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Αθήνα, σήμερα στις 15 Μαΐου 2026, ημέρα Παρασκευή και ώρα 9.13΄ συνήλθε στην Αίθουσα των συνεδριάσεων του Βουλευτηρίου η Βουλή σε ολομέλεια για να συνεδριάσει υπό την προεδρία του Δ΄ Αντιπροέδρου αυτής κ. ΠΑΡΙ ΚΟΥΚΟΥΛΟΠΟΥΛΟΥ. 
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Πάρις Κουκουλόπουλος): Καλή σας ημέρα, κυρίες και κύριοι συνάδελφοι. Αρχίζει η συνεδρίαση. 
Εισερχόμαστε στη συμπληρωματική ημερήσια διάταξη της 
ΝΟΜΟΘΕΤΙΚΗΣ ΕΡΓΑΣΙΑΣ
Συνέχιση της συζήτησης και ψήφιση επί της αρχής, των άρθρων και του συνόλου του σχεδίου νόμου του Υπουργείου Υγείας: «Σύσταση Ταμείου Καινοτομίας - Πρόσβαση των ασθενών σε νέα φάρμακα και θεραπείες - Βελτίωση των υπηρεσιών υγείας και άλλες διατάξεις».
Πριν μπούμε στον κατάλογο, ζήτησε τον λόγο ο Κοινοβουλευτικός Εκπρόσωπος της Πλεύσης Ελευθερίας κ. Αλέξανδρος Καζαμίας.
Κύριε Καζαμία, έχετε τον λόγο για την τρίλεπτη παρέμβασή σας. 
ΑΛΕΞΑΝΔΡΟΣ ΚΑΖΑΜΙΑΣ: Ευχαριστώ, κύριε Πρόεδρε.
Ζήτησα τον λόγο για να διαμαρτυρηθώ και να καταγγείλω τον τρόπο με τον οποίο διεκόπη χθες το απόγευμα η συνεδρίαση της Ολομέλειας. Διεκόπη τη στιγμή που είχε ζητήσει τον λόγο για παρέμβαση, όπως δικαιούτο, η Ζωή Κωνσταντοπούλου, η επικεφαλής της Πλεύσης Ελευθερίας και ο Προεδρεύων εκείνη τη στιγμή δεν της έδωσε τον λόγο. Της απαγόρευσε να μιλήσει παρά το γεγονός ότι είχε κάθε δικαίωμα με τον Κανονισμό και δεν είχε εξαντλήσει τις παρεμβάσεις της. 
Βρισκόμασταν επίσης αρκετή ώρα πριν την λήξη, τη διακοπή της συνεδρίασης, όπως είχε αυτή ανακοινωθεί και υπήρχαν συγκεκριμένοι λόγοι γι’ αυτό. Λίγο πριν η κ. Κωνσταντοπούλου είχε κάνει την πρώτη παρέμβασή της και ο Υπουργός, ο κ. Γεωργιάδης χρησιμοποίησε ένα τέχνασμα. Ζήτησε τον λόγο επί προσωπικού, πήρε τον λόγο από τον κ. Γεωργαντά και αναλώθηκε για τρία λεπτά να μιλάει για θέματα που δεν ήταν προσωπικά, επειδή του έδωσε τον λόγο ο κ. Γεωργαντάς. 
Μιλούσε για τη νύφη της Κοινοβουλευτικής μας Εκπροσώπου, της κ. Κεφαλά αρκετή ώρα. Ο κ. Γεωργαντάς, για να του επεκτείνει το χρόνο, έκανε κάτι το οποίο παραβιάζει τον Κανονισμό, μετά που φέρατε, κύριοι της Κυβέρνησης και της Πλειοψηφίας, τον κόφτη, που είναι ότι σταματούσε το ρολόι για να δώσει περισσότερο χρόνο στον Υπουργό. 
Και όλα αυτά, κύριε Πρόεδρε, δεν είναι καθόλου τυχαία και συμπτωματικά. Νωρίτερα το πρωί της Πέμπτης, στη Διάσκεψη των Προέδρων, ο κ. Γεωργαντάς -που είναι επίσης Πρόεδρος της Επιτροπής Δεοντολογίας- στο τέλος της συνεδρίασης ανακοίνωσε ξαφνικά ότι σήμερα το πρωί στις 9.30΄ θα συνεδριάσει η Επιτροπή Δεοντολογίας για να συζητήσει την άρση ασυλίας της κ. Κωνσταντοπούλου με πέντε δικογραφίες, τις οποίες η ίδια δεν είχε παραλάβει. Αυτά όλα εντάσσονται σε μία μεθόδευση εκ μέρους της Κυβέρνησης και της Κυβερνητικής Πλειοψηφίας κατά της Πλεύσης Ελευθερίας, κατά της Προέδρου της, για να μην μπορέσει να προετοιμαστεί όπως αρμόζει για τις πέντε δικογραφίες. 
Και όταν καταγγείλαμε το γεγονός και στη Διάσκεψη των Προέδρων και κατόπιν στη συνεδρίαση εδώ, ο κ. Γεωργαντάς άρχισε να φωνάζει και να σταματάει το ρολόι. Χρησιμοποίησε όλες τις γκεμπελικές μεθόδους που υπάρχουν στο βιβλίο. Αυτά τα πράγματα δεν πρέπει να επιτρέπονται και ζητάμε και από τα άλλα κόμματα της Αντιπολίτευσης να διαμαρτυρηθούν, γιατί δεν είναι δυνατό να δεχτούμε ως προηγούμενο Πρόεδρος Κοινοβουλευτικής Ομάδας να μην μπορεί να παίρνει τον λόγο.
Και στο τέλος αυτής της διαδικασίας όπου ο κ. Γεωργαντάς ήλεγξε τα πάντα όπως ήθελε, κατέβηκε από το Βήμα, χαιρέτησε τον κ. Γεωργιάδη και τον ασπάστηκε, προφανώς για να συγχαρεί ο ένας τον άλλον για την επιτυχία τους στη βρώμικη δουλειά. 
Πείτε μου εσείς, πώς είναι δυνατό ο κ. Γεωργαντάς, ο Πρόεδρος της Επιτροπής Δεοντολογίας, να προεδρεύσει σε μία συνεδρίαση που εξετάζει μήνυση του κ. Γεωργιάδη, τον οποίο αγκάλιαζε χθες μετά που του έκανε όλες τις χάρες, κατά της κ. Κωνσταντοπούλου; 
Αυτά τα πράγματα είναι απαράδεκτα και δείχνουν βεβαίως και τον πανικό της Κυβέρνησης, αλλά δείχνουν και την τάση της προς τον αυταρχισμό όσο βρίσκεται περισσότερο στη γωνία. Εμείς δεν πρόκειται να αφήσουμε αυτά τα πράγματα, κύριε Γεωργιάδη να περάσουν, να το ξέρετε. 
Ευχαριστώ. 
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Πάρις Κουκουλόπουλος): Εγώ την άκουσα όλη την παρέμβασή σας, αγαπητέ συνάδελφε. Το μόνο που έχω να πω είναι ότι στη Διάσκεψη, όπως ξέρετε, που συμμετέχουμε μαζί, είχε αποφασιστεί ακριβώς πέντε να σταματήσουμε. Όλα τα υπόλοιπα νομίζω είναι αντικείμενο της Διάσκεψης των Προέδρων που θα γίνει την επόμενη Τετάρτη ή Πέμπτη αναλόγως…
ΑΛΕΞΑΝΔΡΟΣ ΚΑΖΑΜΙΑΣ: Ήταν πέντε παρά έξι λεπτά, κύριε Πρόεδρε.
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Πάρις Κουκουλόπουλος): Εγώ άκουσα προσεκτικά τι είπατε. Νομίζω είναι ένα ζήτημα που φυσικά έχει τη συνέχειά του, αλλά θα το συζητήσουμε και στη Διάσκεψη, γιατί η Διάσκεψη είχε πάρει τις αποφάσεις. Αυτοί οι χειρισμοί δεν μπορούν να τύχουν σχολιασμού από εμένα φυσικά, γιατί δεν ήμουν και παρών. 
Μπαίνουμε στον κατάλογο με την κ. Σπυριδάκη Κατερίνα, Βουλευτή Λασιθίου με το ΠΑΣΟΚ.
Κυρία συνάδελφε, έχετε τον λόγο. 
ΑΙΚΑΤΕΡΙΝΗ (ΚΑΤΕΡΙΝΑ) ΣΠΥΡΙΔΑΚΗ: Σας ευχαριστώ πολύ, κύριε Πρόεδρε.
Κύριε Υπουργέ, κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, το νομοσχέδιο που συζητούμε σήμερα επιβεβαιώνει ένα βαθύτερο πρόβλημα της κυβερνητικής πολιτικής στην υγεία, την αδυναμία να υπάρξει ένας συνεκτικός σχεδιασμός για το μέλλον του ΕΣΥ και ιδιαίτερα τη θέση της περιφέρειας μέσα σε αυτό. 
Αντί για μία  στρατηγική ενίσχυση του δημόσιου συστήματος υγείας, βλέπουμε διαρκώς αποσπασματικές παρεμβάσεις, μεταφορά ευθυνών, διαχείριση πίεσης και λογική συνεχούς λειτουργίας στα όρια. Κι αν υπάρχει μια περιοχή που συρρικνώνονται όλες αυτές οι αντιφάσεις, αυτή είναι το Λασίθι. Γιατί στο Λασίθι δεν έχουμε προσωρινή δυσλειτουργία. Έχουμε μία παρατεταμένη κατάσταση διοικητικής αποσταθεροποίησης και επιχειρησιακής εξάντλησης του ΕΣΥ. Μέσα σε λίγους μήνες είδαμε παραιτήσεις διοικητών, παύσεις διοικητών, συγκρούσεις με την 7η ΥΠΕ, νοσοκομεία χωρίς σταθερό διοικητικό πλαίσιο, μετακινήσεις προσωπικού για να καλυφθούν στοιχειώδεις ανάγκες, κρίσιμες κλινικές να λειτουργούν στο όριο και χειρουργεία να αναστέλλονται λόγω έλλειψης αναισθησιολόγων και ακτινολόγων.
 Και εδώ πρέπει να είμαστε ειλικρινείς. Όταν ένα δημόσιο νοσοκομείο αδυνατεί να διασφαλίσει σταθερή αναισθησιολογική και ακτινολογική κάλυψη, δεν μιλάμε πλέον για δυσκολίες λειτουργίας. Μιλάμε για ζητήματα ασφαλούς λειτουργίας παροχής δημόσιας περίθαλψης. Οι ίδιοι οι γιατροί του Γενικού Νοσοκομείου Αγίου Νικολάου προειδοποίησαν δημόσια ότι δεν μπορούν να εγγυηθούν την ασφαλή συνέχιση των χειρουργείων υπό αυτές τις συνθήκες. Και όμως απέναντι σε αυτήν την κατάσταση, η Κυβέρνηση συνεχίζει να απαντά σχεδόν αποκλειστικά με επικοινωνιακού τύπου ανακοινώσεις για προκηρύξεις. 
Το πρόβλημα, όμως, δεν είναι μόνο πόσες θέσεις ανοίγουν. Το ερώτημα είναι ποιος γιατρός θα επιλέξει να παραμείνει σε ένα περιφερειακό νοσοκομείο, που λειτουργεί διαρκώς σε κατάσταση εκτάκτου ανάγκης. Ποιος νέος επιστήμονας θα επιλέξει να έρθει στην περιφέρεια στο ΕΣΥ με εξαντλητικές εφημερίες, αβεβαιότητα διοικητική, ανεπαρκή στεγαστική και οικονομική κάλυψη, συνεχείς μετακινήσεις προσωπικού για να καλυφθούν τα κενά; 
Γιατί η αλήθεια είναι ότι το ΕΣΥ σήμερα δεν χάνει απλά προσωπικό, δεν χάνει μόνο το επιστημονικό προσωπικό που θα μπορούσε να έρθει ή που είναι, χάνει την ευκαιρία να γίνει ένα ελκυστικό επαγγελματικό περιβάλλον. Και αυτό είναι το σοβαρότερο πρόβλημα και δεν αντιμετωπίζεται με αυτό το νομοσχέδιο. 
Ειδικά στο Λασίθι το πρόβλημα συνδέεται και με το μοντέλο των διασυνδεόμενων νοσοκομείων. Η πρόσφατη παύση της διοικήτριας των διασυνδεόμενων νοσοκομείων Λασιθίου δεν είναι απλώς ένα διοικητικό επεισόδιο. Είναι η κορυφή ενός πολύ βαθύτερου προβλήματος. Και δεν είναι η πρώτη φορά. Μέσα στο έτος είχαμε την παραίτηση του αναπληρωτή διοικητή του νοσοκομείου της Ιεράπετρας λίγους μήνες μετά την ανάληψη των καθηκόντων του. Και σήμερα έχουμε έναν αναπληρωτή διοικητή ο οποίος είναι και γιατρός σε ένα υποστελεχωμένο νοσοκομείο. Και εγώ αναρωτιέμαι χωρίς να είμαι γιατρός και χωρίς να είμαι διοικητικός υπάλληλος: Αυτός ο άνθρωπος τι καλείται να κάνει, τα διοικητικά του καθήκοντα ή το καθήκον του και τον όρκο που έχει δώσει ως γιατρός; 
Μιλάμε για ένα επαναλαμβανόμενο μοτίβο διοικητικής αστάθειας. Το πρόβλημα δεν παρουσιάζεται ως ζήτημα προσωπικού. Έτσι και αλλιώς τις διοικήσεις πλέον τις διαλέγετε εσείς από μία δεξαμενή ομογάλακτών σας. Και στο Λασίθι αυτό που ζούμε εμείς, είναι η δική σας επικοινωνιακή μικροπολιτική κομματική στρατηγική. Και έχει σαν αποτέλεσμα ότι για δικά σας μικροπολιτικά κομματικά συμφέροντα να ταλαιπωρούνται οι πολίτες, να ταλαιπωρούνται οι εργαζόμενοι και στο τέλος να μην έχουν τις παροχές υγείας που τους αξίζει. 
Στην πράξη σήμερα τα νοσοκομεία του Αγίου Νικολάου, της Ιεράπετρας και της Σητείας έχουν μετασχηματιστεί σε έναν μηχανισμό σύγχυσης ευθυνών, αργών αποφάσεων, εσωτερικών συγκρούσεων -όπως είπα- και διοικητικής παράλυσης. Και το ερώτημα είναι πλέον ένα και δεν μπορεί να αποφευχθεί. Ποιος αναλαμβάνει την ευθύνη για τις αποφάσεις; Ποιος εγγυάται τη συνέχεια στην λειτουργία όταν οι διοικήσεις αλλάζουν; Και ποιο είναι ακριβώς το σχέδιο του Υπουργείου για το Νομό Λασιθίου, για μία περιοχή με τέσσερις νοσοκομειακές δομές, με ιδιαίτερη γεωγραφία, με μεγάλες αποστάσεις και με αυξημένες ανάγκες; Η Κυβέρνηση απέδειξε ότι όταν υπάρχει πολιτική βούληση μπορεί να προχωρήσει στη διοικητική αυτονόμηση των νοσοκομείων. 
Και το ερώτημα επανέρχεται και είναι ένα: Γιατί δεν ανοίγει αυτή η συζήτηση κύριε Υπουργέ και για το Λασίθι; Γιατί διατηρείτε ένα μοντέλο που αντί να λύνει προβλήματα, τα μεταφέρει από νοσοκομείο σε νοσοκομείο και από διοίκηση σε διοίκηση; Αυτή η αστάθεια έχει πραγματικές συνέπειες στη λειτουργία των κλινικών, στην καθημερινότητα των εργαζομένων και στο τέλος της ημέρας στην ασφάλεια που νιώθουν οι ίδιοι οι πολίτες. Γιατί όταν η τοπική κοινωνία βλέπει συνεχείς κρίσεις διοίκησης, βλέπει τον δικό σας εσωκομματικό πόλεμο να δυσφημεί τα νοσοκομεία, βλέπει μετακινήσεις ιατρών και αναστολές χειρουργείων και αρχίζει να αμφισβητεί αν το δημόσιο σύστημα μπορεί να ανταποκριθεί πραγματικά στις ανάγκες του. Και αυτή η κρίση εμπιστοσύνης είναι εξαιρετικά επικίνδυνη για το ΕΣΥ και είναι και παρατεταμένη. 
Τη στιγμή λοιπόν που αντί να ανοίξει μια σοβαρή συζήτηση για τη χρηματοδότηση του συστήματος, η Κυβέρνηση συνεχίζει να μεταφέρει το ίδιο βάρος στους ίδιους τους παρόχους υγείας μέσω του clawback. Η πρόσφατη κοινή παρέμβαση δεκάδων ιατρικών συλλόγων της χώρας είναι αποκαλυπτική. Δεν μιλούν μόνο για οικονομική πίεση, μιλούν για μετακύλιση χρέους από τον δημόσιο στον ιδιωτικό τομέα. Και αυτό ακριβώς συμβαίνει. Το clawback ξεκίνησε ως προσωρινός μηχανισμός δημοσιονομικής προσαρμογής και εξελίχθηκε σε ένα μόνιμο εργαλείο χρηματοδότησης της αδυναμίας του κράτους να καλύψει επαρκώς τις ανάγκες της δημόσιας υγείας. 
Το αποτέλεσμα είναι ήδη ορατό. Μικρά εργαστήρια ζουν σε ασφυξία, ιδιαίτερα στην περιφέρεια, νέοι γιατροί αποθαρρύνονται να επενδύσουν επαγγελματικά και σταδιακά η συγκέντρωση μαζεύεται σε μεγάλους ομίλους. Και αυτό δεν είναι μια ουδέτερη εξέλιξη. Γιατί όταν κλείνει ένα μικρό εργαστήριο στην περιφέρεια ή ένα νησί, χάνεται η προσβασιμότητα, χάνεται η εγγύτητα, χάνεται η δυνατότητα ενός πολίτη να κάνει βασικές εξετάσεις στον τόπο του χωρίς να μετακινείται χιλιόμετρα. Και αν το συνδυάσουμε με τα άρθρα που φέρατε για την κατάργηση της κατ’ οίκον επίσκεψη γιατρού, νομίζω ότι οι ορεινές περιοχές και οι νησιωτικές περιοχές θα έχουν πολύ μεγάλο πρόβλημα. 
Και τελικά διευρύνονται ακόμα περισσότερο οι υγειονομικές ανισότητες ανάμεσα στο κέντρο και στην περιφέρεια. Και αυτή είναι μια αποκλειστική πραγματική συνέπεια των πολιτικών σας. 
Και μέσα σε αυτή τη συνολική εικόνα πίεσης και αποθάρρυνσης η Κυβέρνηση επιλέγει να φέρει ρυθμίσεις όπως αυτές για τη βιομηχανική κάνναβη, για τον ανθό βιομηχανικής κάνναβης, που είναι περισσότερο επικοινωνίας παρά ουσίας. Και χρησιμοποιώ αυτό παράδειγμα και μένω σε αυτό το άρθρο, γιατί αυτό το άρθρο αποτυπώνει πλήρως την κυβερνητική στρατηγική σε κάθε πεδίο πολιτικής. Γιατί ακόμα και στις επιτροπές αναδείχτηκε με πολύ συγκεκριμένο τρόπο ότι το πρόβλημα δεν είναι ο πιστοποιημένος ανθός με νόμιμη περιεκτικότητα THC. Το πρόβλημα είναι τα συνθετικά κανναβινοειδή, οι προσμίξεις, τα νοθευμένα προϊόντα που κυκλοφορούν ανεξέλεγκτα.
(Στο σημείο αυτό χτυπάει το κουδούνι λήξεως του χρόνου ομιλίας της κυρίας Βουλευτή)
 Άρα, το πρώτο που αναδεικνύεται εδώ είναι η αδυναμία και η ανεπάρκεια της Κυβέρνησης να κάνει σοβαρό έλεγχο στην αγορά. Και αντί να ενισχύσετε τους μηχανισμούς εποπτείας, αντί να επιβάλλετε αυστηρή ιχνηλασιμότητα, σύστημα πιστοποίησης, εργαστηριακούς ελέγχους και πραγματικές κυρώσεις -που αλίμονο αυτά χρειάζονται, χρειάζεται σχέδιο, χρειάζεται προσωπικό, χρειάζεται χρηματοδότηση- επιλέγετε οριζόντια απαγόρευση. Μία επιλογή που διεθνώς έχει αποδειχθεί πολύ συχνά ότι οδηγεί στο αντίθετο αποτέλεσμα, ενισχύει τη μαύρη αγορά, μεταφέρει τη διακίνηση στο διαδίκτυο και στα παράνομα δίκτυα και τελικά αυξάνει την κυκλοφορία των επικίνδυνων και ανεξέλεγκτων προϊόντων. Γιατί η ζήτηση δεν εξαφανίζεται ούτε με την απαγόρευση ούτε όταν φέρνουμε τέτοια οριζόντια μέτρα, απλώς περνά εκτός κρατικού ελέγχου. Και εκεί ακριβώς αυξάνεται ο κίνδυνος για τους νέους ανθρώπους. Γι’ αυτό είναι πολιτικά προβληματική η προσπάθεια δημιουργίας ψευδούς διλήμματος, ότι όποιος ασκεί κριτική στη συγκεκριμένη διάταξη δεν ενδιαφέρεται για τη δημόσια υγεία και θέλει τα παιδιά μας εγκλωβισμένα στην χρήση ουσιών. 
Η δημόσια υγεία δεν προστατεύεται με επικοινωνιακούς φόβους και ηθικούς πανικούς, όπως αυτούς που προσπαθείτε να δημιουργήσετε. Προστατεύεται με σοβαρή ρυθμιστική πολιτική, με αυστηρούς ελέγχους, με πιστοποίηση, με καθολική απαγόρευση συνθετικών και νοθευμένων προϊόντων, με αδειοδοτημένα σημεία, με συγκεκριμένα όρια και ηλικιακό έλεγχο με πολιτικές πρόληψης και ενημέρωσης. Είναι σαν να λέμε ότι έχουμε πολλά τροχαία σήμερα γιατί οι νέοι καταναλώνουν αλκοόλ. Άρα τι θα κάνω; Θα κόψω το αλκοόλ, θα απαγορεύσω το αλκοόλ. Όχι. 
Ένα σοβαρό κράτος δεν μπορεί να λειτουργεί με τη λογική πως ότι δεν μπορώ να ελέγξω, το απαγορεύω. Οφείλει να μπορεί να εποπτεύει αποτελεσματικά και τελικά να έχουμε ένα κοινό νήμα, στο οποίο θα έχουμε μια σοβαρή πολιτική για την υγεία. Αλλά, όταν η δημόσια υγεία δεν μπορεί να λειτουργεί με όρους σοβαρότητας, λειτουργεί με όρους διαρκούς πυρόσβεσης και επικοινωνίας. 
Ολοκληρώνοντας, κύριε Πρόεδρε, θα πω ότι η Κυβέρνηση φαίνεται να αντιμετωπίζει τη φθορά του ΕΣΥ σαν κάτι που μπορεί να διαχειριστεί. Δεν μπορεί να το διαχειριστεί όμως όταν ένα παιδί…
(Χειροκροτήματα από την πτέρυγα του ΠΑΣΟΚ-Κινήματος Αλλαγής)
[bookmark: _Hlk224734574]ΠΑΡΙΣ ΚΟΥΚΟΥΛΟΠΟΥΛΟΣ (Δ΄ Αντιπρόεδρος της Βουλής): Ευχαριστούμε την κ. Σπυριδάκη.
Τον λόγο έχει ο Βουλευτής Ξάνθης με την Νέα Αριστερά ο κ. Ζεϊμπέκ Χουσεΐν. 
ΧΟΥΣΕΪΝ ΖΕΪΜΠΕΚ: Ευχαριστώ, κύριε Πρόεδρε.
 Κύριε Υπουργέ, κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, συζητούμε σήμερα ένα πολυνομοσχέδιο του Υπουργείου Υγείας που έχει τον τίτλο: «Σύσταση Ταμείου Καινοτομίας Φαρμάκου - Πρόσβαση των ασθενών σε νέα φάρμακα και θεραπείες - Βελτίωση των υπηρεσιών υγείας και άλλες διατάξεις». Η αλήθεια είναι ότι επί διακυβέρνησης Νέας Δημοκρατίας οι πολίτες έχουν χορτάσει να ακούν πομπώδεις τίτλους νομοσχεδίων, που όμως δεν έχουν καμία σχέση με την πραγματικότητα. Γιατί είναι προκλητικό να συζητάμε σήμερα υποτίθεται για βελτίωση των υπηρεσιών υγείας, την ώρα που όλοι γνωρίζουμε πως το Εθνικό Σύστημα Υγείας βρίσκεται σχεδόν υπό κατάρρευση λόγω των πολιτικών που εφαρμόζει η σημερινή Κυβέρνηση. 
Και αν σώζει κάτι μέχρι στιγμής το ΕΣΥ από την πλήρη κατάρρευση, αυτό είναι ο ηρωισμός, ο επαγγελματισμός και η αυταπάρνηση που επιδεικνύουν καθημερινά οι γιατροί και νοσηλευτές. Ως πότε όμως; Πόσο ακόμη μπορούν να αντέξουν αυτοί οι άνθρωποι;
 Η υποστελέχωση κυριαρχεί παντού. Αντί για προσλήψεις, εσείς επιμένετε να ανακυκλώνετε το προσωπικό με υποχρεωτικές μετακινήσεις, οδηγώντας το στην εξάντληση. Επιτρέψτε μου σε αυτό το σημείο να κάνω ειδική αναφορά στα όσα δραματικά, θα έλεγα, συμβαίνουν στο Νοσοκομείο Ξάνθης. Γνωρίζετε, κυρίες και κύριοι της Κυβέρνησης, πόσο καιρό έχετε αφήσει το Νοσοκομείο Ξάνθης χωρίς ΜΕΘ, χωρίς Μονάδα Εντατικής Θεραπείας; Πέντε ολόκληρα χρόνια, από τον Ιούνιο του 2021. Συμπληρώθηκε μισή δεκαετία που το Γενικό Νοσοκομείο Ξάνθης -ξαναλέω- είναι χωρίς ΜΕΘ. Καταλαβαίνετε πόσο προβληματική, προσβλητική αλλά και επικίνδυνη είναι αυτή η συνθήκη που έχει δημιουργήσει για τους 110.000 κατοίκους του Νομού; Τόσο μας υπολογίζετε;
 Οι συμπολίτες μου ζουν κυριολεκτικά έναν υγειονομικό Γολγοθά, γυρεύοντας κρεβάτια σε νοσοκομεία γειτονικών νομών ακόμη και μέχρι τη Θεσσαλονίκη, όποτε προκύψει ανάγκη. Και έρχεται -σήμερα δεν βλέπω τον κύριο Υφυπουργό εδώ πέρα- ο κ. Θεμιστοκλέους και τι μας λέει; Χαρακτήρισε κυνικά την έλλειψη ΜΕΘ για πέντε χρόνια ως ένα τοπικό πρόβλημα. Αλλού -μας είπε- πάμε καλύτερα, εσάς δεν σας προτιμούν οι γιατροί. Αισθάνομαι ντροπή αλλά και οργή γι’ αυτή τη δήλωση. Σας καλώ -το απαιτούμε όλοι οι Ξανθιώτες- να πάψετε να αντιμετωπίζετε και να χαρακτηρίζετε την έλλειψη βασικών δομών υγειονομικής περίθαλψης ως ένα τοπικό πρόβλημα. 
Πρέπει να δώσετε λύση άμεσα, χθες. Δώστε επιτέλους κίνητρα. Προσφέρετε αξιοπρεπείς μισθούς και όχι μισθούς πείνας. Διασφαλίσετε στους γιατρούς ανθρώπινες συνθήκες εργασίας. Σταματήστε να τους εμπαίζετε, οδηγώντας τους εν ενεργεία σε burn out και τους μελλοντικούς μακριά από το ΕΣΥ. Σταματήστε γιατί αυτό συμβαίνει και στο σημερινό νομοσχέδιο, με τη βαθιά νεοφιλελεύθερη αντίληψή σας. Σταματήστε να μετακυλίετε το κόστος στους πολίτες για να θησαυρίζουν οι φαρμακευτικές και οι ιδιωτικές κλινικές. Σταματήστε επιτέλους να αντιμετωπίζετε τη δημόσια υγεία ως πεδίο για να θησαυρίζουν οι όμιλοι και οι επιχειρηματίες. 
Βεβαίως, οι κλειστές ΜΕΘ είναι το πιο κρίσιμο, αλλά όχι το μοναδικό πρόβλημα που ταλανίζει το Νοσοκομείο Ξάνθης. Ένα από τα μεγαλύτερα προβλήματα είναι και η έλλειψη νοσηλευτικού προσωπικού, η υποστελέχωση. Γνωρίζετε ότι δεν επηρεάζει μόνο τους νοσηλευτές αλλά και τη δυνατότητα των γιατρών να επιτελέσουν αποτελεσματικά το έργο τους. Οι νοσηλευτές εργάζονται υπό συνεχή πίεση. Δεν μπορούν να λάβουν κανονικά τις άδειές τους, ενώ σε πολλές περιπτώσεις τους οφείλονται ρεπό. Και παρότι είναι γνωστή η κατάσταση των ελλείψεων, συνεχίζονται οι αποσπάσεις προσωπικού από το Νοσοκομείο Ξάνθης σε κέντρα υγείας, γεγονός που επιβαρύνει ακόμη περισσότερο τη λειτουργία του νοσοκομείου. Επιπλέον, η ουρολογική κλινική δεν λειτουργεί όπως θα έπρεπε, ενώ πραγματοποιείται πολύ περιορισμένος αριθμός χειρουργείων. Και η χειρουργική κλινική υπολειτουργεί, καθώς υπηρετούν μόλις δύο χειρουργοί. 
Με τόσο περιορισμένο προσωπικό είναι αδύνατον να καλυφθούν πλήρως οι ανάγκες του Νομού, να πραγματοποιούνται κανονικά τα χειρουργεία και να αντιμετωπίζονται με ασφάλεια όλα τα περιστατικά. 
Η παθολογική κλινική εμφανίζει καλύτερη εικόνα κυρίως λόγω των οικονομικών κινήτρων που δόθηκαν σε γιατρούς. Ωστόσο, το ζήτημα είναι ότι το συγκεκριμένο πλαίσιο δεν ανανεώθηκε για το 2026. Επομένως, τίθεται σοβαρό ερώτημα για το αν η λειτουργία της παθολογικής μπορεί να συνεχιστεί με σταθερό και ασφαλή τρόπο, χωρίς μόνιμες προσλήψεις και χωρίς διαρκή οικονομικά και θεσμικά κίνητρα. 
Τέλος, η έλλειψη αναισθησιολόγων αποτελεί ακόμα ένα σοβαρό εμπόδιο στη λειτουργία των χειρουργείων. Ενώ παρά τις γνωστές ελλείψεις, οι προσλήψεις γιατρών στο Νοσοκομείο Ξάνθης σταθερά υπολείπονται σε θέσεις αυτών των γειτονικών νομών. Αλλά και το κυριότερο είναι ότι δεν καλύπτονται. Ακόμα και τα έργα στα ΤΕΠ καθυστερούν σημαντικά. Εδώ η Κυβέρνηση βάζει το κάρο μπροστά από το άλογο, καθώς την ώρα που το νοσοκομείο δεν έχει επαρκείς ιατρούς, νοσηλευτές και σε βασικές ειδικότητες -υπολειτουργεί στην ουσία- προχωρούν κατασκευές για τις οποίες δεν υπάρχει καμία διασφάλιση ότι θα στελεχωθούν όπως πρέπει. Υπουργέ η Ξάνθη δεν μπορεί να συνεχίσει να λειτουργεί με προσωρινές λύσεις, μετακινήσεις, αποσπάσεις και έκτακτα μέτρα. 
Κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, απευθύνω αυτή την ομιλία στη σημερινή Ολομέλεια της Βουλής ως μια ύστατη έκκληση να δοθεί ένα τέλος στην απαξίωση, υποβάθμιση, υποστελέχωση που ζει το Γενικό Νοσοκομείο Ξάνθης. Με όσα ανέφερα παραπάνω δεν μπορεί να ισχυρίζεστε ότι ενδιαφέρεστε για την περιφέρεια της χώρας και να εγκαταλείπετε το νοσοκομείο ενός νόμου όπως ο Νομός Ξάνθης χωρίς ΜΕΘ. Δεν μπορείτε να συνεχίσετε να κοροϊδεύετε άλλο τους κατοίκους της Ξάνθης.
 Από μεριά μας θα συνεχίσουμε να παλεύουμε με όλες μας τις δυνάμεις για μαζικές προσλήψεις μόνιμου προσωπικού, στήριξη των γιατρών και νοσηλευτών, αύξηση της δημόσιας χρηματοδότησης του ΕΣΥ, δημόσιο έλεγχο στην φαρμακευτική πολιτική, αξιοποίηση της εγχώριας φαρμακοβιομηχανίας, μείωση της συμμετοχής των ασθενών στα φάρμακα.
 Και να πω ένα τελευταίο για τις ελλείψεις των φαρμάκων, κύριε Υπουργέ. Σταματήστε τις εξαγωγές. Δεν μπορεί να μην καλύπτεται η χώρα και οι φαρμακευτικές εταιρείες να κάνουν εξαγωγές και να υπάρχει έλλειψη. Το βασικό πρόβλημα της έλλειψης των φαρμάκων είναι οι εξαγωγές. Κάτι πρέπει να κάνετε.
 Σας ευχαριστώ πολύ. 
(Χειροκροτήματα)
ΠΑΡΙΣ ΚΟΥΚΟΥΛΟΠΟΥΛΟΣ (Δ΄ Αντιπρόεδρος της Βουλής): Ευχαριστούμε τον κύριο Ζεϊμπέκ Χουσεΐν.
Τον λόγο έχει ο Βουλευτής Μαγνησίας με το Κομμουνιστικό Κόμμα Ελλάδος κ. Μεταξάς Κωνσταντίνος-Βασίλειος. 
ΚΩΝΣΤΑΝΤΙΝΟΣ ΒΑΣΙΛΕΙΟΣ ΜΕΤΑΞΑΣ: Ευχαριστώ, κύριε Πρόεδρε.
 Κυρίες και κύριοι, στο νομοσχέδιο που συζητάμε σήμερα η Κυβέρνηση περιλαμβάνει ορισμένες διατάξεις που αφορούν τους φοιτητές των ιατρικών σχολών. Αναφέρονται κυρίως τα ζητήματα της απόκτησης ειδικότητας και εξειδίκευσης, προσπαθώντας να προχωρήσει ένα στρατηγικό σχεδιασμό που υπάρχει στη βάση και κατευθύνσεων της Ευρωπαϊκής Ένωσης για την προσαρμογή της ανώτατης εκπαίδευσης στις ανάγκες της κερδοφορίας του κεφαλαίου, που φυσικά στον τομέα της υγείας ο στόχος αυτός έχει και αντίστοιχη συγκεκριμένη έκφραση.
 Έτσι στο άρθρο 59 είναι χαρακτηριστική η πρόβλεψη για καθορισμό του αριθμού των θέσεων ειδικευόμενων ανάλογα με τις δυνατότητες των σμπαραλιασμένων, όμως, από την πολιτική σας δομών παροχής υπηρεσιών υγείας, κάτι που με αντίστοιχο τρόπο, αντίστοιχα κριτήρια έχει οδηγήσει σε απώλεια τρεισήμισι χιλιάδων περίπου θέσεων ειδικότητας. Επίσης, χαρακτηριστική είναι και η πρόβλεψη πως για όποια αύξηση του αριθμού των ειδικευόμενων πρέπει να υπάρχει κατάργηση, μεταφορά θέσεων ειδικευομένων άλλης ειδικότητας. 
Ουσιαστικά διατηρείται ως κριτήριο καθορισμού των ειδικευόμενων και ειδικευμένων τελικά τις ανάγκες της αγοράς. Αυτή είναι που επιβάλλει τις επιλογές με τις ευλογίες και τις δικές σας και φυσικά προκαλεί την άναρχη κατανομή, οδηγώντας σε ελλείψεις στον αναγκαίο αριθμό γιατρών. Δεν χωράνε στην αγοραία λογική σας στα πλαίσια της υγείας-εμπόρευμα κριτήρια για τον καθορισμό του αριθμού των ειδικευομένων στο σύνολό τους αλλά και κατά ειδικότητα, όπως η πλήρης κάλυψη των υγειονομικών αναγκών των λαϊκών οικογενειών, λαμβάνοντας υπόψη τους νοσογόνους παράγοντες, επιδημιολογικούς δείκτες, τη γεωγραφική ιδιαιτερότητα της χώρας, το φύλο την ηλικία και ούτω καθεξής.
 Στο εχθρικό για τις ανάγκες του λαού και φιλικό για τα αρπακτικά σύστημα υγείας που χτίζεται, δεν χωράει η αυτονόητη επιστημονική απαίτηση ότι η απόκτηση ειδικότητας να είναι αναπόσπαστο και υποχρεωτικό μέρος της εκπαίδευσης των γιατρών, ώστε να είναι πιο έτοιμοι και ικανοί να προσφέρουν στο σύστημα υγείας. Επίσης, να είναι αποκλειστική ευθύνη του κράτους τόσο σε ό,τι αφορά τον αριθμό και την κατανομή των ειδικευομένων ανά την επικράτεια όσο και καθαυτή την εκπαίδευση. Να είναι οι απόφοιτοι εξασφαλισμένοι επαγγελματικά και να γνωρίζουν πριν την ολοκλήρωση της ειδικότητας πού θα εργαστούν. Πρόβλεψη και σχεδιασμός που την εποχή της τεχνητής νοημοσύνης και της ψηφιακής τεχνολογίας είναι πανεύκολο να γίνουν.
	

Βέβαια όλα αυτά μπορούν να γίνουν πράξη στα πλαίσια ενός αποκλειστικά κρατικού συστήματος υγείας, πρόνοιας, φαρμάκου, με κατάργηση κάθε επιχειρηματικής δράσης, που θα αντιστοιχεί στις σύγχρονες ανάγκες του λαού, με κοινωνικοποίηση όλων των επιχειρηματικών, νοσοκομειακών, διαγνωστικών μονάδων του ιδιωτικού τομέα στα πλαίσια του εργατικού κράτους και του επιστημονικού σχεδιασμού. 
Στον αντίποδα, εσείς τι κάνετε; Για παράδειγμα, στο ζήτημα των ειδικοτήτων πέρα από τα όσα φέρνετε στο παρόν νομοσχέδιο έχετε ξεκινήσει τη συζήτηση για την επιβολή εξετάσεων-κόφτη για την έναρξη της ειδικότητας -και άλλες εξετάσεις- με την ολοκλήρωση των σπουδών στα πλαίσια βέβαια των Ευρωενωσιακών Οδηγιών για αποσύνδεση του πτυχίου από το επάγγελμα. Πρόκειται για μια βαθιά αντιδραστική συζήτηση, η οποία θα υποβαθμίσει ακόμα περισσότερο την αξία του πτυχίου της ιατρικής, που μέχρι τώρα ήταν μοναδικό προαπαιτούμενο για να λάβει κανείς άδεια ασκήσεως επαγγέλματος και να ξεκινήσει ειδικότητα. 
Με αυτήν τη λογική τα νοσοκομεία και οι κλινικές στις οποίες υπάρχει μεγάλη αναμονή, γιατί οι συνθήκες εκπαίδευσης είναι καλύτερες, θα είναι προσβάσιμα μόνο για όσους γράψουν καλύτερα από τους άλλους. Οι υπόλοιποι θα αναγκάζονται να ξεκινούν ειδικότητα σε νοσοκομεία όπου η εκπαίδευση είναι υποβαθμισμένη ή ακόμη και να αλλάζουν ειδικότητα. Θέλετε να βάλετε έναν ακόμη φραγμό στην απόκτηση ειδικότητας, αφού αν δεν ξεκινήσει κανείς άμεσα, έχει δύο επιλογές είτε την κακοπληρωμένη δουλειά σε κάποιο κέντρο αισθητικής ή ιδιωτική κλινική είτε τη φυγή προς το εξωτερικό. Και κατά τα άλλα δεν χορταίνουμε από τον βερμπαλισμό σας για το brain drain και τα κροκοδείλια δάκρυα για τη νεολαία και το μέλλον της. Στόχος σας είναι η δημιουργία γιατρών πολλών ταχυτήτων. Από τη μία οι πολλοί, που θα έχουν βασικές γνώσεις, περιορισμένο ρόλο και λιγότερα δικαιώματα, και από την άλλη οι λίγοι, μια υψηλά εξειδικευμένη ελίτ με επιτελικό ρόλο, αυξημένες αρμοδιότητες και περισσότερα επαγγελματικά προνόμια. 
Και δεν χάνετε και καμία ευκαιρία να ανοίξετε και άλλες πόρτες στους ιδιώτες, ώστε να εισβάλουν και στον τομέα της ειδίκευσης και εξειδίκευσης. Έτσι στο άρθρο 74 «Αναγνώριση τίτλων ιατρικών ειδικοτήτων Ηνωμένου Βασιλείου - Χορήγηση τίτλων εξειδίκευσης» σε διάφορες ειδικότητες προχωράτε στην έμμεση εμπλοκή του ιδιωτικού τομέα στη χορήγηση τίτλων εξειδίκευσης, ενώ η αναγνώριση ιατρικών ειδικοτήτων με μόνη προϋπόθεση το πιστοποιητικό εγγραφής μέλους στο Royal College ουσιαστικά αποτελεί μέτρο που με συνοπτικές, αυτόματες, διαδικασίες θα μπορεί με αυτό ο ιδιωτικός επιχειρηματικός τομέας υγείας να αξιοποιεί το συγκεκριμένο προσωπικό. 
Αποδεικνύεται ότι τα ζητήματα της απόκτησης ειδικότητας και εξειδίκευσης τα αντιμετωπίζετε όπως αντιμετωπίζετε όλα τα ζητήματα που έχουν να κάνουν με τους αποφοίτους ιατρικής μιας και στα πλαίσια της υγείας-εμπόρευμα που πουλιέται και αγοράζεται το κριτήριο του κέρδους, οι λογικές κόστους-οφέλους, αποτελούν πλευρές πάνω στις οποίες πρέπει να εκπαιδευτεί ο νέος γιατρός, να μάθει να αντιμετωπίζει τους ασθενείς σαν πελάτες και ο ίδιος να εμπορεύεται την επιστήμη του. 
Ο απόφοιτος ιατρικής πρέπει να είναι ένας καλός μάνατζερ που δεν θα ζημιώνει το δημόσιο σύστημα υγείας, αφού η υγεία του λαού είναι δημοσιονομικό βάρος και δεν θα αμφισβητεί τους πετσοκομμένους προϋπολογισμούς. Αντίθετα, θα υποστηρίζει την επέκταση των συμπράξεων δημοσίου και ιδιωτικού τομέα, την παραπάνω εμπλοκή των επιχειρηματικών ομίλων στη λογική της εξοικονόμησης, αφού ιδίως στις τωρινές συνθήκες τα χρήματα από την φοροαφαίμαξη του λαού πρέπει να σώσουν την ανταγωνιστικότητα των μεγάλων ομίλων ή να πάνε στους θηριώδεις επιθετικούς εξοπλισμούς στο ιμπεριαλιστικό μακελειό για τα κέρδη του κεφαλαίου. Θα κάνει και πέντε συνεχόμενες ημέρες εφημερία και δεν θα μιλάει. Θα σκύβει το κεφάλι όταν στο τέλος της εφημερίας τον περιμένει αυτοκίνητο να τον πάει σε νοσοκομείο διακόσια χιλιόμετρα μακριά για να αναλάβει κατευθείαν εκεί εφημερία, όλα πραγματικά παραδείγματα, και άλλα πολλά αναρίθμητα. Ένας τέτοιος απόφοιτος θα ήταν πάρα πολύ βολικός για την κυβερνητική πολιτική, για εσάς, για την Κυβέρνησή σας, για τα υπόλοιπα κόμματα που στηρίζουν αυτήν την πολιτική, την πολιτική της Ευρωπαϊκής Ένωσης και των μεγαλοεπιχειρηματιών. 
Βέβαια λογαριάζετε χωρίς τον ξενοδόχο. Πάλι την Τετάρτη για μια ακόμη φορά και παρά τη διαμόρφωση κλίματος μη συμμετοχής από Κυβέρνηση, πρυτανικές αρχές, μερίδα των μέσων ενημέρωσης, παρά την προσπάθεια απαγόρευσης εκδηλώσεων στα πανεπιστήμια, τρομοκράτησης φοιτητών, τον αντικομμουνισμό, την ενεργοποίηση κυκλωμάτων νοθείας και εξαγοράς, πήρατε αποστομωτική απάντηση. Για μία ακόμη φορά η Πανσπουδαστική αναδείχθηκε πρώτη δύναμη στα πανεπιστήμια της χώρας, αφήνοντας στη δεύτερη θέση την κυβερνητική παράταξη. Η αυριανοί λοιπόν απόφοιτοι πήραν θέση σε όσα τους ετοιμάζετε στον δρόμο της οργάνωσης, του αγώνα, της ανατροπής, σε συμπόρευση με τους κομμουνιστές και τις κομμουνίστριες. 
Ευχαριστώ.
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Πάρις Κουκουλόπουλος): Ευχαριστούμε τον κ. Μεταξά. 
Τον λόγο έχει η Βουλευτής Ηρακλείου με το ΠΑΣΟΚ, η κυρία Ελένη Βατσινά. 
ΕΛΕΝΗ ΒΑΤΣΙΝΑ: Ευχαριστώ, κύριε Πρόεδρε.
Κύριε Υπουργέ, κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, επειδή η τάση της Κυβέρνησης είναι να στρέφει τον δημόσιο διάλογο εκεί που τη συμφέρει για να μην φαίνονται τα κακώς κείμενα της και επειδή και σε αυτό ο Υπουργός Υγείας έχει πρωταγωνιστικό ρόλο, να τονίσουμε ότι όσο η Νέα Δημοκρατία δεν ασχολείται ουσιαστικά με το Εθνικό Σύστημα Υγείας σε λίγο καιρό το ΕΣΥ θα είναι μια ανάμνηση αποτελούμενη από κτίρια που δεν υπάρχουν, από γιατρούς και νοσηλευτές που ήδη δεν υπάρχουν και το μόνο που θα έχει απομείνει θα είναι οι ασθενείς που δεν μπορούν να εξυπηρετηθούν στη χώρα τους για να σώσουν το πολύτιμο αγαθό της ζωή τους. Και αυτό δεν είναι ούτε νόμιμο ούτε ηθικό, κύριε Υπουργέ.
Επειδή συχνά εδώ μέσα ακούμε ωραίες εξαγγελίες, αριθμούς, επικοινωνιακές παρουσιάσεις, θα ήθελα σήμερα να μιλήσουμε με όρους πραγματικότητας, με όρους κοινωνίας, με αριθμούς από το Ηράκλειο της Κρήτης. Αρχικά για το ενδεχόμενο που θα θέλατε να επισκεφθείτε το Ηράκλειο, κύριε Υπουργέ, να σας πω ότι διαθέτουμε και αεροδρόμιο και λιμάνι, ΒΟΑΚ βέβαια δεν διαθέτουμε. Μόνο αποζημιώσεις δίνουμε στις εταιρείες κατασκευής του για τις καθυστερήσεις του Δημοσίου. Στη λίστα λοιπόν αυτών που δεν έχουμε βάλτε και τους γιατρούς και τους νοσηλευτές. 
Το ΠΑΓΝΗ και το Βενιζέλειο, δύο από τα σημαντικότερα νοσοκομεία της χώρας, λειτουργούν καθημερινά χάρη στην υπεράνθρωπη προσπάθεια λίγων γιατρών, νοσηλευτών και λοιπού προσωπικού, που έχουν ξεπεράσει τα όρια αντοχής τους. Στο Βενιζέλειο οι ίδιοι οι εργαζόμενοι μιλούν για συστηματική αποδόμηση του νοσοκομείου. Οι ελλείψεις σε προσωπικό είναι τεράστιες. Σύμφωνα με στοιχεία που δημοσιοποιήθηκαν στις αρχές του 2026, η κάλυψη προσωπικού βρίσκεται περίπου στο 75%, ενώ μόνο στο νοσηλευτικό προσωπικό καταγράφονται πάνω από διακόσιες κενές θέσεις. Δεν μιλάμε απλώς για αριθμούς σε ένα χαρτί. Δυστυχώς, μιλάμε για πραγματική εξάντληση, μιλάμε για νοσηλευτές που εργάζονται εξαντλητικά ωράρια, για χρωστούμενα ρεπό και άδειες που δεν δίνονται ποτέ, για μετακινήσεις προσωπικού με εντέλλεσθε για να καλυφθούν στοιχειώδεις ανάγκες, για συνεχόμενες εφημερίες που βγαίνουν με το ζόρι, για τμήματα που λειτουργούν οριακά, για τμήματα που έκλεισαν. 
Την ίδια στιγμή στο ΠΑΓΝΗ οι εργαζόμενοι και οι γιατροί εκπέμπουν διαρκώς σήμα κινδύνου για σοβαρές ελλείψεις σε κρίσιμες ειδικότητες, για πίεση στις κλινικές, για εξάντληση του προσωπικού και για καθυστερήσεις στην εξυπηρέτηση των ασθενών. Και ενώ η κατάσταση αυτή είναι γνωστή εδώ και χρόνια, το Υπουργείο σας λειτουργεί αποσπασματικά, επικοινωνιακά και χωρίς στρατηγικό σχέδιο. 
Κύριε Υπουργέ, όσες φορές και αν σας ρωτήσαμε πού πάει αυτή η κατάσταση συνεχώς ανακοινώνονται προσλήψεις, διαγωνισμοί, προκηρύξεις και γενικά σχέδια αναβάθμισης του ΕΣΥ, όμως η πραγματικότητα σας διαψεύδει καθημερινά. Τι συμβαίνει λοιπόν εκεί στην Κυβέρνηση; Είναι τόσο μεγάλη η αγωνία σας να καλύψετε τα σκάνδαλα, την ακρίβεια, τους γαλάζιους εκλεκτούς σας, που όλα τα άλλα τα έχετε αφήσει στον αυτόματο πιλότο; 
Είναι λυπηρή η διαπίστωση, το λέω με λύπη, ότι όταν είναι να γίνετε σχολιαστές της οποιαδήποτε άσχετης ειδήσεις είστε ταχύτεροι από το να βγείτε και να δώσετε σαφείς απαντήσεις για το ΕΣΥ. Όταν είναι όμως να παρουσιάσετε ένα σχέδιο πού είστε; Πουθενά, γιατί δεν υπάρχει σχέδιο. Γιατί, αν υπήρχε σχέδιο και όχι κάποια περιστασιακά μπαλώματα, θα το είχατε ανακοινώσει με φανφάρες και κορδέλες. Ευθύνη για αυτήν την κατάσταση έχετε; Όχι μόνο δεν λύνετε τα προβλήματα, αλλά επιλέγετε μόνιμα να τα υποβαθμίζετε και έχετε οδηγήσει το ΕΣΥ σε ένα σημείο συνεχούς φθοράς και απαξίωσης. 
Ποιο έργο θα παρουσιάσετε λοιπόν στη λήξη της θητείας σας για αυτά τα δύο μεγάλα νοσοκομεία της Κρήτης μας; Τις πολιτικές που μεταφέρουν διαρκώς βάρη στους εργαζόμενους; Τις πολιτικές που εξωθούν νέους γιατρούς και νοσηλευτές στο εξωτερικό; Και εσείς να τους κατηγορείτε και από πάνω που το κάνουν; Ή τις πολιτικές ενίσχυσης του ιδιωτικού τομέα υγείας;
Να περάσω στην ψυχική υγεία; Ο ψυχικά ασθενής αντιμετωπίζεται σήμερα ως ασθενής δεύτερης κατηγορίας στο δημόσιο σύστημα υγείας. Αντιμετωπίζεται ως παρείσακτος και ως μίασμα από το Υπουργείο σας. Αυτό συμβαίνει σε μία εποχή που η κοινωνία βγαίνει τραυματισμένη από αλλεπάλληλες κρίσεις, οικονομική πίεση, ανασφάλεια, κοινωνική απομόνωση, φόβος, αγωνία και εγκληματικότητα. 
Στην Κρήτη η ανάγκη για υπηρεσίες ψυχικής υγείας όλων των ηλικιών και ιδιαίτερα των ανηλίκων είναι σήμερα μεγαλύτερη από ποτέ. Στο Ηράκλειο υπάρχουν χώροι ακατάλληλοι ή μη προσβάσιμοι για την εξέταση ψυχιατρικών περιστάσεων, ενώ οι πολίτες και οι οικογένειές τους βιώνουν καθημερινά τις συνέπειες της υποστελέχωσης. Άρα, επιτρέψτε μου να σας πω, καλές είναι οι αιτιολογικές εκθέσεις του νομοσχεδίου σας που τα παρουσιάζουν όλα τέλεια και σχεδόν ήδη λυμένα στον τομέα της ψυχικής υγείας, αλλά η σκληρή αλήθεια είναι ότι βλέπουμε και πάλι διάσπαρτες διατάξεις, αντί να δούμε ένα ολοκληρωμένο σχέδιο ενίσχυσης των δημόσιων δομών ψυχικής υγείας. 
Το ΠΑΣΟΚ σας κατέθεσε σήμερα μία τροπολογία. Βρισκόμαστε στο 2026 και δυστυχώς δεν έχει αποκατασταθεί ακόμα μία ακραία δυσμενής διάκριση. Πρέπει οι νοσηλευτές και τα πληρώματα ασθενοφόρων, επιτέλους, να ενταχθούν στον πίνακα βαρέων και ανθυγιεινών επαγγελμάτων χωρίς άλλη συζήτηση, χωρίς καμία άλλη συζήτηση, κύριε Υπουργέ. Διαφωνείτε κάπου; Δεν νομίζω. Πότε θα πάψετε να βλέπετε τη λέξη «ΠΑΣΟΚ» στις τροπολογίες και να ενεργείτε μικροπολιτικά; «Δεν το κάνουμε αυτό, γιατί το ζήτησε το ΠΑΣΟΚ». Εδώ είναι ζήτημα αξιοπρέπειας στην αντιμετώπιση των ανθρώπων αυτών στους οποίους οφείλουμε τη ζωή μας και τη ζωή των συγγενών μας.
Κλείνοντας, να έρθω στα φάρμακα, κύριε Υπουργέ. Το ΠΑΣΟΚ έχει επανειλημμένα τονίσει ότι ο μηχανισμός του clawback δεν μπορεί να αποτελεί το μόνιμο εργαλείο χρηματοδότησης του συστήματος υγείας. Όπως κάνετε με το σύνολο των πολιτών, έτσι και εδώ μεταφέρετε διαρκώς το βάρος στους επαγγελματίες του χώρου υγείας. Ειδικά για τους φαρμακοποιούς, τους φυσικοθεραπευτές, τους μικρούς και μεσαίους επαγγελματίες του κλάδου της υγείας, το ανεξέλεγκτο clawback και οι συνεχείς οικονομικές επιβαρύνσεις υπονομεύουν τη βιωσιμότητά τους. Θα σας πω ότι στην περιφέρεια και στις νησιωτικές περιοχές, όπου το φαρμακείο λειτουργεί ως βασικός πυλώνας πρωτοβάθμιας φροντίδας, θα έπρεπε να υπάρχει ήδη ρύθμιση για τις επιβαρύνσεις αυτές. 
Κλείνω, κύριε Πρόεδρε.
Κύριε Υπουργέ, το μεγαλύτερο πρόβλημα σε όσα σας ανέφερα δεν είναι όσα σας ανέφερα. Είναι ότι τα γνωρίζετε όλα αυτά πολύ καλά και ότι επιλέγετε να διαχειρίζεστε επικοινωνιακά τον τομέα της υγείας αντί να δώσετε ουσιαστικές λύσεις. Αυτόν που βρίσκεται σε ένα ράντζο και περιμένει να εξεταστεί για ώρες τον ενδιαφέρουν οι ουσιαστικές λύσεις. Σε ένα Υπουργείο φωτιά αυτό είναι το μεγαλύτερο σας πρόβλημα και από αυτό το πρόβλημα, από αυτό το βάρος στις πλάτες του ελληνικού λαού, έχουμε χρέος να τελειώσουμε σε λίγους μήνες που δεν θα είστε πια κυβέρνηση. 
Σας ευχαριστώ πολύ.
(Χειροκροτήματα από την πτέρυγα του ΠΑΣΟΚ-Κινήματος Αλλαγής)
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Πάρις Κουκουλόπουλος): Ευχαριστούμε την κυρία Βατσινά.
Συνεχίζουμε πάλι με την Κοινοβουλευτική Ομάδα του ΠΑΣΟΚ, αυτήν τη φορά με τη Βουλευτή Λακωνίας κυρία Γρηγοράκου Παναγιώτα Νάγια. 
Έχετε τον λόγο.
ΠΑΝΑΓΙΩΤΑ (ΝΑΓΙΑ) ΓΡΗΓΟΡΑΚΟΥ: Ευχαριστώ πολύ, κύριε Πρόεδρε.
Κύριε Υπουργέ, κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, το νομοσχέδιο που συζητάμε σήμερα είναι ένα ακόμα ερανιστικό νομοσχέδιο της Κυβέρνησης της Νέας Δημοκρατίας. Θα μου πείτε είναι κάτι πρωτότυπο; Όχι, άλλωστε μας έχει συνηθίσει στην κακή νομοθέτηση. Το προβληματικό όμως στην προκειμένη περίπτωση είναι ότι ο κ. Μητσοτάκης, ο Πρωθυπουργός, έχει αναφέρει δημοσίως ότι στις προτάσεις του για τη συνταγματική αναθεώρηση θα είναι και η συνταγματική κατοχύρωση της της καλής νομοθέτησης. Άρα λοιπόν νομίζω ότι και το παρόν νομοσχέδιο ακριβώς μας δείχνει τι εννοεί η Νέα Δημοκρατία ως καλή νομοθέτηση. 
Ο τίτλος του νομοσχεδίου το οποίο συζητάμε σήμερα είναι «Σύσταση Ταμείου Καινοτομίας - Πρόσβαση των ασθενών σε νέα φάρμακα και θεραπείες - Βελτίωση των υπηρεσιών υγείας και άλλες διατάξεις». Είναι ένα ζήτημα εξαιρετικά κρίσιμο για τους ασθενείς οι οποίοι ταλανίζονται από σπάνια νοσήματα, από χρόνιες παθήσεις και που όλοι γνωρίζουμε ότι θέλουν πρόσβαση σε καινοτόμες, αλλά και πανάκριβες θεραπείες. Και όμως, ενώ πραγματικά αυτό είναι όντως σημαντικό, το νομοσχέδιο το οποίο συζητάμε σήμερα από τα ενενήντα δύο του άρθρα αναλώνει μόνο τα τέσσερα για το συγκεκριμένο ζήτημα. Όλο το υπόλοιπο νομοθέτημα έχει διάφορες ρυθμίσεις παντός τύπου, λίγο από προσωπικό γιατρό, λίγο από καπνικά προϊόντα, λίγο από φαρμακευτική κάνναβη, λίγο από προσλήψεις, λίγο από αλλαγές στις δομές της ψυχικής υγείας και φυσικά και την πάγια πρακτική της Νέας Δημοκρατίας, να μεταφέρει δηλαδή αποφάσεις από τη νομοθετική εξουσία στην εκτελεστική, καθώς μας έχει συνεχώς εξουσιοδοτικές διατάξεις. Άρα λοιπόν εμείς εδώ πέρα αντί να συζητάμε για ένα πλήρες θεσμικό πλαίσιο συζητάμε για κάτι χοντρικά, για κάτι στρογγυλό, για κάτι γενικό, και έρχεται μετά σε μεταγενέστερο στάδιο ένας Υπουργός, μια κοινή υπουργική απόφαση, να αποφασίσουν. 
Όμως παρά το γεγονός ότι διαφωνούμε κάθετα στη φιλοσοφία του παρόντος νομοσχεδίου, αλλά και στη δομή του νομοσχεδίου αυτού, υπάρχουν, προφανώς, και κάποιες επιμέρους διατάξεις στις οποίες το ΠΑΣΟΚ θα τις υπερψηφίσει. Διότι ως πραγματικά αξιόπιστη Αντιπολίτευση είμαστε εδώ να πούμε ναι σε διάφορες ρυθμίσεις οι οποίες πράγματι βοηθούν και τους Έλληνες πολίτες, και τους ασθενείς στα νοσοκομεία μας, και τους εργαζόμενους στο Εθνικό Σύστημα Υγείας. 
Ακριβώς σε αυτήν τη λογική εμείς καταθέσαμε σήμερα μία τροπολογία για την ένταξη στα βαρέα και ανθυγιεινά των νοσηλευτών και των πληρωμάτων του ΕΚΑΒ που προφανώς θεωρούμε ότι είναι μια τροπολογία την οποία επιτέλους το Υπουργείο θα πρέπει να την αποδεχτεί διότι είναι θέμα κοινωνικής δικαιοσύνης. Διότι σήμερα τι υπάρχει, τι υφίσταται, ποια είναι η κατάσταση; Μια παράλογη και βαθιά αδικία, εργαζόμενοι που κάνουν ακριβώς την ίδια δουλειά υπό τις ίδιες ακριβώς επικίνδυνες και εξαντλητικές συνθήκες αντιμετωπίζονται διαφορετικά, επειδή πριν από τον e-ΕΦΚΑ ασφαλίζονταν σε διαφορετικό ασφαλιστικό φορέα. Η πανδημία άλλωστε απέδειξε με τον πιο σκληρό τρόπο ποιοι κράτησαν όρθιο το Εθνικό Σύστημα Υγείας. Οι νοσηλευτές, οι εργαζόμενοι στην πρώτη γραμμή και τα πληρώματα του ΕΚΑΒ εργάστηκαν σε συνθήκες εξουθένωσης, θέτοντας σε κίνδυνο ακόμα και την ίδια τους τη ζωή. 
Εμείς στο ΠΑΣΟΚ θεωρούμε ότι δεν μπορεί να υπάρξει ισχυρό Εθνικό Σύστημα Υγείας χωρίς πραγματικά να στηρίζουμε τους ανθρώπους του. Η στήριξη αυτή δεν πρέπει να εξαντλείται στα χειροκροτήματα, δεν πρέπει να εξαντλείται στα παλαμάκια. Πρέπει να κάνουμε πραγματικές πολιτικές, θεσμικό πλαίσιο, για να βοηθάμε και να υπερασπιζόμαστε αυτούς τους ανθρώπους. Γι’ αυτό λοιπόν σας καλούμε σήμερα να αποδεχτείτε την τροπολογία, προκειμένου πραγματικά να υπάρχει μία δικαιοσύνη σε αυτούς τους εργαζόμενους. 
Δεν θα μπορούσα, κύριε Υπουργέ, στην ομιλία μου να μην αναφερθώ και στην πραγματικότητα που βιώνουν οι εργαζόμενοι του ΕΚΑΒ στη Λακωνία. Μια πραγματικότητα η οποία αποδεικνύει για ποιον λόγο θα πρέπει σήμερα το Υπουργείο Υγείας να κάνει αποδεκτή την τροπολογία του ΠΑΣΟΚ, γιατί είναι ένα ζήτημα στοιχειώδους δικαιοσύνης. 
