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humanized n°l
Ή βεβαιότης ότι τό μητρικόν γάλα άποτελεΐ ιδεώδη τροφήν διά τό βρέφος μή 
άντιστοιχοϋσαν πρός οίανδήποτε άλλην, ώδήγησε πολλούς σοβαρούς κατασκευαστάς 
άνά τόν κόσμον ε ις  τήν δημιουργίαν ένός έξανθρωποποιημένου βρεφικού γάλακτος. 
Έν τούτοις, μία άπό τάς πλέον έπιτυχεις έπ ιτεύξεις εις  τόν τομέα αύτόν, οφ είλετα ι εις 
τήν BEBELAC. Τό γάλα humanized no 1 τής BEBELAC, όχι μόνον παρουσιάζει τά αύτά 
συστατικά πρός τό μητρικόν (λακταλβουμίνας, χαμηλήν περιεκτικότητα άλάτων, 
ταυτόσημον σύνθεσιν λιπαρών οξέων κ.τ.λ.) άλλά άπεδείχθη, κατά τάς κλινικός 
δοκιμαοίας του, ότι έμφανίζει ιδεώδη συντελεστήν πεπτικής άπορροφήσεως, 
παραπλήσιον πρός τόν τού μητρικού γάλακτος.

Μέση άνάλυσις (άνά 100 γρ.):

Λίπος γάλακτος 9,3%
Φυτικόν λίπος 18,8%
Πρωτεΐναι 11,8%
Γ αλακτοζάκχαρον 56,0%
'Υγρασία 2,5%
Μετ. άλατα 1,6%
(έξ ών σίδηρος 7,5% MGR.) 
Βιταμιναι (άνά 100 γρ.):

Βιταμίνη A 
Βιταμίνη C 
Βιταμίνη D 
Βιταμίνη Ε 
Βιταμίνη Β, 
Βιταμίνη Β2 
Βιταμίνη Β6 
Βιταμίνη Β12 
Νιασιναμίδη 
Παντοθενικόν όξύ

1,800
40

300
3

0,30
0,60
0,40
3,00
5.50
2.50

I.U.
Mgr.
I.U.
Mgr.
Mgr.
Mgr.
Mgr.
Mgr.
Mgr.
Mgr.
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Vickers Ό ΕΤΟΙΜΟΠΑΡΑΔΟΤΑ
*

MON ΑΣ
ΦΩΤΟΘΕΡΑΠΕΙΑΣ
VICKERS

Ή διά άφαιμαξομεταγγίσεως θεραπεία τοΰ ίκτερου τών νεογνών άποτελεί μίαν 
δύσκολον, μακροχρόνιον καί επικίνδυνον συχνάκις άγωγήν. Είναι ήδη γνωστόν δτι τό 
φώς τοϋ Βορείου Σέλαος, ήτο ι φωτεινή πηγή μήκους κύματος μεταξύ 420 έως 480 
νανομέτρων, μειώνει άποτελεσματικώς τήν χολερυθρίνην τοϋ αίματος, μέχρις έξαλεί- 
ψεως τής άνωμαλίας.
Ή μονός φωτοθεραπείας Vickers άποτελεί τήν ε ις  τήν διάθεσίν σας πηγήν αύτοϋ τοΰ 
εύεργετικοϋ φωτός. Είναι ταχεία, άποτελεσματική δ ιότι ρυθμίζεται εύκόλως, καί είναι 
δυνατόν νά τοποθετήται ε ις  ποικίλας θέσεις έν σχέσει πρός τό νεογνόν, τήν 
θερμοκοιτίδα ή τό λίκνον του. ’Επίσης, είνα ι εύχρηστος δ ιότι ολισθαίνει εύχερώς καί 
τοπ οθετείτα ι όπουδήποτε καταλαμβάνουσα έλάχιστον χώρον.
Ή μονός φωτοθεραπείας Vickers είνα ι ήδη δεδοκιμασμένη εις έκατοντάδας χιλιάδων 
περιστατικά νεογνών γεννηθέντων μέ ίκτερον (καθώς καί βρεφών εις τό όποια 
ένεφανίσθη ή άσθένεια κατόπιν).

ΣΥΣΤΗΜΑ ΣΥΝΕΧΟΥΣ 
ΘΕΤΙΚΗΣ ΠΙΕΣΕΩΣ 
ΤΩΝ ΑΝΑΠΝΕΥΣΤΙΚΩΝ 
ΟΔΩΝ (CPAP) G R E G O R Y  B O X
Διά τήν καταπολέμησιν τοϋ συνδρόμου τής 
άναπνευστικής δυσχερείας εις τό βρέφη, ή 
τοποθέτησις τής κεφαλής τοϋ νεογνού ύπό 
πίεσιν άποτελεί τήν σωτηρίαν του (Gregory et 
al., 1971).
Τό σύστημα Συνεχούς Πιέσεως Vickers, 
έσχεδιάσθη είδικώς διά τόν σκοπόν αύτόν. 
Συνίσταται έξ ένός κυλινδρικού διαφανούς 
θαλάμου Perspex εντός τοϋ όποιου 
έπ ιτυγχάνεται πλήρης έλεγχος τής πιέσεως καί 
τοϋ ρυθμού άναπνοής. Είναι άπολύτως 
εϋχρηστον καί προσαρμόζεται έπί τοϋ λίκνου 
ώς καί έπί τών θερμοκοιτίδων Vickers. ’Επίσης ή 
πίεσις έντός τοϋ θαλάμου ρυθμίζεται, ό δέ 
θάλαμος είνα ι δυνατόν νά συνδεθή μέ σύστημα 
συναγερμού (CPAP Alarm).

ΙΑΤΡΙΚΑ ΕΡΓΑΛΕΙΑ ΚΑΙ ΣΥΣΚΕΥΑΙ ΕΠΕ
ΟΔΟΣ Κ. ΛΟΥΡΟΥ 5 & ΜΙΧΑΛΑΚΟΠΟΥΛΟΥ-ΑΘΗΝΑΙ-ΤΗΛΕΓΡ. ΔΙΕΥΘ. AMI PETROU ΑΘΗΝΑΙ ΤΗΛ. 77 71 551 
5 Κ. LOUROU ST. & MICHALAKOPOULOU-ATHENS-GREECE-TELEGRAMS: AMI PETROU ATHENS TEL. 77 71 551



Η ΠΡΟΣΜΕΤΡΗΣΙ ΤΟΥ ΧΡΟΝΟΥ 
ΤΗΣ “ ΜΑΘΗΤΕΙΑΣ,, ΩΣ ΥΠΗΡΕΣΙΑΣ
’Αποδίδουμε μεγίστη βαρύτητα, ουσιαστική και ηθική, στο επίμαχο 

τοϋτο θέμα γ ι’ αυτό δίνουμε πολλή σημασία καί έμφασι στήν επιστολή 
τής μαίας τοϋ Υγειονομικού Στάθμου Πάρου, πού καταχωρούμε σέ άλλη 
σελίδα. Ξεκινώντας από τήν προσωπική της περίπτωση παρουσιάζει μέ 
σκέψεις άδρές καί άναντίρρητες, μίαν άδικη ένέργεια πού πρέπει τό τα ­
χύτερο νά έκλειψη.

Είναι ή περίπτωσι τής καταργήσεως τοΰ άρθρου 8 τοϋ Ν. Δ) τος 
226)5.10.73 (ΦΕΚ 275), πού άναγνώριζε τά  έτη τής φοιτήσεως στις 
Σχολές Μαιών ώς συντάξιμο χρόνο.

Εις ένα νομοθετικό μέτρο ποτέ δέν έξετάζεται ποιος είναι ή ποιος 
ήταν ό νομοθέτης. ’Εξετάζεται μόνο άν αύτό είναι σύμφωνο μέ τις στοι­
χειώδεις αρχές τοΰ δικαίου καί τής ήθικής καί άν άνταποκρίνεται στις 
κοινωνικές άνάγκες μιας πολιτείας πού θέλει νά θεωρήται ’Ηθικό Πρό- 
σωπο. Καί στήν περίπτωσι αύτή δέν υπάρχει καμμιά άμφιβολία γιά τό 
δίκαιο καί τήν όρθότητα τοϋ μέτρου, δπως έπίσης δέν ύπάρχει καμμιά 
έξηγησι (ούτε σοβαρή ούτε μή σοβαρή) γ ιά  τήν κατάργησί του.

Ούτε πρέπει νά θεωρήται λόγος καταργήσεως τό δτι τό σωστό καί 
δίκαιο τοϋτο μέτρο έλήφθη επί δικτατορίας. Δ ιό τι οί περισσότεροι άπό 
τούς νόμους της εξακολουθούν νά ισχύουν καί, καθώς ξέρουμε, συνεχί­
ζεται τό κοσκίνισμά τους. ’Ά λλω στε καί αύτοϋ τοϋ ίδιου Ν. Δ) τος 
226)73 τροποποιήθηκαν μερικές διατάξεις μέ τόν Ν. 201)14.10.75 (ΦΕΚ 
228 τεϋχ. A  - 18.10.75) χωρίς σ’ αυτόν ν’ άναφέρεται τροποποίησι ή 
κατάργησί τοϋ επίμαχου άρθρου 8. ’Ή , λοιπόν, καταργήθηκε μέ άλλο 
νόμο (πού θά διευκρινισθή σύντομα) ή τό Γενικό Λογιστήριο δέν τό 
εφαρμόζει τώρα διότι, κατά μία εκδοχή (πού θά έρευνηθή), κατά τήν 
ψήφισι καί δημοσίευσι τοϋ Ν.Δ. 226)73 δέν τηρήθηκε ή προβλεπόμενη 
διαδικασία τής προεγκρίσεώς του άπό αυτό.

Γιατί, λοιπόν, συμβαίνει οτιδήποτε άπό αυτά;
Αυτό πρέπει νά βροΰν οί Σύλλογοι μέ μιά συντονισμένη προσπάθεια. 

Μέ μελετημένες ένιαΐες ενέργειες καί δχι μέ τό πάρεργο σύστημα πού 
ώς τούρα κινούνται καί πού τό θεωρούμε άκόμη καί άνασταλτικό τής ένό- 
τητας τοϋ Κλάδου καί τής έπιλύσεως τών ζητημάτων του: Νά ύποβάλλη,



δηλαδή, σποραδικά ό κάθε Σύλλογος (καί μάλιστα δχι δλοι) στό ύπουρ- 
γείο, διά του ΣΕΜ ’Αθηνών, κάποιο ύπόμνημα (πολλές φορές άλλοπρό- 
σαλλο) καί φτάνει. ..

Δέν φτάνει! Δ ιό τι δέν φέρνει κανένα αποτέλεσμα. Τό βλέπουμε, 
άλλωστε. Χρειάζεται δραστική κα'ι συντονισμένη προσπάθεια. Ό  λ ά­
κ λ η ρ ο ς  ό Κλάδος, σ ύ σ σ ω μ ο ς ,  νά κινητοποιηθή. Νά ένημερώση 
πληρέστερα τήν Κυβέρνησι καί νά την πείση δτι έσφαλε —ίσως άπό βια­
στικές εισηγήσεις— καί νά έπανορθώση, δπως έλπίζεται.

’Αλλά, πρώτα, πρέπει νά γίνη γνωστό τό γ ια τί. Ό  λόγος πού ώδή- 
γησε στην κατάργησι τού άρθρου 8 τοϋ Ν.Δ. 226) 73. Αύτό πρέπει νά 
μάθουμε.

’Επειδή ό νόμος ήταν χουντικός, τό άποκλείσαμε.
Μήπως επειδή, ό χρόνος τής «μαθητείας» στις Σχολές πρόσφερε 

αποκλειστικά σχολική έκπαίδευσι καί δέν ήταν χρόνος προσφοράς π λ ή ­
ρ ο υ ς  εργασίας καί μάλιστα επαχθούς καί κατά παράβασι τής εργατι­
κής νομοθεσίας; Καί δτι τά  άντίστοιχα Μαιευτήρια δέν έκάλυπταν μέ 
μαθήτριες κατά τό μεγαλύτερο μέρος τ ις  άνόγκες τους σέ νοσηλευτικό 
προσωπικό πρός δφελός τους; Ούτε αυτό μπορεί κανείς νά τό ϊσχυρι- 
σθή. Είναι βέβαιο δτι κάτι περί αύτοΰ θά άποκάλυψαν οί άρμόδιοι άπό 
τήν περυσινή άπεργια τών μαθητριών τών Σχολών Μαιών, πού ένα άπό 
τά  βασικά αϊτήματά τους ήταν: νά είναι πράγματι μαθήτριες κ ι’ δχι 
πρώιμες άδελφές μέχρι καί παραδουλεύτρες!

Τό ύπουργεϊο τής δικτατορίας είχε πεισθεϊ γ ιά τήν ορθότητα καί 
τό δίκαιο τοϋ μέτρου καί έψήφισε τό Ν.Δ. 226)73 μέ τό άρθρο 8.

Τό υπουργείο τής Δημοκρατίας δέν έπείσθη καί τό κατήργησε!
Πρέπει, λοιπόν, νά πεισθή. Καί θά είναι εύκολο τό έργο τών εκπρο­

σώπων τοϋ Κλάδου νά τό βοηθήση νά πεισθή — άν θέλη— διότι δλοι 
οί λόγοι πού συντρέχουν καί συνηγορούν είναι κραυγαλέοι καί άδιάσειστοι.
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«Οι έ'γκυες γυναίκες πρέπει νά τρώνε 
για δυο» συνιστοϋσαν τά παληά χρόνια οί 
μητέρες των καί κάποτε τό έπανελάμβα- 
ναν καί μερικοί γιατροί. Καί τοΰτο ήουσι- 
κά κατέληγε στην ύπερλίπωσι τής εγκύου 
πού, πέραν τίνος ορίου αποβαίνει δυσά­
ρεστος καί γ ι’ αυτήν καί για τό κύημα. 
Δυσάρεστος διότι όχι μόνον αυξάνεται μέ 
τό πολύ φαγητό τό βάρος τοϋ σάπιατος 
της ώς καί τοϋ εμβρύου, άλλα καί διότι 
παρουσιάζονται σ’ αυτήν ποικίλες πεπτι­
κές αδιαθεσίες καί διαταραχές πού μπο­
ρούν μέ τήν κατάλληλη διατροφή νά 
προληφθοϋν.

Γ ια  τούς ανωτέρω λόγους πρέπει νά έ­
χουμε ύπ’ όψιν ότι μόνον 150' —  300 
θερμίδες τήν ημέρα επί πλέον των όοων 
έχρειάζετο προ τής κυήσεως, άρκούν στην 
έγκυο γυναίκα, κατά τούς διαιτολόγους 
γιά νά διατηρήται τό βάρος σέ φτισιολογΐ- 
κά ό'ρια καί νά μήν παχαίνη υπερβολι­
κά. ’Επίσης δέ νά αυξάνεται τό βάρος τοϋ 
εμβρύου κανονικά καί νά προλαμβάνωνται 
μερικές δυστοκίες πού προέρχονται άπό 
τή μεγάλη άνάπτυξί του.

Ποιο είναι, όμως, τό επιτρεπόμενο ό­
ριο βάρους στήν έγκυο γυναίκα; Έδώ 
πρέπει νά έχουμε ύπ’ όψιν μας ότι ή αϋ- 
ξησι αυτοί δέν πρέπει στο τέρμα τής κυ­
ήσεως νά υπερβαίνει τά 10 —  12 κιλά 
συγκριτικά πρός τό βάρος πού είχε προ

ΖΑΧ. ΙΩΑΝ. ΒΑΥΣΙΔΟ Υ 
ΎφηγητοΟ, Μαιευτήρος - Γυναικολόγου 

πρ. ΔιευΘυντοΰ Μαιευτ.-Γυναικολ. Κλινικής 
Άρετοαείου Νοσοκομείου ’Αθηνών

τής εγκυμοσύνης. Τά περισσότερα κιλά 
είναι περιττά καί επικίνδυνα-

Άπό αύτά τά κιλά τά 5 -— 6 αντι­
στοιχούν στο βάρος τής έγκύμονος μή­
τρας, τοϋ εμβρύου, τού πλακοΰντος καί 
τού έναμνίου υγρού. Τά υπόλοιπα 5 —  G 
κιλά προστίθενται στο σώμα τής εγκύου 
καί παραμένουν σχεδόν πάντοτε μετά τον 
τοκετό, έκτος εάν λάβουν εγκαίρως τά κα­
τάλληλα μέτρα. Ποιες τροφές, λοιπόν, 
πρέπει νά καταναλίσκουν οί έ’γκυες καί εις 
ποιο ποσόν ώστε νά μή βλάπτουν οί ίδιες 
τον εαυτό τους μέ τήν ακατάλληλη διατρο­
φή καί μέ τον υπερσιτισμό;

Οί τροφές αυτές φυσικά είναι οί ίδιες 
μέ εκείνες πού έλάμβαναν προ τής εγκυ­
μοσύνης. Δηλ. λευκώματα, σάκχαρα, λι­
παρές ουσίες γενικά, καί επί πλέον βιτα­
μίνες, ανόργανα άλατα, διάφορα ύγρά 
(δηλ. νερό, οινόπνευμα, αναψυκτικά καί 
τά όμοια).

"Ολες αυτές οί τροηοές πρέπει νά λαμ- 
βάνωνται μέ μέτρο καί νά αποφεύγεται ή 
γνωστή βουλιμία των εγκύων, πού είναι 
ψυχικό φαι\'όμενο καί όχι οργανικό.

Έ ξ άλλου πρέπει νά έχουμε ύπ’ όψι 
ότι όλες αύτ,ές οί θρεπτικές ουσίες δέν 
καταναλίσκονται έξ ολοκλήρου άπό τον 
οργανισμό τής εγκύου αλλά παραμένουν 
ώς σημαντικό πλεόνασμα εις αυτόν.

Γ ι’ αυτό ό ισολογισμός τού αζώτου ε!-
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ναι θετικός έπ'ι τής έγκύου, έκ παραλλή­
λου δέ ή · ουρία αίματος καί οΰρου είναι 
ελαττωμένη έπ’ αυτής. "Οντως, λοιπόν-, 
γίνεται κάποια κατακράτησις αζώτου, ή 
όποια ευνοεί την αΰξησιν τοϋ εμβρύου. 
Εύνόητον ότι το υπερβολικό ποσό τοϋ 
λευκώματος είναι επικίνδυνο για τήν έγ­
κυο, ή οποία έτσι προσβάλλεται από αύ- 
τοδηλητηρίασι μέ όλες τις συνέπειες της.

Λογική χρήσι θά κάνη ή έ'γκυος καί των 
διαφόρων σακχάρων καί ακόμη των λι­
παρών ουσιών. Ώ ς  προς τά σάκχαρα εί­
ναι γεγονός δτ.ι ή έλάττωσί τους αυξάνει 
την παραγωγή τής κετόνης, διότι τότε καί 
ή καϋσις των λιπών είναι ανεπαρκής λό­
γω τής έλαττώσεως τοΰ σακχάρου. ’Ελατ­
τωμένα, δμως, πρέπει πρωταρχικά νά εί­
ναι τά υπό τής έγκΰου καταναλισκόμενα 
λίπη. ΆπόδειΕι αυτού είναι δτι στον πρώ- 
τ ι παγκόσμιο πόλεμο ό περιορισμός τοΰ 
λίπους από τήν τροφή, ελάττωσε σημαντι­
κούς τήν νοσηρότητα καί θνησιμότητα τών 
εγκύων, πού αυξήθηκαν, δμως, πάλι με­
τά τήν λήξι τοΰ πολέμου καί τήν αΰξησι 
τής καταναλώσεως λίπους.

’Ενώ, λοιπόν-, θά έλαττώση, κατά τό δυ­
νατό τά λίπη ή έγκυος, θά αΰξήση ταυ­
τόχρονα δσο χρειάζεται τά σάκχαρα τής 
τρoq^ής, που έξασκοϋν ρόλο άντιοξεωτικό, 
πάντοτε μέν, ιδιαίτερα δέ επί αύτοδηλητη- 
ριάσεως.

"Ας μή λησμονούμε εξ άλλου δτι τό 
περίσσευμα τοϋ σακχάρου, αποβάλλεται 
μετά τοΰ οΰρου καί συνεπώς δεν προκύπτει 
εξ αυτού καμμία ανωμαλία.

Ή  έγκυος γυναίκα έχει ανάγκη νά 
παίρνη καί επαρκείς μεταλλικές ουσίες, 
διότι σέ αφθονία τις μεταβιβάζει εις τό 
έμβρυο·

’ Ιδιαίτερη μεταξύ αυτών σημασία έχει 
τό ασβέστιο καί ό φώσφορος. Αίτιός εί­
ναι ό λόγος διά τον οποίο είναι αξιοσύ­
στατη ή λήψις τού γάλακτος καί τών προ­
ϊόντων του, επίσης δέ φρούτων καί λα­
χανικών κατά τήν εγκυμοσύνη. Διά τήν 
προσήλωσι τού ασβεστίου εις τον οργανι­
σμό πρέπει νά ελαττώνεται παράλληλα τό

μαγειρικό άλας. Τό ασβέστιο είδικώς α­
πό δλες τις μεταλλικές ουσίες είναι ελατ­
τωμένο εις τό αίμα καί τούς ιστούς τής 
μητέρας, διότι παραλαμβάνεται από τό 
έμβρυο διά τον σχηματισμό τοΰ σκελετού 
του.

Ή  μεγάλη έλάττωσί τού ασβεστίου κα­
τά τήν κύησι έπηρεάζει καί τήν έρεθίσιμό- 
τητα τοΰ φυτικοΰ νευρικού συστήματος 
καί γενικά προκαλεΐ πλεΐστες δσες διατα­
ραχές στήν έγκυο (τερηδόνες τών όδόν- 
των, ραχιτισμό, οστεομαλακίαν) πού ευτυ­
χώς σήμερα σπανίζουν. ’Εκτός τού ασβε­
στίου χρησιμώτατος διά τό έμβρυο είναι 
καί ό σίδηρος, διότι ή έλάττωσί του κά­
τω ενός ορίου αναστέλλει τήν άνάπτυξί 
του, προκαλεΐ τελικά ένδομήτριο θάνα­
το. Διά τούτο οί σιδηρούχες τροφές είναι 
αξιοσύστατες.

