο  ο κανόνας τη ς  ε ιδ ικ ό τη ­
τα ς  επ ειδή  α φ ο ρ ά  ένα  σ υ γκεκρ ιμ ένο  κα ι εξε ιδ ικ ευ μ ένο  σκοπό με απ όλυτη  δ ιο ικητική  
α υ το τέλ ε ια , που εκ φ ρ ά ζετα ι από το  Δ ιο ικη τικό  Συμβούλιο , το  οποίο εδώ  ε ίνα ι π ολυμε­
λές . Επίσης, έχ ε ι π ερ ιουσ ιακή  α υ το τέλε ια , που σ υ ν ίσ τα τα ι σ το  σ χηματισμό  δ ικής  το υ  
π ερ ιου σ ία ς  κα ι που δ ια χ ε ιρ ίζε τα ι απ οκλεισ τικά  κα ι μόνο γ ια  τη ν  π ραγματοπ ο ίηση  τω ν 
σκοπών το υ .

Ο ι τρ όπ ο ι δ η μ ιο υ ρ γ ία ς  τη ς  π ερ ιουσ ίας  π ο ικ ίλλουν κα ι ε ίνα ι:
α) Η επ ιβολή ε ιδ ικώ ν τελώ ν  ή δ ικα ιω μάτω ν, που ονομ ά ζοντα ι τέλ η  ή δ ικα ιώ ματα  υπέρ 

τρ ίτω ν, τ α  οποία μπορεί να  π ροσφ ερθούν από το  Δ ημόσ ιο  γ ια  ενίσχυση το υ  Συλλόγου.
β) Η επ ιβολή ε ισφ ορώ ν προς ό φ ελο ς  το υ  νομ ικού προσώπου σ τα  πρόσωπα, που συν­

δ έο ν τα ι αμέσω ς μ ’ α υ τό  ή ω φ ελούντα ι από τη  δρά σ η  και το υ ς  σκοπ ούς το υ .

ΕΛΕΥΘΩ (9) 2/2004
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γ) Η κατα βολή  δ ικα ιω μάτω ν σ το  νο μ ικό  πρόσω πο από το υ ς  δ ιο ικο ύ μ ενο υ ς  σ το υς  
οπ ο ίους π ρ ο σ φ έρ ο ντα ι υπ ηρεσ ίες  ή χο ρ η γο ύ ν τα ι αγαθά , ενημέρω ση, τα υ τό τη τα , κά­
λυψ η σ υλλογ ική  κλπ.

δ) Η π ρο ικοδότησ η  το υ  νομ ικού  προσώ που ε ίτ ε  κα τά  τη ν  ίδρυσή το υ , ε ίτ ε  μ ετα γενέ ­
σ τερ α  με μεταβ ίβαση σ ' αυτό  π ερ ιουσ ιακώ ν σ το ιχε ίω ν  ή άλλω ν πόρων, ε ίτ ε  από το  δη ­
μόσ ιο  ή το υ ς  ΟΤΑ, ε ίτ ε  κα ι από ά λλα  δημ ό σ ια  νο μ ικά  πρόσωπα.

ε) Η απόκτηση π ερ ιουσ ιακώ ν στο ιχείω ν.
στ) Η επ ιχορήγηση εκ τά κτω ς  ή π ερ ιοδ ικώ ς από το ν  π ροϋπ ολογισμό  το υ  Κ ράτους.
Έ τσ ι, μπ ορεί να  επ ιτευ χθ ε ί ο ικονομ ική  α υ το νο μ ία  ως δ εύ τερ ο  σ τάδ ιο  τη ς  ο ικονομ ι­

κής α υ το τέλε ια ς .
Τ έλος, η επ οπ τεία  σ τις  π ρ ά ξε ις  τω ν οργάνω ν το υ  Σ υλλόγου λόγω  τη ς  α υ το τέλε ια ς  

ε ίνα ι π ερ ιορ ισμένη  κα ι σ ε ε ιδ ικ ές  π ερ ιπ τώ σ εις  μόνο γ ίν ε τα ι. Ο έλ εγ χ ο ς  στη  δ ια χε ίρ ισ η  
κα ι δ ρ α σ τηρ ιό τη τα , ε ίτ ε  λο γ ισ τ ικό ς , ε ίτ ε  ο ικονομ ικός , ε ίτ ε  σ κοπ ιμότητας, ε ίνα ι νομικώ ς 
εφ ικ τό ς . Η άσκηση δ ε  αυτού  α ν α τ ίθ ε τα ι σε ε ιδ ικ ά  όργα να , ε ίτ ε  το υ  Γεν ικού Λ ογ ισ τηρ ί­
ου το υ  Κράτους, ε ίτ ε  το υ  Ε λεγκτικού  Σ υνεδρ ίου  κα τά  περίπτω ση.

Το σ ημ α ντικό τερ ο  από όλα, όμω ς, ε ίνα ι τ α  κρ ιτή ρ ια  δ ιά κρ ισ η ς  τω ν Νομικώ ν Προσώ ­
πων Δ ημοσ ίου  Δ ικα ίου .

Η κύ ρ ια  ουσ ιασ τική  υπόστασή το υ ς , εά ν  δηλα δή  γ ια  τη ν  επ ιδ ίω ξη το υ  σκοπού, που 
το υ ς  έ χ ε ι ανα τεθε ί, απ οτελο ύντα ι κυρ ίω ς από ορ ισ μ ένο  αρ ιθμό  φυσ ικώ ν προσώπων, 
τ α  οπ οία  γ ίνοντα ι υπ οχρεω τικώ ς μέλη  το υ ς  ή από ένα  σύνολο π ερ ιουσ ίας. Μ ε βάση το  
κρ ιτήρ ιο  αυτό , που π ρ ο έρ χετα ι από το  Ιδ ιω τικό  Δ ίκα ιο  (άρθρο 61 το υ  Α στικού  Κώδικα), 
τ α  Δ ημ όσ ια  Ν ομικά Πρόσωπα μπορούν να  δ ια κρ ιθ ο ύ ν  σε «σω ματειακής» ή « ιδρυματι­
κής» φ ύσης.

Κ α τά  κανόνα, σ ω ματε ιακής  φ ύσ η ς  ε ίνα ι τ α  νο μ ικά  πρόσω πα που έχουν  ως σκοπό τη ν  
οργάνω ση ενός επ α γγέλμ α τος  κα ι τη  ρύθμ ιση  κα ι π α ρα κολούθησ η  τη ς  επ α γγελμ α τ ικής  
δ ρα σ τηρ ιό τη τα ς  τω ν προσώπων που το  ασκούν. Π αραδείγματα : Ο ι Δ ικηγορ ικο ί Σύλλογο ι 
(ΝΔ 3026/54), ο ι Σ υ μ β ολα ιο γρ α φ ικο ί (Ν 670/1977), ο ι Σ ύ λλο γο ι Δ ικαστικώ ν Επ ιμελητώ ν 
(ΝΔ 1210/1972), ο ι Ια τρ ικο ί (Δ /γμα 11-10/7-11-1975) κα ι Φ αρ μ α κευτικο ί Σύλλογο ι, το  Τ ε­
χν ικό  Ε π ιμελητήρ ιο , τ α  Εμπορικά κα ι Β ιομηχα ν ικά  Ε π ιμελητήρ ια  (Ν 1089/1980).

Ο Σ ύ λλο γος  Μ αιώ ν-Μ αιευτώ ν, επ ισ τημον ικός  κα θ ’ α υτό ς , ω ς Ν ομικό Πρόσωπο Δ ημο­
σ ίου Δ ικα ίου  κατά  νο μο θ ετ ική  εξο υ σ ιο δ ό τη σ η  δ εν  υ σ τερ ε ί σε β α ρ ύ τη τα  και κύρος από 
το υ ς  π ρ ο α να φ ερ θέντες  σ υλλόγους. Ε ίνα ι π α ρεμ φ ερ ής .

Ό μω ς, το  κύρος α υ τό  το  εν ισχύουν π ρώ τα τ α  μέλη, που με σοβαρή προσπ άθεια  κα ι 
ά ξ ιε ς  η γ εσ ίε ς  μπορούν να  το ν  αναβαθμ ίσουν κα ι να  το ν  ανυψ ώ σουν στο  αυτό  επίπεδο 
με το υ ς  ά λλο υ ς  επ ισ τημον ικούς σ υλλόγους, με απήχηση κα ι σεβασμό κα ι σ τα  μέλη και 
σ το υ ς  φ ο ρ ε ίς  κα ι ιδ ιώ τες  ή επ ιχε ιρή σ ε ις , χ ρ ή σ τες  τω ν υπηρεσ ιώ ν τω ν μελώ ν τω ν οποί­
ων σ ήμ ερ α  η ιδ ιό τη τα  εμ φ α ν ίζετα ι να  μην υπ ο λογ ίζετα ι όσο θα έπρεπε.

Τ ούτο  μόνο μαζί ό λο ι εμ ε ίς  μπ ορούμε με α γώ νες  να  επ ιτύχουμ ε κα ι να  επ ιβάλουμε το  
σεβασμό τω ν  αρχώ ν το υ  Συλλόγου  σ τα  μέλη κα ι σ το υ ς  τρ ίτο υ ς .

Αθήνα, 9 Μ άίου 2004 

Τ ο  Δ .Σ . το υ  Σ .Ε .Μ .Α .
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Αγαπητοί Συνάδελφοί,
Στην εκδήλωσή μας για τον εορτασμό της Παγκόσμιας Ημέρας της Μαίας είδαμε με με­

γάλη μας χαρά την αίθουσα να γεμίζει. Η παρουσία σας μάς βοήθησε θετικά στο να ξεπε- 
ράσουμε το τρακ και την αγωνία, που ως νέο Δ.Σ. νιώθαμε. Μια γλυκιά αίσθηση ενότητας 
και συνύπαρξης μάς αγκάλιασε όλους όσους ήμασταν εκεί. Είναι σημαντικό να μπορούμε 
να συναντιόμαστε συχνότερα κι αυτό θα προσπαθήσουμε.

Θα ήθελα να πληροφορήσω όσους από εσάς δεν είχαν την ευκαιρία να βρεθούν κοντά 
μας, πως ο Σύλλογός μας έχει πλέον μόνιμη συνεργασία με το δικηγόρο κ. Ευσταθόπουλο, 
ο οποίος έχει ήδη ασχοληθεί με το θέμα της αναγνώρισης ως συντάξιμων των ετών φοίτη­
σης των εσωτερικών σχολών, θέμα για το οποίο θα ενημερωθείτε μέσα από τις στήλες του 
“ΕΛΕΥΘΩ”. Η συνεργασία κρίθηκε απαραίτητη, για να μπορεί ο Σύλλογος να ανταποκρίνε- 
ται με σοβαρότητα και υπευθυνότητα στα προβλήματα που απασχολούν τον κλάδο μας.

Στα σχέδιά μας, όμως, είναι και η δημιουργία δικής μας ιστοσελίδας. Μέσα απ’ αυτήν 
θα μπορούμε να επικοινωνούμε άμεσα και δημιουργικά. Οι συνάδελφοι μαιευτές του Συλ­
λόγου έχουν ήδη ξεκινήσει δουλειά και ελπίζουμε ότι πολύ σύντομα θα πραγματοποιηθεί 
αυτό, ενημερώνοντάς σας σχετικά σε επόμενο τεύχος.

Το πολιτιστικό προφίλ μας είναι, επίσης, κάτι που μας απασχολεί πολύ. Η δημιουργία 
δικής μας χορωδίας, που θα μας συνοδεύει στις εκδηλώσεις μας, η διοργάνωση εκθέσε­
ων ζωγραφικής, γλυπτικής, φωτογραφίας ή θεατρικής ομάδας, είναι μια έντονη επιθυμία 
μας. Σας προσκαλούμε, λοιπόν, να μας δηλώσετε τις ικανότητες και τα ταλέντα σας προ- 
κειμένου να δημιουργήσουμε μαζί έναν πολιτιστικό πυρήνα. Επίσης, περιμένουμε τις προ­
τάσεις σας για θέματα που αφορούν τον κλάδο μας.

Επικοινωνήστε με το Σύλλογο τηλεφωνικά, με Fax, με επιστολή ή με E-mail.
Συναδελφικά

Η ΠΡΟΕΔΡΟΣ ΚΑΙ ΤΑ ΜΕΛΗ ΤΟΥΔ.Σ. ΤΟΥΣ.Ε.Μ.Α.

Μ ια  ά π οψ η τη ς  κ α τά μ ε σ τη ς  α ίθ ο υ σ α ς  κ α τά  
τη ν  εκ δ ή λ ω σ η  το υ  ε ο ρ τα σ μ ο ύ  τη ς  Π α γ κ ό σ μ ι­
α ς  Η μ έ ρ α ς  Μ α ία ς  κ α ι Μ η τέ ρ α ς  (9 /5 /2004 ).

Σ τη  φ ω το γ ρ α φ ία  δ ια κ ρ ίν ο ν τα ι τα  μ έ λ η  το υ  νέ ­
ο υ  Δ .Σ. το υ  Σ .Ε .Μ .Α . μ ε  τη ν  Π ρ ό ε δ ρ ο  κ. Κ α λ ­
λ ιό π η  Μ ά λ φ α  να  α π ευ θ ύ ν ε ι χ α ιρ ε τ ισ μ ό .
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Σ τη  φ ω το γ ρ α φ ία  δ ια κ ρ ίν ο ν τα ι ο ι:  κ. Μ α ρ ία  
Τ σ ιτσ ιλ ώ ν η -Λ ιο υ λ ιά  κ α ι κ. Β ικ τω ρ ία  Ρ όζου , 
π α λ α ίμ α χ ε ς  μ α ίε ς , ο κ. Χ ρ ίσ το ς  Θ. Ο ικο νο -  
μ ό π ο υ λ ο ς , π α ιδ ο χ ε ιρ ο υ ρ γ ό ς  κ α ι τ α κ τ ικ ό ς  
σ υ ν ε ρ γ ά τ η ς  το υ  Έ Λ Ε Υ Θ Ω ”, ο κ. Μ α ν ώ λ η ς  
Γ α λ α κ τερ ό ς , μ α ιε υ τή ρ α ς -γ υ ν α ικ ο λ ό γ ο ς -ψ υ -  
χ ία τρ ο ς , η  κ. Γ α λ α κ τερ ο ύ , η  μ α ία  κ. Ε λ ε υ θ ε ­
ρ ία  Δ η μ ο π ο ύ λ ο υ  κ.ά.

Το Δ .Σ . το υ  Σ.Ε .Μ .Α. π α ρ α κ ο λ ο υ θ ε ί μ ε  π ρ ο ­
σ ο χ ή  τη ν  ο μ ιλ ία  το υ  π α ιδ ο χ ε ιρ ο υ ρ γ ο ύ  κ. Χ ρ ί­
σ το υ  Θ. Ο ικ ο ν ο μ ό π ο υ λ ο υ  μ ε  θ έ μ α : "Μ α ίε ς :  
Μ ια  φ ω νή  γ ια  υ γ ιε ίς  ο ικ ο γ έ ν ε ιε ς ”, η  ο π ο ία  θα  
δ η μ ο σ ιε υ θ ε ί ο λ ό κ λ η ρ η  σ το  επ ό μ εν ο  τ ε ύ χ ο ς  
το υ  Έ Λ Ε Υ Θ Ω ".

Σ το  β ή μ α  η μ α ία  κ. Ε λ ευ θ ερ ία  Δ ημο π ού λου , 
Π ρ ό ε δ ρ ο ς  το υ  Σ υ λ λ ό γ ο υ  “ΕΥΤΟ ΚΙΑ”, α ν α φ έ -  
ρ ε τ α ι σ το  θ έ μ α  το υ  φ ε τ ιν ο ύ  ε ο ρ τα σ μ ο ύ  τη ς  
Π α γ κ ό σ μ ια ς  Η μ έ ρ α ς  τ η ς  Μ α ία ς  μ ε  τ ίτ λ ο :  
“Μ α ίε ς :  Μ ια  φ ω νή  γ ια  υ γ ιε ίς  ο ικ ο γ έ ν ε ιε ς ”. 
Ό π ω ς  ή δ η  γνω ρ ίζετε , η θ ε μ α το λ ο γ ία  το υ  ε ο ρ ­
τ α σ μ ο ύ  ο ρ ίζ ε τα ι κ ά θ ε  χ ρ ό ν ο  α π ό  τη ν  Π α γ κ ό ­
σ μ ια  Σ υ ν ο μ ο σ π ο ν δ ία  Μ α ιώ ν  (IC M ).

Σ το  β ή μ α  η μ α ία  κ. Χ α ρ ά  Τ ζα χ ρ ή σ τα , Π ρ ο ϊ- 
σ τα μ έ ν η  το υ  Τ μ ή μ α το ς  Μ η τρ ικ ο ύ  Θ η λα σ μ ο ύ  
-  Τ ρ ά π εζα ς  Γ ά λα κ το ς  το υ  Π. Γ .Ν .-Μ α ιευ τη ρ ίου  
“ΕΛ. Β Ε Ν ΙΖΕ Λ Ο Υ ”, α ν α π τύ σ σ ε ι τ α  ο φ έ λ η  κα ι 
τ α  ε υ ε ρ γ ε τή μ α τα  το υ  μ η τρ ικ ο ύ  θ η λα σ μ ο ύ  γ ια  
τη  μ η τ έ ρ α , τ ο  π α ιδ ί κ α ι τη ν  ο ικ ο γ έν ε ια .
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Ελευθερία Δημοττούλου, Α ν ε ξ ά ρ τη τη  Μ α ία  γ ια  τ ο  Φ υσ ικό  Τ οκετό , Π ρ ό ε δ ρ ο ς  το υ  Σ υ λ ­
λ ό γ ο υ  «ΕΥΤΟΚΙΑ».

Φ έτος, η Δ ιεθνής Συνομοσπονδία Μαιών 
(ICM) μας κα λε ί Μ α ίες και Μ α ιευ τές  ολό ­
κληρου το υ  κόσμου να ενώ σουμε τ ις  φω­
νές  μας σε ΜΙΑ ΦΩΝΗ με σκοπό να κάνου­
με ένα  σημαντικό  έργο : τη ν  Εκπαίδευση 
Υ γε ία ς  κα ι τη  Συμβουλευτική  όχ ι μόνο γ ια  
τη  γυνα ίκα, αλλά  και γ ια  τη ν  ο ικογένεια  και 
κ α τ ’ επ έκταση τη ν  κο ινότητα . Γ ια τ ί όπου 
η Μ α ιευτική  ε ίνα ι δυνατή, ε κ ε ί κα ι η υγε ία  
τω ν γυνα ικώ ν τ ε ίν ε ι να γ ίν ε τα ι καλύτερη  
κ ι α υ τό  έχ ε ι θετική  επ ίδραση σ τις  ο ικο γέ­
ν ε ιες  κα ι τη ν  κοινωνία.

Θ α ήθελα  να ξεκινήσω  με το  δ ιεθνή  ορ ι­
σμό τη ς  Μ αίας, ο οποίος έχ ε ι γ ίν ε ι απ οδε­
κτός από τη  Δ ιεθνή Συνομοσπονδία Μαιών 
(1972) κα ι τη  Δ ιεθνή Ομοσπονδία Μ αιευ- 
τήρω ν-Γυνα ικολόγω ν (1973).

Η Μ αία είνα ι πρόσωπο που έχε ι ε ισαχθεί 
κανονικά  και έχ ε ι π αρακολουθήσει εκπ αι­
δ ευ τ ικό  π ρόγραμμα Μ α ιευτικής, αναγνω ­
ρ ισ μένο  σ τη  χώ ρα που ανήκει, έ χ ε ι συ­
μ π λη ρ ώ σ ε ι με επ ιτυ χ ία  το  π ρ ό γρ α μ μ α  
σπουδών στη  Μ α ιευτική  κα ι έχ ε ι τ α  π ρο­
σ όντα  που απ α ιτούντα ι γ ια  τη ν  άσκηση 
τη ς  Μ α ιευτικής.

Η Μ αία  πρέπει να ε ίνα ι ικανή να π αρέχει 
επ ίβλεψ η, φ ρ οντ ίδ α  και σ υμβουλές  σ τις  
γυ να ίκ ες  κατά  τη  δ ιά ρκε ια  τη ς  εγκυμοσ ύ­
νης, το υ  το κ ετο ύ  κα ι τη ς  λοχεία ς, να  εκτε- 
λ ε ί το κ ε το ύ ς  με δ ική  τη ς  ευθύνη  κα ι να 
φ ρ ο ντ ίζε ι το  νεογέννητο  και το  βρέφος.

Αυτή  η φ ρ οντ ίδα  συμπ ερ ιλαμβάνει προ­
ληπ τικά  μέτρα, διάγνωση ανωμαλιών στη 
μ η τέρ α  κα ι το  παιδί, κλήση ια τρ ικής  βο­
ή θ ε ια ς  και εκ τέλεσ η  μέτρω ν ανάγκης σε 
απ ουσία ια τρ ικής  βοήθειας.

Η Μ αία  έχ ε ι έναν εξα ιρ ετ ικ ά  σπουδαίο 
ρ ό λο  σ τη ν  υ γ ε ιο ν ο μ ικ ή  δ ια φ ώ τισ η  όχ ι 
μόνο τω ν  ασθενών, α λλά  κα ι μέσα στην 
ο ικο γένε ια  κα ι σ την κο ινότητα .

Η ερ γα σ ία  τη ς  πρέπει να  π ερ ιλαμβάνει 
εκπαίδευση κατά  τη ν  εγκυμοσύνη και προ­
ετο ιμ α σ ία  γονέω ν, να  επ εκτε ίν ετα ι δ ε  σε 
ο ρ ισ μ ένους το μ ε ίς  Γυνα ικολογ ίας, Ο ικο­
γενε ια κού  Π ρογραμματισμού και Παιδ ικής 
Π ροστασ ίας.

Η Μ αία  μπορεί να  ερ γά ζετα ι σε:
•  Ν οσοκομεία
•  Ιδ ιω τικές  Κλιν ικές
•  Υ γε ιονο μ ικές  Μ ονάδες
•  Σπ ίτι (D om ic ibary cond itions)
•  Ά λλες  Υπηρεσίες.

Γ ια  υ γ ιε ίς  ο ικο γένε ιες :
Α ) Χ ρειά ζοντα ι Μ α ίες  κα ι Μ α ιευ τές  που 

θα  δ ο υ λεύ ο υ ν  σε σ υνεργα σ ία  με τη  γ υ ­
ναίκα, έ τσ ι ώ στε ο ι εν έρ γ ε ιέ ς  το υ ς  να  ε ί­
να ι ο ι π ρέπ ουσες κα ι σε αρμον ία  με τη ν  
κο υ λτο ύ ρ α  τη ς  ο ικο γένε ια ς  κα ι τη ς  κο ι­
νό τητα ς .

Και πώς θα  γ ίν ε ι αυτό ;
Α γαπ ητο ί Σ υνάδελφ ο ι, πρέπει:
•  Να έρ θ ο υ μ ε κοντά  το υ ς , να  τ ις  γνω ρ ί­

σουμε, να τ ις  ακούσουμε πολύ πριν γεννή ­
σουν κα ι αν ε ίνα ι δυνατόν πριν ξεκινήσουν 
τη  μητρότη τα .

•  Να μάθουμε τ ις  αδυναμ ίες  το υ ς , το υ ς  
φ όβους το υ ς  κα ι με τη  γνώση και τη ν  υπο­
σ τήρ ιξή  μας να  τ ις  βοηθήσουμε να το υ ς  
ν ικήσουν κα ι να  το υ ς  κάνουν δ ύ ν α μ η .

•  Ν α γνω ρ ίσ ο υ μ ε  τ ις  επ ιθ υ μ ίες  το υ ς  
κα ι τ ις  επ ιλογές  το υ ς  κα ι έ τσ ι να  τ ις  βοη­
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θήσ ουμε να τ ις  π ραγματοπ ο ιήσουν κα τά  
το  δυνατό .

