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Αγαπητοί συνεργάτες

Ο όμιλος C.A.Papaellinas στο πλαίσιο της συνεχούς ανάπτυξης και εξέλιξης, με 
μεγάλη χαρά σας παρουσιάζει, το νέο τεύχος του PharmAdvance, παρέχοντας 
προς εσάς επιπλέον γνώσεις και πληροφορίες που μπορούν να βοηθήσουν στην 
περαιτέρω αξιοποίηση της επιστημονικής και επιχειρηματικής σας ιδιότητας. 

Και σε αυτό το PharmAdvance, συνεργαστήκαμε με σημαντικούς επιστήμονες 
από τον χώρο της υγείας και της φαρμακευτικής αγοράς  στην προσπάθειά μας 
να σας ενημερώνουμε πάντα για τα πιο επίκαιρα θέματα του κλάδου μας.

Έτσι, μέσα από τις σελίδες του PharmAdvance θα έχετε την ευκαιρία να ενημε-
ρωθείτε για διάφορα θέματα όπως:

- Τη σημασία της αυτοφροντίδας και τον ρόλο των συμπληρωμάτων διατροφής.

- Το τι μπορεί να σημαίνει η αιμορραγία των ούλων και πώς μπορεί να αντιμε-
τωπιστεί.

	- Οι γνώσεις management, αναπόσπαστο πλέον κομμάτι του λειτουργήματος 
του φαρμακοποιού. 

Σας ευχόμαστε καλή ανάγνωση!
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Αυτοφροντίδα και ο ρόλος
των συμπληρωμάτων διατροφής

Στο πλαίσιο του τελευταίου συνεδρίου 
του WSMI, ακούσαμε τη φράση “the best 
medicine is a well informed and inspired 
patient” που πιστεύω ότι αντικατοπτρίζει 
την ουσία της αυτοφροντίδας και σχετίζε-
ται άμεσα με τον ρόλο του φαρμακείου ως 
πυλώνα πρωτοβάθμιας φροντίδας και του 
φαρμακοποιού ως το μέσο πληροφόρησης 
και κινητοποίησης των ασθενών. 

Σύμφωνα με τα στοιχεία του WSMI, oι χώρες 
που προωθούν και υποστηρίζουν την αυτο-
φροντίδα, μπορούν να έχουν πιο υγιή πλη-

θυσμό, ενώ ταυτόχρονα έχουν τη δυνατότητα 
να αναδιανέμουν τους πόρους για την υγεία 
στην αντιμετώπιση σοβαρών και χρόνιων 
προβλημάτων. Σύμφωνα με τα ίδια στοιχεία, 
η αυτοφροντίδα μπορεί να παίξει σημαντικό 
ρόλο στην πρόληψη ανερχόμενων επιδημι-
κών χρόνιων ασθενειών όπως οι καρδιαγγει-
ακές παθήσεις, ο καρκίνος και ο διαβήτης.

Η αυτοφροντίδα είναι συνήθεια και 
τρόπος ζωής

Είναι η δράση που το άτομο αναλαμβάνει 

για τον εαυτό του και την οικογένεια του για 
να παραμείνει υγιές, αλλά και να αντιμετω-
πίσει ήπιες ή χρόνιες ασθένειες με βάση τις 
γνώσεις και την πληροφόρηση που κατέχει 
και σε συνεργασία με τους επαγγελματίες 
υγείας όταν είναι απαραίτητο.

Η αυτοφροντίδα περιλαμβάνει:

•	 Eπιλογές υγιούς ζωής, όπως άσκηση και 
σωστή διατροφή, που συμβάλλουν στην 
πρόληψη από ασθένειες και τη διατήρηση 
της καλής υγείας

•	 Υπεύθυνη χρήση φαρμάκων (συνταγο-
γραφουμένων και μη)

•	 Διάγνωση απλών συμπτωμάτων, σε συ-
νεργασία με επαγγελματία υγείας - φαρμα-
κοποιό ή γιατρό

•	 Aυτο-έλεγχο (Self-monitoring), που πε-
ριλαμβάνει την παρακολούθηση βελτίωσης 
ή επιδείνωσης των συμπτωμάτων

•	 Αυτοφροντίδα (Self-management), που 
περιλαμβάνει τη διαχείριση της ασθένειας σε 
συνεργασία ή μη με επαγγελματίες υγείας.

Έχει πια αποδειχθεί σε πολλαπλές μελέτες, 
ότι τα οφέλη της αυτοφροντίδας στην κοι-
νωνία αντανακλώνται στη βελτιωμένη υγεία 
και το ευ ζην των ανθρώπων, στην ενίσχυση 
της αυτοπεποίθησης των ασθενών, στο αυ-

Η αυτοφροντίδα είναι παγκόσμια η ανερχόμενη τάση στη διαχείριση της υγείας 

Σταυρούλα Χασαπογλίδου
Founder and CEO 
Institute for self-medication Advisors Ltd
Nicholas Hall partner 

O παγκόσμιος οργανισμός αυτοφροντίδας WSMI (World Self Medication industry) και συνεργάτης του WHO (World 
Health Organization) κατοχυρώνει συστηματικά και προωθεί την «αυτοφροντίδα» ως μια από τις πιο σημαντικές 
παραμέτρους στη διατήρηση και βελτίωση της υγείας των ανθρώπων.
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ξημένο προσδόκιμο ζωής και τη μειωμένη 
χρήση των υπηρεσιών υγείας. 

Για τα βέλτιστα αποτελέσματα, οι άνθρωποι 
θα πρέπει να έχουν την πληροφόρηση, την 
εκπαίδευση και τα εργαλεία / προϊόντα που 
θα τους επιτρέψουν να ενεργούν προλη-
πτικά στη διατήρηση της υγείας τους. Το 
φαρμακείο αποτελεί τον φυσικό χώρο για 
τα παραπάνω και οι καταναλωτές-ασθενείς 
καταφεύγουν στις υπηρεσίες του.

Στην εικόνα καταγράφονται κάποια από τα 
οικονομικά οφέλη από την αυτόφροντίδα 
στην παγκόσμια αγορά υγείας.

Χρήση συμπληρωμάτων διατρο-
φής - μια συνεχώς αυξανόμενη 
τάση στην αυτοφροντίδα
Λαμβάνοντας υπόψη την ανερχόμενη τάση 
αυτοφροντίδας, όπως προαναφέρθηκε, 
είναι εύκολο να αντιληφθούμε γιατί τα 
συμπληρώματα διατροφής αποτελούν τη 
μεγαλύτερη κατηγορία των προϊόντων που 
καταναλώνονται. 

Τα συμπληρώματα διατροφής, σύμφωνα με 
τον ορισμό τους και τις Ευρωπαϊκές Εγκυ-
κλίους και ρυθμίσεις, δεν προορίζονται για 
την αντιμετώπιση ασθενειών αλλά συμπλη-
ρώνουν, χωρίς να υποκαθιστούν, τη σωστή 
διατροφή, ενισχύοντας τον οργανισμό και 
το ανοσοποιητικό σύστημα, προλαμβάνουν 
και δε θεραπεύουν, και λαμβάνονται συχνά 
όταν ο οργανισμός έχει διαγνωσμένη έλλει-
ψη βιταμινών, μετάλλων και ιχνοστοιχείων.

Τα συμπληρώματα διατροφής προσομοιά-
ζουν στα τρόφιμα, καθώς όχι μόνο περιέ-
χουν συστατικά ίδια με αυτά που υπάρχουν 
στα τρόφιμα (όπως οι βιταμίνες και τα ιχνο-
στοιχεία), αλλά και γιατί πολύ συχνά φρού-
τα (όπως η παπάγια), καρυκεύματα (όπως 
ο κουρκουμάς) ή φυτά που αποτελούν 
μέρος της διατροφικής αλυσίδας (όπως 
το σκόρδο), τιτλοδοτούνται ως προς μία ή 
περισσότερες δραστικές ουσίες με μελετη-
μένη βιολογική δράση και αξιοποιούνται ως 
συμπληρώματα διατροφής σε κάψουλες ή 

άλλες φαρμακοτεχνικές μορφές. 

Στην παγκόσμια αγορά των OTC (Over the 
Counter) medicines, τα συμπληρώματα 
διατροφής αποτελούν τη μεγαλύτερη κατη-
γορία (περίπου 30% του συνόλου) και έχουν 
συνεχώς αυξανόμενη τάση τα τελευταία 10 
χρόνια. Σύμφωνα με τις εκτιμήσεις της βά-
σης δεδομένων του Nicholas Hall, η αγορά 
των συμπληρωμάτων διατροφής θα φθάσει 
τα 45Bln$ το 2020, με συνεχείς ετήσιες ανα-
πτύξεις της τάξης του 4-5%.

Οι μεγαλύτερες υποκατηγορίες των συ-
μπληρωμάτων διατροφής είναι:

•	 Προϊόντα που προάγουν την ενέργεια και 
τη ζωτικότητα, όπως οι πολυβιταμίνες

•	 Απλές βιταμίνες, όπως το σύμπλεγμα των 
βιταμινών Β και η βιταμίνη D

•	 Μέταλλα, όπως το μαγνήσιο

•	 Εξειδικευμένα προϊόντα για την υγεία των 
αρθρώσεων, όπως η γλυκοζαμίνη 

•	 Προϊόντα για το ανοσοποιητικό, το κρυο-
λόγημα και τις αλλεργίες, όπως η πρόπολη 
και η εχινάτσια

•	 Προϊόντα που υποστηρίζουν την υγεία του 
γαστρεντερικού

•	 Προϊόντα που προάγουν την υγεία του 
καρδιαγγειακού, π.χ. Ω3 λιπαρά οξέα και 
σκόρδο.

Υπάρχουν πολλές ακόμα μικρότερες υπο-
κατηγορίες στα συμπληρώματα διατροφής 
που παρουσιάζουν σταθερή και σημαντική 
ανάπτυξη, ειδικά όταν αναφέρονται στη συ-
μπληρωματική διατροφή των ατόμων μετά 
τα 50-55, όπως τα προϊόντα για τη διατήρη-
ση της υγείας των ματιών και του δέρματος. 

Ωστόσο, εμφανής τάση είναι η στροφή προς 
τα φυσικά προϊόντα, για τα οποία υπάρχει 
εξελισσόμενη επιστημονική τεκμηρίωση 
πέρα από την παραδοσιακή χρήση. Στην 
Ευρώπη τα φυσικά συμπληρώματα δια-
τροφής με αποδεδειγμένες ενδείξεις και 
παραδοσιακή χρήση, κατηγοριοποιούνται 

ως herbal remedies και έχουν σημαντικές 
ενδείξεις - “claims” για την αντιμετώπιση 
ήπιων προβλημάτων υγείας. Σύμφωνα με 
ειδικούς, αυτή η κατηγορία θα παρουσιάσει 
και τη μεγαλύτερη ανάπτυξη τα επόμενα 
χρόνια.

Οι καταναλωτές, τόσο στην Κύπρο όσο και 
στην Ευρώπη, στρέφονται προς νέα και-
νοτόμα προϊόντα πρόληψης και αντιμετώ-
πισης ήπιων συμπτωμάτων, αξιολογώντας 
πολύ προσεκτικά τις επιλογές τους για 
συμπληρώματα διατροφής, και ειδικότε-
ρα για φυσικά ασφαλή προϊόντα. Όλο και 
περισσότερο οι καταναλωτές στρέφονται 
στην υγιεινή ζωή και τη σωστή διατροφή 
και για τον λόγο αυτό υπάρχει ένα σημα-
ντικό ποσοστό ανθρώπων που αυξάνουν τις 
αγορές των συμπληρωμάτων διατροφής. 
Έχει υπολογισθεί, με έρευνα του ομίλου 
C.A.Papaellinas, ότι στην Κύπρο το 30% 
των καταναλωτών, ειδικότερα στις ηλι-
κίες 35-54, προσέχουν συστηματικά τη 
διατροφή τους, παίρνουν συμπληρώματα 
διατροφής και ασκούνται συστηματικά 
στο γυμναστήριο. Πολλοί νέοι άνθρωποι 
προστίθενται σε αυτή την ομάδα κατανα-
λωτών και το γεγονός αυτό οδηγεί στην 
παρατηρούμενη αύξηση της αγοράς στα 
φαρμακεία. 

Η επιχειρηματική αξιοποίηση της ανάπτυ-
ξης της αυτοφροντίδας και των συμπληρω-
μάτων διατροφής στο φαρμακείο απαιτεί τη 
συστηματική πληροφόρηση και ενασχόληση 
του φαρμακοποιού. Η γνώση των προϊόντων 
και του οφέλους που παρέχουν είναι η βάση 
για την ορθή εξυπηρέτηση του πελάτη-
ασθενούς. Επίσης, η συνεργασία με τους 
κατάλληλους προμηθευτές και παραγωγούς 
θα διασφαλίσει την ποιότητα και την αξιο-
πιστία των προϊόντων, καθώς και τη συνε-
χιζόμενη επικοινωνιακή υποστήριξη μέσα 
στο φαρμακείο, καθώς και στα ΜΜΕ. Γιατί 
όπως αναφέρθηκε και πιο πάνω “the best 
medicine is a well informed and inspired 
patient”, και είναι στο χέρι του φαρμακο-
ποιού να το πετύχει.
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Χρηματοοικονομικές Καταστάσεις:
Ένα απλό και πολύτιμο εργαλείο

Στις μέρες μας ο φαρμακοποιός καλείται να ανταπεξέλθει σε δύο ρόλους. Ο ένας ρόλος είναι του επιστήμονα φαρμακο-
ποιού, σύμφωνα με τον οποίο θα πρέπει να είναι άριστος γνώστης ιατρικών και φαρμακευτικών θεμάτων προκειμένου 
να παρέχει υπηρεσίες υψηλού επιπέδου σε όλο και πιο απαιτητικούς πελάτες-καταναλωτές. Ο άλλος ρόλος, που θα 

πρέπει να παίξει, είναι αυτός του manager μιας επιχείρησης: της δικής του επιχείρησης που είναι το φαρμακείο. Ο φαρμα-
κοποιός-manager καλείται να διοικήσει μια επιχείρηση ώστε η επιχείρηση αυτή να προσφέρει ποιοτικές υπηρεσίες, για να 
κερδίσει την εμπιστοσύνη και την προτίμηση των καταναλωτών, με τελικό σκοπό τη μεγιστοποίηση των κερδών.

