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ΣΥΝΤΟΝΙΣΤΡΙΑ: Καλησπέρα σας από το Υπουργείο Υγείας. Ξεκινά η 

ενημέρωση για το Εθνικό Σχέδιο εμβολιαστικής κάλυψης κατά της νόσου Covid-

19 από την Ομότιμη Καθηγήτρια Παιδιατρικής και Πρόεδρο της Εθνικής 

Επιτροπής Εμβολιασμών Μαρία Θεοδωρίδου και τον Γενικό Γραμματέα 

Πρωτοβάθμιας Φροντίδας Υγείας Μάριο Θεμιστοκλέους.  

 Κυρία Θεοδωρίδου, έχετε το λόγο. 

  

Μ. ΘΕΟΔΩΡΙΔΟΥ: Ευχαριστώ. Καλησπέρα σας. Σήμερα αρχίζει με φυσική 

παρουσία η λειτουργία των Πανεπιστημιακών Σχολών για όλους τους κύκλους. 

Όλη η Ακαδημαϊκή κοινότητα θα καταβάλλει κάθε προσπάθεια για την προστασία 

από την λοίμωξη με τον κορονοϊό, με το υψηλό ποσοστό εμβολιασμού των 

φοιτητών, αλλά και των καθηγητών τους και με την αυστηρή τήρηση των 

υγειονομικών πρωτοκόλλων.  

 Καλή αρχή, καλή Ακαδημαϊκή χρονιά, με ανοιχτά Πανεπιστήμια και δια 

ζώσης εκπαίδευση.  

 Όπως είναι  γνωστό, από μηνός, άρχισε η χορήγηση της 3ης δόσης κατά 

της  Covid σε ομάδες όπως οι ανοσοκατεσταλμένοι, άτομα που διαβιούν σε 

δομές, άτομα ηλικίας άνω των 60 ετών και στους υγειονομικούς.  

 Επαναλαμβάνω, ότι ο κύριος λόγος χορήγησης στην πρώτη αυτή ομάδα, 

ήταν η συμπλήρωση του κενού λόγω ανεπαρκούς ανοσιακής ανταπόκρισης στις 



 

 

πρώτες δόσεις των εμβολίων και ένας άλλος λόγος είναι η αυξημένη έκθεση στον 

ιό, όπως στους υγειονομικούς, αλλά και η μείωση της διασποράς της λοίμωξης.  

  Προ εβδομάδος σύμφωνα με δεδομένα από μελέτες, ο Ευρωπαϊκός 

Οργανισμός Φαρμάκων που τον ακούτε με το βραχυλογικό EMA, αποφάσισε και 

ενέκρινε τη χορήγηση τη 3ης δόσης του εμβολίου Covid και για τα δύο εμβόλια, το 

εμβόλιο της Pfizer με το όνομα Comirnaty και της Moderna με το όνομα SpikeVax 

για τις ηλικίες από 18 έως 55 ετών με χρονολογία χορήγησης 6 μήνες μετά από 

τη δεύτερη δόση. 

 Παρακολουθώντας τις εξελίξεις και σε συνέχεια του εμβολιαστικού 

προγράμματος, η Εθνική Επιτροπή Εμβολιασμών γνωμοδότησε υπέρ της 

επέκτασης και στη χώρα μας της τρίτης αναμνηστικής δόσης του εμβολίου σε 

άτομα που πάσχουν από νοσήματα υψηλού και αυξημένου κινδύνου, όπως και 

στα άτομα ηλικίας άνω των 50 ετών που διατρέχουν αυξημένο κίνδυνο από τη 

νόσηση για Covid. 

 Να υπενθυμίσουμε τις ομάδες που είναι οι ομάδες ουσιαστικά που 

προτεραιοποιήθηκαν για τον βασικό εμβολιασμό. Είναι τα άτομα με χρόνια 

προβλήματα του αναπνευστικού, τα άτομα με Κυστική Ίνωση, τα άτομα με 

σοβαρή καρδιακή ή χρόνια καρδιαγγειακή νόσο, τα άτομα με νεφρική και υπατική 

ανεπάρκεια, ο Σακχαρώδης Διαβήτης Τύπου Ι και Τύπου ΙΙ, η παθογόνος 

παχυσαρκία, αιμοσφαιρινοπάθειες, διαταραχές από τη λειτουργία του σπληνός, 

χρόνια νευρολογικά προβλήματα, σοβαρά ψυχικά νοσήματα, άτομα με σοβαρή 

αναπηρία, όπως και γονείς ή φροντιστές παιδιών ηλικίας κάτω των 2 ετών που 

δεν είναι δυνατόν να εμβολιαστούν και πάσχουν από σοβαρά προβλήματα. 