•  Ν α γνω ρίσουμε τη ν  κουλτούρ α  το υ ς , 
τη ν  ο ικο γένε ιά  το υ ς , τ α  ήθη και τ α  έθ ιμά  
το υ ς , όχ ι γ ια  να τα  κρ ίνουμε, α λλά  γ ια  να 
τα  λάβουμε υπόψη μας στην π ορεία  τη ς  
εγκυμοσύνης, του  το κ ετο ύ  και τη ς  λ ο χ ε ί­
ας. Π ολλές φ ορές, κά τι ασήμαντο  γ ια  τη  
δ ική μας κουλτούρα  ε ίνα ι πολύ σ ημα ντι­
κό γ ια  τη  δ ική  το υς . Μ ’ αυτό  το ν  τρόπ ο  οι 
γυ να ίκ ες  θα  νιώσουν ό τ ι τ ις  υπ ολογ ίζου­
με, ό τ ι ε ίνα ι σ ημα ντικές  γ ια  μας κα ι δ εν  
τ ις  βλέπ ουμε μόνο ως λ ε ιτο υ ρ γ ίες , όπως 
λ,χ. ηλ ικ ία  κύησης, καρδ ιακή  λε ιτου ρ γ ία , 
βάρος κλπ.

Γ ι’ αυτό , αγαπ ητο ί Συνάδελφο ι, μην πε­
ρ ιμ ένετε  να τ ις  βοηθήσ ετε ΜΟΝΟ στο χώ­
ρο τη ς  δ ο υ λε ιά  σας. Εκεί, αυτό  που το υ ς  
π ρ ο σ φ έρ ετε  ε ίνα ι σ ημαντικό , α λλά  λ ίγο  
κα ι π ολλές φ ο ρ ές  αναπ οτελεσματικό . Γ ι’ 
α υ τό  πρέπει:

•  Να ε ίμ α σ τε  μαζί τη ς , γ ια τ ί εμ ά ς  έχ ε ι 
ανάγκη αφ ού  ε ίμ α σ τε  ο σ υνδ ετικό ς  κρ ί­
κος τη ς  ίδ ια ς  με το  γ ια τρ ό  και το  νοσο ­
κομείο .

Απλά π ράγμα τα  θα  τη  βοηθήσουν πο­
λύ π ιο ο υ σ ια σ τ ικά  από τ α  ια τρ ο τεχ ν ικ ά  
το υ  επ α γγέλμ α τος . Μ ην α ισ θ ά νεσ τε  ό τ ι 
χά νετε  το  κύρος σας εάν  τη ς  τ α  δώ σετε. 
Απεναντίας, θα ε ισπ ράξετε συνα ισθήματα  
αγάπ ης κα ι ευγνω μοσύνης, που θα  σας 
κάνουν κα ι εσάς ευ τυχ ισ μένους και ικανο­
π ο ιημένους από το  επ άγγελμά  σας.

Και τ ι  ε ίνα ι αυτά  που χ ρ ε ιά ζε τα ι τό σ ο  
πολύ κα ι εμ ε ίς  τα  αγνοούμε ή θεω ρούμε 
ό τ ι δ εν  ε ίμ α σ τε  υποχρεω μένοι να τ α  προ­
σ φ έρουμε;

•  Να τη  βοηθήσουμε. Να τη ς  μ ιλήσουμε 
ευ γεν ικά  και τρ υ φ ερ ά . Να χα μο γελά σ ο υ ­
με. Να π ροστατεύσ ουμε τη ν  ιδ ιω τικότητά  
τη ς . Να σεβαστούμε τ ις  επ ιθυμ ίες τη ς . Να 
απ αντάμε σ τις  ερω τήσ ε ις  της . Να ζητάμε 
τη ν  ά δ ε ιά  τη ς  όταν π ρόκειτα ι να τη ν  ε ξ ε ­
τά σ ο υ μ ε. Να την  ενημερώ νουμε γ ια  ό ,τ ι

α φ ο ρ ά  τη ν  π ο ρ ε ία  το υ  το κ ετο ύ  κα ι τη ν  
υ γε ία  τη  δ ική τη ς  κα ι το υ  παιδ ιού της . Να 
εν ισχύουμε τη  δ ύ ν α μ ή  τη ς , τη ν  α υ τ ο π ε ­
π ο ίθ η σ ή  τη ς .

Α υτή  γεννά ε ι, αυτή  κρ α τά ε ι σ τα  χ έρ ια  
τη ς  τη  δ ύ ν α μ η  κα ι τη ν  α υ θ ε ν τ ία .  Η ευ ­
θύνη β ρ ίσ κετα ι σ τα χ έρ ια  τη ς  κα ι τη  μοι­
ρ ά ζετα ι μαζί μας.

Η ενθάρρυνση ε ίνα ι η καρδ ιά  τη ς  Μ αι­
ευ τ ική ς . Αν η Μ αία και ο Μ α ιευ τής  δημ ι­
ο υργήσ ουν α τμ όσ φ α ιρ α  αγάπ ης κα ι υπο­
σ τήρ ιξης , τ ό τ ε  όλα  ε ίνα ι εύκολο  να α ν ιι-  
μετωπισθούν.

Επίσης, δ εν  πρέπει να  ξεχνάμε το  σύ­
ντρ ο φ ό  τη ς  κα ι τη ν  υπόλοιπη ο ικογένε ιά  
τη ς . Ό τα ν  κλε ίνουμε τη ν  π όρτα  και το υ ς  
αφ ήνουμε απ’ έξω, μακριά της, τη ν  αποδυ­
ναμώ νουμε, τη  φοβ ίζουμε, τη ν  πληγώ νου­
με. Μήπως α υ τό ς  ε ίνα ι ο σ τόχος μας; Δ εν 
θέλω  να  το  π ιστέψω! Να τη ν  π ροστατεύ ­
ουμε από το υ ς  ανεπ ιθύμητους, αλλά... να 
μην δ ιώ χνουμε και το υ ς  αγαπ ητούς!

Β) Χ ρειάζοντα ι Μ α ίες κα ι Μ α ιευτές  που 
θα  έ χ ο υ ν  σ υ μ β ο υ λ ε υ τ ικ ό  ρ όλο  γ ια  τ ις  
έγκυ ες .

Σύμφω να με το  νόμο Ν.2071/1992, κάθε 
γυ να ίκα  έχ ε ι δ ικα ίω μα στην π ληροφ όρη­
ση κα ι στη λήψη αποφάσεω ν σ χετικά  με 
τη  δ ική  τη ς  μητρότη τα . (Ο νόμος α υτός  
εξα σ φ α λ ίζε ι τη  δ υ να τό τη τα  στον πολίτη 
να επ ιλύε ι προληπ τικά ή θεραπ ευτικά  το  
π ρόβλημα  τη ς  υγε ία ς  το υ  μέσα από δ ια ­
δ ικα σ ίες , που θα  το υ  εξασ φ α λ ίσ ουν την  
ελεύ θ ερ η  επ ιλογή και το  σεβασμό τη ς  αν­
θρώ πινης αξιοπρέπ ειας).

Έ χ ε ι απ οδειχθεί ό τ ι όσο πιο πολλή εκ­
π α ίδευση έχ ε ι μ ια γυνα ίκα , τό σ ο  μ εγαλύ­
τερ η  συνείδηση και συμμετοχή έχε ι σ τις  
δ ιερ γ α σ ίες  τη ς  γέννα ς  τη ς . Και όσο πιο 
πολύ σ υμ μ ετέχε ι, τό σ ο  πιο θ ετ ικά  ε ίνα ι τα  
σ υνα ισ θήματά  τη ς  από τη ν  εμπ ειρ ία  του  
το κ ετο ύ  τη ς  α ργότερα .

Π ρέπ ει να  π ροσέχουμε να μ η ν το υ ς  επι­
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βάλουμε “d e  fa c to ”  κα τα σ τάσ εις, α λλά  να 
τ ις  ενημ ερ ώ νουμ ε με σαφ ήνεια , ε ιλ ικ ρ ί­
νε ια , τεκμηρ ιω μένα , ενώ εκφ ρ ά ζο υμ ε  τη  
γνώ μη μας με μεγάλη  προσοσχή και μό­
νο  ό ταν  μας τη  ζητούν. Η κάθε μας λέξη  
έχ ε ι μεγάλη  σημασ ία  γ ι ’ αυτές , που εμ ε ίς  
ο ύ τε  καν τη ν  υποψ ιαζόμαστε.

Αν η Μ α ία  ή ο Μ α ιευ τής  δ ιακόψ ουν τη ν  
α ν θ ρ ώ π ιν η  ο ικ ε ιό τ η τ α ,  η εμπιστοσύνη 
χ ά νετα ι κα ι η γυνα ίκα  α μ φ ισ β ητε ί τ α  απο­
τε λ έσ μ α τα  τη ς  επ ίκτητης γνώ σης γ ια  το  
σώ μα τη ς  κα ι γ ια  το ν  εα υτό  τη ς . Ο απαν- 
θρω πισμός, ακόμη κα ι στο ελά χ ισ το  του , 
δ ια τα ρ ά σ σ ε ι τη  φ υσ ιολογ ία . Α ντίθετα , ο 
ανθρω π ισμός τη  δ ια τη ρ ε ί κα ι τη ν  ενδ υ ­
ναμώ νει.

Α υ τή  η τ ε ρ ά σ τ ια  Ια τρ ική  κα ι Τ εχν ική  
ο φ ε ίλ ε ι οπω σδήποτε να ξα να βρ ε ί τη ν  ικα­
νό τη τα  τη ς  κατανόησης και το υ  δ ιαλόγου, 
να  ξα να βρ ε ί τ ις  α ν θ ρ ώ π ιν ε ς  α ξ ίε ς ,  να 
ξα να β ρ ε ί τη ν  α γ ά π η . Είναι επείγον, επ ί­
σης, να γεφ υ ρ ώ σ ε ι με τη ν  α ίσ θ η σ η  τ η ς  
ζ ω ή ς  το ύ ς  γο νε ίς  με το υ ς  επ αγγελματί- 
ε ς  υγε ίας .

Γ) Χ ρε ιάζοντα ι Μ α ίες κα ι Μ α ιευ τές  που 
θα υπ οστηρ ίζουν και θα κάνουν το  φ υσ ι­
κό το κετό . Αφ ενός, επειδή εμ ε ίς  ε ίμ α σ τε  
ο ι π λέον α ρ μ όδ ιο ι κα ι α φ ετέρ ου , επ ειδή  
γνω ρ ίζο υ μ ε ό τ ι ο φ υσ ικός  το κ ε τό ς  ε ίνα ι 
π ρος ό φ ελο ς  όλων: τη ς  μητέρας, το υ  παι­
δ ιού , το υ  π ατέρα, τη ς  ο ικο γένε ια ς  κα ι τη ς  
κο ινω νίας γεν ικότερ α .

Γ ι’ α υ τό  χ ρ ε ιά ζε τα ι να δ ημ ιου ρ γή σ ου ­
μ ε  τ ις  σ ω σ τές  π ρ ο ϋ π ο θ έσ ε ις  κα ι το υ ς  
κα τά λληλο υ ς  χώ ρους όπου ο το κ ετό ς  θα 
έχ ε ι μ εγα λύτερ η  π ιθανότητα  να  εξελ ιχ θ ε ί 
φυσ ικά.

•  Χ ρ ε ιά ζετα ι εκπ α ίδευση γ ια  το  φ υσ ι­
κό το κετό .

•  Χ ρ ε ιά ζετα ι δ ύ ν α μ η  ψ υ χ ή ς .
•  Χ ρ ε ιά ζετα ι α γ ά π η .
Μ πορούμε και πρέπει να κάνουμε το υ ς  

χ ώ ρ ο υ ς  το υ  νο σ ο κ ο μ ε ίο υ  πιο ο ικ ε ίο υ ς

π ρος τη ν  επ ίτοκο γυνα ίκα , πιο α σ φ α λε ίς  
κα ι λ ε ιτο υ ρ γ ικο ύ ς , α λλά  κα ι πιο ζεσ τούς, 
ή ρ εμ ο υ ς  και άνετους.

Π ολύ σ ημ α ντικό  ε ίνα ι, επ ίσης, η καλή 
σ υνεργα σ ία  με το υ ς  άλλους επ αγγελματί- 
ες  υγε ίας, δ ιό τ ι έ τσ ι θα δ ια σ φ αλ ίσ ουμε τη  
σωστή εξυπ ηρέτησ η  τω ν γυναικώ ν.

Ν α μην ξεχνάμε, ακόμη, τη  λα ϊκή  π αρο ι­
μ ία  που λ έε ι: « Έ ν α ς  κ ο ύ κ ο ς  δ ε ν  φ έ ρ ν ε ι τ η ν  

ά ν ο ίξ η » . Χ ρε ιά ζοντα ι π ολλοί, αν όχι όλοι.

Δ ) Χ ρ ε ιά ζ ε τα ι το  π ρ ο φ ίλ  τω ν  Μ αιώ ν- 
Μ α ιευτώ ν να  αναπ τύσσετα ι μέσα από τη  
δ ο υ λε ιά  το υ ς , έ τσ ι ώ στε να λ ε ιτο υ ρ γή σ ε ι 
ως ένα  σημαντικό  κα ι ισχυρό επ άγγελμα  
σε κάθε χώ ρα κα ι κ α τ ’ επ έκταση ως δ ιε ­
θνής δύναμη.

Γ ια  να  γ ίν ε ι αυτό , α γα π ητο ί Σ υ νά δ ελ ­
φοι, π ρέπ ει να  π ροβληματισ θούμε και να 
ανα λάβουμε τ ις  ευ θ ύ νες  που μας αναλο ­
γούν. Και όσον α φ ορ ά  τη  ΜΗΤΡΟΤΗΤΑ, 
το  ποσοστό ευθύνης, που μας αναλογεί, 
ε ίνα ι 100%.

•  Πρέπει να σταματήσουμε να κρυβόμα­
στε πίσω από το υ ς  γ ια τρ ο ύ ς  και να επ ιρρ ί­
π τουμε ευθύ νες  ΜΟΝΟ σ ’ αυτούς.

•  Π ρέπ ει να  ανα λάβουμε το  έρ γο  μας, 
αυτό  που ε ίνα ι σύμφω νο με το  επ άγγελμά  
μας και τη  νομοθεσ ία  που το  δ ιέπει, αλλά  
κι α υ τό  που β γα ίνε ι από τη ν  καρδ ιά  μας. 
Να γ ίνο υ μ ε  ικανο ί κα ι υπ εύθυνοι απ έναντι 
σ την έγκυο  γυνα ίκα , το  παιδί, το ν  π ατέρα, 
τη ν  ο ικογένε ια . Έ τσ ι:

1. Βοηθάμε τη  γυ να ίκα  να π άρει τη  δύ ­
ναμη τη ς  γέννησ η ς σ τα  χ έρ ια  της.

2. Την ενθα ρρ ύνουμε να  επ ικοινω νεί με 
το  π α ιδ ί τη ς  πολύ πριν τη  γέννησή του .

3. Τη βοηθάμε να β ιώ σ ε ιτη  γέννηση του  
π α ιδ ιού τη ς  μαζί με το  σ ύντροφ ό  της .

4. Τη βοηθάμε να θηλάσει το  πα ιδ ί της .
5. Την ενθα ρρύνουμε να αφ ήσ ει ελ εύ ­

θ ερ α  τα  σ υνα ισ θήματά  τη ς  να π λημμυρί­
σουν το  π α ιδ ί τη ς , με γνώ ση αλλά  κυρ ίω ς 
με αγάπη.
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6. Τη βοηθάμε να ε ίνα ι ουσ ια σ τ ικά  κο­
ν τά  σ το  π α ιδ ί της .

Μ ια γιαπωνέζικη παρο ιμ ία  λέε ι: « Ό ,τ ι δ ε ν  

τ τ ρ ό φ τ α σ ε  ή  δ ε ν  θ έ λ η σ ε  να  κ ά ν ε ι ο  Θ ε ό ς ,  

τ ο  ά φ η σ ε  σ τ η  Μ Η Τ Ε Ρ Α ».

Τ ό τε  η γυ να ίκα  γ ίν ε τα ι δυνατή , ικανή, 
ευτυχ ισ μένη  μητέρα  κα ι σύζυγος κα ι έ τσ ι 
ο πυρήνας τη ς  ο ικο γένε ια ς  ξεκ ινάε ι υγιής, 
δυνατός, ενω μένος μ ε τ ά  δ εσ μ ά τη ς  α γά ­
πης, τη ς  πιο δυνατής δύναμης που ενώ νει 
τη ν  ο ικογένεια .

Προϋπόθεση δ ε μ ιας υγ ιούς  κο ινω νίας 
θ εω ρ ε ίτα ι η ο ικογένεια , η οποία δημ ιουρ - 
γ ε ίτ α ι κα ι δ ια σ φ α λ ίζ ε τα ι μ έσ α  από μ ια  
ομαλή  και αρμονική συζυγία , τη ς  οποίας 
βασ ικό θεμέλ ιο  ε ίνα ι η ΜΗΤΕΡΑ. Γ ι’ αυτό  
δ εν  ε ίν α ι τυχα ίο , ό ,τ ι έχουν  π ει μ εγά λο ι 
κα ι δ ιαπ ρεπ είς  άνθρω ποι ανά το υ ς  α ιώ ­
νες, όπως:

«Δώστε μου καλές μητέρες και σε 
100 χρόνια θ’ αλλάξω την όψη της οι­
κουμένης».

Ζαν-Ζακ Ρουσσώ 
«Μόνο λαοί με ικανές μάνες ευδοκι­

μούν. Όταν σ’ ένα λαό καταπέσει η μη­
τρότητα, σε τίποτε δεν ωφελεί όλη η άλ­
λη παιδεία. Η κατάπτωση της μάνας είναι 
η δάση, η παρακμή ενός λαού».

Γ κα ίτε
«Ό,τι είμαι ή ελπίζω να γίνω, το χρω­

στάω στη μητέρα μου».
Αβραάμ Λ ίνκολν 

«Μια καλή μητέρα αξίζει περισσότερο 
από εκατό δασκάλους».

Ζ. Χέρμπ ερτ

Βέβαια , η ευθύνη γ ια  τέ το ιε ς  μ η τέρ ες  
ε ίνα ι ευθύνη  όλων μας.

Εκλογές στο Σ.ΕΜ Θεσσαλονίκης ■ Α νάδειξη νέου ΑΣ
Τ ην Κ υ ρ ια κή  21 Μ α ρ τ ίο υ  2004, ο Σ ύ λ λ ο γ ο ς  Ε π ισ τημόνω ν Μ α ιώ ν-Μ α ιευ τώ ν  Θ εσ σ α ­

λ ο ν ίκ η ς  π ρ α γμ α το π ο ίη σ ε  τ ις  α ρ χ α ιρ ε σ ίε ς  το υ  γ ια  τη ν  α ν ά δ ε ιξη  το υ  ν έο υ  το υ  Δ ιο ι­

κη τ ικ ο ύ  Σ υ μ β ο υ λ ίο υ , ο ι ο π ο ίες  κα ι επ ικυ ρ ώ θ η κα ν  από τ ις  α ρ μ ό δ ιε ς  υ π η ρ εσ ίες . Σ τη  

σ υ ν έχ ε ια  τ α  εκ λ ε γ έν τα  μέλη  σ υ ν εδ ρ ία σ α ν  γ ια  να  ψ η φ ίσ ο υ ν  τη  σ ύνθεσ η  το υ  νέο υ  Δ.Σ. 

το υ  Σ.Ε .Μ . Θ εσ σ α λο ν ίκη ς , το υ  ο π ο ίου  η  σ ύ νθ εσ η  έ χ ε ι ω ς εξή ς :

ΔΙΟΙΚΗΤΙΚΟ ΣΥΜΒΟΥΛΙΟ

Π ρ ό ε δ ρ ο ς :  

Α ν τ ιπ ρ ό ε δ ρ ο ς :  

Γ. Γ ο α μ μ α τ έ α ς :  

Τ α μ ία ς :

Μ έ λ η :

Α Ρ Β Α Ν ΙΤ ΙΔ Ο Υ  Ο Λ Γ Α  

Γ Κ Ο Λ Α Σ  Ν ΙΚ Ο Σ  

Θ Ε Ο Δ Ω Ρ Ο Π Ο Υ Λ Ο Υ  Ο Λ Γ Α  

Δ Ε Λ Η Γ ΙΑ Ν Ν Η  Λ Α Μ Π Ρ ΙΝ Η  

Γ Κ Ο Υ Τ Ζ Ο Υ Β Ε Λ ΙΔ Ο Υ  Α Λ Ε Ξ Α Ν Δ Ρ Α  

Τ Σ ΙΛ ΙΚ Α  Δ Η Μ Η Τ Ρ Α  

Γ Ρ Α Μ Μ Α Τ ΙΚ Ο Υ  Κ Ω Ν Σ Τ Α Ν Τ ΙΝ Α  

Κ Ω Ν Σ Τ Α Ν Τ ΙΝ Ο Υ  Γ ΙΩ Τ Α
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Σ υνά δ ελφ ο ι,
Κατ' επ ανάληψ η έχει δ η μ ο σ ιευ θε ί από τ ις  σ ελ ίδ ες  το υ  “ΕΛΕΥΘΩ" η α να γκα ιό τη τα  
τακτοπ οίησ ης τη ς  σ υνδρομής μας ως μελώ ν το υ  Σ .Ε .Μ .Α., α φ εν ό ς  για  τη  συνέχιση  

άσκησης το υ  μ α ιευτικο ύ  επ αγγέλμ ατο ς και α φ ετέρ ο υ  γ ια  τη ν  επ ιβ εβλη μ ένη  α ν α ­
νέω ση τη ς  επ αγγελμ ατική ς μας τα υ τό τη τα ς  (Ά ρ θρ ο 2, παρ. 3, Β .Δ .2 0 6 /6 6 ). Για ά λ ­
λη μια φ ορά επ ανερχόμασ τε και σας ε ιδοπ οιούμε γ ια  το ν  επ ικείμ ενο  έλ εγ χ ο  στους  

χώ ρους εργασ ίας και σας ζη το ύ μ ε  να  τα κτο π ο ιή σ ετε  το  τα χ ύ τερ ο  δ υ να τό  τ ις  κ α θ υ ­
σ τερ η μ ένες  ο ικο νο μ ικές  υποχρεώσεις σας προς το  Σύλλογο. Για να  μ ά θ ετε  το  χρέος  

σας μπ ορείτε να  επ ικο ινω νείτε καθη μ ερ ινά  μ ε τα  γ ρ α φ εία  το υ  Σ.Ε.Μ.Α.: 
Αρίστείδου Παππά 2. 115 21 ΑΘΗΝΑ, Τηλ.: 210.6465691 (fax) & 210. 6429675 
όπου η γρ α μ μ α τέα ς  θα  σας ενημ ερ ώ νει γ ια  το  χρεω σ τικό υπόλοιπό σας, που μπο­
ρ ε ίτε  να  το  τα κτο π ο ιε ίτε  και με ταχυδρομ ική  επ ιταγή σ την παραπάνω δ ιεύθυνσ η . 
Επιπλέον, μην ξεχ ν ά μ ε  ότι η οποιοσδήποτε μορφ ής συνέπ ειά  μας προς το  Σύλλογο  

είνα ι α υτή  που στηρίζει τη  σωστή λειτο υρ γ ία  το υ .

ΤΟ Δ.Σ. το υ  Σ.Ε.Μ.Α.

Συνάδελφοι,
Όπως ήδη έχετε διαβάσει σε προηγούμενα 
τεύχη του “ΕΛΕΥΘΩ", κυκλοφόρησε από 
τις  Εκδόσεις “ΑΚΙΔΑ" Α. ΜΑΚΡΗ και για λο­
γαριασμό του Συλλόγου μας το βιβλίο:
“ΝΑΝΟΥΡΙΣΜΑΤΑ ΚΑΙ ΤΑΧΤΑΡΙΣΜΑΤΑ 

ΤΗΣ ΛΑΪΚΗΣ ΕΛΛΗΝΙΔΑΣ ΜΑΝΑΣ 
ΓΙΑ ΤΟ ΠΑΙΔΙ ΤΗΣ”

του παιδοχειρουργού και συγγραφέα Δρος 
Χρίστου Θ. Οικονομόπουλου. Η έκδοσή του 
έχει μεγάλη πολιτιστική αξία και αναβιώνει 
την παράδοσή μας. Έχει άμεση σχέση με 
το επάγγελμά μας και με παραστατικότητα 
και σοφία μάς δίνει εικόνες του παρελθό­
ντος, που ευχόμαστε να τις ξαναζήσουμε 
στο μέλλον. Γ!α τους συνάδελφους η τιμή 
πωλήσεώς του έχει ορισθεί στα 9,00 ευρώ 
και οι εισπράξεις θα ενισχύουν το ταμείο του Συλλόγου μας, με την προοπτική να 
πραγματοποιηθούν και άλλες αξιόλογες όπως αυτή εκδόσεις.

