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Αντλησε 10 εκατ. δολ.

η ελληνικήstartup
εταιρεία Diffraqtion
Της ΔΕΣΠΟΙΝΑΣ ΚΟΝΤΗ

Το ενδιαφέρον, μεταξύ άλλων,

του επενδυτικού βραχίονα της
Lockheed Martin κίνησε η νεοφυ
ής εταιρεία Diffraqtion του Γιάν-
νη Γαλατσάνου , η οποία άντλησε
πριν από λίγες ημέρες 10 εκατ .

δολ. με σκοπό η καινοτομία της
να εφαρμοστεί σε αμυντικές αλ-
λά και διαστημικές τεχνολογίες.

Η κβαντική της κάμερα επιτρέπει,
για παράδειγμα, σε δορυφόρους
που εκτοξεύονται στο Διάστημα
να εντοπίσουν, από 500 χιλιόμε-
τρα μακριά , ακόμη και ένα αντι-
κείμενο 30 εκατοστών που βρί
σκεται στη Γη .

Οπως ανακοινώθηκε, η νεο-

φυής εταιρεία με έδρα τη Βοστώ-νη άντλησε 10 εκατ . δολ . από
τn Lockheed Martin Ventures

αλλά και την Presidio Ventures,τον επενδυτικό βραχίονα του
ιαπωνικού ομίλου Sumitomo
Corporation , ενώ στον επενδυ
τικό γύρο συμμετείχαν και άλλοι
επενδυτές. «Η δική μας κβαντική
κάμερα παρέχει έως και20 φορές
υψηλότερη ανάλυση σε σύγκρι-
ση με την καλύτερη ψηφιακή
κάμερα που κυκλοφορεί αυτή τη
στιγμή στην αγορά» , έλεγε στην
«Κ» ο κ . Γαλατσάνος , διευθύνων
σύμβουλος και συνιδρυτής της
Diffraqtion, ο οποίος μεγάλωσε
στον Αγιο Νικόλαο της Κρήτης
και αργότερα έφυγε στο εξωτε-
ρικό . Ο ίδιος σπούδασε πληρο-
φορική και ΑΙ , ενώ εργάστηκε
στη Γερμανία και στην Ελβετία
σε εταιρείες όπως η Novartis.

Οπως εξηγεί , η κβαντική κάμε-
ρα που αναπτύσσει η εταιρεία
έχει τη δυνατότητα να βλέπει
πέρα από το σημείο διάθλασης ,

δίνοντας, για παράδειγμα, στους
δορυφόρους «καλύτερα μάτια» .

Με την εξασφάλιση της νέας
χρηματοδότησης «θα φτιάξουμε
την πρώτη κάμερα δικής μας πα-
ραγωγής και θα την εγκαταστή-
σουμε σε τηλεσκόπια στο έδα
φος» , αναφέρει στην «Κ» . Ηδη
το πρωτότυπο μοντέλο έχει δο-
κιμαστεί από τη NASA, εταιρεί-
ες άμυνας , καθώς και από την
αμερικανική Space Force. Από
την πλευρά του, ο Κρις Μόραν,

αντιπρόεδρος και γενικός διευ-
θυντής της Lockheed Martin

Η Diffraqtion έχει κε
ντρίσει το ενδιαφέρον
του επενδυτικού

βραχίονα της Lockheed
Martin.

Ventures , τόνισε πως « επενδύ-
ουμε σε τεχνολογίες που έχουν
τηδυνατότητα να διαμορφώσουν
τις μελλοντικές επιχειρησιακές
δυνατότητες, και η ταχεία πρό-
οδος της συγκεκριμένης ομά-
δας, από την ανάπτυξη εντός
του εργαστηρίου μέχρι και την
επίδειξη της τεχνολογίας της ,

είναι ιδιαίτερα ενθαρρυντική».