Κατά τήν κύησι πολύ ελαττωμένη πρέ­
πει νά είναι ή χρήσις τοΰ μαγειρικοΰ ά­
λατος (μισό κουταλάκι τοΰ καφέ τήν ή- 
μέρα τό πολύ). Έ ξ άλλου τά φρούτα καί 
οί σαλάτες καλύπτουν τις ανάγκες τοΰ 
οργανισμού σέ νερό καί βιταμίνες. Τών 
τελευταίων (βιταμινών) ή σημασία είναι 
μεγίστη διά τήν έγκυο καί τό έμβρυο, εφ’ 
οσον ή ύποβιταμίνωσι προκαλεΐ πλεΐστες 
διαταραχές καί εις τούς δύο.

Συχνότερες καί σημαντικώτερες άπ’ αυ­
τές επί τών ημερών μας είναι ή αίμορ- 
ραγική διάθεσις καί ή διακοπή τής κυή- 
σεως.

Ό  υπερσιτισμός κατά τήν κύησι είναι 
δυσάρεστος καί διά τήν μητέρα καί διά 
τό έμβρυο. Τοΰτο διότι ώς καί ανωτέρω 
άναφέραμε αυξάνεται κατά ανεπιθύμητο 
τρόπο τό βάρος τοϋ σώματος καί τών δύο. 
"Ετσι δημιουργοϋνται υπερτροφικά έμ­
βρυα, επί πλέον δέ, λόγω τοϋ υπερσιτι­
σμού, προκαλεΐται ύπερσυμπαθητικοτονία 
πού έχει ώς αποτέλεσμα διαταραχή τής 
συσταλτικότητος τής μήτρας (ύπερτονία 
μυομητρίου) κατά τις ώρες τού τοκετού 
καί συνεπώς έμφάνισι δυστοκιών. ’Αντί­
θετα, δ υποσιτισμός τής εγκύου, τουλάχι­
στον ό μέτριος, δέν φαίνεται νά έπηρεά-
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ζη το βάρος τοΰ εμβρύου. Έ τσ ι έπίστευαν 
κατά τούς δύο παγκοσμίους πολέμους Γερ­
μανοί, 'Ολλανδοί καί άλλοι μαιευτήρες. 
"Ίσως διότι ό υποσιτισμός στις χώρες τους 
δεν ήταν τόσο απόλυτος. Ή  ελληνική, ό­
μως,. πείρα είναι εντελώς διάφορος. Ή  
μεγάλη πείνα τοΰ πληθυσμού κατά τήν 
γερμανική κατοχή είχε ώς αποτέλεσμα 
τήν δημιουργία πολύ άτροηωκών εμβρύων, 
τά όποια έγεννώντο ευχερέστατα καί συν­
τομότατα. Φυσικά καί ή άγαλακτία τών 
μητέρων ήταν μόνιμη καί γ ι’ αυτό τά νε­
ογνά αναπτύσσονταν υπό δυσμενείς συν­
θήκες.

Κατ’ αρχήν όμως πρέπει νά έχουμε ύπ’ 
οψιν ότι ό ποιοτικός υποσιτισμός τής εγ­
κύου, ιδίως από τήν άποψι βιταμίνης Α, 
πού είναι απαραίτητη γιά τήν αύξησι τοΰ 
σώματος τοΰ εμβρύου, επιτυγχάνει τήν έ- 
λάττωσι τού βάρους του εις όσες περι­
πτώσεις ένδείκνυται αυτή. Είς τις περι­
πτώσεις αυτές επιβάλλεται ό περιορισμός 
τοΰ γάλακτος, τοΰ βουτύρου, τών αυγών, 
τών πρασίνων λαχανικών. Έ τσ ι τό έμ­
βρυο δεν διατρέχει κανένα κίνδυνο, διότι 
προσλαμβάνει από τήν μητέρα του ότι τοΰ 
χρειάζεται.

’Εδώ πρέπει νά θυμηθούμε τήν παλαιά 
διαιτητική αγωγή τοΰ Prochownick επί έ- 
λαφράς στενώσεως τής πυέλου, πού έπέ- 
φερε τήν σημαντική πρόληψι τής αύξή- 
σεως τοΰ βάρους τοΰ εμβρύου καί άρα 
τήν πρόληψι δυστοκιών. Σήμερα ή αγωγή 
αυτή έχει άχρηστευθή.

Είς τό σημείο τοΰτο επανέρχομαι είς 
τό ερώτημα ποιες τροφές πρέπει νά 
προσλαμβάνη, καθημερινά ή έγκυος καί 
είς ποιον ποσόν;

Πρέπει λοιπόν νά έχουμε ύπ’ οψι οτι 
διά κάθε κιλό τοΰ σώματός της χρειάζε­
τα ι καθημερινά 1 γρμ. λευκώματος, 1 
γρμ. λίπους καί 5 —  6 γρμ. σακχάρου 
(υδατανθράκων γενικώς). ’Ά ρα  μέ μέτρο 
θά προσλαμβάνη όλες τις τροησές καί με­
ταξύ αυτών τό γάλα πού είναι εξαίρετο 
μίγμα λευκώματος, λίπους, σακχάρου καί 
άλλων· στοιχείων. ’Επί παρατεταμένης γα­

λακτικής διαίτης είναι απαραίτητη 1 στα­
γόνα βάμματος ιωδίου, ή έλλειψί τοΰ ό­
ποιου μπορεί νά φέρη ενδομήτριο θάνα­
το.

Τό μαγειρικό άλας θά προσλαμβάνη σέ 
δόσι 10 γρμ. μόνον ήμερησίως. Τό έμ­
βρυο χρειάζεται καί ασβέστιο, γ ι’ αυτό 
σέ μεγάλη ελλευψί του προκαλεΐ ενδομή­
τριο θάνατο, ενώ σέ μετρία έλλειψί του 
προκαλοΰνται συγγενείς όστεοδυστροφίες. 
Ή  ύπερφόρτωσι τοΰ οργανισμού μέ α­
σβέστιο συντελεί είς τήν αύξηση τών δι­
αστάσεων τοΰ εμβρύου, συμπαθητικοτονίου 
τής μητέρας καί τάσιν προς σπάσεις τής 
μήτρας.

Τό έμβρυο έχει ανάγκη, μαγνησίου, τό 
όποιο προστατεύει καί τήν μητέρα από 
τήν εκλαμψία· Έ χε ι επίσης ανάγκη θείου 
καί φωσφόρου, ώς καί σιδήρου. Γ ι ’ αύτό 
ή σιδηρούχες τροςοές είναι αξιοσύστατες.

'Ως προς τις βιταμίνες πρέπει νά έ­
χουμε ύπ’ όψι ότι οί έγκυες γυναίκες εί­
ναι ιδιαίτερα ευαίσθητες στήν έλλειψί 
τους. Γ ι ’ αύτό όταν ή διατροφή δεν πε­
ριέχει επαρκή ποσότητα από αυτές βλά­
πτεται καί ή μητέρα καί τό έμβρυο. ’Α ­
πό τις βιταμίνες ή Β ι είναι απαραίτητη 
διά τ,ήν λειτουργία τοΰ νευρικού συστή­
ματος καί τήν θρέψι τοΰ μυοκαρδίου. Ή  
έλλειψί της προκαλεΐ δυσκοιλιότητα, νευ­
ραλγίες, μυασθένεια, beri - beri. ’Επίσης 
επιβραδύνει τήν πορεία τοΰ τοκετού καί 
συντελεί στήν έμφάνισι αίμορ.ραγιών στον 
τοκετό καί ύποπαλινδρόμησι τής μήτρας.

Ή  βιταμίνη Β 2 έπηρρεάζει τις όξυδώ- 
σεις καί ή έλλειψί της τήν ομαλή διάπλα- 
σι τοΰ έμβρου.

Ή  βιταμίνη C επεμβαίνει στις όξειδο- 
αναγωγικές εξεργασίες καί τον μεταβο­
λισμό τοΰ σιδήρου. Ή  ήμερησία ανάγκη 
είς βιταμίνη C είναι ένα κουταλάκι τοΰ 
καφέ χυμού λεμονιοΰ. Ή  έλλειψί βιταμί­
νης C προκαλεΐ αιμορραγίες, σκορβούτο 
καί άλλες διαταραχές. Φέρει επίσης εκ­
βολές στο πρώτο ήμισυ τής κυήσεως καί 
γ ι’ αύτό χορηγείται κατά τών εκβολών 
καθ1’ εξ ιν.
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Ή  βιταμίνη Α  έπηρρεάζει πολλές λει­
τουργίες καί ιδιαίτερα εμποδίζει την κε- 
ρατινοποίησι των βλεννογόνων, επίσης έ- 
πηρρεάζει την λειτουργία τοΰ αμφιβλη­
στροειδούς. Είναι απαραίτητη καί διά τήν 
ενδομήτριο αΰξησι τοΰ εμβρύου. Ή  έλ- 
λειψί της προκαλεΐ ποικίλες διαταραχές 
ως λ.χ. κολίτιδα, πυελίτιδα, ξηροψθαλμία, 
φωτοφοβία, ημεραλωπίαν, ενδομήτριο 
■θάνατο, γέννησιν ατροφικών εμβρύων κ. 
λπ.

Ή  βιταμίνη D  επεμβαίνει στην προσή- 
λωσι τοΰ ασβεστίου καί γ ι’ αυτό ή έ'λλει- 
ψ ί της προκαλεΐ τετανία, άπασβέστωσι των 
δδόντων, δοτικές βλάβες καί ραχιτισμό 
των νεογνών.

Ή  βιταμίνη Ε είναι απαραίτητη διά

τήν λειτουργία τών γεννητικών οργάνων 
άνδρών καί γυναικών (σπερματογένε- 
σιν καί οόαριογένεσιν) καί γ ι’ αυτό ο­
νομάζεται άντιστειρωτική. ’Επεμβαίνει 
στην παραγωγή διαφόρων δρμονών, στον 
μεταβολισμό τοΰ σιδήρου καί άλλου. Ή  
έλλειψί της προκαλεΐ ενδομήτριους θανά­
τους καί εκβολές καί διά τοΰτο συνιστα- 
ται ή χρήσις της γιά τήν πρόληψί τους 
σέ συνδυασμό ιδίως μέ τήν χορήγησι ιω­
δίου, σιδήρου, ασβεστίου καί άλλων βι­
ταμινών.

Συμπεραίνουμε δτι ή λογισμένη μικτή 
διατροφή τής εγκύου είναι ή μάλλον έν- 
δεδειγμένη, ωφέλιμη καί ακίνδυνη τόσο 
διά τήν μητέρα, δσο καί διά τό έμβρυο.
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Ε Ν Δ Ο Μ Η Τ Ρ Ι Κ Α  
ΑΝΤΙΣΥΛΛΗΠΤΙΚΑ ΣΠΕΙΡΑΜΑΤΑ

Δρος Ν. Ε. ΧΑΝΔΑΝΟΥ 
Μαιευτήρος - Γυναικολόγου

'Όταν κάποτε στην Άνατ,ολή τά καρα­
βάνια μέ τις καμήλες κάνανε ταξίδια πού 
κρατούσανε μήνες στην προετοιμασία τοΰ 
ταξιδιού ήταν και τδ εξής παράξενο: Ό  
οδηγός τού καραβανιού μάζευε βότσαλα, 
τά έβραζε καί τά έβαζε στη μήτρα των 
■θηλυκών ζώων. Ή  τοποθετησις αυτή σκο­
πό είχε νά έμποδίση τυχοϋσα ανεπιθύμη­
τη εγκυμοσύνη, στήν διάρκεια τοΰ ταξ ι­
διού.

Ή  μέθοδος αυτή τού καμηλιέρη, βασι­
σμένη στήν ΐδια αρχή, χρησιμοποιήθηκε 
για την άντισύλληψι καί στον άνθρωπο. 
Έ να πλαστικό σπείραμα τοποθετούμενο 
μέσα στή μήτρα εμποδίζει τήν σύλληψι ό­
σο παραμένει εκεί καί μπορεί νά παραμεί- 
νη επί πολλά χρόνια.

Στις Η Π Α , σήμερα, περίπου 4 εκα­
τομμύρια γυναίκες χρησιμοποιούν τό σπεί­
ραμα άνταγωνιζόμενες άλλα 50 εκατομμύ­
ρια γυναίκες πού παίρνουν άντισυλληπτι- 
κά δισκία.

Τό πώς ακριβώς δρά τό ένδομητρικό 
σπείραμα σάν άντισυλληπτικό δεν έχει δι- 
απιστωθή πλήρως. Σε πειράματα πού έκα­
νε δ Mastroianni (Η Π Α ) σε ζώα, διεπί- 
στωσε πώς ή παρουσία τού σπειράματος 
στή μήτρα αυξάνει τον περισταλτισμό τών 
σαλπίγγων έτσι ώστε τό ωάριο νά κατέρ­
χεται γρήγορα, προτού ώριμάση, γιά έμ- 
φώλευσι. Ή  γονιμοποίησις δέν εμποδίζε­
ται, "Αν έτσι δρά καί στον άνθρωπο, τό­

τε θά πρέπει νά θεωρήται έκτρωτικό καί 
όχι άντισυλληπτικό μέσο. Έδώ θά πρέπει 
νά πούμε πώς κ ύ η μ α θεωρείται α­
πό τούς γερμανούς ή ένωσις σπερματο­
ζωαρίου καί ωαρίου ενώ από τούς Άγγλο- 
σάξωνες κύημα είναι ή έμφιώλευσις τού 
γονιμοποιηθέντος ωαρίου στό ενδομήτριο. 
Κατ’ άλλη άποψι τό ένδομητρικό σπείρα­
μα προκαλεΐ μέσα στή μήτρα τοπική μι- 
κροφλεγμονή κατά τήν όποια γίνεται μία 
λευκοκυτταρική διήθησες καί αυτή εμπο­
δίζει τήν έμιρωλευσι. Αυτό φαίνεται νά 
ίσχύη γιά τά σπειράματα πού είναι ένι- 
σχυμένα μέ χαλκό.

Ή  ιστορία τών σπειραμάτων στήν μορ­
φή τής θεραπευτικής εφαρμογής άρχισε 
γύρω στά 1928. 'Ο 1 γερμανός ιατρός 
Ernst Graefemberg κατεσκεύασε έναν αση­
μένιο δακτύλιο καί χιλιάδες γυναικών ό­
λων τών κοινωνικών στρωμάτων τον έτο- 
ποθέτησαν στή μήτρα, ως άντισυλληπτικό 
μέσο, ενθουσιασμένες. Τον ενθουσιασμό ό­
μως γρήγορα άκολούθησε ή άπογοήτευσις. 
Τρομακτικές ιστορίες γιά γυναίκες πού 
πονοΰσαν φοβερά, γιά γυναίκες πού δ δα­
κτύλιος άφού τρύπησε τήν μήτρα βγήκε 
στήν κοιλιά κ ι’ άκόμα γιά γεννήσεις ά- 
νωμάλων παιδιών από γυναίκες πού είχαν 
τον δακτύλιο, ξεσήκωσε τούς γερμανούς 
ιατρούς σέ έντονη διαμαρτυρία καί δ δα­
κτύλιος τοΰ Graefemberg άπεσύρθη.

Τό I9601 δ άμερικανός ιατρός Jack
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Lippes άνέσυρε τό άποτυχόν άπό το πα­
ρελθόν σπείραμα καί πέτυχε νά τό έπι- 
6άλλη παρά την τεραστία τότε διάδοσι καί 
χρήσι των άντισυλληπτικών δισκίων. Ό  
Lippes τό κατόρθωσε αυτό γιατί αντί α­
σημένιου δακτυλίου κατεσκεύασε ένα ο­
φιοειδές πλαστικό πού εύκολα έμπαινε στή 
μήτρα.

'Η  χρήσις των πλαστικών στην ιατρι­
κή σαν άντικατάστατο βαλβίδων στην 
καρδιά, σαν υποκατάστατο στην ορθοπεδι­
κή ακόμα καί σαν παραγέμισμα σε μικρό 
στήθος, έδειχνε πώς γινότανε ανεκτό α­
πό τό ανθρώπινο σώμα. Γιατί, λοιπόν, νά 
μήν διατηρήτο μέσα στή μήτρα; Τά πει­
ράματα μέ τό νέο L IP P E S  LOOP, ό­
πως (ονομάστηκε, απέδειξαν πώς τό έν- 
δομητρικό σπείραμα ήταν εξ ίσου άσφα- 
λές δπως τό δισκίο, έξ, ίσου αξιόλογο, 
πλέον οικονομικό, αμέσως δραστικό σάν 
άντισυλληπτικό, πιο εύκολο στή χρήσι σέ 
άντίθεσι μέ τήν καθημερινή κατάποσι τών 
δισκίων, καί μέ λιγότερες επιπλοκές ό­
ταν ή γυναίκα, θέλοντας νά μείνη έγκυος, 
τό έβγαζε.

Ο ί οργανισμοί οικογενειακού προγραμ­
ματισμού άρχισαν νά χρηματοδοτούν τό 
νέο σπείραμα. Σήμερα χρησιμοποιούνται 
75 διαφορετικά είδη ένδομητρικών σπει­
ραμάτων καί έχουν εύρεία διάδοσι λόγω 
τής εύκολου τοποθετήσεως, σέ πληθυσμούς 
οπού ή ιατρική παρακολοθησις είναι δύ­
σκολη δπως ’Ινδιών, Κορέας, Φορμόζας, 
Κεϋλάνης κ.λπ.

'Ό ταν, τον Δεκέμβριο τοΰ περασμένου 
έτους, 200 επιστήμονες δλου τοΰ κόσμου 
συνεδρίασαν στο Κάιρο, βγάλανε τό συ­
μπέρασμα πώς ασχέτως τοΰ σχήματός των 
δλα τά σπειράματα έχουν τήν αυτή ενέρ­
γεια.

Μία πραγματικώς νέα έξέλιξις κατά 
τούς ερευνητές είναι δ συνδυασμός τών 
πλαστικών σπειραμάτων μέ χαλκό ή μέ 
φορτίο όρμονών.

Τό 1969 ό Zipper (Η ΙΙΑ )  παρουσίασε 
τό πρώτο σπείραμα ένισχυμένο μέ χαλκό.

Είναι σχήματος Τ  καί στους βραχίονες ή 
ακόμα καί στο κύριο στέλεχος φέρει πε­
ριελίξεις χάλκινου σύρματος. 'Όσο αυξά­
νει ή έκτασις τοΰ χαλκοϋ επάνω στο σπεί­
ραμα τόσο αυξάνει ή άντισυλληπτική δρα- 
σις αύτοΰ καί ή διάρκεια του σάν άντι- 
συλληπτικό. Τό σπείραμα πού δέν φέρει 
χαλκό έχει ποσοστό κυήσεων 18. Μέ χαλ­
κό έκτάσεως 30 mm2 τό ποσοστό είναι 5, 
μέ χαλκό έκτάσεως 120' mm2 τό ποσοστό 
πέφτει στά 2 καί μέ χαλκό έκτάσεως 
2001 mm2 μηδενίζεται. Τό τελευταίο εί­
ναι γνωστό ως ένδομητρικό σπείραμα 
T C U  200. Ό  χαλκός έπηρεαζόμενος από 
τά υγρά τής μήτρας μέ τον καιρό διαλύε­
ται ώστε καθημερινώς νά χάνη 50 εκα­
τομμυριοστά τοΰ γραμμαρίου. Ή  ένέρ- 
γεια αυτή, διά τής προκλήσεως q:^oro- 
•νής καί συλλογής λευκοκυττάρων, έπιμη- 
κύνει τήν διάρκεια ασφαλούς άντισυλλή- 
•ψεως τοΰ σπειράματος έπί 1— 2 έτη.

"Αλλη μορηιή ένισχυμένου σπειράματος 
διά χαλκοΰ είναι τό TCU 200 C. Αυτό 
αντί περιελιγμένου χάλκινου σύρματος έ­
χει χάλκινες «μανσέτες» στους βραχίονες 
καί στον κορμό. Σύμφωνα μέ τούς κατα­
σκευαστές του ή άντισυλληπτική του δρα- 
σις διαρκεΐ 15 έτη. Τούτο είναι ιδανικό 
γιά πληθυσμούς μή έλεγχομένους δημο- 
γραφικώς δπου ή δράσις του θά πρέπει 
•νά διαρκεΐ 5 έτη.

Έ να  νέο, γερμανικής κατασκευής, σπεί­
ραμα τό B IO G R A V IP L A N  είναι ένι- 
σχυμένο αντί χαλκοΰ μέ ορμόνες. "Εχει 
σχήμα Τ αλλά τό πλαστικό είναι κενό καί 
έντός αύτοΰ περιέχει προγεστερόνη. Ευ­
ρισκόμενο στή μήτρα συμπερυφέρεται δι­
πλά σάν άντισυλληπτικό σπείραμα καί σάν 
άντισυλληπτικό δισκίο. Μέσα άπό τό πο­
ρώδες του τοίχωμα έξέρχονται καθημερι­
νώς 65 εκατομμυριοστά τοΰ γραμμαρίου 
προγεστερόνης. Ή  ποσότης είναι μηδα­
μινή αλλά αρκετή γιά νά δράση στή μή­
τρα καί μόνο εκεί. Ή  προγεστερόνη αυ­
τή δέν εισέρχεται στην κυκλοφορία δπα)ς 
στά άντισυλληπτικά δισκία, ό οργανισμός 
δέν επηρεάζεται καί ή ώορηξία δέν έμπο-
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δίζεται. Ή  ορμόνη σκοπό έχει νά έλαττώ- 
ση τ,ίς αντιδράσεις τοϋ σπειράματος μέσα 
στη μήτρα. Οι φλεγμονές είναι λιγότερες 
καί ή έμ. ρύσις, πού σε πολλές γυναίκες 
μέ ένδ ο μητρικό σπείραμα αυξάνει, παρα­
μένει κανονική. Ή  άντισυλληπτική του 
δρασις φθάνει τά δρια τοϋ άντισυλληπτι- 
κοΰ δισκίου.