Δρος ΧΡΙΣΤΟΥ Θ. ΟΙΚΟΝΟΜΟΠΟΥΛΟΥ
Π Α Ι Δ Ο Χ Ε Ι Ρ Ο Υ Ρ Γ Ο Υ

Ν α ν ο υ ρ ί σ μ α τ α

Τ Η Σ  Λ Α ΪΚ Η Σ  Ε Λ Λ Η Ν ΙΔ Α Σ  Μ Α Ν Α Σ  
Γ ΙΑ  Τ Ο  Π ΑΙΔΙ Τ Η Σ

"Η  Ιατροψυχολογική ερμηνεία τοι>;''

ΕΚΔΟΣΕΙΣ ΑΚΙΔΑ
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Η μετάβαση στον τρόπο πρόσληψης (αντίληψης) της ασθένειας
1·ΙΙί»ΒΠψΙΙΐ(Φ [Φ Ι·11·ΙΙΙ^·1ΙΙψ*1Ιλ έ (Φ ϊ ’/ΧψΑίΙΙ 'Inj 7Μ» 

Ραλλού Λυμπέρη, Μ α ία .

1. ΕΙΣΑΓΩΓΗ

Κάθε σημαντικό  γεγο νό ς  τη ς  ανθρώπι­
νης  ύπ αρξης απ α ιτε ί μ ια  ερμηνεία . Ο φ ε ί­
λουμε, λοιπόν, να κατα νοήσ ουμε τη  φ ύ ­
ση το υ  κα ι να  ανα ζητήσουμε τ α  α ίτ ιά  του . 
Η ασ θένεια  δεν α π οτελε ί εξα ίρ εσ η  σ ’ αυ­
τή  τη ν  απαίτηση. Το ά τομο  που έρ χ ετα ι 
αντιμέτω π ο με μ ια ασυνήθιστη  σω ματική 
α ίσθηση πρέπει να  τη ν  “ αποκω δικοποιή- 
σ ε ι” , να  τη  σ υ νδ έσ ε ι π ιθανώ ς μ ε  ά λλες  
εκδη λώ σ εις , να  απ οφ α σ ίσ ε ι αν υπ άρχει 
λό γο ς  να  δώ σει ιδ ια ίτερ η  σημασ ία  σ ’ ένα  
ανησυχητικό  σημάδ ι γ ια  το  οποίο επ ιβάλ­
λ ε τα ι μ ια  απόφαση (Adam  Ph., Herzlich  
Cl., ΕΑΠ, 1999).

Μ ια τ έ το ια  δ ιαδ ικασ ία  δεν  ε ίνα ι απ οκλει­
σ τ ικά  ατομ ική, α λλά  σ υ νδ έετα ι με τη ν  κο ι­
νωνική κα ι τη ν  π ολ ιτισ τική  σφα ίρα , δ ηλα ­
δή, τ α  π ολ ιτ ισ τ ικά  πρότυπα που ισχύουν 
σε μ ια  συγκεκρ ιμένη  κοινωνία. Τόσο στην 
π ρ ό σ λ η ψ η -α ντίλη ψ η  (p e rc e p tio n ) όσο 
κα ι σ τη ν  εμ π ε ιρ ία  τ η ς  α ρ ρ ώ σ τια ς  σ υμ ­
βάλλουν ορ ισμένο ι π α ράγοντες , ο ι οποί­
ο ι ανα δύοντα ι μέσα από το ν  τρόπ ο ζωής 
τω ν πληθυσμώ ν κα ι από το  “π ερ ίγρα μμ α ” 
τω ν δράσεω ν και τω ν αντιδράσεώ ν το υ ς .

Η μετάβαση στον τρόπ ο αντιμετώ π ισης 
τη ς  α σ θ ένεια ς  από τ ις  π α ρα δοσ ια κές κο ι­
νω νίες σ τις  σύγχρονες επ ιβάλλει π αράλ­
ληλα  κα ι ένα  νέο τρόπ ο αντιμετώ πισης του  
ασθενούς. Μ ’ αυτή τη ν  ερ γα σ ία  κα ι μέσω 
τη ς  ιδ ια ίτερ ης  αναφοράς και εξέτασ ης τη ς  
σ τάσ ης τω ν ατόμω ν απ έναντι στη γέννα , 
επ ιχειρείτα ι να δ ια φ ανεί ο τρόπ ος πρόσλη­

ψ ής τη ς  χθ ες  κα ι σήμερα, ο ι π αράγοντες 
που μ εταβάλλουν τη ν  αντιμετώ π ισή τη ς , 
τ ι  ισ χύει σ τις  η μ έρ ες  μας, καθώ ς και πο ιες 
ε ίνα ι (και κυρ ίω ς π ο ιες  πρέπει να  είναι) ο ι 
σ υνέπ ειες  γ ια  το ν  καθορ ισμό τω ν π ολιτι­
κών υ γε ία ς  στη χώ ρα μας.

2. Η ΑΝΤΙΛΗΨΗ ΤΗΣ ΑΣΘΕΝΕΙΑΣ: 
Ο ΤΡΟΠΟΣ ΑΝΤΙΛΗΨΗΣ ΤΗΣ ΓΕΝ­
ΝΑΣ ΩΣ ΧΑΡΑΚΤΗΡΙΣΤΙΚΟ ΠΑΡΑ­
ΔΕΙΓΜΑ

Η α ρρώ σ τια  νοείτα ι, β ιώ νετα ι κα ι προ­
σ εγγ ίζ ε τα ι όλο κα ι πιο πολύ σε δυο άξο ­
νες. Ο π ρώ τος ε ίνα ι ο άξονας τη ς  νόσου 
(illness) με τη ν  π ολυπ αραγοντική  α ιτ ιο λο ­
γ ία  τη ς  (γενετ ικο ί π α ρά γοντες , π ερ ιβάλ­
λο ν  -α το μ ικ ό  κα ι σ υ λ λ ο γ ικ ό -  κοινω νική 
κα ι π ολ ιτ ισ τ ική  υπόσταση, σ ταθερότυπ ο ι 
ζωής, δ ιαχρονική  προοπτική). Ο δ εύ τερ ο ς  
ε ίνα ι ο άξονα ς τη ς  α -σθένε ιας (dis-ease) 
καθώ ς η νόσος α π οτελε ί απαρχή ή κατά ­
ληξη ενεργημάτω ν στο πλαίσιο μ ιας κοινω­
ν ίας, αφ ού η νόσος λ ε ιτο υ ρ γ ε ί ως «πρώτο 
κ ιν ο ύ ν »  γ ια  α τομ ικά  κα ι σ υλλογ ικά  εν ερ ­
γ ή μ α τα  κα ι γ ια  τη ν  παραγω γή νοημάτω ν 
(Α γραφ ιώ της Δ., 1988).

Ό π ω ς έχ ε ι δ ιαπ ισ τω θεί (Θ εοδώ ρου Σ. 
κα ι συν., 1997), το  εννο ιολογ ικό  π ερ ιεχό ­
μενο τη ς  αρρώ σ τια ς λαμβάνει δ ια φ ο ρ ετ ι­
κή θεώ ρηση ανά λογα  με τη  χρονική  περί­
οδο  κα ι τ ις  ε ιδ ικ ές  κο ινω νικές συνθήκες 
που κυρ ια ρχούν  σ ’ αυτήν, εκφ ρ ά ζο ντα ς  
τα υ τό χ ρ ο να  μ ια  μη κοινω νικοπολιτισμική 
σ ταθερότη τα . Δ ια φ ορ ετικές  προσεγγίσεις
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σ υνθέτουν  μ ια  ολ ική  ε ικόνα  το υ  πολυπα- 
ρ α γο ντ ικο ύ  φ α ινομ ένου  τη ς  α ρ ρ ώ σ τια ς  
κα ι το  σ χετ ίζου ν  όχ ι μόνο με τ ις  κο ινω ­
ν ικοο ικονο μ ικές  μ εταβλητές , α λλά  και με 
τ ις  κο ινω νικές και α το μ ικές  αναπ αραστά­
σ ε ις  του .

Στην π ρόσληψ η-αντίληψ η (perception) 
τ η ς  α σ θ ένε ια ς  ε ίνα ι πολύ σ η μ α ντ ικο ί ο ι 
κο ινω νικοο ικονομ ικο ί π αράγοντες που τη ν  
καθορ ίζουν, ενώ π αρουσ ιάζει ενδ ια φ έρον 
κα ι η μελέτη  τω ν δ ιαφορώ ν που π αρατη­
ρ ού ντα ι στην εκδήλω ση κα ι τη ν  αντίληψ η 
συμπτω μάτω ν σε σ υγκεκρ ιμ ένες  κοινω νί­
ες. Η αντίληψ η τη ς  ασ θένειας  σ χετ ίζετα ι 
μ ε τ ις  ανα π αρασ τάσ εις  τω ν ατόμω ν, τ ις  
αναπ τυσσόμενες αντιλήψ εις, τ ις  γνώ σεις  
τω ν ομάδω ν ή και ολόκληρης τη ς  κοινω νί­
α ς  («Υπηρεσίες Υ γε ία ς-Ν οσ ο κομ ε ίο . Ιδ ιο­
τυ π ίες  και προκλήσεις», ΕΑΠ, 1999).

Π αρά  το  γεγο νό ς  ό τ ι η εγκυμοσύνη  κ ι ο 
το κ ε τό ς  δεν  απ οτελούν ασθένεια , εν το ύ ­
το ις  σ τις  μ έρ ες  μας β ιώ νοντα ι ως ια τρ ικά  
π ερ ισ τα τικά  και ως τ έ το ια  αντιμετω π ίζο ­
ντα ι. Έ τσ ι, μέσα από τη ν  εξέτασ η  τη ς  πρό- 
σληψ ης-αντίληψ ης τη ς  γέννας επ ιχειρείτα ι 
να  ο δη γηθ ού μ ε σε συμπ εράσματα , που 
α φ ορ ού ν  τη ν  ασ θένεια  γεν ικό τερ α .

ΓΕΝΝΑ: Από την παραδοσιακή στη 
σύγχρονη κοινωνία

Η γέννηση δεν ε ίνα ι μόνο το κετό ς , αλλά 
κα ι επ ικοινω νία. Δ εν ε ίνα ι μόνο η φ υσ ιο ­
λο γ ική  κατάληξη  τη ς  εγκυμοσύνης, αλλά  
κα ι ένα  ψ υχοσω ματικό γεγονό ς , ένα  βίω­
μα στο οποίο η γυνα ίκα  συμμετέχε ι ψυχικά 
και σω ματικά. Ο το κ ετό ς  κα τέχε ι σημαντι­
κή θέση στη σκέψη κα ι τ α  α ισ θήματα  τω ν 
λαών, ανάλογα  με τη ν  αντίληψ η, τη  φυλή, 
το ν  π ολιτισμό  κα ι τη ν  κοινωνική δομή.

Μ έχρ ι σήμερα  έχουν π εράσει πάνω από
3.000 χρόν ια  από τη ν  πρώτη καισαρική το ­
μή στην αρχα ία  Ινδία. Ό μω ς, έχουν  περά­
σ ε ι ακόμα  π ερ ισ σ ό τερ α  από τη ν  πρώτη

φ ορά , που γυ να ίκα  βοήθησε γυ να ίκα  να 
φ έρ ε ι σ τον κόσμο το  π α ιδ ί τη ς . Τα  χρόν ια  
α υ τά  μπ ορεί να  μην άλλα ξαν το ν  το κ ετό  
σ την  ο υ σ ία  το υ , έφ ερ α ν  όμω ς πολύ μ ε­
γ ά λ ες  α λλα γές  στον τρόπ ο  που το ν  α ντι­
μετω πίζουμε.

Η εγκυ μ ο σ ύ νη , η π ρ ο σ δ ο κ ία  δ ηλα δ ή  
γ ια  τη  νέα  ζωή -κα τά σ τα σ η  χα ρά ς  αλλά  
κα ι αγω νίας γ ια  τη ν  καλή έκβ α σ η - καλύ­
φ θηκε από τ α  π ανάρχα ια  χρόν ια  με πλή­
θος  π αραδόσεις , θ ρη σ κευτ ικές  εντολές , 
μ α γ ικές  ιερ ο τελ εσ τ ίες , π ρολήψ εις, τ ε λ ε ­
το υ ρ γ ικ ές  π ράξεις, ήθη και έθιμα, που όλα 
σ το χεύουν  σ το  α ίσ ιο  τ έ λ ο ς  (Β λαδ ίμηρος 
Λ., 2000).

Μ έσω  τη ς  ο ρ θ ο λο γ ική ς  θ ετικοεπ ισ τη - 
μ ον ικής  σκέψ ης, καθώ ς σ τα δ ια κά  γ ιν ό ­
τα ν  υπ έρβαση τω ν  θρησ κευτικώ ν, μα γ ι­
κών κα ι μεταφ υσ ικώ ν αντιλήψ εω ν, έγ ιν ε  
δ υ να τή  η ανα γνώ ρ ισ η  κα ι π α ρα τήρ ησ η  
όλω ν τω ν  π α ρ α γό ντω ν  τ η ς  γ έ ν ν α ς  κα ι 
κα τ ’ επ έκταση και τη ς  κο ινω νικής δ ιά σ τα ­
σής της .

Ο τελ ευ τα ίο ς  α ιώ νας απ οτέλεσε ορόση­
μο γ ια  τη ν  εξέλ ιξη  τη ς  Μ α ιευτικής, καθώς 
μέσα σ ε λ ίγ ες  μόνο δ εκ α ετ ίες  ο τρόπ ος 
αντιμετώ π ισης τη ς  γέννα ς  ά λλα ζε συνε­
χώ ς. Γυρνώ ντα ς  τρ ιά ν τα -ε ξή ν τα  χρ όν ια  
πίσω, ο ι γυ να ίκ ες  γεννούσ α ν μόνες ή με 
τη  βοήθε ια  τη ς  μα ίας σ τις  πόλεις, σ τα χω ­
ριά, στην ύπαιθρο. Γεννούσαν, μεγάλω ναν 
π α ιδ ιά  μόνες, χω ρ ίς γ ια τρ ο ύ ς , φάρμακα, 
νάρκω ση.

Η Σ τα τισ τ ική  Υπ ηρεσ ία  ανα φ έρε ι, πως 
το  1937 ποσοστό 30% τω ν το κετώ ν  γ ίνο ­
ν τα ι σ το  νοσοκομείο  κα ι ποσοσοστό 70% 
στο σπ ίτι (Δούκα Α., 1998). Μ έσα σε δ ι­
άσ τημα  15 ετώ ν (1965-1980) π αρατηρεί- 
τ α ι πτώση το υ  αρ ιθμού  τω ν γεννήσεω ν, 
α λλά  κυρ ίω ς τω ν  το κετώ ν  στο  σπίτι. Το 
1980 ποσοστό 82,8% τω ν το κετώ ν  γ ίν ε τα ι 
στο νοσοκομείο  κα ι μόνο το  17% γ ίν ε τα ι 
στο σπ ίτι (Σαμαρ ιτάκη  Ε. κα ι συν., 1996). 
Σ ’ αυτή  τη  χρονική  π ερ ίοδο  έρ χ ετα ι στην

ΕΛΕΥΘΩ (9) 2/2004



60 Ο ΤΡΟΠΟΣ ΑΝΤΙΛΗΨΗΣ ΤΗΣ ΑΣΘΕΝΕΙΑΣ ΣΤΟ ΧΘΕΣ ΚΑΙ ΣΤΟ ΣΗΜΕΡΑ

Ε λλάδα σαν μόδα επ ιρροής η ε ιδ ικό τη τα  
το υ  μα ιευτήρα , ο οποίος ασκεί π α ρά λλη ­
λα  κα ι τη  Χειρουργ ική .

Εκείνη τη ν  εποχή το  γυ να ικε ίο  κ ίνημα  
από τη  μια π λευρά κα ι ο ι φ ο ρ ε ίς  γ ια  τη ν  
υ γε ία  από τη ν  άλλη, έκαναν σκληρό αγώ ­
να  γ ια  να  πείσο υν τ ις  γυ να ίκες  να  π ηγα ί­
νουν στο  γ ια τρό . Η ανάγκη γ ια  π ρογεννη ­
τ ικ ό  έλεγχο  και γ ια  ουσ ιαστική  περ ίθαλψ η 
τω ν γυνα ικώ ν αμέσω ς μ ετά  τη  γέννα  ήταν 
επ ιτακτική . Κι όμως, ο ι γυ να ίκες  εμπ οδίζο­
νταν να  επ ισ κεφ θο ύ ντο  γυνα ικολόγο  από 
ντροπή κα ι από μια σχεδόν παραδοσ ιακή 
α δ ια φ ο ρ ία  τη ς  ελλη ν ική ς  κο ινω νίας γ ια  
τη ν  καλή κατάσταση τη ς  σ ω ματικής κα ι 
ψ υχ ικής υγε ία ς  τω ν γυνα ικώ ν (Κουλεντι- 
ανού Μ., 1991).

Σ ’ α υ τές  τ ις  α ντιλήψ εις  ο φ ε ίλο ντα ν  -σ ε  
μείζονα  β α θ μ ό - απ’ τη  μ ια  π λευρά  η κα ­
κή κατάσταση  τη ς  υ γε ία ς  τω ν γυνα ικώ ν 
στη χώ ρα μας κι από τη ν  άλλη η επ ίμονη 
π αρουσ ία  σοβαρώ ν παθήσεω ν σ τα  π α ιδ ι­
ά το υ ς . Η μεσογειακή  ανα ιμ ία  γ ια  π αρά­
δειγμα, που εξα κο λουθ ε ί να υπάρχει στην 
Ε λλάδα κα ι στην Κύπρο, έχ ε ι εξα φ α ν ισ θ ε ί 
χάρη στον απ οτελεσματικό προγαμια ίο  και 
π ρογεννητικό  έλεγχο . Και μόνο π ρόσφ α­
τα , σ υγκεκρ ιμένα  τ ις  τ ε λ ε υ τα ίε ς  δύο δ ε ­
κ α ετ ίες , ο ι γυ να ίκ ες  στην Ε λλάδα κατά - 
φ ερ α ν  να ξεφ ύγουν από τ ις  π ροκαταλή ­
ψ εις κα ι να κατα φ ύγουν σ τις  υπ ηρεσ ίες  
τ η ς  Ια τρ ική ς  γ εν ικά  κα ι τη ς  Μ α ιευ τ ική ς  
ε ιδ ικό τερ α .

Τα τελ ευ τα ία  χρόν ια  η γεν ική  αντίληψ η 
το υ  κόσμου σε σχέση  με τ ις  μ εθ ό δ ο υ ς  
που εφ α ρ μ ό ζο ν τα ι σ το ν  το κ ε τό , σ τη ρ ί­
ζ ε τα ι σ την  άποψη ό τ ι όσο π ερ ισ σ ό τερ ο  
χ ρ η σ ιμ ο π ο ιε ίτα ι η ια τρ ικ ή  τ ε χ ν ο λ ο γ ία , 
τό σ ο  μ εγαλύτερη  ε ίνα ι η π ιθανότητα  γ ια  
έναν επ ιτυχημένο  το κετό . Η αμερ ικαν ική  
αντίληψ η γ ια  τη  γέννα , που κερδ ίζε ι έδ α ­
φ ο ς  π αντού, επ η ρεά ζε ι κα ι τ α  ελλη ν ικά  
δεδομένα .

Ό μω ς, η αμερικανική Μ αιευτική ακολού­

θησε ένα  δρόμο όχι μόνο λανθασμένο, αλ­
λά  κα ι επ ικίνδυνο. Ο ι Α μερ ικανο ί μα ιευ τή ­
ρ ες  στην προσπάθειά το υ ς  να ελέγξουν  τη  
γέννα  όσο πιο πολύ μπορούσαν, εισήγα- 
γα ν  έναν  ολοένα  κα ι π ερ ισσ ότερο  αυξα­
νόμενο  αρ ιθμό  τεχνολογ ικώ ν και ιατρ ικώ ν 
επεμβάσεω ν. Ενώ ό λες  α υ τές  ο ι επεμβά­
σ ε ις  σ τόχευαν στη μείωση τω ν επιπλοκών 
στη δ ιά ρ κε ια  τη ς  γέννας, στην πράξη δη ­
μ ιουργούσ α ν ολόκληρη  αλυσ ίδα  από άλ­
λ α  π ροβλήματα  κα ι νέους  κινδύνους. Με 
δυο  λό γ ια  έκαναν τη  γέννα  πιο δύσκολη. 
Κι όσο  πιο δύσκολη ε ίνα ι μ ια γέννα , τ ό ­
σο πιο επ ικ ίνδυνη γ ίνετα ι. Έ τσ ι, σ ταδ ιακά  
α π οδ ε ικνύ ετα ι ό τ ι η μαζική ιατρ ικοπ οίη- 
ση τη ς  γέννα ς  δεν σ υνεπ άγετα ι απ αραί­
τη τα  τη  μείωση το υ  π ερ ίφ ημου “π αράγο­
ν τα  κ ινδύνου” .

Συνηθ ίσαμε π λέον να βλέπουμε το ν  το ­
κετό  ως ένα  σύνολο μηχανισμών και δεδο ­
μένων. Μ άθαμε να  βλέπουμε τη ν  εγκυμο ­
σύνη σαν “ α ρρώ σ τια ” κα ι το ν  το κ ετό  σαν 
μ ια  “χ ε ιρ ο υ ρ γ ική  επ έμβασ η” . Τ ις  π ερ ισ ­
σ ό τερ ες  φ ο ρ ές  η έγκυος  γυνα ίκα  έρχετα ι 
γ ια  πρώτη φ ο ρ ά  σε επαφή με το  μ α ιευ τή ­
ρ ιο  τη ν  ώ ρα το υ  το κετο ύ . Ανενημέρω τη, 
π αραπ ληροφορημένη , φοβ ισμένη, τα λ α ι­
πω ρημένη ψυχικά, μ εγαλοπ ο ιε ί τη  γέννα  
κα ι τη ν  αντιμετω π ίζει ως φοβερό  γεγονός. 
Έ ρ χ ετα ι σε επαφή με τη ν  π ραγματικότητα  
απ ότομα, ανελέητα , ψυχρά. Χω ρίς γνώ ­
σ ε ις  κα ι π ερ ιθώ ρ ια  επ ιλογή ς  ε ξα ρ τά τα ι 
από τ ις  επ ιλο γές  το υ  γ ια τρ ο ύ  (Τσατσα- 
ρώνη Σ., 2000).

Η σύγχρονη Μ αιευτική έχε ι πια μεταβάλ­
λ ε ι τ ις  γυνα ίκες , που γεννάνε, σε π αθητι­
κά α ντικ ε ίμ ενα  κα ι τη  φυσ ική  πράξη τή ς  
γέννα ς  σε ια τρ ικό  π ρόβλημα προς αντιμ ε­
τώ πιση. Στη χώ ρα μας το  πρόβλημα ε ίνα ι 
μ εγάλο  καθώ ς ο ι το κ ε το ί έχουν γ ίν ε ι β ιο­
μηχανία, μετατρέπ οντας το υ ς  μισούς σχε­
δόν το κ ετο ύ ς  από φ υσ ιολογ ικό  γεγο νό ς  
σ ε π ροβληματική  κατά σ τασ η . Α υτό  επι­
β εβα ιώ νετα ι από το  πολύ μεγάλο  ποσο­
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α τό  τω ν κα ισαρ ικώ ν τομώ ν στην Ελλάδα. 
Σύμφω να με πολύ π ρόσφ ατες μ ετρ ήσ ε ις  
π οσοστό πάνω από το  40% τω ν τοκετώ ν 
γ ίν ε τα ι με καισ αρ ική  το μ ή 1, ενώ μπορεί να 
φ τά νε ι κα ι το  50% σε ο ρ ισ μ ένες  ιδ ιω τικές  
κλ ιν ικές  κα ι ε ίνα ι κάπως μ ικρότερο  (35%) 
σ τα  δημόσ ια  μ α ιευ τήρ ια  (εφ ημερ ίδα  “ΤΑ 
Ν ΕΑ’’, 2001 )1 2.