Για να μπορέσει να προσφέρει ποιοτικές 
υπηρεσίες θα πρέπει να είναι καλός φαρ-
μακοποιός επιστήμονας. Για να μπορέσει να 
μεγιστοποιήσει τα κέρδη θα πρέπει να είναι 
καλός manager. Ένας manager θα πρέπει 
να έχει εικόνα της επιχείρησης που διοικεί. 
Για να το κάνει αυτό, θα πρέπει να γνωρίζει 
τη χρηματοοικονομική θέση της εταιρείας 
ανά πάσα στιγμή και να λαμβάνει άμεσα τα 
όποια απαραίτητα μέτρα προκειμένου να 
μεγιστοποιείται η κερδοφορία. Τι εννοούμε 
όμως λέγοντας χρηματοοικονομική θέση 
μιας εταιρείας; Η χρηματοοικονομική θέση 
δεν είναι τίποτα άλλο από την οικονομική 
κατάσταση της εταιρείας. Η οικονομική κα-
τάσταση της εταιρείας είναι τα περιουσιακά 
της στοιχεία, οι υποχρεώσεις της και η ικα-
νότητά της να δημιουργεί πλούτο, δηλαδή η 
κερδοφορία της για ένα συγκεκριμένο διά-
στημα. Οι χρηματοοικονομικές καταστάσεις 
παρουσιάζουν την χρηματοοικονομική θέση 
μιας εταιρείας.

Είναι όμως αρκετά οξύμωρο το γεγονός ότι, 
ενώ ο φαρμακοποιός μπορεί να διαβάσει 
και να ερμηνεύσει ιατρικές εκθέσεις-εξε-
τάσεις, τις περισσότερες φορές έχει πλήρη 
άγνοια στο να μελετήσει και να κατανοήσει 
απλούστατες χρηματοοικονομικές καταστά-
σεις. Έτσι, αντί να έχει άμεσα και αξιόπιστα 
την πραγματική εικόνα της επιχείρησης 

που του δίνουν οι χρηματοοικονομικές 
καταστάσεις, προσπαθεί να την κατανοήσει 
εμπειρικά και συνήθως από το πόσο εύκολα 
μπορεί να καλύπτει τις υποχρεώσεις του και 
αν μένει κάτι στο τέλος. Αναλογικά είναι το 
ίδιο με έναν γιατρό ο οποίος αδυνατεί να 
διαβάσει τις εξετάσεις του ασθενή του και 
προσπαθεί να καταλάβει τι γίνεται από τα 
συμπτώματα που αυτός παρουσιάζει. 

Παρακάτω θα παρουσιάσουμε πολύ απλοϊκά 
και συνοπτικά τις δύο βασικότερες, αλλά 
και δημοφιλέστερες χρηματοοικονομικές 
καταστάσεις. Αυτές είναι ο ισολογισμός και 
η κατάσταση αποτελεσμάτων χρήσεως.

Ισολογισμός
O ισολογισμός παρουσιάζει τον υφιστά-
μενο πλούτο της επιχείρησης μια συγκε-
κριμένη χρονική στιγμή, σχεδόν πάντα την 
τελευταία μέρα (31 Δεκεμβρίου) του ημε-
ρολογιακού έτους. Πιο συγκεκριμένα, είναι 
ένας πίνακας χωρισμένος σε δύο μέρη, όπου 
στο ένα μέρος, με τον τίτλο «Ενεργητικό», 
παρουσιάζει όλα τα περιουσιακά στοιχεία 
που έχει μια επιχείρηση και στο άλλο μέρος, 
με τον τίτλο «Παθητικό», παρουσιάζει τον 
τρόπο με τον  οποίο η επιχείρηση απέκτησε 
(χρηματοδότησε)  τα περιουσιακά της αυτά 
στοιχεία. Για τον λόγο αυτό πάντα το σύνολο 
των ποσών μεταξύ των δύο μερών ισούται 

(εξ ου και ο όρος ισολογισμός), αφού κάθε 
τι που κατέχει μια επιχείρηση με κάποιο 
τρόπο το χρηματοδότησε. Ο πλούτος μιας 
επιχείρησης ή ενός ατόμου δεν καθορίζεται 
μόνο με το τι περιουσιακά στοιχεία κατέχει, 
αλλά θα πρέπει να ληφθεί υπόψη και το 
πώς η επιχείρηση ή το άτομο αυτό απέκτη-
σε αυτά τα στοιχεία. Ο συνδυασμός των δύο 
πληροφοριών περιγράφει τον πραγματικό 
πλούτο της επιχείρησης. Για παράδειγμα, το 
ότι δύο άτομα έχουν ακριβώς τα ίδια περι-
ουσιακά στοιχεία (π.χ. σπίτι σε ίδια περιοχή, 
ίδιο όχημα κ.τ.λ.), δεν σημαίνει ότι έχουν και 
τον ίδιο πλούτο. Ο ένας μπορεί να τα έχει 
κληρονομήσει, ενώ ο άλλος μπορεί να τα 
έχει αποκτήσει με δάνεια. Επομένως, πάντα 
θα πρέπει να λαμβάνεται υπόψη τόσο η αξία 
της περιουσίας όσο και ο τρόπος απόκτησής 
της. Ο πλούτος μια επιχείρησης είναι:

Καθαρός πλούτος = Ενεργητικό - Παθητικό

Παρακάτω παρουσιάζουμε έναν πολύ απλό 
ισολογισμό
Οι όροι που παρουσιάζονται στον ισολογι-

Δρ. Νικόλαος Μπέλεσης
Ορκωτός Ελεγκτής Λογιστής
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σμό αναλύονται ως εξής:

•	Ενεργητικό: Τι περιουσιακά στοιχεία έχει 
η επιχείρηση και αποτελείται από:

•	Αποθέματα: Τα εμπορεύματα προς πώλη-
ση (τα φάρμακα στην αποθήκη)

•	Απαιτήσεις: Εμπορικές απαιτήσεις από 
πελάτες και οργανισμούς

•	Διαθέσιμα: Μετρητά στο ταμείο και κατα-
θέσεις 

•	Παθητικό: Πώς απέκτησε η επιχείρηση τα 

στοιχεία αυτά και αποτελείται από:

•	Ίδια Κεφάλαια: Κεφάλαια που προέρχο-

νται από τον/τους ιδιοκτήτες, καθώς και από 

προηγούμενα κέρδη της επιχείρησης. Αυτά 

τα κεφάλαια η επιχείρηση δεν τα χρωστάει 

σε κανέναν.

•	Υποχρεώσεις: Κεφάλαια τα οποία προέρ-

χονται από τρίτους και πρέπει η επιχείρηση 

να τα επιστρέψει κάποια στιγμή. 

Πάντα ισχύει: Ενεργητικό = Παθητικό 

Κατάσταση αποτελεσμάτων (χρήσε-
ως ΚΑΧ)

Η κατάσταση αποτελεσμάτων χρήσεως πα-
ρουσιάζει την ικανότητα της επιχείρησης 
να δημιουργεί πλούτο, δηλαδή τα καθαρά 
κέρδη της για μία συγκεκριμένη χρονική 
περίοδο (λογιστική χρήση). Σχεδόν πάντα 
η χρονική αυτή περίοδος ορίζεται σε ένα 
ημερολογιακό έτος. Πιο συγκεκριμένα, 
η κατάσταση αποτελεσμάτων χρήσεως 
παρουσιάζει τα έσοδα και τα έξοδα της 

επιχείρησης για τη συγκεκριμένη χρονική 
περίοδο. Είναι ένας πίνακας απ’ όπου από 
τα συνολικά έσοδα αφαιρούνται τα έξοδα 
και προκύπτει το καθαρό αποτέλεσμα χρή-
σεως. Δηλαδή έχουμε:

Αποτέλεσμα Χρήσεως = Έσοδα – Έξοδα

•	Έσοδα: είναι κάθε αύξηση που παρουσι-
άζουν τα οικονομικά στοιχεία μιας επιχεί-
ρησης στη διάρκεια της λογιστικής χρήσης. 
Είναι η αύξηση του πλούτου της επιχείρη-
σης. 

•	Έξοδα: είναι κάθε μείωση που παρουσι-
άζουν τα οικονομικά στοιχεία μιας επιχεί-
ρησης στη διάρκεια της λογιστικής χρήσης. 
Είναι η μείωση του πλούτου της επιχείρη-
σης.

Το αποτέλεσμα χρήσεως είναι το  κατά πόσο 
αυξήθηκε ο καθαρός πλούτος της επιχείρη-
σης στη συγκεκριμένη λογιστική χρήση. Το 
ποσό αυτό προστίθεται στα ίδια κεφάλαια 
του ισολογισμού.

Παρακάτω παρουσιάζουμε μια πολύ απλή 
κατάσταση αποτελεσμάτων χρήσεως. Όπου,

Πωλήσεις: Το σύνολο των εισπράξεων στη 
χρήση από την πώληση των προϊόντων μετά 
την αφαίρεση του ΦΠΑ (τζίρος χωρίς ΦΠΑ)

Κόστος Πωληθέντων: Το ποσό που πλήρω-
σε η επιχείρηση (καθαρό από ΦΠΑ) στους 
προμηθευτές της για να αγοράσει τα προϊό-
ντα που πουλήθηκαν στη χρήση

Μικτό Κέρδος: Πωλήσεις – Κόστος Πωλη-
θέντων

Αποτέλεσμα Εκμεταλλεύσεις: Το κέρδος 
ή ζημιά που προκύπτει από τις κανονικές 
δραστηριότητες της επιχείρησης.

Καθαρά Κέρδη Χρήσεως: Η συνολική με-

ταβολή του πλούτου της επιχείρησης στη 
χρήση. 

Οι χρηματοοικονομικές καταστάσεις αναμ-
φισβήτητα αποτελούν ένα πολύτιμο εργα-
λείο για τον φαρμακοποιό προκειμένου να 
ασκήσει και τον ρόλο του ως manager. 
Μελετώντας τις οικονομικές καταστάσεις 
ο χρήστης δύναται να κατανοήσει και να 
αξιολογήσει τη χρηματοοικονομική θέση 
μιας επιχείρησης και να εντοπίσει δυνά-
μεις, αδυναμίες. Επίσης πολύ πιο εύκολα 
θα μπορέσει να αξιολογήσει την επίπτωση 
των πιθανών αποφάσεών του στη χρημα-
τοοικονομική θέση της επιχείρησης και να 
λάβει την καλύτερη.
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Σύμφωνα με τον Παγκόσμιο Οργανισμό 
Υγείας, η Πρωτοβάθμια Φροντίδα Υγείας 
(ΠΦΥ) «είναι η φροντίδα υγείας που παρέ-
χεται στο πλαίσιο της κοινότητας, συνήθως 
από οικογενειακούς ιατρούς, νοσηλευτές/
νοσηλεύτριες και άλλους επαγγελματίες 
υγείας. Πρέπει να είναι καθολικά προσβά-
σιμη σε άτομα και οικογένειες, με αποδε-
κτά από αυτούς μέσα, με την πλήρη συμ-
μετοχή τους και με λογικό κόστος για την 
κοινότητα και τη χώρα». Είναι αυτονόητο, 
επομένως, από τον ίδιο τον ορισμό της 
ΠΦΥ, ότι η ποιοτική παροχή της είναι διεπι-
στημονική και όχι καθαρά ιατρική υπόθεση.

Τούτου λεχθέντος, όταν καλούμαστε να πε-
ριγράψουμε υπηρεσίες ΠΦΥ του φαρμακεί-
ου, συνήθως επικαλούμαστε δράσεις που 
απευθύνονται σε ανθρώπους που ήδη νο-
σούν· ένα τέτοιο παράδειγμα είναι η φαρ-
μακευτική φροντίδα των ήπιων νοσημάτων 
με τη χρήση ΜΗΣΥΦΑ. Ωστόσο, αναπόσπα-
στο τμήμα της ΠΦΥ είναι και η πρόληψη. Ει-
δικότερα, μια από τις πιο αποτελεσματικές 
και αποδοτικές μορφές πρόληψης είναι οι 
εμβολιασμοί. 

Οι εμβολιασμοί σώζουν 2-3 εκατομμύρια 
ανθρώπινες ζωές κάθε χρόνο και θεω-
ρούνται, μαζί με την πρόσβαση σε καθαρό 
νερό και στα αντιβιοτικά, οι ανθρώπινες πα-
ρεμβάσεις με την πιο δραματική επίπτωση 
στο προσδόκιμο επιβίωσης. Παράλληλα, 
επιδεικνύουν αξιοζήλευτη οικονομική απο-
δοτικότητα: σύμφωνα με πρόσφατα δημο-
σιευμένη έρευνα σε 94 χώρες χαμηλών και 
μεσαίων εισοδημάτων, κάθε δολάριο που 
επενδύεται στους παιδικούς εμβολιασμούς 
οδηγεί σε οικονομικό όφελος 44 δολαρίων.1

Έχοντας θεμελιώσει μέχρι στιγμής ότι η 
ΠΦΥ είναι διεπιστημονική υπόθεση και ότι 
οι εμβολιασμοί συνιστούν ένα ιδιαίτερα 
πολύτιμο μέρος αυτής, μπορούμε πλέον 
να αναρωτηθούμε: Έχει ρόλο ο φαρμα-
κοποιός στην εμβολιαστική κάλυψη του 
πληθυσμού;

Ας δούμε τι λένε τα δεδομένα. Αντλώντας 
στοιχεία από την σχετική αναφορά της Πα-
γκόσμιας Φαρμακευτικής Ομοσπονδίας 
(FIP) που δημοσιεύτηκε το 2016,2 διαπι-
στώνουμε καταρχήν ότι σε τουλάχιστον 45 
χώρες, 1 δισεκατομμύριο πολίτες έχουν 
πρόσβαση σε 193 χιλιάδες κοινοτικά φαρ-
μακεία που παρέχουν υπηρεσίες σχετικές 
με τους εμβολιασμούς, τόσο έμμεσες όσο 
και άμεσες.