Φυσικά τά ένδομητρικά σπειράιιατα δεν

είναι άπηλλαγμένα παρενεργείων ή μάλ­
λον άνεπιθυμήτων ενεργειών. Π ιο  συνη- 
θισμέιες είναι αυτόματος αποβολή τους 
από την μήτρα, διαταραχαί τ.ής έμ. ρύ­
σεως, άλγος καί κράμπες στο υπογάστριο, 
ητλεγμονές, κΰησις (άνευ βλάβης τοϋ εμ­
βρύου) καί, τέλος, διάτρησις τής μήτρας, 
ιδίως δταν τοποθετηθούν ολίγες εβδομά­
δες μετά τον τοκετό.

Καπυός καί ηρεμιοτικά πνίμουυ τό έμβρυο
Τοϋ στερούν τό οξυγόνο

Τά τελευταία χρόνια, ορισμένες μελέτες 
άπεδειξαν δτι τά μωρά πού γεννιούνται 
άπό καπνίστριες ή ναρκομανείς μητέρες 
έχουν μειωμένο βάρος καί ύψος, σέ σύγκρι­
ση μέ τά άλλα βρέφη. Κανένας δμως δεν 
κατόρθωσε νά έξηγήση σέ τι οφείλεται αυ­
τή ή διαφορά. Τώρα, δύο γιατροί τού άμε- 
ρικανικοΰ ’ Ινστιτούτου Τζών Χόπκινς, οί 
όποιοι έρεύνησαν τον τρόπο μέ τον όποιο 
προσλαμβάνει οξυγόνο τό έμβρυο άπό την 
έγκυο, ένδέχεται νά έχουν άνακαλύψει την 
απάντηση στο ερώτημα αυτό.

Οί δάκτορες Μπάρρυ Μπέρνς καί Γκαίηλ 
Γκάρτνερ διαπίστωσαν δτι στις κυοφορού­
σες προβατίνες, ή χορήγηση μορφίνης ή 
καταπραϋντικών ελαττώνει τό ποσοστό οξυ­
γόνου πού διοχετεύεται στην κυκλοφορία 
τού αίματος τού εμβρύου. Οί έρευνηταΐ 
γνώριζαν δτι τά φαρμακευτικά παρασκευά­
σματα μεταβολίζονται καί αποβάλλονται 
άπό τον ανθρώπινο οργανισμό, χάρη στην 
ενέργεια ορισμένων όξυγονο—συνδετικών 
ένζύμων, στά όποια συγκαταλέγεται τό 
κυτόχρωμα Π—-450. (Συστατικό τού άνα- 
πνευστικοΰ φυράματος, σημαντικώτατο 
γιά τον μεταβολισμό τών κυττάρων).

Γι’ αύτό συμπεραίνουν δτι τό κυτόχρωμα

Π— 450, πού ενυπάρχει στον πλακούντα 
εύθύνεται, τουλάχιστο ώς ένα σημείο, γιά 
την μεταβίβαση τού οξυγόνου άπό τη μη­
τέρα στο έμβρυο. 'Όταν δμως τά φαρμα­
κευτικά προϊόντα η τά άλλα χημικά πα­
ρασκευάσματα φθάνουν στον πλακούντα, 
τό ένζυμο δέν εΐναι πιά σέ θέση νά ένεργή- 
ση τον μεταβολισμό τους, ούτε καί νά ύ- 
ποβοηθήση, μέ τρόπο άποτελεσμοσικό, την 
διακίνηση τοϋ οξυγόνου στην κυκλοφορία 
τού αίματος άνάμεσα στη μητέρα καί στο 
έμβρυο.

Τό μονοξείδιο τού άνθρακος, πού άναμ- 
φίβολα υπάρχει στο τσιγάρο, μπορεί νά 
άντιικαταστήση πολύ εύκολα τό οξυγόνο, 
προσβάλλοντας τό μόριο του κυτοχρώμα­
τος καί παρεμποδίζοντας κατά συνέπεια 
τον βασικό του προορισμό: τήν μεταφορά 
τού οξυγόνου στο έμβρυο. Τά κύτταρα 
χρειάζονται οξυγόνο γιά νά άναπτυχθοΰν 
δηλώνουν, οί επιστήμονες. "Οσο περισσότε­
ρο αναπτύσσεται τό έμβρυο, τόσο μεγαλύ­
τερη είναι ή άνάγκη του νά εφοδιάζεται μέ 
οξυγόνο. Καί, άν τό άπόθεμα οξυγόνου δέν 
είναι ικανοποιητικό, καθυστερεί καί ή άνά- 
πτυξη τού έμβρύου.
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ΠΕΡΙΠΤΩΣΙΣ ΑΝΑΤΑΞΕΩΣ 
ΟΛΙΚΗΣ ΠΡΟΠΤΩΣΕΩΣ ΤΗΣ ΜΗΤΡΑΣ

ΔΓ ΑΥΤΟΣΧΕΔΙΟΥ ΣΥΡΜΑΤΙΝΗΣ ΣΤΕΦΑΝΗΣ 
ΕΠΙ ΤΡΙΑΚΟΝΤΑΕΤΙΑΝ

ΕΙΣΑΓΩΓΗ
Ε ίνα ι γνωστόν οτι ποικίλες έγχειριτικές 

μέθοδοι έπινοήθησαν διά την θεραπείαν 
των διαφόρων κολπικών παθήσεων τών 
γεννητικών οργάνων τής γυναικός, όπως 
επίσης παλαιότερον, έχρησιμοποίουν πρα- 
κτ,ικάς άπλοϊκάς μεθόδους, διά την άνα- 
κούφισιν έκ τής βασάνου τής όλικώς προ- 
πιπτουσης μήτρας.

Επί τών ημερών μας λόγω τής σωστής 
επιστημονικής άντιμετωπίσεως τοϋ ολου 
θέματος, περιωρίσθησαν κατά πολύ αί 
βλάβες τοϋ γεννητικοΰ συστήματος κατά 
τον τοκετόν, ώστε οΐ νεώτεροι έκ τών συ- 
ναδέληοων νά βλέπουν μετ’ έκπλήξεως τήν 
εικόνα τής ολικής προπτώσεως τής μήτρας.

Έπ’ ευκαιρία κα'ι λόγω τοϋ σπανίου 
τής περιπτσώεως, άναηνερόμεθα εις ασθε­
νή ηλικίας 80 ετών, ή οποία από τρια­
κονταετίας έπασχεν εξ ολικής προπτώ­
σεως τής μήτρας, κα'ι ή πρακτική μαία 
τής έτοποθέτησεν εις τον κόλπον αυτοσχέ­
διον συρματίνην στεφάνην προς άνάτα- 
ξιν τής προπτώσεως. Ή  έν λόγω στεφά­
νη παρέμεινε τριάκοντα περίπου έτη. Τε­
λευταίως, επειδή ή ασθενής είχε χάσει 
αρκετόν βάρος καί ώς έκ τούτου καί οί 
ιστοί τοϋ κόλπου ειχον άτροη^ήσει, ή άσθε-

X. ΖΩΝΑ, Β. ΣΩΤΗΡΑΚΟΠΟΥΛΟΥ 
Ν. ΛΙΝΑΡΔΟΥ 

Μαιευτήρων - Γυναικολόγων

νής ήρχισε νά έχη ενοχλήματα ήτοι άλγος 
κατά τά έσω γεννητικά όργανα, ώς καί 
έντονον κολπικήν ρύσιν, δι’ αυτό καί εί- 
σήλθεν εις τήν Γυναικολογικήν Κλινικήν 
τοϋ Γενικού Νοσοκομείου ’Αθηνών «Βα­
σιλεύς Παύλος».

ΙΣΤΟΡΙΚΟΝ
’Ασθενής Κ. Γ., ηλικίας 80 ετών, έγ­

γαμος από 60ετίας·

ΑΝΑΜΝΗΣΤΙΚΟΝ
Κληρονομικόν ελεύθερον. Έκ τοϋ ατο­

μικού αναμνηστικού αναφέρει ολικήν 
πρόπτωσιν τής μήτρας προ τριακονταε­
τίας καί πλέον, επίσης άναη)έρει αναπνευ­
στικήν δυσχέρειαν συνεπεία χρονιάς βρογ- 
χίτιδος. Έκ τ,ού μαιευτικού αναμνηστικού 
2 φυσιολογικοί τοκετοί.

ΠΑΡΟΥΣΑ ΚΑΤΑΣΤΑΣΙΣ
Ή  ασθενής αίτιαται διά άλγη ύπερη­

βικά μέ άντανάκλασιν κατά τήν οσφυϊκήν 
μοίραν τής σπονδυλικής στήλης, ιδιαίτε­
ρα κατά τήν μετακίνησιν, επίσης παρετή- 
ρησεν από τετραμήνου καί έντονον κολ­
πικήν ρύσιν. Έ κ τής Γυναικολογικής έ- 
ξετάσεως παρατηροΰμεν εντός τού κόλ-
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που ξένον άντικείμενον μεταλλικόν δίκην 
στεφάνης τό όποιον έτοποθετήθη προ τρι­
ακονταετίας υπό πρακτικής μαίας, κατα- 
σκευασθέν έπ'ι τούτου, ώς αναφέρει ή α­
σθενής καί έτσι άνεκουφίσθη εκ τής τα­
λαιπωρίας τής ολικής προπτώσεως τής μή­
τρας. Επίσης αναφέρει ή ασθενής ότι ου­
δέποτε είχε ενοχλήματα κατά τήν διάρ­
κειαν αυτών των ετών.

’Ακτινολογική έξέτασις λεκάνης —  δι- 
ακρίνεται ή συρματίνη στεφάνη (εϊκών 1)

Είκών 1. Άκτινογραφική είκών δεικνύουσα 
τον συρμάτινον πεσσόν είές τον κόλπον —  

FACE.

ΕΡΓΑΣΤΗΡ. ΕΞΕΤΑΣΕΙΣ
Γενική Αίματος: 4.200.000 ερυθρά

αιμοσφαίρια.

Λευκά: 9.700. Η Β : 9,δ. Π : 70, Η : 
2, Λ : 22, Τ.Κ.Ε. 1η ώρα 45.

Σάκχ. αίματος: 0,76, Ούρια αΐμ.: 0,50

Γενική Ουρών: Ειδ. Βάρ· 1017, Σ: Ο, 
Α : ΐχνη, πολλά πυοσφαίρια.

Κυτταρολογική έξέτασις κολπικού εκ­
κρίματος κατά Ρ Α Ρ : κλάσις I  R O ' ΘΩ- 
Ρ Α Κ Ο Σ : Συμφύσεις πλευοοδιαφραγμα-

τικών χώρων, έντονος σκιαγράφησις των 
πυλών.

Πυελογραηηα: Χαμηλή θέσις δεξιού 
νεφρού μέ καλήν παρυφήν. Μικροθετική 
σκιερότης είς τον κάλυκα τού δεξιού νε­
φρού, ώς καί μεγαλύτερα τοιαύτη είς τήν 
αρχήν τού ούρητήρος.

ΕΠΕΜΒΑΣΙΣ
Ή  ασθενής είσήχθη τήν 12.10.75 είς 

τό χειρουργειον καί άνευ ναρκώσεως έ-

Είκών 2. Άκτινογραφική είκών δεικνύουσα 
τον προ 30'ετίας τοποθετηθέντα συρμάτινον 

πεσσόν έκ του πλαγίου τής λεκάνης.

πιχειρεϊται ή άφαίρεσις τής στεφάνης ή 
όποια λόγω τής μακροχρονίου έναποθέ- 
σεως άλάτονν, έχει παχυνθεΐ καί έχει αλ­
λάξει όψιν, ώς έκ τούτου ή εξαγωγή της 
δεν είναι ευχερής. ’Αλλά διά ειδικού ορ­
θοπεδικού εργαλείου έτάμαμεν τήν στεφά­
νην καί τμηματικώς τήν έξαιρέσαμεν (ε ί­
κών 2).
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Κατά την μακροσκοπικήν έξέτασιν δεν 
παρατηροϋμεν οιδήματα τοΰ κολπικοί) 
βλεννογόνου ή διαφόρους άλλας βλάβας 
ως νεκρώσεις, ή έλκη. Παρατηροϋμεν μό­
νον εικόνα χρονιάς κολπίτιδος.

Έγόνετο χρήσις άλογης κορτιζονού- 

χ°υ·Μετά Ιδθήμερον έπανεισείχθη ή ασθε­
νής εις τήν Κλινικήν διά έ'λεγχον. Έκ 
τής γυναικολογικής έξετάσεως παρατ,η- 
ρεΐται κυστεορθοκήλη 2ου βαθμού, ό τρά­
χηλος τής μήτρας είναι φυσιολογικός καί 
ή κολπϊτις έν άπσδομή. Έπεχειρήθη ή ελ- 
ξις διά μονοδοντωτής λαβίδος τοΰ τραχή­
λου τής μήτρας προς τά έξω διά νά δια- 
πιστωθή ό βαθμός τής προπτώσεως, αλλά 
φαίνεται ότι ή μακροχρόνιος ύποστήριξις 
διά τής συρματίνης στεφάνης καί ή δη­
μιουργία συμφύσεων ανέταξε τήν προπί- 
πτουσαν μήτραν εις βαθμόν ικανοποιητι­
κόν, συνεστήθη δε εις τ,ήν ασθενή δτι έφ’ 
όσον παρατηρήση άλλην τινά έξέλιξιν 
μελλοντικώς, νά Ιπανέλθη.

ΣΥΖΗΤΗΣΙΣ
Έ κ τής παρουσιάσεως τής ανωτέρω πε- 

ριπτώσεως, παρατηρεΐται ή κατ’ αυτόν 
τον απλοϊκόν τρόπον καί επί τόσα έτη ά- 
νάταξις τής μήτρας, ίσως διά των πολ­
λαπλών άναπτυχθεισών συμφύσεων προς 
τά πέριξ, έβοήθησε σημαντικά τήν ασθε­
νή τουλάχιστον νά μή ύποστή τάς έκ τής 
προπτώσεως γνωστάς βλάβας ήτοι τήν ΰ- 
δρονεφρωτικήν άλλοίωσιν των πυελικών 
καλύκων τών νεφρών μέ τάς έξ αυτών 
συνέπειας όπως τήν αΰξησιν τής ουρίας 
πού παλαιότερον, άπετέλει καί τήν αρχι­
κήν αιτίαν διά νά καταλήγουν άργότερον 
αί ασθενείς τής προχωρημένης ήλικίας έκ 
τής ουραιμίας. ’Επίσης λόγω τής μακρο­
χρονίου παραμονής τής μήτρας έξω τής 
σχισμής τοΰ αιδοίου, εΐχεν ως αποτέλε­
σμα τ,ήν έπιδερμοποίησιν τοΰ κολπικού 
βλεννογόνου, τήν δημιουργίαν αίμορραγι- 
κών ελκών, τά όποια πολλάκις άπετέλουν 
τήν αρχικήν εστίαν διά τήν άνάπτυξιν 
τών καρκινωμάτων.

ΒΙΒΛΙΟΓΡΑΦΙΑ

ΑΝΔΡIΑΝΑΚΟΣ Γ. (1929) Συμβολή είς 
τήν χειρουργικήν Θεραπείαν τών προ­
πτώσεων τών γεννητικών οργάνων τής 
γυναικός. Ιατρ ική  πρόοδος 24.

ΒΑΣΙΛΑΣ I. (1961) Ή ολική πρόπτωσις 
πτωσις τής μήτρας καί ή έγχείρησις 
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Η ΣΥΝΕΡΓΑΣΙΑ ΤΩΝ ΕΙΔΙΚΟΤΗΤΩΝ 
ΣΤΙΣ ΕΠΙΣΤΗΜΟΝΙΚΕΣ ΚΑΤΑΚΤΗΣΕΙΣ

Ε. ΜΕΓΑΠΑΝΟΥ 
Μαιευτήρος - Γυναικολόγου

Εις τό προηγούμενο τεύχος, τό «’Ελευθώ» είχε άναφερθεΐ, μάλλον είδησεο- 
γραφικά, στο Συνέδριο πού είχε οργανώσει τό επιστημονικό προσωπικό τού Μαιευ­
τηρίου «Λητώ», δημοσιεύοντας μια περιορισμένη περίληψι των θεμάτων πού συζη­
τήθηκαν σ’ αυτό.

Βέβαια δεν είναι εύκολο ν’ αφιερωθούν οι περισσότερες σελίδες τού περιο­
δικού για νά περιλάβουν πλήρη ολα τά τόσο ενδιαφέροντα αύτά θέματα. 'Ωστόσο, 
αξίζει, νά προτάξουμε τώρα την εναρκτήριο' — εισαγωγική,, θά λέγαμε— · ομιλία 
τού μαιευτήρα - γυναικιΛόγαυ κ. Ε. Μεγαπάνου πού παρουσιάζει, μέ τρόπο χαρα­
κτηριστικά άνάγλυηω, μια περιληπτική θεώρησι τής διαδρομής τής μαιευτικής καί 
γυναικολογίας, καί υπογραμμίζει την αξία  καί τη σημασία τής συνεργασίας όλων 
των ειδικοτήτων καί δλων των επαγγελμάτων για την πραγματοποίησε των επιστη­
μονικών καταχτήσεων τού αιώνα μας, σ’ αύτ,όν τον κοσμογονικό κλάδο τής ιατρ ι­
κής επιστήμης.

«Τό Μαιευτήριο «Λητώ» συμπληρώνει 
φέτος έξη χρόνια λειτουργίας. Πριν ορθω­
θεί ή νοσηλευτική μονάδα, ήταν μια απλή 
ομάδα έδιστημόνων που τά χρόνια τής δι­
κτατορίας γύρευαν στέγη γ ια  νά έψαρμό- 
σουν μέ συνέπεια τήν πανάρχαια τέχνη 
τής ιατρικής.

’Οργανώθηκαν, έχτισαν ένα μαιευτήριο 
καί τό λειτούργησαν. Ό  πρωταρχικός 
στόχος ήταν ή προσιτή μεν νοσηλεία, αλ­
λά υψηλής στάθμης καί ή μεγάλη ασφά­
λεια γ ιά  τά νεογέννητα.

Πιστεύω ότι τον σκοπό αυτό τον επιτύ­
χομε καί άποδείξαμε, ακόμη καί στους έ- 
αυτούς μας, δτι ή ομαδική προσπάθεια 
αποδίδει. Πραγματικά, μέσα στά πλαί­
σια τού κοινωνικό - οικονομικού συστήμα­
τος τής χώρας, τό 'ίδρυμά μας στέκει προ­

σιτό σέ δλους καί έγγυάται συνάμα α­
σφάλεια στο νεογέννητο καί νοσηλεία υ­
ψηλής, στάθμης γ ιά  τήν Έλληνίδα μητέρα.

’Έχοντας δημιουργήσει μιά μονάδα μέ 
ιδιωτική, ώστόσο, πρωτοβουλία, δέν θελή­
σαμε νά σταματήσουμε έκεΐ τήν δραστη- 
ριότητά μας καί νά μείνουμε εγκλωβισμέ­
νοι σ’ ένα δικό μας κάσμα, γ ι ’ αύτό — καί 
άσχετα μέ τις  υποκειμενικές άνησυχίες 
τής ομάδας μας—  επιδιώξαμε νά συμβά­
λουμε ένεργά στή μαζική αναζήτηση καί 
προβολή θεμάτων τής επιστήμης μας. Μ’ 
αυτήν τήν σκέψη, ανοίξαμε τήν πόρτα τού 
Μαιευτηρίου μας σέ τακτικές συναντήσεις 
καί σεμινάρια, μέ καθαρά ιατρικό χαρα­
κτήρα.

Πέραν δμως άπό αυτό, θεωρήσαμε δτι 
ένα λειτούργημα σάν τό δικό μας δέν μπο-
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ρεί πια νά έξασκείται μέσα σε στενά 
πλαίσια έπιστημονικο - τεχνολογικά: σαν 
αυτόνομο κρατίδιο περιτριγυρισμένο άπό 
βάραθρα. Δεν επιτρέπονται πια τα στε­
γανά περιζώματα. Γ ιά νά τό αποδείξω θ’ 
άναφερθώ στη δική μου ειδικότητα, την 
Μαιευτική και Γυναικολογία καί θά ύπο- 
βόιλλω στην κρίση σας τό περιβάλλον μέ­
σα στο όποιο κινείται καί πού χαράσσει 
την σωστή της διάσταση.

’Ήταν την εποχή τής ’Αναγέννησης ό­
ταν ή ιατρική πήρε μιά ριζοσπαστική θέ­
ση πάνω στά προβλήματα τής γυναικείας 
υγείας. Τότε, αποδιώχνει τ ις  μεσαιωνικές 
προκαταλήψεις καί άσχολεΐται πλέον μέ 
τά μαιευτικά καί γυναικολογικά θέματα 
πού έπί αιώνες είχε έγκαταλείψει στά χέ­
ρια μαιών μέ ασήμαντη, γ ιά  νά μήν πώ 
ανύπαρκτη, προπαίδευση. Τον 1 6ο αιώνα, 
κυριαρχούσε π.χ. ή γνώμη δτι παράξενες 
αρτηρίες συνέδεαν τή μήτρα μέ τούς μα­
στούς καί δπου, στις αρτηρίες αυτές, έν- 
αλλάσσοντο κατά διαστήματα τό μητρικό 
γάλα καί τά έμμηνα.

Ή μαιευτική τού 17ου αιώνα κάθορίζε- 
ται άπό τρεις γυναικείες μορφές πού συγ­
γράφουν καί άντίστοιχα εγχειρίδια μαι­
ευτικής σέ λαϊκή γλώσσα καί άπ’ δπου 
πηγάζει ή γνώση μας γ ιά  τήν πρακτική 
τής έποχής εκείνης.. Ή ταν: ή γαλλίδα 
Louise Bourgeois (1609), πού παραστά­
θηκε στούς έξη τοκετούς τής Μαρίας τών 
Μεδίκων, ή Jane Sharp, (1671), άγγλίδα 
μέ άμφισβητούμενη καί σκοτεινή προσω­
πικότητα, καί τέλος ή γερμανίδα Justine 
Siegemundin, (1690), τιτλοφόρος μαία 
τού οίκου τών Βρανδεμβούργων.