Να σημειωθεί πως την ομάδα της
Diffraqtion απαρτίζουν ο συνι-
δρυτής και καθηγητής στο ΜΙΤ
Σάικατ Γκούχα , ο οποίος συνέ-
λαβε την ιδέα της τεχνολογίας ,

ενώ την πλαισιώνει και η Κρι-
στιν Γουάνγκ, με διδακτορικό
στο Χάρβαρντ και εμπειρία σε
εταιρείες που αναπτύσσουν προ-
ϊόντα αμυντικής τεχνολογίας .
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Πέμπτη 3 Σεπτεμβρίου 2026 ΚΑΛΥΤΕΡΗ ΖΩΗ
{ TheNew YorkTimes }

Η ΚΑΘΗΜΕΡΙΝΗ « 11

Οταν η κατάθλιψη αντιστέκεται στη θεραπεία
Γιατί κάποιες μορφές της νόσου δεν ανταποκρίνονται στη φαρμακευτική αγωγή-Η γενετική προδιάθεση και οι λύσεις

Της ΜΕΛΙΝΤΑ ΓΟΥΕΝΕΡ ΜΟΪΕΡ

Οταν ο Χουάν Ριβέρα ήταν φοι-
τητής , παρατήρησε ότι δραστη-
ριότητες που αγαπούσε, όπως οι
έξοδοι με φίλους, είχαν πάψει να
του προσφέρουν χαρά .

«Ημουν με τους φίλους
μου, αλλά δεν το απολάμβανα
πραγματικά και ένιωθα κάπως
άδειος» , λέει . Τις κακές ημέρες ,

μετά βίας μπορούσε να σηκω-
θεί από το κρεβάτι, πόσο μάλ
λον να βρει το κίνητρο να βγει
από το σπίτι .

Ο 35χρονος σήμερα Ριβέρα
μίλησε με μια ψυχίατρο για όσα
περνούσε. Εκείνη τον αξιολό
γησε , διέγνωσε κατάθλιψη και
του συνταγογράφησε ένα αντι-
καταθλιπτικό .

Δεν είχε αποτέλεσμα . Τα επό-
μενα χρόνια , του συνταγογρά
φησε πολλά ακόμη, αλλά ούτε
αυτά τον βοήθησαν.

Ο Ριβέρα , δικηγόρος με ειδί-
κευση σε θέματα μετανάστευ-
σης στο Μαϊάμι , πάσχει από αυτ

τό που οι περισσότεροι κλινικοί
γιατροί θα αποκαλούσαν « ανθε-
κτική στη θεραπεία κατάθλιψη»

(ή TRD ή ανθεκτική κατάθλιψη).

Δεν υπάρχει ευρέως αποδεκτός
ορισμός της πάθησης και μπορεί
να υπάρχουν διάφοροι βαθμοί
ανθεκτικότητας στη θεραπεία,

λέει ο δρ Τζέραρντ Σανακόρα ,

διευθυντής του Ερευνητικού
Προγράμματος για την Κατά-
θλιψη του Γέιλ.

Ωστόσο , όπως λέει, πολλοί
γιατροί θεωρούν ότι η κατά
θλιψη είναι ανθεκτική στη θε-
ραπεία εάν ένα άτομο δεν έχει
παρουσιάσει βελτίωση τουλάχι
στον κατά 50% αφού έχει δοκι-
μάσει διαδοχικά δύο διαφορετι-
κά αντικαταθλιπτικά, το καθένα
επί τέσσερις έως έξι εβδομάδες .

Παρά την ονομασία της , η
ανθεκτική κατάθλιψη μπορεί να

Παράγοντες που μπορεί να αυξήσουν την πιθανότητα ένα άτομο με κατάθλιψη να μην ανταποκρίνεται
στις αρχικές φαρμακευτικές θεραπείες είναι η ύπαρξη ιστορικού τραυματικών εμπειριών στην παιδική

ηλικία , ή η παράλληλη εμφάνιση άγχους , ανεπάρκειας βιταμινών και παθήσεων του θυρεοειδούς.

ευθύντρια της Κλινικής Προηγ-

βελτιωθεί, ακόμη και να θερα- μένων Ψυχιατρικών Θεραπειώνπευτεί , λένε οι ειδικοί. Εχει απο-
δειχθεί ότι αρκετές θεραπείες ,

συχνά σε συνδυασμό, μπορούν ματικών εμπειριών στην παιδι-να βοηθήσουν .

Οι λόγοι
Διάφοροι παράγοντες μπο-

ρεί να αυξήσουν την πιθανότη-
τα ένα άτομο με κατάθλιψη να
μην ανταποκρίνεται στις αρχι-
κές φαρμακευτικές θεραπείες ,

τονίζει η δρ Ντέμπρα Καν, δι-

του UC Davis Health.