Οι έμμεσες υπηρεσίες αφορούν στην πα-
ροχή πληροφοριών και συμβουλευτικής, 
στη διανομή ενημερωτικών φυλλαδίων, 
στην ενεργό συμμετοχή σε διεπιστημονικές 
καμπάνιες εμβολιασμού, στην αναγνώριση 
και παροχή συμβουλών σε ασθενείς που 
ανήκουν στις ευπαθείς ομάδες, στην τήρηση 
μητρώου εμβολιασμού και παροχή υπενθυ-
μίσεων στους ασθενείς και, τέλος, στη συμ-
μετοχή στις επιτροπές εμβολιασμού.

Οι άμεσες υπηρεσίες αφορούν στη διε-
νέργεια των εμβολιασμών καθαυτών, και 
τα ευρήματα της έρευνας είναι εξίσου 
εντυπωσιακά: 20 από τις 45 χώρες επιτρέ-
πουν τη διενέργεια εμβολιασμών μέσα στα 
φαρμακεία· σε 13 εξ αυτών, εκ των οποίων 
και αρκετές ευρωπαϊκές (Δανία, Ισλανδία, 
Ιρλανδία, Πορτογαλία, Ηνωμένο Βασίλειο) 
από τους ίδιους τους φαρμακοποιούς.

Ποιες δράσεις, επομένως, μπορεί 
να αναλάβει άμεσα ο κοινοτικός 
φαρμακοποιός;

Προώθηση του αντιγριπικού εμβολιασμού

Ενημερώνοντας τους ασθενείς του που 
ανήκουν στις ομάδες υψηλού κινδύνου, ο 
φαρμακοποιός της κοινότητας βρίσκεται σε 
καίρια θέση να συμβάλλει στην προσέγγιση 
του στόχου του 75% που έχει τεθεί από την 
Ε.Ε. (σήμερα βρισκόμαστε κοντά στο 40%).

Αντιμετώπιση του επιδημικού ξεσπάσμα-
τος ιλαράς

Σύμφωνα με το ΚΕΕΛΠΝΟ, σημαντικός 
αριθμός κρουσμάτων ιλαράς εκδηλώθηκε 
στην ηλικιακή ομάδα 25-44 ετών, μεταξύ 
ατόμων που ήταν ανεμβολίαστοι ή ατελώς 
εμβολιασμένοι. Ο φαρμακοποιός της κοι-
νότητας, εκτός από τον κρίσιμο ρόλο που 
διαδραματίζει στην κάλυψη των αναγκών 
σε εμβόλια, βρίσκεται σε προνομιακή θέση 
να ενημερώσει τον ενήλικο πληθυσμό, και 
ιδίως όσους είναι γεννημένοι μετά το 1970, 
ότι πρέπει να έχουν συμπληρώσει 2 δόσεις 
του εμβολίου για την ιλαρά συνολικά.

Αντιτετανικός εμβολιασμός

Πολύ σημαντικός ο ρόλος του εμβολιασμού 
στην αντιτετανική κάλυψη των ενηλίκων. 
Σημαντικό ποσοστό του ενήλικου πληθυ-
σμού της χώρας δεν τηρεί τις αναμνηστικές 
δόσεις του τετάνου, ενώ οι γυναίκες συνή-
θως δεν εμβολιάζονται ξανά μετά την παι-
δική ηλικία (οι άνδρες κάνουν τουλάχιστον 
μία δόση στην ενήλικη ζωή, στη αρχή της 
στρατιωτικής τους θητείας). Επιπρόσθετα, 
μπορούν να παίξουν σημαντικό ρόλο στον 

Διαμαντής Κλημεντίδης,
Κλινικός Φαρμακοποιός M.Sc.,
ΥπεύθυνοςΝοσοκομειακού Φαρμακείου στην 
Κλινική «Αγία Αικατερίνη», Θεσσαλονίκη

Προληπτική Πρωτοβάθμια
Φροντίδα Υγείας στο φαρμακείο:
Εμβολιαστική κάλυψη
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αντικοκκυτικό εμβολιασμό των ενηλίκων 
γενικά, και των εγκύων ειδικότερα: Καθώς 
η σύσταση για τον εμβολιασμό των εγκύων 
στο τρίτο τρίμηνο της εγκυμοσύνης τους 
έναντι του κοκκύτη συμπεριλήφθηκε μόλις 
το 2015 στο Εθνικό Πρόγραμμα Εμβολια-
σμών Ενηλίκων, η κάλυψη σε αυτό το κομ-
μάτι του πληθυσμού χωλαίνει.

Λοιποί εμβολιασμοί υγειών
ενηλίκων
Όλοι οι ενήλικες κάτοικοι της χώρας θα 
πρέπει να είναι εμβολιασμένοι επιπλέον για 
ηπατίτιδα Β (3 δόσεις) και ανεμευλογιά (2 
δόσεις), εκτός από ιλαρά-παρωτίτιδα-ερυ-
θρά και τέτανο-διφθερίτιδα-κοκκύτη. 

Λοιποί εμβολιασμοί ασθενών και 
ευπαθών ομάδων

• Πνευμονιόκοκκος

Όλοι οι ενήλικες άνω των 65 ετών πρέπει 
να εμβολιάζονται με μία δόση 13-δύναμου 
συζευγμένου εμβολίου (PCV13) ακολου-
θούμενη από μία δόση 23-δύναμου πολυ-
σακχαριδικού (PPSV23) τουλάχιστον έναν 
χρόνο μετά. Το δεύτερο δεν επαναλαμβά-
νεται πλέον ανά πενταετία, όπως ίσχυε πα-
λιότερα.

Οι χρόνιοι ασθενείς (ΧΑΠ, άσθμα, διαβήτης, 
καρδιαγγειακή νόσος, κ.α.) που δεν έχουν 
φτάσει ακόμα τα 65 έτη, εμβολιάζονται με 
μία δόση 23-δύναμου πολυσακχαριδικού 
(PPSV23). Μετά τα 65 θα κάνουν μία δόση 
PCV13 και θα ακολουθήσει άλλη μία δόση 
PPSV23 τουλάχιστον έναν χρόνο μετά το 
PCV13 και 5 χρόνια μετά την προηγούμενη 
δόση PPSV23.

Ειδικά για τους ανοσοκατεσταλμένους, 
προβλέπεται εμβολιασμός και με τα δύο 
εμβόλια πριν τα 65 έτη, με μεσοδιάστημα 
τουλάχιστον 2 μηνών και πρώτο το PCV13. 
Ακολουθεί και δεύτερη δόση PPSV23 5 
χρόνια μετά την πρώτη.

• Έρπης ζωστήρας 

Ο έρπης ζωστήρας προκαλείται από τον ιό 

της ανεμευλογιάς (Varicella Zoster Virus). 

Μετά τη νόσηση από ανεμευλογιά, ο ιός 

παραμένει σε λανθάνουσα κατάσταση στον 

οργανισμό εφ όρου ζωής, «κρυμμένος» στα 

γάγγλια του τριδύμου και της ραχιαίας ρί-

ζας, για να επανεργοποιηθεί κάποια στιγμή 

είτε τυχαία είτε μετά από κάποιο γεγονός 

που θα προκαλέσει εξασθένιση του ανοσο-

ποιητικού.

Εμφανίζεται συχνότερα μετά την ηλικία των 

60 ετών. Σύμφωνα με τις τρέχουσες οδη-

γίες, συνιστάται ο εμβολιασμός όλων των 

ενηλίκων ηλικίας 60 ετών και άνω με μία 

δόση, ανεξάρτητα από το αν έχουν εμφα-

νίσει ήδη επεισόδιο έρπητα ζωστήρα ή αν 

δεν θυμούνται ότι έχουν νοσήσει από ανε-

μευλογιά στο παρελθόν. Καθότι πρόκειται 
για «ζωντανό» εμβόλιο, αντενδείκνυται σε 
σοβαρή ανοσοκαταστολή, ενώ άτομα που 
πρόκειται να λάβουν ανοσοκατασταλτική 
φαρμακευτική αγωγή πρέπει να εμβολια-
στούν τουλάχιστον ένα μήνα πριν την έναρ-
ξή της.
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Συμβουλές για καλύτερους Managers

3 συμβουλές για πιο αποτελεσμα-
τική εξοικονόμηση πόρων 

Για να επιβιώσουν στο σύγχρονο οικονομι-
κό περιβάλλον, όλες σχεδόν οι επιχειρήσεις 
χρειάζεται, ή θα χρειαστεί στο άμεσο μέλ-
λον, να προβούν σε περικοπές δαπανών. 
Συχνά όμως, η διαδικασία αυτή δεν εφαρ-
μόζεται με τον πιο αποτελεσματικό τρόπο. 
Προτού λοιπόν λάβετε μέτρα εξοικονόμη-
σης πόρων, θα ήταν χρήσιμο να έχετε υπό-
ψη σας τις εξής τρεις μικρές συμβουλές: 

1.	 Πρώτα σχεδιάστε τη στρατηγική σας. 
Η γενικευμένη, οριζόντια περικοπή δα-

4 πράγματα που αποζητά
η ομάδα σας 

Μερικές φορές μπορεί να δυσκολεύεστε 
να καταλάβετε τι ακριβώς περιμένουν από 
εσάς οι συνεργάτες σας, ειδικά όταν διαφο-
ρετικοί άνθρωποι σας ζητούν διαφορετικά 
πράγματα. Ακολουθείστε τις 4 παρακάτω 
συμβουλές και θα οδηγήσετε τα μέλη της 
ομάδας σας στην επιτυχία:

1.	 Προσδιορίστε με σαφήνεια τον ρόλο 
κάθε υπαλλήλου. Ενημερώστε τους συνερ-
γάτες σας για τον ρόλο που έχει ο καθένας 
στην ομάδα, τους στόχους που πρέπει να 
επιτύχει και τους κανόνες που πρέπει να 
ακολουθήσει για να το καταφέρει.

2.	 Αφήστε τους συνεργάτες σας να είναι 
αυτόνομοι. Οι εργαζόμενοι επιζητούν από 
τον επικεφαλής της ομάδας να τους δείχνει 
ότι τους εμπιστεύεται και τους θεωρεί άξι-
ους να διεκπεραιώσουν την εργασία που 
τους έχει αναθέσει.

3.	 Επιμείνετε στην ανάληψη και απόδοση 
της ευθύνης από τα μέλη της ομάδας. Η 
ανάληψη και απόδοση ευθύνης, όταν αυτή 
απαιτείται, δεν σας καθιστά μόνο έναν δί-
καιο επικεφαλής ομάδας, αλλά διευκρινίζει 
στους υπαλλήλους σας ποιες ενέργειες εί-
ναι αποδεκτές και ποιες όχι. Αυτή ακριβώς 
η γνώση είναι απολύτως απαραίτητη για 
τους υπαλλήλους που αναζητούν διάφο-
ρους τρόπους επίτευξης των στόχων τους.

4.	 Επαινείτε τους υπαλλήλους σας. Όλοι οι 
άνθρωποι αποζητούν τον έπαινο όταν έχουν 
ενεργήσει σωστά. Μπορείτε να ενθαρρύνε-
τε τους συνεργάτες σας να συνεχίσουν την 
καλή πορεία τους και να γίνουν ακόμη πε-
ρισσότερο αποδοτικοί, δίνοντας έμφαση στα 
δυνατά τους σημεία και αποφεύγοντας την 
υπερβολική αναφορά στις αδυναμίες τους.

5 γνωρίσματα του σύγχρονου ηγέ-
τη που δημιουργεί 

Οι ηγετικές δεξιότητες που χαρακτήριζαν 
τα υψηλά ιστάμενα στελέχη των οργανι-
σμών κατά το παρελθόν, δεν βρίσκουν πε-
δίο εφαρμογής στο σημερινό ταχύτατα με-
ταβαλλόμενο και εξελισσόμενο κόσμο των 
επιχειρήσεων. Σε αυτόν τον κόσμο, μόνο 
οι δημιουργικοί ηγέτες, αυτοί που έχουν 
όραμα και ενσυναίσθηση θα επιτύχουν. 
Ακολουθείστε τις παρακάτω 5 συμβουλές 
για να γίνετε και εσείς ένας δημιουργικός 
ηγέτης.

1.	 Μην δίνετε διαταγές στους συνεργάτες 
σας. Να είστε δίπλα τους και να καλλιεργεί-
τε τις δεξιότητες που θα τους οδηγήσουν 
στην επιτυχία.

2.	 Μην κατευθύνετε τους συνεργάτες σας 
προς το επιθυμητό αποτέλεσμα. Ενδυνα-

πανών σπάνια επιφέρει αποτελέσματα, 
αν όχι ποτέ. Η εκ των προτέρων σχεδίαση 
μιας στρατηγικής μείωσης του κόστους, θα 
σας βοηθήσει να αποφασίσετε σε ποιους 
τομείς απαιτείται περιστολή δαπανών, ενώ 
θα επιτρέψει και στους εργαζομένους της 
επιχείρησης να αποδεχθούν τις περικοπές 
ως ένα βήμα προς την επίτευξη κάποιου 
στόχου. 

2.	 Επικεντρωθείτε στους καλούς πελάτες. 
Μειώστε τις υπηρεσίες που απευθύνονται 
σε πελάτες «υψηλού κόστους διατήρησης» 
και εστιάστε στην εξυπηρέτηση των πιο «οι-
κονομικά αποδοτικών» πελατών σας, δηλα-

δή αυτών που είναι ευχαριστημένοι με τις 

υπηρεσίες και τα προϊόντα που παρέχετε, 

χωρίς να ζητούν κάτι περισσότερο.

3.	 Εφαρμόζετε απλές επιχειρηματικές 

μεθόδους. Σε ένα υγιές οικονομικό περι-

βάλλον, πρέπει να αφήνουμε πίσω επιχει-

ρηματικές δραστηριότητες και διεργασίες 

που είναι περιττές ή υπερβολικά σύνθετες. 

Η απλοποίηση όλων των διεργασιών δεν 

βοηθά μόνο στην εξοικονόμηση πόρων, 

αλλά επιπρόσθετα αυξάνει την ικανοποίηση 

τόσο των πελατών, όσο και των εργαζομέ-

νων της επιχείρησης.