Στο τέλος όμως τού 1 7ου αιώνα, άπο- 
χτά ή χειρουργική ήδη μιά άλλη θέση, πιο 
ισχυρή, γ ια τί — μή λησμονούμε—  δτι στο 
επιστημονικό κλίμα τού Μεσαίωνα εΐχαν 
παραγνωρίσει τήν χρησιμότητα τής χει­
ρουργικής καί θεωρούσαν τον χειροΰργο 
τον χειρώνακτα τής επιστήμης. Στά τέλη, 
λοιπόν, τού 17ου αιώνα καί κυρίως τον 
18ο, μετατρέπονται οί δοοι καί μπορεί

μέν νά μήν έξέλεξαν τήν χειρουργική σάν 
τήν πιο εύγενή άπό τις ειδικότητες, τήν 
τοποθέτησαν πάντως πρώτη στήν κλίμακα 
άπό πλευράς άποτελεσματικότητας. ’Αν­
τιλαμβάνονται, πίσης, δτι ή μαιευτική 
έχει νά όφελειθεΐ άπό τήν χειρουργική καί 
τήν αναλαμβάνουν πλέον υπό τήν σκέπη 
τους οί χειροΰργοι.

Άπό τότε καί μέχρι τον αιώνα μας ή 
μαιευτική καί γυνοικολογία προόδευσε 
μέν άλλά μέ ρυθμό βραδύ. Τό μεγάλο άλ­
μα γίνεται τώρα, στον 20ό αιώνα, δπου 
ξυπνάει ή συνείδηση τής απαραιτήτου τής 
συνεργασίας.

—  Τό 1920 οί Άσχάϊμ καί Ζόντεκ 
ανακαλύπτουν τήν βιολογική καί έργαΐστη- 
ριακή μέθοδο τής διαγνώσεως τής εγκυ­
μοσύνης καί άρχίζει ή στενή συνεργασία 
βιολόγου καί μαιευτήρα.

—  Ή  ειδικότητα τής παθολογίας συν­
τρέχει πλέον καλύπτοντας τον τομέα τών 
καρδιολογικών παθήσεων ή τού διαβήτη, 
γ ιά  νά μήν άναφερθώ παρά σέ δύο.

—  Ή  χειρουργική εξελίσσεται ακόμη 
παραπάνω καί στήν μαιευτική π.χ. αντι­
καθίσταται ή υψηλή έμβρυουλκία μέ τήν 
καισαρική τομή, κάθετο στήν αρχή, έγκάρ- 
σια αργότερα.

—  Ή ειδικότητα τής ακτινολογίας μάς 
προσφέρει στο πρώτο ήμισυ τού αιώνα τήν 
ύστερο - σαλπιγγογραφία γ ιά  νά άποχτή- 
σουμε τήν εικόνα τής μήτρας μετά τών ε­
ξαρτημάτων καί τώρα εξασφαλίζει έγκαι­
ρη διάγνωση τών όγκων τών μαστών μέ 
τήν μαστογραφία, καί πολύ πρόσφατα μέ 
τήν ξηρογραφία.

—  Δημιουργοϋνται τράπεζες αίματος 
καί αντιμετωπίζονται οί αιμορραγίες.

—  Τό 1940, οί Ααντστάϊνερ καί Βίνερ 
μάς άποκολύπτουν τον ρόλο πού παίζει 
ό παράγων ρέζους στήν εγκυμοσύνη, πού 
τώρα έχει βρει πιά τή λύση του μετά τήν 
ανακάλυψη τής άντιρέζους σφαιρίνης.

—  Τά πρώτα μεταπολεμικά χρόνια μάς 
δίνουν τις σουλφαμίδες καί ακολουθεί κα­

ι
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τά ττόδας ή άνακόιλυψη τής ττενικιλλίνης, 
καί γενικά των άντιβιωτικών, πού ρίχνουν 
κεραυνοβόλα την πυραμίδα των θανάτων 
άπό λοίμωξη. Ενδεικτικά σάς αναφέρω 
δτι το 1935 έπί 10.000 τοκετών σημειώ­
νονται στατιστικά 58 θάνατοι, ένώ τό 
1974, έπί του ίδιου αριθμού τοκετών, μό­
λις 2.

Σε όσα έλεγα πρίν, πρέπει νά προσθέ­
σω τη συμβολή τής ανατομικής παθολο­
γίας πού συμπαρίσταται σέ προβλήματα 
άπό τά  πλέον κοινά μέχρι τά πλέον πολύ­
πλοκα.

Πώς νά μην άναφερθώ καί στην φαρ­
μακολογία, την άνοισθησιολογία, την κυτ­
ταρολογία οπού ό Γεώργιος Παπα,νικο- 
λάου καθιερώθηκε ανάμεσα στούς τιτάνες 
τής ιατρικής, εξασφαλίζοντας στην άνθρω­
πό τητα την έγκαιρη διάγνωση τού καρκί­
νου τού τραχήλου τής μήτρας καί προσ- 
φέροντάς μας επίσης τις πλέον χρήσιμες 
ενδείξεις γ ιά  την επίλυση καί τών ένδο- 
κρινολογικών προβλημάτων τού γυναικείου 
κύκλου.

—  Ό  καρκίνος δαμάζεται κάπως μέ 
τις, άκτινοβολίες τού κοβαλτίου καί μέ τόιν 
ραδιενεργό χρυσό.

Ό  Κολντέριο Μπαρσία, ό σύγχρονος 
μελετητής τού μητρικού μυός, άνοιξε ένα 
νέο κεφάλαιο : τήν φυσιοπαθολογία τής
κυήσεως.

—  Τά μηχανικά μέσα εξελίσσονται μέ­
ρα μέ τήν ημέρα, μέ τούς υπέρηχους, μά­
λιστα, σάν τελευταία προσφορά τής ήλε- 
κτρονικής προς τή μαιευτική.

—  ’Ακολουθούν νέες μέθοδοι διαγνω­
στικής: ή άμνιοσκόπηση, ή έμβρυοσκόπη- 
ση, ή άμνιοπαρακέντηση, ή μέθοδος προσ­
διορισμού τού Πεχά, τό εμβρυϊκό ηλεκτρο­
καρδιογράφημα. Καί διά μιας γεννιούνται 
νέες, παραειδικότητες δπως π.χ. ή περι- 
νεογεννητική ιατρική.

Μ’ δλα αυτά θέλω νά πώ, δτι γ ιά  νά 
βγει ένας άνθρωπος στον κόσμο ή γ ιά  νά

γιατρευθεΐ συμμετέχουν πάμπολλες ειδι­
κότητες τού επιστημονικού κόσμου. ’Αλλά 
καί πέρα άπό αυτούς, πού άποτελοΰν μέ­
ρος τού ιατρικού δυναμικού, πώς θά μπο­
ρούσαμε νά κινηθούμε χωρίς νά σταθούν 
πλάι μας τεχνίτες, μαΐες, τηλεφωνήτριες 
καί υδραυλικοί; Δουλεύουμε όλοι, δηλαδή, 
μέσα στό σύστημα παροχής υπηρεσιών υ­
γείας καί είμαστε όλοι απαραίτητοι γ ιά  
νά κινηθεί καλά.

Καί αν σάς κούρασα γ ιά  νά σάς κάνω 
αυτήν τήν άνασκόπησι ήταν γ ιά  νά σάς 
άποδείξω πόσο έδραιωμένη εΐναι ή πίστη 
μας δτι, παρά τήν φαινομενική αυτοτέλειά 
της, μιά έπιστήμη δέν εΐναι τίποτε άλλο 
παρά ένα άπό τά άναπόσπαστα μέρη τού 
πολιτιστικού συνόλου μιάς χώρας καί τε­
λικά ολόκληρου τού κόσμου. ’Επειδή, λοι­
πόν, τό άντικρύζουμε έτσι τό θέμα, αί- 
σθανθήκαμε τήν άνάγκη νά βγούμε έξω ά­
πό τό στενό μας περιβάλλον καί μαζί μέ 
άλλες ειδικότητες — άκόμη καί έξωϊατρι- 
κές—  νά οργανώσουμε αυτό τό συμπόσιο 
πλησιάζοντας έκτος άπό τά ιατρικά θέμα­
τα καί όίλλα, πιο πλατειά, γ ια τ ί καί αύτά 
μάς άφοροΰν, δχι μόνο σάν γιατρούς άλλά 
καί σόιν πολίτες πού έπιδιώκουν τήν ευτυ­
χή διάπλαση τού συστήματος παροχής υ­
γείας στή χώρα μας.

Τώρα, μάλιστα, πού θά μάς ζητηθεί νά 
λάβουμε θέση ανάμεσα στις χώρες εκείνες 
τής Ευρώπης πού θέλουν νά τήν κάνουν 
μιά δύναμη μέ τούς δικούς της σκοπούς, 
πρέπει νά είμαστε έτοιμοι καί γνώστες 
τών πολλαπλών προβλημάτων πού απα­
σχολούν τον Ευρωπαίο πολίτη ή επιστή­
μονα. ’Ά ν  θέλουμε σάν έπιστήμονες δέ νά 
λάβουμε μιά ισάξια καί δχι μόνον ’ισόνο­
μη θέση άνάμεσά τους, πρέπει νά αποδεί­
ξουμε τις Ικοίνότητές μας.

Δυστυχώς, ή Ελλάδα γ ιά  πολλοστή 
φορά θά δώσετε έξετάσεις. "Οτι ξέρουμε τό 
μάθημά μας εΐναι βέβαιο, ό σκοπός είναι 
νά τό άποδείξουμε. Νομίζω δτι όλοι ε ί­
μαστε έτοιμοι καί γ ι ’ αυτή τή δοκιμασία.
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Η Κ Α Ι Σ Α Ρ Ι Κ Η  Τ Ο Π Μ
'Ό λο κ α ι πιο πολλές γυ ν α ίκ ες  καταφ εύγουν σ’ αυτήν

Μόλις πριν αϊτό δέκα χρόνια, ή καισα­
ρική τομή— ό τοκετός μέ χειρουργική ε­
πέμβαση— χρησιμοποιούνταν σχεδόν μό­
νο στήν περίπτωση πού ή μητέρα δεν εΐχε 
τή σωματική αντοχή, πού απαιτεί ή έν­
ταση ένός φυσιολογικού τοκετού.

Στα τελευταία, όμως πέντε χρόνια εμ­
φανίσθηκε μια εντυπωσιακή ο;ϋξηση τού 
αριθμού των καισαρικών τομών. Μόνο στή 
περιοχή τής Οΰάσιγκτον αυξήθηκαν άπό τό 
ποσοστό 7% πού αντιπροσώπευαν στρ σύ­
νολο τών τοκετών τό 1970, σέ 14% τό 
1974— και οϊ γιατροί λένε δτι ή τάση αυ­
τή εκδηλώνεται σ’ όλες τις  περιοχές τών 
ΗΠΑ, άστικές καί αγροτικές, τόσο στις 
δημόσιες όσο καί στις Ιδιωτικές μαιευτι­
κές κλινικές.

Ή  τάση αυτή εκδηλώθηκε σέ μια έπο- 
χή, όπου πολλές γυναίκες ζητούν άπό τό 
γιατρό τους να φροντίσει νά είναι ό το­
κετός οτυς όσο πιο «φυσιολογικός» γίνε­
ται —  καί δέν υπάρχει, στήν πραγματι­
κότητα τίποτα λιγότερο φυσιολογικό άπό 
τήν καισαρική τομή, μέ τήν όποια ό γυναι­
κολόγος «κόβει» τό υπογάστριο καί τή μή­
τρα, γ ια  νά βγάλει έξω τό μωρό.

ΛΟΓΟΙ ΤΗΣ ΚΑ ΙΣΑ Ρ ΙΚ Η Σ

’Ακόμα πιό παράδοξο είναι τό γεγονός 
ότι τώρα πού οϊ εκτρώσεις γίνονται όλο 
μέ περισσότερη ευκολία, οί πιό πολλές 
καισαρικές πραγμοτοποιούνται όχι γ ια τ ί 
ό φυσιολογικός τοκετός θά μπορούσε νά 
είναι έπικίνδυνος γ ιά  τή μητέρα, άλλά γ ιά

ν’ άποφευχθεί κάθε κίνδυνος γ ιά  τό έμ­
βρυο, πού ή ζωή του, «υπολογίζεται» σή­
μερα όσο καί τής μητέρας του.

Οί μαιευτήρες λένε ότι υπάρχουν κάπου 
μισή δωδεκάδα λόγοι γ ιά  τήν αύξηση τών 
καισαρικών τομών, μερικοί άπό τούς ο­
ποίους είναι τεχνικής καί άλλοι κοινωνι­
κής φύσεως.

Δύο άπ’ αυτούς κυρίως, έχουν συντελέ- 
σει σ’ αυτή τήν αύξηση: Ό  αυξανόμενος 
άριθμός τών γυναικών πού φέρνουν στον 
κόσμο τό πρώτο τους παιδί σέ κάπως προ­
χωρημένη ηλικία, καί ή εφεύρεση καί διά­
δοση ένός μηχανήματος πού μετρά τήν π ί­
εση τών συστολών τής μητέρας καί τούς 
παλμούς τής καρδιάς τού εμβρύου κατά 
τή διάρκεια τών πόνων τού τοκετού.

«’Έχουμε τώρα μιά ολόκληρη γενεά γυ­
ναικών πού φτάνουν καί περνούν τά τριάν­
τα, πριν άποκτήσουν τό πρώτο τους παι­
δί», λέει ό δρ. Στήλ Στιούαρντ, προϊστά­
μενος τού Μαιευτικού Τμήματος τού Νο- 
σοκοιμείου Κολούμπια τής Οΰάσιγκτον. 
«'Όλες έχουν τήν άπαίτηση νά μήν κιν­
δυνέψουν στο παραμικρό τά παιδιά πού 
περιμένουν. Οί γυναίκες αυτές κυριεύονται 
άπό πανικό, πού τούς προκαλοΰν τά κα­
θημερινά δημοσιεύματα τού Τύπου γ ιά  τά 
φάρμακα, πού είναι δυνατόν νά δημιουρ­
γήσουν προβλήματα σέ μιά περίπτωση 
μέσα στις χίλιες». Οί γυναίκες αυτές θέ­
λουν νά κάνουν «μόνο δύο παιδιά» καί πλη­
σιάζουν τήν ήλικία, στήν οποία αύξάνει 
ό κίνδυνος νά άποκτήσουν ένα παραμορ-

16



φωμένο παιδί. «’Έτσι αν τά πράγματα 
δεν προχωρήσουν χωρίς καμμιά ανωμα­
λία, εΐναι πολύ πιθανό να γίνει καισαρι­
κή τομή».

ΠΡΟΒΛΗΜΑΤΑ 
ΤΟΥ ΦΥΣΙΟΛΟΓΙΚΟΥ ΤΟΚΕΤΟΥ

Παρά τήν έλλειψη ολοκληρωμένης στα­
τιστικής μελέτης, σέ έθνική ή περιφερεια­
κή κλίμακα, οι γυναικολόγοι πιστεύουν 
δτι ή τάση νά χρησιμοποιείται καισαρική 
τομή μόλις προκόψουν ένδείξεις δτι τό έμ­
βρυο αντιμετωπίζει προβλήματα, προκά- 
λεσε μια έντυπωσισκή μείωση των περι­
πτώσεων, πού τά παιδιά γεννιούνται νε­
κρά, ή με βλάβες στον έγκέφαλο, οΐ ό­
ποιες οφείλονται στήν έλλειψη οξυγόνου 
κατά τον τοκετό.

'Ο αριθμός, των περιπτώσεων τής ασφυ­
ξίας βρεφών κατά τον τοκετό έπεσε στήν 
κλινική μας άπό τις 40, πού ήταν τό 1968 
στις 6, τό 1974», λέει ό δρ. Νταίηβιντ 
"Αμπραμσον, τού Πανεπιστημιακού ’ Ια­
τρικού Κέντρου τού Τζώρτζτάουν (Οΰά- 
σ ιγκτον).

«Πραγματικά, άλλοτε δεν ε’ίχαμε τρόπο 
νά διαγνώσουμε τήν κατάσταση τού έμ~ 
βρύου», συνεχίζει ό "Αμπραμσον. «’Έτσι 
προέκυπταν ένδείξεις ότι επιβάλλεται χει­
ρουργική έπέμβα!ση άν, παραδείγματος 
χάρη, τό μωρό ήταν πολύ μεγάλο γ ιά  νά 
βγει φυσιολογικά, ή αν ή μητέρα εΐχε ΰ- 
ποστεΐ ήδη μιά καισαρική τομή καί υπήρ­
χε φόβος ρήξεως τής μήτρας στήν περί­
πτωση πού θά άφηνόταν νά γεννήσει χωρίς 
χειρουργική βοήθειοο>.

«’Ανακαλύπτομε τώρα, σέ πολλές πε­
ριπτώσεις τοκετών, δτι τό έμβρυο πολύ 
συχνά, δέν μπορεί νά τά βγάλει πέρα σ’ 
αυτό πού άποκαλοΰμε «φυσιολογικό» το­
κετό καί δτι έπιβάλλεται άμεση χειρουρ­
γική έπέμβαση».

Κατά τόν δρ. ’Έντουαρντ Χόν Ντόρ, Κα- 
θηγητή τής Μαιευτικής στήν ’ Ιατρική Σχο­
λή τοΰ Πανεπιστημίου τής Ν. Καλιφόρ-

νισς, τό ποσοστό τών θανάτων, τών ασθε­
νών καί τών τραυματισμών βρεφών, τά ό­
ποια παρουσίαζαν προβλήματα πριν άπό 
τόν τοκετό αλλά πού ό τοκετός τους πα­
ρακολουθήθηκε άπό τά σχετικά μηχανήμα­
τα εΐναι πολύ χαμηλότερο άπό δ,τι οπούς 
τοκετούς πού δέν παρακολουθήθηκαν μέ τά 
μηχανήματα αυτά.

ΣΥΣΤΗΜΑΤΑ ΠΑΡΑΚΟΑΟΥΘΗΣΕΩΣ 
ΤΟΥ ΤΟΚΕΤΟΥ

'Η παρακολούθηση τών έμβρύων μέ τόν 
τρόπο αυτό άρχισε νά εφαρμόζεται σέ ευ­
ρύτερη βάση λ ίγα  χρόνια πριν άπό τό 
1970. Γ ιά νά γίνει, συνδέεται ένα λεπτό 
ηλεκτρόδιο μέ τό έμβρυο, δσο αυτό βρί­
σκεται ακόμη στή μήτρα. Παρατηρώντας 
τις έγγραφές τών συστολών καί τών παλ­
μών τής καρδιάς πού γίνονται στο μη­
χάνημα ό γυναικολόγος ή «βρεφολόγος», 
μπορεί ν’ άντιληφθεΐ άν ή καρδιά τοΰ νη­
πίου χτυπά πολύ άργά, πράγμα πού δεί­
χνει δτι δέν παίρνει άρκετό οξυγόνο. "Αν 
ή κατάσταση αυτή συνεχισθεΐ, τότε μπορεί 
νά άποφασισθεΐ καισαρική τομή. Σέ έξαι- 
ρετικά έπείγουσες περιπτώσεις, δλη ή 
διαδικασία, άπό τή στιγμή τής άποφάσε- 
ως νά γίνει καισαρική τομή, μέχρι τήν 
έξοδο τοΰ βρέφους μπορεί νά τελειώσει σέ 
λιγότερο άπό δέκα λεπτά.

«Ό τοκετός αποτελεί τρομερή ένταση 
γ ιά  τό βρέφος», λέει ό δρ. ” Αμπραμσον, 
«καί γ ι ’ αυτό τό βρέφος πρέπει νά έχει 
προετοιμασθεΐ προηγουμένως γ ιά  νά μπο­
ρέσει νά τόν αντιμετωπίσει. Διαφορετικά, 
δέν άνταποκρίνεται ομαλά στον τοκετό α­
κόμη κ ι’ άν ό τελευταίος εΐναι φυσιολογι­
κός».

"Αν τό βρέφος εΐναι έτοιμο, μπορεί νά 
περάσει τήν περίοδο τών συστολών, χωρίς 
νά μειωθεί σοβαρά ό άριθμός τών παλμών 
τής καρδιάς τους. "Αν, δμως, εΐναι άρρω­
στο, ή δέν έχει συγκεντρώσει τά άπαραί- 
τητα θρεπτικά στοιχεία, οί παλμοί τής 
καρδιάς του καί ή οξυγόνωση τοΰ σώμα-
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τος και του εγκεφάλου του μειώνονται και 
αυτό ακριβώς έρχεται νά μάς πληροφορή­
σει το μηχάνημα.

Ό  δρ. Χόν Ντόρ έχει τη γνώμη δτι οί 
γιατροί πού έχουν άρχίσει νά χρησιμο­
ποιούν πρόσφατα τό μηχάνημα παρακολου- 
θήσεως τού έμβρύου, έχουν την τάση νά α­
ποφασίζουν καισαρική, πριν ακόμη βε­
βαιωθούν δτι ή προσφυγή σ ’ αυτήν είναι 
πραγματικά άπαραίτητη. Πιστεύει, πάν­
τως, δτι ή χρησιμοποίηση τού μηχανήμα­
τος περιορίζει τ ις  περιπτώσεις όπου τά 
παιδιά γεννιούνται νεκρά. Κατά τον δρ. 
Σίφριν, Διευθυντή τής Μαιευτικής Κλινι­
κής τού Σένταρς - Σινάϊ (Λος " Αντζελες), 
πρόσφατη μελέτη δείχνει δτι τό ποσοστό 
των θνησιγενών βρεφών έπεσε στο μισό, 
στους τοκετούς δπου εΐχε γίνει παροικο- 
λούθηση τού έμβρύου.