 Η τρίτη δόση χορηγείται για ενίσχυση και μακρότερη διάρκεια προστασίας. 

Ενώ από τα δεδομένα ασφάλειας που προκύπτουν από μελέτες τόσο από το 

Ισραήλ, όσο και από το Πανεπιστήμιο του Στάνφορντ της Καλιφόρνια, οι 

ανεπιθύμητες ενέργειες από την τρίτη δόση είναι παρόμοιες ή και ηπιότερες σε 

σύγκριση με τις ανεπιθύμητες ενέργειες από τη δεύτερη δόση. 

 Θα πρέπει να πούμε ότι άτομα με τρεις δόσεις είχαν 11 φορές μικρότερο 

κίνδυνο να μολυνθούν με τον ιό και 20 φορές μικρότερο κίνδυνο νόσησης σε 

σχέση με τα άτομα που πήραν δύο δόσεις. 

 Πρέπει να διευκρινιστεί ότι άτομα με ιστορικό νόσησης από Covid 

συστήνεται, όπως έχουμε πει και σε προηγούμενες ενημερώσεις, να κάνουν μία 

δόση εμβολίου, ανεξάρτητα των  εμβολίων που έχουν κάνει πριν τη νόσηση. Εάν 

ήδη μετά τη νόσηση έχουν κάνει μια ή δυο δόσεις, δεδομένου ότι οι συστάσεις 

έχουν μεταβληθεί, δεν χρειάζονται τρίτη πρόσθετη δόση. 

Καθημερινά, παρακολουθούμε στις τηλεοράσεις τους αριθμούς των 

κρουσμάτων, τους αριθμούς των ατόμων που έχουν μπει στις Μονάδες 



 

 

Εντατικής Θεραπείας, διασωληνωμένους ή και τους θανάτους, όμως υπάρχει μια 

άλλη μορφή «κρυφής» και επώδυνης πανδημίας που αναδεικνύεται από μια 

πολυκεντρική μελέτη από το CDC και πολλά επιφανή Πανεπιστήμια, όπως του 

Χάρβαρντ, του Κέιπ Τάουν, του Imperial College, του Πανεπιστημίου της 

Οξφόρδης και η οποία δημοσιεύεται στο Medical Journal of Pediatrics αυτή την 

εβδομάδα.  Ο τίτλος της είναι «Η ορφάνια από την Covid».  Σύμφωνα με τη 

μελέτη, σε 15 μήνες, 120.000 παιδιά στις Ηνωμένες Πολιτείες της Αμερικής 

έχασαν έναν γονέα και άλλα 25.000 παιδιά έχασαν τον άνθρωπο που φρόντιζε 

για την ύπαρξή τους. Μπορούσε να είναι η γιαγιά ή κάποιος συγγενής. 

Υπολόγισαν, λοιπόν, ότι σε κάθε 4 θανάτους ενηλίκων, ένα παιδί χάνει το 

γονιό του και το άτομο που το φροντίζει.  Χιλιάδες, επομένως παιδιά, σύμφωνα 

με τη συγγραφέα Σούζαν Χίλις, επιδημιολόγο του CDC, θα φέρουν αυτό το 

ανεπούλωτο τραύμα της απώλειας των γονέων για τις επόμενες γενεές. 

Το γεγονός αυτό υπογραμμίζει την ανάγκη της πρόληψης αλλά και της 

συνεχούς φροντίδας αυτών των ορφανών για την διατήρηση της ψυχικής τους 

υγείας και, όπως είναι αναμενόμενο, ατυχώς, το βαρύτερο τίμημα αφορά σε 

παιδιά των ευάλωτων ομάδων. 

Έχουμε, λοιπόν, ένα διαφορετικό είδος long Covid, έχουμε συζητήσει για 

το σύνδρομο με τα συμπτώματα από την Covid, τα σωματικά αλλά και τα ψυχικά 

που εμφανίζονται μετά τη λοίμωξη, αλλά αυτό το long Covid έχει μεγάλη διάρκεια, 

διάρκεια ζωής.  

Το κύριο όπλο για τη μείωση του προβλήματος της επέκτασης της 

λοίμωξης, της παραμονής μεταξύ μας της πανδημίας, γνωρίζουμε όλοι ότι είναι ο 

εμβολιασμός.  