μώστε τους και επιτρέψτε τους να ανα-

καλύψουν μόνοι τους τον δρόμο προς την 

επιτυχία. Οι δεξιότητες, οι γνώσεις και οι 

λύσεις στα προβλήματα υπάρχουν. Αυτό 

που πρέπει να κάνετε είναι να βοηθήσετε 

την ομάδα σας να τις ανακαλύψει.

3.	 Μην απαιτείτε τον σεβασμό των συνερ-

γατών σας. Κερδίστε τον

4.	 Μάθετε να διαχειρίζεστε σωστά όχι μόνο 

την επιτυχία, αλλά και την αποτυχία.

5.	 Να είστε μετριόφρων μπροστά στην επι-

τυχία. Μην απαιτείτε δυναμικά την προσω-

πική σας αναγνώριση και, όπου είναι δυνα-

τόν, δίνετε σε κάποιον άλλο την ευκαιρία να 

προβληθεί.

Πηγή

50 management tips, Harvard Business Review



20  | |  21

Διατροφή και σκελετική υγεία Παράγοντες που όταν τροποποι-
ηθούν προάγουν την σκελετική  
υγεία:

• Τακτική φυσική δραστηριότητα

• Διατροφικές συνήθειες

• Επαρκής πρόσληψη ασβεστίου

• Επίπεδα βιταμίνης D στο πλάσμα εντός 
φυσιολογικών ορίων και επαρκής πρόσλη-
ψή της.

Τροποποιήσιμοι παράγοντες που 
αυξάνουν τον κίνδυνο για  απώ-
λεια οστικής πυκνότητας

• Κάπνισμα

• Κατάχρηση κατανάλωσης αλκοόλ

• Κατάχρηση κατανάλωσης φαρμάκων, όπως 
τα αντισπασμωδικά ή γλυκοκορτικοειδή (Κορ-
τικοστεροειδή, πρεδνιζόνη, δεξαμεθαζόνη)

• Χαμηλά επίπεδα οιστρογόνων στις γυ-
ναίκες και χαμηλά επίπεδα τεστοστερόνης 
στους άνδρες

• Πρόληψη και θεραπεία της νευρικής ανο-
ρεξίας

Μη τροποποιήσιμοι παράγοντες 
που αυξάνουν τον κίνδυνο για 
απώλεια οστικής πυκνότητας

• Φύλο: Οι γυναίκες έχουν μεγαλύτερο κίν-
δυνο για απώλεια της οστικής πυκνότητας.

• Ηλικία: Η απώλεια οστικής πυκνότητας 
αυξάνεται όσο αυξάνεται η ηλικία.

• Μέγεθος σώματος: Μικρόσωμες γυναίκες 
με φυσιολογικό βάρος σώματος είναι πιο 
ευαίσθητες από τις γυναίκες με μεγαλύτερο 
μέγεθος σώματος.

• Εθνικότητα και κληρονομικότητα: Καυκά-
σιες και Ασιάτισσες έχουν μεγαλύτερο κίν-

δυνο απώλειας αστικής πυκνότητας από ότι 
οι Αμερικανίδες και Ισπανόφωνες γυναίκες.

• Γενετική προδιάθεση: Εάν ένας γονέας 
πάσχει από οστεοπόρωση ή είχε ένα οστε-
οπορωτικό κάταγμα, το παιδί τείνει να έχει 
μειωμένη οστική πυκνότητα και αυξημένο 
κίνδυνο μείωσης της οστικής πυκνότητας.

Διατροφή και οστική υγεία

Οι διατροφικές συνήθειες και η σχέση του 
ατόμου με την τροφή είναι στενά συνδε-
δεμένη με την υγεία των οστών, μυών και 
των αρθρώσεων. H ισορροπημένη διατροφή 
συμβάλλει στην πρόληψη και θεραπεία της 
οστεοπόρωσης και των μυοσκελετικών 
ανωμαλιών μέσω προαγωγής της παρα-
γωγής και διατήρησης των οστών. Αντίθετα 
αν κάποιος δεν ακολουθεί ισορροπημένη 
διατροφή, δεν λαμβάνει όλα τα θρεπτικά 
στοιχεία που χρειάζεται, θέτει εαυτόν σε 
μεγαλύτερο κίνδυνο για νόσους των οστών, 
μυών και αρθρώσεων.

Αλλά ποια θρεπτικά συστατικά πρέπει να 
λαμβάνει κανείς για να προάγει τη σκε-
λετική του υγεία, ποιος είναι ο καλύτερος 
τρόπος λήψης τους;

Δύο από τα πιο σημαντικά θρεπτικά συστα-
τικά είναι το ασβέστιο και η βιταμίνη D. Το 
ασβέστιο συμβάλλει στη δόμηση του οστίτη 
ιστού (τα οστά έχουν το 99% των αποθεμά-
των ασβεστίου του σώματος). Η βιταμίνη  
D είναι το κλειδί για την απορρόφηση του 
ασβεστίου στο σώμα.

Πέρα όμως από το ασβέστιο και τη βιταμίνη 
D υπάρχει πλήθος θρεπτικών συστατικών, 
βιταμινών και μετάλλων που συμβάλλουν 
στη διατήρηση και προαγωγή της σκελετι-
κής υγείας.

Παράγοντες που επηρεάζουν τη σκελετική υγεία
Διακρίνονται σε εκείνους που δεν μπορούν να τροποποιηθούν και σε εκείνους που μπορούν.

Αναλυτικότερα….

Πρωτεΐνες
Επαρκής πρωτεϊνική πρόσληψη (από τη 
διατροφή) είναι άκρως απαραίτητη για τη 
βέλτιστη ανάπτυξη των οστών κατά τη δι-
άρκεια της παιδικής και εφηβικής ηλικίας. 
Είναι επίσης υπεύθυνη για τη διατήρηση 
της οστικής πυκνότητας με την πάροδο της 
ηλικίας.

Μειωμένη πρωτεϊνική πρόσληψη οδηγεί 
σε μειωμένη μυϊκή αντοχή, αυξάνοντας 
τον κίνδυνο πτώσεων, και συμβάλλει στην 
καθυστερημένη ανάνηψη και ανάρρωση των 
ασθενών με οστικά κατάγματα.

Για να θεωρηθεί επαρκής η πρόσληψη 
πρωτεϊνών θα πρέπει να καταναλώνονται 
σε ισορροπία φυτικής (όσπρια κυρίως) και 
ζωικής προέλευσης τρόφιμα (άπαχο κόκ-
κινο κρέας, κοτόπουλο, ψάρι), καθώς και 
γαλακτοκομικά (γάλα, γιαούρτι, τυρί).

Βιταμίνες συμπλέγματος Β (Β1,Β2, 
Β6, Β12) και ομοκυστεΐνη
Κάποιες μελέτες αναφέρουν ότι υψηλά 
επίπεδα ομοκυστεΐνης στο αίμα  πιθανά να 
σχετίζονται με μειωμένη οστική πυκνότητα 
και αυξημένο κίνδυνο οστικών καταγμάτων 
σε ηλικιωμένα άτομα. Οι βιταμίνες Β6, Β12 
και το φολικό οξύ συμβάλλουν στη μετα-
τροπή της ομοκυστεΐνης σε άλλα αμινοξέα 
που μπορούν  να χρησιμοποιηθούν από τον 
οργανισμό, λειτουργώντας έτσι προστατευ-
τικά έναντι της οστεοπόρωσης.

Τέλος, από πρόσφατες έρευνες έχει φανεί 
ότι η συμπληρωματική χορήγηση βιταμινών 
του συμπλέγματος Β πιθανά να μειώνει 
τον κίνδυνο εμφάνισης οστεοπορωτικών 
καταγμάτων.

Κατερίνα Καρακικέ
Διαιτολόγος – Διατροφολόγος,
MSc στην Κλινική Διατροφή
www.diatrofi.gr
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φυλλώδη λαχανικά, όπως το σπανάκι, το 
συκώτι, τυριά που έχουν υποστεί ζύμωση 
και τα προϊόντα σόγιας.

Ψευδάργυρος
Το συγκεκριμένο ιχνοστοιχείο απαιτείται 
για την αναδόμηση και μεταλλοποίηση 
των οστών. Σοβαρή έλλειψη ψευδαργύρου 
εμφανίζεται συνήθως σε πρωτεϊνική ή 
ενεργειακή  υποθρεψία, η οποία όταν συμ-
βαίνει στα παιδιά επηρεάζει την οστική τους 
ανάπτυξη. Ηπιότερη έλλειψή του μπορεί να 
εμφανιστεί σε ηλικιωμένους και πιθανά να 
συμβάλλει στη μειωμένη οστική τους πυ-
κνότητα.

Πλούσιες πηγές ψευδαργύρου είναι το 
κόκκινο κρέας, τα πουλερικά, τα προϊόντα 
ολικής άλεσης και τα όσπρια.

Ασβέστιο (από την τροφή)
Το ασβέστιο είναι άκρως απαραίτητο στοι-
χείο για τη ζωή, απαιτείται για τη σωστή 
ανάπτυξη των οστών και τη διατήρηση της 
οστικής πυκνότητας. Συμβάλλει, επίσης, 
στην πήξη του αίματος και τη μετάδοση 
των νευρικών σημάτων. Περίπου το 99% του 
ασβεστίου στο σώμα βρίσκεται στα οστά και 
στα δόντια, ενώ αποβάλλεται από  το δέρμα, 
τα νύχια, τα μαλλιά, τον ιδρώτα, τα ούρα και 
τα κόπρανα.

Πλούσιες πηγές ασβεστίου είναι τα γαλα-
κτοκομικά τρόφιμα (γάλα, τυρί γιαούρτι), 
ενώ μικρότερες ποσότητές του μπορούν να 
ληφθούν από άλλες διαιτητικές πηγές, όπως 
το ψωμί, οι σαρδέλες, τα αμύγδαλα  και τα 
πράσινα φυλλώδη λαχανικά. Στις περισσό-
τερες περιπτώσεις 3 μερίδες τροφίμων με 
υψηλή περιεκτικότητα σε ασβέστιο αρκούν 
για να καλυφθούν οι ημερήσιες ανάγκες 
του ατόμου. Θα πρέπει επίσης να σημειωθεί 
ότι η βιοδιαθεσιμότητα του ασβεστίου από 
πηγές που δεν έχουν ως βάση το γάλα είναι 
μικρότερη.

Τέλος τρόφιμα εμπλουτισμένα σε ασβέστιο 
και βιταμίνη D μπορεί να συμβάλλουν θετι-
κά στη σκελετική υγεία.

Βιταμίνη  D
Η βιταμίνη D παράγεται κυρίως από τη δρά-
ση του φωτός (UVB) στο δέρμα, αλλά περι-
έχεται και σε έναν μικρό αριθμό τροφίμων 
όπως τα λιπαρά ψάρια, οι κρόκοι αυγών, το 
συκώτι και τα εμπλουτισμένα γαλακτοκομι-
κά προϊόντα.

Η βιταμίνη D είναι απαραίτητη για τον 
οργανισμό μας μιας και συμβάλλει στην 
προστασία των οστών και την απορρόφηση 
του ασβεστίου. Τα παιδιά χρειάζονται τη  
βιταμίνη D για να φτιάξουν γερά οστά και οι 
ενήλικες για να διατηρήσουν την καλή σκε-
λετική τους υγεία. Έλλειψη της  βιταμίνης D 
οδηγεί σε απώλεια οστικής πυκνότητας  και 
αυξημένο κίνδυνο καταγμάτων.

Συμπληρώματα ασβεστίου
και βιταμίνης  D
Εάν δεν είναι δυνατόν να επιτευχθεί επαρ-
κής πρόσληψη ασβεστίου και βιταμίνης D 
μέσω της διατροφής, τα συμπληρώματα  
μπορούν να χορηγηθούν. Σε μια μετα-
ανάλυση βρέθηκε ότι, όταν χορηγηθούν 
τα συμπληρώματα ασβεστίου και βιταμίνης 
D μειώνεται ο ρυθμός απώλειας οστικής 
πυκνότητας και ο κίνδυνος καταγμάτων  
σε ενήλικες ηλικίας 50 ετών και άνω. Συ-
μπληρώματα βιταμίνη C όταν δίνονται μόνα 

τους δεν φαίνεται να μειώνουν τον κίνδυνο 
καταγμάτων αλλά μειώνουν τις πτώσεις εάν 
τα επίπεδα της βιταμίνης ήταν χαμηλά στην 
έναρξη της θεραπείας.

Άλλοι διαιτητικοί παράγοντες

Κατανάλωση αλκοόλ
Υψηλή κατανάλωση αλκοόλ αυξάνει  τον κίν-
δυνο εμφάνισης οστεοπόρωσης, μάλιστα με-
ρικές μελέτες αναφέρουν ότι  η κατανάλωση  
2-4 μονάδων αλκοόλ ανά ημέρα ίσως είναι 
επικίνδυνη για την οστική υγεία. Ασφαλής 
θεωρείται η κατανάλωση 1 μονάδας αλκοόλ  
ανά ημέρα για τις γυναίκες και 2 μονάδες 
αλκοόλ ανά ημέρα για τους άνδρες.

Υπερκατανάλωση αλκοόλ επίσης αυξάνει 
τον κίνδυνο πτώσεων και τραυματισμών, 
γεγονός που πρέπει να συνυπολογίζεται 
όταν  υπολογίζεται ο κίνδυνος πτώσεων.

Καφεΐνη
Έχει προταθεί ότι η υψηλή πρόσληψη 
καφεΐνης είναι παράγοντας κινδύνου για 
την οστεοπόρωση.  Μεγαλύτερο κίνδυνο 
απώλειας οστικής μάζας διατρέχουν τα 
άτομα με ανεπαρκή πρόσληψη ασβεστίου 
και υπερκατανάλωση καφεΐνης.  Ενώ άτομα 
που  λαμβάνουν επαρκείς δόσεις ασβεστί-
ου (διατροφή και συμπληρώματα) και το 
πολύ 4 φλιτζάνια δυνατού καφέ ανά ημέρα 
διατρέχουν μικρότερο κίνδυνο εμφάνισης 
οστεοπόρωσης. Επίσης, τρόφιμα ή ποτά που 
περιέχουν καφεΐνη δεν πρέπει να κατανα-

λώνονται στο ίδιο γεύμα με τροφές πλούσι-
ες σε ασβέστιο, γιατί μειώνεται η απορρό-
φησή του ασβεστίου. Η καφεΐνη περιέχεται 
στον καφέ, στο τσάι, στα αναψυκτικά τύπου 
cola, σε ενεργειακά ποτά και στη σοκολάτα.