'Ο δρ. Σίφριν προσθέτει δτι ένας άλλος 
λόγος γ ιά  τήν αύξηση τών καισαρικών το­
μών εΐναι καί ή απροθυμία πού δείχνουν 
σήμερα δλο καί περισσότερο οί μαιευτή­
ρες νά «ξεγεννήσουν» μέ φυσιολογικό το­
κετό παιδιά, πού «βγαίνουν» μέ τούς γλου­
τούς καί δχι μέ τό κεφάλι.

'Ο δρ. Οΰΐλλιαμ Πέτερσον, πρόεδρος τού

Μαιευτικού καί Γυναικολογικού Τμήματος 
τού Νοσοκομειακού Κέντρου τής Ούάσι- 
γκτον, λέει δτι ή αύξηση τών καισαρικών 
μπορεί, επίσης νά άποδοθεϊ στο γεγονός, 
δτι οί γυναικολόγοι δέν έκπαιδεύονται σή­
μερα έτσι ώστε νά είναι σέ θέση νά αντι­
μετωπίσουν δύσκολους τοκετούς μέ εμβρυ­
ουλκό. "Άλλοτε, δταν ό γιατρός συναντούσε 
δυσκολίες στον τοκετό, χρησιμοποιούσε 
έμβρυουλκό γ ιά  νά «τραβήξει» τό παιδί. 
"Οσο πιο βαθειά βύθιζε τον έμβρυουλκό 
στο σώμα τής μητέρας, τόσο πιο πολλές, 
βέβαια, ήταν οί πιθανότητες νά κινδυνεύ­
σει τό παιδί.

Οί γιατροί, έξ άλλου, δέν δέχονται δτι 
ή αύξηση τών καισαρικών έχει καμμιά σχέ­
ση μέ τό δτι αυτές, πληρώνονται 1 50— 200 
δολλάρια περισσότερο άπό τούς φυσιολο­
γικούς τοκετούς. ‘Ορισμένοι πιστεύουν Ο­
τι ό φόβος τών μηνύσεων, πού μπορεί νά 
υποβληθούν έναντίον τους στήν περίπτωση 
πού ό τοκετός δέν θά έχει καλή έκβαση, 
παρακινεί πολλούς μαιευτήρες νά κατα­
φεύγουν εύκολα σέ καισαρικές τομές.

Β. D. COLEN 

(Άπό τήν «WASHINGTON POST»)
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Τ Α  Σ Π Α Σ Τ Ι Κ Α  Π Α Ι Δ Ι Α
Γεννιούνται 5 0 0 -6 0 0  τον χρόνο!

Δεκαεπτά χιλιάδες σπαστικά παιδιά 
υπάρχουν σήμερα στην Ελλάδα. Δεν υ­
πάρχει στατιστική εργασία γ ιά  τόν ά- 
ριθμό τους στον τόπο μας, άλλα άν σκε- 
φτοΰμε, δτι ό μέσος δρος διεθνώς είναι 
3 στά 1.000 ζώντα νεογέννητα, τότε 
στην Ελλάδα προστίθενται κάθε χρόνο 
500 — 1 600 άκάμα σπαστικά παιδιά.

Ή ειδική στά σπαστικά παιδιά για­
τρός κ. Σ ο φ ί α  Ά λ α μ α ν ή  λέει 
σχετικά μέ το δλο θέμα:

«Δεν έχει σχέση μέ τήν κληρονομικό­
τητα. Είναι ένα ατύχημα τήν ώρα τοϋ 
τοκετού. Ό  τοκετός είναι ή μεγαλύτε­
ρη μάχη τής ζωής μας. "Εχει νεκρούς. 
Και τραυματίες. Οί τραυματίες τού το­
κετού είναι τά σπαστικά παιδιά. 'Ολό­
κληρο τό σώμα τού παιδιού εΐναι απολύ­
τως φυσιολογικό. Ή μόνη άνωμαλία εί­
ναι ή κακή ρύθμιση τής εγκεφαλικής λει­
τουργίας, ή οποία εΐναι άκριβώς τό α­
ποτέλεσμα τής ανωμαλίας γύρω άπ’ τόν 
τοκετό. Ή άνωμαλία μπορεί νά μή φαί­
νεται σέ καμμία άπολύτως εξέταση. Και 
παρ' δλα αυτά νά έ'χη αποτελέσματα οφ­
θαλμοφανή και στήν κίνηση καί στήν έπα- 
φή τού παιδιού μέ τό περιβάλλον.

Ό  εγκέφαλος κάνει χιλιάδες δουλειές 
κι’ έχει έκατομμύρια κύτταρα. Ή  ζημιά 
πού έγινε, μπορεί νά άφορά όποιαδήπο- 
τε σημεία τού εγκεφάλου. Μέ άποτέλε- 
σμα κάθε παιδί νά εΐναι καί μία διαφο­
ρετική περίπτωση».

ΜΟΝΗ ΘΕΡΑΠΕΙΑ 
Η ΕΚΠΑΙΔΕΥΣΗ ΤΟΥΣ

Ό  εγκέφαλος δέν έπιδέχεται κανένα άλ­
λο θεραπευτικό μέσον έκτος άπό τήν εκ­
παίδευση. Υπάρχουν βέβαια φάρμακα

πού βοηθούν κατά 20%. 'Αλλά τό 80% 
εΐναι εκπαίδευση. Καί τά άποτελέσμα- 
τά της έξαρτώνται άπό δύο παράγοντες. 
Πρώτον : 'Από τόν χρόνο ένάρξεως τής 
ειδικής θεραπευτικής (εκπαιδευτικής) α­
γωγής, πού πρέπει νά άρχίζη άπό τό 
πρώτο τρίμηνο τής ζωής, άν εΐναι δυνα­
τόν. 'Όσο άργότερα άρχίση, τόσο επιμη­
κύνεται ό χρόνος τής ειδικής έκπαιδεύσε- 
ως καί τόσο τά άποτελέσματα εΐναι λιγώ- 
τερο καλά. Δεύτερον Άπό τήν ένδεδει- 
γμένη, σωστή έξατομικευμένη πολύπλευ­
ρη εκπαίδευση.

Ανάλογα μέ κάθε παιδί, ή εκπαίδευ­
ση αυτή περιλαμβάνει :

1. Κινησιοθεραπεία.

2. ’Εργασιοθεραπεία (εξάσκηση των 
χεριών μέ συνεργασία τού ματιού).

3. Θεραπεία λόγου (εξάσκηση στήν 
άρθρωση).

4. Προσαρμογή στο περιβάλλον. " Ι ­
σως αυτό εΐναι ή βασική προϋπόθεση γιά 
δλα. Γιατί τά παιδιά πρέπει νά μάθουν 
νά προσαρμόζωνται, νά συντχγωνίζωνται 
μέ τά άλλα, νά γίνωνται κοινωνικά καί νά 
άνεξαρτητοποιούνται άπό τούς γονείς.

5. Ειδική διανοητική έκπαίδευση (ή εκ­
παίδευση δηλαδή πού γίνεται σέ περι­
πτώσεις καθυστερημένων παιδιών).

6. Ειδική προσχολική ή σχολική έκ­
παίδευση.

Αυτό δλο τό πλαίσιο τής έκπαιδεύ- 
σεως προβλέπεται στήν Ελλάδα μέ νό­
μο. Μιά μονάδα σπαστικών παιδιών πρέ­
πει νά διαθέτη δλα τά παραπάνω. Α λ ­
λά πόσες άπ’ τις τρεις μονάδες πού υ­
πάρχουν στον τόπο μας τά διαθέτουν;
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Δυστυχώς φαίνεται ττώς ή απάντηση δέν 
είναι Ιδιαίτερα έλπιδοφόρα.

ΕΠIΔΕΚΤIΚΩΤΕΡΑ ΤΑ ΝΗΠΙΑ
Παρ1 δλο πού έκ πρώτης δψεως θά νό­

μιζε κανείς δτι οΐ Θεραπείες αυτές άπευ- 
θύνονται σε μεγάλα παιδιά, εφαρμόζον­
ται πολύ καλύτερα σέ βρέφη και σέ. νή­
πια, έκτος βέβαια άπδ τη σχολική εκπαί­
δευση. Διότι δλα τά παραπάνω γίνονται 
σέ χαρούμενο περιβάλλον υποχρεωτικά 
καί παίζοντας.

’Απαραίτητη βέβαια προϋπόθεση εί­
ναι ή ειδική μετεκπαίδευση δλου τοΰ προ­
σωπικού τής μονάδος στά σπαστικά, δ- 
πως συμβαίνει σέ δλα τά κράτη. Καί φυ­
σικά ό ειδικός έξοπλισμός της. Σέ ορι­
σμένες πόλεις προηγμένων κρατών, δπου 
έ'χει έφαρμοσθή ή πρώιμη διάγνωση και 
ή σωστή έγκαιρη θεραπευτική αγωγή, τά 
σπαστικά παιδιά έχουν σχέδόν έξαφανι- 
σθή. Κ ι’ δχι μόνον τά σπαστικά, αλλά 
καί τά  «καθυστερημένα». Λέμε σχεδόν, 
διότι σέ ένα ποσοστό 10% εΤναι τόσο βα- 
ρειά ή εγκεφαλική βλάβη, πού έλάχιστα 
μπορεί νά προσφέρη ή αγωγή. Εκείνο 
πού θά έπρεπε νά γίνη, εΐναι νά διδά- 
σκωνται «πρώιμο διάγνωση» οί γιατροί, 
οί έπισκέπτριες αδελφές, οί νηπιαγωγοί, 
οί δάσκαλοι. ’Ακόμη μεγαλύτερη σημασία 
έχει τό γεγονός δτι, έάν ή διάγνωση γίνη 
έγκαιρα, τό βρέφος μπορεί νά τό άσκήση 
ή ίδια ή μητέρα. Κ ι’ ή τηλεόραση μπορεί 
νά τής δείξη πώς, μέ σειρά μαθημάτων. 
Χρειάζεται μιά άριστα οργανωμένη κρατι­
κή μονάδα πού θά μετεκπαιδεύη δλους 
τούς παραπάνω.

Δέν εΐναι θέμα χρημάτων. Μέ τις σημε­
ρινές συνθήκες κάθε παιδί στοιχίζει στο 
κράτος πολύ περισσότερο άπό 5.000 μη- 
νιαίως. Μέ τά ίδια αυτά χρήματα, αλλά μέ 
σωστή οργάνωση θά είχαμε άσυγκρίτως 
καλύτερα αποτελέσματα.

ΧΑΡΑΚΤΗΡΙΣΤΙΚΕΣ
ΠΕΡΙΠΤΩΣΕΙΣ

’Αξίζει, δμως, νά σημειώσουμε κάτι α­
κόμα. Δύο χαρακτηριστικά γεγονότα, 
πού αναφέρει μεταξύ άλλων ό καθηγητής 
κ. Σ π. Δ ο ξ ι ά δ η ς, πρόεδρος τού 
διοικητικού συμβουλίου τής Εταιρείας 
Προστασίας Σπαστικών, πού ιδρύθηκε 
στον τόπο μας τό 1 972, γιά  νά έπισημά- 
νη πόσον ανέτοιμη είναι ακόμα στή χώρα 
μας ή κοινή γνώμη γ ιά  τήν παραδοχή τής 
αναπηρίας τών άλλων :

Τό πρώτο περιστατικό :
«"Ενα σπαστικό παιδάκι δέν έγινε δε­

κτό», γράφει, «σέ παιδική παράσταση μέ 
τήν άβάσιμη δικαιολογία, δτι ή αναπηρι­
κή του καρέκλα δέν χωρούσε, πραγματικά 
δμως, δπως μάς είπαν, γ ιά  νά μή στενο­
χωρηθούν τά γερά παιδιά καί οί γονείς 
τους άπό τήν παρουσία ενός ανάπηρου 
παιδιού».

Τό δεύτερο περιστατικό :
«Μιά ομάδα σπαστικών έφήβων, μέ τήν 

συνοδεία κοινωνικής λειτουργού, καί έθε- 
λοντού βοηθού της, πήγαν σέ αρχαιολο­
γικό χώρο γ ιά  νά χαροΰν τήν ομορφιά 
τών μνημείων. Ό  φύλακας τούς δέχτηκε 
φανερά θορυβημένος καί παρά τις προσ­
πάθειες τών συνοδών έξέφρασε δυνατά 
τήν πεποίθησή του, δτι οί ανάπηροι αυ­
τοί νέοι δέν ήταν σέ θέση νά καταλάβουν 
τίποτα άπό τό περιβάλλον τους. Δέν κα- 
κατηγοροΰμε τον φύλακα, πού έδωσε α­
πλώς ένα άκόμα δείγμα τής γενικής ά­
γνοιας.

Τά δύο αυτά περιστατικά, μιά στα­
γόνα στον ώχεανό καθημερινών παρό­
μοιων συμβάντων πού πληγώνουν τούς α­
ναπήρους καί προσθέτουν στούς γονείς 
τους ένα επί πλέον αβάσταχτο βάρος, 
δείχνουν, πόσο μακριά είμαστε άκόμα ά­
πό τή σωστή μεταχείριση τών άναπήρων 
αδελφών μας».

Καί άφοΰ εκφράζει μερικές σκέψεις γιά 
τό τ ί πρέπει νά γίνη γ ιά  νά διορθωθή
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κάττοτε ή απαράδεκτη αυτή ατάση καί νά 
λείψη ή σπάταλη άδιαφορία προς ένα δυ­
ναμικό, πού σήμερα ούτε αξιολογείται, 
ούτε άξιοποιεϊται —  δπως χαρακτηρι­
στικά τονίζει —  ό κ. Δοξιάδης, καταλή­
γει :

«Τό πρόβλημα εΐναι καίριο καί επεί­
γον. Πρέπει νά καταλάβουμε δλοι μας πώς

οΐ ανάπηροι δεν χρειάζονται πια συναισθη­
ματισμούς καί φιλανθρωπία. Διε.κδικοΰν τό 
αναφαίρετο δικαίωμα κάθε άνθρώπου γιά 
τον σεβασμό τής άξιοπρέπειάς τους καί 
προσδοκούν την συμβολή ολόκληρης τής 
κοινωνίας γ ιά  νά έξασφαλισθή καί σ' αυ­
τούς μιά δίκαιη καί χρήσιμη θέση μέσα 
στο σύνολο».

ΤΑ ΑΝΤΙΣΥΛΛΗΠΤΙΚΑ 
ΧΑΠΙΑ ΕΠΙΚΙΝΔΥΝΑ;

Οί πιθανές επιπτώσεις από τά άντισυλ- 
ληπτικά χάπια υπάρχει κίνδυνος νά εμ­
ποδίσουν την άνάπτυξι των διανοητικών 
ικανοτήτων έκείνων πού τά χρησιμοποι­
ούν, προειδοποίησε ή καθηγήτρια τής α­
νατομίας τού πανεπιστημίου Καλλιφορ- 
νίας Μάριον Νταϊάμοντ.

Σε άνοικοίνωσί της, ή καθηγήτρια ανα­
φέρει δτι διαπίστωσε άπό μελέτες της ό­
τι οί θηλυκές ορμόνες πού περιεχονται 
στά χάπια γ ιά  τον έλεγχο των γεννήσεων, 
Γτεριορίζουν την άνάπτυξι τού φλοιού τού 
έγκεφάλου πού έλέγχει την νοητική ικανό­
τητα. 01

01 έρευνες της οδηγούν στο συμπέρα­
σμα δτι οί θηλυκοί άρουραΐοι πού τούς έ­
γινε ένεσι ορμόνης ανάλογη μέ την χρη- 
σιμοποιουμένη στο γνωστό χάπι, εμφανί­
ζουν σημαντικά λιγώτερη άνάπτυξι τού 
φλοιού των έγκεφάλων τους άπό τούς άρου- 
ραίους στούς οποίους δέν έγινε ένεσι όρ­
μονών.

ΠΡΟΒΛΗΜΑΤΑ ΣΤΗ ΧΡΗΣΙ 
ΤΩΝ ΡΑΔΙΟΪΣΟΤΟΠΩΝ

Σοβαρό πρόβλημα θά πρόκυψη μέ τό 
θέμα δικαιώματος ώρισμένων γιατρών νά 
χρησιμοποιούν τά ραδιοϊσότοπα στήν χώ­
ρα ιμας, υποστηρίζει ή συντακτική επιτρο­
πή τού περιοδικού «Πανιατρική».

Στις χώρες τής ΕΟΚ έχει θεσπισθή δι- 
άταξι μέ τήν οποία μιά ιατρική ειδικότη­
τα άναγνωρίζεται μόνο δταν ΰπάρχη σέ 
δύο τουλάχιστον χώρες τής Κοινότητος.

Καμμιά δμως χώρα τής ΕΟΚ δέν έχει 
τήν ιατρική ειδικότητα πυρηνικής ιατρικής, 
ή όποια συνδέεται στήν χώρα μας μέ τήν 
τήν χρήαι ραδιοϊσοτόπων. 'Επόμενο λοιπόν 
εΐναι νά δημιουργηθή πρόβλημα, μετά τήν 
ένταξ! μας στήν ΕΟΚ, οπότε ή ελληνική νο­
μοθεσία δέν θά μπορή νά άπαγορεύση 
στούς ξένους γιατρούς διαφόρων ειδικοτή­
των πού θά εγκατασταθούν στήν Ελλάδα 
τήν χρήσι ραδιοϊσοτόπων, καί κατά συνέ­
πεια ούτε στούς "Ελληνες συναδέλφους 
τους.
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καί τό παραμύθι 
έτελείωσε έτοι...

Ή ιταλική τηλεόραση, άττό τΙς ττιό συν­
τηρητικές στην Ευρώπη, αϊφνιδίασε τό κοι­
νό της εγκαινιάζοντας τό μάθημα τής σε­
ξουαλικής αγωγής γ ια  τα  μικρά παιδιά.

Μιά γιατρός, ή Άντοναρόλι Λίστρο, εξή­
γησε στους μικρούς τηλεθεατές δτι τά παι­
διά δεν έρχονται στον κόσμο μέ τον πελαρ­
γό, άλλά μ ’ ένα σπερματοζωάριο. Ή όμι- 
λήτρια, μέ απλότητα καί ζωντάνια, διηγή- 
θηκε την πορεία αυτού τοΰ γρήγορου σπερ­
ματοζωαρίου πού τρέχει νά προλάβη τά 
άλλα καί τρυπώνει πρώτο στη μήτρα τής 
γυναίκας. ’Από αυτόν τον «πρωταθλητή» 
σχηματίζεται τό παιδάκι, πού κολυμπάει 
άλλοτε ήσυχα καί άλλοτε ανήσυχα μέσα 
οπήν κοιλιά τής μαμάς επί 9 μήνες.

Ή ’ Ιταλίδα γιατρός χρησιμοποίησε οι­
κογενειακές φωτογραφίες γιά νά δείξη τήν 
εποχή τής εγκυμοσύνης, τήν είσοδό της στή 
μαιευτική κλινική, τή γέννα της, τον θη­
λασμό. "Ενα άκροατήριο άπό παιδιά έπτά 
ώς δώδεκα ετών πού παρακολουθούσε τήν 
όμιλήτρια στο στούντιο τής ιταλικής τη-

λεοράσεως, τής υπέβαλε έρωτήσεις γεμά­
τες άθωότητα, περιέργεια ή πονηριά. Ή 
γιατρός μέ ηρεμία, χαμόγελο καί σωστές 
απαντήσεις, διέλυσε τούς μύθους καί τίς 
απορίες.

’Εκπρόσωποι τοΰ Βατικανού πού παρα- 
λούθησαν τό πρόγραμμα έδειξαν Ικανοποι­
ημένοι, τό ίδιο δέ δήλωσαν στον Τύπο οΐ 
γονείς καί οΐ εκπαιδευτικοί. Κανείς δέν 
μπορούσε νά σκανδαλιστή άπό μιά εκπο­
μπή επιστημονικού επιπέδου. Ούτε αυτοί οΐ 
φανατικοί καθολικοί πού μάχονται μέ πάθος 
κάθε πρωτοποριακή εκδήλωση, μιά καί τή 
θεωρούν συνώνυμη μέ τήν αμαρτία.

Μ Ε  Ε Ν Α  «ΔΑΝ ΕΙΚΟ » ΝΕΦΡΟ 
ΓΕ Ν Ν Η ΣΕ  Φ Υ Σ ΙΟ Λ Ο Γ ΙΚ Α

'Η κ. Άργυρώ Τσιντωνάκη, 25 έτών, 
άπό χωριό τών Χανίων, είναι ή πρώτη 
Έλληνίδα— καί μιά άπό τίς έλάχιστες, ί ­
σως, γυναίκες στον κόσμο —  πού, χωρίς 
νά έχη δικούς της νεφρούς, γέννησε φυσιο­
λογικά καί χωρίς καμμιά δυσκολία ή έπί- 
πτωσι ένα υγιέστατο άγοράκι βάρους 
2600 γραμμαρίων.

Καί οΐ δύο νεφροί της, πού έπασχαν 
σοβαρά, άφαιρέθηκαν καί τής μετοιμοσχεύ- 
θηκε ένας υγιής νεφρός πού τής, πρόσφε- 
ρε ό πατέρας της. Αύτά έγιναν τον Φε­
βρουάριο 1975, στο «Τζάνειο Νοσοκομείο 
Πειραιώς» άπό τον υφηγητή κ. Ε. Χατζη- 
γιαννάικη.