Π ολλές  ερ μ η νε ίες  π ροτείνοντα ι γ ι ’ αυ ­
τή  τη ν  αύξηση. Ο ι γ ια τρ ο ί τη ν  απ οδίδουν 
στο ο λοένα  αυξανόμενο  ενδ ια φ έρ ο ν  γ ια  
τη ν  υγε ία  το υ  εμβρύου. Υπάρχουν όμως 
και άλλο ι π αράγοντες. Αν κα ι ο ι ο ικονομ ι­
κο ί λό γο ι σπάνια αναφέροντα ι, η εγχείρ ιση 
α π οφ έρ ε ι πολλά κέρδη σ τα  ιδ ιω τικά  μα ι­
ευ τή ρ ια . Επιπλέον, ο ι νομ ικές  συνέπ ειες 
π α ίζουν ένα  σημαντικό  ρόλο. Έ να ς μα ιευ ­
τή ρ α ς  σπάνια κατα δ ικάζετα ι επειδή έκανε 
κα ισαρ ική τομή  χω ρίς λόγο, αλλά  αν πεθά- 
ν ε ι ένα  π α ιδ ί κα τά  τη  δ ιά ρκε ια  τη ς  γέννας, 
ε ίνα ι εύκολο  να λ εχθ ε ί ό τ ι η εγχε ίρ ισ η  θα 
το  ε ίχ ε  σώσει.

Έ να ς  άλλος  π αράγοντας, που συμβάλ­
λ ε ι σ την άνοδο το υ  ποσοστού τω ν κα ισα­
ρικών τομώ ν, ε ίνα ι ό τ ι ο ι ε ιδ ικευόμενο ι στη 
Μ α ιευτική  δεν  μαθαίνουν πώς να  αντιμ ε­
τω π ίζουν γ έννες  με επ ιπλοκές, όπως ισχι- 
α κές  π ροβολές ή π α ρα τετα μ ένους το κ ε ­
το ύ ς  χω ρ ίς να κατα φ ύγουν στο  χ ε ιρ ο υ ρ ­
γε ίο . Γ ια  μ ια  ακόμη φ ορά  η συμβατική  Ια­
τρ ική  μο ιάζει να αντιμετω πίζει τη  γέννα  ως 
επ ιπλοκή, ή ως π αθολογ ική  κατάσταση, 
που απ α ιτε ί ια τρ ική  παρέμβαση.

Ό μ ω ς και ο ι ίδ ιες  ο ι γυ να ίκες  εξο ικε ιώ ­
θηκαν με τη ν  ιδ έα  τη ς  κα ισαρ ικής το μ ή ς

1 Σύμφωνα με την Π.Ο.Υ. «το  εθνικό π ο σ ο ­
σ τ ό  τω ν  κ α ισ α ρ ικ ώ ν  το μ ώ ν  θ α  π ρ έπ ε ι να  β ρ ί­
σ κ ε τ α ι μ ε τ α ξ ύ  5 %  κ α ι 15%». Ποσοστό μεγαλύ­
τερο του 15% δείχνει υπερχρησιμοποίηση για 
λόγους διαφορετικούς από τη σωτηρία ζωής 
(Π.Ο.Υ., 1999).

2 Στην Αγγλία το αντίστοιχο ποσοστό είναι 
14%.

επειδή ε ίνα ι τό σ ο  συνηθισμένη, α λλά  και 
λόγω  τη ς  ευ ρ έω ς επ ικρατούσ α ς άποψης 
ό τ ι η κα ισαρ ική  το μ ή  ε ίνα ι ένας  εύκολος  
τρ όπ ος το κετο ύ . Η άποψη αυτή  εν ισχύε- 
τα ι από το  γεγο νό ς  ό τ ι ο φ υσ ιολογ ικός  το ­
κ ετό ς  π ροσλα μβά νετα ι ως μια δ ια δ ικασ ία  
επώδυνη και αγωνιώδης. Π ολλοί άνθρωποι 
γα λουχήθηκα ν με τη  β ιβλική ρήση, ό τ ι «ο ι 

γ υ ν α ίκ ε ς  έ χ ο υ ν  κ α τ α ρ α σ τ ε ί  να  γ ε ν ν ο ύ ν  μ ε  

τ ρ ό π ο  β α σ α ν ισ τ ικ ό  κ α ι ε π ώ δ υ ν ο »  (Ελμά- 
ζη ςΧ ., 1997).

Ο τρ όπ ος με το ν  οποίο κάθε άνθρωπος 
αντιλα μ β ά νετα ι τη  γέννα  και ε ιδ ικό τερ α  ο 
τρ ό π ο ς  με το ν  οποίο μ ια  γυνα ίκα  β ιώνει 
το ν  το κετό , έχ ε ι να  κάνει με το  γεν ικό τερ ο  
π λα ίσ ιο  κα θημ ερ ινής  σ υμπ ερ ιφ οράς και 
πεποιθήσεων. Ε ξαρτάτα ι, δηλαδή, α π ά τη  
συνολική  στάση και το ν  τρόπ ο αντίληψ ης 
το υ  ατόμου, από τη ν  πα ιδεία , τ ις  γνώ σεις, 
το  π ο λ ιτ ισ τ ικό  το υ  μόρφω μα, ακόμα  και 
από τη ν  ερμ η νε ία  τω ν συμπτωμάτων, αλ­
λά  κα ι το ν  τρόπ ο  κα ι βαθμό α ντίδρασ ης 
απ έναντι σ τον πόνο.

Ο βαθμός ανοχής το υ  πόνου δ ια φ έρ ε ι 
π ολύ από γ υ ν α ίκ α  σ ε γυ ν α ίκ α . Α λλ ιώ ς 
α ντ ιδ ρ ά  σ τον  πόνο το υ  το κ ετο ύ  μ ια  γ υ ­
να ίκα, που μ ετά  από απ εγνω σμένες κα ι 
π ολύχρονες π ροσπ άθειες  τεκνοπ ο ίησ ης 
κατορθώ νει να μ ε ίνε ι έγκυος, κα ι αλλιώ ς 
μ ια  γυ να ίκα  με ανεπ ιθύμητη  εγκυμοσύνη. 
Ακόμη, η αντίδραση  απ έναντι σ τον πόνο 
π ολλές φ ο ρ ές  δ ια φ έρ ε ι κα ι από πολιτισμό 
σε πολιτισμό. Γ ια  π αράδειγμα, η γυνα ίκα  
τη ς  Α φ ρ ική ς  σε σχέση με τη  γυ να ίκα  τη ς  
Ευρώπης αντιμετω π ίζει με πολύ μ εγα λύ ­
τε ρ η  ψ υχρα ιμ ία  τό σ ο  τη  δ ια δ ικα σ ία  το υ  
το κετο ύ , όσο κα ι το ν  πόνο («Κοινωνικές- 
Π ο λ ιτ ισ τ ικ ές  π τυχές  τη ς  υ γε ία ς  κα ι τη ς  
αρρώ στιας», ΕΑΠ.1999).

Π ολύ π ρ ό σ φ α τα , εδώ  κα ι λ ίγ α  μ όλ ις  
χρόνια , άρχ ισαν να  ανα θεω ρούντα ι πολ­
λ ές  ιδ έες  και να  αλλά ζει δ ειλά  δε ιλά  ο τρ ό ­
πος αντίληψ ης τη ς  γέννα ς  κα ι το υ  φ υσ ιο ­
λο γ ικο ύ  το κετο ύ . Έ τσ ι, κάνουν τη ν  εμ φ ά ­
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νισή το υ ς  νέες  αντιλήψ εις και εναλλακτικο ί 
τρ όπ ο ι τοκετού .

Οι νέες αντιλήψεις και οι εναλλα­
κτικές προτάσεις τοκετού

Π ολλο ί υπ οστηρ ίζουν ό τ ι βρ ισκόμαστε 
σε μ ια  κρ ίσ ιμη καμπή στην ισ τορ ία  το υ  τ ο ­
κετού  κα ι τη ν  αντίληψ η τη ς  γέννας: στο 
τ έ λ ο ς  τη ς  ηλεκτρ ο ν ικής  εποχής κα ι στην 
αρχή τη ς  μεταηλεκτρον ικής. Την αναθεώ ­
ρηση παγιωμένων αντιλήψεω ν προκάλεσε 
το  1987 η δημοσ ίευση ενός  εξα ιρ ετ ικά  ση­
μαντικού  άρθρου σ το  “ T he  L a n c e t" ,  ένα  
από τ α  πιο αυσ τηρά  κα ι έγκυ ρ α  ια τρ ικά  
π ερ ιοδ ικά  στον κόσμο. Το άρθρο αυτό  συ­
γκέντρω νε οχτώ μ ελέτες  από τη ν  Αμερική, 
τη ν  Α υσ τραλ ία  κα ι τη ν  Ευρώπη, ο ι οπ οίες 
βασ ίζονταν σε δ εκά δ ες  χ ιλ ιά δ ες  γέννες.

Και σ τ ις  οχτώ  μ ελ έ τες , γ υ ν α ίκ ες  που 
γέννησα ν με π αρακολούθηση κα ρ δ ιο το - 
κογρά φ ου  συγκρ ίθηκαν με γυ να ίκες  που 
γέννησαν χωρίς τη  βοήθεια  του μηχανήμα­
τος . Το γεν ικό  συμπέρασμα ήταν, πως το  
μόνο σημαντικό  απ οτέλεσ μα  που επήλθε 
με τη  χρήση του  μόνιτορ, ή ταν  η αύξηση 
τω ν κα ισαρ ικώ ν τομώ ν κα ι τω ν το κετώ ν  
με εμβρυουλκό. Δ εν  βρέθηκαν δ ια ψ ορ ές  
ο ύ τε  όσον αφ ορά  το  π οσοστό τω ν π α ιδ ι­
ών που γεννήθηκαν ζωντανά, ο ύ τε  όσον 
α φ ορ ά  το  βαθμό τη ς  υ γε ία ς  το υ ς  αμέσω ς 
μ ετά  τη  γέννα . Οι τεχ ν ικ ές  τη ς  σύγχρονης 
τεχνο λο γ ική ς  Μ α ιευ τικής  από τη  μ ια  αυ ­
ξάνουν τα  ποσοστά τω ν τεχνη τώ ν γεννή ­
σεων και από τη ν  άλλη, κάθε άλλο παρά 
σ υ μ β ά λλου ν  στην ψ υχοσω ματική  υ γε ία  
το υ  νεογέννη του  κα ι τη ς  μ η τέρ α ς με τη  
σω ρεία  τω ν “ βοηθητικώ ν” φαρμάκων, που 
χορηγούν  (O dent Μ., 1991).

Τα  σ το ιχ ε ία  αυτά , που ε ίνα ι γ ε ρ ά  θ εμ ε­
λιω μένα, μοιάζουν να π ροτείνουν ξεκά θ α ­
ρα τη ν  αλλαγή  στον τρόπ ο  αντίληψ ης τη ς  
γέννα ς  κα ι τη ν  εξέτασ η  μ ιας σ ειράς παρα­
γόντων, που μέχρι πρόσφ ατα θεω ρούνταν

άνευ σημασίας. Έ τσ ι, αρχίζουν να  τίθ εντα ι 
ορ ισ μ ένα  απλά ερω τήμ α τα  που έχουν να 
κάνουν με τη ν  ψυχοσύνθεση τη ς  γυναίκας, 
α λλά  κα ι τη ν  επ ιρροή το υ  π ερ ιβάλλοντος 
στη δ ια δ ικα σ ία  τη ς  γέννας.

Η γέννα  δ εν  ε ίνα ι ένα  ια τρ ικό  πρόβλη­
μα α λλά  μια φυσ ική πράξη. Απ οτελε ί φ υ ­
σ ιολο γ ική  β ιολο γ ική  δ ιερ γα σ ία -λ ε ιτο υ ρ - 
γ ία , όπως η πέψη ή η αναπνοή. Σύμφω ­
να  με τη ν  Π.Ο.Υ., η βασ ική αρχή γ ια  τη  
φ ρ ο ν τ ίδ α  το ύ  φ υσ ιολο γ ικού  το κ ετο ύ  ε ί­
να ι η εξή ς : « Σ το  φ υ σ ιο λ ο γ ικ ό  τ ο κ ε τ ό  θ α  

π ρ έ π ε ι να  υ π ά ρ χ ε ι σ η μ α ν τ ικ ό ς  λ ό γ ο ς  γ ια  

ν α  δ ια τ α ρ ά ξ ο υ μ ε  τ η  φ υ σ ικ ή  τ ο υ  π ο ρ ε ία »  

(Π ρόγρα μμα  “Α σφ αλής Μ η τρ ό τη τα ” τη ς  
Π.Ο.Υ., 1985).

Η προσοχή α ρχ ίζε ι να συγκεντρώ νετα ι 
σ την ανθρώπινη π λευρά τη ς  γέννα ς  κι όχι 
σ την  τεχν ική  ή μα ιευτική  τη ς  πλευρά. Μ έ­
χρ ι τώ ρα , το  ενδ ια φ έρ ο ν  και η φ ροντίδα  
ε ίχαν να  κάνουν με το  π ερ ιεχόμενο τη ς  μή­
τρ α ς . Ό μω ς, η γυνα ίκα  σ υμ μ ετέχε ι στον 
το κ ετό  με ολόκληρο το ν  εαυτό  τη ς : με όλο 
το  σώ μα τη ς , με το  συνα ισθηματικό  τη ς  
κόσμο, τη ν  π ολ ιτ ισ τ ική  τη ς  κληρονομ ιά , 
τη ν  κο υ λτού ρ α  τη ς , τη ν  εκφ ρ α σ τικό τη τά  
τη ς  (Franzia S.,1988).

Ό λ ο ι ο ι το κ ε το ί αντιμετω π ίζοντα ι με το ν  
ίδ ιο  σ χεδόν τρόπ ο. Ο ψ υχισμός τη ς  γ υ ­
να ίκα ς  π αραγκω νίζετα ι, π ράγμα που τη ν  
κάνει να ν ιώ θει ανήμπορη κα ι χαμένη, τη ν  
καθ ισ τά  παθητική κα ι τη  βυθίζει σ τους φ ό­
β ους τ η ς  με συνέπ εια  να  μη μπ ορεί να 
σ υ μ μ ετέχε ι σ ’ α υ τά  που συμβαίνουν γύρω  
τη ς . Α π οτέλεσμα  αυτώ ν ε ίνα ι να αποσύ- 
ρ ετα ι ε ίτ ε  στο  ψυχικό ε ίτ ε  στο σω ματικό 
επ ίπεδο, α υξά νοντα ς έ τσ ι τη ν  π ιθανότητα  
άσχημης ε ξ έ λ ιξ η ς το υ  το κετού , τ ις  οδυνη­
ρ ές  α ισ θήσ εις  και το  ρ ίσκο τω ν επιπλοκών 
(Franzia S.,1995)

Θ εω ρείτα ι, πλέον, σημαντικό  το  να αντι­
μετω π ίζετα ι η έγκυ ος  ως ένα ς  ολοκληρω ­
μένος οργαν ισμός, όπου τα  ψυχικά βιώ­
μα τα  κα ι ο ι σω ματικές λ ε ιτο υ ρ γ ίες  άλλη-
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λεπ ιδρούν. Η κυρ ίαρχη τάση  τη ς  δ υτικής  
Ια τρ ικής αρχ ίζε ι να  απ ορρίπ τετα ι (προς το  
παρόν σε θεω ρητικό  επίπεδο) και οδηγού­
μ α σ τε  σε μ ια πιο ολ ισ τική  κα ι π νευματική  
π ροσέγγ ιση  τη ς  γέννα ς  κα ι τη ς  υγε ία ς  γ ε ­
ν ικότερ α , σ ε ένα  νέο  μοντέλο  μ α ιευτικής  
φ ροντ ίδα ς .

Σύμφω να με το  μοντέλο  αυτό  ο ι γυ να ί­
κες  δ ιδά σ κοντα ι να θεω ρούν τη ν  εγκυμ ο ­
σύνη κα ι το ν  το κ ετό  φ υσ ικές  δ ιερ γα σ ίες  
(Δημοπούλου Ε.,1998). Το γυ να ικε ίο  σώ­
μα αντιμετω π ίζετα ι α υ τοδ ίκα ια  ως φυσ ικό  
κα ι λ ε ιτο υ ρ γ ικό . Δ ίνετα ι ιδ ια ίτερ η  έμ φ α ­
ση σ την  προληπτική φ ρ οντ ίδ α  (σημασία 
στην καλή δ ια τρ οφ ή , στη σω ματική άσκη­
ση, σ τις  εθ ισ τικές  ουσίες). Υποστηρίζονται 
ψυχολογικά τόσ ο  η γυνα ίκα  όσο και η οικο- 
γ έν ε ιά  τη ς  γ ια  να απ οφευχθούν επ ιπλοκές 
στη γέννα, που προέρχοντα ι από φόβο και 
άγχος. Το μοντέλο αυτό  βασ ίζετα ι στην πί­
στη ό τ ι η γέννα  ε ίνα ι κυρ ίω ς κοινω νικό κι 
όχ ι ια τρ ικό  γεγονός.

Σήμερα, πέρα από το  συμβατικό  το κ ε ­
τό  δ ίν ετα ι στη γυνα ίκα  μια σ ε ιρ ά  ενα λλα ­
κτικώ ν π ροτάσεω ν γ ια  το  πώς κα ι το  πού 
θα ή θ ελε  να  γεννήσει. Σε χώ ρ ες  το υ  εξω ­
τερ ικ ο ύ  ο το κ ετό ς  στο  σπίτι ε ίνα ι κα ι πάλι 
στην επ ικα ιρότητα  μετά  από πολλά χρόνια  
εγκα τά λε ιψ ή ς  το υ .3

Ν έες  μ έθοδο ι έρχοντα ι να π ροστεθούν 
σ τις  ήδη  υπ άρχουσες και να π ροσφ έρουν 
ό ,τ ι μπορούν στη μητέρα  και στο παιδί της. 
Η Αρω ματοθεραπ εία , η Ο μοιοπαθητική, η 
Κ ινέζικη Ια τρ ική , η Γ ιόγκα, αν κα ι εφ α ρ ­
μ όζοντα ι α ιώ νες τώ ρα, σ τις  μ έρες  μας γ ί­
νο ντα ι πιο δημοφ ιλείς . Έ τσ ι, η σ ταδ ιακή 
σ τροφ ή  στον τρόπ ο  π ρόσληψ ης τη ς  μέλ- 
λουσα ς μητέρας και το υ  το κετού  μάς οδη­

3 Ο τοκετός στο σπίτι είναι ιδιαίτερα δημο­
φιλής σε αρκετές ευρωπαϊκές χώρες, όπως η 
Δανία και η Ολλανδία. Το 1994 στην Ολλαν­
δία, το 30% των τοκετών γίνονταν στο σπίτι 
(Kersens J., 1994).

γ ε ί να θέσ ουμε π ροβληματισ μούς σ χετ ι­
κά με το ν  π ιθανό π ροσα νατολ ισ μό  στον 
κα θ ορ ισ μ ό  τω ν  π ολ ιτ ικώ ν υ γε ία ς , ώ σ τε 
να  εξυ π η ρ ετο ύ ντα ι θ ετ ικά  ο ι α νά γκες  τη ς  
μητρό τη τα ς .

Οι συνέπειες της αλλαγής αντίλη­
ψης της γέννας στην πολιτική υγεί­
ας της χώρας μας

Οι υπ ηρεσ ίες που π ροσφ έροντα ι από τη  
χώ ρα μας στη μέλλουσα μητέρα, μοναδ ι­
κό το υ ς  σ τόχο  έχουν ώς τώ ρ α  τη ν  ια τρ ική  
φροντίδα . Η εξάρτησ η  τη ς  γέννας από την  
ια τρ ική  τεχ νο λο γ ία  ολοένα  και αυξά νετα ι, 
ενώ το  ένσ τικ το  τη ς  φ υσ ικής  γέννα ς  όλο 
και συμπ ιέζετα ι. Ο το κ ετό ς  στην Ελλάδα 
σ υ νδ έετα ι με το  “ Μ α ιευ τή ρ α ” κα ι το  “ Μ αι­
ευ τή ρ ιο ” , χω ρ ίς  όμω ς να έχε ι αναπ τυχθεί 
η λύση γ ια  ενα λλα κτ ικό  το κ ετό  στο  μα ιευ ­
τή ρ ιο , με σ υνθήκες που να  π ροσεγγ ίζουν 
το υ λά χ ισ το ν  τ ις  συνθήκες το υ  σπ ιτιού.

Δ εν αρκεί, πλέον, η εξασ φ ά λ ισ η  τη ς  φ υ ­
σ ικής α σ φ ά λεια ς το υ  παιδ ιού κα ι τη ς  μητέ­
ρας το υ , ο ύ τε  η απ όλυτη κυρ ια ρχ ία  στον 
τεχ ν ικό  το μ έα . Δ εν  αρκεί, μόνο, η απλή 
ενεργοπ ο ίηση  τη ς  γνώ σης και τη ς  τεχ ν ι­
κής. Οι γνώ σ εις  α υ τές  πρέπει να  μπορούν 
να  τεθ ο ύ ν  στη δ ιάθεση  τη ς  υπ οκειμεν ικό­
τη τα ς  τω ν  ανθρώπων που σ υμ μ ετέχουν  
σ το  γεγο νό ς , κα ι ο το κ ε τό ς  να  ε ίνα ι μ ια 
δ ρ α σ τη ρ ιό τη τα  με κοινή αλληλεπ ίδραση 
μεταξύ  τη ς  εγκύου  γυ να ίκα ς  κα ι όσων με­
τέχ ο υ ν  σ ’ αυτόν.

Η γυ να ίκα  πρέπει να  έχε ι τη  δυ να τό τη τα  . 
να  επ ιλέξε ι το  πού θα  γεννήσει, το  πώς θα 
γεννήσει, π ο ιους ανθρώπους θ έλε ι να  έχε ι 
κοντά της . Κάθε γυνα ίκα  πρέπει να  γεννάει 
ε κ ε ί που α ισ θά νετα ι ασφαλής. Σύμφω να 
με τη ν  Π.Ο.Υ., «Ο  τ ο κ ε τ ό ς  π ρ έ π ε ι να  γ ίν ε ­

τ α ι σ ’ έ ν α  μ έ ρ ο ς  ό π ο υ  ό λ η  η  π ρ ο σ ο χ ή  κ α ι η  

φ ρ ο ν τ ίδ α  ε π ικ ε ν τ ρ ώ ν ε τ α ι σ τ ις  α ν ά γ κ ε ς  κ α ι  

σ τ η ν  α σ φ ά λ ε ια  τ η ς  γ υ ν α ίκ α ς , ε π ιδ ιώ κ ο ν τα ς  

να  ε ίν α ι ό σ ο  γ ίν ε τ α ι π ιο  κ ο ν τ ά  σ τ ο  σ π ίτ ι τ η ς

ΕΛΕΥΘΩ (9) 2/2004



64 Ο ΤΡΟΠΟΣ ΑΝΤΙΛΗΨ ΗΣ ΤΗΣ ΑΣΘΕΝΕΙΑΣ ΣΤΟ ΧΘΕΣ ΚΑΙ ΣΤΟ ΣΗΜΕΡΑ

κ α ι σ τ ο  π ο λ ιτ ισ μ ικ ό  τ η ς  υ π ό β α θ ρ ο »  (Πρό­
γρ α μ μ α  «Ασφαλής Μ ητρότητα», 1985).

Ο ι υπ ηρεσ ίες  υ γ ε ία ς  π ρέπει να  π α ρέ­
χουν έναν το κετό  που θα απ οτελε ί έκφ ρ α ­
ση σ τάσ ης ζωής, π ίστης στο  ενσ τικ τώ δες  
δυναμικό τω ν ανθρώπων, στις φυσ ικές ικα­
νό τη τες  κα ι στην έμφ υτη  γνώση που έχουν 
ο ι γυ να ίκες  γ ια  το ν  το κετό . Έ ναν το κ ετό  
όπου θα ενθα ρρ ύνετα ι ο αυθορμ ητισ μ ός 
κα ι η ελευθερ ία , ε ίτ ε  α υ τό ς  ε ίνα ι το κ ε τό ς  
στο  σπίτι, ε ίτ ε  το κ ε τό ς  στο μα ιευ τήρ ιο  με 
συνθήκες σπιτιού, ε ίτ ε  το κ ετό ς  στο νερό, 
ή οποιαδήποτε άλλη μορφή εναλλακτικού  
το κ ετο ύ  επ ιλέξε ι η έγκυος.

Πάντως, όλα αυτά  δεν μπορούν να υπάρ­
ξουν χω ρίς αλλαγή τη ς  στάσης και στη συ­
νέχε ια  τη ς  συμπ ερ ιφ οράς τω ν ατόμω ν σε 
σχέση με τη  γέννα. Έ τσ ι, το  βάρος πρέπει 
να  δ ο θ ε ί στην ενημέρω ση, που θα  ο δηγή ­
σει στη γνώση. Ενημέρωση που θα αφ ορά  
τό σ ο  το  ζευ γά ρ ι (συμβουλευτική  φ ρ ο ντ ί­
δα, ψ υχολογική  κα ι κοινωνική υπ οστήρ ι­
ξη), όσο κα ι τη  μ η τέρ α  (ενημέρω ση γ ια  
το  τ ι  ε ίνα ι φ υσ ιολογ ικό  κα ι τ ι  π αθολογικό, 
τ ι  ω φ ελε ί κα ι τ ι  βλάπτει, π ο ιες μ α ιευ τ ικ ές  
παρεμβάσεις έχουν π α ρενέργειες  σ τις  μη­
τ έ ρ ε ς  και σ τα  νεογνά).