Σόγια
Δεν υπάρχουν σαφή επιστημονικά δεδομέ-
να που αποδεικνύουν ότι η σόγια έχει ευερ-
γετική επίδραση στην υγεία των οστών. Από 
τα διαθέσιμα στοιχεία δεν υποστηρίζεται 
κάποια σύσταση για τη χρήση της σόγιας 
για τον σκοπό αυτό.

Ω3 λιπαρά οξέα
Από έναν μικρό αριθμό μελετών φαίνεται ότι 
τα Ω3 λιπαρά οξέα έχουν ευεργετική επίδρα-
ση στην υγεία των οστών. Από τις μελέτες 
μέχρι σήμερα, φαίνεται ότι κάθε δυνητικό 
όφελος των Ω3 λιπαρών οξέων στα οστά 
μπορούν να ενισχυθούν με την ταυτόχρονη 
χορήγηση συμπληρωμάτων ασβεστίου.

Μαγνήσιο
Το μαγνήσιο παίζει σημαντικό ρόλο στη 
διαμόρφωση της οστικής μάζας. Έλλειψη 
μαγνησίου σε υγιή άτομα, που τρέφονται 
σωστά,  είναι σπάνια. Οι ηλικιωμένοι έχουν 
αυξημένο κίνδυνο εμφάνισης ήπιας έλλει-
ψης μαγνησίου, εφόσον η απορρόφησή του 
μειώνεται με την ηλικία.

Ιδιαίτερα καλές πηγές μαγνησίου  αποτε-
λούν τα πράσινα λαχανικά, τα όσπρια, οι ξη-
ροί καρποί, οι σπόροι και τα ανεπεξέργαστα 
δημητριακά.

Βιταμίνη Α
Ο ρόλος της βιταμίνης Α στην οστική υγεία 
είναι αντικρουόμενος, Το πλέον σίγουρο 
όμως είναι το γεγονός ότι η λήψη βιταμίνης 
Α σε δόσεις πολύ μεγαλύτερες από τις συ-
νιστώμενες έχει αρνητικές επιδράσεις στα 

οστά. Περισσότερες έρευνες απαιτούνται 
για τη διερεύνηση της συμπληρωματικής 
χορήγησης της βιταμίνης Α.

Η βιταμίνη Α βρίσκεται στα τρόφιμα με τη 
μορφή της ρετινόλης. Πλούσιες πηγές της 
είναι τα τρόφιμα ζωικής προέλευσης (κυρί-
ως το συκώτι, ο κρόκος αυγού και τα γαλα-
κτοκομικά προϊόντα), τα πράσινα φυλλώδη 
λαχανικά, τα κόκκινα και πορτοκαλί φρούτα 
και λαχανικά.

Βιταμίνη K

Η βιταμίνη Κ απαιτείται για τη σωστή μεταλ-
λοποίηση των οστών. Ερευνητικά δεδομένα 
δείχνουν ότι χαμηλά επίπεδα βιταμίνης Κ 
σχετίζονται με χαμηλή οστική πυκνότητα 
και αυξημένο κίνδυνο κατάγματος σε ηλι-
κιωμένους.

Πηγές της βιταμίνης Κ είναι τα πράσινα 

Βιβλιογραφία

https://www.iofbonehealth.org/nutrition

http://www.eufic.org/en/healthy-living/article/
healthy-bones-for-life

https://www.nof.org/patients/treatment/nutrition/

https://www.nof.org/news/nofs-clinicians-
guide-published-by-osteoporosis-international/

https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/
PMC4176573/
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Ενόψει του καλοκαιριού, λοιπόν, αξίζει να 
δούμε τις αιτίες που οδηγούν στην κατα-
κράτηση υγρών και τους φυσικούς τρόπους 
με τους οποίους μπορούμε να τις καταπο-
λεμήσουμε!

Πώς θα πείτε «αντίο» στην κατα-
κράτηση υγρών;

Η κατακράτηση υγρών εμφανίζεται συνή-
θως στις γυναίκες κατά την εμμηνόπαυση, 
λίγες μέρες πριν από την έμμηνο ρύση, 
αλλά και κατά τη διάρκεια της εγκυμοσύ-
νης, εξαιτίας των ορμονικών αλλαγών. Τι 
μπορείτε να κάνετε για να απαλλαγείτε από 
αυτή;

1. Περιορίστε το αλάτι.

Η κατακράτηση υγρών μπορεί να προκληθεί 
λόγω της αυξημένης κατανάλωσης αλατιού. 
Αν προσπαθείτε να χάσετε τα περιττά κιλά, 
αξίζει να έχετε κατά νου ότι πολλές επε-
ξεργασμένες τροφές περιέχουν υψηλές 
ποσότητες νατρίου, οπότε φροντίστε να 
ελέγχετε καλά τις ετικέτες των προϊόντων, 
προτού βάλετε κάποιο από αυτά στο καλάθι 
των αγορών σας.

2. Εμπιστευτείτε τη φύση και τα βότανα!

Η φύση έχει τη λύση σε κάθε πρόβλη-
μα που αντιμετωπίζει ο οργανισμός μας 
και πολλά βότανα και φυτά μπορούν να 
μας βοηθήσουν να αντιμετωπίσουμε την 
κατακράτηση υγρών. Ποιά είναι αυτά; Η 
πικραλίδα, το πράσινο τσάι, η αγκινάρα και 
η σημύδα. Υπάρχει, μάλιστα, ένα καινοτόμο 

συμπλήρωμα διατροφής, το SLIMDETOX 
της SUPERFOODS®, το οποίο περιέχει όλα 
αυτά τα φυτά και συμβάλλει στην αποτοξί-
νωση και την αποβολή των περιττών υγρών 
του οργανισμού σε έξι ημέρες!

3. Βελτιώστε τη διατροφή σας.

Η κατακράτηση υγρών μπορεί να προκληθεί 
επίσης από δυσανεξίες σε κάποιες τροφές, 
από την κακή διατροφή και την έκθεση σε 
κάποιες τοξίνες. Επισκεφτείτε έναν ειδικό 
για να μάθετε περισσότερα και προσπα-
θήστε να βελτιώσετε τη διατροφή σας, 
εντάσσοντας σε αυτή τροφές με διουρητι-
κές ιδιότητες. Η λίστα είναι μεγάλη, αλλά 
αξίζει να αναφέρουμε ενδεικτικά κάποιες 
από αυτές, όπως το μαρούλι, τα καρότα, 
τα κρεμμύδια, η αγκινάρα, η τομάτα και το 
αγγούρι. Επίσης, τροφές όπως οι μπανάνες, 
ο τόνος, το καστανό ρύζι, περιέχουν βιταμί-
νη Β6 η οποία βοηθά στον περιορισμό των 
συμπτωμάτων της κατακράτησης υγρών. 
Φυσικά, φροντίστε να μην καταναλώνετε 
μεγάλες ποσότητες καφέ ή αλκοόλ καθώς 
αφυδατώνουν τον οργανισμό.

4. Ασκηθείτε και περιορίστε το στρες.

Για να αποκτήσετε ενέργεια και ευεξία και 
να πείτε πιο γρήγορα «αντίο» στην κατα-
κράτηση υγρών, προσπαθήστε να γίνετε 
περισσότερο δραστήριοι. Έστω και 30 λεπτά 
ήπια άσκησης κάθε μέρα, θα κάνουν καλό 
στον οργανισμό σας. Μέσω της άσκησης θα 
βοηθήσετε το σώμα σας να αποβάλλει υγρά 
και την ίδια ώρα θα μειώσετε τα επίπεδα 
του στρες.

5. Πιείτε νερό!

Ναι, καλά διαβάσατε. Αν δεν θέλετε να 
υποφέρετε από κατακράτηση υγρών, πιείτε 
πολύ νερό. Αν καταναλώσετε πολλά υγρά 
μέσα σε μια ημέρα, δεν θα αλλάξετε το 
επίπεδο τους στο σώμα σας, σε βάθος χρό-
νου, γιατί τα νεφρά θα διώξουν γρήγορα το 
επιπλέον νερό με τα ούρα. Αν αντίθετα, δεν 
παρέχετε στο σώμα σας αρκετό νερό, τότε 
αυτό θα φροντίσει να κρατήσει τα υγρά που 
χρειάζεται και θα πάτε λιγότερες φορές 
στην τουαλέτα!

Πέντε φυσικοί τρόποι για να απαλλα-
γείτε από την κατακράτηση υγρών!

Το SLIMDETOX

Η αποτελεσματικότητα του SLIMDETOX 
βασίζεται στις γνωστές και αποδεδειγ-
μένες ιδιότητες της πικραλίδας, της 
σημύδας, του πράσινου τσαγιού και της 
αγκινάρας. Πρόκειται για μια σύνθεση, 
πλούσια σε φυτικά εκχυλίσματα, η οποία 
βοηθά στην καταπολέμηση του ανεπιθύ-
μητου αισθήματος φουσκώματος και 
στην άριστη προετοιμασία του σώματος 
για απώλεια βάρους, ενώ την ίδια ώρα 
σας προσφέρει ένα αίσθημα ευεξίας.

Πρόκειται για έναν καινοτόμο, εύκολο, 
φυσικό και ευχάριστο τρόπο για αποτοξί-
νωση του οργανισμού που θα σας βοηθή-
σει να απαλλαγείτε από την κατακράτηση 
υγρών! Με γεύση μούρων και φράουλας, 
το σίγουρο είναι ότι σε έξι μόνο μέρες, το 
μοναδικό αυτό συμπλήρωμα διατροφής, 
θα σας κάνει να χαμογελάσετε ξανά με 
ανακούφιση. Δοκιμάστε το!

Η κατακράτηση υγρών είναι ένα θέμα που απασχολεί εκατομμύρια ανθρώπους σε ολόκληρο τον κόσμο. Αν και δεν 
αποτελεί ένα ζήτημα που απειλεί άμεσα την υγεία ενός ανθρώπου, η κατακράτηση υγρών συνιστά ενόχληση για 
πολλούς αφού -μεταξύ άλλων- έχει αντίκτυπο στην εμφάνισή τους, ενώ προκαλεί δυσκολίες και στο κομμάτι του 

αδυνατίσματος.
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Οι γνώσεις management αναπόσπαστο 
πλέον κομμάτι του λειτουργήματος 
του φαρμακοποιού

Αρκετοί από αυτούς δυσκολεύονται να 
διευθετήσουν την ευρύτητα και την πολυ-
πλοκότητα αυτών των προβλημάτων, με 
αποτέλεσμα τελικά να αποτυγχάνουν να 
δημιουργήσουν ένα περιβάλλον προσανατο-
λισμένο προς τον ασθενή. Δηλαδή, η έλλει-
ψη κάποιες φορές διοικητικών δεξιοτήτων, 
στις σημερινές πλέον συνθήκες, δυσχεραί-
νει σε σημαντικό βαθμό την εκτέλεση του 
λειτουργήματος του φαρμακοποιού όπως η 
κοινωνία το απαιτεί και οι ίδιοι φιλοδοξούν. 

Στην αρχή της οικονομικής κρίσης, γύρω 
στο 2010-2011 κάποιοι ανήσυχοι φαρμακο-
ποιοί μας ζήτησαν να τους μιλήσουμε για το 
επιστημονικό Marketing και Management. 
Η κρίση είχε επιφέρει την πρώτη της 
συνέπεια: Μειωμένους οικογενειακούς 
προϋπολογισμούς και ελαστικότητα στις 
φαρμακευτικές δαπάνες των ιδιωτών. Μέσα 
από αυτές τις ημερίδες και με την συνεχή 
επαφή με τους φαρμακοποιούς, συνειδη-
τοποιήσαμε ότι οι επαγγελματίες αυτοί δεν 
ήταν καθόλου προετοιμασμένοι για αλλαγή 
των συνθηκών του ανταγωνισμού. Λειτουρ-
γούσαν (και εν μέρει ακόμη λειτουργούν) 
σε ένα προστατευμένο καθεστώς και πολύ 
σωστά, καθώς το φάρμακο δεν πρέπει σε 
καμία περίπτωση να αποτελεί «εμπορικό 
προϊόν». Αλλά ο καταναλωτής, πελάτης ή 
και ασθενής, σε περιόδους κρίσης, ιεραρ-
χεί με τα δικά του κάθε φορά κριτήρια, τις 
ανάγκες του και συχνά, ακόμη και μακρο-
χρόνιες θεραπείες, εγκαταλείπονται. Το 
αποτέλεσμα είναι βεβαίως μειωμένα έσοδα 
για το φαρμακείο. 

Από τότε έχουν συντελεστεί και μία σειρά 
από νομοθετικές αλλαγές, οι οποίες σε 
συνδυασμό με την αλλαγή της καταναλω-
τικής συμπεριφοράς, συντονισμένα οδη-
γούν την φαρμακευτική αγορά να αποκτά 
χαρακτήρα αγοράς «αγοραστών» και όχι 
«πωλητών», δηλαδή από seller’s market 
σε buyer’smarket.Ο καταναλωτής σήμερα, 
περισσότερο από ποτέ, επιλέγει και έχει την 
δύναμη να μεταφέρει την αγοραστική του 

δύναμη ενισχύοντας τον ανταγωνισμό και 
αποδυναμώνοντας κάποιο συγκεκριμένο 
φαρμακείο, στο οποίο οι ανάγκες του δεν 
βρίσκουν επαρκή ικανοποίηση. Συνοψίζο-
ντας μπορούμε να πούμε ότι οι αλλαγές 
αυτές, η ένταση του ανταγωνισμού και η 
μείωση της ρευστότητας και του εισοδή-
ματος, οδηγούν σταθερά τα φαρμακεία σε 
σοβαρά προβλήματα βιωσιμότητας. Πολλοί 
είναι αυτοί που προβλέπουν στα επόμενα 
χρόνια σημαντική μείωση του αριθμού των 
φαρμακείων και ακόμη περισσότεροι το 
επικροτούν. 