Τον περασμένο ’ Ιούνιο, υστέρα άπό 
μιά ομαλή εγκυμοσύνη, γέννησε φυσιολο­
γικά στη Μαιευτική Κλινική τού ίδιου 
Νοσοκομείου χωρίς καμμιά άνωμαλία 
κατά τον τοκετό ή μετά.
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Η ΕΠΙΣΤΟΛΗ ΤΗΣ ΜΑΙΑΣ TOY ΥΓ. ΣΤ. ΠΑΡΟΥ
Προς Τον

Σύλλογον Επιστημόνων Μαιών ’Αθηνών
’Αθήνας

’Αγαπητές συνάδελφοι,
Διελθοΰσα προ ημερών έξ ’Αθηνών έπε- 

σκέφθην τό Γενικόν Λογιστήριον τού Κρά­
τους διά νά πληροφορηθώ διάφορα θέματα 
σχετιζόμενα μέ την μελετωμένην άποχώρη- 
σ!ν μου έκ τής Υπηρεσίας. ’Εκεί έπληρο- 
φορήθην ότι τό άρθρον 8 του Ν.Δ. 226)5. 
10.73 (ΦΕΚ 275) πού λέγει δτι τά χρόνια 
τής Σχολής Μαιών προσμετρώνται ώς χρό­
νια υπηρεσίας, είναι αντισυνταγματικόν 
καί επομένως δέν έχει ίσχύν! Τό γεγονός 
τούτο μέ συνεκλόνισεν, διότι αποτελεί 
πρωτάκουστον καί πρωτοφανή άδικίαν διά 
την οποίαν ό Σύλλογος θά έπρεπε νά έχη 
κινητοποιηθή μέ κάθε τρόπον. Διότι δέν εί­
ναι δυνατόν νά ύπαρξη βουλευτής ή Υ ­
πουργός πού νά μη παραδεχθή δτι τό μο­
ναδικό, τό δικαιότερο διάταγμα άπό δσα 
έβγαλε ή χούντα κατά την έπταετία ήταν 
τό άρθρο 8 τού Ν.Δ. 226. Διότι δέν μπο­
ρεί νά ύπαρξη καί άνθρωπος ό όποιος νά 
μην παραδεχθή δτι ΟΙ ΣΧΟΛΕΣ ΜΑΙΩΝ 
δέν είναι ΣΧΟΛΕΣ αλλά ύπηρεσίες στις 
όποιες άπό τίς δήθεν σπουδάστριες παρέ­
χεται πλήρες έργον, προς έξυπηρέτησιν τών 
Ιδρυμάτων καί κατ’ έπέκτασιν τού Δη­
μοσίου. Τό έργον αυτό δπως καί νά χαρα- 
κτηρισθή καί καθαρίστριας άκόμη δικαι­
ούται άσφαλίσεως (δπως οΐ μαθητευόμενοι 
στίς βιοτεχνίες).

ΔΕΝ ΥΠΑΡΧΕΙ κανένα χαρακτηριστι­
κό, τουλάχιστο στην δική μας εποχή προ 
εικοσαετίας, πού νά καθορίζη τήν ύφή τής 
Σχολής μας σέ σχολική. Άπενοιντίας υ­
πάρχουν δλα, ανεξαιρέτως δλα, τά συστα­
τικά τής ύπηρεσίας μας εις δημοσίαν συγ-

κεκριμένην εργοδοσίαν. Πώς έξηγεΐται ή 
καθημερινή όκτάωρος ύπηρεσία πέραν τών 
μαθημάτων; Πώς εξηγούνται οΐ μή δια­
κοπές τά Χριστούγεννα, τό Πάσχα, τό κα­
λοκαίρι; Ή μηνιαία άδεια τον χρόνο εΐναι 
άδεια προβλεπομένη άπό τό εργατικό δί­
καιον. Δέν είναι άδεια σπουδαστών, εΐναι 
άδεια εργαζομένων. Τ ί σκοπόν άλλωστε εκ­
παιδευτικόν εξυπηρετούσε ή νυκτερινή ύ­
πηρεσία τήν οποίαν έπί 18 μήνας έκανα; 
’Απολύτως κανένα, δΓ έμέ. ‘Απλώς, έπέ- 
λυε άνάγκες τού Ι  δρύματος.

Γιατί λοιπόν είναι άντισυνταγματικόν τό 
διάταγμα 226)73 καί δέν εΐναι αντισυν­
ταγματική ή κατάργησίς του; Πού εΐναι τό 
άρθρο τού Συντάγματος πού λέει δτι δλοι 
οΐ "Ελληνες εΐναι ’ίσοι έναντι τού Νόμου; 
Πού εΐναι γ ιά  μάς τά  άρθρα καί οΐ Νόμοι 
περί εργασίας; Νά κατηργοϋντο δλα τά 
Διατάγμοττα τής χούντας, θά άνεχόμεθα 
άγογκύστως καί τήν κατάργησιν τού άρ­
θρου αυτού. ’Αλλά νά γνωρίζωμεν δτι δλη 
ή δομή τής σημερινής κοινωνίας στηρίζε­
ται πάνω σέ χουντικά διατάγματα τής έ- 
πταετίας καί δτι μόνο τό δικό μας εΐναι 
αντισυνταγματικό, αυτό εΐναι ακατανόητο 
καί απαράδεκτο.

Επειδή εύρίσκομαι αποκλεισμένη σέ α­
πομακρυσμένο νησί καί τό συγκρότημα τών 
νησιών μας εΐναι διεσπαρμένο δέν μπορώ 
νά κάνω άπό δώ συγκεκριμένες ενέργειες. 
Γ Γ αυτό σάς παρακαλώ έν όνόματι δλων 
τών συναδέλφων μας, πού έφθείραμε τήν 
ζωήν μας εις τάς Σχολάς αύτάς, νά κάνε­
τε συντονισμένες ενέργειες μέχρι καί τής 
άπεργίας συμπεριλαμβανομένης, ώστε νά 
έπιτευχθή τό δίκαιον αυτό θέμα μας. ’Από 
πλευράς δικής μου έκτος τών σχετικών 
μου ενεργειών εις βουλευτάς τής περιφε-
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Η ΕΝΗΜΕΡΩΣΙ ΜΑΣ ΣΤΑ ΚΛΑΑΙΚΑ ΘΕΜΑΤΑ
Ό  ΣΕΜ Λαρίσης, σέ έγγραφό του πού 

άπηύθυνε στον ΣΕΜ ’Αθηνών, διατύπωσε 
μακρά σειρά ερωτημάτων ζητώντας πλη­
ροφορίες και διευκρινίσεις πάνω σέ διάφο­
ρα ζητήματα τού Κλάδου πού καλύπτουν 
τό σύνολο, σχεδόν, των προβλημάτων πού 
τον άπασχολοϋν.

Επειδή, πιθανόν, δπως ό ΣΕΜ Λαρίσης 
καί άλλοι ΣΕΜ θά επιθυμούσαν — και 
πρέπει—  νά συμπληρώσουν την ένημέρωσ! 
τους, καταχωρούμε παρακάτω καί τό απαν­
τητικό έγγραφο τού ΣΕΜΑ.

Προς
Τόν Σύλλογον Επιστημόνων Μαών ’Αθηνών 

'Οδός Ά ρ. Παππά 2
’Αθήνας

Παρακαλοΰμεν όπως μάς πληροφορήσητε 
προικειμενού νά ένημερώσωμεν και ημείς έν 
συνεχεία τα μέλη τού Συλλόγου μας περί τών 
κατωτέρω θεμάτων και γνωρίσετε ύμιν καί την 
έν πρΟκεμένω ϊσχύουσαν νομοθεσίαν δ ι’ εν έ­
καστον τών θεμάτων τούτων. Εις περίπτωσιν 
καθ’ ήν τό Συμβούλων δέν γνωρίζει τήν ΐσχύ- 
ουσαν καθ’ έκαστον Νομοθεσίας παρακαλοΰ- 
μεν δπως γί-νη άπό μέρους σας σχετικόν έρώ- 
τημα εις τό Ύπουργεΐον Άπασχολήσεως ώσ­
τε νά ύπαρξη αντικειμενική πληροφόρηση.

Τά μέλη τού Συλλόγου ένταΰσα αντιμετω­
πίζουν μίαν ασαφή κατάστασιν καί παρατη- 
ρεΐται τό γεγονός νά ισχύουν διαφορετικά! ά- 
μοιβαί εις διαφόρους έργοδότας (Κλινικάς) δ­
πως επίσης καί μία Μαία μέ τόν ίδιον χρόνον 
εργασίας νά άμοίβεται μέ σημαντικώς κατώ­
τερον μισθόν άπό μίαν αδελφήν, δπερ έν προ- 
κειμένφ σημαίνει δτι ή εργασία της αξιολογεί­
ται ώς κατώτερη καί μιάς πρακτικής αδελφής, 
ανατρεπομένων κατά ταϋτα βασικών κανόνων 
εργασίας καί δικαίου.

ρίας, θά εΐμαι πάντοτε παρά τό πλευράν 
σας σέ στι δήποτε μέ χρειασθήτε.

Μέ συναδελφικούς χαιρετισμούς 
Αίκ. Λεοντή— Γεωργικοπούλου 
Μαία Ύγειον. Σταθμού Πάρου

Σάς έπισυνάπτομεν καί φωτοαντίγραφον μι- 
σθοδοτικής καταστά'σεως πρός άμεσον ένημέ- 
ρωσίν σας.

1. Εις ποίαν κατηγορίαν άνήκουν αϊ Μαΐαι 
ώς εργαζόμενον προσωπικόν επί σχέσει εργα­
σίας ιδιωτικού δκαίου παρά ίδιώτας έργοδό­
τας.

2. Είς ποίαν άνήκουν αί πρακτκα! άδελφαί 
μέ ούδεμίαν είδιικήν κατάρτισιν καί επιπέδου 
Δημοτικού Σχολείου.

3. Ποια τά  κατώτατα δρια μισθόν καί ή- 
μερομσθίων, ό βασικός μισθός μιας άδελφής 
καί μιάς Μαίας ώς αί περιπτώσεις άνωτέρω 
1 καί 2.

4. ’ Ισχύουν κλίμακες ιδιαιτέρας αμοιβής δι’ 
εργασίαν ν υ κ τ ε ρ ι ν ή ν ,  ά ρ γ ι ώ ν  
κ α ί  Κ υ ρ ι α κ ώ ν  καί είς ποιον ποσο- 
στόν έν προκειμένφ έπί τού βασικού μισθού.

5. Δύνανται νά συνάπτωνται συλλογικά! 
συμβάσεις. Τ! προβλέπει ή σχετ. Νομοθεσία;

6. Είς Γυναιικολογιικά καί Μαιευτικά Τμή­
ματα Νοσοκομείων καί Κλινικών προίσταται 
Μαία ή άδελφή 3ετοΰς φοιτήσεως; Νά άποσα- 
φινισθή τό θέμα καθ’ δτι ή Νομοθεσία δέν τό 
διευκρινίζει. ’Εν ανάγκη νά γίνη ερώτημα είς 
τό Ύπουργείον Κοινωνικών Υπηρεσιών καί νά 
μάς άνακοινωθή ή άπάντησις. Είς τό Νοσοκο- 
μεΐον Λαρίσης προίσταται άδελφή 3ετούς φοι- 
τήσεως τών Μαιών τού Μαιευτικού Τμήματος, 
διότι «...έτσι προβλέπει ή νομοθεσία» ώς μάς 
άνεκοινώθη.

7. Πόσων ήμερών κανονικήν άδειαν δικαιούν­
ται αί Μαίαι αί εργαζόμενοι είς ιδιωτικός 
επιχειρήσεις (Κλινικάς); Τ ί προβλέπει ή Νο­
μοθεσία;

8. ’ Ισχύει διά τάς Μαίας τών Κλινικών τό 
«μειωμένον ώράριον τής μητέρας»;

J 9. 'γπολογίζονται αί 3ετίαι είς τόν μισθόν 
I τών εργαζομένων Μαιών έπί σχέσει εργασίας 
■ ιδιωτικού δικαίου παρ’ ιδιωτικός επιχειρήσεις 
I (Κλινικάς); Βασικόν θέμα. Νά γνωσθή έπα- 
| κριβώς ή ίσχύουσα Νομοθεσία.

10. Υπολογίζονται τά  3 έτη τών σπουδών
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Gerbei:

ΤΑ ΠΡΟΜ A ΓΕΙΡΕ ΥΜΕΝΑ ΔΗΜΗΤΡΙΑΚΑ ΤΗΣ GERBER

'Η σπουδαιότης καί ή συμβολή των προμαγειρευμένων Δημητριακών τής GERBER εις την
διατροφήν τοϋ βρέφους άπό τούς πρώτους μήνες τής ήλικίας του συνίστανται είς το ότι :

•  Τά Δημητριακά τής GERBER είναι εξαιρετικοί φορείς βιταμίνης Β 1, συμπλέγματος βιτα­
μινών Β καί Σιδήρου.—

•  Τό Ριζάλευρο τής GERBER παρασκευάζεται βάσει διεθνώς άνεγνωρισμένης πατέντας δπου 
τό RICE POLISHING τό καθιστά σχεδόν τελείως άντιαλλεργικόν, καί όμοΰ μέ τό σύμπλεγ­
μα τής βιταμίνης Β πού περιέχει συνιστάται σάν ένα θαυμάσιο Δημητριακά για τό πρώτο 
ξεκίνημα.—

•  Τό 1/3 καί πλέον τοΰ στεγνού βάρους τών Πρωτεϊνούχων Δημητριακών (HIGH PROTEIN 
CEREAL) τής GERBER είναι καθαρά Πρωτεΐνες άπό πρωτεΐνες βρώμης, σίτου, Σόγιας καί 
μαγιάς μέ ιδεώδη κατανομήν πού νά έξασφαλίζη τήν καλήν ισορροπίαν τών άμινοξέων.—

•  Τέλος τά Δημητριακά τής GERBER ικανοποιούν τήν πείνα τοΰ βρέφους καί τό κάνουν νά 
αισθάνεται ευχαριστημένο, νά κοιμάται καλύτερα καί νά είναι περισσότερο ικανοποιημένο 
μέ τήν ζωήν έν γένει.—

G e r b e r
RICE

Περισσότερες πληροφορίες διά τήν σπουδαιότητα καί θρεπτικότητα τών Προμαγειρευ- 
μένων Δημητριακών της GERBER περιέχονται είς τό φυλλάδιο "ΓΝΩΜΕΣ ΚΑΙ ΣΧΟΛΙΑ,, έπί 
τών Παιδικών Τροφών.



Μ έ περισσότερες άπό 160 εκλεκτές ποικιλίες τροφών 

ή Gerbei: διατρέφει 6 έκατομμύρια βρέφη καί νήπια 

καθημερινώς σέ 70 χώρες τού κόσμου. Γιαυτό οί παιδίατροι

έμπιστεύονται την G e i* J 3 e i^

ΑΠΟΚΛΕΙΣΤΙΚΟΣ ΑΝΤΙΠΡΟΣΩΠΟΣ ΚΑΙ ΕΙΣΑΓΩΓΕΥΣ ΔΙΑ ΤΗΝ ΕΛΛΑΔΑ Ε Λ Λ Α Κ Α Ν Α  A. Ε.
ΟΔΟΣ ΣΚΡΑ, ΟΙΚΟΔ. ΤΕΤΡ. 252 Ν. ΦΙΛΑΔΕΛΦΕΙΑ - Α Θ Η Ν Α  I

ΤΗΛ. ΚΕΝΤΡΟΝ 2751 9 3 3 - 3 5



είς την Σχολήν ώς συντάξιμα έτη ή είς τον 
υπολογισμόν 3ετιών;

ΠαραΚαλούμεν ιδιαιτέρως όπως ή πληροφό- 
ρησις ΰπάρξη. αντικειμενική και γνωστοποιηθή 
καί ή Νομοθεσία (κυρίως αυτό) ώστε αί ΜαΤαι 
νά 'δυνηβούν νά ένεργήσουν έπί ίσχυόντων Νό­
μων καί νά δικαιωθούν εις δίκαια αιτήματα.

Ε π ’ εύχαιρίςι σάς άνακοινοΰμεν ότι ό Σύλ­
λογός μας συμπαρίσταται τού Συλλόγου Ε ­
πιστημόνων Μαιών ’Αθηνών είς κάθε δικαίαν 
και νόμιμον διεκδίκησιν τών δικαιωμάτων τών 
Μαιώ καί είς τά πλαίσια σεβασμού τών Νόμων 
καί τής τάξεως.

Έν αναμονή άπαντήσεως
μέ συναδελφικούς χαιρετισμούς 

Ή Πρόεδρος 
ΕΛΕΥΘΕΡΊΑ Ν ΑΣΙΚΑ 

Ή  Γραμματεύς 
ΒΑΡΒΑΡΑ ΚΑΡΑΣΣΑΒΙΔΟΥ

Στά ερωτήματα αύτά δόθηκε ή παρα­
κάτω άπάντησι άπό τον ΣΕΜΑ, ό όποιος 
έπιφυλλάσσεται νά συμπλήρωσή απαντών­
τας στη συνέχεια καί στά άλλα έρωτή- 
ματα.
Άριθ. Πρωτ. 167

Άθήναι 21 Ιουνίου 1976 
Σύλλογον ’Επιστημόνων Μαιών 
Έφετείου Λαρίσης 
Παπακυριαζή 7, Λάρισαν

Σέ απάντηση τής έπιστολής σας άριθ. 
πρωτ. 15 τής 14.6.76 έχομε την τιμή νά 
σάς πληροφορήσουμε τά  κάτωθι:

Γενικά οί μαίες πού έργάζονται σε ιδ ιωτι­
κά Μαιευτήρια καί Κλινικές δέν έχουν βα­
θμολογική εξέλιξη καί οΰ.ε έπαγγελματι <ή 
κατοχύρωση.

Οί αμοιβές τους, έφ’ όσον δέν υπάρχουν 
ειδικές συλλογικές συμβάσεις, καθορίζονται 
μέ τό κατώτερο ήμερομίσθιο (ανειδικεύτου 
εργάτου) σύν 20% επίδομα σπουδών, τροφο­
κατοικία καί προσαύξηση 3 ετών.

Ό  μόνος τρόπος γ ιά  νά ρυθμισθή αυτό 
τό θέμα είναι ή δημιουργία επαγγελματι­
κού Σωματείου πού έχει δικαίωμα συνάψεως 
συλλογικών συμβάσεων, δεδομένου δτι στον 
δικό μας Σύλλογο σάν Νομικό Πρόσωπο Δη­
μοσίου Δικαίου δέν παρέχεται τέτοιο δικαί­
ωμα.

Σάς έσωκλείουμε αντίγραφο τού Νόμου 
βάσει τού οποίου πληρώνονται οί μαίες 
τών ιδιωτικών Κλινικών ’Αττικής.

Μπορείτε νά συμβουλευθήτε δικηγόρο μή­
πως, κατ’ έπέκταση, μπορεί νά ΐσχύση ό νό­
μος αυτός καί γ ιά  σάς.

Βάσει τής ύπ’ άριθμ. 218)75 Άποφάσε- 
ως τού Υπουργείου Άπασχολήσεως (Φ.Ε. 
Κ. 3)4.1.75 Τεύχος Β ')  οί διπλωματούχες 
Μαίες μετά τή συμπλήρωση έτους υπηρε­
σίας, δικαιούνται έτησίας άδειας άναπαύ- 
σεως 20 ημερών κατ’ έτος μέχρι τνμπλη- 
ρώσεως καί τού 5ου έτους. Μετά τό 5ο έτος 
δικαιούνται 2 μέρες έπί πλέον κατ’ έτος 
μέχρι συμπληρώσεως τών 26 έργασίμων η­
μερών.

Οί έργαζόμενες μητέρες εις ιδιωτικές 
Κλινικές, δικαιούνται 1 ώρα τή μέρα, οσο 
διάστημα θηλάζουν.

Γ ιά  τ ις  μαίες πού εργάζονται σέ Νοσοκο­
μεία Νομικά Πρόσωπα Δημοσίου Δικαίου, 
ισχύει τό Νομοθετικό Δ ιάταγμα 22δ)Φ.Ε.Κ. 
275)5.10.73, δπως έτροποποιήθη τό 1976.

"Οσον αφορά τό 6ο θέμα νά υποβάλλετε 
Υπόμνημα στο Σ.Ε.ΜΑ. μέ συγκεκριμένα 
περιστατικά.

Προς τά παρόν τά τρ ία  3 έτη σπουδών 
δέν υπολογίζονται ώς συντάξιμα.

Γ ιά  τά υπόλοιπα θέματα πού αναφέρετε, 
θά σάς απαντήσουμε δσο τό δυνατό πιο 
σύντομα.

Μέ κάθε τιμή 
'Η Γραμματεύς 

Βαγενά - Λυράκη Βασ.
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ΑΣΦΑΛ1ΣΙ ΚΑΙ ΣΥΝΤΑΞΙΟΔΟΤΗΣΙ 
ΤΩΝ ΜΑΙΩΝ ΕΙΣ ΤΟ Τ.Σ.Α.Υ.

Επειδή πολλές μαίες μας έρωτοΰν για τις προϋποθέσεις καί τον τρόπο εγ­
γραφής τους είς τό Ταμείο Συντάξεως καί Άσψαλίσεως 'Τγειονομικών, παρέχου­
με τις αναγκαίες πληρος^ορίες.

Σχετικό μέ τό -θέμα είναι τό Β .Δ)γμα τής 11.12.57/7-1.58 «περί προαιρε­
τικής άσφαλίσεως των Μαιών είς τό ΤΣΑΤ» έκδοθέν κατ’ εφαρμογήν τής παρα­
γράφου 1 τοΰ άρθρου 34 τοΰ Ν.Δ)τος 3348)55. Σύμφωνα μέ τις διατάξεις αυτές 
ρυθμίζονται τά ζητήματα τής προαιρετικής άσφαλίσεως καί συνταξιοδοτήσεως των 
Μαιών ως εξής:

Α \  -  ΑΣΦΑΑΙΣΙ ΜΑΙΩΝ
ΠΡΟΫΠΟΘΕΣΕΙΣ

Ή μπορούν ν’ άσφαλισθοΰν προαιρετι- 
κώς είς τό ΤΣΑΥ οί μαίες πού δεν έχουν 
συμπληρώσει τό 35 έτος τής ηλικίας τους 
καί έφ’ όσον δεν έχει περάσει πενταετία α­
πό τή χρονολογία πού έλαβαν την άδεια 
άσκήσεως τού επαγγέλματος (άρθρον 1 
παρ. 1 τού Β.Δ. Π  .12.57)4.1.58).