Στους Μολάους, στη Νεάπολη, στο Γύθειο, στην Αρεόπολη, οι διασώστες του ΕΚΑΒ εργάζονται σε συνθήκες οριακής εξάντλησης. Για να λειτουργήσει στοιχειωδώς ένα ασθενοφόρο σε εικοσιτετράωρη βάση, όλοι γνωρίζουμε και εσείς το γνωρίζετε ακόμα καλύτερα από εμάς ότι, χρειάζονται έντεκα διασώστες. Πώς όμως θα γίνει αυτό όταν στους Μολάους έχουμε έξι διασώστες του ΕΚΑΒ, όταν στο Γύθειο έχουμε δύο διασώστες του ΕΚΑΒ και στη Νεάπολη τρεις; Παρόλα αυτά οι διακομιδές γίνονται. Γιατί όμως γίνονται; Χάρη στην υπερεργασία των εργαζομένων και χάρη στο γεγονός ότι θυσιάζουν οικογένεια, θυσιάζουν ρεπό, θυσιάζουν άδειες, προκειμένου να είναι εκεί, παρόντες στο καθήκον. 
Φυσικά δεν νομίζω να θεωρείτε ότι πραγματική λύση είναι η επιστράτευση δανεικών οδηγών από τις Ένοπλες Δυνάμεις, προκειμένου να καλυφθούν τα κενά. Διότι πόσες φορές -δεν νομίζω ότι έχει συμβεί μόνο στη Λακωνία, αλλά και σε άλλους νομούς- βλέπουμε παιδιά, φαντάρους, οι οποίοι βοηθούν από τις Ένοπλες Δυνάμεις στα ασθενοφόρα και λιποθυμούν, επειδή δεν μπορούν να διαχειριστούν το αίμα ή μια έκτακτη κατάσταση. Διότι είναι πάρα πολύ σημαντικό να πούμε ότι οι διασώστες του ΕΚΑΒ δεν είναι οδηγοί. Οι διασώστες του ΕΚΑΒ είναι επαγγελματίες υγείας. Είναι αυτοί οι οποίοι θα πρέπει στη δύσκολη στιγμή να βοηθήσουν το συνάνθρωπό τους.
Στη Λακωνία φυσικά οι εργαζόμενοι του ΕΚΑΒ καλούνται καθημερινά να καλύπτουν και τις τεράστιες ελλείψεις τόσο του Νοσοκομείου της Σπάρτης όσο και των Μολάων. Ενδεικτικά θα ήθελα να προσκομίσω στα Πρακτικά τις εφημερίες του Νοσοκομείου Σπάρτης και γενικότερα των νοσοκομείων της Λακωνίας την ημέρα του Πάσχα. Την Κυριακή λοιπόν του Πάσχα στη Σπάρτη στη νοσηλευτική μονάδα δεν είχαμε παθολόγο, δεν είχαμε ακτινολόγο, δεν είχαμε παιδίατρο. Άρα οποιοδήποτε περιστατικό θα έπρεπε να διακομισθεί είτε στους Μολάους, είτε στην Καλαμάτα, είτε στην Τρίπολη και όσες διακομιδές έγιναν, έγιναν από το ΕΚΑΒ.
(Στο σημείο αυτό η Βουλευτής κ. Παναγιώτα (Νάγια) Γρηγοράκου καταθέτει για τα Πρακτικά το προαναφερθέν έγγραφο, το οποίο βρίσκεται στο αρχείο του Τμήματος Γραμματείας της Διεύθυνσης Στενογραφίας και  Πρακτικών της Βουλής)
Και όλα αυτά φυσικά, όταν γνωρίζουμε ότι το οδικό σύστημα της Λακωνίας είναι γεωγραφικά πάρα πολύ δύσκολο, με μεγάλες αποστάσεις και με έναν γερασμένο στόλο ασθενοφόρων. Στη Σπάρτη μάλιστα -ακούστε- το ΕΚΑΒ επί δεκαεπτά ολόκληρα χρόνια στεγαζόταν σε ένα κοντέινερ και τώρα είναι σε εξήντα πέντε τετραγωνικά στο Διοικητήριο της Περιφερειακής Ενότητας Λακωνίας και φαίνεται ότι δεν υπάρχει πρόβλεψη το ΕΚΑΒ να στεγαστεί στο νέο νοσοκομείο της Σπάρτης. 
Πραγματικά αναρωτιέμαι, αν όλοι αυτοί οι άνθρωποι του ΕΚΑΒ, αλλά και οι νοσηλευτές, δεν δικαιούνται να ενταχθούν στα βαρέα και ανθυγιεινά, τότε ποιος δικαιούται;
Κλείνοντας και με αφορμή τις διατάξεις του παρόντος νομοσχεδίου για την ψυχική υγεία, θα ήθελα πραγματικά, κύριε Υπουργέ, να σας καλέσω να δείτε και την πραγματικότητα που υπάρχει στη Λακωνία. 
Ολόκληρη η Λακωνία διαθέτει σήμερα μόνο έναν ψυχίατρο σε δημόσια δομή, κανέναν παιδοψυχίατρο, δεν υπάρχει ψυχιατρική κλινική στο νοσοκομείο της Σπάρτης και δεν υπάρχει και κέντρο ημέρας για τους ψυχικά ασθενείς. Υπάρχει ένας ψυχολόγος και μία κοινωνική λειτουργός, που προσπαθούν να φέρουν βόλτα την κατάσταση που επικρατεί στο θέμα της ψυχικής υγείας στη Λακωνία. Αυτή είναι λοιπόν η πραγματικότητα την οποία βιώνουν οι Λάκωνες πολίτες. 
Σαν να μην έφτανε όλο αυτό, ακόμα και στις ελάχιστες διαθέσιμες δομές ψυχοκοινωνικής αποκατάστασης οι διαδικασίες είναι εξοντωτικές για τους ίδιους τους ασθενείς, αλλά και για τις οικογένειές τους. 
Στη Μονάδα Ψυχοκοινωνικής Αποκατάστασης Υάκινθος υπάρχουν μόλις δώδεκα κλίνες. Για να γίνει κάποιος δεκτός, θα πρέπει να εξεταστεί η αίτησή του από την 6η ΥΠΕ, που η εξέταση μπορεί να διαρκέσει παραπάνω κι από έναν χρόνο. Αυτή τη στιγμή έχουμε περιστατικό στην Σπάρτη που έχει γίνει αίτηση από πέρσι τον Αύγουστο και ακόμα δεν έχει εξεταστεί από την ΥΠΕ. Αφού λοιπόν εξετάζεται, τι γίνεται; Μπορεί να μην νοσηλευτεί στη Σπάρτη, αλλά να νοσηλευτεί στην Κόρινθο ή την Καλαμάτα. Δηλαδή, τι κάνουμε; Εξοντώνουμε και τους ασθενείς, εξοντώνουμε και το οικείο περιβάλλον, και τους γονείς και τους συγγενείς. 
Άρα, αυτό τι σημαίνει; Ότι είναι πάρα πολύ σημαντικό να δώσουμε επιτέλους μια βοήθεια στη Λακωνία, στην ψυχική υγεία, να βοηθήσουμε για να γίνουν στη Λακωνία περισσότερες μόνιμες προσλήψεις, να έχουμε ψυχιατρικές δομές, να έχουμε παιδοψυχιατρική κάλυψη -αν είναι δυνατόν να μην υπάρχει παιδοψυχίατρος στη Λακωνία!-, να έχουμε κοινοτικές υπηρεσίες και δομές αποκατάστασης. Γιατί είναι πάρα πολύ σημαντικό να ξέρουμε ότι πίσω από κάθε κλίνη, πίσω από κάθε άνθρωπο ο οποίος νοσεί ψυχικά, υπάρχει και μία οικογένεια. Υπάρχει και ο ίδιος ο ασθενής και η οικογένειά του, που θέλει να δει ένα πραγματικό πρόσωπο αξιοπρέπειας και μια φροντίδα από το κράτος. 
Σας ευχαριστώ πολύ. 
(Χειροκροτήματα από την πτέρυγα του ΠΑΣΟΚ-Κινήματος Αλλαγής)
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Πάρις Κουκουλόπουλος): Ευχαριστούμε την κυρία Γρηγοράκου. 
Καλείται στο Βήμα ο Βουλευτής Αιτωλοακαρνανίας της Νέας Δημοκρατίας κ. Παπαθανάσης Αθανάσιος. 
ΑΘΑΝΑΣΙΟΣ ΠΑΠΑΘΑΝΑΣΗΣ: Κύριε Πρόεδρε, κύριε Υπουργέ, κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, συζητάμε σήμερα ένα νομοσχέδιο με ουσιαστικό, κοινωνικό, υγειονομικό και αναπτυξιακό αποτύπωμα. Είναι ένα νομοσχέδιο που δεν έρχεται απλώς να ρυθμίσει τεχνικά ζητήματα του χώρου της υγείας, έρχεται να απαντήσει σε πραγματικές ανάγκες των ασθενών, να δώσει λύσεις σε χρόνιες δυσλειτουργίες, να ενισχύσει τη διαφάνεια, να βάλει κανόνες εκεί όπου υπήρχαν γκρίζες ζώνες και κυρίως να φέρει την καινοτομία πιο κοντά στον Έλληνα πολίτη. 
Η υγεία δεν είναι ένας ακόμα τομέας δημόσιας πολιτικής, είναι ο πυρήνας του κοινωνικού κράτους, είναι το σημείο που η πολιτεία κρίνεται καθημερινά από τον πολίτη, από τον ασθενή, από την οικογένεια που αγωνιά, από τον άνθρωπο που περιμένει πρόσβαση σε μία θεραπεία, σε ένα φάρμακο, σε μία υπηρεσία υγείας, με αξιοπρέπεια και ασφάλεια. 
Το πρώτο και κεντρικό στοιχείο του νομοσχεδίου είναι η σύσταση του Ταμείου Καινοτομίας στον ΕΟΠΥΥ. Πρόκειται για μια παρέμβαση βαθιά ανθρωποκεντρική. Με το Ταμείο Καινοτομίας δημιουργείται μια διακριτή κατηγορία φαρμακευτικής δαπάνης για τη χρηματοδότηση καινοτόμων φαρμάκων και θεραπειών, ώστε οι ασθενείς στη χώρα μας να μπορούν να έχουν ταχύτερη και αποτελεσματικότερη πρόσβαση σε νέες θεραπευτικές δυνατότητες. Δεν μπορούμε να μιλάμε για σύγχρονο εθνικό σύστημα υγείας αν οι ασθενείς μας δεν έχουν πρόσβαση στις θεραπείες που προσφέρει η επιστήμη. 
Με το Ταμείο Καινοτομίας, με την επιτροπή που προβλέπεται για την αξιολόγηση και ένταξη των φαρμακευτικών σκευασμάτων, αλλά και με το Εθνικό Μητρώο Ασθενών Ταμείου Καινοτομίας δημιουργείται ένα πλαίσιο που συνδυάζει την πρόσβαση με την ασφάλεια, την καινοτομία με τον έλεγχο, την ταχύτητα με τη διαφάνεια. 
Έτσι, η καινοτομία στην υγεία θα μπορεί να είναι τεκμηριωμένη με αξιολόγηση. Πρέπει να γνωρίζουμε ποιοι ασθενείς λαμβάνουν τις θεραπείες, ποια είναι τα αποτελέσματα, πώς αξιοποιούνται οι δημόσιοι πόροι και πώς εξασφαλίζεται η καλύτερη δυνατή φροντίδα. 
Το δεύτερο κρίσιμο πεδίο του νομοσχεδίου αφορά τον εξορθολογισμό της φαρμακευτικής δαπάνης και την ενίσχυση της λειτουργίας του ΕΟΠΥΥ. Ο ΕΟΠΥΥ είναι ένας από τους βασικότερους πυλώνες του συστήματος υγείας. Από τη δική του λειτουργία εξαρτώνται εκατομμύρια ασφαλισμένοι, πάροχοι, ασθενείς, οικογένειες. Γι’ αυτό και η διοικητική, οργανωτική και επιχειρησιακή του ενίσχυση είναι επιβεβλημένη. 
Με τις διατάξεις του νομοσχεδίου προβλέπεται, μεταξύ άλλων, η αξιοποίηση σύγχρονων τεχνολογικών εργαλείων και συστημάτων τεχνητής νοημοσύνης με σαφώς οριοθετημένους σκοπούς, τον έλεγχο παραβατικών συμπεριφορών, την υποστήριξη της διαδικασίας έγκρισης αιτημάτων αποζημίωσης, την παρακολούθηση και μείωση των δαπανών, τη διαχείριση καταγγελιών και αιτήσεων ασφαλισμένων. Εργαζόμαστε για ένα κράτος που αξιοποιεί την τεχνολογία για να γίνεται, πιο γρήγορο, πιο δίκαιο, πιο αποτελεσματικό. 
Θέλω επίσης να κάνω ειδική αναφορά στα άρθρα 32 και 33, τα οποία έχουν ιδιαίτερη αξία, διότι αναδεικνύουν δύο βασικές επιλογές της πολιτείας. Από τη μία, ανοίγουμε δρόμους στην επιστημονική πρόοδο και στις προηγμένες θεραπείες και από την άλλη, προστατεύουμε τον ιδιαίτερο ρόλο του φαρμακείου και του φαρμακοποιού μέσα στην κοινωνία. 
Με το άρθρο 32 δίνεται η δυνατότητα υπό αυστηρούς κανόνες, εποπτεία και επιστημονικές εγγυήσεις να αξιοποιούνται σύγχρονες θεραπευτικές προσεγγίσεις για ασθενείς που τις έχουν πραγματικά ανάγκη. Είναι μία διάταξη που συνδέει το δημόσιο σύστημα υγείας με την αιχμή της ιατρικής επιστήμης, χωρίς να υποχωρεί ούτε βήμα από την ασφάλεια, τη νομιμότητα και την προστασία του ασθενή. 
Με το άρθρο 33 αντιστοίχως θωρακίζεται ο κοινωνικός και επιστημονικός χαρακτήρας του φαρμακείου. Προβλέπεται κατώτατο ποσοστό συμμετοχής του φαρμακοποιού στα εταιρικά φαρμακεία, ώστε να διασφαλίζεται ότι το φαρμακείο δεν αντιμετωπίζεται ως μια απλή εμπορική επιχείρηση, αλλά ως κρίσιμος κρίκος της πρωτοβάθμιας φροντίδας υγείας. 
Ο φαρμακοποιός είναι ο επιστήμονας της καθημερινότητας του πολίτη. Είναι ο άνθρωπος που συμβουλεύει, καθοδηγεί, προλαμβάνει και στηρίζει την κοινωνία, και η πολιτεία οφείλει να διαφυλάσσει αυτόν τον ρόλο. 
Το νομοσχέδιο περιλαμβάνει επίσης σημαντικές διατάξεις για την προστασία των ανηλίκων από προϊόντα καπνού, νικοτίνης και κάνναβης. 
Κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, το νομοσχέδιο περιλαμβάνει και παρεμβάσεις για την καλύτερη λειτουργία των νοσοκομείων, των εποπτευόμενων φορέων του Υπουργείου Υγείας και των υπηρεσιών υγείας συνολικά. 
Θέλω στο σημείο αυτό να σταθώ ιδιαίτερα στο άρθρο 63, το οποίο έχει ξεχωριστή σημασία για την Αιτωλοακαρνανία, τον νομό μου. Τα νοσοκομεία Αγρινίου και Μεσολογγίου αποσυνδέονται και θα λειτουργούν ανεξάρτητα και αυτόνομα. Με τη διάταξη αυτή καταργείται το ενιαίο και αυτοτελές Νομικό Πρόσωπο Δημοσίου Δικαίου «Γενικό Νοσοκομείο Αιτωλοακαρνανίας» και οι δύο οργανικές του μονάδες, το Γενικό Νοσοκομείο Αγρινίου και το Γενικό Νοσοκομείο Μεσολογγίου Χατζηκώστα, μετατρέπονται σε δύο αυτόνομα ανεξάρτητα Νομικά Πρόσωπα Δημοσίου Δικαίου. 
Έτσι, διαψεύδονται όλοι όσοι έλεγαν ότι το Νοσοκομείο Μεσολογγίου θα κλείσει. Όχι μόνο δεν κλείνει, αλλά ενισχύεται σημαντικά τόσο σε προσωπικό όσο και σε υποδομές. Πρόκειται για μια ουσιαστική και ιστορική εξέλιξη για τον νομό μου. 
Για το Μεσολόγγι, για την ιερά πόλη, διακόσια χρόνια μετά την έξοδο των ελεύθερων πολιορκημένων, για τους πολίτες της ευρύτερης περιοχής, η αυτοτελής λειτουργία του νοσοκομείου δεν είναι απλώς μια διοικητική μεταβολή, είναι ένα βήμα ενίσχυσης της υγειονομικής του ταυτότητας, της διοικητικής του αυτονομίας και της δυνατότητάς του να σχεδιάζει, να οργανώνει και να διεκδικεί με μεγαλύτερη αποτελεσματικότητα τις ανάγκες του. 
Σε έναν νομό, την Αιτωλοακαρνανία, τον μεγαλύτερο νομό της χώρας, με αυξημένες αποστάσεις και με πολίτες που ζουν σε απομακρυσμένα σημεία από τα αστικά κέντρα, που χρειάζονται άμεση και ποιοτική πρόσβαση στις υπηρεσίες υγείας, η ύπαρξη δύο αυτοτελών νοσοκομείων, στο Αγρίνιο και το Μεσολόγγι, αποτελεί πράξη σεβασμού προς τους πολίτες της Αιτωλοακαρνανίας. 
Η Κυβέρνηση και το Υπουργείο Υγείας, αφουγκραζόμενοι τις πραγματικές ανάγκες της Αιτωλοακαρνανίας, και μετά τα ισχυρά επιχειρήματα που θέσαμε, τόσο ο ίδιος ως άνθρωπος της υγείας όσο και οι φορείς και η τοπική κοινωνία, δικαίωσαν την προσπάθειά μας. Είναι μια επιλογή που υπηρετεί την αποκέντρωση, την εγγύτητα των υπηρεσιών υγείας στον πολίτη και την ισόρροπη υγειονομική κάλυψη του νομού μας. 
Προβλέπονται επίσης ρυθμίσεις για τη συμμετοχή της χώρας σε κοινές ευρωπαϊκές προμήθειες φαρμάκων, εμβολίων και για ιατροτεχνολογικού υλικού μέσα από ευρωπαϊκούς μηχανισμούς, όπως η ERA. Αυτό έχει ιδιαίτερη σημασία μετά την εμπειρία της πανδημίας. Η Ευρώπη έμαθε ότι η υγειονομική ασφάλεια δεν μπορεί να είναι αποσπασματική. Χρειάζεται συνεργασία, κοινές προμήθειες, ετοιμότητα και στρατηγικό σχεδιασμό. 
Η Κυβέρνηση της Νέας Δημοκρατίας έχει αποδείξει ότι αντιμετωπίζει την υγεία, όχι με συνθήματα, αλλά με πράξεις, με προσλήψεις, με ανακαινίσεις νοσοκομείων και κέντρων υγείας, με ενίσχυση των δομών, με ψηφιακά εργαλεία, με παρεμβάσεις στον ΕΟΠΥΥ, με πολιτικές για την πρόσβαση στο φάρμακο, με μέριμνα για τον ασθενή. 
Δεν ισχυριζόμαστε ότι όλα τα προβλήματα λύθηκαν. Το Εθνικό Σύστημα Υγείας σαφώς δέχεται πιέσεις, έχει ανάγκες, έχει δυσκολίες. Όμως, η διαφορά είναι ότι σήμερα υπάρχει σχέδιο, υπάρχει κατεύθυνση. 
Υπάρχει βούληση να αντιμετωπιστούν τα προβλήματα όχι με πρόχειρες λύσεις, αλλά με μόνιμες παρεμβάσεις. Και το παρόν νομοσχέδιο είναι ένα ακόμα βήμα σε αυτή την πορεία. Ένα βήμα για να φτάνουν τα νέα φάρμακα πιο γρήγορα στους ασθενείς. Ένα βήμα για να ελέγχεται καλύτερα η φαρμακευτική δαπάνη. Ένα βήμα για να περιοριστούν οι ελλείψεις στα φάρμακα. Ένα βήμα θωράκισης του κοινωνικού και επιστημονικού ρόλου του φαρμακείου. Ένα βήμα για να προστατευθούν οι ανήλικοι από προϊόντα καπνού, νικοτίνης και κάνναβης. Ένα βήμα για να γίνει το σύστημα υγείας πιο σύγχρονο, πιο διαφανές πιο αποτελεσματικό. 
Κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, η δημόσια υγεία απαιτεί ευθύνη. Απαιτεί θεσμική σοβαρότητα. Απαιτεί να βλέπουμε πέρα από την αντιπαράθεση της ημέρας και να εστιάζουμε στην ουσία, στον πολίτη που περιμένει καλύτερες υπηρεσίες υγείας, στον ασθενή που χρειάζεται τη θεραπεία του, στο γιατρό και τον φαρμακοποιό που χρειάζονται καθαρούς κανόνες, στο κράτος που πρέπει να λειτουργεί με διαφάνεια και αποτελεσματικότητα.
 Το νομοσχέδιο αυτό, λοιπόν, υπηρετεί τη βούληση της Κυβέρνησής μας για ένα σύστημα υγείας ανοικτό, προσβάσιμο, σύγχρονο, ασφαλές και δίκαιο για όλους.
Σας ευχαριστώ.
(Χειροκροτήματα από την πτέρυγα της Νέας Δημοκρατίας)
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Πάρις Κουκουλόπουλος):  Ευχαριστούμε τον κ. Παπαθανάση. 
Μένουμε Αιτωλοακαρνανία, αυτή τη φορά για να ακούσουμε τη φωνή του Κομμουνιστικού Κόμματος Ελλάδας, με τον Βουλευτή του, τον Νικόλαο Παπαναστάση. Προφανώς, θ’ ακούσουμε μια άλλη εκδοχή από τον ίδιο τόπο. 
Ορίστε, έχετε τον λόγο, κύριε Παπαναστάση. 
ΝΙΚΟΛΑΟΣ ΠΑΠΑΝΑΣΤΑΣΗΣ: Ευχαριστώ κύριε Πρόεδρε.
Κακό πράγμα να διαδέχεται ο ένας Αιτωλοακαρνάνας τον άλλο στο Βήμα εδώ της Βουλής, γιατί είναι πολύ πρόσφατη η δήλωση του κ. Παπαθανάση, για τα δύο Νοσοκομεία Μεσολογγίου και Αγρινίου. Δεν θα σας βάλω πρόθεση παραπλάνησης, σχετικά με το περιεχόμενο των δηλώσεων σας, αλλά όλοι οι Αιτωλοακαρνάνες γνωρίζουν ότι έχουν δύο νοσοκομεία με ιατρονοσηλευτικό προσωπικό, το οποίο υπερβάλλει ακόμα και των βιολογικών του αντοχών, αλλά η παροχή υπηρεσιών είναι, επιεικώς, απαράδεκτη. Απαράδεκτη!
Δεν θέλω να πω ότι έχετε πρόθεση ή δεν έχετε σχέση με την πραγματικότητα. Κάντε μια βόλτα στο Μεσολόγγι, στο Αγρίνιο, στο Ξηρόμερο, στο Βάλτο και ρωτήστε και θα σας απαντήσουν. Δεν είναι τυχαίο ότι οι Μεσολογγίτες, σε μια περιοχή που ο κόσμος έχει μία σχετική ηρεμία, αν θέλετε, έχουν βγει δύο φορές το τελευταίο διάστημα με μεγάλες συγκεντρώσεις -εντυπωσιακές για το Μεσολόγγι- στο δρόμο για το Νοσοκομείο που ούτε καν κέντρο υγείας δεν είναι.
 Σχετικά με το νομοσχέδιο είναι σημαντικό, όταν γίνεται αναφορά στη σύσταση Ταμείου Καινοτομίας Φαρμάκου, πρόσβαση των ασθενών σε νέα φάρμακα και θεραπείες, βελτίωση των υπηρεσιών υγείας και άλλες διατάξεις, να περιγράφεται και το περιβάλλον στο οποίο θα υλοποιηθούν όλα αυτά. Αναφερόμαστε σε ένα σύστημα υγείας με τριάντα χιλιάδες κενές οργανικές θέσεις, με μείωση στον Κρατικό Προϋπολογισμό του 2026 κατά 180 εκατομμύρια ευρώ για τη μισθοδοσία του προσωπικού των δημοσίων νοσοκομείων. Και αυτό είναι κάτι που βάζει σε άμεσο κίνδυνο την υγεία του λαού, οδηγεί σε λουκέτο κρίσιμα τμήματα και κλινικές. 
Για το Κομμουνιστικό Κόμμα Ελλάδας, τα ζητήματα της υγείας του λαού παραμένουν στο επίκεντρο της παρέμβασης του κόμματος. Καθημερινά και πολλές φορές με δραματικό τρόπο αναμετριούνται με την ανθρωπιά, τα όρια και τα αδιέξοδα ενός εμπορευματοποιημένου συστήματος υγείας, ενός συστήματος προσαρμοσμένου στις ανάγκες της κερδοφορίας λίγων και όχι της πρόληψης και της φροντίδας των πολλών, του λαού.
 Το Κομμουνιστικό Κόμμα Ελλάδας, ήταν και παραμένει στην πρώτη γραμμή του αγώνα για την ενίσχυση του δημόσιου συστήματος υγείας. Διαμορφώνει αιτήματα ζωτικής σημασίας για τη σωτηρία του λαού, όπως μαζικές προσλήψεις μόνιμου προσωπικού, -δεν το κάνετε- μονιμοποιήσεις συμβασιούχων, -δεν το κάνετε- αναβάθμιση των πρωτοβάθμιων δομών υγείας. Ο λαός λέει «άντε γεια!». 
Το συζητούμενο νομοσχέδιο, μπορεί από πολλούς να χαρακτηρίζεται ερανιστικού τύπου. Δηλαδή, τα  περιλαμβανόμενα σε αυτό ζητήματα φαινομενικά να μην έχουν σχέση μεταξύ τους. Όμως, όλα αυτά συμμετέχουν στην κυβερνητική προσπάθεια διεύρυνσης της κανονικότητας, της εμπορευματοποίησης των υπηρεσιών υγείας, αλλά και της ιδιωτικοποίησης του δημόσιου χαρακτήρα τους. 
Στο συζητούμενο νομοσχέδιο, αυτό απεικονίζεται ιδιαίτερα στις ρυθμίσεις για τα φάρμακα είτε αυτές αφορούν τα λεγόμενα καινοτόμα είτε τον τομέα της φαρμακευτικής πολιτικής των στρατιωτικών νοσοκομείων και του Νοσηλευτικού Ιδρύματος του Μετοχικού Ταμείου Στρατού του ΝΙΜΙΤΣ.
Και στις δύο περιπτώσεις θεσμοθετούνται μέτρα, δηλαδή, πάγια αιτήματα των φαρμακοβιομηχάνων, όπως ο περιορισμός των υποχρεωτικών επιστροφών επιστροφών του clawback και υποχρεωτικών εκπτώσεων το rebate, οι οποίοι αξιοποιούν αξιοποιώντας το πεδίο των καινοτόμων φαρμάκων, στοχεύουν στην ενίσχυση της στρατηγικής του θέσης και φυσικά στην ακόμη μεγαλύτερη -απόλυτα προκλητική- αύξηση των κερδών τους. 
Σχετικά με τα στρατιωτικά νοσοκομεία και το ΝΙΜΤΣ, σήμερα οι υπηρεσίες που παρέχουν, δεν προσεγγίζουν ούτε καν ένα ανεκτό επίπεδο. Παρά την ένταση της προσφοράς του ιατρικού νοσηλευτικού και τεχνικού προσωπικού, υπάρχει αυτή η έλλειψη. Ήδη, αντιγράφοντας την αντιλαϊκή πολιτική που εφαρμόζεται στα νοσοκομεία του ΕΣΥ, κινούνται κι αυτά στην τροχιά της σταδιακής εμπορευματοποίησης των υπηρεσιών τους. Τα στελέχη των Ενόπλων Δυνάμεων, οι απόστρατοι και οι οικογένειές τους, αυτό το ζουν καθημερινά. Κυρίαρχο πρόβλημα όλων αυτών αποτελεί η υποχρηματοδότηση τους και η ανεπαρκής στελέχωσή τους. 
Για το άρθρο 20 του συζητούμνουε νομοσχεδίου, από τη διαδικασία υπολογισμού εκπτώσεων, επιστροφών και ωφελημάτων των μονάδων του Υπουργείου Εθνικής Άμυνας και του ΝΙΜΤΣ από αγορές φαρμάκων, οι στρατιωτικοί, οι απόστρατοι και οι οικογένειές τους δεν έχουν να ωφεληθούν σε τίποτε απολύτως. Τα οφέλη θα μπουν στην τσέπη των φαρμακοβιομηχάνων. 
Με το άρθρο 21 καθορίζεται ανώτατο όριο φαρμακευτικής δαπάνης στο Υυπουργείο Εθνικής Άμυνας και του ΝΙΜΤΣ. Δηλαδή, εισάγει η Κυβέρνηση το κριτήριο του ΑΕΠ για την αύξηση ή μείωση του ορίου δαπανών για τη φαρμακευτική δαπάνη, τη νοσοκομειακή φαρμακευτική δαπάνη και τις δαπάνες για τις υπηρεσίες υγείας του ΕΟΠΥΥ. Ανάλογα, θα καθορίζεται ο μηχανισμός του clawback. Δηλαδή, της αυτόματης επιστροφής των ποσών που υπερβαίνουν τα όρια που έχουν καθοριστεί. Στην πραγματικότητα, όμως, το άρθρο αυτό συμπυκνώνει όλη την αντιλαϊκή πολιτική κατεύθυνση της Κυβέρνησης. Ουσιαστικά προβλέπει, ότι αν βάλουν πλάτη τα στελέχη των Ενόπλων Δυνάμεων, οι απόστρατοι εάν αποδεχθούν όλα αυτά τα αντεργατικά μέτρα φορολογία, ΕΝΦΙΑ, στοιχειώδη βασικά πακέτα παροχών στην υγεία κλπ., θα υπάρξει -εάν υπάρξει- το ενδεχόμενο να αυξηθεί η δαπάνη για τις ανάγκες υγείας. Αυτές οι απαράδεκτες προβλέψεις, τα στελέχη των ενόπλων δυνάμεων, οι απόστρατοι και τα μέλη των οικογενειών τους οφείλουν να τις μετατρέψουν σε κριτήριο επιλογής απόρριψης, γενικότερα της αντιλαϊκής πολιτικής της Κυβέρνησης και να συμπορευτούν, φυσικά, με το Κομμουνιστικό Κόμμα Ελλάδας. 
Όσον αφορά το άρθρο 23  για την πρόβλεψη των κλειστών προϋπολογισμών φαρμάκων στο Υπουργείο Εθνικής Άμυνας και στο ΝΙΜΤΣ είναι δεδομένο ότι οι κλειστοί προϋπολογισμοί στο φάρμακο θα δημιουργήσουν προβλήματα στην απρόσκοπτη φαρμακευτική περίθαλψη των ασθενών. 