Τα άτομα με ιστορικό τραυ-

κή ηλικία μπορεί να εμφανίσουν

κατάθλιψη που αντιμετωπίζεται
δυσκολότερα. Όταν τα άτομα
με κατάθλιψη έχουν ταυτόχρο-
να άγχος , ανεπάρκεια ορισμέ
νων βιταμινών, παθήσεις του
θυρεοειδούς , καρδιοπάθεια ή
υπνική άπνοια , μπορεί επίσης
να δυσκολεύονται να παρουσι-

Πολλοί γιατροί θεωρούν
ότι ηκατάθλιψη είναι

SHUTTERSTOCK

άσουν βελτίωση , εν μέρει επει-
δή αυτές οι παθήσεις μπορούν
να προκαλέσουν συμπτώματα ,

όπως η κόπωση, που μοιάζουν

Οι προσδοκίες ενός ατόμου
μπορεί επίσης να επηρεάσουν
την έκβαση , προσθέτει ο Σανα-
κόρα . Αν κάποιος έχει δοκιμάσει
αρκετά φάρμακα χωρίς να πα-
ρουσιάσει βελτίωση, είναι κατα-
νοητό να μην περιμένει πολλά
από το επόμενο.

Υπολογίζεται ότι το 31% των
ανθρώπων στις Ηνωμένες Πολι-
τείες που υποβάλλονται σε θε-
ραπεία για κατάθλιψη θεωρείται
ότι έχει ανθεκτική κατάθλιψη,

σύμφωνα με μελέτη του 2021 .

Επόμενα βήματα
Δεν υπάρχει μία προσέγγιση

για την αντιμετώπιση της ανθε-
κτικής κατάθλιψης που να ται-
ριάζει σε όλους . Στην κλινική
του UC Davis , αν οι ασθενείς δεν
παρουσιάσουν βελτίωση αφού
δοκιμάσουν διαδοχικά δύο αντι-
καταθλιπτικά και υποβληθούν
σε ψυχοθεραπεία , μπορεί να
τους συνταγογραφηθεί χαμηλή
δόση ενός επιπλέον φαρμάκου,
όπως ενός άτυπου αντιψυχωσι-
κού ή λιθίου , αναφέρει η Καν.

Οι κλινικοί γιατροί φροντίζουν
επίσης να αντιμετωπίζονται τυ
χόν ιατρικά προβλήματα που
θα μπορούσαν να συμβάλουν
στα συμπτώματα.

Μια επιπλέον θεραπεία που
έχει αποδειχθεί ότι βοηθάει τα
άτομα με ανθεκτική κατάθλι
ψη είναι η διακρανιακή μαγνη-
τική διέγερση ή TMS, η οποία
έλαβε άδεια από την Υπηρεσία
Τροφίμων και Φαρμάκων των
ΗΠΑ για τη θεραπεία της και
τάθλιψης το 2008. Χρησιμοποι-
εἰ μαγνητικούς παλμούς για να
διεγείρει τμήματα του εγκεφά
λου ώστε να απελευθερώσουν
χημικές ουσίες που βελτιώνουν
τη διάθεση, μεταξύ των οποίων
ηνορεπινεφρίνη , η ντοπαμίνη
και η σεροτονίνη.

ΗTMS είναι καλά ανεκτή και
δεν έχει σοβαρές μακροπρόθε-
σμες παρενέργειες , λέει η Καν.

Μια μετα-ανάλυση του 2023 , n

ανθεκτική στη θεραπεία με εκείνα της κατάθλιψης, εξη- οποία εξέτασε 19 κλινικές δοκι-

εάν ένα άτομο δεν έχει
παρουσιάσειβελτίωση
τουλάχιστονκατά50%
αφού έχει δοκιμάσει
διαδοχικά δύο διαφορε
τικά αντικαταθλιπτικά.

γεί η δρ Καν.

Οι γενετικές διαφορές μπορεί
επίσης να επηρεάζουν την πιθα-
νότητα η κατάθλιψη να γίνει αν-
θεκτική στη θεραπεία . Μελέτη
του 2025 αναφέρει ότι η γενετι-
κή προδιάθεση για αϋπνία και
ορισμένες μορφές νευρωτισμού
αυξάνει τον κίνδυνο.