Ο κίνδυνος λοιπόν σήμερα για το φαρμακείο, 
ως μικρή λιανεμπορική επιχείρηση που 
συνδυάζει προϊόντα, αλλά και υπηρεσίες, 
επιστημονική αρτιότητα αλλά και εμπορικές 
συναλλαγές, προέρχεται ακριβώς από την 
ιδιαίτερη και διττή φύση του. Παλαιότερα, 
η χρηστή και συνετή διαχείριση του φαρμα-
κείου εξασφάλιζε την επιτυχία. Ο φαρμακο-
ποιός εργαζόταν έχοντας την πελατεία του 
και το περιθώριο κέρδους σχετικά εξασφα-
λισμένα. Το περιβάλλον αυτό επέτρεπε στον 
φαρμακοποιό να εξασκήσει ανενόχλητος το 
λειτούργημά του και, συνεπώς, ως κοινωνία 
είχαμε αποφασίσει ότι είναι προτιμητέο ένα 
μη αποτελεσματικό φαρμακείο από ένα 
κλειστό φαρμακείο. Ακόμα και ένας φαρμα-
κοποιός που αποφάσιζε να μην επενδύσει 
χρόνο και χρήμα σε τεχνικές και γνώσεις 
management εξασφάλιζε ένα ελάχιστο 
κέρδος, ώστε η επιχείρηση να λειτουργήσει 
σωστά, και συνεπώς επαρκές εισόδημα σε 
προσωπικό επίπεδο. Σε αυτό το πλαίσιο 
βεβαίως, ένας φαρμακοποιός που είχε τις 
βασικές δεξιότητες ώστε να διαχειριστεί πιο 
επιστημονικά το φαρμακείο του πετύχαινε 
πολύ περισσότερα.

Σήμερα λοιπόν τα δεδομένα έχουν αλλάξει 
και ο φαρμακοποιός εκτός από καλός λει-
τουργός υγείας, θα πρέπει παράλληλα να 
είναι και πολύ καλός επιχειρηματίας και 
manager. Στις μέρες μας, περισσότερο από 
ποτέ, ο φαρμακοποιός θα πρέπει να είναι 

σε θέση να αντιμετωπίσει τη μεταβαλλόμενη 
κατάσταση και να εξασφαλίσει τη βιωσιμό-
τητα της επιχείρησής του. Πλέον η διαχείρι-
ση του φαρμακείου απαιτεί εξειδικευμένες 
γνώσεις διοίκησης επιχειρήσεων. Και αν 
μέχρι τώρα οι δεξιότητες διοίκησης ήταν 
χρήσιμες, σήμερα πλέον είναι αναγκαίες.

Συγκεκριμένα, χρειάζονται δεξιότητες για 
την κατανόηση των πελατών, όχι μόνο ως 
ασθενών ή νοσούντων, αλλά και ως κατα-
ναλωτών συγκεκριμένων προϊόντων και 
υπηρεσιών. Στις μέρες πλέον ο πελάτης δεν 
επιστρέφει σε μία επιχείρηση επειδή απλώς 
καλύπτονται οι ανάγκες του, αλλά θα πρέπει 
να ενθουσιάζεται από τις υπηρεσίες και τα 
προϊόντα, από το προσωπικό (τις γνώσεις 
και την στάση του), από την εικόνα και τη 
διαρρύθμιση του καταστήματος, από το κα-
τάλληλο μίγμα φαρμάκων, παραφαρμάκων 
και γενικότερων προϊόντων, κ.λπ. Επίσης 
χρειάζεται βασική κατανόηση των χρημα-
τοοικονομικών ροών σε ένα φαρμακείο και 
της έννοιας και σημασίας για την επιβίωσή 
του, της ρευστότητας. Τέλος, θα πρέπει 
όλα αυτά να συνδυάζονται σε ένα ετήσιο 
επιχειρηματικό πλάνο, έναν «πλοηγό» για 
το μέλλον και ένα εργαλείο ελέγχου για το 
παρελθόν. 

Είναι αλήθεια ότι πολύ λίγο μπορούμε να 
ελέγξουμε τις μεταβολές στο εξωτερικό πε-
ριβάλλον. Μπορούμε όμως να ελέγξουμε το 
εσωτερικό περιβάλλον της επιχείρησής και, 
ειδικότερα, το σημαντικότερο περιουσιακό 
στοιχείο της που είναι οι άνθρωποι της. Οι 
γνώσεις και οι δεξιότητες, η συνεχής βελτίω-
ση μαζί με ένα υγιές επιχειρηματικό πνεύμα, 
που κινητοποιεί δυνάμεις δημιουργίας, συ-
νετού πειραματισμού και καινοτομίας, είναι 
πλέον οι μόνες σταθερές στις οποίες μπορεί 
να εδραιωθεί στέρεα μια μικρή, αλλά τόσο 
σημαντική για την υγεία και την ευεξία των 
πολιτών, επιχείρηση όπως το φαρμακείο.

Ο γνωστός περιβαλλοντολόγος και συγγραφέας Paul Hawken έγραψε στο βιβλίο του Natural Capitalism ότι 
«καλό management αποτελεί η τέχνη να διατυπώνεις τα επιχειρηματικά προβλήματα με τόσο ενδιαφέροντα 
τρόπο και να προτείνεις λύσεις τόσο εποικοδομητικές, ώστε όλοι να θέλουν να δουλέψουν και να τα αντιμε-

τωπίσουν». Όπως κάθε μικρή ή μεγάλη επιχείρηση, όλοι οι φαρμακοποιοί καλούνται στην καθημερινότητά τους να 
επιλύσουν νομικά, ηθικά, λειτουργικά, χρηματοοικονομικά και διαχειριστικά προβλήματα τα οποία επηρεάζουν το 
φαρμακείο τους. 

Μαρίνα Κυριάκου
Υποψ. Διδάκτωρ Μάρκετινγκ
Διοικητική Υπεύθυνος e-learningστη
Διοίκηση Φαρμακείου (ems.unipi.gr)
Πανεπιστήμιο Πειραιώς

Μάρκος Τσόγκας
Επίκ. Καθηγητής Διεθνούς Μάρκετινγκ
Επιστημονικός Υπεύθυνος e-learningστη
Διοίκηση Φαρμακείου (ems.unipi.gr)
Πανεπιστήμιο Πειραιώς
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Καθαρή μύτη κάθε μέρα
για καλύτερη υγεία1!
Γνώριζες  ότι καθημερινά λαμβά-
νουμε 28.000 αναπνοές και μαζί 
εισπνέουμε εκατομμύρια βλαβερά 
σωματίδια;

Με κάθε αναπνοή εισέρχονται στον οργα-
νισμό μας μέσα από τη μύτη αλλεργιογό-
να, μικρόβια, ιοί, βακτήρια, γύρη, σκόνη 
και ρύποι, που αυξάνουν την πιθανότητα 
εμφάνισης αλλεργικού επεισοδίου, κρυο-
λογήματος και άλλων επιπλοκών (ωτίτιδα, 
λοιμώξεις αναπνευστικού) με ενοχλητικά 
συμπτώματα που μας ταλαιπωρούν.

Μέχρι τώρα ξέραμε ότι το πλύσιμο των χε-
ριών είναι από τους βασικούς παράγοντες 
πρόληψης ασθενειών. Αλλά και η μύτη 
αποτελεί φυσική «ασπίδα» προστασί-
ας και γι’ αυτό αξίζει την καθημερινή σου 
φροντίδα. Η ρινική υγιεινή με πλύσεις θα-
λασσινού νερού συστήνεται ομόφωνα από 
τους επιστήμονες παγκοσμίως ως ένας βα-
σικός πυλώνας πρόληψης ΩΡΛ παθήσεων 
και επιπλοκών.

Και αυτό γιατί με τη ρινική πλύση με θα-
λασσινό νερό, όταν αυτή πραγματοποιείται 
σωστά:

• Καθαρίζει η ρινική κοιλότητα, απομακρύ-
νοντας εκκρίσεις, γύρη, βακτήρια κ.λπ.

• Προλαμβάνονται τα ενοχλητικά συμπτώ-
ματα των ανοιξιάτικων αλλεργιών, της γρί-
πης και του κρυολογήματος2.

• Αυξάνεται σημαντικά η ταχύτητα επούλω-
σης του ρινικού βλεννογόνου3. 

• Eνισχύεται η φυσική άμυνα της μύτης.

• Βελτιώνεται εν γένει η αναπνοή και μέσω 

αυτής επιτυγχάνουμε χαλάρωση, βελτίωση 
του μεταβολισμού, καλύτερη οξυγόνωση των 
κυττάρων και γενικότερο αίσθημα ευεξίας.

5 λόγοι για να πείτε «ΝΑΙ» στη ρινι-
κή πλύση με Physiomer:

1) Μοναδική φυσική σύσταση, το μόνο με 
100% θαλασσινό νερό, χωρίς συντηρητικά 
και χημικά πρόσθετα.

2) Κλινικά αποδεδειγμένη αποτελεσματι-
κότητα1:

- Μειώνει κατά 58% τις ημέρες ασθένειας

- Περιορίζει κατά 73% τη χρήση φαρμάκων

- Ελαττώνει κατά 70% τον κίνδυνο εμφάνισης 
ΩΡΛ επιπλοκών (ωτίτιδα, βρογχίτιδα, κ.ά.)

3) Κατάλληλο για καθημερινή χρήση από 
όλη την οικογένεια, χωρίς να προκαλεί 
εξάρτηση. 

4) Διαθέτει μοναδικό σύστημα ψεκασμού, 
χωρίς προωθητικά αέρια και πατενταρισμέ-
νη φιάλη που διατηρεί το διάλυμα αποστει-
ρωμένο μέχρι την ημερομηνία λήξης του, 
για ασφάλεια, άνεση και ευκολία στη χρήση.

5) Είναι ο πολύτιμος σύμμαχός σου στην 
αποστολή ΚΑΘΑΡΗ ΜΥΤΗ για καλύτερη 
υγεία1!

Ο ρινικός καθαρισμός όπως και το πλύσιμο 
των χεριών αποτελούν κομμάτι της καθη-
μερινής φροντίδας της υγείας μας.

Physiomer, αναπνεύστε ελεύθερα φυσικά.

Συμβουλεύσου τον φαρμακοποιό σου για 
το κατάλληλο προϊόν για σένα από την ολο-
κληρωμένη σειρά Physiomer!

1. σχετιζόμενη με κρυολόγημα ή γρίπη, 289 παιδιά, 

Slapak, 2008

2. Slapak, 2008.

3. Bonnomet A, and al., 2016 
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Τελικά, μας παχαίνει το λίπος;

Η πραγματικότητα; Αυτή η αντίλη-
ψη για το λίπος, αποτελεί έναν από 
τους μεγαλύτερους μύθους στην 
ιστορία της διατροφής!
Ας πάρουμε τα πράγματα από την αρχή.

Η δαιμονοποίηση του λίπους ως η βασική 
αιτία της παχυσαρκίας, πατάει, καταρχήν, σε 
μία πολύ απλοϊκή θεώρηση: το λίπος που 
τρώμε, γίνεται λίπος πάνω στο σώμα μας. 
Όμως, το ανθρώπινο σώμα και το εξαιρε-
τικά περίπλοκο σύστημα που ονομάζουμε 
‘’μεταβολισμό’’ δεν συμπεριφέρονται σε 

καμία περίπτωση τόσο απλά.  Στην ουσία, το 
σώμα μας αποθηκεύει ως λίπος αυτό που 
θεωρεί ότι δεν θα είναι άμεσα χρησιμοποι-
ήσιμο ή, απλά, δεν ξέρει τι άλλο να το κάνει 
(όπως για παράδειγμα συμβαίνει με το αλ-
κοόλ, το οποίο στερείται από οποιαδήποτε 
θρεπτική ουσία και άρα το σώμα δε μπορεί 
να το διαχειριστεί διαφορετικά, παρά να το 
στείλει στις ‘’αποθήκες’’ του). Το να λέμε ότι 
το λίπος, λοιπόν, έτσι γενικευμένα και αόρι-
στα, και υπό μία ταμπέλα που περιλαμβάνει 
όλα τα είδη λιπών, αποθηκεύεται ως λίπος 
στο σώμα μας, είναι τουλάχιστον απλοϊκό!

Πού χρησιμοποιείται το λίπος από 
το σώμα μας;
Το λίπος που προσλαμβάνουμε από τα 
τρόφιμα βρίσκει πολλές και διαφορετικές 
άμεσες χρήσεις από το σώμα. Πρώτα, εί-
ναι μία πολύ σημαντική πηγή ενέργειας για 
πολλές από τις ζωτικές μας λειτουργίες. 
Χρησιμεύει, φυσικά, ως αποθήκη ενέργει-
ας, καθώς οι θερμίδες που δεν καταναλώ-
νουμε αποθηκεύονται στα λιποκυττάρα για 
μελλοντική χρήση. Μας παρέχει απαραίτη-
τα λιπαρά οξέα (κάποια Ω3 και Ω6 λιπαρά), 

T    ο λίπος είναι ένα από τα απαραίτητα συστατικά της διατροφής μας. Έχει αρκετή συμπυκνωμένη ενέργεια, αφού το ένα 
γραμμάριο αποδίδει 9 θερμίδες, και αντίστοιχα, γεμάτη και αναγνωρίσιμη γεύση.
Γι΄ αυτό ακριβώς, σήμερα (και μέσα από, οφείλουμε να παραδεχτούμε, τη σκληρή δουλειά των διάφορων ειδημόνων 

του μάρκετινγκ τροφίμων) επικρατεί παγκοσμίως μία αντίληψη ότι το λίπος ‘’παχαίνει’’.  Θεωρείται βλαβερό για την υγεία 
μας και κατηγορείται ως ένα από τα βασικά αίτια της παχυσαρκίας, της αυξημένης χοληστερίνης στο αίμα και πρόδρομος 
των καρδιαγγειακών νοσημάτων.