Πάντως, παρά το  γεγονός ό τι σ τα στάδια  
τη ς  π ερ ίθαλψ ης σημαντικό  ρόλο κα τέχε ι 
η πρόληψη, και παρά  το  γεγο νό ς  ό τ ι όλο ι 
αναγνω ρίζουν τη ν  α ξ ία  τη ς , η χώ ρα μας 
υ σ τερ ε ί πολύ σε π ρογρά μμα τα  ενημέρω ­
σης και κυρ ίω ς σε π ρογρά μμα τα  Αγω γής 
Υ γε ία ς  με θέμα  το ν  Ο ικο γενε ια κό  Π ρο ­
γρ α μ μ α τισ μ ό  και τη  Γενετήσ ια  Αγω γή. Σε 
π ο λλές  χώ ρ ες  όπως η Δ αν ία , Σ ουηδ ία , 
Γερμανία , Η.Π.Α., η σεξουαλική  δ ιαπ α ιδα­
γώ γηση ε ίνα ι υποχρεω τική σ τα  σχολεία . 
Στην Ελλάδα (όπως και στην Τουρκ ία  και 
τη ν  Κύπρο) αν κα ι δ εν  ε ίνα ι α π αγορευμέ­
νη, εν το ύ το ις  δεν έχ ε ι καθ ιερω θεί (Τριχο- 
πούλου Α. κα ι συν., 1986).

Ό μω ς, κατά  τη ν  Herzlich Cl. («Κοινωνι- 
ο λογ ία  τη ς  Α σθένειας κα ι τη ς  Ιατρικής»,

ΕΑΠ, 1999), ο ι π ρ ό σ φ α τες  ε ξ ε λ ίξ ε ις  τή ς  
κο ινω ν ικής  επ ιδ η μ ιο λο γ ία ς  ο δη γού ν  σε 
μ ια  πολύ πιο δ ιευρ υμ ένη  ε ικόνα  το υ  τ ύ ­
που π ολιτικής, που ε ίνα ι απ αρα ίτητος γ ια  
τη ν  ε ξα σ φ ά λ ισ η  τ η ς  κα λή ς  υ γ ε ία ς  τω ν 
ατόμω ν. Ο ι π ο λ ιτ ικ ές  υ γ ε ία ς  θα  π ρέπ ει 
να  έχουν  σκοπό όχ ι μόνο τη ν  ανάπτυξη 
ια τρ ικώ ν τεχνο λογ ιώ ν  και τη ν  υ ιοθέτηση 
υγιώ ν συμπ ερ ιφ ορώ ν από τα  άτομα, αλλά 
κα ι ευ ρύ τερ α , επ ενδύοντας στη βελτίω ση 
τω ν κοινω νικώ ν σχέσεων.

Τέλος, όπως έχε ι ήδη αναφ ερθεί, η α ντί­
ληψ η τη ς  γέννα ς  ως ια τρ ικό  π ερ ιστατικό  
ο δ η γ ε ί σ την  αντιμετώ π ισή  τη ς  με βάση 
τ ις  γνώ σ εις  τω ν “ε ιδ ικώ ν” , που ε ίνα ι πά­
ν τα  ορθ ολο γ ικές , επ ιστημονικά  τεκ μ η ρ ι­
ω μένες κα ι βασ ίζοντα ι σ τ ις  α ντικε ιμ εν ικές  
π ληροφ ορ ίες  που π α ρ έχο υ ντα  κλινικά και 
ερ γα σ τη ρ ια κά  ευρήματα , ενώ α γνο ε ίτα ι η 
συνα ισθηματική , ο ικογενειακή  και κοινω­
ν ικοο ικονομ ική  κατάσταση τη ς  γυνα ίκας 
(Παπαδάτου Δ. και συν., 1999).

Ό μω ς, κάθε γυνα ίκα  ε ίνα ι δ ια φ ορετική , 
μοναδ ική  κα ι ξεχω ρ ιστή . Κατά συνέπεια 
κάθε το κ ετό ς  ε ίνα ι μοναδικός κα ι εξατο - 
μ ικευμένος κα ι μόνο έ τσ ι πρέπει να  αντι­
μετω π ίζετα ι. Ο ι α ντ ιδ ρ ά σ εις  τη ς  γυνα ίκας 
πρέπει να π α ρακολουθούντα ι π ροσεκτικά  
κατά  τη  δ ιά ρκεια  του  δικού της , μοναδικού 
το κ ετο ύ  και να  αλλά ζε ι το  πλάνο φ ρ οντ ί­
δα ς  ανά λογα  μ ’ α υ τές  τ ις  π αρατηρήσεις .

3. ΣΥΜΠΕΡΑΣΜΑ

Μ έσω τη ς  εξέ τα σ η ς  το υ  τρόπ ου α ντί­
λη ψ ης τη ς  γέννας, καθώ ς αυτή  σ τις  μ έ­
ρ ες  μ α ς  α π ο τελ ε ί ια τρ ικ ό  π ερ ισ τα τ ικό , 
μπ ορούν να βγουν  ο ρ ισ μ ένα  σαφή συ­
μπ εράσματα , που α φ ορ ού ν  στον τρόπ ο 
αντίληψ ης τη ς  ασθένειας γεν ικότερα . Κατ’ 
αρχάς, η χω ρ ίς π ροκαταλήψ εις  αναγνώ ­
ριση κα ι π αρατήρηση όλων τω ν π αραγό­
ντω ν τη ς  α σ θένειας κα ι κα τ ’ επέκταση τη ς  
κο ινω νικής δ ιά σ τασ ής τη ς , έγ ιν ε  δυνατή
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στο μέτρο  που έγ ινε  υπέρβαση τω ν θρη ­
σκευτικώ ν και μεταφυσικώ ν αντιλήψεων. Η 
υ γε ία  κα ι η αρρώ στια  εμπ λέκοντα ι σ ’ όλες  
τ ις  π τυχές  τη ς  κο ινω νικής ζω ής κα ι δεν 
μπορούν να  δ ιαχω ρισ τούν από το  γεν ικό  
π λα ίσ ιό  τη ς  στο επίπεδο τη ς  καθημερ ινής 
σ υμπ ερ ιφ οράς και τω ν πεποιθήσεων.

Η εμπ ειρ ία  τη ς  ασθένειας κα ι η αντίδρα ­
ση το υ  α τόμου σ ’ αυτήν εξα ρ τά τα ι αρχ ικά  
από τη ν  αντίληψη τω ν συμπτωμάτων. Η δ ι­
αδ ικα σ ία  με τη ν  οποία το  άτομο  βιώ νει τα  
συμπτώ ματα ε ίνα ι σύνθετη, επηρεαζόμενη 
όχι μόνο από τη ν  οργανική κατάσταση, αλ­
λά  κα ι από τη  συνα ισθηματική  δ ιάθεση, τη  
μάθηση, από γνω στικούς κα ι κο ινω νικούς 
π α ρά γοντες . Ό μω ς το  άτομο  δεν β ιώνει 
μεμονω μένα συμπτώματα. Τα οργανώ νει 
σ ’ ένα  σύνολο και τα  ερμ η νεύ ε ι σύμφω να 
με ορ ισ μένες γνω στικές αναπαραστάσεις, 
που έχ ε ι σ χετικά  με δ ιά φ ορ ες  α σ θ ένειες  
(Π απ αδάτου Δ. κα ι συν., 1999).

Η αρρώ σ τια  θ εω ρ είτα ι ως ένα  φ α ινόμε­
νο με β ιολογικές, ψ υχολογικές κα ι κοινωνι­
κές  συνιστώ σες, που απαιτούν ε ιδ ική  αντι­
μετώπιση. Η ολισ τική  θεώρηση τη ς  υγε ίας 
κα ι τη ς  α σ θ ένεια ς  δ ίνε ι π ερ ισσ ότερο  βά­
ρ ος  στην κοινωνική το υ ς  δ ιάσταση, υπο­
σ τη ρ ίζο ντα ς  ό τ ι η αρρώ στια  δ εν  απ οτελε ί 
μόνο ένα  βιολογικό φα ινόμενο (Θεοδώρου 
Σ. κα ι συν., 1997).

Ό μω ς, παρά το  γεγονός  ότι η περίθαλψη 
το υ  αρρώ στου κα ι η παροχή υπηρεσιών 
υ γε ία ς  π ρος αυτόν  απ α ιτε ί δ ιεπ ισ τημον ι­
κή π ροσέγγιση  και υποστήριξη, εν τού το ις  
σ τη  χώ ρα μας η προσοχή κα ι το  ενδ ια φ έ­
ρον σ τρ έφ ετα ι απ οκλεισ τικά  στη μη φ υ ­
σ ιολογ ική  λ ε ιτο υ ρ γ ία  ενός σ υσ τήμα τος  ή 
ενός  οργάνου, χω ρ ίς ο ασ θενής να α ντι­
μ ετω π ίζετα ι ως ολότητα .

Η π ρόσληψ η-α ντίληψ η  τη ς  α σ θ ένε ια ς  
ω ς ένα  πολυπ αραγοντικό  φ α ινόμενο  επι­
β ά λλε ι τη ν  αλλαγή  και στον τρόπ ο πρό- 
σληψ ης-αντίληψ ης του  ασθενούς. Η προ­
σοχή π ρέπ ει να σ τρ έφ ετα ι σ τα ιδ ια ίτερ α

χα ρα κτηρ ισ τικά  το υ  κάθε αρρώ στου, στην 
αντίληψη που έχε ι γ ια  τη ν  αρρώ στια  και τη  
θεραπ εία  τη ς , στη σχέση που δ ια μορφ ώ ­
νε ι με το υ ς  επ α γγελμ α τ ίες  υγε ίας , δηλα ­
δή, με δυο  λόγ ια , να  δ ίν ετα ι έμφαση στην 
υπ οκε ιμ εν ικότητα  το υ  αρρώ στου.

Ίσω ς, τελ ικ ά , η εξα το μ ίκευ σ η  τη ς  α ρ ­
ρώ στιας να πρέπει να  μας οδη γήσ ει στο 
σ εβ α σ μ ό  τ η ς  ιδ ια ιτ ε ρ ό τ η τ α ς  το υ  κά θ ε  
α τό μ ο υ  κα ι σ τη ν  α ντιμ ετώ π ισ η , π λέον, 
όχ ι ασθενειώ ν, α λλά  ξεχω ριστώ ν, δ ια φ ο ­
ρετικώ ν κα ι μοναδικώ ν ασθενών.
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Σύνδρομο αιφνίδιου βρεφικού θανάτου (SIDS)
' \t_______ ________________/  Λ ' ____ __________ '  '  I ' Λ ____

I 1/ » ι  I v i t j i u  Ί ί ι Ί ι Ι ι ί  ϊ ψ

Ρ ά ν ί α  Μ π ρ ί ζ η ,  Μ α ία  - Ψ υ χ ο π ρ ο φ υ λά κ τρ ια , Ε λ ά τη  Τρ ικάλω ν.

Εδώ κα ι π ολλά  χρ όν ια  ακόμη κα ι σ το υ ς  
ε ιδ ικ ο ύ ς  επ ικρ α τε ί σύγχυση σ χετικά  με το  
πο ιά  θέση ύπνου ε ίνα ι η ενδεδ ε ιγμ ένη  γ ια  
τ α  ν εο γέννη τα  κα ι τ α  βρέφ η  π ρώ της κα ι 
δ εύ τερ η ς  η λ ικ ία ς  (μέχρ ι ενό ς  έ το υ ς  ± 3  
μήνες). Δ εδ ο μ ένα , συχνά α ν τ ικρ ο υ ό μ ε- 
να, π ότε σ υνηγο ρ ούν  υπέρ τη ς  μ ια ς  θ έ­
σ ης  (μπ ρούμυτα) κα ι π ότε υπέρ τη ς  ά λ ­
λ η ς  (ανάσκελα).

Το σύνδρομο α ιφ ν ίδ ιου  βρεφ ικού  θανά­
το υ  (SIDS) π ρ ο κα λε ίτα ι π ιθανώ ς από κά­
π ο ιο  σ υνδυα σμό  φ υ σ ικής  ευ π ά θ ε ια ς  (μη 
ξ ε χ ν ά μ ε  ό τ ι τ α  ν ε ο γ έ ν ν η τα  δ εν  έχ ο υ ν  
α να π τύ ξε ι τ έ λ ε ια  όλα  τ α  α ν τα να κλα σ τι­
κά αυτοά μ υνα ς, ιδ ια ίτερ α  όσα  τρ έφ ο ν τα ι 
με δ ά νε ιο  γάλα ) κα ι δ ια φ όρ ω ν π ερ ιβα λ­
λο ντικώ ν  π αραγόντω ν.

Μ ια  π ρ α γμ α τικά  μ εγά λη  μ ελ έτη  στην 
Α υσ τραλ ία  (Ν. Engel, J. Med. 329:377-82) 
επ εκ τε ίν ε ι τ α  π α λα ιό τερ α  ε υ ρ ή μ α τα  γ ια  
το ν  ύπνο σ ε πρηνή θέση κα ι το ν  κ ίνδυνο 
γ ια  SIDS.

Χρησιμοποιώ ντας ο ι ερ ευ νη τές  ένα  σχέ­
δ ιο  ελέγχου  π ερ ιστατικώ ν έλαβαν π ληρο­
φ ο ρ ίε ς  από γ ο ν ε ίς  κα ι ο μ ά δ ες  ερ γ α ζο ­
μένω ν σ ε ασ θενοφ όρα , ε ξε τά ζο ν τα ς  58 
π ερ ιπ τώ σ ε ις  β ρ εφ ώ ν  με S ID S κα ι 120 
β ρ έφ η  με α ν ά λ ο γ ες  η λ ικ ίε ς  κα ι β ά ρ ο ς  
γέννησ ης.

Τα β ρέφ η  που κο ιμ ό ντο υσ α ν  σ ε π ρη­
νή (μπ ρούμυτα) θέση  ε ίχα ν  π ιθ α νότη τες  
γ ια  SIDS σ ε π οσοστό  4,5%. Η σ υσχέτιση  
ή τα ν  ακόμη ισχυρότερη  γ ια  τα  βρέφ η που 
κο ιμ ό ντο υσ α ν  σε σ τρ ώ μα τα  από φ υ σ ικές

ίνες, ιδ ίω ς τ α  μαλακά, ή σ ε θ ερ μ α ινό μ ε­
να δω μάτια , ή ή τα ν  φασκιω μένα , ή ε ίχα ν  
π ρ ό σ φ α τα  π ερ ά σ ε ι κάπ οια  ασ θένεια , ιδ ι­
α ίτερ α  γ α σ τρ εν τερ ο λ ο γ ικ ο ύ  τύπ ου. Εδώ 
π ρέπ ει να  το ν ίσ ο υ μ ε  τη ν  ά κρ α  ελα χ ισ το - 
ποίηση τέ το ιο υ  κ ινδύνου από το  μ ητρ ικό  
θηλασμό.

Κ α νένα ς απ ’ α υ το ύ ς  το υ ς  π α ρ ά γοντες  
δ εν  σ χ ε τ ίσ τη κ ε  με SIDS σ ε β ρέφ η  που 
κο ιμ ό ντο υσ α ν  σ ε δ ια φ ο ρ ε τ ικ ές  θ έσ ε ις . Η 
ο μ ά δα  τω ν  ερ ευ νη τώ ν  δ ιε ξή γ α γ ε  ακόμα  
μ ια  π ροοπ τική  μ ελέτη  σ ε δ ε ίγ μ α  βρεφ ώ ν 
από τη  σ τιγμ ή  τ η ς  γέννησ η ς . Έ γ ιν ε  σ ύ ­
γκρ ισ η  22 π ερ ισ τα τικώ ν  κα ι 213 μ α ρ τύ ­
ρω ν (υγ ιή  π α ιδ ιά) κα ι δ ια π ισ τώ θηκε πάλι 
πως το  SIDS σ υ σ χετ ιζό τα ν  ισ χυρά  με το ν  
ύπνο σε πρηνή θέση, σε σ τρ ώ μα τα  μ α λα ­
κά από φ υ σ ικ ές  ίνες  (6,6%) σε σχέση  με 
ά λλο υ ς  τύ π ο υ ς  σ τρω μά τω ν (1,8%).

Πάνω από 12 μ ε λ έ τες  έχο υ ν  π ροσδ ιο ­
ρ ίσ ε ι το ν  ύπνο σ ε πρηνή θέση  ω ς π α ρά­
γ ο ν τα  κ ινδύνου  γ ια  SIDS. Υ π οδεικνύουν 
σ η μ α ντ ικο ύ ς  σ υ μ π α ρ ά γο ντες  κα ι ε ιδ ικά  
τ α  μ α λα κά  σ τρώ ματα .

Σύμφω να, λ ο ι­
πόν, με τ ις  μ ελέ­
τ ε ς  σ υ ν ισ τ ά τ α ι 
σ το υ ς  γ ο ν ε ίς  να 
π ροσέχουν ώ στε 
ο ύπνος τω ν βρε­
φών να γ ίν ετα ι σε 
σκληρό  στρώ μα, 
ε ίτ ε  ανά σκελα  ε ί­
τ ε  σ το  πλάι.
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Ε ψ ή ν η  Λ ιά γ κ α ,  Μ α ία  Μ α ιε υ τη ρ ίο υ  “Λ Η ΤΩ ". 

Γενικά

Η π ο ιό τη τα  του  π ρογρά μμα τος ελέγχου  
τω ν λο ιμώ ξεω ν ενός  νοσοκομείου  αντικα ­
το π τρ ίζε ι τη ν  π ο ιό τη τα  όλης τη ς  π α ρεχό ­
μενης φ ροντίδας. Έ να  καλό π ρόγραμμα 
ελέγχου  τω ν λο ιμώ ξεω ν μειώ νει το ν  α ρ ιθ ­
μό τω ν νοσοκομειακώ ν λοιμώ ξεω ν, τη  δ ι­
ά ρ κε ια  και το  κόστος νοσηλείας.

Τα π ρογρά μμα τα  α υ τά  μειώ νουν τη  νο ­
σ ηρ ό τη τα  κα ι τη  θνησ ιμότητα . Σημαντική  
ήταν η προσφορά σε περ ιοχές υψηλού κιν­
δύνου, όπως οι Μ ονάδες Εντατικής Ν οση­
λε ία ς , όπου μειώ θηκαν τ α  π οσοστά  τω ν 
λο ιμώ ξεω ν με τη ν  εφ αρμογή  σω στής πρα­
κτικής  ελέγχου. Ο ι εν λόγω  ασ θενείς  ε ίνα ι 
συνήθω ς βα ρύτερα  πάσχοντες, απ α ιτούν 
π ερ ισσότερους επ εμβατικούς χειρ ισμούς, 
ια τρ ικ ές  π αρεμβάσεις  κα ι επ ιθετική  α ντι­
μετώπιση κα ι συνεπώς έχουν μ εγα λύτερ ο  
κίνδυνο να  π αρουσ ιάσουν λο ιμώ ξεις .

Ν ο σ ο κ ο μ ε ια κ ή  λο ίμ ω ξη  ο νο μ ά ζετα ι η 
λο ίμω ξη η οποία εκδηλώ νετα ι κατά  τη  δ ι­
ά ρ κε ια  τη ς  νοσηλε ίας  το υ  ασθενούς στο 
νοσοκομείο  και δεν προϋπήρχε στο στάδιο  
επώ ασης κατά  τη ν  εισαγω γή του . Επίσης, 
νοσοκομειακή λοίμω ξη θεω ρείτα ι η  λο ίμω ­
ξη που εκδηλώ νετα ι μ ετά  τη ν  έξοδ ο  το υ  
ασ θενούς από το  νοσοκομείο , η μόλυνση 
όμω ς έχ ε ι γ ίν ε ι κατά  τη  δ ιά ρ κε ια  τη ς  νο ­
σ ηλε ία ς  του .

Ν ο σ ο κ ο μ ε ια κ ή  επ ιδ η μ ιο λ ο γ ία  ε ίνα ι η 
μ ελέτη  τη ς  εμφ άνισης τη ς  κατα νομής και 
καθορ ισμού μ ιας νόσου στο  νοσ οκομ εια ­
κό πληθυσμό.

Ποιοι', όμω ς, ε ίνα ι ο ι π α ρ ά γοντες  που 
α υξά νουν  το ν  κ ίνδυνο ανάπ τυξης νοσο­
κομειακώ ν λοιμώ ξεω ν;
1. Η ηλικ ία .
2. Η β α ρ ύ τη τα  τη ς  υπ οκείμενης νόσου.
3. Η π αράταση το υ  χρόνου νοσηλείας.
4. Η αλόγ ισ τη  χρήση αντιβ ιοτικώ ν.
5. Ο ι π α ρα λείψ ε ις  κανόνων υγιεινής.

Ο ι νο σ ο κο μ ε ια κές  λο ιμ ώ ξε ις  κα τά  σ ειρά  
σ υχνότητα ς  είνα ι: 
α) ουρολο ιμώ ξεις ,
β) μ ε τεγ χ ε ιρ η τ ικ ές  λο ιμ ώ ξε ις  τω ν τρ α υ ­
μάτων, 
γ) πνευμονία ,
δ) πρω τοπ αθής βακτηρ ια ιμ ία .

ΥΠΟΔΟΧΑ

Ω ς υπόδοχα τω ν λο ιμογόνω ν παραγό­
ντω ν θ εω ρ ο ύ ντα ι ο ι άνθρωποι, τα  άλλα  
σπονδυλω τά, τα  αρθρόπ οδα (ιδ ίως έντο ­
μα), τ α  φ υ τά  ή τα  σ το ιχ ε ία  το υ  άψυχου 
π ερ ιβά λλοντος  (π.χ. νερό , έδα φ ος  κλπ.), 
σ τα  ο π ο ία  ο ι λ ο ιμ ο γ ό ν ο ι π α ρ ά γ ο ν τε ς  
ζουν κα ι δυνητικά  π ολλαπ λασ ιάζοντα ι με 
τ έ το ιο  τρόπ ο, που να  επ ιτρέπ ει τη ν  επ ι­
βίωσή το υ ς  ως ε ίδο υ ς  κα ι τη ν  παραπέρα 
μετάδοσ ή  το υς .

Υπ όδοχα τω ν λο ιμογόνω ν παραγόντω ν 
θ εω ρ ο ύ ν τα ι ο ι α π ο ικ ισ μ ένο ι ή π ροσ β ε­
β λημ ένο ι α σ θ ενείς , ά το μ α  το υ  ια τρ ικού  
κα ι νο σ η λευ τ ικο ύ  προσωπικού και σ το ι­
χ ε ία  το υ  άψυχου π ερ ιβά λλοντος το υ  νο­
σοκομείου .
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ΜΕΤΑΔΟΣΗ

Μ ετάδοση ενός λο ιμογόνου παράγοντα  
ε ίνα ι η μ ετα φ ο ρ ά  το υ  π αρά γοντα  από μια 
πηγή μόλυνσης σε ένα  επ ιδεκτικό  άτομο. 
Η μετάδοσ η  τη ς  λο ίμω ξης μέσα στο νο ­
σοκομείο  απ α ιτε ί τη  συνύπαρξη τρ ιώ ν πα­
ραγόντω ν:

α) μ ιας π ηγής τω ν λο ιμογόνω ν μ ικρο ­
οργανισμώ ν,

β) ενός  ευα ίσ θητου  ξεν ισ τή ,
γ) μ ιας οδού μ ετά δ ο σ η ς το υ  μ ικροορ ­

γαν ισμού.
Η πρόληψη τω ν νοσοκομειακώ ν λο ιμώ ­

ξεω ν επ ιτυγχάνετα ι κυρ ίω ς με τη  διακοπή 
τω ν οδώ ν μετάδοσης.