μές , έδειξε ότι οι ασθενείς που
υποβλήθηκαν σε TMS ενώ λάμ-
βαναν αντικαταθλιπτικό ήταν
2,8 φορές πιθανότερο να παρου-
σιάσουν ύφεση σε σύγκριση με
όσους λάμβαναν αντικαταθλι-
πτικό ενώ υποβάλλονταν σε ει-
κονική θεραπεία TMS, η οποία
χρησιμοποιήθηκε ως placebo.

Ησημασία
των κοινωνικών
συνηθειών

Η κεταμίνη, ένα αναισθητικό

φάρμακο που χρησιμοποιείται ευ
ρέως στις χειρουργικές επεμβά-

σεις , χορηγείται όλο και περισ-

σότερο για την αντιμετώπιση της
ανθεκτικής κατάθλιψης. Το 2019,

ο FDA ενέκρινε το Spravato , ένα

ενδορρινικό σπρέι που περιέχει
εσκεταμίνη . Σε δοκιμή του 2019 ,

το 52,5% των ασθενών με αν-
θεκτική κατάθλιψη που έλαβαν
εσκεταμίνη μαζί με αντικαταθλι

πτικό επί 28 ημέρες παρουσίασε

σημαντική υποχώρηση των συ-

μπτωμάτων, έναντι περίπου 31%
όσων έλαβαν αντικαταθλιπτικό μα

ζί με εικονικό φάρμακο (placebo) .

Πιστεύεται ότι η κεταμίνη δρα εν
μέρει βοηθώντας τον εγκέφα-
λο να σχηματίσει νέες ή ισχυρό-

τερες συνδέσεις σε δίκτυα που

εμπλέκονται στη διάθεση και στη

γνωστική λειτουργία , λέει η Καν.

Ψυχεδελικές ουσίες , μεταξύ των
οποίων η ψιλοκυβίνη , η ιμπογκαΐ
νη και η 5- Meo -DMT, οι οποίες θε
ωρείται ότι δρουν με παρόμοιους
τρόπους , μελετώνται επίσης ως

πιθανές θεραπείες, προσθέτει .

Ο Ριβέρα άρχισε πρόσφατα να

λαμβάνει Spravato ενδορρινικά
και αισθάνεται καλύτερα μετά τη

δεύτερη συνεδρία του . Το φάρμα

κο τον βοηθάει να απαλλαγεί από

το «αρνητικό φίλτρο», όπως ανα-

φέρει , που κυριαρχεί στις σκέ
ψεις και στη διάθεσή του .

Ωστόσο , κατά την Καν, είναι απί

θανο να υπάρχει ένα «μαγικό
χάπι» που να θεραπεύει την αν-

θεκτική κατάθλιψη . Οι άνθρωποι
μπορεί να ωφεληθούν από έναν
συνδυασμό προσεγγίσεων και

μπορεί επίσης να χρειαστεί να
συνδυάσουν τις θεραπείες με αλ-
λαγές στον τρόπο ζωής τους.

Ο Σανακόρα ρωτάει πάντα τους
ασθενείς του τι σκοπεύουν να κά

νουν το ερχόμενο Σαββατοκύρια
κο , ώστε να βεβαιωθεί ότι παρα-

μένουν δραστήριοι και αναζητούν
πράγματα που τους δίνουν χαρά .

« Μπορείς να πάρεις το φάρμακο ,

αλλά πρέπει παράλληλα να κάνεις
και τις άλλες παρεμβάσεις, τις
σωματικές και τις κοινωνικές , που

είναι τόσο σημαντικές» , λέει .



3. ΜΑΧΗ ΤΩΝ ΚΥΤΤΑΡΩΝ Θ . ΔΗΜΟΠΟΥΛΟΣ : Η ΤΝ ΣΤΗΝ ΙΑΤΡΙΚΗ : ΑΠΟ...

Μέσο: . . . . . . . . .ΤΑ ΝΕΑ

Ημ. Έκδοσης: . . .03/09/2026 Ημ. Αποδελτίωσης: . . .03/09/2026

Σελίδα: . . . . . . . . 52

Η ΤΝ στην ιατρική: από

την έρευνα στηνκλινική πράξη

τεχνητή νοημοσύνη (ΤΝ) αποτελεί μία από τις
σημαντικότερες τεχνολογικές εξελίξεις των τε-α λευταίων ετών και ήδη μεταμορφώνει πολλούς

τομείς της καθημερινότητας. Η ιατρική δεν αποτελεί
εξαίρεση . Αν και η συζήτηση γύρω από τις δυνατότητές
της συχνά συνοδεύεται από υπερβολικές προσδοκίες , η
πραγματικότητα είναι ότι εφαρμογές της τεχνητής von-
μοσύνης χρησιμοποιούνται ήδη σε πολλές ειδικότητες ,

υποστηρίζοντας τους επαγγελματίες υγείας στη λήψη
κλινικών αποφάσεων και στη βελτίωση της φροντίδας
των ασθενών.