που απαιτούνται για σημαντικές κυτταρικές 
λειτουργίες και το σώμα δε μπορεί να κα-
τασκευάσει από μόνο του, ενώ περιέχονται 
και σε μεγάλες ποσότητες στον εγκέφαλό 
μας, βοηθώντας στην εύρυθμη λειτουργία 
του.  Επίσης, όλα τα κύτταρα στο σώμα μας 
χρειάζονται τα λιπαρά ως απαραίτητα μέρη 
της κυτταρικής μεμβράνης, που ελέγχουν τι 
εισέρχεται και εξέρχεται από αυτά. Μέσω 
του λίπους, ακόμα, γίνεται η μεταφορά των 
λιποδιαλυτών βιταμινών Α, D, E και Κ, όπου 
είναι απαραίτητες. Τέλος, μία από τις ση-
μαντικότερες λειτουργίες του λίπους είναι 
η χρήση του ως ‘’πρώτη ύλη’’ για την παρα-
γωγή στεροειδών ορμονών, που ρυθμίζουν 
πλήθος σωματικών λειτουργιών, όπως οι 
προσταγλαδίνες, τα οιστρογόνα και η τε-
στοστερόνη.

Έτσι, βλέπουμε ότι τα περισσότερα από τα 
λιπαρά που προσλαμβάνουμε μέσα από τις 
τροφές, χρησιμοποιούνται σχετικά άμεσα 
από το σώμα. Και, φυσικά, δεν είναι σε καμία 
περίπτωση περιττά, βλαβερά ή ‘’παχυντικά’’.

Άρα;
Αυτό που είναι σημαντικό να καταλάβουμε 
και να διαχωρίσουμε, είναι τα διαφορετικά 
είδη λιπαρών- και, κυρίως, να κατανοήσου-
με τη διαφορά αυτών που ονομάζουμε ως 
‘’trans’’ λιπαρά και όλων των υπολοίπων.

Η μεσογειακή διατροφή, η οποία υποστη-
ρίζεται ως πρότυπη διατροφή από πλήθος 
ειδικών υγείας ανά τον κόσμο, βρίθει λιπα-
ρών! Τα λιπαρά οξέα στα οποία βασίζεται 
η μεσογειακή διατροφή (όπως το ελαιόλα-
δο) ανήκουν σε ένα είδος που ονομάζεται 
μονοακόρεστα λιπαρά. Αυτά, όπως απο-
δείχθηκε και στην περίφημη Έρευνα των 
Εφτά Χωρών στη δεκαετία του ’60, όχι μόνο 
δεν…’’παχαίνουν’’, αλλά έχουν και σημαντι-
κά οφέλη στην υγεία.

Εξίσου σημαντικό μέρος της μεσογειακής 
διατροφής, τα πολυακόρεστα λιπαρά οξέα. 
Αυτά είναι απαραίτητά λιπαρά τα οποία το 
σώμα δεν μπορεί να παράγει από μόνο - το 

έχουν πολύ βάρος και όγκο. Άψητοι, ανά-
λατοι διατηρούν το μεγαλύτερο μέρος της 
θρεπτικής τους αξίας και είναι από τις πιο 
πλήρεις τροφές. Περιέχουν καλής ποιό-
τητας λιπαρά, βιταμίνες, μέταλλα, φυτικές 
ίνες και ένζυμα.

4) Ελαιούχοι σπόροι όπως οι ηλιόσποροι, 
οι κολοκυθόσποροι , ο λιναρόσπορος και το 
σουσάμι: είναι πλούσιοι σε υγιεινά λιπαρά 
και μέταλλα.

5) Αβοκάντο. Πλούσιο σε μονοακόρεστα 
και πολυακόρεστα λίπη και Ω3, βιταμίνη Β6, 
φολικό οξύ και αντιοξειδωτικά.

6) Καρύδα.  Περιέχει ωφέλιμα λιπαρά οξέα 
(οξέα μέσης αλύσου-MTC), που παρέχουν 
άμεσα ενέργεια. Συνεισφέρει, έτσι, σε ένα 
υγιές βάρος, αλλά και στην υγεία του θυρο-
ειδούς αδένα.

Ένα ακόμα είδος λιπαρών, είναι τα κορε-
σμένα λιπαρά οξέα - που επίσης έχουν 
κατηγορηθεί από κατά καιρούς ειδήμονες 
και μη, ειδικότερα για την πρόκληση καρδι-
αγγειακών, την αυξημένη χοληστερίνη και 
μεγάλα ποσοστά θνησιμότητας. Και εδώ, η 
έρευνα έχει πλέον αποδείξει ότι η πεποί-
θηση αυτή δεν είναι έχει στέρεα θεμέλια 
(παράδειγμα, η έρευνα που δημοσίευσε το 
2015 το British Medical Journal). Τα κορε-
σμένα λιπαρά, που περιέχονται σε τροφές 
όπως τα περισσότερα είδη κόκκινου κρέα-
τος, τα πλήρη γαλακτοκομικά προϊόντα (π.χ. 
τυριά και κρέμα γάλακτος), το βούτυρο, και 
το έλαιο καρύδας, με τα σύγχρονα δεδομέ-
να της επιστήμης, δεν αποτελούν κίνδυνο 
για το σώμα μας, στο πλαίσιο μιας ισορρο-
πημένης κατά τ’ άλλα διατροφής.

οποίο σημαίνει ότι πρέπει να τα λάβουμε 
μέσω της τροφής. Οι δύο τύποι πολυακό-
ρεστων λιπαρών οξέων είναι τα διάσημα 
Ω3 και Ω6. Και σε αυτήν την περίπτωση, η 
κατανάλωση λιπαρών όχι μόνο δεν βλά-
πτει αλλά έχει πολύ σημαντικά οφέλη για 
το σώμα μας: όπως έχει αποδειχθεί σε 
πλήθος ερευνών ανά τα χρόνια, μπορούν 
να μειώσουν την πίεση του αίματος, να βο-
ηθήσουν στην αύξηση της HDL (η ‘’καλή’’ 
χοληστερίνη), να μειώσουν τα επίπεδα των 
τριγλυκεριδίων, ενώ συνεχώς έρχονται να 
προστεθούν καινούριες έρευνες στη βι-
βλιογραφία που σχετίζουν τα Ω3 και Ω6 με 
οφέλη για την υγεία μας.

Και αν δεν φτάνουν όλα αυτά για να αναι-
ρέσουν την κακή φήμη του λίπους, ας δού-
με ως παραδείγματα και μερικά τρόφιμα 
πλούσια σε λίπος, τα οποία με σιγουριά 
προάγουν την υγεία του οργανισμού και 
αποτελούν κύριες πηγές ενέργειας στη Με-
σογειακή Διατροφή.

1) Ελαιόλαδο. Ο βασιλιάς των ελαίων. 
Πλούσιο σε μονοακόρεστα λιπαρά οξέα, βι-
ταμίνη Ε και αντιοξειδωτικά, θεωρείται και 
φάρμακο για την καρδιά.

2) Ψάρια. Το λίπος των ψαριών είναι πλού-
σιο σε Ω3 λιπαρά οξέα, τα οποία συμβάλ-
λουν στη βελτίωση του μεταβολισμού, στις 
εγκεφαλικές λειτουργίες και στην υγεία της 
καρδιάς. Ψάρια πλούσια σε Ω3 είναι η σαρ-
δέλα, ο σολομός, το σκουμπρί και ο τόνος.

3) Ξηροί καρποί. Είναι το ιδανικό σνακ 
κατά τη διάρκεια της ημέρας. Μπορείς να 
τους έχεις μαζί σου οπουδήποτε, αφού 
δεν χρειάζονται ιδιαίτερη συντήρηση, δεν 

Δάφνη Νταλάπα,
Διαιτολόγος – Διατροφολόγος,

Master Practitioner in Eating Disorders and Obesity
www.diatrofi.gr
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Και τι συμβαίνει με τα Light 
προϊόντα;
Πολύ σημαντικό κομμάτι της όλης αντίλη-
ψης για το λίπος, είναι η κοινή αίσθηση ότι 
τα light προϊόντα είναι πιο ‘’υγιεινά’’ από τα 
πλήρη. Κι όμως, όπως γίνεται αντιληπτό 
από τα παραπάνω, σε καμία περίπτωση δεν 
αποτελεί πρόβλημα το λίπος στο γιαούρτι ή 
σε άλλες φυσικές τροφές (όχι δηλαδή τρο-
φές που παρήχθησαν σε ένα εργοστάσιο). 
Το σώμα μας χρειάζεται το λίπος από αυτές 
τις τροφές και γνωρίζει πώς να το χρησιμο-
ποιήσει. Αντίθετα, όταν το λίπος αφαιρείται 
από τέτοια προϊόντα προστίθεται συχνά ζά-
χαρη ή άλλα πρόσθετα γεύσης και τεχνητές 
ουσίες, που, τελικά, είναι επιβαρυντικά και 
επιβλαβή για το σώμα μας.

Πού είναι, λοιπόν, το πρόβλημα με 
τα λιπαρά;

Σε αυτά που ονομάζουμε trans λιπαρά. 
Εδώ, έχουμε ένα παράγωγο της τεχνο-
λογίας τροφίμων – πρόκειται δηλαδή για 
πολυακόρεστα λιπαρά οξέα που υφίστα-
νται επεξεργασία (υδρογόνωση ή μερική 

υδρογόνωση) η οποία έχει ως αποτέλεσμα 
τη μετατροπή υγρών λιπαρών σε στερεά. 
Τρανταχτό παράδειγμα, οι μαργαρίνες. Κα-
θώς κατά τον 20ο αιώνα, η βιομηχανία τρο-
φίμων άρχισε να χρησιμοποιεί κατά κόρον 
τα trans λιπαρά, για σκοπούς προφανώς 
marketing, συντήρησης και κόστους, άρχι-
σαν να έρχονται στην επιφάνεια και τα πολ-
λά προβλήματα υγείας που οφείλονται στην 
υπερκατανάλωσή τους. Στην ουσία, αυτά τα 
λιπαρά είναι ‘’άγνωστα’’ για το σώμα - είναι 
ένα τεχνητό προϊόν το οποίο το σώμα μας 
δυσκολεύεται να μεταβολίσει και, αντί να 
συνεισφέρει στη θρέψη του, βλάπτει. Στην 
περίπτωση των trans λιπαρών έχει αποδει-
χθεί όχι μόνο ότι πράγματι συνεισφέρουν 
στην παχυσαρκία, αλλά και αυξάνουν τα 
επίπεδα της LDL χοληστερίνης στο αίμα, 
προκαλούν φλεγμονές και συνδέονται με 
καρδιαγγειακές παθήσεις, διαβήτη και άλ-
λες χρόνιες παθήσεις. Τέτοια λιπαρά περι-
έχονται σε πλήθος συσκευασμένων προϊό-
ντων της βιομηχανίας, από μπισκότα μέχρι 
πατατάκια και μαργαρίνες.

Την επόμενη φορά που θα πρέπει να επι-
λέξετε ανάμεσα σε βούτυρο και μαργαρίνη 

(που διαφημίζεται ως η καλή για την καρ-
διά, λόγω των μονοακόρεστων λιπαρών που 
περιέχει το βούτυρο) μάλλον δεν χρειάζεται 
δεύτερη σκέψη: το φυσικό λίπος που περι-
έχει το βούτυρο είναι σίγουρα καλύτερο για 
το σώμα μας από τα τεχνητά trans λιπαρά 
που περιέχονται στις διάφορες μαργαρίνες.

Καταλήγοντας

Όπως φαίνεται, το ‘’λίπος’’ έτσι γενικευμέ-
να και αόριστα, όχι μόνο δεν μας παχαίνει, 
αλλά είναι απαραίτητο θρεπτικό συστατικό 
για το σώμα μας, με σημαντικά οφέλη για 
την υγεία. Έχει -και οφείλει να έχει- περί-
οπτη θέση στην καθημερινή μας διατροφή.

Μόνη εξαίρεση, ένα συγκεκριμένο είδος τε-
χνητών λιπαρών, τα trans λιπαρά, τα οποία 
είναι πράγματι είναι καλό να αποφεύγουμε 
και να μειώσουμε την κατανάλωσή τους 
στο ελάχιστο. Και αυτό δεν είναι σίγουρα 
και πολύ δύσκολο, αν αναλογιστεί κανείς 
τον πλούτο των τροφών που μπορούμε να 
καταναλώσουμε και είναι πλούσια στα τόσο 
ωφέλιμα -και το ίδιο γευστικά- φυσικά λι-
παρά.
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Αιμορραγία ούλων

Η αιμορραγία στα ούλα δεν είναι κάτι το 
φυσιολογικό, αλλά το πρώτο παθογνω-
μικό σημείο που θα παρατηρήσουμε με 
την ύπαρξη φλεγμονής. Τα υγιή ούλα δεν 
πρέπει να ματώνουν ποτέ χωρίς κάποια 
συγκεκριμένη αιτία. Είναι αρκετά σκλη-
ρά για να κρατούν τα δόντια στη θέση 
τους, στικτά με απαλό ροζ χρώμα. Ούλα 
με έντονο ερυθρό χρώμα, πρησμένα, 
ευαίσθητα, που ματώνουν από μόνα τους 
ή με το βούρτσισμα, με έντονη δυσοσμία 
και εμφάνιση πύου μεταξύ δοντιών και 
ούλων είναι μερικά από τα συμπτώματα 
που συνήθως συνοδεύουν την περιοδο-
ντική νόσο και γίνονται αντιληπτά από τον 
ασθενή όταν η νόσος βρίσκεται πλέον σε 
προχωρημένο στάδιο.

Το περιστασιακό μάτωμα των ούλων είναι 
λοιπόν αποτέλεσμα όχι τόσο επιμελούς 
και σχολαστικής φροντίδας. Τα δόντια 
αυτά γύρω από τα οποία παρατηρούμε να 
ματώνουν τα ούλα απλά δεν καθαρίζονται 
όπως πρέπει. Μικρή σε έκταση αιμορραγία 
δεν είναι κάτι που πρέπει να μας ανησυ-
χήσει εάν επισκεπτόμαστε τακτικά τον 
οδοντίατρο για τον καθιερωμένο έλεγχο 
και οδοντιατρικό καθαρισμό, καθώς θα 
απομακρυνθεί με την επέμβαση του οδο-
ντιάτρου η οδοντική βακτηριδιακή πλάκα,  
που συσσωρεύεται στη γραμμή των ούλων 
και η πέτρα από τα δόντια -αποτέλεσμα 
κακής στοματικής υγιεινής- που αποτελεί 
και τον πιο συχνό παράγοντα φλεγμονής 
και τη βασική αιτία αιμορραγίας στα ούλα. 