Διαρκής καταγραφή, έλεγχος και επι- 
δημιολογική εποτττεία των λοιμώξεων

•  Σύσταση και τή ρ η σ η  α π οτελεσ μ α τι­
κών π ροληπ τικώ ν μέτρω ν, τ α  οπ οία  θα 
κ α τε υ θ ύ ν ο ν τα ι σ τη  δ ια κοπ ή  τω ν  οδώ ν 
μ ετά δ οσ η ς  κα ι στην εξά λε ιψ η  εξω γενώ ν 
π αραγόντω ν π ρόκλησης νοσ οκομ εια κής  
λο ίμω ξης.

•  Α λλα γή  τω ν  υγε ιονο μ ικώ ν σ υ νη θ ε ι­
ών και τη ς  σ υμπ ερ ιφ οράς του  νο σ η λευ ­
τ ικ ο ύ  κα ι ια τρ ικο ύ  π ροσω πικού το υ  νο ­
σοκομείου .

•  Σ υνεχ ιζόμενη  εκπ α ίδευση όλων τω ν 
εργαζομένω ν στο νοσοκομείο  στα θέματα  
που σ χετίζοντα ι με το υ ς  τρόπ ους μ ετά δ ο ­
σ ης τω ν ενδονοσοκομειακώ ν λοιμώ ξεω ν.

Π ιθα ν ά  υπ όδοχα στο ά ψ υχο  π εριβάλλον  
το υ  ν ο σ ο κο μ είο υ

Σ χ ετ ιζό μ εν ο ς  μ ικ ρ ο ο ρ γαν ισ μ ό ς

Γυάλινα θερμόμετρα Salmonella

Λευκοπλάστης Pseudomonas, Bacillus,
* C lostridium  Zygom ycetes

Στηθοσκόπια Staphylococcus

Μ ιασμένα δ ιαλύματα αντισηπτικών Pseudomonas

Ν εροχύτες Pseudomonas

Συσκευή εξαερ ισμού Pseudomonas

Φ ίλτρα αέρα Aspergillus

Η λεκτρόδ ια  ηλεκτροκαρδιογράφου Staphylococcus aureus, 
Gramm αρνητικά  βακτηρίδ ια

Μόνο όταν ο άνθρωπος κατανοήσει την 
ευθύνη του στην αλυσίδα πρόκλησης της 
νοσοκομειακής λοίμωξης, η συμμόρφω­
ση του προσωπικού και η καθημερινή τή­
ρηση των προληπτικών μέτρων μπορεί να 
οδηγήσουν στην εξάλειψη των νοσοκο­
μειακών λοιμώξεων.

ΒΙΒΛΙΟΓΡΑΦΙΑ
1. W enzel, Brew er, Butzler: Οδηγός ελέγ­

χου λοιμώξεων στο νοσοκομείο, 2002.
2. In te rn a tion a l Fed eratio n  of In jection  

Control: Εκπαιδευτικό πρόγραμμα ελέγ­
χου λοιμώξεων, 1997.

3. Κώσταλου: Νεογνολογία.
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ΕΛΛΗ Ν ΙΚ Η  Δ Η Μ Ο Κ Ρ Α Τ ΙΑ  
ΤΕ Χ Ν Ο Λ Ο ΓΙΚ Ο  ΕΚ Π Α ΙΔ Ε ΥΤΙΚ Ο  ΙΔ Ρ Υ Μ Α  

Θ Ε ΣΣΑ Λ Ο Ν ΙΚ Η Σ

Θ εσσαλονίκη 27/4/2004 
Αριθ. Πρωτ. ΜΦ. 15/497

ΣΧΟΛΗ ΕΠΑΓΓΕΛΜΑΤΩΝ ΥΓΕΙΑΣ ΚΑΙ ΠΡΟΝΟΙΑΣ

ΤΜΗΜΑ: ΜΑΙΕΥΤΙΚΗ
Ταχ. Δ/νση: Τ.Κ. 541 01 Θεσ/νίκη, Τ.Θ. 14561 
Πληροφορίες: Σ. ΜΠΡΑΤΙΔΟΥ 
Τηλ. Κ έν τρ ο :2310-791111 
Τηλέφωνο: 2310-791546 
FAX: 2310-791521

Προς
Σ.Ε.Μ. ΑΘΗΝΩΝ  
Α ρ ιστείδου  Παηπά 2 
115 21 ΑΘΗΝΑ

Θέμα: Διεξαγωγή Σεμιναρίου Ψυχοπροφυλακτικής

Το Τμήμα Μ α ιευτικής τη ς  ΣΕΥΠ το υ  ΑΤΕΙ Θ εσσαλονίκης σάς γνω στοπ οιεί ό τι θα 
δ ιεξα γά γε ι και φ έτο ς  το  Σεμ ινάρ ιο  Ψ υχοπ ροφ υλακτικής από 20-9-2004 έω ς και 1- 
10-2004 (γ ια  δύο εβδομάδες), ικανοποιώ ντας έτσ ι το  α ίτημα  τη ς /το υ  εργα ζόμενης/ 
νου μα ίας/μα ιευτή  γ ια  ε ιδ ικ ές  γνώ σ εις στην π ροετο ιμασ ία  τη ς  εγκύου. Η δ ιάρκεια  
του  Σεμ ιναρ ίου ε ίνα ι 50 ώ ρες και θα δ ιεξά γ ετα ι από τ ις  8.00 π.μ. έω ς τ ις  13.00 μ.μ. 
στα Ε ργαστήρ ια  το υ  Τμήματός μας.

•  Ο ανώ τερος αρ ιθμός συμμετασχόντω ν θα ε ίνα ι 20 άτομα.
•  Προϋπόθεση συμμετοχής ε ίνα ι τα  2 (δύο) χρόν ια  επ αγγελματικής πείρας.
•  Η προθεσμία υποβολής γ ια  συμμετοχή στο Σεμ ινάρ ιο  ε ίνα ι μέχρ ι τ ις  10-6-2004.
•  Υπεύθυνη Σεμιναρίου είνα ι η κ. Μ πρατίδου Στέλλα, Καθηγήτρ ια Εφαρμογών του 

Τμήματος.
•  Τηλέφω να επ ικοινω νίας: 2310-791546 και 2310-315305.
•  Την ο ικονομική δ ιαχείρ ιση  έχε ι η Δ ιεύθυνση Ο ικονομ ικού του  ΑΤΕΙΘ.

Η ΠΡΟΪΣΤΑΜΕΝΗ ΤΟΥ ΤΜΗΜΑΤΟΣ 
(σφραγίδα & υπογραφή) 
Μ Α Ρ Θ Α  Μ Ω Ρ Α ΪΤ Ο Υ

Καθηγήτρια Εφαρμογών
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Η Ιατρική στην Αρχαία Ελλάδα
L T  L J  L J  Ι Γ - / Λ

Κωνσταντίνος Φωτίου, Παιδίατρος, Αναπληρωτής Διευθυντής Παιδιατρικού Τμήματος 
Π.Γ.Ν.-Μ. ΈΔΕΝΑ ΒΕΝΙΖΕΛΟΥ".

Η Ιατρική ήταν σαφώς προηγμένη στους 
αρχαίους Αιγυπτίους, Μεσοποτάμιους, Ιν­
δούς και άλλους λαούς μερικές χ ιλ ιετηρ ί­
δες πριν διαμορφωθεί στην αρχαία Ελλά­
δα. Όμως, η αρχαία ελληνική Ιατρική ήταν 
πραγματικά η πρώτη επιστημονική Ιατρική 
και βρίσκεται πολύ πιο κοντά στη σύγχρο­
νη Ιατρική απ’ αυτήν των λαών που ανα­
φέρθηκαν. Εξάλλου, δεν είναι τυχα ίο  ότι 
πάρα πολλοί ιατρ ικοί όροι έχουν τ ις  ρ ίζες 
τους  στην ελληνική γλώσσα. Το δε κύριο 
κοινό χαρακτηριστικό με την Ιατρική της 
σύγχρονης εποχής είναι, ότι η ελληνική Ια­
τρ ική  μέσα από την πορεία τη ς  των χιλίων 
και πλέον χρόνων κατόρθωσε να απαλλα­
γ ε ί από τ ις  δεισιδαιμονίες και τ ις  προκατα­
λήψεις και να μη θεωρεί την αρρώστια ως 
υπερφυσικό φαινόμενο, αλλά να την προ­
σεγγίζει ως ένα φυσικό και “φυσιολογικό” 
επακόλουθο και με επιστημονική σκοπιά. 
Η αρχαία ελληνική Ιατρική δ ια ιρείτα ι χρο­
νικά σε τρ ε ις  περιόδους:

•  1η περίοδος: Προϊπποκρατική, γ ια  την 
οποία δεν μπορούμε να προσδιορίσουμε 
επακριβώς το  χρόνο που άρχισε να δ ια­
μορφώνεται, εκτε ίνετα ι δε μέχρι τον 5ο 
π.Χ. αιώνα.

•  2η περίοδος: Ιπποκρατική, από τον 5ο 
π.Χ. μέχρι τον 3ο π.Χ. αιώνα.

•  3η περίοδος: Μετάίπποκρατική, από 
τον 3ο π.Χ. μέχρι το  2ο μ.Χ. αιώνα.

1. Προϊττττοκρατική π ερίοδος
Ό πω ς αναφ έρθηκε, δεν γνω ρίζουμε 

πότε ακριβώς άρχισε να διαμορφώνεται 
η αρχαία ελληνική Ιατρική. Πάντως, είναι 
γεγονός, ότι η Ελλάδα υπήρξε χώρα ευ­

νοημένη από τη  φύση αφού δ ιέθετε το  
κατάλληλο κλίμα γ ια  συστηματική επιστη­
μονική έρευνα.

Έτσι, η Κρήτη και άλλα νησιά του Αιγαί­
ου, ο ι ελληνικές αποικίες, ο ι πόλεις της 
Ιωνίας και η ηπειρωτική Ελλάδα ανέπτυ­
ξαν λαμπρό πολιτισμό, ο οποίος επηρέ­
ασε τα  μέγιστα την εξέλ ιξη  τη ς  ανθρω­
πότητας. Ή δη στην Κρήτη, στην περίοδο 
του Μινωικού πολιτισμού (4η-2η χ ιλ ιετία  
π.Χ. με αποκορύφωμα 2.500 χρόνια π.Χ.), 
η Ιατρική είχε φθάσει σ ’ ένα υψηλό βαθ­
μό εξέλιξης.

Στο νησί εξασκούνταν τόσο η εμπειρική 
Ιατρική, όσο και η μαγική και η ιερατική 
και τέλος  η επιστημονική Ιατρική. Έχουν 
βρεθεί πήλινα ειδώλια, που παριστάνουν 
ανθρώπινα μέλη και που πιθανώς απεικο­
νίζουν επιπολάζουσες αρρώστιες. Αυτά 
πιθανώς ήταν αναθήματα γ ια  απαλλαγή 
από την αρρώστια. Για παράδειγμα έχουν 
βρεθεί ειδώ λια κάτω άκρων, που πιθανώς 
υποδηλώνουν ρευματικές νόσους, καθώς 
και ειδώλια μαστών, που υποδηλώνουν μα­
στίτιδες, όγκους κ.ά. Κάποια άλλα ιατρ ι­
κής σημασίας ειδώ λια απεικονίζουν γυ ­
ναίκα που θηλάζει, γυναίκα που έχει γεν­
νήσει, σπαργανωμένο βρέφος, ενώ άλλα 
τ ις  φάσεις του τοκετού διδύμων. Στο ια­
τρ ικού ενδιαφέροντος Ιερό των Γουρνιών 
έχει βρεθεί η περίφημη “θεά των όφεων” , 
ιαματική θεότητα (Εικ. 1).

Η Κρήτη ήταν ονομαστή γ ια  τα  πολλά 
αρωματικά ιαματικά βότανά της. Για πα­
ράδειγμα, η μίνθη γ ια  τους κολικούς, γ ια  
νευραλγίες, ρευματισμούς, διάρροιες, δυ­
σμηνόρροια κλπ. Το δίκταμο, το  πιο γνω-
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Εικόνα 1. Η μινωική θεά των όφεων (Κνω­
σός). Αναπαράσταση (Μουσείο Καλών Τε­
χνών Βαρκελώνης).

στό απ’ όλα, ως ωοτόκο, εκτρω τικό και 
γ ια  αρρώστιες του γαστρεντερικού, των 
πνευμόνων κλπ. Το αψίνθιον ή αψιθιά (κοι­
νώς αρτεμίσια) ως διεγερτικό, γ ια  τ ις  αρ­
ρώστιες από ψύξη, τους σπασμούς, τους 
έλμινθες κλπ. Αναφέρονται επίσης και βό­
τανα γ ια  την προφύλαξη από μεταδοτικά 
νοσήματα των γεννητικών οργάνων, ενώ 
αναφέρετα ι και η χρήση προφυλακτικών 
μέσων από τ ις  γυναίκες με την τοποθέτη­

ση κύστης γ ίδας μέσα στο αιδοίο. Εκείνο, 
όμως, που π ροκαλείτο  θαυμασμό είναι οι 
γνώ σεις και τα  επιτεύγματα υγιεινής των 
Κρητών, δείγματα  του  λαμπρού πολιτι­
σμού τους.

Στο ανάκτορο της  Κνωσού και σε άλ­
λους αρχαίους οικισμούς έχουν βρεθεί συ­
στήματα αποχέτευσης, συστήματα ύδρευ­
σης, λουτρά, αποχωρητήρια, συστήματα 
αποκομιδής απορριμμάτων, κεντρικοί υπό­
νομοι. Για ένα τέτο ιο  σύστημα αποχέτευ­
σης ένας μελετητής γράφει: «Μια ημέρα, 
μετά  από ραγδαιότατη βροχή διαπίστωσα 
ότι όλοι οι αγωγοί λειτουργούσαν τέλεια  
και το νερό έτρεχε στους υπονόμους, το 
ύφος των οποίων επέτρεπε σε όρθιο άτο­
μο να βαδίζει μέσα σ ’ αυτούς. Αμφιβάλλω 
αν υπάρχει άλλο παράδειγμα αποχετευτι­
κού συστήματος, που να εξακολουθεί να 
λειτουργεί μετά  από 4.000 χρόνια από την 
κατασκευή του». Τέτοια συστήματα υγιει­
νής έχουν βρεθεί και σε άλλα νησιά της 
Ελλάδας, όπως το  περίφημο “ Ευπαλίνειο 
όρυγμα” (Εικ. 2, 3 και 4).

Ως κύρια γραπτά τεκμήρια  γ ια  την αρ­
χα ία  ελλην ική  Ια τρ ική  παραμένουν τα  
έπη του  Ομήρου (9ος-8ος π.Χ. αιώνας), 
τα  οποία παρέχουν πλήθος πληροφορι­
ών και μάλιστα γ ια  τη  Χειρουργική. Ο με­
γάλος ποιητής συνέλεξετ ις  πληροφορίες 
από τα  πεδία των μαχών με την ποικιλία και 
την πληθώρα των τραυμάτων, την ανάγκη 
παροχής άμεσης βοήθειας και θεραπεί­
ας, την ποικιλία των χρησιμοποιούμενων 
όπλων κλπ. Στα έπη περιγράφονται 140 
τραύματα διαφορετικής βαρύτητας, όπως 
με ξίφος, δόρυ, βέλος κ.ά. Η περιγραφή 
των τραυμάτων και των καταγμάτων είναι 
τόσο ακριβής, ώστε να διερω τάται κανείς 
μήπως ο ίδιος ο Ό μηρος ήταν γιατρός.

Κυριότεροι γ ιατρο ί ήταν οι δύο γ ιο ί του 
Ασκληπιού, ο Μαχάων και ο Ποδαλείριος. 
Επίσης, ο Αχιλλέας (Εικ. 5) είχε ιατρικές 
γνώσεις ως μαθητής του Κένταυρου Χεί-
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Εικόνα 2. Το “Ευπαλίνειο όρυγμα” της Σάμου. Έργο του Μεγαρέα μηχανικού Ευπαλίνου (520 
π.Χ.) για να καλυφθούν οι ανάγκες σε νερό στη Σάμο.

Εικόνα 3. Οικία στη Σαντορίνη. Ανάμεσα στα 
δυο πεζούλια υπάρχει στο δάπεδο οπή (πή­
λινος αγωγός).

Εικόνα 4. Προϊστορικό κυκλαδικό ειδώλιο 
εγκύου.

ΕΛΕΥΘΩ (9) 2/2004



74 Η ΙΑΤΡΙΚΗ ΣΤΗΝ ΑΡΧΑΙΑ ΕΛΛΑΔΑ

ρωνα, καθώς και ο Νέστορας, ο Πάτρο­
κλος και άλλοι, η δε θεραπαινίδα του Νέ- 
στορα, Εκαμήδη, θεω ρείτα ι η πρώτη νο­
σοκόμα. Αυτοί γνώριζαν την εξαγωγή ξέ­
νων σωμάτων από τους τραυματισμένους, 
την επίσχεση αιμορραγιών, τη  δ ιενέργεια  
χειρουργικών επεμβάσεων, την εφαρμο­
γή επιδέσμων και επιθεμάτων, τη  χρήση 
φορείων. Επιπλέον, στα έπη ανευρίσκου­
με πολλούς ανατομικούς όρους, όπως και 
περ ιγραφές επιδημικών νόσων, ψυχικών 
νόσων, μέθης κλπ.

Στην αρχαία Ελλάδα και σε παλαιότερες 
εποχές ήταν εξα ιρετικά  διαδεδομένες η 
θεουργική και η ιερατική Ιατρική. Οι αρχαί­
οι Έλληνες είχαν πολλούς θεούς, πολλοί 
δε απ’ αυτούς τους θεούς είχαν τη δύναμη 
να επιφέρουν αρρώστιες, αλλά και να τ ις  
θεραπεύουν. Σπουδαιότερος γ ια τρός θε­
ωρείτο ο θεός Απόλλων, ο εφ ευρέτης της 
Ιατρικής, αυτός που έστελνε τους λοιμούς 
ή έσωζε τους ανθρώπους απ’ αυτούς. Η 
Άρτεμις, αδελφή του Απόλλωνα, ήταν η 
λοχεία θεά. Η θεά Αθηνά ήταν η προστά- 
τ ιδα  της  υγείας των ανθρώπων και θερα-

I i ο ~  i Λ  ί  ϊ  Γ  Ο I t  t ~  I

Εικόνα 5. Ο Αχιλλέας επιδένει το τραύμα του 
Πάτροκλου στον Τρωικό Πόλεμο. Αναπαρά­
σταση σε κύπελλο (Μουσείο Βερολίνου).

πεύτρια αυτών. Η θεά Ή ρα ήταν η προστά- 
τ ιδ α  των τικτουσών γυναικών και τιμωρός 
των μοιχαλίδων και των μοιχών.

Εκτός από το υ ς  θεούς του  Ολύμπου 
υπήρχαν και άλλες ια τρ ικές  θεότητες, 
όπως η Ε ιλείθυια (Εικ. 6), θ εότητα  του  
τοκετού και προστάτιδα των επιτόκων, ο 
Παιάν, θεραπευτής ιδίως των τραυμάτων 
των άλλων θεών, ο Αμφιάραος, σπουδαί­
ος επίσης θεραπευτής κ.ά. Ο Μελάμπους 
(περί το  14ο αιώνα π.Χ.) θεωρείται ως ο 
πρώτος γιατρός, κατήγετο δε από το  Αρ­
γος. Ή ταν αυτός που θεράπευσε τ ις  θυ-

Εικόνα 6. Ειλείθυια: μινωική θεά της γονιμό­
τητας και του τοκετού. Πήλινο γλυπτό του 
1600 π.Χ. (Μουσείο Ηρακλείου).
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γα τέρ εςτου  βασιλιάτου Άργους Προίτου, 
οι οποίες έπασχαν από φρενίτιδα και υστε­
ρία. Ο Κένταυρος Χείρωνας θεω ρείτα ι κι 
αυτός ως ο πρώτος γ ιατρός των μυθικών 
χρόνων. Υπήρξε μεγάλος θεραπευτής και 
φαρμακολόγος. Ή ταν ο πρώτος που ίδρυ­
σε ιατρική σχολή στο Πήλιο, στην οποία 
ήταν και δάσκαλος. Στη σχολή του φο ίτη­
σαν ο Ασκληπιός, ο Αχιλλέας, ο Ηρακλής, 
ο Ιάσονας και άλλοι σπουδαίοι ήρωες.

Η Ια τρ ικ ή  το υ  Ασκληπιού
Από τον 5ο π.Χ. αιώνα, όμως, η λατρεία  

του  Ασκληπιού εκτόπισε ως προς την Ια­
τρ ική  και την υγεία τη  λατρεία  κάθε άλ­
λου θεού. Ο Ασκληπιός θεω ρείτα ι ο δη­
μιουργός τη ς  ιατρικής τέχνης και ο πρώ­
το ς  επιστήμονας γιατρός. Στα αγάλματα 
που έχουν βρεθεί παριστάνεται συνήθως 
να κρατά ένα ραβδί, γύρω από το  οποίο 
τυλ ίγετα ι ένα φίδι. Όπως δ ετό  φ ίδι απορ­
ρίπτει το  δέρμα του αντικαθιστώντας το 
με νέο, έτσ ι και ο Ασκληπιός διώχνει την 
αρρώστια από τον άνθρωπο και την αντι­
καθιστά με την υγεία.

Ως τόπος καταγω γής του  Ασκληπιού 
αναφέρετα ι η Τρίκκη (Τρίκαλα). Θεωρεί­
τα ι δε ότι ήταν πρόσωπο υπαρκτό, που θε­
οποιήθηκε μετά το  θάνατό του. Είχε δύο 
γιούς, τον Ποδαλείριο και το  Μαχάωνα και 
πέντε κόρες: την Υγεία, την Ιασώ, την Πα­
νάκεια, την Αίγλη και την Ακεσώ.

Τόποι λατρείας του Ασκληπιού ήταν τα  
“Ασκληπιεία” , τα  οποία συγχρόνως ήταν 
και θεραπευτήρια. Το πρώτο Ασκληπιείο 
θεω ρείτα ι ότι ιδρύθηκε στην Τρίκκη από 
τους δύο γ ιούς του μετά την επιστροφή 
το υ ς  από τον  πόλεμο της  Τροίας, στον 
οποίο πήραν μέρος. Στη συνέχεια οι γ ιο ί 
του και οι απόγονοί του ίδρυσαν και άλ­
λα Ασκληπιεία, τα  οποία ήταν τελ ικά  πάνω 
από 300, διάσπαρτα σε όλη την Ελλάδα 
αλλά και εκτός αυτής. Το πιο φημισμένο 
αλλά και το  σπουδαιότερο ήταν το  Ασκλη­

πιείο τη ς  Επιδαύρου (Εικ. 7). Περίφημα 
ήταν και αυτά τη ς  Τρίκκης, της Κω, της 
Αθήνας, τη ς  Κρήτης, της  Σικυώνας, της 
Κνίδου, της Περγάμου, τη ς  Ρώμης κ.ά., 
συνέχισαν δε να λε ιτουργούν ως θερα­
πευτήρια μέχρι τον 5ο π.Χ. αιώνα.

Οι α σ θ ενε ίς  που π ροσέρχονταν στα 
Ασκληπιεία γ ια  θεραπεία έπρεπε να ακο­
λουθήσουν μια προκαταρκτική υγιεινοθε- 
ραπευτική αγωγή (καθαριότητα σώματος, 
δ ια ιτητική  αγωγή, σω ματικές ασκήσεις 
κ.ά.). Στη συνέχεια ο ασθενής παρέμενε 
μια ή περισσότερες νύχτες στο καλούμενο 
“Άβατον” , στα πόδια του  αγάλματος του 
Ασκληπιού. Εκεί οι ιερείς-ιατρο ί εφάρμο­
ζαν δ ιάφορα θεραπευτικά μέσα.

Το κύριο όμως στοιχείο στη θεραπευ­
τική αγωγή ήταν η καλούμενη “εγκοίμη- 
σ ις ” (Εικ. 8), δηλαδή, κατά τη  δ ιάρκεια  
του ύπνου (ή και με πρόκληση υπνωτικής 
κατάστασης) ο ασθενής πρόσμενε (ή και 
ονειρευόταν) ότι θα εμφανιζόταν ο θεός 
και θα του όριζε τ ι να κάνει. Ή ταν ένα ε ί­
δος θεραπείας δ ι’ αυθυποβολής.