Για το άρθρο 75 τώρα που επαναφέρει τη ρύθμιση για την αναβολή κατάταξης των ειδικευόμενων γιατρών που θα ισχύσει μέχρι την 31η Δεκεμβρίου του 2027, επίσης, θεωρούμε ότι πρόκειται για μια μερική ρύθμιση που αφορά τους γιατρούς του τρέχοντος χρονικού διαστήματος και όχι συνολικά. Θα την υποστηρίξουμε, προκειμένου να αξιοποιηθεί από τους γιατρούς που είναι σήμερα στη διαδικασία ειδικότητας και ταυτόχρονα, αδιάλειπτα θα διεκδικούμε την πλήρη επαναφορά της για όλους και μετά το 2027. Βέβαια, τα θέματα για το ΝΙΜΤΣ και τα στρατιωτικά νοσοκομεία εντάσσονται σε μία λίστα γενικότερων προβλημάτων. Για παράδειγμα, δεν μπορούν να κλείσουν ηλεκτρονικά ραντεβού όλοι αυτοί οι άνθρωποι. Οι υπαξιωματικοί που πηγαίνουν στο ΝΙΜΤΣ, παρόλο που καταβάλλουν οικονομικές εισφορές, όταν πηγαίνουν στο ΝΙΜΤΣ τους ζητάνε και βεβαίωση αδυναμίας εξυπηρέτησης στα στρατιωτικά νοσοκομεία, ενώ οι άνθρωποι έχουν πληρώσει. Λόγω των ελλείψεων σε προσωπικό, κλινικές και τμήματα υπολειτουργούν και βέβαια, ο απαράδεκτος κατάλογος αυτής της λίστας δεν έχει τελειωμό. Μην τα πούμε αναλυτικά, όμως, γιατί θα μας «πιάσει» ο κόφτης! 



Κλείνω. Το Κομμουνιστικό Κόμμα Ελλάδας βάζει στο επίκεντρο της δράστης του τα ζητήματα της υγείας του λαού ως μια διαδικασία που ενισχύει τα χαρακτηριστικά της κοινωνικής συμμαχίας ανάμεσα στους υγειονομικούς, στους εργαζόμενους σε κρίσιμους τομείς του δημοσίου και του ιδιωτικού τομέα, τους αυτοαπασχολούμενους, τη νεολαία, τις γυναίκες των λαϊκών στρωμάτων. Γι’ αυτό η πάλη του κόμματος σήμερα για τα ζητήματα υγείας δεν περιορίζεται απλά σε κάποια αιτήματα ανακούφισης. Αυτό το αφήνουμε στη σοσιαλδημοκρατία. Η πάλη του κόμματος σήμερα για τα ζητήματα της υγείας συνδέεται με την αναγκαιότητα του σοσιαλισμού, της κοινωνίας…
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Πάρις Κουκουλόπουλος): Ευχαριστούμε τον κ. Παπαναστάση. 
Στη συνέχεια καλείται στο Βήμα η Βουλευτής Επικρατείας από τη Θεσσαλονίκη, κ. Χατζηιωαννίδου Μαρία-Νεφέλη, με τη Νέα Δημοκρατία. 
ΜΑΡΙΑ-ΝΕΦΕΛΗ ΧΑΤΖΗΙΩΑΝΝΙΔΟΥ: Ευχαριστώ πολύ, κύριε Πρόεδρε. 
Κύριε Υπουργέ, κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, η υγεία είναι ίσως ο μόνος τομέας όπου κάθε πολιτική απόφαση αποκτά εμμέσως ανθρώπινο πρόσωπο. Γιατί πίσω από τους αριθμούς, τις διατάξεις, τους προϋπολογισμούς, υπάρχουν άνθρωποι που περιμένουν. Άνθρωποι που αγωνιούν για μια διάγνωση, μια θεραπεία, για λίγο περισσότερο χρόνο και καλύτερη ποιότητα ζωής. Υπάρχουν οικογένειες που δίνουν καθημερινά τον δικό τους αγώνα και υπάρχουν ταυτόχρονα οι άνθρωποι μέσα στο ΕΣΥ, γιατροί, νοσηλευτές και εργαζόμενοι, που δίνουν καθημερινά μάχη και αυτοί. Η αλήθεια είναι ότι ο τομέας της υγείας σήμερα αλλάζει με ταχύτητες που ίσως δεν έχουμε ξαναδεί στην ανθρώπινη ιστορία. Νέες θεραπείες, ανοσοθεραπείες, γονιδιακές θεραπείες. Θεραπείες που πριν λίγα χρόνια έμοιαζαν επιστημονική φαντασία σήμερα δίνουν πραγματική ελπίδα ζωής σε ανθρώπους που μέχρι χθες δεν είχαν άλλη επιλογή. 
Το ερώτημα, λοιπόν, είναι απλό. Θα μπορεί η Ελλάδα να ακολουθήσει αυτή τη νέα εποχή ή θα μείνει πίσω; Και εδώ έρχεται το πιο σημαντικό κομμάτι αυτού του νομοσχεδίου: το ταμείο καινοτομίας. Για πρώτη φορά η χώρα αποκτά έναν ειδικό μηχανισμό ώστε καινοτόμα φάρμακα και νέες θεραπείες να μπορούν να φτάσουν πιο γρήγορα στους ασθενείς. Γιατί σήμερα ποιο είναι το πρόβλημα; Όχι ότι δεν υπάρχουν θεραπείες. Το πρόβλημα είναι ότι πολλές φορές το σύστημα δεν μπορεί να τις αντέξει οικονομικά με τον τρόπο που λειτουργεί σήμερα. Και εδώ έρχεται το ταμείο καινοτομίας. Και δεν μπορείς να μιλάς για καινοτομία χωρίς να συζητάς για τη βιωσιμότητα του συστήματος υγείας. Δεν μπορείς να λες δώστε τα όλα παντού χωρίς να σκέφτεσαι αν αύριο θα λείπουν βασικά φάρμακα από άλλους ασθενείς. 
Άρα, χρειαζόμαστε ένα νέο μοντέλο. Ένα μοντέλο που να δίνει πρόσβαση στις θεραπείες αλλά ταυτόχρονα να προστατεύει και τη σταθερότητα του ΕΣΥ. Και αυτό ακριβώς επιχειρούμε να κάνουμε με έναν μηχανισμό που λέει κάτι πολύ απλό. Το κράτος στηρίζει την πρόσβαση στα καινοτόμα φάρμακα αλλά ζητά και πραγματικά αποτελέσματα. Δηλαδή, αν μια θεραπεία πράγματι προσφέρει αυτό που υπόσχεται τότε το σύστημα την στηρίζει. Αν όχι, επανεξετάζεται. Αυτό δεν είναι ούτε ιδεοληψία, ούτε εξυπηρέτηση συμφερόντων. Είναι μια σοβαρή ευρωπαϊκή πολιτική υγείας και είναι σημαντικό ότι η Ελλάδα επιλέγει να μη μείνει θεατής των εξελίξεων. 
Ιδιαίτερα σημαντική θεωρώ και τη δυνατότητα παραγωγής θεραπειών στη χώρα μας. Και ως θεσσαλονικιά, που είπε και ο Πρόεδρος, δεν μπορώ να μην σταθώ στο γεγονός ότι στο νοσοκομείο Παπανικολάου δημιουργείται το νέο κέντρο ανοσοθεραπείας, μια εξέλιξη με ουσιαστική σημασία όχι μόνο στη βόρεια Ελλάδα αλλά συνολικά για το δημόσιο σύστημα υγείας της χώρας, για τους ασθενείς, για την έρευνα, για τη θέση της χώρας μας στον ιατρικό και επιστημονικό χάρτη. 
Κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, πριν από λίγες μέρες νομίζω ότι παγώσαμε όλοι στο άκουσμα της είδησης ότι δύο δεκαεφτάχρονα κορίτσια έβαλαν τέλος στη ζωή τους. Και δυστυχώς αυτό το περιστατικό ήρθε να μας υπενθυμίσει με τον πιο σκληρό τρόπο ότι οι έφηβοι σήμερα μεγαλώνουν μέσα σε μία πραγματικότητα πολύ πιο δύσκολη, πολύ πιο πιεστική και πολλές φορές πολύ πιο σκοτεινή από αυτό που ίσως και εμείς οι μεγάλοι μπορούμε να κατανοήσουμε. Παιδιά που νιώθουν πίεση, μοναξιά, αδιέξοδο, παιδιά που συχνά αναζητούν μια διαφυγή και βρίσκονται εκτεθειμένα σε επικίνδυνες και εθιστικές ουσίες που κυκλοφορούν πλέον ανεξέλεγκτα. Γι’ αυτό θέλω να σταθώ ιδιαίτερα σε μια διάταξη αυτού του νομοσχεδίου που μπορεί να προκαλέσει αντιδράσεις αλλά θεωρώ ότι είναι απολύτως αναγκαία. Αναφέρομαι στην απαγόρευση διάθεσης προϊόντων ανθού βιομηχανικής κάνναβης στα περίπτερα και γενικότερα στην ανεξέλεγκτη διάθεσή τους στην αγορά. Εδώ πρέπει να είμαστε ξεκάθαροι. Όταν υπάρχουν ανήλικοι που καταλήγουν στο νοσοκομείο, όταν κυκλοφορούν προϊόντα με χημικές ουσίες που μεταβάλλονται συνεχώς για να παρακάμπτουν τον νόμο και όταν οι ίδιοι οι επιστήμονες προειδοποιούν ότι πλέον είναι εξαιρετικά δύσκολο να ελεγχθεί η δράση αυτών των ουσιών, τότε η πολιτεία δεν μπορεί να μένει αδρανής. 
Αντιλαμβάνομαι ότι πρόκειται για μια αγορά με σημαντικό οικονομικό αποτύπωμα. Όμως όταν μιλάμε για τη δημόσια υγεία και κυρίως για την προστασία των ανήλικων παιδιών και των νέων ανθρώπων δεν χωρούν νομίζω αστερίσκοι και «ναι μεν, αλλά…». Δεν μπορούμε να κάνουμε πως δεν βλέπουμε το πρόβλημα και σίγουρα δεν μπορούμε να περιμένουμε να υπάρξουν περισσότερα παιδιά που θα κινδυνεύσουν για να αποφασίσουμε να δράσουμε ουσιαστικά. 
Παράλληλα με όσα προανέφερα το νομοσχέδιο συνεχίζει μια μεγάλη προσπάθεια εκσυγχρονισμού του ΕΣΥ μέσα από την ψηφιοποίηση. Γνωρίζουμε ήδη για την άυλη συνταγογράφηση, το myHealth app, τα ψηφιακά ραντεβού, την ηλεκτρονική παρακολούθηση εξετάσεων και ιατρικών δεδομένων. Όλα αυτά είναι εργαλεία που μειώνουν την ταλαιπωρία του πολίτη περιορίζουν τη γραφειοκρατία και κάνουν το σύστημα πιο διαφανές και πιο αποτελεσματικό. Και βέβαια τίποτα από όλα αυτά δεν μπορεί να πετύχει χωρίς τους ανθρώπους του ΕΣΥ. Γιατρούς νοσηλευτές και διοικητικό προσωπικό. Ανθρώπους που κράτησαν όρθιο το σύστημα στα πιο δύσκολα χρόνια. Γι’ αυτό και οι προσλήψεις, η ενίσχυση των δομών και η καλύτερη οργάνωση του προσωπικού είναι εξίσου κρίσιμες με κάθε μεταρρύθμιση. 
Κλείνοντας, κανείς δεν μπορεί να ισχυριστεί σοβαρά ότι ένα νομοσχέδιο από μόνο του αρκεί για να λύσει όλα τα ζητήματα της δημόσιας υγείας. Οι ανάγκες είναι μεγάλες, οι προκλήσεις διαρκώς αυξάνονται και το ΕΣΥ χρειάζεται συνεχή προσπάθεια, ενίσχυση και προσαρμογή στις νέες συνθήκες. Το σημαντικό όμως είναι η κατεύθυνση. Και νομίζω ότι η κατεύθυνση αυτού του νομοσχεδίου είναι ξεκάθαρη. Μια Ελλάδα που δεν μένει πίσω στις μεγάλες εξελίξεις της ιατρικής επιστήμης, ένα σύστημα υγείας, πιο σύγχρονο, πιο ψηφιακό, πιο οργανωμένο και αποτελεσματικό με παρεμβάσεις που ενισχύουν την πρόσβαση στις νέες θεραπείες, προστατεύουν τη δημόσια υγεία και δημιουργούν τις προϋποθέσεις για ένα πιο βιώσιμο και ανθρώπινο σύστημα υγείας για όλους. 
Για όλους αυτούς τους λόγους σας καλώ να υπερψηφίσετε το νομοσχέδιο. 
Σας ευχαριστώ. 
(Χειροκροτήματα από την πτέρυγα της Νέας Δημοκρατίας)
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Πάρις Κουκουλόπουλος): Συνεχίζουμε με Μακεδονία καθώς δίνω τον λόγο στον συντοπίτη μου Βουλευτή Κοζάνης με τη Νέα Δημοκρατία, τον κ. Κωνσταντινίδη Ευστάθιο.
ΕΥΣΤΑΘΙΟΣ ΚΩΝΣΤΑΝΤΙΝΙΔΗΣ: Ευχαριστώ πολύ κύριε Πρόεδρε.
Κύριε Υπουργέ, κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, δεν είναι σπάνιο οι Βουλευτές της Συμπολίτευσης να αναφερόμαστε στις καινοτομίες που κομίζει κάθε νομοθετική πρωτοβουλία και στη χρησιμότητα των νέων ρυθμίσεων για τους συμπολίτες μας. Αυτός είναι εξάλλου ο αυτοσκοπός της νομοθέτησης: μέσα από την μετουσίωσή της σε πολιτική πράξη να υπηρετεί τις ανάγκες των ανθρώπων στους οποίους απευθύνεται. Αποκτά αυτή η διαδικασία τη σπουδαιότερη διάστασή της όταν καλείται να υπηρετήσει την υπέρτατη αξία, τη ζωή και την υγεία του πολίτη. Ιδίως εκείνου που πάσχει από μία δυσίατη ή σπάνια πάθηση και έχει αποθέσει τις ελπίδες του σε ένα καινούργιο φάρμακο, σε μία νέα θεραπεία. Ένα νομοθέτημα συνεπώς το οποίο για πρώτη φορά με τρόπο συστηματικό άρτιο και οργανωμένο διαμορφώνει το πλαίσιο για την πρόσβαση των ασθενών σε καινοτόμα φάρμακα και ιατρικές υπηρεσίες αποτελεί αναμφίβολα πρωτοποριακό και εκσυγχρονιστικό εγχείρημα, ουσιώδη και σημαντική παρέμβαση. Αλλά και τα υπόλοιπα κεφάλαια του νομοσχεδίου με ρυθμίσεις για την ενίσχυση της οργανωτικής και επιχειρησιακής λειτουργίας του Εθνικού Οργανισμού Παροχής Υπηρεσιών Υγείας για την προστασία των ανηλίκων από τα προϊόντα καπνού και κάνναβης και για την εύρυθμη λειτουργία των νοσοκομείων και των άλλων εποπτευόμενων φορέων του Υπουργείου Υγείας δεν υπολείπονται σε σημασία. 
Πρόκειται συνολικά, λοιπόν, για ένα νομοσχέδιο που στοχεύει στην περαιτέρω αναβάθμιση του εθνικού συστήματος εισάγοντας πράγματι καινοτόμες διαδικασίες και έχοντας στο επίκεντρο πάντα τον ασθενή. Δεν θα παραθέσω αναλυτικά τις διατάξεις του. Το έκαναν αυτό με ενάργεια ειδικότεροι από εμένα συνάδελφοι και ιδίως ο έγκριτος εισηγητής μας, κ. Κρητικός τόσο στην επιτροπή όσο και εχθές στην Ολομέλεια. 
Θα αναφερθώ όμως επιγραμματικά στις πιο εμβληματικές ρυθμίσεις και στη σημασία τους. Η πρώτη δεν είναι άλλη από τη δημιουργία στον ΕΟΠΥΥ του ταμείου καινοτομίας που διασφαλίζει την απρόσκοπτη, γρήγορη και δίκαιη πρόσβαση των ασθενών σε νέα φάρμακα και θεραπείες παρέχοντάς τους τις πιο σύγχρονες επιστημονικές ανακαλύψεις και κυρίως επιταχύνοντας γραφειοκρατικές διαδικασίες που σε κρίσιμες περιστάσεις μπορεί να στοιχίσουν την υγεία ή και την ανθρώπινη ζωή. 
Έχουμε, κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, οι περισσότεροι, πιστεύω, την εμπειρία από ασθενείς που έχουν εξαντλήσει τις γνωστότερες μεθόδους και αναζητούν μια νέα θεραπεία και ένα καινούργιο φάρμακο για την πάθησή τους που θα τους δώσει ελπίδα. Και όταν επιτέλους το βρουν τότε ξεκινάει η αγωνιώδης διαδικασία για το αν, πώς, πότε και με ποιο κόστος θα το προμηθευτούν. 
Αυτόν, λοιπόν, τον σκοπό καλείται να υπηρετήσει το νέο Ταμείο Καινοτομίας, να σταθεί αρωγός τους και μέσα από ένα σαφές πλαίσιο κανόνων και αρμοδιοτήτων να τους εξασφαλίσει την ταχύτερη οδό για την ενδεικνυόμενη αγωγή με όρους διαφάνειας, κοινωνικής ευαισθησίας και δικαιοσύνης. 
Ένα άλλο σημαντικό ρυθμιζόμενο πεδίο είναι αυτό που αφορά στη διαφύλαξη της δημόσιας υγείας και της νεολαίας και στην κατεύθυνση αυτή λαμβάνονται μέτρα για την προστασία των ανηλίκων από προϊόντα καπνού και κάνναβης. 
Η σοβαρότητα των επιπτώσεων των ουσιών αυτών στην υγεία των παιδιών, αλλά και στη διαμόρφωση της προσωπικότητας και στην κοινωνική τους ανάπτυξη και έκφραση δεν επιτρέπουν πειραματισμούς και ολιγωρίες. Χρειάζονται ξεκάθαρες απαγορεύσεις και ένα κυρωτικό πλαίσιο που θα λειτουργήσει αποτρεπτικά και, όποτε χρειαστεί, κατασταλτικά. Η πρόσφατη τραγική εμπειρία, δυστυχώς, με τα δύο ανήλικα κορίτσια που συγκλόνισε το πανελλήνιο, έστω και αν απέχει από το ρυθμιζόμενο, αποτελεί μια ισχυρή προειδοποίηση για όλους μας. 
Σε ένα άλλο πεδίο και επίπεδο τώρα, εκείνο της ψηφιακής υγείας και των απομακρυσμένων υπηρεσιών προς τους πολίτες, θετικό πρόσημο έχουν αναμφίβολα η ψηφιακή πλατφόρμα διατροφικής τηλεσυμβουλευτικής στο πλαίσιο του προγράμματος «Σπύρος Δοξιάδης» και η ειδική ηλεκτρονική εφαρμογή για τους ογκολογικούς και αιματολογικούς ασθενείς, όπου οι ίδιοι θα μπορούν να καταγράφουν τα συμπτώματά τους και τα βασικά στοιχεία της κατάστασης της υγείας τους, δίνοντας έτσι στους γιατρούς τους άμεση και συνεχή εικόνα της κατάστασής τους. 
Επιπλέον, με άλλες προβλέψεις του σχεδίου νόμου, βελτιώνεται η λειτουργία του ΕΟΠΥΥ και διευθετούνται κρίσιμα ζητήματα προσωπικού. Ενισχύονται οι φορείς με εξειδικευμένο δυναμικό, για να μπορούν να ανταποκριθούν στις συνεχώς αυξανόμενες ανάγκες. Εξορθολογίζεται, τέλος, η φαρμακευτική δαπάνη. 
Περαιτέρω επιλύονται, αντιμετωπίζονται καθημερινά και πρακτικά ζητήματα για την πρόσβαση ατόμων με κινητικές ή άλλες δυσκολίες σε μονάδες ημερήσιας νοσηλείας και αιμοκάθαρσης, ενώ απλοποιούνται και εξορθολογίζονται διάφορες διαδικασίες για τη διευκόλυνση ασθενών και λειτουργών του τομέα της υγείας. 
Κυρίες και κύριοι συνάδελφοι της Αντιπολίτευσης, έχουμε πει πολλές φορές ότι η υγεία δεν προσφέρεται για μικροκομματικές αντιπαραθέσεις. Το συζητούμενο αναμφίβολα λύνει προβλήματα, αναβαθμίζει υπηρεσίες, φέρνει την καινοτομία στο κρεβάτι του ασθενούς και προστατεύει το δημόσιο χρήμα. Πολλοί από εσάς, σε άλλα περιβάλλοντα, αναγνωρίζετε τη μεγάλη προσπάθεια που καταβάλλεται από την πολιτική ηγεσία για τον εκσυγχρονισμό των υποδομών, τη στελέχωση των δομών με το αναγκαίο ανθρώπινο δυναμικό και τελικά την αναβάθμιση των παρεχομένων υπηρεσιών από το Εθνικό Σύστημα Υγείας. 
Νομίζω ότι και κατά την επεξεργασία των διατάξεων είχατε μία δυσκολία να αντιταχθείτε στις προτεινόμενες παρεμβάσεις. Γι’ αυτό, παρακαλώ, ξεχάστε τις συνήθεις αντιπολιτευτικές συνταγές και ψηφίστε το νομοσχέδιο που υπηρετεί τις ανάγκες της κοινωνίας. Σημειώνω εδώ την εκφρασθείσα πρόθεση του ΠΑΣΟΚ να υπερψηφίσει κάποιες -ελπίζω πολλές- διατάξεις του νομοσχεδίου. 
Κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, κράτησα λίγο χρόνο για μια πολύ σημαντική ρύθμιση που έρχεται, αυτήν με γενικό αριθμό 491 και ειδικό αριθμό 47 από 13/05/2026 υπουργικής τροπολογίας, κύριε Αντιπρόεδρε, με τίτλο: «Διευθέτηση ζητημάτων επί αγροτεμαχίων, με ενεργή αγροτική δραστηριότητα». Πρόκειται για μια ρύθμιση με δεκάδες χιλιάδες αποδέκτες για ένα πρόβλημα που κινδύνευε, χωρίς υπερβολή, να τινάξει στον αέρα την αγροτική δραστηριότητα σε πάρα πολλές περιοχές της επικράτειας. 
(Στο σημείο αυτό κτυπάει προειδοποιητικά το κουδούνι λήξεως του χρόνου ομιλίας του κυρίου Βουλευτή)
Το δημόσιο, λοιπόν, εμφανιζόταν να διεκδικεί καλλιεργούμενες εκτάσεις ακόμα και σε αναδασμούς, κύριε συνάδελφε από την Περιφερειακή Ενότητα Κοζάνης, κύριε Πρόεδρε, κύριε Κουκουλόπουλε, ακόμα και σε αναδασμούς στο Λιβαδερό από το 1986 ή και σε διανομές και λόγω των γνωστών ιδιοκτησιακών τεκμηρίων του δημοσίου, αυτό είχε ως αποτέλεσμα το μαζικό αποκλεισμό επιλέξιμων αγροτεμαχίων, προκαλώντας περικοπές στις πληρωμές άμεσων ενισχύσεων, καθώς και σοβαρές δυσλειτουργίες στην υλοποίηση προγραμμάτων και μέτρων αγροτικής ανάπτυξης. 
Αμφισβητούνταν, δηλαδή, ιδιοκτησιακά δικαιώματα σε αγροτεμάχια τα οποία καλλιεργούνται αδιαλείπτως επί σειρά ετών, χωρίς μάλιστα να έχει μεταβληθεί η πραγματική και νομική κατάστασή τους. Ενδεικτικά, στην περιοχή μου, στην Περιφερειακή Ενότητα Κοζάνης, είχαν μπλοκαριστεί χιλιάδες ΑΦΜ σε περιοχές όπως η Αιανή, ο Κρόκος, η Καρυδίτσα, το Κτένι, η Κερασιά, Πετρανά, Χρώμιο. Μιλάμε για περιοχές όπου είχαν εφαρμοστεί ακόμα και διανομές, πρόσφατες διανομές, όπως το Σπάρτο και η Κερασιά. 
Ειδική είναι η περίπτωση του Λιβαδερού, με την έντονη αγροτική και κτηνοτροφική δραστηριότητα, στο αγρόκτημα του οποίου το δημόσιο εμφανιζόταν να κατέχει συνιδιοκτησία εξ αδιαιρέτου ποσοστού 10% και λόγω αυτού, εμφανιζόταν να κατέχει, να διεκδικεί το σύνολο της έκτασης.
Κινδύνευαν, λοιπόν, οι πληρωμές διαφόρων σχημάτων -οικολογικών και άλλων- τα μέτρα για τους νέους γεωργούς και δεν θα μπορούσαν να υποβάλλουν ούτε δηλώσεις ΟΣΔΕ οι αγρότες για τη νέα καλλιεργητική περίοδο. 
Για το ζήτημα άσκησα επανειλημμένες κοινοβουλευτικές παρεμβάσεις και οφείλω να αναγνωρίσω και να συγχαρώ τον Αντιπρόεδρο της Κυβέρνησης, τον κ. Χατζηδάκη και τους συνεργάτες του, για την αντιμετώπιση, για την εισαγωγή αυτής της ρύθμισης που επιλύει το ζήτημα…
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Πάρις Κουκουλόπουλος): Ευχαριστούμε τον κ. Κωνσταντινίδη.
Να πω στους συναδέλφους, που δεν γνωρίζουν το θέμα, ότι είναι πραγματικά σημαντική η ρύθμιση που έρχεται. 
Έχει ζητήσει τον λόγο ο Κοινοβουλευτικός Εκπρόσωπος της Νέας Δημοκρατίας, κ. Μαρκόπουλος. 
Ορίστε, κύριε συνάδελφε, έχετε τον λόγο.
ΔΗΜΗΤΡΙΟΣ ΜΑΡΚΟΠΟΥΛΟΣ: Ευχαριστώ, κύριε Πρόεδρε. 
Αγαπητές και αγαπητοί συνάδελφοι, κύριε Πρόεδρε, αν μπορούσα να βάλω έναν τίτλο για το παρόν νομοσχέδιο, για τη συγκεκριμένη παρέμβαση, η οποία έρχεται από το επιτελείο του Υπουργείου Υγείας και τον αρμόδιο Υπουργό, τον Άδωνι Γεωργιάδη, θα έλεγα πως πρόκειται για την agenda υγείας 2030. Και αυτό γιατί, όπως θα διαβάσετε, όπως ασχοληθήκατε και στις αρμόδιες επιτροπές και όπως ο διάλογος εξελίχθηκε με τα επιχειρήματα, κυρίαρχα θα έλεγα των συναδέλφων της πλειοψηφίας, είναι ένα νομοσχέδιο το οποίο θέτει βάσεις. Είναι ένα νομοσχέδιο προωθητικό για μια πολιτική την οποία θα τη βρούμε μπροστά μας. Δεν μπορεί τα πάντα, παγκόσμια, να πηγαίνουν προς την τεχνητή νοημοσύνη, προς το ψηφιακό μέλλον και η υγεία να υστερεί. 
Και, ξέρετε, κάτω από τα πολυεπίπεδα προβλήματα τα οποία έχουν προκύψει τα τελευταία αρκετά χρόνια στον υγειονομικό χώρο, παγκόσμια, είχαμε μια μεγάλη κρίση -μη τη λησμονούμε- του covid, υπήρξαν ανάγκες για να υπάρξουν τοποθετήσεις νοσηλευτών, γιατρών, να κλείσουν τα προβλήματα τα τρέχοντα και να μπορέσει το κράτος να ανταποκριθεί. Όμως, ταυτόχρονα, τα ίδια χρόνια υπάρχει μια έκρηξη τεχνολογίας. Και αυτήν ακριβώς την ενσωμάτωση της τεχνολογίας, την ενσωμάτωση των καλών πρακτικών, την ενσωμάτωση της ψηφιακής υγείας, επιδιώκει, όπως θα τονίσω και στη συνέχεια της παρέμβασής μου, το παρόν νομοσχέδιο, η συγκεκριμένη πολιτική παρέμβαση του Υπουργού Άδωνι Γεωργιάδη. 
Πρόκειται για ένα πλάνο, για ένα σχέδιο, για ένα όραμα που κυρίαρχα αφορά αυτό που λέμε καινοτόμο υγεία. Γιατί, ξέρετε, πιο πολύ μένουμε στα ψηφιακά, στα μοντέρνα, όμως και στην Υγεία υπάρχουν τεχνολογίες και πράγματα τα οποία πρέπει να ενσωματωθούν. 
Θα πω την αλήθεια, ο Άδωνις Γεωργιάδης είναι ένας πολιτικός με λαϊκό πρόσημο και αυτό είναι κάτι το οποίο και εμένα μου αρέσει. Η λαϊκή διάσταση της πολιτικής είναι κάτι το οποίο με βρίσκει απόλυτα σύμφωνο. Η πολιτική δεν πρέπει να εκπορεύεται από κάποια διάθεση ελιτισμού. Πρέπει να απευθύνεται και να αποδίδει λύσεις στο λαό. Και αυτό το δίνω στον Άδωνι Γεωργιάδη. 
Ταυτόχρονα, όμως, όντας πολυεπίπεδος -γιατί κάποιοι επιδιώκουν να τον βάλουν στα δικά τους στεγανά- έχει πρόταση, την οποία αν τη μελετήσετε βαθιά στο νομοσχέδιο, θα δείτε ότι έχει μια οραματική κατεύθυνση η πρόταση αυτή, διότι βάζει θεμέλια τα οποία θα τα βρούμε μπροστά. Δεν είπα τυχαία, αγαπητέ Υπουργέ, το agenda 2030 για την υγεία. Είναι ένας Υπουργός ο οποίος, αν θέλετε τη γνώμη μου, όσο και αν κάποιοι επιδιώκουν να τον εξοστρακίσουν πολιτικά, βρίσκει νέα μονοπάτια, ακριβώς, γιατί είναι πολυεπίπεδος. 


Είναι ένας άνθρωπος ο οποίος, κατά τη γνώμη μου, στέκεται απέναντι από τη λογική -ξέρετε μου θυμίζει λίγο αυτές τις ημέρες ο διάλογος ο πολιτικός, με τις υποθέσεις που βρίσκονται σε εξέλιξη και σε συζήτηση για το Κτηματολόγιο, το ακίνητο του κ. Ανδρουλάκη- είναι κόντρα σε αυτό το μοντέλο, τον θυμόσαστε τον Βασίλη τον Αυλωνίτη στην ταινία «πνεύμα και ηθική», την απέραντη αυτή ηθικολογία, η οποία όμως καταδεικνύει τους σύγχρονους Βασίληδες Αυλωνίτηδες. Πνεύμα και ηθική, Ηθικολογία. Όσοι εσχάτως κατέφυγαν σε αυτό που έβριζαν -να θυμίσουμε τι έβριζαν, το νόμιμο είναι ηθικό, σήμερα αυτό παρακολουθούμε, αυτές τις μέρες αυτό ακριβώς παρακολουθούμε, το νόμιμο είναι ηθικό, αυτό μας λέει το ΠΑΣΟΚ τις τελευταίες ημέρες- έχουν βρει απέναντι τα πολλά ερωτήματα. Όχι του Υπουργού, των πολιτών. 
Η γνώμη μου είναι ότι ως πολιτικοί κι αν θέλουμε να δούμε το πρόβλημα πιο μέσα, πρέπει να αποφασίζουμε ή παπάς παπάς ή ζευγάς ζευγαράς. Να δούμε την οικονομική σχέση πολιτικών και δημόσιων κρατικών διαγωνισμών. Να τις συζητήσουμε. Δεν μπορεί να είσαι πολιτικός και να νοικιάζεις. Καταλαβαίνω ότι ο νόμος έχει τέτοιες μέριμνες. Όμως, η γνώμη μου είναι ότι ηθικά δεν μπορεί να είσαι πολιτικός και να ενοικιάζεις ακίνητα στο κράτος ή να συμμετέχεις σε κρατικούς διαγωνισμούς. Καταθέτω την προσωπική μου άποψη. Ο νόμος θα πρέπει να κοιτάξει αυτή την κατεύθυνση. Θα πρέπει -και πάλι εκφράζω μια προσωπική άποψη- να υπάρχει ένα ασυμβίβαστο ως προς αυτό. 