Τα βακτηρίδια εκκρίνουν ενδοτοξίνες που 
μπορούν να πυροδοτήσουν αντίδραση στο 
ανοσοποιητικό μας σύστημα και φλεγμονή. 

Το ιδανικό θα ήταν, αν μπορούμε, να 
βουρτσίζουμε τα δόντια μας, μετά από 
κάθε γεύμα. Η βελτίωση της στοματικής 
υγιεινής μπορεί να βελτιώσει την αιμορ-
ραγία των ούλων, δεν αρκεί όμως για να 
θεραπεύσει την πάθηση. Όπως και χρήση 
των στοματικών διαλυμάτων δεν επηρεά-
ζει ουσιαστικά την αιμορραγία των ούλων 
και δεν έχει δυνατότητα θεραπείας της 
ουλίτιδας ή της περιοδοντικής νόσου παρά 
μόνο ρόλο υποβοηθητικό. Η αιμορραγία 
των ούλων μπορεί να παρουσιάζει περι-
όδους έξαρσης και ύφεσης, αντίστοιχα με 
την εξέλιξη της φλεγμονής.

Τα ούλα μέσω της αιματικής κυκλοφορίας 
συνδέονται με όλο τον υπόλοιπο οργα-
νισμό, έχοντας σε ένα βαθμό αλληλεπί-
δραση μεταξύ τους. Διάφορες παθήσεις, 
όπως ο διαβήτης, ορμονικές διαταραχές, 
η έλλειψη της βιταμίνης Κ, ο μη ελεγχό-
μενος σακχαρώδης διαβήτης, το άγχος, 
το κάπνισμα, διάφορα συστηματικά νο-
σήματα, προβλήματα του καρδιαγγειακού 
συστήματος, παθήσεις του θυρεοειδούς, 
καθώς και ασθένειες που επιδρούν στο 
ανοσοποιητικό μας σύστημα, όπως και 
τα αυτοάνοσα νοσήματα, σχετίζονται με 
παθήσεις των ούλων. Οι εκδηλώσεις τους 
εμφανίζονται τοπικά στη στοματική κοι-
λότητα στην περιοχή των ούλων και των 
μαλακών ιστών και συντελούν, εκτός από 

τον μικροβιακό παράγοντα της οδοντικής 
πλάκας, στην εξέλιξη της φλεγμονής στα 
ούλα, με κλινική έκφρασή της την εμφά-
νιση αιμορραγίας. Αλλά και αντίστροφα η 
υγεία των ούλων επηρεάζει όλες αυτές τις 
παθήσεις. Γί  αυτό τον λόγο η διατήρηση 
των ούλων σε υγιή κατάσταση συμβάλλει 
όχι μόνο στη στοματική υγιεινή αλλά και 
στη διατήρηση της συνολικής μας υγείας. 
Συγκεκριμένα στους διαβητικούς ασθενείς 
παρατηρείται έντονη αιμορραγία στα ούλα 
και περιοδοντικά αποστήματα. Η κατηγο-
ρία αυτή των ασθενών θεωρείται υψηλού 
κινδύνου για την εκδήλωση και γρήγορη 
εξέλιξη περιοδοντίτιδας, με αποτέλεσμα 

Χάρης Π. Παπαναγιώτου,
DDS, MSD, CAGS, PhD
Χειρουργός Οδοντίατρος
Ειδικευμένος στην Προσθετική και Εμφυτευματολογία
Boston University, USA

Μια συνήθης αρχική ένδειξη, ένα σημάδι ότι μπορεί να κινδυνεύουμε ή να πάσχουμε ήδη από κάποια πάθηση 
(φλεγμονή) των ούλων, είναι η αιμορραγία των ούλων που συχνά παρατηρούμε όταν τα ούλα μας εύκολα μα-
τώνουν στο βούρτσισμα. Ούλα που ματώνουν σημαίνουν ουλίτιδα μια πάθηση που θα πρέπει να αντιμετωπιστεί 

το συντομότερο δυνατόν ώστε να μην εξελιχθεί σε κάτι που μπορεί να κάνει μόνιμη ζημιά, την περιοδοντίτιδα (τοπική ή 
γενικευμένη). Και πολύ σύντομα μπορεί ακόμα να σημαίνει κάτι χειρότερο: αυξημένη κινητικότητα των δοντιών και  «δόντια 
που πέφτουν», γιατί η περιοδοντίτιδα είναι μια φλεγμονώδης νόσος των ιστών που περιβάλλουν και στηρίζουν τα δόντια μας. 
Σταδιακά μπορεί να ακολουθήσει αποκόλληση των ούλων από τα δόντια και καταστροφή του οστού που στηρίζει τις ρίζες 
των δοντιών, με αποτέλεσμα την απώλεια δοντιών.
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την απώλεια της φυσικής οδοντοφυΐας 
σε νεαρή ηλικία. Στην περίπτωση δε της 
εγκυμοσύνης που λόγω των ορμονικών 
διακυμάνσεων παρατηρείται αυξημένη 
αιμορραγία των ούλων, αν υπάρχει εν-
δεχόμενη περιοδοντική νόσος επιβαρύ-
νεται και εξελίσσεται. Γί  αυτό τον λόγο 
συνιστάται να έχει προηγηθεί της έναρξης 
μιας πιθανής εγκυμοσύνης επίσκεψη στον 
οδοντίατρο και θεραπεία οποιασδήποτε 
φλεγμονής στα ούλα. 

Συνεπώς, παρατήρηση επίμονης αιμορ-
ραγίας των ούλων, η οποία δεν υποχωρεί 
μετά από καθαρισμό και την ενδεδειγμένη 
θεραπεία από τον οδοντίατρο, μπορεί να 
οφείλεται σε πιο σοβαρές ιατρικές κα-
ταστάσεις, σε σοβαρότερες παθήσεις οι 
οποίες χρήζουν διερεύνησης και άμεσης 
αντιμετώπισης από τον θεράποντα ιατρό, 
όπως αιματολογικές διαταραχές, διαταρα-
χές του ανοσοποιητικού, λευχαιμία κ,τ.λ.  

Ακόμη και η λήψη ορισμένων φαρμάκων 
μπορεί να επιδεινώσει ή να ελαττώσει 

την αιμορραγία των ούλων. Σε αυτή την 
περίπτωση, η αιμορραγία είναι πρόσκαιρη 
και διαρκεί όσο και η λήψη των υπαίτιων 
φαρμάκων. Σε κάθε περίπτωση όμως θα 
πρέπει να αξιολογεί από τον θεράποντα 
ιατρό ή τον οδοντίατρο. 

Η θεραπευτική παρέμβαση του οδοντιά-
τρου μπορεί να γίνει συντηρητικά ή χει-
ρουργικά. Συντηρητικά η απομάκρυνση 
πλάκας, τρυγίας, μικροβίων, βακτηριδίων 
και τοξινών γίνεται με ειδικά περιοδοντο-
λογικά εργαλεία και τη χρήση υπερήχων, 
εντελώς ανώδυνα με τοπική αναισθησία. 
Σε προχωρημένες περιπτώσεις χειρουρ-
γική παρέμβαση ακολουθεί τη συντηρη-
τική. Τα ούλα «ανοίγουν» με κρημνό, έτσι 
ώστε να επιτευχθεί ευκολότερη πρόσβαση 
στη επιφάνεια της ρίζας του δοντιού, και 
συρράπτονται με την ολοκλήρωση της 
θεραπείας.

Ο ασθενής από την πλευρά του, μπορεί με 
το βούρτσισμα μετά από κάθε γεύμα, την 
επιμελή φροντίδα με χρήση οδοντικού 

νήματος και γενικά μέσων μεσοδοντίου 
καθαρισμού, μια ολοκληρωμένη, αλλά 
παράλληλα και ισορροπημένη διατροφή, 
και τον τακτικό καθαρισμό και έλεγχο 
από τον οδοντίατρο –τουλάχιστον κάθε 
4 με 5 μήνες- να προλαμβάνει παθήσεις 
στα ούλα. Η οδοντόβουρτσα θα πρέπει να 
είναι καινούργια και να μην ξεχνάμε να την 
αλλάζουμε. Οι ίνες τις οδοντόβουρτσας θα 
πρέπει να μην είναι τόσο σκληρές και να 
μην ασκείται υπερβολική πίεση, ώστε να 
μην τραυματίζονται τα ούλα. Ας είμαστε 
σίγουροι ότι σεβόμαστε το στόμα μας. Ο 
οδοντίατρος είναι ο πλέον κατάλληλος για 
τις απαραίτητες συμβουλές όχι μόνο για να 
βελτιώσει τον τρόπο που βουρτσίζετε τα 
δόντια σας, αλλά και για να χρησιμοποιείτε 
σωστά το οδοντικό νήμα χωρίς να τραυ-
ματίζετε τα ούλα σας. Ο οδοντίατρος αλλά 
και ο φαρμακοποιός σας, είναι οι πλέον 
αρμόδιοι για να προτείνουν τα κατάλληλα 
προϊόντα φροντίδας των δοντιών και του 
στόματος. Τα υγιή ούλα δεν ματώνουν.
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H εταιρεία C.A Papaellinas, στο πλαί-

σιο του προγράμματος PharmAdvance, 

διοργάνωσε για 6η συνεχόμενη χρονιά 

σεμινάριο για φαρμακοποιούς, που 

σκοπό είχε να παρουσιάσει νέες τά-

σεις και πληροφορίες για περαιτέρω 

ανάπτυξη της επιχειρηματικής τους 

ιδιότητας.

Το σεμινάριο πραγματοποιήθηκε στο 
ξενοδοχείο Hilton Cyprus την Τετάρτη 13 
Ιουνίου και είχε ως θέμα «Η διαχείριση 
φαρμακείου από άλλη οπτική γωνία: 
Ανταποκριθείτε αποτελεσματικά σε ασθε-
νείς και καταναλωτές». 

Η εισηγήτρια και στενός συνεργάτης της 
εταιρείας σε θέματα ανάπτυξης στο φαρ-
μακείο κα. Ρούλα Χασαπογλίδου η οποία 
κατέχει τον τίτλο της Founder and CEO 
Institute of Self Medication Ltd, παρουσί-
ασε στους φαρμακοποιούς στρατηγικές 
αύξησης του κέρδους της επιχείρησης 
τους και ανέλυσε τη σημαντικότητα της έκ-
θεσης των προϊόντων στο σημείο πώλησης 
για δημιουργία αυθόρμητης αγοράς αλλά 
και για την ανάπτυξη των κατηγοριών.

Επιπρόσθετα, τόνισε την θεμελιώδη ση-
μασία της πρόσθετης αξίας στις υπηρεσίες 
που προσφέρει ένα φαρμακείο ως μέσο 
δημιουργίας πιστότητας καταναλωτή.

Κατά τη διάρκεια του δείπνου που ακο-
λούθησε, οι φαρμακοποιοί έδειξαν την 
ικανοποίηση τους από το σεμινάριο και 
παράλληλα εξέφρασαν την πεποίθηση ότι 
το PharmAdvance έχει πλέον καθιερωθεί 
ως ένα ολοκληρωμένο πρόγραμμα υπο-
στήριξης του Κύπριου φαρμακοποιού.

Σεμινάριο  
PharmAdvance
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ΝUXE WEEKEND

H εταιρεία C.A. Papaellinas Ltd και n 
NUXE, φιλοξένησαν στο ξενοδοχείο 
Elysium στην Πάφο, το Σαββατοκύριακο 
04 και 05 Νοεμβρίου, τους φαρμακο-
ποιούς συνεργάτες τους. Το πρόγραμμα 
περιελάμβανε παρουσίαση της επιτυχη-
μένης πορείας της NUXE στη Γαλλία, σε 
διεθνές και τοπικό επίπεδο, καθώς και 
εκπαίδευση στις διαφορετικές σειρές 
προϊόντων.

Κατά τη διάρκεια του διημέρου παρου-
σιάστηκαν από την Head of Pharmacy 
Brands του ομίλου C.A.Papaellinas κα. 
Άντρη Κούκου, το όραμα και οι στόχοι της 
μάρκας NUXE τόσο σε παγκόσμιο όσο και 
σε τοπικό επίπεδο, η ιστορία και η πορεία 
εξέλιξης της μάρκας στη Γαλλική αγορά 
όπου είναι Νο.1 σε πωλήσεις φυσική μάρ-
κα στα φαρμακεία. Επιπρόσθετα, η Brand 
Manager της NUXE κα. Ειρήνη Χριστοδού-
λου παρουσίασε τις σειρές προϊόντων της 
NUXE και ανέφερε κάποια από τα βραβεία 
που έχει πάρει η μάρκα σε πολύ σημαντι-
κές κατηγορίες καλλυντικών, όπως επίσης 
και προϊόντα τα οποία αναδείχθηκαν Νο.1 
στην κατηγορία τους (όπως για παράδειγ-
μα τις σειρές αντιγήρανσης και το ξηρό 
λαδάκι σώματος). Επιπλέον, έγινε ανα-
φορά στη θετική πορεία της NUXE, μέσα 
από την ανάπτυξη όλων των σειρών, στην 
Κυπριακή αγορά.

Κατά τη διάρκεια του διημέρου οι φαρμα-
κοποιοί είχαν την ευκαιρία να μιλήσουν 
σε προσωπικό επίπεδο με όλη την ομάδα 
της NUXE για περαιτέρω ερωτήσεις και 
διευκρινίσεις.

Οι φαρμακοποιοί εξέφρασαν την ικανο-
ποίησή τους για τη διοργάνωση του συ-
γκεκριμένου προγράμματος, τονίζοντας 
τη σημαντικότητα τέτοιων εκπαιδευτικών 
σεμιναρίων.
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