Σε δυο μέρες, θα τιμηθούν στην Ροτόντα της Θεσσαλονίκης από διεθνή 

επιτροπή με εθνική συμμετοχή, με το βραβείο «Αυτοκράτειρα Θεοφανώ», οι 

επιστήμονες Οσλέμ Τουρετσί και Ουγκούρ Σαχίν. Είναι οι επιστήμονες που 

ανέπτυξαν την τεχνολογία του mRNA, οι θεμελιωτές της δημιουργίας των 

εμβολίων που μας έδωσαν την ελπίδα για την αντιμετώπιση αυτής της 

υγειονομικής κρίσης.  

Θα είναι το ελάχιστο αντίδωρο για την προσφορά τους προς την 

ανθρωπότητα. Ευχαριστώ.  

 

ΣΥΝΤΟΝΙΣΤΡΙΑ: Ευχαριστούμε πολύ, κυρία Θεοδωρίδου. Κύριε Θεμιστοκλέους, 

ο λόγος σε σας.  

 

Μ. ΘΕΜΙΣΤΟΚΛΕΟΥΣ: Καλησπέρα σας. Ξεπεράσαμε τους 12.420.000 

εμβολιασμούς. Περισσότερα από 6.500.000 συμπολίτες μας έχουν εμβολιαστεί 



 

 

με τουλάχιστον μια δόση, που αντιστοιχεί σε ποσοστό 62% του γενικού 

πληθυσμού και 71,3% του ενήλικου πληθυσμού.  

 Ο αντίστοιχος μέσος όρος στην Ευρωπαϊκή Ένωση για τους πολίτες που 

εμβολιάστηκαν με τουλάχιστον μια δόση είναι 68,3 του γενικού πληθυσμού και 

79,9 του ενήλικου πληθυσμού.  

 Περισσότεροι από 6.250.000 συμπολίτες μας έχουν ολοκληρώσει τον 

εμβολιασμό τους, που αντιστοιχεί σε ποσοστό 59,5% του γενικού πληθυσμού και 

69% επί του ενήλικου πληθυσμού.  

 Ο αντίστοιχος μέσος όρος στην Ευρωπαϊκή Ένωση με τους 

ολοκληρωμένους εμβολιασμούς είναι 63,2% του γενικού πληθυσμού και 74,3% 

του ενήλικου πληθυσμού.  

Τις τελευταίες δέκα ημέρες 50.500 συμπολίτες μας έχουν κλείσει ραντεβού 

πρώτης δόσης.  

Σε σχέση με την διενέργεια της τρίτης δόσης, όπως εξήγησε η καθηγήτρια, 

κυρία Θεοδωρίδου, άνοιξε χτες η πλατφόρμα για όλα τα άτομα άνω των 50 ετών, 

για τα άτομα με υποκείμενα νοσήματα της ομάδας Α, που δεν είχαν ανοίξει με 

τους ανοσοκατεσταλμένους και για τους πολίτες με υποκείμενα νοσήματα της 

ομάδας Β, με δεδομένο πάντα ότι έχουν περάσει έξι μήνες από την δεύτερη δόση 

του εμβολιασμού.  

Μέχρι στιγμής, με τρίτη δόση έχουν εμβολιαστεί 120.000 πολίτες και άλλοι 

50.000 συμπολίτες μας έχουν κλείσει το ραντεβού τους για να εμβολιαστούν.  

Στο πρόγραμμα εμβολιασμού κατάκοιτων έχουν υποβληθεί 12.000 

αιτήσεις για εμβολιασμό και ήδη έχουν εμβολιαστεί 10.000 συμπολίτες μας, κατά 

κύριο λόγο από Κινητές Ομάδες των Κέντρων Υγείας.  

Σε σχέση με τους ιδιώτες γιατρούς και τα πολυιατρεία, έχουν γίνει μέχρι 

στιγμής 2.765 εμβολιασμοί, 890 στα ιατρεία και 1.875 κατ’ οίκον.  

Αύριο, κινητά συνεργεία της επιχείρησης «Ελευθερία» θα εξορμήσουν στις 

ακόλουθες περιοχές: Αύριο Τρίτη σε απομακρυσμένα χωριά της Πιερίας, του 

Κιλκίς και της Ξάνθης, Τετάρτη θα είναι στη Δράμα και στην Πέλλα και την 

Πέμπτη σε απομακρυσμένα χωριά της Φλώρινας και των Σερρών. 