Στα αναθήματα υπάρχουν αρκετές πλη­
ροφορίες γ ι’ αυτό το  είδος της θεραπείας. 
Π.χ. σε κάποιο ανάθημα αναφέρεται: «Η 
Ερασίηηη από τ ις  Καφυές: Κοιμήθηκε στο 
ναό και ονειρεύτηκε ότι ο θεός μάλαζε το 
στομάχι της καί τη φίλησε και της  έδωσε 
μια κούπα με φάρμακο. Της παράγγειλε να 
το πιει και μετά  να κάνει εμετό. Υπάκουσε 
και λέρωσε το φόρεμά της. Ό ταν το πρωί 
ξύπνησε, είδε το ρούχο της μέσα στη βρο­
μ ιά  του εμετού της και μετά  από αυτό θε­
ραπεύτηκε».

Τα “ ίατρα” ήταν η αμοιβή του Ασκληπιεί­
ου γ ια  τη θεραπεία, μετά δε το  πέρας της 
θεραπείας οι ασθενείς αφιέρωναν στο θεό 
ένα ανάθημα (Εικ. 9), που συνήθως πα- 
ρίστανε το  θεραπευμένο μέρος του σώ­
ματος. Ενδιαφέρον είναι πως σε αρκετά 
Ασκληπιεία, ιδ ια ίτερα  όμως σ’ αυτό της 
Επιδαύρου, έχουν ανακαλυφθεί μαρμάρι-
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Εικόνα 7. Ασκληπιείο: ασθενείς περιμένοντας στα όνειρά τους να εμφανισθεί ο Ασκληπιός και 
να τους υποδείξει τρόπο θεραπείας. Στους τοίχους αναρτούσαν αναθήματα.

Εικόνα 8. Σκηνή εγκοίμησης (ανάγλυφο, Εθνι­
κό Αρχαιολογικό Μουσείο Αθήνας).

νες πλάκες πάνω στις οποίες αναγράφο­
ντα ι τα  ονόματα εκείνων που είχαν θερα- 
πευθεί, καθώς και οι αρρώστιες τους και 
η μέθοδος θεραπείας. Οι αρρώστιες που 
αναφέρονται είναι πολλές και διάφορες, 
όπως πλευρίτιδα, χοιράδωση, κιρσοί, ρευ­
ματισμοί, λιθίαση, έλκη, ψυχικά νοσήμα­
τα, αδράνεια της μήτρας, οφθαλμία, κα­
τάγματα  κλπ.

Από τους γ ιούς του Ασκληπιού ο μεν 
Π οδαλείρ ιος ήταν γεν ικός ιατρός, ο δε 
Μαχάων χειρουργός. Από τ ις  κόρες του 
η Υγεία ήταν μυθολογική θεότητα, προσω­
ποποίηση τη ς  ευεξίας του σώματος, της 
ψυχής και του πνεύματος. Η γνωστή θαυ­
μάσια κεφαλή της Υγείας, που φυλάσσε-
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Εικόνα 9. Αναθηματικό ανάγλυφο στον 
Ασκληπιό από άρρωστο που θεραπεύθηκε, 
πιθανώς από κιρσούς (Αρχαιολογικό Μου­
σείο Αθήνας).

τα ι στο Εθνικό Αρχαιολογικό Μουσείο της 
Αθήνας, είναι έργο του περίφημου γλύπτη 
Σκόπα (Εικ. 10). Η Ιασώ ήταν θεραπεύου- 
σα θεότητα. Η Πανάκεια, επειδή πιστεύο­
νταν ότι είχε την ικανότητα να θεραπεύει 
οποιαδήποτε αρρώστια, έδωσε το  όνομά 
τη ς  σε διάφορα φάρμακα, τα  οποία θεω-

Εικόνα 10. Κεφαλή της θεάς Υγείας (Αρχαι­
ολογικό Μουσείο Αθήνας).

ρούνταν ότι μπορούσαν να θεραπεύσουν, 
δήθεν, αν όχι όλες, τουλάχιστον μεγάλο 
αριθμό νόσων. Η Αίγλη και η Ακεσώ ήταν 
θεραπεύτριες σωματικών και ψυχικών νο­
σημάτων.

Η Ια τρ ικ ή  τω ν π ροϊτπτοκρατεί- 
ων φ ιλοσόφ ω ν

Λίγο πριν από την εμφάνιση του Ιππο­
κράτη ήκμασαν σε δ ιάφορα μέρη ελλη­
νικές ιατρ ικές σχολές. Οι σπουδαιότερες 
απ’ αυτές ήταν:

1. Η “Σχολή της Κνίδου” στη Μικρά Ασία 
(7ος π.Χ. αιώνας). Οι ιατρο ί της  Σχολής 
δ ιενεργούσαν σημαντικό αριθμό χειρουρ­
γικών επεμβάσεων. Περιέγραψαν με λε­
πτομέρειες μεγάλο αριθμό νόσων και στο 
σύγγραμμά τους με τον τίτλο "Κνίδιαι Γνώ-
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μ α ι" περιέχεται πλήθος συνταγών. Κύριοι 
εκπρόσωποι είναι ο Κτησίας, ο Ευρυφών, 
ο Ηρόδικος.

2. Η “Σχολή της Κω” (6ος π.Χ. αιώνας). 
Τα χαρακτηριστικά της  Σχολής αναφέρο- 
ντα ι στο κεφάλαιο γ ια  τον Ιπποκράτη, ο 
οποίος υπήρξε ο κύριος εκπρόσωπός της 
και στη συνέχεια βέβαια οι απόγονοί του, 
οι Ασκληπιάδες.

3. Η “Σχολή του Κρότωνα” στη Σικελία 
(5ος π.Χ. αιώνας). Η Σχολή αυτή έγινε η 
βάση τη ς  επιστημονικής Ιατρικής, στηρί- 
χθηκε δε στη φυσική και τη φιλοσοφική θε­
ωρία. Ιδρυτής θεωρείται ο Πυθαγόρας, ο 
πρώτος που ασχολήθηκε επιστημονικά με 
την Ανατομική και τη Φυσιολογία. Όμως, 
στο ιατρ ικό τμήμα αυτής αναδείχθηκαν 
ο Κτησιφών, ο Αλημέων, ο Φ ιλόλαος, ο 
Εμπεδοκλής.

Στην προώθηση όμως της αρχαίας ελ­
ληνικής Ιατρικής συνέβαλαν και οι φ ιλόσο­
φοι, οι φυσιοδίφες, οι ριζοτόμοι-βοτανο- 
λόγοι ιατροί, οι ιατρογυμναστές. Οι πρώ­
το ι Έλληνες φιλόσοφοι, οι οποίοι ήταν και 
φυσιοδίφες και βιολόγοι, συνέβαλαν ου­
σιαστικά. Στην πραγματικότητα, η απαρχή 
της επιστημονικής Ιατρικής συμπίπτει με τη 
γένεση της ελληνικής Φιλοσοφίας, καθώς 
οι φιλόσοφοι προσπαθούσαν να εξηγήσουν 
τα  φαινόμενα της φύσης και να ερευνή­
σουν τους νόμους της.

Η σ ημαντικότερη  Φ ιλοσοφ ική Σχολή 
ήταν αυτή της  Μ ιλήτου στη Μικρά Ασία 
(6ος-5ος π.Χ. αιώνας), με κύριους εκπρο­
σώπους το  Θαλή, τον Αναξίμανδρο, τον 
Αναξιμένη. Πρώτη η Σχολή αυτή δ ια τύ ­
πωσε την αντίληψη γ ια  τη  φύση ως κάτι 
το  ζωντανό. Σύμφωνα μ’ αυτήν οι θεμελι­
ώδεις ουσίες από τ ις  οποίες προέρχονται 
τα  πάντα είναι τέσσερις: το  νερό, ο αέρας, 
η γη και η φωτιά.

Ο Ηράκλειτος ανέπτυξε την ιδέα της  αλ­
λαγής: «τα πάντα ρει».

Οι ατομ ικο ί φ ιλόσοφοι Λεύκιππος και

Δημόκριτος δημιούργησαν τη  “θεωρία του 
ατόμου” , ως του απειροελάχιστου και αδι­
α ίρετου πρωταρχικού στοιχείου της ύλης. 
Εξάλλου, η μεγάλη αγάπη των Ελλήνων 
γ ια  τον Αθλητισμό οδήγησε στη δημιουρ­
γ ία  γυμναστηρίων. Έ τσ ι εμφανίστηκαν οι 
γυμναστές-ιατροί, οι οποίοι μέσα από την 
εμπειρία τους από τα  ατυχήματα που συμ­
βαίνουν στους αθλούμενους προήγαγαν 
την αντιμετώπιση των εξαρθρημάτων, των 
καταγμάτων και άλλων μικροχειρουργικών 
επεμβάσεων.

2 . Ιπ π οκρατική  Ια τρ ική
Η λαμπρότερη περίοδος τη ς  αρχαίας 

ελληνικής Ιατρικής συμπίπτει με το  “Χρυ- 
σούν Αιώνα” κατά τον οποίο μεγαλούργη­
σε ο Περικλής, άνθησαν οι Επιστήμες, οι 
Τέχνες και τα  Γράμματα και αναδείχθη­
καν επ ιφανείς άνδρες, όπως οι φ ιλόσο­
φ ο ι Σω κράτης και Πλάτων, ο ιστορ ικός 
Θουκυδίδης, οι τραγω δοί Σοφοκλής και 
Ευριπίδης, ο ποιητής της κωμωδίας Αρι­
στοφάνης, οι γλύπτες Φειδίας και Πραξι­
τέλης  και πολλοί άλλοι. Τότε ήκμασε και 
ο Ιπποκράτης.

Ο μεγάλος Κώος ιατρός, ο “πατήρ της 
Ια τρ ικής” όπως αποκαλείται, γεννήθηκε 
περί το  460 π.Χ. Σπούδασε Ιατρική στις 
Σχολές τη ς  Κω και της Κνίδου. Ταξίδεψε 
σε πολλά μέρη της  Ελλάδας και εκτός αυ­
τής. Πέθανε στη Λάρισα όπου πιθανότα­
τα  βρίσκετα ι κοντά και ο τάφ ος του, σε 
πολύ μεγάλη ηλικία  (μεταξύ 90 και 104 
ετών). Απέκτησε τόσο μεγάλη φήμη ώστε 
τον προσκάλεσε ο βασιλιάς της Μακεδο­
νίας Πέρδικας ο Β' γ ια  να τον θεραπεύ­
σει. Όταν, όμως, τον προσκάλεσε ο βα­
σ ιλιάς της  Περσίας Αρταξέρξης να πάει 
στην Π ερσία γ ια  να το ν  θεραπεύσει, ο 
Ιπποκράτης αρνήθηκε. Τα συγγράμματα 
τα  οποία σώζονται σήμερα και τα  οποία 
θεωρούνται ότι συνέγραψε ο Ιπποκράτης 
είνα ι 57, πιθανώς, όμως, μερικά από αυτά
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να γράφτηκαν από τους διαδόχους του. 
Τα έργα αυτά αποτελούν την καλούμενη 
“Ιπποκράτειο Συλλογή” και είναι γραμμένα 
στην ιωνική διάλεκτο, σύμφωνα δε με τον 
αείμνηστο ακαδημαϊκό ιατρό Αρ. Κούζη 
είναι τα  εξής:

Α. Γ Ε Ν ΙΚ Α
1) Ό ρκος, 2) Νόμος, 3) Περί Αρχαίης 

Ιητρικής, 4) Περί ιητρού, 5) Περί Τέχνης,
6) Π ερί ευσχημοσύνης, 7) Παραγγελίας 
8) Αφορισμοί.

Β. Α Ν Α Τ Ο Μ ΙΚ Α  -  Φ Υ Σ ΙΟ Λ Ο ΓΙΚ Α
9) Π ερί ανατομής, 10) Π ερί καρδίης,

11) Π ερί σαρκών, 12) Περί αδένων, 13) 
Περί οστέων φύσιος, 14) Περί φύσιος αν­
θρώπου, 15) Περί γονής, 16) Περί φύσι­
ος παιδιού.

Γ. Δ ΙΑ ΙΤ Η Τ ΙΚ Α
17) Περί τροφής, 18) Περί δια ίτης, 19) 

Περί δ ια ίτης υγιεινής.
Δ. Π Α Θ Ο Λ Ο Γ ΙΚ Α
20) Περί αέρων, υδάτων, τόπων, 21) Πε­

ρί χυμών, 22) Περί κρίσεων, 23) Περί κρί­
σιμων ημερών, 24) Περί εβδομάδων, 25) 
Περί φυσών.

Ε. Π Ρ Ο Γ Ν Ω Σ Τ ΙΚ Α
26) Προγνωστικόν, 27) Π ρορρητικόν, 

28) Κωακαί Προγνώσιες.
ΣΤ . Ε Ρ ΓΑ  Ε ΙΔ ΙΚ Η Σ  Ν Ο Σ Ο Λ Ο Γ ΙΑ Σ
29) Περί Επιδημιών, Βιβλία Επτά, 30) Πε­

ρ ί παθών, 31) Περί νούσων, 32) Περί των 
εντός παθών, 33) Περί Ιερής νούσου, 34) 
Περί τόπων των κατ’ άνθρωπον.

Ζ. Θ Ε Ρ Α Π Ε Υ Τ ΙΚ Α
35) Περί δ ια ίτης οξέων, 36) Περί υγρών 

χρήσιος.
Η. Χ Ε ΙΡ Ο Υ Ρ Γ ΙΚ Α
37) Κατ’ Ιητρείον, 38) Περί ελκών, 39) 

Π ερ ί α ιμορροΐδω ν, 40) Π ερί συριγγών, 
41) Π ερ ί τω ν εν κεφαλή τρωμάτων, 42) 
Π ερί αγμών, 43) Περί άρθρων εμβολής,
44) Μοχλικός.

Θ . Ο Φ Θ Α Λ Μ Ο Λ Ο Γ ΙΚ Α
45) Περί όψιος.

I. Μ Α ΙΕ Υ Τ ΙΚ Α  -  Γ Υ Ν Α ΙΚ Ο Λ Ο Γ ΙΚ Α
46) Περί παρθενίων, 47) Περί γυναικεί- 

ης φύσιος, 48) Περί γυναικείων, Βιβλίον Α' 
και Β', 49) Περί αφόρων, 50) Περί επικυή- 
σιος, 51) Περί επταμήνου και οκταμήνου,
52) Περί εγκατατομής εμβρύου.

ΙΑ. Π Α ΙΔ ΙΑ Τ Ρ ΙΚ Α
53) Περί οδοντοφυίης.
ΙΒ . Π Ο ΙΚ ΙΛ Α
54) Επιστολαί (Είκοσι τέσ σ αρες), 55) 

Δόγμα των Αθηναίων, 56) Επιβώμιος, 57) 
Πρεσβευτικός.

Η “ Ιπποκρατική Ια τρ ική ” ε ίχε  ορ ισμέ­
να θεμελιώδη χαρακτηριστικά πάνω στα 
οποία χτίστηκε η σύγχρονη Ιατρική. Απε­
λευθέρωσε την Ιατρική από τ ις  δεισιδαιμο­
νίες και τη  μαγεία και τόνισε ότι οι ασθέ­
νειες έχουν φυσικά αίτια. Εδωσε ιδ ια ίτε­
ρη έμφαση στην παρατήρηση της πορείας 
της ασθένειας με αποτέλεσμα οι Ιπποκρά- 
τε ιο ι ιατρο ί να αποκτούν τεράστια  εμπει­
ρική γνώση. Η παρατήρηση βασιζόταν κυ­
ρίως στην εξέταση και την ψηλάφηση του 
ασθενούς. Επίσης, χρησιμοποιούσαν ένα 
είδος πρώιμης στηθοσκόπησης, όπως γ ια  
παράδειγμα τη  λεγάμενη “σείσιν” κατά την 
οποία έσειαν τον άρρωστο και αφουγκρά- 
ζονταν την κίνηση των υγρών του σώμα­
τός  του.

Οι Ιπποκράτειοι ια τρο ί ενδιαφέρονταν 
κυρίως γ ια  την πρόγνωση και τη θεραπεία 
της  νόσου και λ ιγότερο γ ια  τη διάγνωσή 
της, δηλαδή η έμφαση, που έδιναν, δεν 
ήταν τόσο προς την αρρώστια όσο προς 
τον ίδιο τον άρρωστο, γ ια τ ί ο άνθρωπος 
αντιμετωπιζόταν ως ενιαίο ψυχοσωματικό 
σύνολο και δεν τους ενδ ιέφερε η βλάβη 
του μέρους.

Η θεραπεία είχε κι αυτή σκοπό στην ία- 
ση ολόκληρου του  σώματος κι όχι ενός 
μέρους του. Η θεραπεία βασιζόταν στην 
αντίληψη ότι η φύση από μόνη της  έχει 
θεραπευτικές ικανότητες και πως ο ρόλος 
του ιατρού είναι να βοηθήσει τη φύση στη
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θεραπεία. Όπως πληροφορούμαστε από 
τον “Ό ρκο” , τους “Αφορισμούς” και άλλα 
έργα, η εξάσκηση της  Ιατρικής διέπεται 
από υψηλές ηθικές αρχές.

Κατά τον  Ιπποκράτη ο ια τρός πρέπει 
να είναι τίμ ιος, σοβαρός, νηφάλιος, αξι­
οπρεπής στην εμφάνιση, καλοσυνάτος, 
επ ιδέξιος, αποφασιστικός, προσεκτικός, 
σεμνός, φιλάνθρωπος. Ο “Ό ρκο ς” του, 
τον οποίο και σήμερα δίνουν οι ιατρο ί σ ’ 
όλο τον κόσμο, περ ιέχει ύψ ιστες αρχές 
δεοντολογίας, σύμφωνα με τ ις  οποίες οι 
ιατροί πρέπει να εξασκούν το  επάγγελμα 
(Εικ. 11 και 12).

3 . Μ ετα ϊΐϊϊτο κ ρ α τικ ή  Ια τρ ικ ή
Η Σχολή της Κω όφειλε κατά ένα μεγά­

λο μέρος την ακμή της στους διαδόχους 
του Ιπποκράτη, ε ίτε  αυτο ί έμαθαν την τ έ ­

χνη τη ς  Ιατρικής κατευθείαν από το  μεγά­
λο διδάσκαλο, ε ίτε από τους μαθητές του. 
Έ τσι, περίφημοι ιατροί ήταν οι δύο γ ιο ί 
του Ιπποκράτη, ο Θεσσαλός και ο Δρά­
κων. Στη Σχολή της Κω ανήκε και ο Κρι- 
τόδημος, που ήταν ιατρός του Μεγάλου 
Αλεξάνδρου. Ο δεΔ ιοκλής θεωρείτο στην 
αρχαιότητα ως ο σπουδαιότερος ιατρός 
μετά τον Ιπποκράτη.

Ο μ εγά λος φ ιλό σ ο φ ο ς Α ρ ισ το τέλη ς  
(384-322 π.Χ.) είναι και στο πεδίο της Ια­
τρ ικής πρωτοπόρος. Γ ια τις  παρατηρήσεις 
του στα φυτά και τα  ζώα, αποτέλεσμα μα­
κροχρόνιων πειραματικών ερευνών, κατα­
τάσσετα ι από πολλούς -κ α ι δ ίκα ια - ως ο 
ιδρυτής τη ς  Βιολογίας. Ο Αριστοτέλης ε ί­
χε επίσης πολλές γνώσεις στον κλάδο της 
Υγιεινής και επιπλέον βοήθησε σημαντικά 
στην πρόοδο της  αναπαραγωγής.

Εικόνα 11. Η ελιά του Ιπποκράτη στην Κω. Αναπαράσταση, 19ος αιώνας.
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Εικόνα 12. Το "Ιπποκράτειο βάθρο” με τη βοήθεια του οποίου ο Ιπποκράτης έκανε ανατάξεις 
εξαρθρημάτων. Βυζαντινός κώδικας 11ου αιώνα (Φλωρεντία).

Α λεξανδρινή  π ερίοδος
Τον 3ο π.Χ. αιώνα ο ελληνικός πολιτι­

σμός και κατά συνέπεια και η Ιατρική εξα­
πλώθηκαν με τ ις  κατακτήσεις του Μ εγά­
λου Αλεξάνδρου και η Αλεξάνδρεια έγινε 
κέντρο πολιτισμού. Η Αλεξανδρινή Ιατρική 
έκανε μεγάλες προόδους, όμως η διάρκειά 
της ήταν σύντομη, γ ια τί όταν το  βασίλειο 
των Πτολεμαίων άρχισε να παρακμάζει, 
παρήκμασε κι αυτή. Η μεγάλη πρόοδος 
της Σχολής συντελέστηκε στην Ανατομία 
και τη Φυσιολογία χάρη στη συστηματική 
άσκηση της Νεκροτομίας. Η Αλεξανδρινή 
περίοδος είναι η μοναδική στην ιστορία 
τη ς  αρχαίας ελληνικής Ιατρικής κατά την 
οποία η Ανατομία νομιμοποιείται γ ια  επι­
στημονικούς σκοπούς. Ιδρυτές της Σχο­
λής ήταν ο Ηρόφιλος (323-285 π.Χ.) και ο 
Ερασίστρατος (310-250 π.Χ.). Έτσι, μελε­
τήθηκε η ανατομία του νευρικού συστή­
ματος, των οφθαλμών, των αγγείων, των 
γεννητικών οργάνων. Ο Ηρόφιλος θεωρεί­
τα ι ότι ανακάλυψε τρόπο να μετρά τους 
σφυγμούς (κλεψύδρα) (Εικ. 13). Επίσης,

Εικόνα 13. Η κλεψύδρα του Ηρόφιλου (300 
π.Χ.) είναι το πρώτο όργανο με το οποίο με­
τρήθηκε ο σφυγμός και η πίεση.
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αναπτύχθηκαν η Γυναικολογία, η Μαιευ­
τική και η Εμβρυολογία και εκτελούνταν 
δύσκολες χειρουργικές επεμβάσεις (τρυ­
πανισμοί κρανίων, λαπαροτομίες, ακρωτη­
ριασμοί κ.ά.).

Η τελευτα ία  πράξη της  αρχαίας ελληνι­
κής Ιατρικής εκτυλίχθηκε στη Ρώμη. Ήδη 
από τον 3ο π.Χ. αιώνα πολλοί αξιόλογοι 
Έλληνες ιατροί άρχισαν να εγκαθίστανται 
στη Ρώμη, όπου δέσποσε η προσωπικό­
τη τα  του Ασκληπιάδη (124-43 π.Χ.). Ό λοι 
σχεδόν οι Ρωμαίοι ηγεμόνες είχαν ως προ­
σωπικούς ιατρούς Έλληνες.
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Συνάδελφοί,
Μ ε ιδ ια ίτερ η  ικανοποίηση  σας ανακοινώνου­
μ ε  ό τι μ ε  την ευγενή χορηγ ία  της  Ε τα ιρείας  
“PROCTER & GAMBLE HELLAS" κυκλοφόρη­
σε από τ ις  Εκδόσεις “ΑΚΙΔΑ" Α. ΜΑΚΡΗ και 
γ ια  λογαρ ιασ μό  του  Συλλόγου μ α ς  το  β ιβλίο: 

“ΓΕΩΡΓΙΟΣ Ν. ΠΑΠΑΝΙΚΟΛΑΟΥ 
Σύντομη αναφορά στη ζωή και το έργο του” 
του  γνω στού κα ι από τ ις  σ τήλες  του  περιο­
δ ικού μ α ς  ια τρ ού  και συγγραφ έα  Ν ίκου Α. 
Παπανικολάου, Ο μότιμου Καθηγητού Μ α ι­
ευ τικής  κα ι Γυναικολογίας στο Α ρ ισ τοτέλε ιο  
Πανεπ ιστήμιο  Θ εσσαλονίκης. Ο συγγραφ έας  
δώ ρισε το  δ ικα ίω μα της έκδοσης του  β ιβλίου  
του  σ το  Σ.Ε.Μ.Α., από τα  γραφ εία  του  οποίου 
θα δ ια τ ίθ ετα ι δω ρεάν προς όλους τους Συνα­
δέλφους, θέλοντας έτσ ι να κάνει ευρύτερα  
γνω στή τη  μεγά λη  προσφορά του  Γεωργίου  
Ν. Π απανικολάου στην ανθρωπότητα μ ε  το  
σω τήριο  “TEST PAP”, που τόσα έχει προ­

σ φ έρε ι σ την πρόληψη, διάγνωση κα ι καταπ ολέμηση του  καρκίνου του  τραχήλου της  
μήτρας. Π ερ ιττή  η αναφ ορά στη σημασ ία  του  ρόλου  της  Μ α ίας κα ι του  Μ α ιευτή  στην  
αντιμετώ π ιση του  καρκίνου του  τραχήλου της  μήτρας.