Ενας από τους τομείς όπου η τεχνητή νοημοσύνη έχει
σημειώσει τη μεγαλύτερη πρόοδο είναι η ιατρική απεικό-
νιση. Εξειδικευμένοι αλγόριθμοι μπορούν να αναλύουν
ακτινογραφίες , αξονικές και μαγνητικές τομογραφίες,

καθώς και μαστογραφίες ή ψηφιακές εικόνες από ιστο-
λογικές εξετάσεις, εντοπίζοντας ευρήματα που ενδέχεται
να διαφύγουν της προσοχής ή να απαιτούν περαιτέρω
διερεύνηση . Ο στόχος δεν είναι η αντικατάσταση του
ακτινολόγου ή του παθολογοανατόμου , αλλά η ενίσχυ-

Ο πόλεμος
τωνκυττάρων

ΤΟΥΘΑΝΟΥ
ΔΗΜΟΠΟΥΛΟΥ

ση της ακρίβειας και
της ταχύτητας της δι-
άγνωσης .

Παράλληλα , η τε-
χνητή νοημοσύνη
αξιοποιείται ολοένα
και περισσότερο στην
ανάλυση μεγάλου
όγκου κλινικών δεδο-

μένων. Η επεξεργα-
σία πληροφοριών από

ηλεκτρονικούς φακέ
λους υγείας , εργαστη
ριακές εξετάσεις και
γενετικά δεδομένα

μπορεί να συμβάλει στην εκτίμηση του κινδύνου εμ-
φάνισης επιπλοκών, στην επιλογή της καταλληλότερης
θεραπείας και στην εφαρμογή της εξατομικευμένης
ιατρικής. Ιδιαίτερα στην Ογκολογία , η ενσωμάτωση
μοριακών και κλινικών πληροφοριών διευκολύνει τη
λήψη θεραπευτικών αποφάσεων προσαρμοσμένων στα
χαρακτηριστικά κάθε ασθενούς .

Σημαντική είναι επίσης η συμβολή της τεχνητής νοημο
σύνης στην επιστημονική έρευνα . Η ανάλυση πολύπλοκων
βιολογικών δεδομένων επιταχύνει την ανακάλυψη νέων
θεραπευτικών στόχων και διευκολύνει τον σχεδιασμό νέ-
ων φαρμάκων, μειώνοντας τον χρόνο που απαιτείται από
τα πρώτα στάδια της έρευνας έως τις κλινικές δοκιμές .

Παρά τις εντυπωσιακές δυνατότητές της, η τεχνητή
νοημοσύνη δεν λειτουργεί χωρίς περιορισμούς . Η αξιο-
πιστία των αποτελεσμάτων εξαρτάται από την ποιότητα
των δεδομένων με τα οποία εκπαιδεύονται οι αλγόριθμοι ,

ενώ απαιτείται συνεχής αξιολόγηση ώστε να αποφεύ
γονται σφάλματα ή προκαταλήψεις που θα μπορούσαν
να επηρεάσουν την ισότιμη παροχή υπηρεσιών υγείας.

Παράλληλα , η προστασία των προσωπικών δεδομένων
και η διαφάνεια στη χρήση αυτών των συστημάτων
αποτελούν βασικές προϋποθέσεις.

ο σημαντικότερο είναι ότι η τεχνητή νοημοσύνη δεν
υποκαθιστά τον ιατρό . Η ερμηνεία των ευρημάτων,

η αξιολόγηση των ιδιαιτεροτήτων κάθε ασθενούς
και η επικοινωνία και η ανάπτυξη σχέσης εμπιστοσύνης
παραμένουν αναντικατάστατα .

Ο Θάνος Δημόπουλος είναι καθηγητής θεραπευτικής Αιματολογίας - Ογκολογίας,

τ. πρύτανης του ΕΚΠΑ
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