Και ερωτώ: Πέστε ότι εγώ αύριο -εγώ προσωπικά, βάζω τον εαυτό μου- με εμποδίζει κανένας να πάω να νοικιάσω ένα ακίνητό μου στο Δημόσιο; Νόμιμο; Ναι. Ηθικό; Είμαι βέβαιος ότι από την Αντιπολίτευση αν προέκυπτε κάτι τέτοιο για εμένα θα ασκούσατε σφοδρότατη κριτική. Να βάλουμε, λοιπόν, τη συζήτηση καλοπροαίρετα και όχι με αυτή τη λογική την πασοκική με το δάχτυλο που δείχνουμε το ηθικολογικό. Να βάλουμε τη συζήτηση. Είναι νόμιμο; Είναι νόμιμο. Είναι σωστό όμως; Ως πολιτικοί δεν πρέπει να έχουμε τα δικά μας check and balances -ζητώ συγγνώμη για το αγγλικό- τα δικά μας κριτήρια;	 Ρωτώ καλόπιστα και χωρίς διάθεση επίθεσης. 
Αν θες, λοιπόν, να μπεις στην πολιτική, αυτά πρέπει να έχουν ξεκαθαριστεί, να είναι λυμένα. Η πολιτική υποφέρει από αυτές τις γκρίζες ζώνες, ειδικότερα σε ένα μεγαλύτερο πολιτικό επίπεδο, στο επίπεδο των πολιτικών αρχηγών. Φανταστείτε τι θα είχε γίνει σήμερα στη χώρα εάν αντίστοιχη περίπτωση είχε ο Πρωθυπουργός. Όλοι σας -και μη μου πείτε όχι, γνωριζόμαστε πολιτικά- θα ζητούσατε την παραίτησή του. Επειδή, όμως, είναι ένας άλλος πολιτικός αρχηγός, σήμερα βλέπουμε μέχρι και κάτι περίεργες πολιτικές συμμαχίες. Και μένω σε αυτό. Οφείλουμε, λοιπόν, να προστατεύσουμε την κατάσταση. Είπα και χθες, η γυναίκα του Καίσαρα είναι η μία πλευρά. Τι συμβαίνει, όμως, όταν το ζήτημα έρχεται στον ίδιο τον Καίσαρα;
Θέλω, επίσης, να τονίσω κάτι που μου κάνει τεράστια εντύπωση στη συζήτηση αυτή που είναι ένα νομοσχέδιο για την υγεία. Κακά τα ψέματα πάντα όλοι οι άνθρωποι έχουμε μια ευαισθησία σε αυτά τα ζητήματα και πολιτική ευαισθησία και είναι κατανοητό και λογικό, με τη θέαση που έχει κάθε πλευρά. Είναι δυνατόν να έχουμε ένα νομοσχέδιο για την υγεία και να γίνεται ένας πυροβολισμός με ερωτήσεις, παρεμβάσεις ακόμα και με φωνές, για κάτι άλλο; Την επόμενη εβδομάδα θα έχουμε τον χρόνο να μιλήσουμε και για τις υπόλοιπες υποθέσεις, για τον ΟΠΕΚΕΠΕ για τις άρσεις ασυλιών. Δεν είναι δυνατόν, όμως, να λέμε όλοι ότι κόπτεται το πολιτικό σύστημα για την υγεία και χθες περίπου επί μιάμιση ώρα είχε διακοπεί η συζήτηση και μιλάγαμε για τον ΟΠΕΚΕΠΕ. Μιλάμε για την υγεία, μιλάμε για ένα νομοσχέδιο. Και να σας πω, καλόπιστα να δεχθούμε και την κριτική. Να μείνουμε, όμως, για το νομοσχέδιο. Την άλλη εβδομάδα θα υπάρχει χρόνος για όλες τις τοποθετήσεις. Εδώ, κατά τη γνώμη μου, κρύβει μία ένδεια σε ό,τι αφορά την έκφραση προτάσεων, κυρίαρχα από την Αντιπολίτευση, και την ανάγκη σε καθετί να απαντάμε με δύο συγκεκριμένες λέξεις, ΟΠΕΚΕΠΕ, υποκλοπές.
 Να πάμε λίγο τώρα και στο νομοσχέδιο το οποίο θεωρώ πάρα πολύ σημαντικό. Μιλάει, όπως είπα, για μία ατζέντα μέλλοντος, για τη σύσταση Ταμείου Καινοτομίας που αποσκοπεί στην ταχύτερη και πιο αποτελεσματική ένταξη καινοτόμων θεραπειών. Δίνει έμφαση στον έλεγχο και την παρακολούθηση της φαρμακευτικής δαπάνης. Γιατί πρέπει να υπάρχει διαφάνεια. Πόσα και πόσα χρόνια έχουμε συζητήσει για την ανάγκη να υπάρχει διαφάνεια στη φαρμακευτική δαπάνη. Και βέβαια, κυρίαρχο ζητούμενο είναι η επάρκεια των φαρμάκων. Γι’ αυτό υπάρχει πέραν από την παρακολούθηση της φαρμακευτικής δαπάνης και προτεραιότητα σε ό,τι αφορά τη διάθεση αποθεμάτων φαρμάκων. Στόχος είναι να σταματήσουν οι ελλείψεις. 
Ψηφιακός μετασχηματισμός, μία ατζέντα του μέλλοντος σε ό,τι αφορά τον ΕΟΠΥΥ. Πάμε στην εποχή της τεχνητής νοημοσύνης. Ερχόμαστε πλέον εγγύτερα στην ευρωπαϊκή νομοθεσία. Γιατί όταν είσαι Ευρωπαϊκή Ένωση πρέπει να το αποδεικνύεις καθημερινά και με πολιτικές. Αυτό κάνει το Υπουργείο Υγείας. 
Γίνεται ένταξη στο rebate των προμηθειών φαρμάκων του Υπουργείου Άμυνας και του Νοσηλευτικού Ιδρύματος Μετοχικού Ταμείου. Γίνεται ενίσχυση του ελέγχου του συστήματος ηλεκτρονικών προεγκρίσεων. Εξορθολογισμός της χορήγησης φαρμάκων, όπως είπα και πριν. Έρχονται ρυθμίσεις για τον ΕΟΦ και τις φαρμακαποθήκες. Προβλέπεται αναβάθμιση του υφιστάμενου πλαισίου για πρόσβαση των ασθενών στις αναγκαίες θεραπείες, ιδιαίτερα για φάρμακα -και το βλέπουμε και στην καθημερινότητα, είναι ένα πρόβλημα κοινωνικό- που δεν κυκλοφορούν στην ελληνική αγορά. 
Συμπληρώνεται το θεσμικό πλαίσιο για τη φαρμακευτική κάνναβη και υπάρχει ένα ρυθμιστικό πλαίσιο. Εδώ η γνώμη μου, αγαπητέ Υπουργέ, είναι ότι θα πρέπει να πρέπει να είμαστε ακόμα πιο επικεντρωμένοι. Είναι κάτι καινούργιο η φαρμακευτική κάνναβη. Θα πρέπει στον πολίτη, λοιπόν, να δώσουμε όλες αυτές τις απαντήσεις για να είναι ενημερωμένος και για να μην υπάρχουν κάποιες παρανοήσεις. Είναι σημαντικό. Συμπληρώνεται, όπως είπα, το θεσμικό πλαίσιο για την κάνναβη. 
Να δούμε τη λειτουργία των νοσοκομείων. Δίνεται η δυνατότητα προσαύξησης των προβλεπόμενων θέσεων ειδικευόμενων ιατρών σε τμήμα κλινικής ή νοσοκομείου του ΕΣΥ. Κι αυτό όχι αυθαίρετα, έπειτα από αιτιολογημένη άποψη σε ό,τι αφορά το αίτημα από τα νοσοκομεία και από τις αρμόδιες υγειονομικές περιφέρειες. Γιατί πρέπει να υπάρχει και μια οργανωτική κατεύθυνση σε όλα τα πράγματα. 
Σημαντική βοήθεια θα υπάρξει μέσα από αυτές τις παρεμβάσεις στις εφημερίες. Πρέπει να ανακουφιστούν. Είναι ένα ζήτημα με το οποίο ασχολείται γνωρίζω εντατικά το Υπουργείο Υγείας αρκετά χρόνια. Είναι ένα ζήτημα για τις εφημερίες. Εδώ, λοιπόν, θα πρέπει οι ειδικευόμενοι γιατροί να μπουν στη μάχη. Με τις συγκεκριμένες πολιτικές έρχεται κι αυτή η κατεύθυνση. Υπάρχει ανάγκη για επιπλέον ιατρικό προσωπικό. Και, ναι, έχουν γίνει αυξήσεις και εδώ έχουμε μια πολιτική που βοηθάει προς την κατεύθυνση αυτή. Είναι παράλληλη. Ενισχύονται οι φορείς παροχής υγείας με εξειδικευμένο και έμπειρο προσωπικό. 
Ρυθμίζεται το ζήτημα της αναγνώρισης στη χώρα μας των τίτλων των ιατρικών μας σπουδών από το Ηνωμένο Βασίλειο. Γνωρίζουμε ότι υπάρχουν πάρα πολλοί Έλληνες οι οποίοι έχουν σπουδάσει στη συγκεκριμένη χώρα και μπορούν να δουλέψουν και πρέπει να δουλέψουν να έρθουν να τονώσουν το Εθνικό Σύστημα Υγείας. 
Υπάρχουν συνεργασίες μεταξύ των Υπουργείων και είναι αναγκαίο να υπάρχουν. Βλέπουμε ότι εδώ υπάρχει μια κατεύθυνση συνεργασίας του Υπουργείου Υγείας με το Υπουργείο Παιδείας και Αθλητισμού για την ενίσχυση με γιατρούς σε περιφερειακά ιατρεία στις άγονες περιοχές. Να τα κοιτάξουμε και τα νησιά μας. Οι άγονες περιοχές έχουν ανάγκες κι αυτές οι ανάγκες γίνονται ακόμα σημαντικότερες, έρχεται το καλοκαίρι. Πολύ σωστά, λοιπόν, εδώ γίνεται μία σύμπραξη των Υπουργείων, μία κοινή κατεύθυνση για να επιλυθούν ζητήματα. 
Ολοκληρώνοντας, θέλω να πω ότι ήταν ένα νομοσχέδιο που είχε εξαντλητικό διάλογο. Δεκάδες φορείς ήρθαν, μίλησαν, τοποθετήθηκαν. Θεωρώ ότι η δημόσια διαβούλευση ήταν σε μία σωστή κατεύθυνση και πιστεύω ότι οι περισσότερες διατάξεις του συγκεκριμένου νομοσχεδίου έχουν να κάνουν και με τα αιτήματα των φορέων. Εγώ θα πω κιόλας και με πολλά δημιουργικά πράγματα που ακούστηκαν και από την Αντιπολίτευση και στην Ολομέλεια και στις αρμόδιες Επιτροπές. Γίνεται μια σωστή ζύμωση. Το να αναγνωρίζονται και κάποια προβλήματα και να κοιτάμε να τα λύνουμε, προβλήματα που ενδεχομένως βάζετε κι εσείς στην ατζέντα, αυτό δεν είναι κακό. Εγώ νομίζω ότι είναι ένα θετικό νομοσχέδιο στο σύνολό του. 
Καιρός είναι -και ολοκληρώνω- αυτή την κασέτα της μιζέριας και της ασυνεννοησίας -γιατί κοιτάξτε, αυτό είναι μια διάδραση, εμείς κάτι προτείνουμε, εσείς κάτι μας επισημαίνετε- αυτή την κασέτα «αχ-βαχ» δεν προχωράει τίποτα στην υγεία, «όλα είναι μαύρα», «δεν γίνεται τίποτα» να την επανεξετάσετε. Καλό είναι στον διάλογο να έχουμε δημιουργικές προτάσεις και να βρούμε έναν κοινό τόπο για ζητήματα. Να γίνει δηλαδή η Βουλή και η Αντιπολίτευση, γιατί όχι, έχουμε εδώ έμπειρους γιατρούς, να δώσουν και καλά παραδείγματα και ωραίες ιδέες. Δεν νομίζω ότι κανένας το αρνείται. Καλό είναι όμως για θέματα υγείας να κοιτάξουμε να βρούμε μία κοινή κατεύθυνση. 
Ο χώρος της υγείας έχει την ανάγκη να υπάρξουν και συμπορεύσεις, με ωραίες ιδέες, αλλά και με αναγνώριση των θετικών που γίνονται. Εγώ δεν θέλω να πω μόνο για το Υπουργείο Υγείας ούτε μόνο για την Κυβέρνηση. Αυτά είναι μια προσπάθεια του ελληνικού λαού. Είναι χρήματα από τον ελληνικό λαό. Το να τα ισοπεδώνουμε και να λέμε συνεχώς ότι δεν γίνεται τίποτα, δεν εξελίσσεται τίποτα στον χώρο της υγείας, εκτός από άδικο είναι και αντιπαραγωγικό. Ο πολίτης έχει πρόβλημα. Είστε γιατρός, το ξέρετε. Δεν έχει σχέση η θέαση, η πολιτική. Το πρόβλημα είναι εδώ. Το θέμα λοιπόν είναι να δούμε πώς θα το λύσουμε με γόνιμες ιδέες, με διάλογο, με συνεργασία των πολιτικών δυνάμεων, όχι όμως με τον αφορισμό και την ισοπέδωση. Εξελίσσεται μια σοβαρή προσπάθεια από το Υπουργείο Υγείας. Μπορεί να γίνει καλύτερη; Βεβαίως, εδώ είμαστε να συζητήσουμε. Να συζητήσουμε, όμως. Μην πετάμε τσιτάτα ο ένας στον άλλον. Να δούμε τα πεδία που μπορούμε να συνεργαστούμε. Και δυστυχώς, τους τελευταίους μήνες αυτό το οποίο παρακολουθούμε είναι να στέκεστε κυρίως στην πολιτική διάσταση της υγείας και όχι στις ανάγκες, τις οποίες έχει ο κόσμος προς τα κάτω. Δεν είναι δυνατόν, το είπε και ο Υπουργός χθες και ολοκληρώνω, να υπάρχουν βολές για το Κρατικό της Νίκαιας μόνο και μόνο γιατί υπάρχει μια πολιτική αντιπαράθεση, τη στιγμή που έγινε μια αξιόλογη προσπάθεια. Τα εξωτερικά ιατρεία εκεί είναι πραγματικά πολύ καλά. 
Ας πάμε, λοιπόν, με έναν διάλογο, ας πάμε λίγο πιο θετικά και όχι με συνθήματα. Ο ελληνικός λαός νομίζω βλέπει και κρίνει. 
Σας ευχαριστώ πολύ. 
(Χειροκροτήματα από την πτέρυγα της Νέας Δημοκρατίας)
ΠΡΟΕΔΡΕΥΡΩΝ (Πάρις Κουκουλόπουλος): Κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, μία ξεχωριστή πραγματικά στιγμή.
Γίνεται γνωστό στο Σώμα ότι από τα άνω δυτικά θεωρεία παρακολουθούν τη συνεδρίαση, αφού ενημερώθηκαν για την ιστορία του κτιρίου και τον τρόπο οργάνωσης και λειτουργίας της Βουλής και ξεναγήθηκαν στην έκθεση της Αίθουσας «Ελευθέριος Βενιζέλος», δεκατρείς μαθήτριες και μαθητές, δεκατρείς συνοδοί και δύο εκπαιδευτικοί από το ομογενειακό σχολείο στις Ηνωμένες Πολιτείες A. Fantis School. 
Η Βουλή σάς καλωσορίζει με τα καλύτερα των συναισθημάτων. 
(Χειροκροτήματα από όλες τις πτέρυγες της Βουλής)
Είναι μεγάλη στιγμή νομίζω για το Κοινοβούλιο, να υποδεχόμαστε ένα ομογενειακό σχολείο.
Επίσης, ο Βουλευτής κ. Σπυρίδων Κυριάκης ζητεί άδεια ολιγοήμερης απουσίας στο εξωτερικό για προσωπικούς λόγους στις 22 Μαΐου του 2026. 
Η Βουλή εγκρίνει; 
ΠΟΛΛΟΙ ΒΟΥΛΕΥΤΕΣ: Μάλιστα, μάλιστα. 
ΠΡΟΕΔΡΕΥΡΩΝ (Πάρις Κουκουλόπουλος): Η Βουλή ενέκρινε τη ζητηθείσα άδεια. 
Να πω στους αγαπητούς μαθητές, συνοδούς και εκπαιδευτικούς ότι παρακολουθούν μια νομοθετική εργασία. Βουλευτές όλων των κομμάτων διαδέχονται ο ένας τον άλλον στο Βήμα και τοποθετούνται σε ένα νομοσχέδιο του Υπουργείου Υγείας, που αφορά καινοτόμα φάρμακα και κάποια άλλα ζητήματα σύγχρονων θεραπειών, με πολλές αναφορές και στις Ηνωμένες Πολιτείες, τη δεύτερη ή πρώτη πατρίδα σας, όπως το πάρετε.
Τον λόγο έχει η ανεξάρτητη Βουλευτής Ανατολικής Αττικής, κ. Καραγεωργοπούλου Ελένη.
Κυρία συνάδελφε, παρακαλώ.
ΕΛΕΝΗ ΚΑΡΑΓΕΩΡΓΟΠΟΥΛΟΥ: Ευχαριστώ πολύ, κύριε Πρόεδρε.
Καλωσορίζω και εγώ τους ομογενείς.
Στη συζήτηση αυτές τις ημέρες έχουμε ακούσει πολλές φορές τη λέξη καινοτομία. Και πράγματι η ιατρική επιστήμη προχωρά θεαματικά σε νέες θεραπείες, που μέχρι και χθες θεωρούσαμε αδιανόητες. Το ζητούμενο ωστόσο είναι αν αυτές οι θεραπείες, οι καινοτόμες θεραπείες, αφορούν σε όλους τους ασθενείς που έχουν ανάγκη έγκαιρης πρόσβασης ή εάν το σύστημα και η πολιτεία τελικά δημιουργεί ειδικά φίλτρα διοικητικού αποκλεισμού για συγκεκριμένους τέτοιους ασθενείς. Ο Υπουργός, που αυτήν τη στιγμή λείπει και λυπάμαι γι’ αυτό, αναγνώρισε ότι οι καθυστερήσεις στο Σύστημα Ηλεκτρονικής Προέγκρισης του ΕΟΠΥΥ μπορεί να είναι κρίσιμες για έναν ασθενή. Αναγνώρισε επίσης ότι το σημερινό clawback λειτουργεί αποτρεπτικά για την είσοδο νέων θεραπειών, αλλά και ότι τα 50 εκατομμύρια του Ταμείου Καινοτομίας είναι όπως είπε φυσικά μικρά, όταν οι πραγματικές ανάγκες μπορεί να φτάσουν τα 200 ή 250 εκατομμύρια μέσα στα επόμενα χρόνια. Άρα ακόμα και η ίδια η Κυβέρνηση αναγνωρίζει ότι το σημερινό σύστημα πάσχει από δομικές αδυναμίες. 
Αντί να δούμε μια πραγματική ευέλικτη, επιστημονικά τεκμηριωμένη, ασθενοκεντρική διαδικασία, βλέπουμε την εισαγωγή νέων οριζόντιων προϋποθέσεων, νέων φίλτρων και νέων διοικητικών εξαρτήσεων. Και φυσικά, οι παρεμβάσεις των φορέων δεν μπορούν να αγνοηθούν. Η Ένωση Ασθενών Ελλάδας, η ΕΣΑμεΑ, η Ένωση Σπανίων Ασθενών Ελλάδας, η Ελληνική Συμμαχία για τους Σπάνιους Ασθενείς δεν αμφισβήτησαν την ανάγκη κανόνων αξιολόγησης και δημοσιονομικής βιωσιμότητας. Ανέδειξαν κάτι πολύ πιο ουσιαστικό από αυτό. Ότι στα σπάνια νοσήματα, η εξαίρεση συχνά αποτελεί την ίδια την κλινική πραγματικότητα. Μιλάμε για περίπου 500 χιλιάδες οικογένειες στη χώρα, για ανθρώπους που συχνά δεν έχουν δεύτερη θεραπευτική επιλογή, για παθήσεις όπου οι ασθενείς είναι ελάχιστοι, οι θεραπείες είναι συχνά προσωποποιημένες, η πρόσβαση βασίζεται πολλές φορές σε ειδικούς μηχανισμούς πρώιμης ή κατ’ εξαίρεση πρόσβασης. Διότι το άρθρο 12 του παρόντος νομοσχεδίου εισάγει ως βασική προϋπόθεση για την έγκριση μέσω του Συστήματος Ηλεκτρονικής Προέγκρισης να έχει ήδη αποζημιωθεί το φάρμακο σε πέντε από έντεκα συγκεκριμένα κράτη-μέλη της Ευρωπαϊκής Ένωσης ή σε τέσσερα από έντεκα, όταν πρόκειται για ορφανά φάρμακα. Δηλαδή, στην πράξη τι σημαίνει αυτό; Η πρόσβαση ενός Έλληνα ασθενούς σε μία θεραπεία δεν θα εξαρτάται μόνο από την ιατρική του ανάγκη ή τη γνώμη των θεραπόντων ιατρών, αλλά και από το εάν άλλα κράτη έχουν ήδη ολοκληρώσει τις δικές τους διαδικασίες αποζημίωσης. Και εδώ ακριβώς εντοπίζεται το πρόβλημα που θέτουν οι φορείς. Στα σπάνια και υπερσπάνια νοσήματα οι ασθενείς είναι εξαιρετικά λίγοι, οι εγκρίσεις συχνά προχωρούν σταδιακά, πολλές θεραπείες χορηγούνται μέσω προγραμμάτων πρώιμης ή κατ’ εξαίρεση πρόσβασης ασθενών, ενώ αρκετές εταιρείες δεν έχουν καν εμπορική παρουσία σε όλες τις ευρωπαϊκές χώρες. Άρα, μπορεί να υπάρχει πραγματική θεραπευτική ανάγκη, θετική επιστημονική τεκμηρίωση, αλλά το φάρμακο να μην μετρά, επειδή δεν έχει ολοκληρωθεί η τυπική διαδικασία αποζημίωσης σε τέσσερα ή πέντε κράτη. Και αυτό είναι το κρίσιμο σημείο. Τα τέσσερα από έντεκα και το πέντε από έντεκα δεν λειτουργεί απλώς ως τεχνικό ή διοικητικό κριτήριο. Μπορεί να λειτουργήσει ως ντε φάκτο μηχανισμός αποκλεισμού. Και οι φορείς -δεν μιλώ θεωρητικά- έφεραν παραδείγματα παιδιού με υπερσπάνια μιτοχπνδριακή νόσο, βρέφους με ταχέως εξελισσόμενη νευροεκφυλιστική πάθηση, παιδιού με εξαιρετικά σπάνιο παιδιατρικό καρκίνο, που η μόνη διαθέσιμη θεραπευτική επιλογή χορηγείται εκτός συγκεκριμένων ενδείξεων. Σε αυτές τις περιπτώσεις η καθυστέρηση, κύριοι, δεν είναι ουδέτερη διοικητική συνέπεια. Μπορεί να σημαίνει απώλεια κινητικότητας, μη αναστρέψιμη νευρολογική βλάβη, απώλεια θεραπευτικού παραθύρου, απώλεια ζωής ακόμα. 
Και εδώ ανακύπτει ένα σοβαρό θεσμικό και συνταγματικό ερώτημα. Η επιστημονική υπηρεσία της Βουλής υπενθύμισε ότι σύμφωνα με την αρχή της αναλογικότητας κάθε περιορισμός στην πρόσβαση πρέπει να είναι αναγκαίος, πρόσφορος, επαρκώς τεκμηριωμένος. Πώς λοιπόν αιτιολογείται η αναλογικότητα ενός τόσο κρίσιμου περιορισμού, χωρίς δημοσιευμένη μελέτη οικονομικού και υγειονομικού αντίκτυπου; Μέχρι σήμερα δεν έχει παρουσιαστεί πόσα φάρμακα επηρεάζονται, πόσοι ασθενείς επηρεάζονται, πόσο θα είναι το πραγματικό δημοσιονομικό όφελος, ποιο το πιθανό κόστος από καθυστερήσεις, νοσηλείες, μη αναστρέψιμες αναπηρίες, απώλεια θεραπευτικών ευκαιριών. Αντιθέτως, τι ακούσαμε από την Ένωση Σπανίων Ασθενών; Ότι η δαπάνη για τα ορφανά φάρμακα αντιστοιχεί μεσοσταθμικά περίπου στο 1,6% της συνολικής φαρμακευτικής δαπάνης. Άρα τίθεται ζήτημα αναλογικότητας. Αν μιλάμε για τόσο μικρό τμήμα της συνολικής δαπάνης, πώς τεκμηριώνεται ένας μηχανισμός που μπορεί να καθυστερήσει ή να αποκλείσει ασθενείς με τη μεγαλύτερη ανεκπλήρωτη ιατρική ανάγκη; Πρόκειται πράγματι για ουσιαστική δημοσιονομική εξυγίανση ή τελικά για μεταφορά δυσανάλογου βάρους στους πιο ευάλωτους ασθενείς;
Ο Υπουργός περιέγραψε το Ταμείο Καινοτομίας ως ένα μοντέλο χαμηλότερου clawback με παρακολούθηση αποτελεσματικότητας. Και κανείς δεν διαφωνεί με την ανάγκη αξιολόγησης του πραγματικού θεραπευτικού αποτελέσματος. Αλλά με ποιους δείκτες, με ποια δεδομένα, με ποια διαδικασία επανεξέτασης, με ποιες εγγυήσεις θεραπευτικής συνέχειας; Διότι οι φορείς έθεσαν πολύ συγκεκριμένα ζητήματα. Τι γίνεται όταν λείπουν δεδομένα, όχι λόγω του ασθενούς, αλλά λόγω διοικητικής αστοχίας; Τι γίνεται όταν καθυστερεί η καταχώρηση; Τι γίνεται όταν εκκρεμεί διαπραγμάτευση; Μπορεί να διακοπεί θεραπεία που ήδη χορηγείται. Και εδώ η απάντηση πρέπει να είναι σαφής και δεν τη δίνετε. Η θεραπευτική συνέχεια δεν μπορεί να εξαρτάται από γραφειοκρατικές ή οικονομικές εκκρεμότητες. Ειδικά στα σπάνια νοσήματα όπου πολλές φορές η διακοπή θεραπείας σημαίνει μη ανακτήσιμη επιδείνωση. Και εδώ αναδεικνύεται και άλλος σοβαρός λόγος, που οι ίδιοι οι φορείς περιέγραψαν. Να δημιουργηθούν ασθενείς δύο ταχυτήτων, δηλαδή να συνεχίζει ένας ήδη θεραπευόμενος ασθενής να λαμβάνει τη θεραπεία του, αλλά ένας νέος ασθενής με την ίδια ακριβώς κλινική εικόνα να αποκλείεται από την έναρξή της, επειδή άλλαξαν τα διοικητικά κριτήρια. Είναι και ηθικό το ζήτημα. Είναι ζήτημα ισότητας πρόσβασης και θεσμικής συνοχής του ίδιου του συστήματος υγείας. Και δεν είναι θεσμική εγγύηση να εξαρτάται η πρόσβαση από την ταχύτητα ή την ευαισθησία του εκάστοτε Υπουργού. Ακόμη κι αν σήμερα υπάρχει βούληση, το δικαίωμα στη θεραπεία δεν μπορεί να βασίζεται σε προσωπική παρέμβαση. Πρέπει να κατοχυρώνεται με σαφείς, σταθερούς και δίκαιους κανόνες. 
Και υπάρχει και άλλη μια ευρύτερη διάσταση. Ο Πανελλήνιος Ιατρικός Σύλλογος και η ΕΣΑμεΑ έθεσαν ζητήματα διαφάνειας, ανθρώπινης εποπτείας, ασφαλών διαδικασιών επανεξέτασης στις αποφάσεις που βασίζονται σε συστήματα τεχνητής νοημοσύνης και επεξεργασίας δεδομένων υγείας. Και η Επιστημονική Υπηρεσία της Βουλής ζήτησε ειδικότερες εγγυήσεις διαφάνειας ως προς τη λειτουργία των επιτροπών, ιδίως ως προς την αιτιολόγηση των αποφάσεων, την αποφυγή συγκρούσεων συμφερόντων, την καταγραφή πρακτικών και γνωμοδοτήσεων. Διότι όταν μιλάμε για αποφάσεις που αφορούν πρόσβαση σε σωτήριες θεραπείες και διαχείριση τεράστιων δημόσιων πόρων, η θεσμική λογοδοσία δεν μπορεί να είναι προαιρετική. 
Το πραγματικό ερώτημα, λοιπόν, δεν είναι αν χρειαζόμαστε κανόνες. Προφανώς τους χρειαζόμαστε. Το ερώτημα είναι αν οι κανόνες αυτοί σχεδιάζονται με βάση την πραγματική κλινική ανάγκη, με βάση οριζόντια διοικητικά φίλτρα. 
Η πολιτεία οφείλει να λειτουργεί με ευελιξία, επιστημονική τεκμηρίωση, πραγματική προτεραιότητα στην ιατρική ανάγκη. Όχι με μηχανισμούς που κινδυνεύουν να μετατρέπουν την πρόσβαση στη θεραπεία σε ζήτημα διοικητικής τύχης ή ταχύτητας άλλων ευρωπαϊκών συστημάτων αποζημίωσης.
Και τελευταίο να θίξω το ζήτημα της τροπολογίας, γιατί είδα πολλή χαρά και ενθουσιασμό για το θέμα του ότι οι ενισχύσεις, οι επιδοτήσεις οι αγροτικές, δεν θα εξαρτώνται πια από την αντίφαση ο αγρότης να δηλώνει περιουσιακό στοιχείο, αλλά στην κτηματογράφηση να φέρεται το στοιχείο αυτό, το περιουσιακό, ως ανήκον στο ελληνικό δημόσιο. Τι φοβερό. Τι μας λέτε, λοιπόν με αυτήν την αποκαλυπτική τροπολογία; Ομολογία αποτυχίας της ελληνικής κτηματογράφησης. Γιατί πώς αλλιώς θα συνέβαινε να χρειάζεται με τροπολογία να ρυθμίζεται ένα τέτοιο μείζον ζήτημα, που αφορά στη βιωσιμότητα του πρωτογενούς τομέα ουσιαστικά και στην επιβίωση των αγροτών; Γιατί εάν η διεύθυνση έργων που κτηματογραφούσε είχε επαφή με τη διεύθυνση του λειτουργούντος κτηματολογίου και οι δύο διευθύνσεις είχαν επαφή με την πραγματική κατάσταση που έχει δημιουργηθεί στο ελληνικό κτηματολόγιο για το οποίο θριαμβολογείτε από το 2025 ότι θα περαιωνόταν, αλλά τώρα έχετε αναβάλει αυτή την περαίωση μέχρι το 2026, αν λοιπόν αυτές οι δύο υπηρεσίες είχαν επικοινωνία, θα ήξεραν ποια είναι η πραγματική κατάσταση που επικρατεί. Μία κατάσταση η οποία οφείλεται ουσιαστικά στην επιτάχυνση που έχετε επιβάλει και στην αποτυχία του κτηματολογίου. 
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Πάρις Κουκουλόπουλος): Ευχαριστούμε την κυρία Καραγεωργοπούλου.
Κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, γίνεται γνωστό στο Σώμα ότι από τα άνω δυτικά θεωρεία παρακολουθούν τη συνεδρίαση, αφού συμμετείχαν στο εκπαιδευτικό πρόγραμμα «Εργαστήρι Δημοκρατίας», που οργανώνει το Ίδρυμα της Βουλής, δεκατρείς μαθήτριες και μαθητές και τέσσερις συνοδοί εκπαιδευτικοί από το 4ο Δημοτικό Σχολείο Ιλίου.
Η Βουλή σάς καλωσορίζει.