Ν ΙΚ Ο Υ  Α . Π Α Π Α Ν ΙΚ Ο Λ Α Ο Υ
ΟΜΟΤΙΜΟΥ ΚΑΘΗΓΗΤΗ ΜΑΙΕΥΤΙΚΗ! ΓΥΝΑΙΚΟΛΟΓΙΑΣ

Σύντομη αναφορά στη ζωή και στο έργο του

ΑΘΗΝΑ
εκΑοζειχ α κ ίδ α

ΕΛΕΥΘΩ (9) 2/2004
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Α νοιγτό Βιωματικό ΣεμινάριοΙΐ V

Αγαπ ητο ί Συνάδελφοι,
Ο άνθρωπος γεννήθηκε φ έρνοντα ς μαζί του  τ α  με­
γ ά λ α  δώ ρα τη ς  δ ημ ιουργ ίας κα ι τη ς  ερ γα τ ικό τη τα ς  
κα ι μέσω αυτώ ν μπόρεσε μέχρ ι σ ήμερα να καλύψ ει 
κα ι να ικανοποιήσει τ ις  σω ματικές μα και τ ις  ψ υχικές 
ανά γκες  κα ι αναζητήσ εις  του .
Εμείς  ο ι μ α ίες  κα ι ο ι μ α ιευ τές , καθώ ς και ο ι ια τρ ο ί 
μ α ιευ τήρ ες , δ ια τηρούμ ε το  προνόμιο να ε ίμ α σ τε  π α ρόντες  κα ι αρω γο ί στη σημα­
ντ ικό τερ η  χρονική  περ ίοδο τη ς  β ιολογ ικής ζω ής το υ  ανθρώπου. Ε ίμαστε ΕΔΩ που 
η ΖΩΗ σαρκώ νετα ι μέσα στο (υλικό) σώμα τη ς  γυνα ίκας, που έρ χ ετα ι σ ’ εμάς με τη  
μορφή κάθε νεογέννητου.
Ο ι άνθρωποι μάς εμπ ιστεύοντα ι και ζητούν από εμάς υλική και μη υλική βοήθεια, αντί­
σ το ιχα  γ ια  το ν  υλικό και μη υλικό εα υ τό  το υς . Την όποια υποστήριξη  τη  λαχταρούν 
ολοκληρωμένη, συγκεκριμένη, εξατομικευμένη κι εμ ε ίς  καλούμασ τε να π ροσφ έ­
ρουμε ό ,τ ι καλύτερο  έχουμε γ ια  το  σκοπό αυτό. Κι έχουμε το ν  ανθρωπισμό μας και 
τη ν  επιστήμη μας! Πώς, όμως, θα τα  κατευθύνουμε α υ τά  και θα τα  εφ αρμόζουμε 
κάθε στιγμή, σε κάθε συγκεκρ ιμένο  άνθρωπο; Πόσο αντιλαμβανόμαστε α υτά  που 
έρχ οντα ι από το ν  άλλον; Α υτά  που ο άλλος θεω ρεί ω φέλιμα  γ ια  το ν  εα υτό  του ; Πό­
σο ο ι π ράξε ις  μας εξυπ ηρετούν τ ις  ανά γκες το υ  άλλου;
Γ ια όλα  αυτά  λοιπόν και γ ια  πολλά άλλα ακόμη, που έχουν να κάνουν με το  εσ ω τε­
ρ ικό  ΕΙΝΑΙ μας και τη  ΖΩΗ μας, κουβεντιάζουμε ανο ιχτά  κα ι καλούμε κι εσ άς στο:

ΑΝΟΙΧΤΟ ΒΙΩΜΑΤΙΚΟ ΣΕΜΙΝΑΡΙΟ
ψυχολογικής και φαινομενολογικής εκπαίδευσης 

για την επικοινωνία στη Μαιευτική, καθώς και την πρακτική εφαρμογή αυτών 
με σκοπό την εξέλιξη της ζωής του ανθρώπου

Α θή να , 11, 12 & 13 Ο κτω β ρ ίο υ  2 0 0 4

Ο μιλητής: Docteur Emmanuel Galacteros
Μ αιευτήρας - Γυναικολόγος - Ψ υχίατρος C.E.F.P.C.

(Centre d ’ Enseiquem ent e t de Formation a la Psychologie de la Com m unication) •

•  Δ ικα ίω μα συμμετοχής: 160 ευρώ.
•  Δ ηλώ σεις συμμετοχής: μέχρ ι 30 Σεπτεμβρίου 2004.
•  Μ ετά  το  π έρας τω ν εργασ ιώ ν του  Σεμ ιναρ ίου θα χορηγηθούν Π ιστοπ ο ιητικά  Πα­
ρακολούθησ ης από την  “ Ελληνική Μ αιευτική  Ψ υχοπ ροφ υλακτική  Ε τα ιρ ε ία ” .

Γ ια π ερ ισ σ ότερες π ληροφ ορ ίες  μπ ορείτε να απευθύνεστε: 
•  κ. Ελευθερ ία  Δημοπούλου, τηλ.: 6972.910109 

•  κ. Λαμπρινή Π αλληκαρά, τηλ.: 6944.356473 
•  κ. Καλλιόπη Μ άλφα, τηλ.: 6944.601730

ΕΛΕΥΘΩ (9) 2/2004



84 5ο ΠΑΝΕΛΛΗΝΙΟ ΣΥΝΕΔΡΙΟ ΨΥΧΟΠΡΟΦΥΛΑΚΤΙΚΗΣ

5οΠανελλήνιο Συνέδριο
W i

8, 9 και 10 Οκτωβρίου 2004 
Χώρος: Ευρωπαϊκό Πολιτιστικό Κέντρο Δελφών - ΔΕΛΦΟΙ 
Θέμα: “Η γέννηση δια μέσου των αιώνων - Σύγχρονες εμπειρίες”

ΘΕΜΑΤΙΚΕΣ ΕΝΟΤΗΤΕΣ

•  Ιστορική αναδρομή.
•  Ανθρωπολογική εξέλιξη των τεχνικών γύρω 

από τον τοκετό.
•  Επικοινωνία με την επίτοκο.

•  Τοκετός: Φόβος, ωδίνες και αντιμετώπι­
σή τους.

•  Ο ρόλος του πατέρα και της οικογένειας.
•  Περιγεννητική Ψυχολογία.

ΔΕΛΤΙΟ ΣΥΜΜΕΤΟΧΗΣ

Ε π ώ ν υ μ ο :.................................................................................Ό ν ο μ α : ...........................................................
Ιδ ιό τ η τ α : ..................................................................... Τ ίτ λ ο ς : ...........................................................................
Χ ώ ρ ο ς ε ρ γ α σ ία ς : ................................................................................................................................................
Δ ιε ύ θ υ ν σ η : ............................................................................................................................................................
Π ό λ η : ...........................................................................................................Τ .Κ ......................................................
Τ η λ . : .......................................... F a x : ........................................E -m a il: .............................................................
Σας γνωρίζω ότι επιθυμώ να λάβω μέρος στο παραπάνω Συνέδριο με:

□  Εργασία  □  Ε λ εύ θερ η  Α νακοίνω σ η □  P o ster

Τίτλος Ε ρ γα σ ία ς :..............................................................................................................................
Ημερομηνία απ οσ τολής:..................................... Υ π ογραφ ή :....................................................
Σ Η Μ Ε ΙΩ ΣΗ : Απαραίτητο είναι να προηγείται η ΠΕΡΙΛΗΨΗ της εργασίας, να ακολουθείς ΕΙ­
ΣΑΓΩΓΗ, η ΚΥΡΙΩΣ ΕΡΓΑΣΙΑ, τα  ΣΥΜΠΕΡΑΣΜΑΤΑ και να κλείνει με τη ΒΙΒΛΙΟΓΡΑΦΙΑ.

Προθεσμία υποβολής Περιλήψεων το αργότερο μέχρι τις 31 Ιουλίου 2004

ΔΙΚΑΙΩΜΑ ΣΥΜΜΕΤΟΧΗΣ ΔΙΑΜΟΝΗ

•  Ιατρο ί: 6 0  € Ξενοδοχείο : Ξενώνας “ Ε Υ Ρ Ω Π Η ”
•  Μ αίες: 6 0  € Τ ιμές με πρόγευμα: ·  Μ ονόκλινο: 8 0  €
•  Φ ο ιτητές: Δ ω ρ ε ά ν  ·  Δ ίκλινο: 1 2 0  € ·  Τρίκλινο: 125  €.

Σ Η Μ Ε ΙΩ Σ Η : Η καταβολή του  Δ ικα ιώ ματος Συμμετοχής στο Συνέδρ ιο  μπορεί να γ ίνε­
τα ι μέσω Α Γ Ρ Ο Τ ΙΚ Η Σ  Τ Ρ Α Π Ε Ζ Α Σ , στο λογαρ ιασμό τη ς  ΕΛΛΗΝΙΚΗΣ ΜΑΙΕΥΤΙΚΗΣ ΨΥ- 
ΧΟΠΡΟΦΥΛΑΚΤΙΚΗΣ ΕΤΑΙΡΕΙΑΣ. Α ρ ιθ μ ό ς  λ ο γ α ρ ια σ μ ο ύ : 2 0 7 1 -  4 3 6 0 1 0 0 1 1 1 5  - 9 4

ΕΛΕΥΘΩ (9) 2/2004
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Αγαπητοί Αναγνώστες,
Ο Σύλλογος Επιστημόνων Μαιών- Μαιευτών Αθηνών 
πιστεύει ότι το περιοδικό του Κλάδου μας, το ΈΛΕΥΘΩ ", 
είναι ο κρίκος επικοινωνίας μας για ενημέρωση και 
αναφορά και θεωρεί μεγάλη του τιμή να φιλοξενεί στις 
στήλες του άρθρα και ερευνητικές εργασίες που σχετί­
ζονται με το επάγγελμά μας. Ελπίζοντας στην ευγενή 
ανταπόκρισή σας, παραθέτουμε τις παρακάτω μικρές 
υποδείξεις ώστε να διευκολυνθεί η έκδοση του περιο­
δικού μας.
1. Η έκταση των κειμένων δεν θα πρέπει να ξεπερνά τις
1.000 λέξεις. Κατ' εξαίρεση δεχόμαστε μεγαλύτερα άρ­
θρα μετά από συνεννόηση με τη Συντακτική Επιτροπή.
2. Σε περίπτωση που το κείμενο του άρθρου ξεπερνά τις
1.000 λέξεις, καλό θα είναι να προτάσσεται περίληψη 
αυτού. Επίσης, απαραίτητη είναι η αναφορά στη βιβλι­
ογραφία.
3. Τα άρθρα πρέπει να φθάνουν έγκαιρα στη Συντακτική 
Επιτροπή του ΈΛΕΥΘΩ", ώστε να υπάρχει η χρονική άνε­
ση για την επεξεργασία τους.
Επίσης, έχουμε την εντύπωση ότι το περιοδικό μας, το 
δικό μας ΈΛΕΥΘΩ ", θα μπορούσε να έχει στα περιεχόμε­
νά του περισσότερα επιστημονικά άρθρα, γεγονός που 
εξαρτάται αποκλειστικά από εμάς τους ίδιους. Επομένως, 
χρειάζεται να προσπαθήσουμε εκτός των εξειδικευμένων 
άρθρων και πρωτότυπων εργασιών, η ύλη του να περιέχει 
άρθρα και δραστηριότητες Μαιών-Μαιευτών που να απευ­
θύνονται στους Συναδέλφους τους, δηλαδή από εμάς, σ' 
εμάς! Επιπλέον, οι δημοσιεύσεις ερευνητικών εργασιών 
ή άρθρων Συναδέλφων στο περιοδικό μας είναι σημαντι-
κές για δύο λογους:_______________________________

a) αναβαθμίζουν την ποιότητα του επιστημονικού 
μας περιοδικού,
β) βελτιώνουν την εικόνα του βιογραφικού της Μαί­
ας και του Μαιευτή, δίνοντάς τους την ευκαιρία συ­
γκέντρωσης μορίων κατά την αναζήτηση εργασίας

ς .ε .μ .α . στους χώρους άσκησης του μαιευτικού επαγγέλμα-
Αριστ. Παππά 2 -1 1 5  21 Αθήνα τος καθώς και στην αναζήτηση μεταπτυχιακών τίτ- 

Τηλ.: 210.6465.691 (Fax), 210.6429.675 λων ΟΠΟυδών.
E-mail: sema-icm@maii.otenet.gr Σας ευχαριστούμε εκ των προτέρων για τη συνεργασία

Από τη Σύνταξη του ΈΛΕΥΘΩ

mailto:sema-icm@maii.otenet.gr
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Την Κυριακή 9 Μαί'ου 2004, ημέρα που πραγματοποιήθηκε η εκδήλωσή μας για τον εορτα­
σμό της  Παγκόσμιας Ημέρας της Μαίας, συνέπεσε και η γ ιορτή της Παγκόσμιας Ημέρας 
της Μητέρας. Κατά τη διάρκεια της εκδήλωσης διαβάστηκε ένα ποίημα, που μια μητέρα, 
φίλη του Συλλόγου μας, το  αφιέρωσε στις μητέρες όλου του κόσμου καθώς και στη μαία 
που την ξεγέννησε. Με τη  σειρά μας σας το  αφιερώνουμε μέσα από το  “ΕΛΕΥΘΩ” .

ΚΑΛΩΣΟΡΙΣΜΑ
Γλυκανθός ηλιογέννητος πρώτος 
που μυρώνει της μέρας το χνώτο, 
ρόδο άλικο, ζωής θεμέλιο 
ο ερχομός σου γλυκό μου γέλιο.

Διαμαντένιες στιγμές ανασαίνουν, 
στης χαράς τις  ωδίνες σωπαίνουν... 
Μ ια καινούργια ψυχή σεργιανάει 
μες στον κόσμο... Γυναίκα γεννάει!

Πεθυμιές και ευχές μπρος στο θαύμα 
χρυσοπλένουν στο πρώτο σου κλάμα 
του αστεριού σου την πρώτη αυλαία, 
ο πατέρας, η μάνα κι η μαία.

Της αγάπης της άδολης σώμα 
ηλιοφώτα στου Κόσμου το δώμα.
Της ελπίδας τη ζέστα να υφάνεις, 
στις καρδιές μας ν' ανθίσει γεράνι.

Αρίστη Συντιχάκη-Γεωργανά, 7/4/2004

Το Δ.%. του Ζ.ε.Μ.Α. <ταε εύχεται 
Καλό Καλοκαίρι και Χάρου μεκεε Διακοπέε



Επιτέλους, μπορείτε να χαϊδέψετε το τρυφερό δερματάκι του μωρού σας. 
Πως όμως θα το προστατεύσετε;

4 σ η μ α ν τ ικ ές  ερ ω τή σ ε ις

1 . Πώς θα μπορούσα να προστατεύσω το δέρμα του νεογέννητου μωρού μου;
Διατηρώντας το στεγνό. Τ ο  δ έ ρ μ α  τ ω ν  ν ε ο γ έ ν ν η τ ω ν  ε ίν α ι  π ο λ ΰ  ε υ α ί σ θ η τ ο ,  γ ι ’ α υ τ ό  ε ίν α ι  π ο λ ύ  σ η μ α ν τ ικ ό  ν α  τ ο  δ ια τ η ρ ε ί τ ε  
ό σ ο  π ιο  σ τ ε γ ν ό  μ π ο ρ ε ί τ ε .

2 .  Γιατί είναι τόσο σημαντικό να διατηρώ το δέρμα του μωρού μου στεγνό;
Γ ι α τ ί  τ α  ο υ ρ ά  μ π ο ρ ο ύ ν  ν α  π α ρ ά γ ο υ ν  α μ μ ω ν ία  π ο υ  π ιθ α ν ό ν  ν α  π ρ ο κ α λ έ σ ε ι  σ υ γ κ α μ έ ν ο  η  ε ρ ε θ ι σ μ έ ν ο  δ έ ρ μ α  κ α ι  τ ε λ ι κ ά ,  τ η  
δ υ σ φ ο ρ ία  τ ο υ  μ ω ρ ο ύ  σ α ς .  Δ ε ρ μ α τ ο λ ο γ ι κ έ ς  έ ρ ε υ ν ε ς  έ χ ο υ ν  δ ε ί ξ ε ι  π ω ς  μ ια  σ τ ε γ ν ή  π ά ν α  β ο η θ ά ε ι  σ τ η ν  π ρ ό λ η ψ η  τ ω ν  
ε ρ ε θ ι σ μ ώ ν ,  κ ρ α τ ώ ν τ α ς  τ α  ο υ ρ ά  μ α κ ρ ι ά  α π ό  τ ο  δ έ ρ μ α .  Μ ε  λ ίγ α  λ ό γ ια : τ ο  υ γ ιέ ς  δ έ ρ μ α  ξ ε κ ιν ά  α π ό  τ ο  σ τ ε γ ν ό  δ έ ρ μ α .

3  . Τι πρέπει να προσέξω σε μια πάνα ώστε να προστατεύσω καλύτερα το δερματάκι του μωρού μου;
Φ υ σ ι κ ά ,  π ρ έ π ε ι  ν α  δ ι α λ έ ξ ε τ ε  τ η  σ τ ε γ ν ό τ ε ρ η  π ά ν α . Μ ια  π ά ν α  π ρ έ π ε ι  ν α  ε μ π ο δ ί ζ ε ι  τ η ν  υ γ ρ α σ ία  ν α  έ ρ χ ε τ α ι  σ ε  ε π α φ ή  μ ε  
τ ο  δ ε ρ μ α τ ά κ ι  τ ο υ  μ ω ρ ο ύ  σ α ς ,  ε ιδ ικ ά  ό τ α ν  π ι έ ζ ε τ α ι ,  ό π ω ς  γ ίν ε τ α ι  σ τ ι ς  π ε ρ ι π τ ώ σ ε ι ς  π ο υ  τ ο  μ ω ρ ό  σ α ς  ξ α π λ ώ ν ε ι  ή  
μ ε τ α φ έ ρ ε τ α ι  σ τ η ν  α γ κ α λ ιά  σ α ς .

“/. Ποια πάνα είναι κατάλληλη για το μωρό μου;
Pam pers! Δ ε ν  υ π ά ρ χ ε ι  π ιο  σ τ ε γ ν ή  π ά ν α ! Τ α  ν έ α  P a m p e r s  B a b y  D r y  α π ο ρ ρ ο φ ο ύ ν  
π ιο  γ ρ ή γ ο ρ α  α π ό  ο π ο ι α δ ή π ο τ ε  ά λ λ η  π ά ν α , π ρ ο σ φ έ ρ ο ν τ α ς  α ξ ε π έ ρ α σ τ η  
σ τ ε γ ν ό τ η τ α  σ τ ο  δ ε ρ μ α τ ά κ ι  τ ο υ  μ ω ρ ο ύ  σ α ς .  Χ ά ρ η  σ τ ο  δ ιπ λ ό  ε π ιφ α ν ε ι α κ ό  σ τ ρ ώ μ α  
κ α ι τ ο ν  έ ξ τ ρ α  α π ο ρ ρ ο φ η τ ι κ ό  π υ ρ ή ν α  π ο υ  δ ια θ έ τ ο υ ν  κ ρ α τ ο υ ν  τ η ν  υ γ ρ α σ ία  μ α κ ρ ι ά  
α π ό  τ ο  δ ε ρ μ α τ ά κ ι  τ ο υ  μ ω ρ ο ύ  σ α ς .
Κ α ι  τ ώ ρ α ,  υ π ά ρ χ ε ι  η  κ α τ ά λ λ η λ η  π ά ν α  γ ια  κ ά θ ε  σ τ ά δ ιο  α ν ά π τ υ ξ η ς  τ ο υ  μ ω ρ ο ύ  σ α ς .
Τ α  ν έ α  P a m p e r s  N e w  B a b y , μ ε  τ η  μ ο ν α δ ικ ή  τ ε χ ν ο λ ο γ ία  T o t a l  C a r e ,  α π ο ρ ρ ο φ ο ύ ν  
σ τ ο  ε σ ω τ ε ρ ι κ ό  τ ο υ ς  π ε ρ ι σ σ ό τ ε ρ α  τ σ ι σ ά κ ι α  κ α ι  κ α κ ά κ ια  α π ό  τ ι ς  ά λ λ ε ς  π ά ν ε ς ,  
κ ά ν ο ν τ α ς  τ ο  μ ω ρ ό  σ α ς  ν α  ν ιώ θ ε ι  χ α ρ ο ύ μ ε ν ο  κ ι  ε υ τ υ χ ισ μ έ ν ο . Γ ια  ν α  μ π ο ρ ε ί  τ ο  
μ ω ρ ό  σ α ς  ν α  κ ιν ε ίτ α ι  ά ν ε τ α , δ η μ ι ο υ ρ γ ή σ α μ ε  τ α  ν έ α  P a m p e r s  
A c tiv e  F it .  Τ α  π λ α ϊν ά  τ η ς  π ά ν α ς  A c tiv e  F i t  ε ίν α ι  6  φ ο ρ έ ς  π ιο  ε λ α σ τ ικ ά  α π ό  α υ τ ά  
τ ω ν  κ ο ιν ώ ν  π α ν ώ ν  μ ε  α υ τ ο κ ό λ λ η τ ο , ώ σ τ ε  ν α  π ρ ο σ α ρ μ ό ζ ο ν τ α ι  τ έ λ ε ι α  
σ ε  ό λ ε ς  τ ι ς  κ ι ν ή σ ε ι ς  τ ο υ  μ ω ρ ο ύ  σ α ς ,  χ ω ρ ίς  κ α ν έ ν α  σ υ μ β ιβ α σ μ ό  ω ς  π ρ ο ς  τ η  
σ τ ε γ ν ό τ η τ α . Τ ο  μ ω ρ ό  σ α ς  σ τ έ κ ε τ α ι  σ τ α  π ό δ ια  τ ο υ !  Χ ρ ε ι ά ζ ε τ α ι  τ α  ν έ α  P a m p e r s  
E a s y  U p  P a n ts ,  τ ι ς  π ιο  σ τ ε γ ν έ ς  « π ά ν ε ς  -  β ρ α κ ά κ ι»  σ τ η ν  α γ ο ρ ά . Π ρ ο σ φ έ ρ ο υ ν  τ η ν  
α ξ ι ό π ι σ τ η  σ τ ε γ ν ό τ η τ α  γ ια  τ η ν  ο π ο ία  ε ίν α ι  γ ν ω σ τ ά  τ α  P a m p e r s  κ α ι  μ π ο ρ ε ί τ ε  ν α  τ ι ς  
ε μ π ι σ τ ε υ θ ε ί τ ε  α κ ό μ α  κ α ι γ ια  ο λ ό κ λ η ρ ο  τ ο  β ρ ά δ υ .
Pam pers! Δ ε ν  υ π ά ρ χ ε ι  σ τ ε γ ν ό τ ε ρ η  π ά ν α , π ο υ  ν α  β ο η θ ά ε ι  τ ο  δ έ ρ μ α  τ ο υ  μ ω ρ ο ύ  σ α ς  ν α  δ ι α τ η ρ ε ί τ α ι  τ ό σ ο  υ γ ιέ ς !

Ε π ό μ ε ν η  κ α λ ύ τε ρ η  π ά ν α  P a m p e rs

Χρησιμοποιώντας ένα γυάλινο μπολ, δείτε τι 
συμβαίνει αν ασκήσετε ηίεσι\ (ανάλογη με το 
βάρος ενός μωρού) σε μια πάνα. Με άλλες 
πάνες, τα ούρα επιστρέφουν στην επιφάνεια. 
Με τα Pampers η υγρασία δεν επιστρέφει 
σχεδόν καθόλου.

Μ ια  α π λή  α π άντησ η .

Μεγέθη 2-6 Μεγέθη 1-2 Μεγέθη 3-5 Μεγέθη 4-6
Pampers
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Κπολαυσε τα καλά της "υγρής" σου διατροφής 

και άφησε την πάνα σου να απορροφήσει τα "κακά".

Επειδή το πεπτικό σύστημα τω ν νεογέννητω ν μπ ορεί να χω νέψ ει τ ρ ο φ ές μόνο σε υγρή μορφή, τα κακάκια το υ ς  είναι ιδιαίτερα υγρά. 

Γι’αυτό τα Pam pers New Baby, με τη μοναδική τεχνολογία Total C are, α π ορρ οφ ούν π ερισσό τερα  μαλακά κακάκια από οποιαδήποτε άλλη πάνα.

Ό ταν βλέπεις τον κόσμο μέσα από τα μάτια ε ν ό ς  μω ρού, βλέπ εις π ώ ς να τον κάνεις καλύτερο.