Δ IΚ A IΟΛΟΓΗΤIΚ A
1 ) Αϊτησι έγγραφης είς την άσφάλισι 

τού ΤΣΑΥ, χαρτοσημασμένη.
2) Πιστοποιητικό Δήμου ή Κοινότητος, 

οτι είναι καταχωρημένη είς τά δημοτολό­
για, προς άπάδειξι τής ηλικίας καί τής 
ελληνικής ιθαγένειας της.

3) Πιστοποιητικό τού Υπουργείου 
Κοινωνικών Υπηρεσιών περί τής έκδο- 
θείσης άδειας άσκήσεως έπαγγέλματος.

4. Βεβαίωσι τού Σ.Ε.Μ. τής περιφέ­
ρειας της περί τής έγγραφής της είς τά 
μητρώα του.

5) Δ ιά  τις μαίες πού άσκούν έ λ ε ύ- 
θ ε ρ ο  έ π ά γ γ ε λ μ α  άπαιτεΐται 
καί πιστοποιητικό τής άρμοδίας Οικονο­
μικής Έφφορίας περί τής έγγραφής τους 
είς τούς φορολογικούς καταλόγους έπιτη-

δευματιών διά τά αμέσως, προηγούμενα 
άπό τής υποβολής τής αίτήσεώς τους έτη 
ώς καί ήμερομηνία έγγραφής τους είς τούς 
φορολογικούς καταλόγους αυτούς, προς ά- 
πόδειξι τής νόμιμης άσκήσεως τού έπαγ- 
γέλματός τους.

6) Στην περίπτωσι πού ή μαΐα υπηρε­
τεί ώς έ μ μ ι σ θ ο ς πρέπει νά προσ- 
κοφισθή βεβαίωσι τοΰ νομικού προσώπου 
δημοσίου ή ιδιωτικού δικαίου είς τό όποιο 
υπηρετεί περί τής χρονολογίας, τής προσ- 
λήψεώς της καί τής άντιιμισθίας της. Στήν 
ίδ ια  βεβαίωσι πρέπει ν’ άναγράφεται δτι 
διά την κατάληψι τής θέσεως αυτής ά- 
παιτεΐται ώς προσόν ή άδεια άσκήσεως 
τοΰ έπαγγέλματος τής μαίας.

ΥΠΟΧΡΕΩΣΕΙΣ ΕΓΓΡΑΦΟΜΕΝΩΝ 
ΕΙΣ ΤΗΝ ΑΣΦΑΛΙΣΙ ΤΟΥ ΤΣΑΥ 

ΜΑΙΩΝ
α) Δρχ. 200, διά δικαίωμα έγγραφής 

έφ’ άπαξ καταβαλλομένου.
β) Δρχ. 1 10, διά μηνιαία εισφορά τών 

μαιών πού άσκούν έλεύθερο έπάγγελμα.
Οί έμμισθες μαίες ΰποχρεοΰνται έπί 

πλέον νά καταβάλλουν ποσοστό 2% έπί 
τών άποδοχών τους τό όποιο παρακρατεΐ- 
ται κατά μήνα άπό τον έργοδότη καί άπο-

26



δίδεται εις τό ΤΣΑΥ κατά τα καθοριζόμε­
να ιτερί έμμισθων υγειονομικών μετόχων.

γ ) Δρχ. 2.000 έττί κάθε τελούμενου γά­
μου, πού κοτταβάλλονται εντός τριμήνου α­
πό την τέλεσί του. Δ ιά τις ήδη έγγαμες 
μαίες ή εισφορά γάμου πρέπει νά κατα- 
βληθή, έντός έξαμήνου άπό την έγγραφή 
τους εις. την άσφόιλισι του ΤΣΑΥ.

δ) Δρχ. 500 γ ιά  κάθε τέκνο, πού κα­
ταβάλλονται έντός έξαμήνου άπό την υ­
παγωγή τής μαίας είς την άσφάλισι του 
ΤΣΑΥ ή άπό την άπόκτησι τού τέκνου, 
έφ’ όσον τό τέκνο γεννήθηκε μετά την υ­
παγωγή τής μαίας στην άσφάλισι τοΰ 
ΤΣΑΥ.

ε) Μαισσημο δρχ. 25, έπικολλούμενο ά­
πό την μαία στο βιβλίο τοκετών γ ιά  κάθε 
τοκετό πού έκτελεΐ ή πού παρευρίσκεται 
καί βοηθεϊ ή μαία.

στ) "Ενσημο δρχ. 5, έπικολλούμενο ά­
πό τήν μαία στην βεβαίωσι περί τής γεν- 
νήσεως τού τέκνου ή οποία κατατίθεται 
ε ίτε στο Ληξιαρχείο είτε σε όποιαδήποτε 
άλλη αρχή.

ΑΠΟΚΤΗΣΙ ΔΙΚΑΙΩΜΑΤΟΣ 
ΣΥΝΤΑΞΕΩΣ

Τούτο αποκτάται στις εξής περιπτώ- 
σεις :

ΛΟΓΩ ΓΗΡΑΤΟΣ

Μέ τη συμπλήρωσι τοΰ 58ου έτους ηλι­
κίας καί 1 δετούς συμμετοχής στην άσφά­
λισ ι τού ΤΣΑΥ (ό χρόνος αυτός υπολογί­
ζεται άπό τήν ήμερομηνία καταβολής τοΰ 
δικαιώματος έγγραφής). Άπό τά 15 αυ­
τά έτη τά 5 πρέπει νά έχουν διανυθή άπό 
τήν ήμερομηνία έγγραφής είς τό ΤΣΑΥ 
(χρόνος άναμονής) καί κατά τον άμέσως, 
πριν άπό τήν έπέλευσι τού άσψαλιστικοΰ 
γεγονότος χρόνου. Πάντως ή πάροδος του­
λάχιστο 5ετίας άπό τήν ήμερομηνία έγ­
γραφής (τά άναγνωριζόμενα έτη συμμε­
τοχής δέν συμπεριλαμβάνονται στην 5ε- 
τ ία  αυτή) κατά χρόνο άμέσως προηγούμε­

νο τής «έπελεύσεως» τής άσφαλιστικής 
περιπτώσεως είναι άπαραίτητη προϋπόθε- 
σι γ ιά  τή χορήγησι συντάξεως γήρατος, 
έφ’ δσον συμπίπτουν καί οί λοιπές προϋ­
ποθέσεις. Τά υπόλοιπα 10 έτη ήμπορούν 
νά είναι καί άπό τά άναγνωρισθέντα μέ 
τήν προσμέτρησι τής συμμετοχής.

ΛΟΓΩ A N IΚΑΝΟΤΗΤΟΣ

Μέ τήν συμπλήρωσι 1 θετούς συμμετο­
χής, άπό τά όποια τά πέντε έτη νά έχουν 
διανυθή στην άσφάλισι τοΰ ΤΣΑΥ, ήτοι ά­
πό τήν καταβολή τοΰ δικαιώματος έγγρα­
φής καί νά άνήκουν στον άμέσως πριν ά­
πό τήν άνικανότηίτα χρόνον.

ΛΟΓΩ ΘΑΝΑΤΟΥ

Μέ τήν συμπλήρωσι 1 Οετοΰς συμμετο­
χής, άπό τά όποια τά 5 έτη νά έχουν δια- 
νυθή στήν άσφάλισι τού ΤΣΑΥ. 'Ο χρό­
νος αυτός προσμετράται άπό τήν ήμερο­
μηνία καταβολής τοΰ δικαιώματος έγγρα­
φής·

ΤΑ ΔΙΚΑΙΟΥΜΕΝΑ ΤΗ ΣΥΝΤΑΞΙ 
ΠΡΟΣΩΠΑ

Α) Σύνταξι λόγιρ γήρατος καί άνικα- 
νότητος δικαιούνται οί άσφαλισμένες είς 
τό ΤΣΑΥ μαίες έφ’ δσον άπέκτησαν τό δ ι­
καίωμα συντάξεως σύμφωνα μέ τά προ- 
βλεπόμενα είς τό έδάφ. 4.

Β) Σύνταξι λόγω θανάτου δικαιούνται:
α) ό σύζυγος, έφ’ δσον εύρίσκεται σέ 

χηρεία.
6) τά άρρενα ή θήλεα τέκνα πού δέν έ­

χουν συμπληρώσει τό 18 έτος τής ήλικίας 
τους.

γ) τά θήλεα τέκνα πού έχουν μέν συμ­
πληρώσει τό 1 8ο έτος τής ήλικίας τους έφ’ 
δσον: 1) είναι άγαμα, 2) συζοΰσαν καί 
συντηρούντο άπό τήν άσφαλισμένη μαία 
μέχρι τοΰ θανάτου της καί 3) δέν είναι 
εύπορα.

δ) τά άρρενα τέκνα πού έχουν μέν 
συμπληρώσει τό 18ο έτος τής ήλικίας
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τους έφ’ όσον άνταποκρίνονται στην προ­
ηγούμενη παράγραφο και έπΐ πλέον εΐναι 
ανίκανα γ ια  εργασία ένεκα σωματικού η 
διανοητικού ελαττώματος.

ε) οί γονείς και οϊ άγαμες αδελφές τής 
μαίας έφ’ δσον ήσαν άποροι και συζοΰ- 
σαν και συντηρούντο άπδ την ασφαλισμέ­
νη μαΐα μέχρι τού θανάτου της.

ΤΟ ΥΨΟΣ ΤΩΝ ΣΥΝΤΑΞΕΩΝ
Τούτο δεν άναφέρεται διότι ύφίσταται 

κατά καιρούς διάφορες αναπροσαρμογές.
Στο σημείο αυτό πρέπει νά τονισθή ότι 

οί παρεχόμενες τώρα συντάξεις στις μαίες 
εΐναι χαμηλές καί φυσικά, ανάλογες μέ 
την εισφορά τους και συνεπώς μέ τό ε ί- 
δ ι κ ό γ ια  τον σκοπό αυτό κεφάλαιο 
πού ακριβώς προέρχεται από τις εισφο­

ρές αυτές τών ασφαλισμένων μαιών. Εΐ­
ναι, λοιπόν, αυτονόητο ότι όσο περισσό­
τερες μαίες έγγραφούν στην προαιρετική 
αυτή ά’σφάλισι τού ΤΣΑΥ τόσο θά αύξη- 
θή τό ειδικό κεφάλαιο συνταξιοδοτήσεως 
τών μαιών καί συνεπώς ανάλογα θά αύ- 
ξηθή ή παρεχομένη σύνταξι.

ΕΦ’ ΑΠΑΞ ΑΠΟΖΗΜΙΩΣΙ 
ΕΙΣ ΜΗ ΔΙΚΑΙΟΥΜΕΝΑ 
ΣΥΝΤΑΞΕΩΣ ΠΡΟΣΩΠΑ

'Η καταβαλλομένη εις τά μη δικαιού­
μενα πρόσωπα έφ’ άπαξ άποζημίωσι θά 
άνέλθη διά μέν τον σύζυγο είς δρχ. 1260, 
διά τά τέκνα είς δρχ. 420 καί διά τούς 
γονείς καί τ ις  αδελφές, είς δρχ. 1.050. Τής 
άποζημιώσεως αυτής δικαιούνται αί άνω- 
τέρω μαΐαι καί τά μέλη τής οικογένειας 
των.

Β \  -  ΣΥΝΤΑΞΙ0Δ0ΤΗΣ1 ΜΑΙΩΝ
Δ IΚ A IΟ ΑΟΓΗΤIΚ A

1 ) Αϊτησι χαρτοσημασμένη καί ύπο- 
γραφοιμένη από την αιτούσα, γ ιά  τη χο- 
ρήγησι συντάξεως γήρατος.

2) Πιστοποιητικό τού αρμοδίου Δη­
μάρχου ή Προέδρου Κοινότητος, περί τής 
έγγραφής της είς τά δημοτολόγια τού τό­
που γεννήσεώς της ή αντίγραφο τής ’Α­
στυνομικής ταυτότητος κατά τ ις  διατάξεις 
τού Ν.Δ. 127)69, ως τούτο έχει τροπο­
ποιηθεί διά τού Ν.Δ. 153)69.

3. "Αδεια άσκήσεως έπαγγέλματος, έφ’ 
όσον αύτή δέν είχε ύποβληθή κατά την έγ- 
γραφή της.

4) Πιστοποιητικό τού άρμοδίου Συλ­
λόγου Μαιών, είς τό όποιο νά βεβαιοϋται 
υπεύθυνα άπό την Πρόεδρο καί την Γραμ- 
ματέα : α) ή χρονολογία έγγραφής τής 
αίτούσης είς τον Σύλλογο, 6) ό αριθμός 
μητρώου, καί γ) ή πραγματική άσκησι 
τού επαγγέλματος της κατά κυρίαν άπα- 
σχόλησι καί μέ πρόθεσι βιοπορισμού, 
καθ’ όλο τό χρονικό διάστημα άπό τής εγ­

γραφής της είς τον Σύλλογο μέχρι τής 
έκδόσεως τού πιστοποιητικού.

"Οσες τυχόν υπήρξαν κατά καιρούς μέ­
λη περισσοτέρων τού ένός Συλλόγων θά 
υποβάλλουν πιστοποιητικά όλων αυτών 
τών Συλλόγων ή πιστοποιητικό τού τελευ­
ταίου Συλλόγου είς τό όποιο όμως θά α­
ναγράφονται τά  χρονικά διαστήματα 
κατά όποια ή αιτούσα υπήρξε μέλος τών 
προηγουμένων Συλλόγων.

5) Βεβαίωσις τού Συλλόγου Μαιών, ό­
τ ι υπεβλήθη άπό τήν αιτούσα υπεύθυνη 
δήλωσι στήν όποια νά δηλούται ή ακρι­
βής χρονολογία διακοπής άσκήσεως τού 
έπαγγέλματος της.

6) Τό άσφαλιστικό βιβλιάριο τής αί­
τούσης.

7) "Ασκησι έπαγγέλματος.
Γ ιά  τήν άπόδειξι τής άσκήσεως τού έ­

παγγέλματος ήμπορούν νά υποβάλουν τά 
έξής δικαιολογητικά:

α) Διπλοτύπους άποδείξεις, καταβολής 
φόρου έπιτηδεύματος ή
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β) Β ιβλία έφορίας αμοιβών —  δαπα­
νών η

δ) Όττοιοδήττοτε έγγραφο αλληλογρα­
φίας της με την Οικονομική Εφορία η 

ε) Πιστοποιητικό τυχόν εμμίσθων θέ­
σεων, εις τό όποιο ν’ άναφέρεται μ ία  χρο­
νολογία προσλήψεως καί άπολύσεώς της 
άπό τοΰ έτους 1958 καί μετέπειτα η 

στ) Πιστοποιητικό Κέντρου Κοινών. 
Πολιτικής τής περιοχής όπου άσκησε ή 
μαία τό επάγγελμα ή πιστοποιητικό Δη­
μάρχου ή Προέδρου Κοινότητος ή Αστυ­
νομικής Αρχής. Σημειωτέο ότι γ ια  νά δι- 
καιωθή συντάξεως γήροσσς ή μαία πρέ­
πει νά έχη τις  έξής προϋποθέσεις:

Νά έχη συμπληρωμένο τό 58ο έτος τής 
ηλικίας της καί 1 5ετή τουλάχιστο άσκη- 
σι επαγγέλματος άπό την χρονολογία πού 
κοιτέβαλε τό δικαίωμα τής έγγραφής της,

Η ΚΙΝΗΣΙ 
ΣΤΟΝ Ν. ΦΘΙΩΤΙΔΟΣ

Τριάντα περίπου μαίες καί αδελφές έ- 
πισκέπτριες τών Α.Ι. καί Υ.Σ. τοΰ Νομοΰ 
Φθιώτιδος υπέβαλαν στους Πρόεδρο τής 
Κυβερνήσεως, Πρόεδρο τής Βουλής, Υ ­
πουργό Κοινωνικών Υπηρεσιών καί άλ­
λους υπουργούς ώς καί βουλευτάς τού Νο­
μοΰ, υπόμνημα στο όποιο άναφέρονται α­
ναλυτικά τά προβλήματα πού άποισχολοϋν 
τά απομακρυσμένα Α.Ι. καί Υ.Σ. Μεταξύ 
αυτών ή μονιμοποίησι, ή αϋξησι τοΰ επι­
δόματος τοΰ Ν.Δ. 1226)72 άπό 500 εις
2.000 δρχ. όπως, έγινε γ ιά  τούς δηιμοσ. 
υπαλλήλους υέ τό Ν.Δ. 283)76, ή αϋξη- 
σι τών οδοιπορικών έξόδων άπό 500 είς 
2.000, τό επίδομα ειδικών συνθηκών δια- 
βιώσεως καί διαρκοΰς έτοιμότητος προσ­
φοράς υπηρεσιών μέρα καί νύχτα είς όλες 
τις  κατηγορίες τών ασφαλισμένων καί σε 
περισσότερα χωριά πέραν άπό την έδρα 
τους, έπίδομα άνθυγιεινής εργασίας, ύπερ- 
ωριακής εργασίας καί εξαιρέσιμων η­
μερών.

άπό τά όποια τά 5 νά άνήκουν εις τον 
αμέσως πριν άπό την διακοπή τής άσκή- 
σεως τοΰ επαγγέλματος χρόνον ή πριν ά­
πό την συμπλήρωσι τοΰ ορίου ηλικίας.

8) Υπεύθυνη δήλωσι γ ιά  τις  οποιοσ­
δήποτε φύσεως εμμίσθους καί γενικώς με 
αμοιβή θέσεις (μονίμους, έκτακτες, έπί 
συμβάσει) τις όποιες τυχόν κατείχε ή 
αιτούσα άπό τό έτος 1958 μέχρι τής 
χρονολογίας πού διέκοψε τήν άσκησι τοΰ 
επαγγέλματος της.

9) Πιστοποιητικό Δημάρχου ή Προέ­
δρου Κοινότητος γ ιά  τήν οικογενειακή κα- 
τάστασι τής αιτούσης ή υπεύθυνη δήλωσι 
έπί ειδικού σφραγιστοΰ χάρτου Ν.Δ. 105) 
1969.

ΓΙΑ ΤΟ ΠΑΝΕΑ. ΣΥΝΕΔΡΙΟ 
ΤΩΝ ΣΥΛΛΟΓΩΝ ΕΠ. ΜΑΙΩΝ

Οί άρχικές σκέψεις πού διατύπωσε ό 
Σ.Ε.Μ. ’Αθηνών στο άρθρο τοΰ 2ου τεύ­
χους τοΰ «Έλευθώ», γ ιά  τήν ανάγκη τής 
οργανικής ένώσεως, τοΰ Κλάδου καί ή 
πρότασι γ ιά  ένα Πανελλήνιο Συνέδριο άν- 
τιπροσώπων όλων τών Συλλόγων στην ’Α­
θήνα, έγιναν δεκτές μέ μεγάλη ίκανοποί- 
ησι.

Τό Συνέδριο αυτό είναι βέβαιο ότι θά 
προσφέρη τήν άναλυτική έξέτασι καί τήν 
καθολική διατύπωσι όλων τών προβλημά­
των καί διεκδικήσεων πού ενδιαφέρουν 
ζωτικά τον Κλάδο: Τήν άρτια καί συγχρο­
νισμένη έκπαίδευσι. Τήν άσφαλή έπαγ- 
γελματική άποκατάστασι. Τις συνθήκες 
εργασίας, τήν έξέλιξι, τά Σεμινάρια έπι- 
μορφωσεως κλπ.

’Από τον Σ.Ε.Μ.Α. μελετάται ήδη ό 
σχεδιασμός τοΰ συνεδρίου καί ή σχετική 
προεργασία. Τό ίδ ιο πρέπει νά κάμουν 
καί όλοι οί Σύλλογοι προκειμένου νά τοΰ 
στείλουν εγκαίρως τις σκέψεις καί τις 
προτάσεις τους.

Τό Συνέδριο αυτό θά άποτελέση ένα ά- 
ποφασιστικό σταθμό στή ζωή καί στήν 
έξέλιξι τοΰ κλάδου.

29



I

ΑΠΟ ThN  ΘΕΡΠΜ ΥΠΟΑΟΧΜ TOT "ΕΛΕΥΘΩ,,
( Σ υ ν έ χ ε ι α . . . )

Προς
Τον Σύλλογον Έτπστημόνων 

Μαιών ’Αθηνών 
οδός Άριστ. Πατητά 1

’Αθήνας
Σαν συνάδελφος μέ εικοσαετή υπηρεσία 

στην ύπαιθρο, χαιρετίζω την έπανέκδοσι 
τοΰ περιοδικού μας «ΕΛΕΥΘΩ».

Πιστεύω δτι προσφέρει πολλά εις τον 
κλάδο μας και κυρίως σέ δλες εμάς που 
εργαζόμαστε στην ύπαιθρο.

Συγχαίρω δλες εσάς διά την επιμελημέ­
νη έπανέκδοσι του. Ευχαριστώ διά τάς 
ένεργείας τού ΣΕΜΑ, δσον άφορά τάς 
Μαίας τών αγροτικών ιατρείων.

’Εσωκλείω το ποσόν τών 100 δρχ. μέ 
την παράκλησι δπως έγγραφώ συνδρομή- 
τρια.

Μέ συνοίδελφικούς χαιρετισμούς

Παπαϊωάννου "Ολγα 
Μαία Ύγειον. Σταθμού Ναυπάκτου

*

Καμένα Βούρλα 16.6.76 

’Αγαπητό Περιοδικό,

Μέ μεγάλη χαρά δέχομαι γιά πρώτη φο­
ρά το «ΕΛΕΥΘΩ». ’Από την εισαγωγή μου 
είς την Σχολή είχα πληροφορηθεΐ γ ιά  το 
περιοδικόν καϊ τώρα άπό την έπανέκδοσι 
του διαπιστώνω δτι προσφέρει πάρα πολ­
λά εις τον κλάδο μας.

Τά όσα διαβιβάσατε εις τό Υπουργείο 
Κοινωνικών Υπηρεσιών διά τά ’Αγροτικά

’ Ιατρεία εΐναι αληθινά και δεν είναι ικα­
νοποιητική ή άπάντησί του.