(Χειροκροτήματα από όλες τις πτέρυγες της Βουλής)
Στη συνέχεια καλείται στο Βήμα η Βουλευτής Λέσβου με το Κομμουνιστικό Κόμμα Ελλάδας, κυρία Μαρία Κομνηνάκα.
Έχετε τον λόγο.
ΜΑΡΙΑ ΚΟΜΝΗΝΑΚΑ: Ευχαριστώ, κύριε Πρόεδρε.
Λόγω εντοπιότητας θα αναφερθώ μόνο στην τροπολογία του Υπουργείου Αγροτικής Ανάπτυξης. Έτσι κι αλλιώς ενιαία είναι η Κυβέρνηση. Ήρθε χθες ο Υφυπουργός, κ. Καββαδάς με το γνώριμο ύφος των σωτήρων που επιστρατεύετε όλοι σας να μας πει ότι η Κυβέρνηση έχει πέσει πάνω στο πρόβλημα και βοηθάει τη Λέσβο, την ώρα που η κατάσταση έχει φτάσει στο μηδέν ή υπό το μηδέν καλύτερα, γιατί οδηγείτε την κτηνοτροφία της Λέσβου στην καταστροφή, εφαρμόζοντας τυφλά τους ευρωπαϊκούς κανονισμούς. Θανατώνονται ζώα χωρίς κανένα ουσιαστικό μέτρο ελέγχου της νόσου. Δεν έχετε πάρει κανένα μέτρο βιοασφάλειας, δεν έχετε δώσει ούτε λίτρο απολυμαντικό στους κτηνοτρόφους. Και αυτό από την άδεια τσέπη τους βγαίνει. Μπλοκάρατε τις θανατώσεις γιατί δεν ξέρατε τι να κάνετε τα νεκρά ζώα, αφού πρώτα δημιουργήσατε μια υγειονομική βόμβα. Τα περιφέρετε από εδώ και από εκεί, διασπείροντας στον ιό και μετά έχετε το θράσος να κουνάτε το δάχτυλο στους κτηνοτρόφους ότι φταίνε αυτοί. Δεν ντρέπεστε λιγάκι; Και το ερώτημα παραμένει. Γιατί δεν κάνετε εμβόλιο; Γιατί φοβίζετε τον κόσμο; Στην Κύπρο γιατί γίνεται εμβολιασμός και όχι εδώ; 
Ο Πανελλήνιος Κτηνιατρικός Σύλλογος και πλήθος πανεπιστημιακών λένε να ξεκινήσει ο εμβολιασμός τώρα. Αντί να απαντήσετε επιστημονικά, έχετε βάλει τα τοπικά σας τσιράκια να σπέρνουν την αμφιβολία. Το θέμα, κύριοι, είναι λυμένο. Ξεκινήστε τον εμβολιασμό και συνεχίστε την ιχνηλάτηση. Αυτό μπορεί να γίνει γιατί το εμβόλιο είναι DIVA. Σταματήστε να θυσιάζετε τη Λέσβο για τα συμφέροντα τεσσάρων, πέντε μονοπωλίων που θησαυρίζουν από τις εξαγωγές της φέτας. Είστε ηθικοί αυτουργοί αυτού του εγκλήματος, όμως να ξέρετε ότι δεν θα σας περάσει. 
Οι κτηνοτρόφοι του νησιού απαιτούν εδώ και τώρα πλήρη αποζημίωση για το γάλα. Να αποζημιωθεί μέχρι και η τελευταία στάλα που δεν παραδόθηκε. Και σας λέμε να υπολογίσετε την αποζημίωση με βάση την παραγωγή και πριν την εμφάνιση της νόσου. Δεν φτάνει το κριτήριο της περσινής παραγωγής. Πρέπει να διευρυνθεί, γιατί κάποιος μπορεί να αύξησε τα ζώα του από πέρσι. Και επειδή, κύριοι, έχει καεί η γούνα μας από τις ανεφάρμοστες ρυθμίσεις, είπε χθες ο Υφυπουργός ότι τα 8 εκατομμύρια δεν χάνονται, είναι στον κουμπαρά. Αλλά στην τσέπη του κτηνοτρόφου, στον οποίο έπρεπε να καταλήξουν δεν θα μπουν ποτέ, γιατί δεν μπορούν να εισπραχθούν από τα τυροκομεία. Πότε θα εισπράξει ο κτηνοτρόφος αυτά τα λεφτά που σήμερα υπόσχεστε; Γιατί αυτό το «δύναται» να χορηγηθεί, μας προκαλεί τρόμο. 
Επίσης, σας καλούμε να εξασφαλίσετε εγγυημένη τιμή για τις παραδόσεις γάλακτος από εδώ και στο εξής, για να μη φορτωθούν οι κτηνοτρόφοι τις επιπτώσεις της κατάστασης. Δεύτερον, για το κρέας, πάνω από 70 χιλιάδες αμνοερίφια έμειναν αδιάθετα. Το εισόδημα αυτών των ανθρώπων χάθηκε. Ποια είναι η πρόνοια γι’ αυτόν τον κόσμο; Τρίτον, ανασύσταση του ζωικού κεφαλαίου. Ανακοινώστε σχέδιο με 100% κρατική χρηματοδότηση και ελεγμένα ζώα για να μην νεκρώσει η κτηνοτροφία στη Λέσβο. Τέταρτον, διαγραφή χρεών. Δεν φτάνει η αναστολή. Χρειάζεται κούρεμα χρεών και μηνιαίο επίδομα για να μπορέσουν οι κτηνοτρόφοι που έχασαν τα ζώα τους, να ζήσουν τις οικογένειές τους μέχρι την ανασύσταση. Πέμπτον, στελέχωση της κτηνιατρικής υπηρεσίας τώρα, με μόνιμο προσωπικό σε μια περιοχή που γειτνιάζει με την Τουρκία και η ζωονόσοι θα είναι συνεχώς παρόντες. Έκτον, σχέδιο εμβολιασμού τώρα, γιατί δεν θα μείνει κοπάδι. 
Όσο κι αν προσπαθείτε να ωραιοποιήσει την κατάσταση, κύριοι, η αλήθεια είναι μία και βοά. Το σύστημά σας και η πολιτική σας έχουν καταδικάσει τον βιοπαλαιστή αγρότη και κτηνοτρόφο στον αφανισμό. Και αυτό, βεβαίως, αφορά και τις υπόλοιπες ρυθμίσεις της τροπολογίας. Αυτό που φέρνετε σήμερα, το έργο με τους βόλους, για την καταγραφή των ζώων το έχουμε ξαναδεί. Το ίδιο σκηνικό ζήσαμε πριν από είκοσι χρόνια με τα ενώτια. Τότε μας λέγατε ότι θα λυθούν όλα τα προβλήματα, θα υπάρχει πλήρης έλεγχος. Και πού καταλήξαμε; Τα ενώτια κατέληξαν στις σακούλες ή να τα βάζουν μόνοι τους κτηνοτρόφοι, την ώρα που τα εκατομμύρια έρρεαν στις τσέπες των εταιρειών που ανέλαβαν τις εργολαβίες. Δεν έχουμε καμία αμφιβολία ούτε ότι με τους βόλους θα λυθούν οι λαμογιές που ξέρετε πολύ καλά να οργανώνετε. Γιατί; Διότι η ρίζα του κακού είναι το κουμάντο στην παραγωγή που κάνουν τα μονοπώλια με μοναδικό κριτήριο το κέρδος. Με τους βόλους το μόνο που καταφέρνετε είναι να ταΐσετε πάλι μεγάλες ιδιωτικές εταιρείες, όπως κάνατε και με τα ενώτια. Μπλέκετε πάλι ιδιώτες κτηνιάτρους, επιβάλλετε πρόστιμα και μεταφέρετε ευθαρσώς το κόστος στις πλάτες των παραγωγών. 
Σταματήστε αυτό το απαράδεκτο καθεστώς. Σας το λένε και οι φορείς των γεωτεχνικών. Στελεχώστε τώρα τις κρατικές κτηνιατρικές υπηρεσίες. Χρειάζεται μόνιμο προσωπικό, που θα ελέγχει, θα βοηθάει τον κτηνοτρόφο και θα κάνει όλες αυτές τις εργασίες δωρεάν, κύριοι. Ποιος θα πληρώσει πάλι το μάρμαρο; Από την τσέπη του κτηνοτρόφου και αυτά. Χθες ο κ. Καββαδάς είπε 2 με 2,5 ευρώ το ζώο. Πώς κάνετε έτσι; Εκεί που μας χρωστάγανε, κύριοι, λένε στο χωριό μου, μας πήραν και το βόδι. 
Θα τα προβλέπει λέτε όλα η ΚΥΑ. Ποια ΚΥΑ; Αυτήν την ΚΥΑ Τσιάρα, αυτήν την απάτη που ήρθε να καλύψει το γεγονός ότι 25 χρόνια δεν μπορείτε ή μάλλον δεν θέλετε να μετρήσετε το ζωικό κεφάλαιο; Και σε όλο το διάστημα βεβαίως οι κτηνοτρόφοι μένουν απλήρωτοι.              (LS)
Η δικογραφία, κύριοι, για το σκάνδαλο του ΟΠΕΚΕΠΕ αποδεικνύει την αγαστή συνεργασία του κράτους σας με την Ευρωπαϊκή Ένωση. Κριτήριό σας δεν ήταν ποτέ η στήριξη του παραγωγού, αλλά το πώς φαγωθούν τα κονδύλια από τα διάφορα λαμόγια που έπαιζαν τον ρόλο του πυροσβέστη, για να μην αντιδρά ο αγροτικός κόσμος στην ΚΑΠ. Την ίδια ώρα βεβαίως οι επιδοτήσεις εξασφάλιζαν πάμφθηνη πρώτη ύλη για τα μονοπώλια, αλλά και στις κυβερνήσεις μια καλή δικαιολογία για να μην δίνουν εγγυημένες τιμές στα προϊόντα που να καλύπτουν το πανάκριβο κόστος παραγωγής. 
Αυτό κάνετε συνειδητά όλες οι κυβερνήσεις.
Και την ίδια στιγμή τα δικά σας λαμόγια, οι Υπουργοί σας και οι πρόεδροι του ΟΠΕΚΕΠΕ, κυκλοφορούν ελεύθεροι με την ασυλία που τους εξασφαλίζουν οι νόμοι σας, εσείς στέλνετε στα δικαστήρια τους αγρότες που βγήκαν στον δρόμο να διαμαρτυρηθούν ακριβώς επειδή τους κλέψατε τα λεφτά τους. Φέρτε τώρα νομοθετική ρύθμιση για να πάνε οι διώξεις των αγροτών στο αρχείο. Εξασφαλίστε σ’ αυτούς που τους κατακλέψατε την ασυλία και όχι σε αυτούς που έφαγαν ένα δισεκατομμύριο. Δώστε πίσω αυτά τα λεφτά στους παραγωγούς. 
Κύριοι, ό,τι μέτρα και εάν παίρνετε, το καράβι θα είναι τρύπιο, γιατί είναι το σύστημά σας που γεννά τη ρεμούλα, την αδικία, τον αφανισμό του μικρού παραγωγού. Αυτή είναι η ΚΑΠ, αυτοί είστε όμως κι εσείς και οι προκάτοχοί σας που δημιουργείτε αυτές τις συνθήκες. 
Καταψηφίζουμε τα άρθρα 1 και 2 που αφορούν την εισαγωγή βώλων κ.λπ., που στην πραγματικότητα οδηγούν σε επανάληψη του ίδιου έργου που ξαναζήσαμε με τα ενώτια.
Ψηφίζουμε το άρθρο 3 για τη βοήθεια στη Λέσβο, αλλά με τις παρατηρήσεις που κάναμε, γιατί αυτό που φέρνετε είναι πολύ λίγο μπροστά στην καταστροφή που έχετε προκαλέσει. 
Και να πω και μια κουβέντα για το άρθρο 4 της τροπολογίας. Αφού τόσο καιρό μας ζαλίσατε με τα περιβόητα ΑΤΑΚ, ενώ όλος ο κόσμος φώναζε ότι αυτά που λέτε είναι ανεφάρμοστα και το μόνο που θα καταφέρετε είναι να αφήσετε τον κόσμο απλήρωτο και να τον ταλαιπωρείτε, έρχεστε τώρα με περίσσιο θράσος να μας πείτε ότι ουσιαστικά όσα λέγατε μέχρι σήμερα ήταν ανοησίες. Και τι περιμένετε τώρα; Να σας πούμε και μπράβο; Να σας χειροκροτήσουμε για την κοροϊδία, ενώ το πρόβλημα θα μένει και θα διαιωνίζεται;
Και για τα βιολογικά κόψατε όλο τον κόσμο. Κι αυτή η ευθύνη βαραίνει και εσάς και την Ευρωπαϊκή Ένωση. Προβλέψατε μια διαδικασία πλήρως ιδιωτικοποιημένη, μια φάμπρικα όπου μια σειρά εργολάβοι φάγανε με δέκα μασέλες, παρασύροντας στο γκρεμό χιλιάδες κτηνοτρόφους και μελισσοκόμους, συνολικά αγρότες.
Αυτή είναι η ΚΑΠ, κύριοι. Αυτοί είστε εσείς και οι προκάτοχοί σας που την έχετε ευαγγέλιο. Είναι ένα σύστημα που γεννά τη ρεμούλα και τον αφανισμό του παραγωγού, με το οποίο δεν έχει τίποτα καλό να περιμένει ο βιοπαλαιστής αγρότης και κτηνοτρόφος.
Λέμε ξανά ότι θα υπερψηφίσουμε τις ρυθμίσεις για τη Λέσβο, ενώ θα τοποθετηθούμε με «ΚΑΤΑ» στα υπόλοιπα και με «ΠΑΡΩΝ» σ’ όλη την τροπολογία γιατί, έτσι όπως τα φέρνετε, δεν μπορούμε να τοποθετηθούμε αλλιώς. 
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Πάρις Κουκουλόπουλος): Κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, γίνεται γνωστό στο Σώμα ότι από τα άνω δυτικά θεωρεία παρακολουθούν τη συνεδρίαση, αφού ενημερώθηκαν για την ιστορία του κτιρίου και τον τρόπο οργάνωσης και λειτουργίας της Βουλής και ξεναγήθηκαν στην έκθεση της Αίθουσας «Ελευθέριος Βενιζέλος», τριάντα τέσσερις μαθήτριες και μαθητές και τρεις συνοδοί εκπαιδευτικοί από το 141ο Δημοτικό Σχολείο Αθηνών.
Η Βουλή σάς καλωσορίζει. 
(Χειροκροτήματα από όλες τις πτέρυγες της Βουλής)
Στη συνέχεια τον λόγο έχει ο Βουλευτής Αρκαδίας του ΠΑΣΟΚ κ. Ευάγγελος Γιαννακούρας. 
ΕΥΑΓΓΕΛΟΣ (ΒΑΓΓΕΛΗΣ) ΓΙΑΝΝΑΚΟΥΡΑΣ: Ευχαριστώ, κύριε Πρόεδρε.
Κύριε Πρόεδρε, κύριε Υπουργέ, αγαπητοί συνάδελφοι, σήμερα συζητάμε ένα ιδιαίτερα κρίσιμο νομοσχέδιο για θέματα υγείας. Πάντα τα νομοσχέδια που αφορούν θέματα υγείας είναι κρίσιμα. 
Το νομοσχέδιο αυτό θίγει πολλές πτυχές των θεμάτων υγείας. Τα πρώτα άρθρα του νομοσχεδίου αναφέρονται κυρίως στην αντιμετώπιση προβλημάτων ασθενών που πάσχουν από σπάνιες παθήσεις με τη θέσπιση του Ταμείου Καινοτομίας, το οποίο ευελπιστείτε να λύσει πάρα πολλά προβλήματα. Στην Ελλάδα υπάρχουν 500.000 ασθενείς με σπάνιες παθήσεις, ενώ το 95% αυτών των ασθενών εξακολουθεί να μην διαθέτει εγκεκριμένη θεραπεία. 
Από την πλευρά μας, σκοπός μας είναι να επικροτούμε κάθε θετική προσπάθεια που γίνεται στον τομέα αυτόν. Βλέπουμε αρκετά θετικά στοιχεία στο προς ψήφιση νομοσχέδιο. Το υπό σύσταση Ταμείο Καινοτομίας θα λειτουργήσει ως ένας πραγματικός μηχανισμός πρόσβασης ή τελικά θα είναι ένας μηχανισμός φιλτραρίσματος, καθυστερήσεων και αποκλεισμών; Η πρόσβαση σε καινοτόμες θεραπείες δεν μπορεί να εξαρτάται από τη γραφειοκρατία, από τις εμπορικές επιλογές των προμηθευτικών εταιρειών, από τα κριτήρια αποζημίωσης άλλων κρατών, ούτε από το αν ένας ασθενής πάσχει από συχνή ή ιδιαίτερα σπάνια νόσο. Σοβαρό πρόβλημα αντιμετωπίζεται όμως κυρίως στα κριτήρια ένταξης φαρμάκων στο Ταμείο που οδηγεί σε αποκλεισμούς κατηγορίας φαρμάκων. Υπάρχουν θεραπείες υψηλού κλινικού οφέλους και εξειδικευμένα φάρμακα που δεν εντάσσονται στα κριτήρια του Ταμείου Καινοτομίας. Παρ’ όλα αυτά, τα φάρμακα αυτά σώζουν ζωές.
Κρούουμε λοιπόν τον κώδωνα του κινδύνου ότι αν δεν εφαρμοστούν οριζόντια και άκαμπτα κριτήρια πάρα πολλοί ασθενείς θα αποκλειστούν στην πράξη.
Τα υπόλοιπα άρθρα του νομοσχεδίου αναφέρονται γενικά σε θέματα υγείας. Κι επειδή μιλάμε για φάρμακα, ένα τεράστιο ζήτημα είναι ότι τα τελευταία χρόνια καταγράφεται ραγδαία αύξηση της συμμετοχής των ασθενών στα φάρμακα. Χιλιάδες συμπολίτες μας δυσκολεύονται να πληρώσουν ακόμα και φάρμακα καθημερινής ανάγκης, καθώς πολλά βασικά φάρμακα έχουν αφαιρεθεί από τη λίστα αποζημίωσης, ενώ σε άλλα έχει αυξηθεί δραματικά το κόστος και κατά συνέπεια η συμμετοχή των πολιτών.
Πιο συγκεκριμένα, η ιδιωτική συμμετοχή στα φάρμακα ήταν 615 εκατομμύρια το 2019. Το 2025 έφτασε τα 900 εκατομμύρια ευρώ, ενώ το 2026 υπολογίζεται ότι θα περάσει στα 950 εκατομμύρια ευρώ. Αυτό σημαίνει αύξηση 31% στα χρόνια που κυβερνάτε, αγαπητέ Υπουργέ της Νέας Δημοκρατίας, με συνέπεια ο πολίτης να αναγκάζεται να βάλει πιο βαθιά το χέρι στην τσέπη για να μπορέσει να καλύψει τη συμμετοχή του στα φάρμακα. Όταν σκεφτούμε ότι αυτό συνυπάρχει σε άτομα με χαμηλές συντάξεις και χαμηλούς μισθούς, έχει σαν αποτέλεσμα να μην φτάνει η σύνταξη ούτε καν για τη συμμετοχή στα φάρμακα. 
Επίσης, οι Έλληνες είμαστε πρωταθλητές στον τομέα των ιδιωτικών δαπανών υγείας συνολικά στην Ευρώπη. Ευτυχώς που υπάρχει η Βουλγαρία και δεν είμαστε τελευταίοι, είμαστε προτελευταίοι. Αυτό καταδεικνύει την ανεπάρκεια του Εθνικού Συστήματος Υγείας με αποτέλεσμα οι πολίτες να καταφεύγουν σε ιδιωτικά κέντρα για να βρουν τη γιατρειά τους.
Η χώρα μας βρίσκεται στις τελευταίες θέσεις της Ευρωπαϊκής Ένωσης όσον αφορά τη χρηματοδότηση για την υγεία. Η Ελλάδα είναι στο 5,8, ενώ ο ευρωπαϊκός δείκτης είναι στο 7,5.
Ένα άλλο θέμα το οποίο θέλω να θίξω, αν και είμαι γιατρός του ΕΣΥ, είναι το γεγονός ότι, μετά από απόφασή σας, έχετε δώσει δυνατότητα στους γιατρούς του ΕΣΥ να διατηρούν ή να ανοίξουν ιδιωτικά ιατρεία. Αυτό σημαίνει ότι η αποκλειστικότητα, που ήταν κύριο χαρακτηριστικό του Εθνικού Συστήματος Υγείας όταν ιδρύθηκε το σύστημα υγείας, τελείωσε, κάτι που στην πορεία θα αποδειχθεί ότι θα αποβεί σε βάρος των πολιτών. Οι γιατροί είναι με το ένα μάτι και το ένα πόδι στο νοσοκομείο και με το άλλο μάτι και με το άλλο πόδι στο ιατρείο τους.
Πέρα από αυτές τις γενικές επισημάνσεις που έκανα και τα θέματα υγείας που αφορούν όλους τους πολίτες, στη συνέχεια της ομιλίας μου θα αναφερθώ συγκεκριμένα σε προβλήματα που αντιμετωπίζουν οι κάτοικοι της Αρκαδίας και της Πελοποννήσου γενικότερα, που έχω την τιμή να εκπροσωπώ. Θα είμαι συγκεκριμένος.
Ο κύριος Υπουργός κατά την τελευταία επίσκεψη στην Τρίπολη πριν από μερικές μέρες ανακοίνωσε τη διενέργεια προκήρυξης για δεκαεπτά θέσεις γιατρών στο Γενικό Παναρκαδικό Νοσοκομείο Τρίπολης.
Όμως, αγαπητέ Υπουργέ, αν δεν υπάρχουν τα κίνητρα για να καλυφθούν αυτές οι θέσεις ιατρών που προκηρύχθηκαν, δεν θα καλυφθούν, όπως έχει συμβεί και στο παρελθόν, με αποτέλεσμα να υπάρχουν ελλείψεις σε κρίσιμες ειδικότητες και μάλιστα σ’ ένα νοσοκομείο όπως είναι το Παναρκαδικό Νοσοκομείο, που είναι περιφερειακό νοσοκομείο και είναι υποχρεωμένο να εφημερεύει κάθε μέρα. Μην θριαμβολογείτε λοιπόν ότι με την προκήρυξη αυτή θα γίνει. Θα θραμβολογείτε αν γίνει η πρόσληψη των γιατρών.
Ενδεικτικά θα αναφέρω ότι στο Παναρκαδικό Νοσοκομείο της Τρίπολης υπάρχει μόνο ένας ακτινολόγος ο οποίος περιορίζεται, με πολύ προσπάθεια ο άνθρωπος, να κάνει τις απλές ακτινογραφίες, ενώ δεν γίνονται μαστογραφίες, υπέρηχοι, μαγνητικές τομογραφίες, ενώ υπάρχει μαγνητικός τομογράφος. Οι δε αξονικές τομογραφίες οι οποίες γίνονται εκεί στέλνονται για γνωμάτευση στην Αθήνα, με αποτέλεσμα να επιβαρύνεται το Νοσοκομείο, από ό,τι άκουσα τελευταία στο Περιφερειακό Συμβούλιο, με 20.000 τον μήνα προκειμένου να επιστρέψει η γνωμάτευση στην Τρίπολη.
Κύριε Υπουργέ, για ποιο ΕΣΥ μιλάτε; Πώς υπολογίζει η πολιτεία τη ζωή των Ελλήνων πολιτών, και ιδιαίτερα των κατοίκων της περιφέρειας που θέλουν να μείνουν στον τόπο τους και να αισθάνονται ασφαλείς, όταν η πολιτεία δεν νοιάζεται για την υγεία τους;
Αν κάποιος, κύριε Υπουργέ, σε όλη την Περιφέρεια Πελοποννήσου πάθει έμφραγμα από Παρασκευή στις 15.00΄ μέχρι τη Δευτέρα στις 8.00΄, καθώς και σε όλες τις αργίες, κινδυνεύει η ζωή του, διότι πρέπει να μεταφερθεί επειγόντως στην Αθήνα λόγω έλλειψης προσωπικού ή στα δύο αιμοδυναμικά κέντρα της Πελοποννήσου στην Τρίπολη και στην Καλαμάτα που δεν λειτουργούν, με αποτέλεσμα να χάνονται ζωές. Έχουμε πολλά παραδείγματα.
Και μάλιστα την τελευταία Κυριακή ένας δικηγόρος πραγματικά κινδύνεψε, κάτοικος Τριπόλεως, από την έλλειψη αυτή. 
Επίσης, θέλω να θίξω και ένα άλλο μεγάλο θέμα υγείας. Είναι η μη ύπαρξη Ακτινοθεραπευτικού Κέντρου σε όλη την Πελοπόννησο και οι καρκινοπαθείς πολίτες αναγκάζονται να μετακινούνται στην Αθήνα για θεραπείες με συνέπεια να ταλαιπωρούνται οικονομικά και σωματικά άνθρωποι βαριά νοσούντες, αν και είχε προβλεφθεί αυτό το οργανόγραμμα παλαιότερα.
Όσον αφορά το νοσηλευτικό προσωπικό στο Παναρκαδικό Νοσοκομείο οι συνταξιοδοτήσεις είναι πιο πολλές από τις προσλήψεις. Μάλιστα, το πρόβλημα αυτό θα ενταθεί, διότι λόγω συνθηκών δεν είναι ελκυστικές τα τελευταία χρόνια οι νοσηλευτικές σχολές, καθώς οι μισθοί είναι χαμηλοί και οι ώρες απασχόλησης πολλές και εξαντλητικές. Άλλωστε, η τροπολογία του ΠΑΣΟΚ πάει να βοηθήσει αυτό με την ένταξη στα βαριά και ανθυγιεινά. 
Κύριε Υπουργέ, επίσης, συμπληρωμένη μελέτη με 200.000 ευρώ για την Περιφέρεια Πελοποννήσου για να γίνει η καθ’ ύψον επέκταση του Παναρκαδικού Νοσοκομείου αυτήν τη στιγμή έχει πάει στις καλένδες. Και ο κύριος Υπουργός προχθές ανακοίνωσε νέα προμελέτη, η οποία θα στοιχίσει σε χρήμα, χρόνο και θα δημιουργήσει προβλήματα στην λειτουργικότητα του κτιρίου.
Τα Κέντρα Υγείας προσφέρουν μεγάλο έργο, αλλά στην Αρκαδία το Κέντρο Υγείας Μεγαλόπολης έχει έναν οδηγό ασθενοφόρου, στο Κέντρο Υγείας Τροπαίων δεν λειτουργεί εδώ και πολλά χρόνια μικροβιολογικό και ακτινολογικό εργαστήριο.
Τέλος, επειδή στα άρθρα του νομοσχεδίου αναφέρονται και θέματα διοικήσεων νοσοκομείων πρέπει να επισημάνω και την καταγγελία εργαζομένων του Παναρκαδικού Νοσοκομείου Τρίπολης -και θα την καταθέσω στα Πρακτικά της Βουλής- για αυτόν που διοικεί το νοσοκομείο, ο όποιος βρίσκεται παράτυπα στη θέση του και πληρώνεται χωρίς να προβλέπεται λόγω του αριθμού των κλινών που έχει το νοσοκομείο. 
Εν κατακλείδι μετά από σαράντα χρόνια από την ίδρυση του ΕΣΥ, που εμπνεύστηκε ο Παρασκευάς ο Αυγερινός, συμπατριώτης μας Αρκάς και υλοποίησε ο Γιώργος ο Γεννηματάς επί κυβερνήσεων Ανδρέα Παπανδρέου, που τότε η Νέα Δημοκρατία καταψήφισε το νομοσχέδιο για το ΕΣΥ. Μετά λοιπόν από τόσα χρόνια αντί το σύστημα να βελτιωθεί, αυτό χειροτέρεψε με συνέπεια οι Έλληνες πολίτες να προσφεύγουν στον ιδιωτικό τομέα τη δύσκολη εκείνη περίοδο.
Αναδεικνύεται ότι όταν δημιουργήθηκε το ΕΣΥ εσείς ήσασταν αντίθετοι τότε, γιατί δεν το πιστεύατε -και το βίωσα σαν εργαζόμενος γιατρός στο νοσοκομείο της Τρίπολης τότε- έτσι και τώρα δεν το πιστεύετε αυτό, γιατί η υγεία πρέπει να μην είναι στα χέρια κανενός έμπορα υγείας. 
Εμείς, στο ΠΑΣΟΚ-ΚΙΝΑΛ ήμασταν, είμαστε και θα είμαστε υπέρμαχοι της δωρεάν δημόσιας υγείας, που θα παρέχεται σε αξιοπρεπή νοσοκομεία και κέντρα υγείας για να μπορούν όλοι οι Έλληνες πολίτες να έχουν δυνατότητα πρόσβασης σε αυτά. Βεβαίως, δεν είμαστε εναντίον να μην υπάρχουν τα ιδιωτικά. Όποιος έχει τη δυνατότητα την οικονομική να πάει στα ιδιωτικά, αλλά τουλάχιστον οι Έλληνες πολίτες να έχουν τη δυνατότητα να πάνε στα κρατικά νοσοκομεία. 
Και επειδή, κύριε Υπουργέ, μιλάτε για μεγάλα έργα στον τομέα του ΕΣΥ, σας προσκαλώ και προκαλώ να μου πείτε όχι το μεγάλο, γιατί δεν υπάρχει, αλλά έστω και μικρά έργα εκτός κάποιων μικρών επισκευών σε κέντρα υγείας μετά από σαράντα χρόνια, τα οποία έχουν γίνει στην Αρκαδία και στην Πελοπόννησο γενικότερα. 
Ευχαριστώ πάρα πολύ.
(Στο σημείο αυτό ο Βουλευτής κ. Ευάγγελος Γιαννακούρας καταθέτει για τα Πρακτικά το προαναφερθέν έγγραφο, το οποίο βρίσκεται στο αρχείο του Τμήματος Γραμματείας της Διεύθυνσης Στενογραφίας και Πρακτικών της Βουλής)
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Πάρις Κουκουλόπουλος): Ευχαριστούμε τον κ. Γιαννακούρα.
Κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, γίνεται γνωστό στο Σώμα ότι από τα άνω δυτικά θεωρεία παρακολουθούν τη συνεδρίαση, αφού ενημερώθηκαν για την ιστορία του κτιρίου και τον τρόπο οργάνωσης και λειτουργίας της Βουλής και ξεναγήθηκαν στην έκθεση της Αίθουσας «Ελευθέριος Βενιζέλος», είκοσι μία μαθήτριες και μαθητές και δύο συνοδοί εκπαιδευτικοί από το 4ο Δημοτικό Σχολείο Αγίου Δημητρίου. 
Η Βουλή σάς καλωσορίζει. 
(Χειροκροτήματα από όλες τις πτέρυγες της Βουλής)
Στη συνέχεια τον λόγο έχει ο ανεξάρτητος Βουλευτής Επικρατείας, ο κ. Αποστολάκης Ευάγγελος.
Ορίστε, κύριε Ναύαρχε, έχετε τον λόγο.
ΕΥΑΓΓΕΛΟΣ ΑΠΟΣΤΟΛΑΚΗΣ: Ευχαριστώ, κύριε Πρόεδρε.
Κύριε Υπουργέ, κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, καλούμαστε σήμερα να τοποθετηθούμε επί του σχεδίου νόμου του Υπουργείου Υγείας με τίτλο: «Σύσταση Ταμείου Καινοτομίας - Πρόσβαση των ασθενών σε νέα φάρμακα και θεραπείες - Βελτίωση των υπηρεσιών υγείας και άλλες διατάξεις». Πρόκειται για ένα ακόμα ερανιστικό νομοσχέδιο της Κυβέρνησης, που καταπιάνεται με σωρεία ζητημάτων μεταξύ αυτών και με τη διόρθωση προηγούμενης κακής νομοθέτησης της ίδιας Κυβέρνησης. Και θεωρώ ότι αυτό από μόνο του είναι ένα σημαντικό στοιχείο προς αξιολόγηση. 