Έχουμε ανακοινώσει συγκεκριμένες ώρες για την επίσκεψη της Κινητής 

Μονάδας σε κάθε χωριό.  Μπορούν οι κάτοικοι των νομών αυτών να δουν και 

στο site του Υπουργείου Υγείας και καλούμε τους ανεμβολίαστους πολίτες και 

τους κατοίκους των περιοχών αυτών να έρθουν να επισκεφθούν τις Κινητές 

Μονάδες,  ακόμα και αν δεν θέλουν να εμβολιαστούν, αλλά θα είναι εκεί το 

υγειονομικό προσωπικό, έτσι ώστε να μπορέσει να συζητήσει μαζί τους, να λύσει   

οποιεσδήποτε απορίες έχουν και είναι δική τους απόφαση αν θέλουν να 

εμβολιαστούν ή όχι. 



 

 

 

ΣΥΝΤΟΝΙΣΤΡΙΑ: Ευχαριστούμε πολύ κύριε Θεμιστοκλέους.  Να περάσουμε σε 

ερωτήσεις. 

 

Δ. ΒΛΕΠΑΚΗ: Θέλω να ρωτήσω πότε αναμένονται οι εγκρίσεις για εμβόλια στα 

μικρά παιδιά 5 έως 11 ετών;  Και με βάση τον προγραμματισμό πότε είναι 

πιθανόν να δούμε και στη χώρα μας εμβολιασμό μικρών παιδιών, αλλά και την 

εκτίμησή σας για την κυκλοφορία της γρίπης φέτος με δεδομένο ότι πέρυσι ήταν 

πολύ χαμηλή η κυκλοφορία και κάποιοι συνάδελφοί σας εκτιμούν ότι αυτό μπορεί 

να επηρεάσει τη φετινή χρονιά και να έχουμε αρκετά περιστατικά σε συνδυασμό 

και με την Covid. 

 

Μ. ΘΕΟΔΩΡΙΔΟΥ: Ευχαριστώ, κυρία Βλεπάκη.  Είναι δυο διαφορετικά θέματα.  

Το πρώτο αφορά στις μελέτες για τον εμβολιασμό με το εμβόλιο Pfizer σε παιδιά 

ηλικίας 5 έως 11 ετών.   

Τα δεδομένα από τις κλινικές μελέτες έχουν υποβληθεί στον FDA και 

αναμένεται η έγκριση. Μάλιστα, η πρόβλεψη από τον Φάουτσι είναι πολύ 

αισιόδοξη.  Έλεγε ότι μεταξύ των δύο εορτών των Αμερικανών, το Hollowing και 

τη Thanksgiving, θα έχουν πάρει έγκριση τα εμβόλια για αυτές τις ηλικίες.  

Εμείς μόλις έχουμε αρχίσει- όχι μόλις, αλλά είναι πρόσφατη η έναρξη του 

εμβολιασμού των παιδιών- και πάντα ξέρουμε ότι οι αποφάσεις στηρίζονται στα 

επιδημιολογικά δεδομένα κάθε χώρας.  

Επομένως είναι πολύ πρόωρο για τη χώρα μας να μιλάμε για τον 

εμβολιασμό αυτών των ηλικιών. Κλινικές μελέτες γίνονται και από άλλες εταιρίες, 

πλην της Pfizer που ανέφερα, και για μικρότερες ηλικίες, από τις ηλικίες των 6 

μηνών και πάνω. 

Τώρα, για την δεύτερη ερώτησή σας που αφορά στη γρίπη. Η γρίπη είναι 

απρόβλεπτη. Πάντα ετοιμαζόμαστε για να μην βρεθούμε προ εκπλήξεων. Ο 

φόβος της συνκυκλοφορίας των δύο ιών, δηλαδή και της Covid και της γρίπης, 

υπήρχε πέρσι. Υπάρχει και φέτος.  

 Άρα προβλέψεις δεν μπορούμε να κάνουμε, αλλά εκείνο που μπορούμε 

να κάνουμε είναι να εμβολιαστούμε σαν να είναι επί θύρας ο εχθρός: ο ιός της 

γρίπης. Και μακάρι να υπάρχει και φέτος η ίδια επιδημιολογία, όπως και πέρυσι. 

 Επομένως, οι ομάδες αυξημένου κινδύνου για την γρίπη θα πρέπει, και 

μάλιστα με αυτή τη μεταβολή του καιρού που ζούμε, να αρχίσουν να 

εμβολιάζονται. 

 



 

 

ΣΥΝΤΟΝΙΣΤΡΙΑ: Επόμενη προγραμματισμένη ενημέρωση από το Υπουργείο 

Υγείας την Πέμπτη 14 Οκτωβρίου. Σας ευχαριστούμε πολύ. Καλό σας βράδυ. 