Οί μαίες είς τά ’Αγροτικά ’ Ιατρεία πέ­
ραν τών καθηκόντων τους καϊ έλλείψει ά- 
δελφής, έξυπηρετούν δλους τούς προσερ- 
χομένους, άγογγύστως και χωρίς ωράριο 
έργασίας, εβδομαδιαία άνάπαυσι, άργεϊες 
καϊ ήμιαργεΐες. Ή δέ μισθοδοσία εΐναι τό­
ση δση χρειάζεται γιά ένα άτομο καϊ μό­
νο διά τά απαραίτητα.

Λυπάμαι πού γράψω τά ανωτέρω, δέν 
εΐναι δμως καί τά μόνα πού πρέπει νά δι­
ορθωθούν στον κλάδο μας.

Σάς άποστέλνω έπιταγήν τών 100 δρχ. 
και παρακαλώ νά μη μου λειψή κανένα 
τεύχος, ως έπίσης καί την νέαν διεύθυνση 
διότι έργαζόμουν εις ’Αγροτικόν Ίατρεΐον 
Μελιταίας ·—- Δομοκού.

Μέ συναδελφικούς χαιρετισμούς 
Μπούκαλη Παρασκευή·

Μαία Άγρ. ’ Ιατρείου Καμένων Βούρλων
•J

*

Ξάνθη 25.6.76
Προς
Τον Σύλλογον ’Επιστημόνων Μαιών
οδός Άριστ. Παππά 2 ’Αθήνας

Συγχαρητήρια διά την έπανέκδοσιν τοΰ 
περιοδικού «Έλευθώ». Δέν μπορώ νά σάς 
περιγράψω την συγκίνησί μου, νομίζω δτι 
ξαναζώ.

Χίλια ευχαριστώ πού μέ θυμηθήκατε ά­
πό τϊς πρώτες.

Καλή εΰόδωσι τών προσπαθειών σας.
Εϊλικρινώς 

’Ανατολή ' I εροπούλου

30



*  *

3 ΜΙ ΚΡΕΣ  Ε Ι Δ Η Σ Ε Ι Σ  3
*  ϊ-κ *
*¥-¥¥¥¥¥ ¥¥¥¥¥¥¥¥¥¥¥¥¥ ¥ ¥¥ -¥-¥¥¥¥¥¥¥¥¥¥¥¥¥¥¥¥¥¥¥¥¥ *

ΔΙΚΕΦΑΛΟ ΝΕΟΓΝΟ 
ΜΕ ΔΥΟ ΦΩΝΕΣ

ΒΟΥΔΑΠΕΣΤΗ —  "Ενα δικέφαλο κο­
ριτσάκι, μέ δύο διαφορετικές φωνές άπό 
τά πλήρως σχηματισμένα κεφάλια του και 
μέ δύο χωριστούς λαιμούς γεννήθηκε στο 
νοσοκομείο Σαίιτφ - Μεραΐ τής Βουδαπέ­
στης. Τό δικέφαλο κοριτσάκι έζησε 5 ώρες 
καί πέθανε άπό διάφορες περιπλοκές.

Ό  καθηγητής Σαρκάνυ έδήλωσε δτι 
πρόκειται γ ια  μια έξαιρετικά σπάνια πε­
ρί πτωσι στα ιατρικά χρονικά. Πρόκειται 
γ ια  μια παραλλαγή γονιμοποιήσεως διδύ­
μου από ένα ωάριο πού συνήθως παράγει 
δίδυμα άλλα στην περίπτωσι αυτή παρή- 
γαγε ε'να μόνο σώμα μέ δύο χωριστά κε­
φάλια.

------- ♦-------

ΠΩΣ ΤΡΑΥΜΑΤΙΣΘΗΚΕ 
ΤΟ ΕΜΒΡΥΟ

ΣΙΚΑΓΟ , ΗΠΑ —  Στην προσπάθειά 
της νά έμποδίση τέσσερις κακοποιούς νά 
ληστέψουν τον θείο της, ή 23χρονη Ντενίζ 
Ράφιν, έ'γκυος στον δγδοο μήνα, δέχθηκε 
μ ία σφαίρα στην κοιλιά πού τρύπησε τό 
στήθος τού εμβρύου καί σφηνώθηκε στο α­
ριστερό του μπράτσο.

'Η Ράφιν υπεβλήθη σέ καισαρική τομή 
καί ήδη βρίσκεται έκτος κινδύνου, άλλά ή 
κατάστασι τού πρόωρα γεννηθέντος εμ­
βρύου μέ τά δύο τραύματα είναι κρίσιμη.

ΑΔΕΛΦΗ ΝΟΣΟΚΟΜΟΣ 
ΓΙΑ ΤΟ ΒΡΑΒΕΙΟ ΝΟΜΠΕΛ

Ν. ΥΟΡΚΗ, ΗΠΑ. —  Υποψήφια γ ιά  τό 
Νόμπελ Ειρήνης τού 1976 είναι καί ή 
Τζαίην Κέννεντυ, ή οποία είχε φυλακισθή 
γ ιά  τήν αντιπολεμική της δραστηριότητα,

κατά τήν εποχή τού βιετναμικοΰ πολέμου. 
'Η Κα Κέννεντυ, μιά νοσοκόμα τού Σ ικά­
γου, θά διεκδικήση τό διάσημο βραβείο μέ 
άλλους 49 υποψηφίους..

------- ♦-------

ΕΓΕΝΝΗΣΕ 
ΤΟ 13ο ΠΑΙΔΙ ΤΗΣ

ΑΓΡΙΝΙΟ.—  Ή Παρασκευή, σύζυγος 
Θεοψ. Τριανταφυλλίδη, 40 ετών, γέννησε 
τό 13ο παιδί της. Ή Τριανταφυλλίδη έχει 
ακόμη οκτώ κορίτσια καί τέσσερα αγόρια.

------- ♦-------

ΣΥΝΕΔΡΙΟ ΜΑΙΩΝ  
ΛΑΤΙΝΙΚΗΣ ΑΜΕΡΙΚΗΣ

Τον προσεχή ’Οκτώβριο, στο Ρίο Ία- 
νέϊρο τής ’Αργεντινής θά πραγματοποιηθή 
τό Συνέδριο των Μαιών τής Νοτίου ’Αμε­
ρικής.

Εις τό Συνέδριο αυτό δέν θά έκπρο- 
σωπηθή ή Διεθνής 'Ομοσπονδία Μαιών 
καί συνεπώς δέν θά μετάσχουν άλλες μαίες 
έκτος τής Λατινικής ’Αμερικής.

------- ♦-------

ΔΙΕΘΝΕΣ ΣΥΝΕΔΡΙΟ 
ΜΑΙΕΥΤ. ΚΑΙ ΓΥΝΑΙΚΟΛΟΓΙΑΣ

Τό ’Οκτώβριο, έπίσης θά γϊνη στην Πόλι 
τού Μεξικού τό Διεθνές Συνέδριο Μαιευ­
τικής καί Γυναικολογίας πού οργανώνει 
ή ομώνυμος Διεθνής ‘Ομοσπονδία (F. I. 
G. Ο.)

ΣΥΝΕΔΡΙΟ ΟΜΟΙΟΠΑΘΗΤΙΚΗΣ

’Έγινε τό 31ο Παγκόσμιο Συνέδριο 'Ο­
μοιοπαθητικής Ιατρικής, στο οποίο μετεί­
χαν 300 ξένοι γιατροί, άπό τις ΗΠΑ, τήν
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’Αγγλία, Γαλλία, Γερμανία, Βέλγιο Αυ­
στρία, ’Αργεντινή, ’ Ινδία, Μεξικό κ.λ.ττ.

01 εργασίες τοΰ Συνεδρίου διάρκεσαν 
μία εβδομάδα και ακολούθησαν σεμινάρια 
για  ‘Έλληνες καί ξένους γιατρούς, στα 
αγγλικά.

Ή  ομοιοπαθητική είναι τελευταία πολύ 
τής μόδας καί στή χώρα μας υπάρχουν 
γύρω στους 20 γιατρούς πού τήν εφαρ­
μόζουν. ’Έχει μάλιστα ίδρυθή καί Ελλη­
νική Εταιρία 'Ομοιοπαθητικής ’ Ιατρικής, 
ή οποία και οργανώνει τό συνέδριο.

------- ♦-------

ΔΙΕΘΝΕΣ ΣΕΜΙΝΑΡΙΟ 
ΚΛΙΝΙΚΗΣ ΓΕΝΕΤΙΚΗΣ

Παρουσία τού ύφυπ)γοΰ Κοιν. Υπηρε­
σιών κ. Μπρισίμη, έγινε τό πρώτο Διεθνές 
Σεμινάριο Κλινικής Γενετικής στο Εθνικό 
"Ιδρυμα Ερευνών. Τό Σεμινάριο ώργάνω- 
σε ή Β' Παιδιατρική Κλινική τοΰ Πανε­
πιστημίου ’Αθηνών υπό τήν αιγίδα τών 
υπουργείων Πολιτισμού καί Επιστημών 
Καί Κοινωνικών Υπηρεσιών, καί συμμετέ­
χουν σ’ αυτό 350 ιατροί άπό 22 χώρες.

Τήν έναρξι τοΰ Σεμιναρίου κήρυξε ό κα- 
θηγητής τής ’ Ιατρικής Σχολής τοΰ Πανε­
πιστημίου ’Αθηνών κ. ’ Ιωάννης Παπαβασι- 
λείου καί έπειτα άπό σύντομη προσφώνησι 
τοΰ καθηγητοΰ κ. Κ. Παπαδάτου, έλαβε 
τό λόγο ό "Αγγλος Καθηγητής Σέντρικ 
Κάρτερ με θέμα: «Εισαγωγή στήν ’ Ια­
τρική Γενετική». ’Ακολούθησε ομιλία τοΰ 
Καθηγητοΰ τοΰ Πανεπιστημίου Ούάσιγκτων 
τών ΗΠΑ Γ. Σταματογιαννόπουλου μέ θέ­
μα: «Γενετική Συμβουλή».

"Αλλοι όμιληταί ήταν: ό Γάλλος καθη­
γητής Ζερόμ Λεζέν, πού ανέπτυξε νεώτα- 
τες απόψεις σχετικά μέ τήν αιτιολογία 
διανοητικής καθυστερήσεως στο Μογγολι­
σμό, τήν οποία αποδίδει σέ ειδική βιοχη­
μική ανωμαλία, ό καθηγητής τής Γενετικής 
τοΰ Πανεπιστημίου τοΰ Ελσίνκι Α. Ντέ 
Αά Σαπέλ.

01 εργασίες τοΰ Σεμιναρίου πού, σημει-

ωτέον, έγιναν στήν αγγλική γλώσσα, συ- 
νεχίσθηκαν τήν επομένη μέ ομιλίες τών 
καθηγητών Μπέκ (Ουψάλα), Μοτάλσκυ 
(Σήατλ), Μπέργκ (Ό σλο), Νάΰχαν (Σαν 
Ντιέγκο), Ρόζεμπερκ (Νιού Χέηβεν) καί 
X . Π λάτο ( Β αλτ ιμόρη).

------- ♦-------

Δ Ω Ρ Ε Α  Τ Η Σ  Χ Α Λ Υ Β Ο Υ Ρ ΙΚ Η Σ  
Σ Τ Ο  Α Ν Τ ΙΚ Α Ρ Κ ΙΝ ΙΚ Ο  Α Θ Η Ν Ω Ν

Στο άντικαρκινικό νοσοκομείο «"Αγιος 
Σάββας», ό υπουργός Κοινωνικών Υπηρε­
σιών κ. Χρυσανθόπουλος εγκαινίασε τήν 
λειτουργία τοΰ άκτινοθεραπευτικοΰ μηχα­
νήματος «Βήτατρον CIS Μ & V», δωρεά 
τής Α.Ε. «Χαλυβουργική» στήν μνήμη τοΰ 
Ίω . Θ. Άγγελοπούλου. Τό νέο θεραπευ­
τικό μηχάνημα είναι τό μοναδικό στήν 
Ελλάδα καί τό 20ό στον κόσμο.

Όμιλών ό κ. Χρυσανθόπουλος, υπο­
γράμμισε τήν μεγάλη προσφορά τής κοι­
νωνίας γιά  τήν λειτουργία καί τον εξοπλι­
σμό τοΰ Ιδρύματος καί τόνισε δτι τό κρά­
τος παρέχει άμέριστη τήν συμπαράστασί 
του προς τό "Ιδρυμα.

Ό  κ. Χρυσανθόπουλος καταλήγων ά- 
πηύθυνε προς τήν Α.Ε. «Χαλυβουργική» καί 
τούς Ιδρυτάς της κ.κ. Δημ. καί Παναγ. 
Άγγελόπουλο τά θερμά συγχαρητήρια 
καί τήν ευγνωμοσύνη τής Πολιτείας καί 
τής Κοινωνίας γιά τήν πολύτιμη δωρεά.

------- ♦-------

ΟΙ ΑΓΡΟΤΙΚΟΙ ΙΑΤΡΟΙ

Ή πρώτη Γενική Συνέλευσις τής Πανελ­
ληνίου Ένώσεως ’Αγροτικών ’ Ιατρών, έ­
γινε τον ’ Ιούνιο στή Λάρισα.

Στή συνέλευσι συζητήθηκε τό θέμα 
«Σύγχρονη περίθαλψι τών αγροτών καί 
βελτίωσι τής θέσεως τών αγροτικών ια­
τρών».

Μετά τή συζήτησι έγιναν αρχαιρεσίες 
τής Ένώσεως.
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ΕΤΟΙΜΟΠΑΡΑΔΟΤΑ Vickers [Q

~  J. Διαφανής θάλαμος 
2 Στρώμα 
3. Δισκοκλίνη  

~  ^  4 Βάσις δισκοκλϊνης
5. Κάλυμμα άγωγού
6. Ά νεμιστήρ
7. Είσοδος άέρος
8 Πλέγμα καθαρισμού 
9. Φίλτρον

10. 'Αγωγός ΰδατος
11. Βάσις συσκευής (έρμάρια)

ΘΕΡΜΟΚΟΙΤΙΣ 
VICKERS 
ΜΟΝΤΕΛΟ 59
άσφαλής, σταθερά καί 
άκριβής περίθαλψις 
τού βρέφους

Ή θερμοκοιτις Vickers μοντέλο 59, είναι κάτι 
πολύ περισσότερον άπό ένα σύστημα δημιουρ­
γίας έλεγχομένου άτμοσφαιρικοϋ περιβάλλον­
τος. Δ ιατηρεί τήν θερμοκρασίαν, τήν ύγρασίαν 
καί τό όξυγόνον εις  σταθερά έπίπεδα, εντός 
λεπτών όρίων ρυθμίσεως, κα ιτά  κατανέμει κατά 
άπολύτως όμοιόμορφον τρόπον έντός τού βρε­
φικού θαλάμου.
Είναι έφωδιασμένη μέ ένα προνομιοϋχον σύ­
στημα κυκλοφορίας, τό όποιον έπιτρέπει λίαν 
εύαίσθητον έλεγχον καί ταχυτάτην έπακριβή 
άνταπόκρισιν εις  κάθε ρύθμισιν. Ή έξαίρετος 
άπόδοσις αύτοϋ τού συστήματος, συμπληρού- 
τα ι άπό μηχανισμόν αύτορυθμιζομένης θερμο­
κρασίας, άναλόγως των μεταβαλλομένων έξω- 
τερικών συνθηκών.
Ή θερμοκοιτις Vickers Μοντέλο 59, έχει σχεδια- 
σθή μέ άπλότητα εις  τρόπον ώστε νά είναι 
εύχρηστος άλλά καί νά έξασφαλίζη τήν άπαι- 
τουμένην ύψηλήν άξιοπιστίαν.
•  ΕΥΧΕΡΕΙΑ ΠΡΟΣΠΕΛΑΣΕΩΣ ΠΡΟΣ ΤΟ 

ΒΡΕΦΟΣ
•  ΣΥΝΔΕΣΙΣ ΜΕ ΣΥΣΤΗΜΑΤΑ ΣΥΝΑΓΕΡΜΟΥ
•  ΠΡΟΝΟΜΙΟΥΧΟΣ ΕΥΡΕΣΙΤΕΧΝΙΑ ΚΥΚΛΟΦΟ­

ΡΙΑΣ ΚΑΙ ΚΑΤΑΝΟΜΗΣ ΤΟΥ ΑΕΡΟΣ (κλιματι­
κοί συνθήκαι βρεφικού διαμερίσματος).

•  ΠΡΟΒΛΕΨΙΣ ΔΙΑ ΤΗΝ ΖΥΓΙΣΙΝ ΤΟΥ ΒΡΕΦΟΥΣ
•  ΣΥΣΤΗΜΑ ΚΑΘΑΡΙΣΜΟΥ ΤΟΥ ΑΕΡΟΣ
•  ΜΗΧΑΝΙΣΜΟΣ ΕΚΑΤΕΡΩΘΕΝ ΚΛΙΣΕΩΣ ΤΟΥ 

ΛΙΚΝΟΥ
•  ΠΛΗΡΗΣ ΠΡΟΒΛΕΨΙΣ ΣΥΝΔΕΣΕΩΣ ΜΕ ΜΟ­

ΝΑΔΑΣ ΕΝΤΑΤΙΚΗΣ ΠΑΡΑΚΟΛΟΥΘΗΣΕΩΣ

ΜΧΕ
ΙΑΤΡΙΚΑ ΕΡΓΑΛΕΙΑ ΚΑΙ ΣΥΣΚΕΥΑΙ ΕΠΕ
ΟΔΟΣ Κ. ΛΟΥΡΟΥ 5 & ΜΙΧΑΛΑΚΟΠΟΥΛΟΥ-ΑΘΗΝΑΙ-ΤΗΛΕΓΡ. ΔΙΕΥΘ. AMI PETROU ΑΘΗΝΑΙ ΤΗΛ. 77 71 551 
5 Κ. LOUROU ST. & MICHALAKOPOULOU-ATHENS-GREECE-TELEGRAMS: AMI PETROU ATHENS TEL. 77 71 551



ΦΡΟΥΤΑ - ΔΗΜΗΤΡΙΑΚΑ - ΒΙΤΑΜΙΝΕΣ

Fan - Bebe
BEBELAC

σίγουρες βιταμίνες
ΧΥΛΟΙ ΜΕ ΜΠΙΣΚΟΤΑ

NEON
ΕΠΙΤΕΥΓΜΑ 
ΤΗΣ BEBELAC
Ή BEBELAC μέ τήν ύπευθυνότητα 
ή όποια τήν διακρίνει, παρουσιάζει 
διά πρώτην φοράν εις τήν έλληνι- 
κήν άγοράν ύπό τήν έγγύηοίν της, 
τήν σειράν Δημητριακών, καί Δημη­
τριακών - Φρούτων.
Πρόκειται διά προϊόντα τά όποια 
έκφράζουν τήν τελευτα ίαν λέξιν εις 
τάς συγχρόνους περί διατροφής 
τοϋ βρέφους άντιλήψεις τής Παιδι­
ατρικής.
Χαρακτηριστικώς, τά FARI-BEBE 
Δημητριακά-Φροϋτα, περιέχουν βι­
ολογικούς πολύτιμα στοιχεία καί έξη 
εγγυημένος βασικής σημασίας βιτα- 
μίνας, ή δέ σύνθεσίς των καλύπτει 
δλον τό φάσμα τών θρεπτικών καί 
θεραπευτικών άναγκών τής παιδια­
τρικής.

1. ΔΗΜΗΤΡΙΑΚΑ ΜΕ 5 ΦΡΟΥΤΑ. Συμπεπυκνωμένα φυσικά συστατικά έκ νωπων φρού­
των, μετά προσθήκης δημητριακών.

2. ΔΗΜΗΤΡΙΑΚΑ - 4 ΦΡΟΥΤΑ - ΜΕΛΙ. Συμπεπυκνωμένα φυσικά συστατικά έκ νωπων 
φρούτων, μετά προσθήκης δημητριακών.

3. ΡΥΖΙ ΜΕ ΜΕΛΙ. Τροφή θησαυρός μέ φυσικά βιολογικά στοιχεία. Περιέχει πλήν 
'Υδατανθράκων καί τά 9 άπό τά 10 άπαραίτητα διά τόν άνθρωπον άμινοξέα.

4. ΧΥΛΟΣ ΔΗΜΗΤΡΙΑΚΩΝ ΔΙΑ ΝΗΠΙΑ. ’Ιδεώδης σύνθεσίς ύψηλής θρεπτικής άξίας. 
Υδατάνθρακες, φυτικαί πρωτεΐναι (ύπό μορφήν άμινοξέων), άκόρεστα λιπαρά οξέα, 
άσβέστιον καί βιταμίνες.

5. ΧΥΛΟΣ ΔΗΜΗΤΡΙΑΚΩΝ ΔΙΑ ΒΡΕΦΗ. Ιδεώ δης σύνθεσίς ύψηλής θρεπτικής άξίας. 
'Υδατάνθρακες, φυτικαί πρωτεΐναι (ύπό μορφήν άμινοξέων), άκόρεστα λιπαρά οξέα, 
άσβέστιον καί βιταμίνες.

6. ΓΑΛΑΚΤΟΥΧΟΣ ΧΥΛΟΣ ΜΕ ΜΠΙΣΚΟΤΑ. ’Αποτελεί ομοιογενές μίγμα δημητριακών, 
γάλακτος καί κονιοποιημένων μπισκότων.



INCO

incosept
A N T IB A C T E R IA L  SKIN C L E A N S E R

*  Δ ιά άσηπτα καθαρά χέρια χωρίς ερεθισμούς.
*  Δ ιά τον καθαρισμόν τής έπιδερμίδος προχειρουργικώς καί μεταχειρουργίκώς.
*  Δ ιά  την καθαριότητα, αντισηψίαν, άπόσμησιν γεννητικών οργάνων.
*  Σέ περιπτώσεις δερματικών ή μεταδοτικών έξανθηματικών νοσημάτων.
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