Στην ανάλυση συνεπειών ρύθμισης βλέπουμε ότι ο σκοπός του πρώτου μέρους του νομοσχεδίου είναι να διασφαλιστεί η απρόσκοπτη πρόσβαση των ασθενών σε καινοτόμα φάρμακα και θεραπείες. Και πράγματι αυτό θα ήταν ευχής έργο, όμως έχουν εκφραστεί σοβαρές ανησυχίες για αρκετά ζητήματα.
Σχετικά με το Ταμείο Καινοτομίας να πούμε ότι θα πρέπει να έχει τις απαραίτητες δικλείδες ασφαλείας για την ορθή λειτουργία του. Ως προς αυτό το σημείο πρέπει να αναφέρω ότι δεν υπάρχει καμία δημοσιευμένη μελέτη σχετικά με το οικονομικό κόστος και αυτό είναι μια σοβαρή παράλειψη. Στην ουσία θα εγγραφεί ως μια νέα δαπάνη στο σύστημα ΕΟΠΥΥ και προς τούτο θα έπρεπε να υπάρχουν τα σχετικά δεδομένα για να γίνει και η αντίστοιχη αξιολόγηση. Δεν υπάρχουν.
Τώρα ζήτημα προκύπτει και από το ίδιο το άρθρο 4, καθώς έχει προκαλέσει αναστάτωση σε όλους τους άμεσα ενδιαφερόμενους ή εμπλεκόμενους, καθώς φαίνεται ότι με τα προβλεπόμενα στο άρθρο εισάγεται ένα σύστημα κριτηρίων ένταξης στο Ταμείο Καινοτομίας, το οποίο πιθανόν να οδηγήσει στην αξιολόγηση με βάση όχι την πραγματική ιατρική ανάγκη και αξία, αλλά κάποια τυπικά χαρακτηριστικά. Γι’ αυτόν ακριβώς τον λόγο έχουν εκφραστεί σοβαρότατες επιφυλάξεις και ανησυχίες, καθώς υπάρχει αν όχι βεβαιότητα, ισχυρή πιθανολόγηση ότι μέσω αυτής της πρόβλεψης θα μείνουν εκτός φάρμακα, τα οποία αποδεδειγμένα έχουν υψηλή θεραπευτική αξία. 
Και δεν μπορούμε να μην λάβουμε υπόψη τις σοβαρές ανησυχίες που έχουν εκφράσει και η ΕΣΑΜΕΑ, αλλά και η Ένωση Σπανίων Ασθενών Ελλάδος για τον πιθανό αποκλεισμό ασθενών από την πρόσβαση στα φάρμακα που έχουν ανάγκη λόγω των νέων προϋποθέσεων που τίθενται με το παρόν νομοσχέδιο. Και αναφέρομαι κυρίως σε ασθενείς με σπάνια ή υπερσπάνια νοσήματα. 
Με βάση και τη μνεία στις ανησυχίες των Ενώσεων, που επιτελούν ένα σπουδαίο έργο, τόσο για τους ίδιους τους ασθενείς όσο και για την ίδια την κοινωνία θεωρώ ότι το νομοσχέδιο μειονεκτεί και στο ζήτημα της εκπροσώπησης. Για παράδειγμα στο άρθρο 5 για τη σύνθεση της Επιτροπής του Ταμείου Καινοτομίας δεν βλέπουμε κάπου τη συμμετοχή εκπροσώπων των ασθενών. Θα ήταν θεωρώ αποτελεσματικό να είναι πιο διευρυμένη η σύνθεση για να μπορέσουμε να έχουμε και τα απαιτούμενα επίπεδα διαφάνειας και συμπεριληπτικότητας. 
Θέλω, επίσης, να σταθώ στο άρθρο 9 και στην εξαίρεση των Στρατιωτικών Νοσοκομείων και του ΝΙΜΙΤΣ από το debate. Ποιος είναι ο σκοπός αυτής της νομοθέτησης; Με τον τρόπο αυτό επί της ουσίας πλήττονται έμμεσα οι πόροι αυτών των νοσοκομείων, που είναι εξαιρετικά αναγκαίοι για την εύρυθμη λειτουργία τους. 
Τώρα ως προς κάποια άλλα επιμέρους ζητήματα νομίζω ότι το άρθρο 59 είναι ένα χαρακτηριστικό παράδειγμα της προσπάθειας του Υπουργείου να καλύψει την τραγική υποστελέχωση του ΕΣΥ μέσω της δυνατότητας προσαύξησης των ειδικευόμενων ιατρών αντί πρώτα να προχωρήσει στην πρόσληψη μόνιμου προσωπικού που έχει ανάγκη το Εθνικό Σύστημα Υγείας. 
Και επειδή το επισπεύδον Υπουργείο είναι το Υπουργείο Υγείας δεν μπορώ να μην αναφερθώ στην κατάσταση, στην οποία έχει αφεθεί το Γενικό Νοσοκομείο Ρεθύμνου, που βρίσκεται εδώ και πάρα πολύ καιρό σε κατάσταση ανάγκης, όπως και πολλές άλλες δομές υγείας της χώρας. Το Νοσοκομείο του Ρεθύμνου βρίσκεται σε καθεστώς, χωρίς υπερβολή, λειτουργικής κατάρρευσης. Η κατάσταση σε όλες τις βασικές κλινικές είναι τέτοια, ώστε να μην αρκούν οι γιατροί για την ασφαλή κάλυψη των εφημεριών. Και ποιο είναι το αποτέλεσμα; Κλείνουν εφημερίες, όπως της Ορθοπεδικής Κλινικής, που τον περασμένο μήνα παρέμεινε χωρίς εφημερεύοντα για δύο μέρες. Το ΤΕΠ, η Χειρουργική Κλινική, η Παθολογική Κλινική, οι ΜΕΘ και η Ορθοπεδική υπολειτουργούν λόγω της υποστελέχωσης. 
Η τοπική κοινωνία γνωρίζει καλά ότι η ολοκλήρωση της καθημερινής λειτουργίας και η αντιμετώπιση των περιστατικών βασίζεται στην υπερπροσπάθεια και την αίσθηση καθήκοντος του προσωπικού. Το βασικό πρόβλημα των μόνιμων προσλήψεων παραμένει ανεπίλυτο, το ίδιο και το μισθολογικό. Ο μισθός του ιατρικού και νοσηλευτικού προσωπικού δεν ανταποκρίνεται ούτε στις πραγματικές ανάγκες, αλλά ούτε και στο έργο που στην ουσία επιτελούν. Η υπερεφημέρευση οδήγησε πριν λίγο καιρό στην κατάρρευση ιατρού της Ορθοπεδικής εν ώρα εργασίας. Και αυτό είναι ένα περιστατικό από ένα νοσοκομείο της χώρας. 
Αντίστοιχα περιστατικά έχουμε όλοι στο μυαλό μας πάρα πολλά. Έχει, δηλαδή, γίνει κανονικότητα το να καταρρέουν από την κούραση οι άνθρωποι που είναι εκεί για να φροντίζουν και να διασώζουν την υγεία και εντέλει τη ζωή των ασθενών.
Και επειδή διάβασα αυτές τις μέρες κάποια δημοσιεύματα για την κατάρριψη του αφηγήματος του brain gain, να σημειωθεί ότι μέσα σε ένα χρόνο ο αριθμός των επιστημόνων, που μετανάστευσαν, αυξήθηκε κατά 12%. 
Πολλοί από αυτούς τους επιστήμονες είναι γιατροί που εξωθούνται σε μετανάστευση γιατί εδώ δεν μπορούν να εργαστούν και να ζήσουν με αξιοπρέπεια. Και εμείς ακόμα ψάχνουμε ποιος θα στελεχώσει τα δημόσια νοσοκομεία. 
(Στο σημείο αυτό την Προεδρική Έδρα καταλαμβάνει η Ε΄ Αντιπρόεδρος της Βουλής κ. ΟΛΓΑ ΓΕΡΟΒΑΣΙΛΗ)
Κανείς δεν θέλει να είναι αφοριστικός. Ειλικρινά δεν θέλω να είμαι αφοριστικός. Όμως εδώ έχουμε υποχρέωση, όταν δημιουργούνται σοβαρές ανησυχίες και τίθενται σοβαρά ερωτήματα, να τα καταθέτουμε. Όταν, λοιπόν, βλέπουμε ότι η παροχή της δημόσιας δωρεάν υγείας ολισθαίνει, με ό,τι αυτό συνεπάγεται για την πλειοψηφία των πολιτών, οφείλουμε να βάζουμε τα θέματα στη συζήτηση για να βρεθούν λύσεις. Δεν μπορούμε ούτε ως Πολιτεία ούτε ως κοινωνία να ανεχθούμε ή να επιτρέψουμε να υπάρχουν ασθενείς, που, ενώ υπάρχει θεραπεία, πρέπει να περιμένουν τη γραφειοκρατία για να λάβουν φάρμακα που μπορούν να φανούν σωτήρια για τη ζωή τους. Δεν μπορούμε επίσης να ανεχθούμε ότι, ενώ τα ελληνικά δημόσια πανεπιστήμια προσφέρουν στη χώρα και στην κοινωνία άρτιους και καταρτισμένους νέους γιατρούς, η πολιτεία διά της παραλείψεως και της αδιαφορίας τούς εξαναγκάζει στη μετανάστευση και μετά μένει να διερωτάται γιατί δεν καλύπτονται οι κενές θέσεις στις δημόσιες δομές. 
Σας ευχαριστώ.
ΠΡΟΕΔΡΕΥΣΟΥΣΑ (Όλγα Γεροβασίλη): Επόμενη ομιλήτρια η ανεξάρτητη Βουλευτής κ. Θεοδώρα Τζάκρη. 
ΘΕΟΔΩΡΑ ΤΖΑΚΡΗ: Κυρίες και κύριοι Βουλευτές, όλοι συμφωνούμε ότι το πολυτιμότερο αγαθό είναι η ανθρώπινη ζωή, η υγεία. Έχει σημασία όμως πώς αντιλαμβανόμαστε τη δημόσια υγεία και πώς την υπηρετούμε, γιατί μετά από επτά χρόνια επιτελικής διακυβέρνησης το αυτονόητο δικαίωμα πρόσβασης όλων των πολιτών ανεξαιρέτως στη δημόσια υγεία και στο φάρμακο έχει υπονομευτεί καθοριστικά, αφενός λόγω της μείωσης των δαπανών για την υγεία και αφετέρου λόγω των εμποδίων που έχει θέσει αυτή η Κυβέρνηση σε εκατοντάδες χιλιάδες ανασφάλιστους συμπολίτες μας. 
Πρώτα απ’ όλα θα ξεκινήσω από το κεντρικό θέμα του νομοσχεδίου, αν και κατά την προσφιλή σας συνήθεια έχετε πολλές διατάξεις, που είναι η σύσταση του λεγόμενου Ταμείου Καινοτομίας, ενός ταμείου που δεν είναι ξεκάθαρο αν θα αποτελεί μια γενική διεύθυνση, μια απλή διεύθυνση του Υπουργείου Υγείας ή του ΕΟΠΥΥ ή έναν ανεξάρτητο οργανισμό, πώς θα στελεχωθεί αυτό το ταμείο και εν ολίγοις αυτό που διατυπώνεται στο νομοσχέδιο δείχνει περισσότερο μια πρόθεση να νομοθετήσετε μια φόρμουλα επιλεκτικής διαχείρισης χρημάτων, παρά κάτι που ολοκληρωμένα έχετε αποφασίσει και έχετε περιγράψει. Άλλη μια φορά πάτε με το «ψηφίζοντας και βλέποντας». Θεωρητικά αυτό ακούγεται καλό. Πρακτικά όμως το θέμα παραμένει ως προς το γιατί χρειάζεται να υπάρξει κάτι τέτοιο και μάλιστα κάτω από έναν τέτοιο παραπλανητικό τίτλο, γιατί ούτε κονδύλια για την καινοτομία διαχειρίζεται, δηλαδή κονδύλια για έρευνα και ανάπτυξη, σε συνεργασία με την ελληνική φαρμακοβιομηχανία και τα πανεπιστήμια, ούτε σαφή και μόνιμη χρηματοδότηση έχει από κάποιον πάγιο πόρο του Υπουργείου Υγείας. Άρα ποιο ταμείο και ποια καινοτομία, αφού μιλάμε στην ουσία για μια διεύθυνση διαχείρισης καινοτόμων σκευασμάτων;
 Πάμε, λοιπόν, να δούμε τι συμβαίνει στην πραγματικότητα. Η ελληνική φαρμακοβιομηχανία, η οποία είναι ο βασικός πυλώνας στήριξης του δημοσίου συστήματος υγείας και ο βασικός προμηθευτής της πλειοψηφίας των κοινών φαρμάκων που προμηθεύονται, που συνταγογραφεί ο ΕΟΠΥΥ, αντιμετωπίζεται ως παρίας, γιατί παρά το γεγονός ότι απασχολεί χιλιάδες επιστήμονες και εργαζόμενους στην αλυσίδα παραγωγής και τροφοδοσίας της αγοράς, αντιμετωπίζεται από εσάς με τρία βασικά εμπόδια: 
Το πρώτο είναι οι υποτιμητικά φτηνοί τιμοκατάλογοι των ελληνικών φαρμάκων, που σημαίνει ότι τους ωθείτε να διαθέτουν την παραγωγή τους στο εξωτερικό  ή να μετατρέπονται οι ίδιες σε εταιρείες εισαγωγικές και εμπορικές, καθώς όπως λέει λαός «εκεί είναι τα λεφτά». 
Το δεύτερο εμπόδιο είναι η χωρίς καμία λογική συνέχιση του clawback σε μια χώρα που καταγράφει πρωτοφανή υπερπλεονάσματα, δεν δεσμεύεται από μνημόνια και έχει χρήμα στα ταμεία. Για να καταλάβουν οι πολίτες τι εννοώ, το clawback είναι ένας μηχανισμός αυτόματης επιστροφής από τους παρόχους υπηρεσιών υγείας και φαρμάκου προς το δημόσιο, ο οποίος στην ουσία λειτουργεί ως ένας οριζόντιος πεπαλαιωμένης λογικής μηχανισμός κουρέματος σε βάρος των παρόχων υγείας. Δεν υπάρχει νομίζω σε αυτή τη χώρα κανείς που μπορεί να ισχυριστεί ότι πρέπει να αυξηθεί το κόστος φαρμακευτικής δαπάνης, χωρίς συγχρόνως να αυξηθεί ο αριθμός των ωφελουμένων πολιτών. 
Εσείς όμως έχετε φτάσει στο άλλο άκρο και γι’ αυτό είπα ότι η λογική είναι πεπαλαιωμένη. Αντιμετωπίζετε με τα ίδια κριτήρια, διότι εκεί η είδηση, ανόμοιο κόστος διαγνωστικών εξετάσεων και ανόμοιο  κόστος φαρμακευτικών σκευασμάτων. Δεν είναι το ίδιο μια απλή αιματολογική εξέταση με μια μαγνητική τομογραφία, ούτε απασχολούν το ίδιο προσωπικό, ούτε ο εξοπλισμός και η συντήρησή τους είναι το ίδιο. Στο φάρμακο δεν είναι το ίδιο μια γενόσημη αντιβίωση με ένα πρότυπο ελληνικό φάρμακο υψηλής προστιθέμενης επιστημονικής αξίας και κόστους έρευνας. Έτσι έχετε φέρει σε ασφυξία τους πάντες. Στο όνομα της μη αύξησης του προϋπολογισμού του ΕΟΠΥΥ που διαρκώς μειώνεται, με πραγματικές τιμές και όχι σε ονομαστικές αξίες όπως ακριβώς κάνατε και σε όλους τους τομείς. Επαίρεστε ότι έχετε αυξήσει τον κατώτατο μισθό, την ώρα που η ενέργεια, το σούπερ μάρκετ και τα ενοίκια έχουν ανέβει κατά 70%. Αν αυξάνατε σωστά και μάλιστα με ορθολογικό τρόπο τις δαπάνες για την υγεία, θα είχατε μεν λιγότερα υπερπλεονάσματα, αλλά δεν θα είχαν φύγει 25.000 γιατροί και νοσηλευτές στο εξωτερικό, δεν θα έκλειναν τόσο πολλά μικρά διαγνωστικά εργαστήρια, δεν θα ήταν το ρουσφέτι της εποχής η πρόσβαση στο σπάνιο ή στο καινοτόμο φάρμακο και δεν θα πλήρωναν αυξημένη συμμετοχή στις φαρμακευτικές δαπάνες οι συνταξιούχοι.
 Επιστρέφω, λοιπόν, λέγοντας ότι ούτε περί ταμείου, ούτε περί καινοτομίας πρόκειται, αλλά περί μια προσωρινής λύσης εξαίρεσης από τον μηχανισμό του clawback μετρημένων στα δάχτυλα φαρμάκων με ένα κονδύλι που φτάνει - δεν φτάνει τα 50 εκατομμύρια, όταν οι επιστροφές στις βιομηχανίες φαρμάκων αγγίζουν τα 4,3 δισεκατομμύρια. 
Προς τι, λοιπόν, νομοθετούμε έχοντας τον τίτλο «Ταμείο Καινοτομίας»; Υποθέτω πως χάρη συγκεκριμένης ή συγκεκριμένων εταιρειών, που προφανώς λόγω του παλαιολιθικού τρόπου εφαρμογής του clawback δεν δίνουν στον ΕΟΠΥΥ κάποια χρήσιμα φάρμακα. Και γιατί δεν το κάνετε 250 εκατομμύρια μήπως μας έφερναν φάρμακα και οι υπόλοιπες εταιρείες από την Ευρωπαϊκή Ένωση οι οποίες φέρνουν στην Ελλάδα σύμφωνα με τις στατιστικές μόνο ένα στα πέντε καινοτόμα φάρμακα που υιοθετούνται από τους Ευρωπαίους, με τους τριπλάσιους μισθούς βεβαίως και το τριπλάσιο διαθέσιμο εισόδημα.
 Είστε κυβέρνηση που για να χρησιμοποιήσω ταιριαστή με το νομοσχέδιο ορολογία παρέχει στους Έλληνες μιας κακής ποιότητας γενόσημη δημοκρατία, με ένα κακής ποιότητας γενόσημο κράτος δικαίου και ένα κάκιστης ποιότητας γενόσημο δημόσιο σύστημα υγείας και φαρμάκου. Αυτοί είστε.
Μέσα, λοιπόν, στις αδυναμίες του ταμείου βλέπουμε την απουσία κριτηρίων για την επιλογή φαρμάκων και θεραπειών, που θα εντάσσονται σε αυτό το ταμείο κάτι που de facto το μετατρέπει σε επιλεκτικό μηχανισμό εξυπηρέτησης ευνομούμενων και εχόντων πρόσβαση στους κυβερνητικούς Βουλευτές και στο γραφείο του Υπουργού Υγείας. Βλέπουμε περιορισμούς στα φάρμακα ΑTMP και Prime και εν τέλει βλέπουμε όπως το κάνατε και σε όλους τους τομείς της διακυβέρνησης τη μετατροπή της δημόσιας ευθύνης για έρευνα και καινοτομία σε εταιρική ευθύνη χειμαζόμενων ελληνικών φαρμακοβιομηχανιών. 
(Στο σημείο αυτό κτυπάει προειδοποιητικά το κουδούνι λήξεως του χρόνου ομιλίας της κυρίας Βουλευτού)
Κυρίες και κύριοι Βουλευτές, επειδή αρέσκονται οι Βουλευτές της Πλειοψηφίας και οι Υπουργοί κυρίως να λένε ότι οι Βουλευτές της Αντιπολίτευσης δεν κάνουν προτάσεις εγώ έχω να σας πω μερικές:
 Πρώτον, να προσλάβει ο ΕΟΠΥΥ έναν επαρκή αριθμό κλινικών φαρμακοποιών που θα μπορούν να διαχωρίζουν απευθείας την ήρα από το στάρι. Αυτοί μπορούν να ρυθμίζουν τη χρήση φαρμάκων, για να πετάξουν έξω από το σύστημα αμφίβολης ποιότητας φάρμακα, τα οποία χορηγούνται μόνο και μόνο επειδή έχουν πολύ χαμηλή αξία και να προτείνουν εκείνα τα φάρμακα που παρέχουν εγγυημένο αποτέλεσμα. Κάτι τέτοιο όχι μόνο θα μείωνε τη φαρμακευτική δαπάνη, αλλά θα μείωνε και τον χρόνο παραμονής των νοσηλευομένων στα νοσοκομεία, με αποτέλεσμα την καλύτερη εξυπηρέτηση πολιτών και τη μείωση βεβαίως και των ενδονοσοκομειακών λοιμώξεων.
 Δεύτερον, η Επιτροπή Τιμών να εξακολουθήσει να εγκρίνει βάσει του ειδικού νόμου το φτηνότερο από τα τρία φθηνότερα φάρμακα στην Ευρωπαϊκή Ένωση χωρίς ενδιάμεσους διαμεσολαβητές και χωρίς υπόγειες διαδρομές. Τελεία και παύλα. 
Τρίτον, όποιο φάρμακο εγκρίνει ο Ευρωπαϊκός Οργανισμός Φαρμάκων, να περνάει αυτόματα και στον αντίστοιχο Ελληνικό Οργανισμό Φαρμάκων. Έτσι θα απαλλαγούμε από τις επιτροπές και τα επιτροπάτα που θέλετε να νομοθετήσετε σήμερα με αυτό το νομοσχέδιο, προκειμένου στον βωμό των υπερπλεονασμάτων να καθιστάτε τους Έλληνες Ευρωπαίους πολίτες δεύτερης και τρίτης κατηγορίας.
Τέταρτον, τα φάρμακα που βρίσκονται στο τελικό στάδιο δοκιμών σε δοκιμές επί εθελοντών σε Ευρώπη και ΗΠΑ να δοκιμάζονται, με τη σύμφωνη γνώμη βεβαίως των γιατρών και των ασθενών και σε Έλληνες ασθενείς χωρίς γραφειοκρατικά εμπόδια. 
Τέλος, κύριε Υπουργέ, θα ήθελα να σταθώ στον κρίσιμο ρόλο του ΙΦΕΤ ως μηχανισμού κάλυψης έκτακτων αναγκών για το σύστημα υγείας.  Επί των ημερών σας έχει μεταλλαχθεί σε ένα παράλληλο σύστημα προμηθειών και διάθεσης φαρμάκων που δεν υπόκεινται στους ίδιους κανόνες που ισχύουν για τους κατόχους άδειας κυκλοφορίας φαρμάκων, έχει μετατραπεί δηλαδή σε ένα de facto κεντρικό παίκτη της αγοράς και στην ουσία έχει μετατραπεί ατύπως στη δεύτερη μεγαλύτερη φαρμακευτική εταιρεία στην Ελλάδα, με κύκλο εργασιών 420 εκατομμύρια το 2025 τα οποία δεν υπόκεινται στο clawback.
Εφόσον λοιπόν θέλετε αυτό το σύστημα, αυξήστε τη χρηματοδότηση του ΕΟΠΥΥ, ώστε να μην αδικούνται οι ελληνικές εταιρείες που δεν είναι προτιμητέες από τον ΕΦΕΤ. 
Κύριε Υπουργέ, ο ίδιος στο Delphi Economic Forum παραδεχτήκατε ότι το 75% της συνολικής φαρμακευτικής δαπάνης στη χώρα μας κατευθύνεται σε πολυεθνικές εταιρείες. Σε απόλυτους αριθμούς 4,5 δισ. ευρώ καταλήγουν σε πενήντα εταιρείες του εξωτερικού, ενώ οι εκατόν πενήντα ελληνικές φαρμακοβιομηχανίες μοιράζονται το υπόλοιπο 1,5 δισεκατομμύριο. Και αυτό παρά το γεγονός ότι οι ελληνικές επιχειρήσεις διαθέτουν πάνω από εβδομήντα παραγωγικές μονάδες, απασχολούν χιλιάδες επιστήμονες και εργαζόμενους και αναπτύσσουν σημαντική εξαγωγική δραστηριότητα. Όπως και όλα τα υπόλοιπα, έτσι και στα φάρμακα η ματιά σας είναι στραμμένη προς την εισαγωγή και όχι προς την εγχώρια προστιθέμενη αξία και παραγωγή. Είστε και εσείς… 
ΠΡΟΕΔΡΕΥΟΥΣΑ (Όλγα Γεροβασίλη): Κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, ανακοινώνω στο Σώμα το Δελτίο Επίκαιρων Ερωτήσεων της Δευτέρας 18 Μαΐου 2026. 
Α. Επίκαιρες Ερωτήσεις Πρώτου Κύκλου (Άρθρα 130 παράγραφοι 2 και 3 και 132 παράγραφος 2 του Κανονισμού της Βουλής)
1. Η με αριθμό 844/6-5-2026 επίκαιρη ερώτηση του Βουλευτή Α΄ Θεσσαλονίκης της Κ.Ο. ΝΕΑ ΔΗΜΟΚΡΑΤΙΑ κ. Δημήτριου Κούβελα προς τον Υπουργό Υποδομών και Μεταφορών με θέμα: «Ρύθμιση και έλεγχος της κυκλοφορίας ηλεκτρικών πατινιών στους αστικούς δρόμους».
2. Η με αριθμό 843/6-5-2026 επίκαιρη ερώτηση του Βουλευτή Αρκαδίας της Κ.Ο. ΠΑΣΟΚ-ΚΙΝΗΜΑ ΑΛΛΑΓΗΣ κ. Ευάγγελου Γιαννακούρα προς τον Υπουργό Εσωτερικών με θέμα: «Εγκατάλειψη της Εθνικής Οδού Τρίπολης - Πύργου και πλήρης διακοπή κυκλοφορίας πριν το Λιβαδάκι Γορτυνίας».
3. Η με αριθμό 857/8-5-2026 επίκαιρη ερώτηση του Βουλευτή Λαρίσης της Κ.Ο. ΣΥΡΙΖΑ-ΠΡΟΟΔΕΥΤΙΚΗ ΣΥΜΜΑΧΙΑ κ. Βασίλειου Κόκκαλη προς τον Υπουργό Αγροτικής Ανάπτυξης και Τροφίμων με θέμα: «Να αποκατασταθούν οι αδικίες των αποζημιώσεων των κτηνοτρόφων λόγω ζωονόσων και να αναθεωρηθεί το πλαίσιο στήριξής τους».
4. Η με αριθμό 840/4-5-2026 επίκαιρη ερώτηση της Βουλευτού Β2΄ Δυτικού Τομέα Αθηνών της Κ.Ο. ΚΟΜΜΟΥΝΙΣΤΙΚΟ ΚΟΜΜΑ ΕΛΛΑΔΑΣ κυρίας Παρασκευής Δάγκα προς τον Υπουργό Υγείας με θέμα: «Να επιλυθούν άμεσα τα προβλήματα λειτουργίας, αδειοδότησης και χρηματοδότησης του στεγνού προγράμματος απεξάρτησης του σωματείου «Θησέας» στον Δήμο Καλλιθέας».
5. Η με αριθμό 845/6-5-2026 επίκαιρη ερώτηση της Βουλευτού Ιωαννίνων της Κ.Ο. ΝΕΑ ΑΡΙΣΤΕΡΑ κυρίας Μερόπης Τζούφη προς τον Υπουργό Ψηφιακής Διακυβέρνησης με θέμα: «Σωρευτική έκθεση από εγκαταστάσεις κεραιών κινητής τηλεφωνίας σε περιοχή με σχολικές μονάδες στην Ανατολή Ιωαννίνων».
6. Η με αριθμό 851/7-5-2026 επίκαιρη ερώτηση της Βουλευτού Β2΄ Δυτικού Τομέα Αθηνών της Κ.Ο. ΕΛΛΗΝΙΚΗ ΛΥΣΗ - ΚΥΡΙΑΚΟΣ ΒΕΛΟΠΟΥΛΟΣ κυρίας Μαρίας Αθανασίου προς τον Υπουργό Εθνικής Οικονομίας και Οικονομικών με θέμα: «Ανάγκη, αφενός για γνωστοποίηση των επωνυμιών των ιδιοκτητών των Σχολείων ‘’Κολλέγιο Ψυχικού’’ και των σχολείων/σχολών ‘’ΑΘΛΗΤΙΣΜΟΣ - ΧΟΡΟΣ - ΕΚΦΡΑΣΗ’’ (Α.Χ.Ε), και αφετέρου για αποκατάσταση από τη Δημόσια Διοίκηση των συνταξιοδοτικών & λοιπών δικαιωμάτων της κυρίας Μ.Π., που προ 46 ετών, επινόησε την ιδέα της ίδρυσης των σχολείων/σχολών ‘’Α.Χ.Ε’’ και λειτούργησε ως Διευθύντριά τους».
7. Η με αριθμό 868/11-5-2026 επίκαιρη ερώτηση της Βουλευτού Β1΄ Βόρειου Τομέα Αθηνών της Κ.Ο. ΝΙΚΗ κυρίας Ασπασίας Κουρουπάκη προς τον Υπουργό Υγείας με θέμα: «Η προηγούμενη σύμφωνη γνώμη του Εθνικού Κέντρου Αιμοδοσίας (Ε.ΚΕ.Α.) ως θεσμική προϋπόθεση για τον σχεδιασμό αναδιοργάνωσης των Νοσοκομειακών Υπηρεσιών Αιμοδοσίας».
[bookmark: _Hlk229393338]8. Η με αριθμό 878/11-5-2026 επίκαιρη ερώτηση του Βουλευτή Επικρατείας της Κ.Ο. ΠΛΕΥΣΗ ΕΛΕΥΘΕΡΙΑΣ κ. Αλέξανδρου Καζαμία προς τον Υπουργό Εσωτερικών με θέμα: «Ο συνεχιζόμενος κίνδυνος βίαιης έξωσης 400 κατοίκων με αφορμή τα έργα ανάπλασης στα "Προσφυγικά" της Λεωφόρου Αλεξάνδρας».
9. Η με αριθμό 839/4-5-2026 επίκαιρη ερώτηση της ανεξάρτητης Βουλευτού Βοιωτίας κυρίας Παναγιούς (Γιώτας) Πούλου προς τον Υπουργό Περιβάλλοντος και Ενέργειας με θέμα: «Προώθηση γιγαντιαίου φωτοβολταϊκού πάρκου στον οικισμό Τσουκαλάδων Βοιωτίας, παρά τις σθεναρές αντιδράσεις κατοίκων και τοπικών αρχών».
10. Η με αριθμό 869/11-5-2026 επίκαιρη ερώτηση του ανεξάρτητου Βουλευτή Αιτωλοακαρνανίας κ. Μάριου Σαλμά προς τον Υπουργό Υγείας με θέμα: «Ενδείξεις στημένου διαγωνισμού με Καρτελοποίηση της αγοράς τύπου Bid rigging και ζημίας του δημοσίου στην διαχείριση επικίνδυνων αποβλήτων Υγειονομικών μονάδων με τον διαγωνισμό του ΕΚΑΠΥ 1/23 αξίας 145.000.000 ευρώ».
Β. Επίκαιρες Ερωτήσεις Δεύτερου Κύκλου (Άρθρα 130 παράγραφοι 2 και 3 και 132 παράγραφος 2 του Κανονισμού της Βουλής)
1. Η με αριθμό 854/7-5-2026 επίκαιρη ερώτηση της Βουλευτού Β2΄ Δυτικού Τομέα Αθηνών της Κ.Ο. ΠΑΣΟΚ-ΚΙΝΗΜΑ ΑΛΛΑΓΗΣ κυρίας Κωνσταντίνας (Νάντιας) Γιαννακοπούλου προς τον Υπουργό Εθνικής Οικονομίας και Οικονομικών με θέμα: «Αιφνιδιαστική πρόωρη λήξη του προγράμματος «Σπίτι μου ΙΙ» και τα σοβαρά προβλήματα που δημιουργούνται σε χιλιάδες ενδιαφερόμενους πολίτες».
2. Η με αριθμό 858/8-5-2026 επίκαιρη ερώτηση του Βουλευτή Αιτωλοακαρνανίας της Κ.Ο. ΣΥΡΙΖΑ-ΠΡΟΟΔΕΥΤΙΚΗ ΣΥΜΜΑΧΙΑ κ. Μιλτιάδη (Μίλτου) Ζαμπάρα προς τον Υπουργό Υγείας με θέμα: «Ανάγκη άμεσης αποκατάστασης του παλαιού Νοσοκομείου Μεσολογγίου».
3. Η με αριθμό 865/11-5-2026 επίκαιρη ερώτηση του Βουλευτή Ηρακλείου της Κ.Ο. ΚΟΜΜΟΥΝΙΣΤΙΚΟ ΚΟΜΜΑ ΕΛΛΑΔΑΣ κ. Εμμανουήλ Συντυχάκη προς την Υπουργό Εργασίας και Κοινωνικής Ασφάλισης με θέμα: «Άμεση παραχώρηση οριστικών τίτλων ιδιοκτησίας στους δικαιούχους των εργατικών κατοικιών σε Τσεσμέ, Καστελλάκια και Πέραμα της ΠΕ Ρεθύμνου».
4. Η με αριθμό 846/6-5-2026 επίκαιρη ερώτηση της Βουλευτού Β2΄ Δυτικού Τομέα Αθηνών της Κ.Ο. ΝΕΑ ΑΡΙΣΤΕΡΑ κυρίας Ευτυχίας (Έφης) Αχτσιόγλου προς την Υπουργό Εργασίας και Κοινωνικής Ασφάλισης με θέμα: «Να μην απολυθούν οι εργασιακοί σύμβουλοι της Δημόσιας Υπηρεσίας Απασχόλησης (Δ.ΥΠ.Α.)».
5. Η με αριθμό 852/7-5-2026 επίκαιρη ερώτηση του Βουλευτή Α΄ Ανατολικής Αττικής της Κ.Ο. ΕΛΛΗΝΙΚΗ ΛΥΣΗ - ΚΥΡΙΑΚΟΣ ΒΕΛΟΠΟΥΛΟΣ κ. Στυλιανού Φωτόπουλου προς τον Υπουργό Αγροτικής Ανάπτυξης και Τροφίμων με θέμα: «Εθνική καμπάνια στήριξης της κατανάλωσης τοπικών προϊόντων των πληγεισών περιοχών από τον αφθώδη πυρετό και από λοιπές καταστροφές, ως πατριωτική υποχρέωση απέναντι στους Έλληνες αγροτοπαραγωγούς».
[bookmark: _Hlk229393530]6. Η με αριθμό 879/11-5-2026 επίκαιρη ερώτηση του Βουλευτή Επικρατείας της Κ.Ο. ΠΛΕΥΣΗ ΕΛΕΥΘΕΡΙΑΣ κ. Αλέξανδρου Καζαμία προς τον Υπουργό Προστασίας του Πολίτη με θέμα: «Το ρεπορτάζ του BBC περί χρήσης κουκουλοφόρων από την ΕΛ.ΑΣ. για την επαναπροώθηση μεταναστών καθώς και για περιστατικά βίας και σεξουαλικής κακοποίησης».
7. Η με αριθμό 856/7-5-2026 επίκαιρη ερώτηση του Βουλευτή Ροδόπης της Κ.Ο. ΠΑΣΟΚ-ΚΙΝΗΜΑ ΑΛΛΑΓΗΣ κ. Ιλχάν Αχμέτ προς τον Υπουργό Αγροτικής Ανάπτυξης και Τροφίμων με θέμα: «Αποζημιώσεις κερασοπαραγωγών Ροδόπης από τον παγετό του 2025».
8. Η με αριθμό 859/8-5-2026 επίκαιρη ερώτηση του Βουλευτή Χανίων της Κ.Ο. ΣΥΡΙΖΑ-ΠΡΟΟΔΕΥΤΙΚΗ ΣΥΜΜΑΧΙΑ κ. Παύλου Πολάκη προς τον Υπουργό Εθνικής Οικονομίας και Οικονομικών με θέμα: «Τρέχουσα κατάσταση των δανείων ΝΔ και ΠΑΣΟΚ».
9. Η με αριθμό 866/11-5-2026 επίκαιρη ερώτηση της Βουλευτού Β΄ Πειραιώς της Κ.Ο. ΚΟΜΜΟΥΝΙΣΤΙΚΟ ΚΟΜΜΑ ΕΛΛΑΔΑΣ κυρίας Διαμάντως Μανωλάκου προς τον Υπουργό Αγροτικής Ανάπτυξης και Τροφίμων με θέμα: «Η αδικαιολόγητη άρνηση της κυβέρνησης για την έκδοση Σχεδίου Διαχείρισης της βιντζότρατας παρά τη θετική επιστημονική εισήγηση».
10. Η με αριθμό 872/11-5-2026 επίκαιρη ερώτηση του Βουλευτή Α΄ Αθηνών της Κ.Ο. ΝΕΑ ΑΡΙΣΤΕΡΑ κ. Αθανασίου (Νάσου) Ηλιόπουλου προς τον Υπουργό Εθνικής Οικονομίας και Οικονομικών με θέμα: «Η επιμονή της ΑΑΔΕ κατά της Π. Τυχεροπούλου και η σκανδαλώδης ανοχή σε ερευνώμενα στελέχη αποτελεί έμπρακτη συνέχιση της δίωξης μιας υπαλλήλου που προάσπισε το δημόσιο συμφέρον στο σκάνδαλο του ΟΠΕΚΕΠΕ».
11. Η με αριθμό 861/9-5-2026 επίκαιρη ερώτηση του Βουλευτή Χαλκιδικής της Κ.Ο. ΠΑΣΟΚ-ΚΙΝΗΜΑ ΑΛΛΑΓΗΣ κ. Απόστολου Πάνα προς τον Υπουργό Αγροτικής Ανάπτυξης και Τροφίμων με θέμα: «Ελαιοκομικό Μητρώο και έλλειψη διαλειτουργικότητας κρατικών συστημάτων».
12. Η με αριθμό 874/11-5-2026 επίκαιρη ερώτηση του Βουλευτή Αχαΐας της Κ.Ο. ΚΟΜΜΟΥΝΙΣΤΙΚΟ ΚΟΜΜΑ ΕΛΛΑΔΑΣ κ. Νικόλαου Καραθανασόπουλου προς την Υπουργό Εργασίας και Κοινωνικής Ασφάλισης με θέμα: «Για την διασφάλιση των συνθηκών εργασίας, ασφάλειας και διαβίωσης για τους χιλιάδες μετανάστες εργάτες γης στη Δυτική Αχαΐα και την Ηλεία».
13. Η με αριθμό 873/11-5-2026 επίκαιρη ερώτηση του Βουλευτή Μεσσηνίας της Κ.Ο. ΝΕΑ ΑΡΙΣΤΕΡΑ κ. Αλεξάνδρου (Αλέξη) Χαρίτση προς τον Υπουργό Περιβάλλοντος και Ενέργειας με θέμα: «Απέναντι στην ενεργειακή κρίση, η ΕΕ ενισχύει τις ενεργειακές κοινότητες, ενώ η κυβέρνηση της ΝΔ εξακολουθεί να τις αποκλείει».
14. Η με αριθμό 863/10-5-2026 επίκαιρη ερώτηση του Δ΄ Αντιπροέδρου της Βουλής και Βουλευτή Κοζάνης της Κ.Ο. ΠΑΣΟΚ-ΚΙΝΗΜΑ ΑΛΛΑΓΗΣ κ. Παρασκευά Κουκουλόπουλου προς τον Υπουργό Αγροτικής Ανάπτυξης και Τροφίμων με θέμα: «Πολυετής εκκρεμότητα του Υπουργείου Αγροτικής Ανάπτυξης & Τροφίμων, ως προς την παροχή σύμφωνης γνώμης για την κατά χρήση παραχώρηση τμημάτων του δημοσίου αγροκτήματος Καπνοχωρίου στους αγρότες της περιοχής».
15. Η με αριθμό 875/11-5-2026 επίκαιρη ερώτηση της Προέδρου της Κ.Ο. ΝΕΑ ΑΡΙΣΤΕΡΑ και Βουλευτού Φλωρίνης κυρίας Θεοπίστης (Πέτης) Πέρκα προς τον Υπουργό Δικαιοσύνης με θέμα: «Η επαναδραστηριοποίηση της εγκληματικής οργάνωσης Χρυσή Αυγή μέσω ιστοσελίδων και οργανωμένων παρεμβάσεων σε σχολεία».
16. Η με αριθμό 867/11-5-2026 επίκαιρη ερώτηση του Βουλευτή Ηλείας της Κ.Ο. ΠΑΣΟΚ-ΚΙΝΗΜΑ ΑΛΛΑΓΗΣ κ. Μιχαήλ Κατρίνη προς τον Υπουργό Κλιματικής Κρίσης και Πολιτικής Προστασίας με θέμα: «Χωρίς τις αναγκαίες χρηματοδοτήσεις οι δήμοι της Ηλείας ενόψει αντιπυρικής περιόδου».
Αναφορές-Ερωτήσεις (Άρθρο 130 παράγραφος 5 του Κανονισμού της Βουλής)
1. Η με αριθμό 394/17-10-2025 ερώτηση του Βουλευτή Δράμας της Κ.Ο. ΠΑΣΟΚ-ΚΙΝΗΜΑ ΑΛΛΑΓΗΣ κ. Αναστασίου Νικολαΐδη προς την Υπουργό Εργασίας και Κοινωνικής Ασφάλισης με θέμα: «Νομοθετικό κενό για ασφαλισμένους σε ρύθμιση οφειλών του Ν.4738/2020 κατά την υποβολή αίτησης συνταξιοδότησης».
2. Η με αριθμό 3292/19-2-2026 ερώτηση του Βουλευτή Α΄ Αθηνών της Κ.Ο. ΝΕΑ ΑΡΙΣΤΕΡΑ κ. Αθανασίου (Νάσου) Ηλιόπουλου προς τον Υπουργό Υγείας με θέμα: «Διασφάλιση του κεκτημένου δικαιώματος στην άμβλωση και της απρόσκοπτης πρόσβασης των γυναικών σε νόμιμη τεχνητή διακοπή κύησης στα δημόσια νοσοκομεία».
3. Η με αριθμό 4363/3-4-2026 ερώτηση του Βουλευτή Αργολίδος της Κ.Ο. ΠΑΣΟΚ-ΚΙΝΗΜΑ ΑΛΛΑΓΗΣ κ. Ανδρέα Πουλά προς τον Υπουργό Υγείας με θέμα: «Η αιφνιδιαστική μεταφορά του Κέντρου Υγείας Κρανιδίου δημιουργεί σοβαρούς κινδύνους για την υγειονομική κάλυψη της Ερμιονίδας, ιδιαίτερα εν μέσω τουριστικής περιόδου».
Έχει τον λόγο τώρα ο Ανεξάρτητος Βουλευτής ο κ. Χουρδάκης Μιχαήλ και θα ακολουθήσει από το Κομμουνιστικό Κόμμα η κ. Σεμίνα Διγενή. 
Κύριε Χουρδάκη, έχετε τον λόγο.
ΜΙΧΑΗΛ ΧΟΥΡΔΑΚΗΣ: Ήλπιζα να είναι εντός της Αιθούσης ο Κοινοβουλευτικός Εκπρόσωπος της Νέας Δημοκρατίας, ο οποίος με μειλίχιο ύφος, απευθυνόμενος προς την αριστερή πτέρυγα της Βουλής είπε πόσο θέλει την ηρεμία, αποσκοπεί στη συναίνεση και όλα αυτά τα ωραία. Όταν όμως γίνονται οι επιτροπές και κατατίθενται από την Αντιπολίτευση προτάσεις κάνουν ότι δεν ακούνε. Έχουμε τη fast track διαδικασία τρία χρόνια τώρα και κανείς επίσης από αυτούς -δυστυχώς και από άλλους- δεν διαμαρτύρεται για το ότι είκοσι επτά Βουλευτές είναι αποκλεισμένοι από τις ψηφοφορίες. Οπότε ας αφήσει η Συμπολίτευση τα κροκοδείλια δάκρυα. 
Κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, σε ό,τι αφορά το υπό συζήτηση νομοσχέδιο θα είμαι πάρα πολύ σύντομος. Έχετε ακούσει, κύριοι Υπουργοί, κύριοι Αναπληρωτές Υπουργοί, όλη την κριτική της Αντιπολίτευσης, η οποία σε γενικές γραμμές είναι επαρκώς τεκμηριωμένη. 
Ως τακτικός καθηγητής Ιατρικής αισθάνομαι την ανάγκη να σας διαβεβαιώσω πως το υπό συζήτηση νομοσχέδιο για τη σύσταση Ταμείου Καινοτομίας δεν αποτελεί, όπως διαφημίζεται, ούτε εργαλείο καινοτομίας ούτε κάτι άλλο χρήσιμο για το Εθνικό Σύστημα Υγείας. Είναι ένα πείραμα που κινδυνεύει να μετατρέψει τους ασθενείς σε αριθμητικά μεγέθη και να τους αποκλείσει από σωτήριες θεραπείες. 
Πέρα από την ανούσια γραφειοκρατία που βλέπουμε να χτίζεται αντί να αγγιχθούν οι παθογένειες του ΕΣΥ δεν εξορθολογίζεται ούτε η φαρμακευτική δαπάνη. Εισάγονται σωρευτικά και αυστηρά κριτήρια επιτρέποντας ένταξη πολύ συγκεκριμένων προϊόντων και εμποδίζοντας την πρόσβαση ασθενών, η οποία θα εξαρτάται από το αν μία μόνο πολυεθνική θεωρεί την ελληνική αγορά ελκυστική από εμπορικής άποψης και όχι λαμβάνοντας υπόψη την ανάγκη των ασθενών. 
Βάζετε ρήτρα να αποζημιώνεται μια θεραπεία μόνο εφόσον έχει εγκριθεί σε πέντε, σε τέσσερα αντίστοιχα για τα ορφανά φάρμακα, καταργώντας χώρες με ώριμα συστήματα πρόσβασης και καλύπτοντας αποκλειστικά σχεδόν παιδιατρικά νοσήματα, αλλά πάλι αφήνετε στον αέρα ενήλικες ασθενείς. 
Και πάλι βλέπουμε ανεπαρκή χρηματοδότηση. Η προβλεπόμενη πίστωση των 50 εκατομμυρίων ευρώ δεν συνοδεύεται από μηχανισμό αυτόματης αναπροσαρμογής, άρα δεν υπάρχει καμία λύση του τι θα γίνει όταν αυξηθεί το κόστος θεραπειών και άρα δεν διασφαλίζεται ότι οι ασθενείς δεν θα μείνουν χωρίς θεραπεία. 
Σας έχει καταγγελθεί και στην Επιτροπή, που ήταν οι φορείς, ότι είναι ανεπίτρεπτο να μην υπάρχει ουσιαστική συμμετοχή των εκπροσώπων των ασθενών όταν τίθεται θέμα αξιολόγησης και διαπραγμάτευσης. Εισάγονται ένα σωρό άσχετες ρυθμίσεις, καθώς και αλλαγή στον αριθμό των ειδικευόμενων ιατρών, όχι μόνο αποψιλώνοντας περιφερειακά κέντρα και νοσοκομεία, αλλά μη λαμβάνοντας υπόψη το τι ανάγκες θα έχουμε σε πέντε, σε δέκα και σε δεκαπέντε χρόνια και μετακινώντας αυτούς τους γιατρούς μόνο και μόνο για να καλύψετε κενά οργανικών θέσεων ειδικών ιατρών. 
Αυτό θα το βρούμε μπροστά μας. Ήδη το συναντάμε με την αποτυχία του θεσμού του προσωπικού ιατρού, ο οποίος δεν είναι προσωπικός, κύριε Θεμιστοκλέους, είναι οικογενειακός γιατρός και ήδη τον βαφτίσατε πριν από τρία χρόνια προσωπικό γιατί δεν είχατε αρκετούς ειδικούς γενικής οικογενειακής ιατρικής. Τώρα βλέπετε ότι δεν έχετε ούτε τους άλλους που βάλατε στο σύστημα σαν μια ελληνική πατέντα. 
Προσπερνάω άρθρα που δεν έχουν νόημα να τα ξαναπούμε, διότι δεν θέλετε καθόλου ούτε τη συναίνεση ούτε τη βελτίωση. Άρα, δεν ξέρω κατά πόσο έχει νόημα να μπούμε σε λεπτομέρειες. Σε κάθε περίπτωση οι προτάσεις των «Δημοκρατών- Προοδευτικό Κέντρο» είναι συγκεκριμένες. Είναι ένα ολοκληρωμένο πλαίσιο που μπορεί κανείς να το αναζητήσει. Το έχουμε ήδη καταθέσει και επίσημα. 
Κάποιες από αυτές είναι οι εξής: Δωρεάν πρόσβαση και ενίσχυση του Εθνικού Συστήματος Υγείας με πρόσβαση σε νέα καινοτόμα φάρμακα δωρεάν. Αποκλειστικά κρατική χρηματοδότηση και δημόσιος έλεγχος και να παραμείνει το Ταμείο υπό πλήρη δημόσιο έλεγχο και πλήρη προστασία των προσωπικών δεδομένων. Κατάργηση οποιασδήποτε συμμετοχής των ασθενών για τα φάρμακα του Ταμείου. Ευελιξία στα κριτήρια και συμμετοχή των ασθενών και να υπάρχουν συγκεκριμένες διαδικασίες σύμφωνα με τον Ευρωπαϊκό Κανονισμό 141 του 2000. Μόνιμη θέση των ασθενών στην Επιτροπή. Συγκεκριμένες προθεσμίες σύμφωνα με την Οδηγία 89/105 της Ευρωπαϊκής Οικονομικής Κοινότητας για να μην έχουμε καθυστερήσεις. Διαφάνεια στην τεχνητή νοημοσύνη, θωράκιση του συστήματος προέγκρισης, διαφανείς έλεγχοι και ορθή ρύθμιση της φαρμακευτικής κάνναβης και ένα σωρό άλλες προτάσεις που δεν φαίνεται να τις λαμβάνετε υπόψη. 
Κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, το νομοσχέδιο που καλούμαστε να ψηφίσουμε δεν φέρνει καινοτομία. Εισάγει αποκλεισμούς, αναπαράγει λάθη, ανοίγει την πόρτα σε αδιαφάνεια και εξαρτήσεις και γι’ αυτό αν πραγματικά θέλουμε ένα σύστημα υγείας δημόσιο, διαφανές και προσανατολισμένο, θα πρέπει να το καταψηφίσουμε. 
Όμως εξίσου σημαντικό, αν όχι πιο σημαντικό, είναι το θέμα που δεν έχει λάβει τη διάσταση που θα έπρεπε ούτε στη Βουλή ούτε από τα Μέσα Μαζικής Επικοινωνίας, γιατί υπάρχουν στιγμές που η ιστορία δεν σε ρωτά αν είσαι έτοιμος, απλώς σου παρουσιάζει τον λογαριασμό. 
Και σήμερα είναι μια τέτοια στιγμή, διότι βρισκόμαστε σε ένα οριακό σημείο για την εθνική μας κυριαρχία και η ηρεμία που επικαλείται η Κυβέρνηση δεν βασίζεται στον αμοιβαίο σεβασμό. Βασίζεται στην υλική αδράνεια απέναντι σε μια Τουρκία που χτίζει τετελεσμένα, καθότι η Άγκυρα δεν εγκατέλειψε τη «γαλάζια πατρίδα». Απλώς την οργανώνει θεσμικά και δεν περιορίζεται πλέον σε ρητορικές προκλήσεις ή σε υπερπτήσεις ρουτίνας, αλλά περνά σε ένα νέο εξαιρετικά επικίνδυνο στάδιο, την απόπειρα να νομιμοποιήσει μέσω του εσωτερικού της δικαίου την αυθαιρεσία. 
Και γι’ αυτό η πρόσφατη είδηση για την κατάθεση νομοσχεδίου στην Τουρκική Εθνοσυνέλευση, το οποίο στοχεύει στην οριοθέτηση θαλασσίων ζωνών και τον καθορισμό περιοχών ειδικού καθεστώτος στο Αιγαίο και την Ανατολική Μεσόγειο δεν είναι απλώς μια κίνηση τακτικισμού. Είναι μια ευθεία προσπάθεια μονομερούς επιβολής νέων ελληνοτουρκικών συνόρων. 
Όταν η Άγκυρα επιχειρεί να προσαρτήσει διά νόμων νησιά, νησίδες και βραχονησίδες, που η ίδια αυθαίρετα βαφτίζει «γκρίζες ζώνες», δεν κάνει πολιτική εσωτερικής κατανάλωσης. Χτίζει ένα νομικό οπλοστάσιο για να αμφισβητήσει αύριο στην πράξη την εδαφική μας κυριαρχία. Μετατρέπει το παράνομο δόγμα της «γαλάζιας πατρίδας» από χάρτη στους τοίχους των σχολείων σε επίσημο νόμο του Τουρκικού κράτους. 
Κυρίες και κύριοι, είναι ιστορικό και είναι και εθνικό λάθος να υποβαθμίζουμε αυτές τις εξελίξεις. Απαντήσεις του τύπου ότι αυτά δεν παράγουν έννομα αποτελέσματα στο διεθνές δίκαιο ή ό,τι γίνονται μόνο για το εσωτερικό ακροατήριο του Ερντογάν είναι αδιανόητα αυτοκαταστροφικές. Το διεθνές δίκαιο είναι σαφώς το προπύργιό μας, αλλά δεν αποτελεί από μόνο του ασπίδα αν δεν συνοδεύεται από ενεργητική αποτροπή. 
Η ιστορία μάς έχει διδάξει πως ό,τι αφήνεται αναπάντητο διολισθαίνει ως τετελεσμένο και αν επιτρέψουμε την παγίωση αυτών των διεκδικήσεων σε νομοθετικό επίπεδο, η Τουρκία θα αποκτήσει νομικό πάτημα, το νομικό πάτημα που αναζητά για να προκαλέσει ένα θερμό επεισόδιο, το οποίο ήδη αναφέρεται σε δημοσιογραφικούς κύκλους και να σύρει την Ελλάδα σε μια διαπραγμάτευση εφ’ όλης της ύλης, όπως θέλει η Τουρκία, με όρους που θα παραβιάζουν κάθε έννοια κυριαρχίας και γι’ αυτό δεν έχουμε κανένα περιθώριο ολιγωρίας. 
Απαιτείται πολύπλευρη εθνική κινητοποίηση σε διπλωματικό επίπεδο, σε νομικό επίπεδο και σε επίπεδο αποτροπής και σαφώς με άμεση καταγγελία της τουρκικής νομικής αυθαιρεσίας σε όλους τους διεθνείς οργανισμούς, διότι οι ώρες είναι κρίσιμες. Δεν μας επιτρέπεται ούτε ο εφησυχασμός ούτε ο στρουθοκαμηλισμός. Η υπεράσπιση των Δωδεκανήσων και του Ανατολικού Αιγαίου δεν είναι ζήτημα διαχείρισης μιας κρίσης. Είναι ζήτημα επιβίωσης του ελληνισμού ως κυρίαρχης οντότητας.
Και ακριβώς όταν μέσα σε αυτό το κλίμα εμφανίζονται σενάρια για κυβερνήσεις ειδικού σκοπού μετά τις επόμενες εκλογές, με πρόσχημα δήθεν τη σταθερότητα ή την ευρωπαϊκή κανονικότητα, με αφορμή την ευρωπαϊκή προεδρία, πρέπει να ανησυχούμε και το λέω ξεκάθαρα από αυτό το Βήμα: Καμία κυβέρνηση, καμία κυβέρνηση δεν νομιμοποιείται να διαπραγματευθεί ζητήματα εθνικής κυριαρχίας χωρίς καθαρή λαϊκή εντολή. Διότι η ιστορία διδάσκει ότι πολλές φορές οι μεγαλύτερες εθνικές υποχωρήσεις δεν παρουσιάστηκαν ως τέτοιες, ως υποχωρήσεις δηλαδή, αλλά ως ρεαλισμός, ως δήθεν αναγκαιότητα και ως διατήρηση της ηρεμίας. 
Η Ελλάδα δεν έχει ανάγκη κυβερνήσεις διαχείρισης. Έχει ανάγκη από εθνική στρατηγική και η ιστορία έχει διδάξει τι σημαίνει να βάζεις τη χώρα πάνω από το κόμμα. Όταν το 1976 το «Χόρα» παραβίασε την ελληνική υφαλοκρηπίδα, ο Ανδρέας Παπανδρέου και ο Κωνσταντίνος Καραμανλής, δύο σκληροί κατά τα άλλα πολιτικοί αντίπαλοι, κεκαλυμμένα ενώθηκαν μπροστά στον κίνδυνο. Το «βυθίσατε το Χόρα» δεν ήταν λαϊκισμός. Ήταν πράξη εθνικής αποτροπής και έδειξε ότι η εθνική κυριαρχία δεν μπαίνει σε διαπραγμάτευση. 

Αυτό είναι το πρότυπο και αυτό είναι το μέτρο. Και δεν υπάρχει τίποτα σήμερα που να μας εμποδίζει να σταθούμε στο ίδιο ύψος. Τότε είχαμε αποτροπή. Σήμερα, δυστυχώς, έχουμε μόνο επικοινωνία.
 Γι’ αυτό καλώ την Κυβέρνηση και όλες τις πολιτικές δυνάμεις να αντιληφθούν το μέγεθος της απειλής. Η σιωπή ή η υποβάθμιση σήμερα είναι η συνενοχή μας αύριο. Το Αιγαίο δεν είναι κομματική υπόθεση, είναι υπόθεση γενεών. 
Σας ευχαριστώ. 
ΠΡΟΕΔΡΕΥΟΥΣΑ (Όλγα Γεροβασίλη): Στο Βήμα τώρα η κ. Ασημίνα Διγενή, Βουλευτής του Κομμουνιστικού Κόμματος. 
ΑΣΗΜΙΝΑ (ΣΕΜΙΝΑ) ΔΙΓΕΝΗ: Ευχαριστώ, κυρία Πρόεδρε. 
Ξεκινώντας να επισημάνουμε πως τα άρθρα του σημερινού νομοσχεδίου πλήττουν ιδιαίτερα ασθενείς με χρόνιες ή σπάνιες παθήσεις, που μαζί με τον λαό χρυσοπληρώνουν για την ιατροφαρμακευτική τους περίθαλψη. 
Ας δούμε, λοιπόν, τι κάνατε πάλι. Πάλι σκαρφιστήκατε κάθε είδους δυσκολίες, εμπόδια και πατέντες βαφτίζοντας τες μεταρρυθμίσεις, μεταρρυθμίσεις της ντροπής, μεταρρυθμίσεις πάνω στην παραδοχή ότι φάρμακο ίσον εμπόρευμα. Δεν φτάνει που οι ασθενείς πληρώνουν συμμετοχή για να αγοράσουν ένα φάρμακο, πληρώνουν και τη διαφορά μεταξύ ασφαλιστικής και λιανικής τιμής των φαρμάκων των γενοσήμων. Μιλάμε για εκατοντάδες φάρμακα. Στον λογαριασμό προστίθεται και η πληρωμή του ενός ευρώ ανά συνταγή. Την ίδια ώρα με τη διεύρυνση της αρνητικής λίστας των φαρμάκων και των γενικής διάθεσης φαρμάκων που πωλούνται εκτός φαρμακείων, όλες αυτές οι κατηγορίες φαρμάκων δεν αποζημιώνονται από τον ΕΟΠΥΥ. Μόνο για τη συμμετοχή των ασθενών οι εργατικές λαϊκές οικογένειες πλήρωσαν 740 εκατομμύρια ευρώ το ΄23 ή το 6,4% της συνολικής δημόσιας εξωνοσοκομειακής φαρμακευτικής δαπάνης.
 Το ζήτημα, όμως, δεν είναι οι κατηγορίες που εντάσσονται στο σύστημα, αλλά οι διαδικασίες για τη χορήγηση από τον ΕΟΠΥΥ σε ασθενείς με σοβαρές νόσους των λεγόμενων φαρμάκων υψηλού κόστους και αυτών που απαιτείται να εισάγονται από το εξωτερικό. Στην ουσία πρόκειται για άρθρα που καθιερώνουν μια δαιδαλώδη και χρονοβόρα διαδικασία με επιτροπές και επιτροπάτα, με ελεγκτές που θα ελέγχουν τον θεράποντα ιατρό που ζητάει το φάρμακο, με άλλους ελεγκτές που ο καθένας θα ελέγχει τον άλλον και στο βάθος τα περίφημα πρωτόκολλα που ανάμεσα στα πολλά απαιτούν από τον θεράποντα γιατρό να πιστοποιήσει το επίπεδο της αποτελεσματικότητας της θεραπείας. 
Δηλαδή, τι ακριβώς ζητούν; Να αποδείξει ο γιατρός ότι ένας καρκινοπαθής αξίζει να συνεχίσει να παλεύει για τη ζωή του; Να πείσει μια γραφειοκρατική μηχανή ότι ένας ασθενής με σπάνια πάθηση δεν μπορεί να περιμένει μήνες μέχρι να συνεδριάσει μια επιτροπή; Να δεχθεί ένας γονιός ότι το παιδί του που χρειάζεται άμεσα ένα φάρμακο, θα καθυστερήσει επειδή κάποιος υπάλληλος, κάποιος ελεγκτής ή κάποιο πρωτόκολλο δεν έβαλε την κατάλληλη υπογραφή; Σοβαρά τώρα;
 Ξέρετε, πίσω από τις ψυχρές διατυπώσεις των άρθρων κρύβονται άνθρωποι εξαντλημένοι από τον πόνο, την αγωνία, τις ατελείωτες ουρές στα νοσοκομεία, από την οικονομική αφαίμαξη. Κρύβονται οικογένειες που ήδη πληρώνουν υπέρογκα ποσά για εξετάσεις, θεραπείες, μετακινήσεις και φροντίδα και τώρα καλούνται να αντιμετωπίσουν ένα ακόμα τείχος καθυστερήσεων και αποκλεισμών. Γι’ αυτό σας ζήτησαν και οι φορείς την επιτροπή να αποσύρετε το απαράδεκτο άρθρο 12.
 Στο όνομα της «καινοτομίας» -σε εισαγωγικά πάντα αυτά- της «εξυγίανσης» και της «βιωσιμότητας» χτίζεται ένα σύστημα ιατροφαρμακευτικής περίθαλψης με ευθύνη όλων διαχρονικά των κυβερνήσεων όπου η θεραπεία αντιμετωπίζεται σαν ένα λογιστικό μέγεθος κι ο ασθενής σαν αριθμός σε πίνακα δαπανών με κριτήριο το κόστος για το εχθρικό κράτος. Δημιουργείτε νέους μηχανισμούς φιλτραρίσματος αποκλεισμών και περικοπών. Η γενική τάση είναι ο περιορισμός της συμμετοχής του αστικού κράτους στις λαϊκές ανάγκες, γιατί η προτεραιότητά του είναι η στήριξη των επιχειρηματικών ομίλων, εντείνοντας την εκμετάλλευση των λαϊκών δυνάμεων σε όλους τους τομείς της ζωής τους. Και όσο μεγαλώνει η κερδοφορία των επιχειρηματικών ομίλων στην υγεία, τόσο μεγαλώνει η ανασφάλεια του λαού. Συνταξιούχοι και εργαζόμενοι αναβάλλουν εξετάσεις, επειδή δεν βγαίνει ο μήνας. Διακόπτουν χρονίως πάσχοντες τις θεραπείες τους, γιατί δεν γίνεται διαφορετικά. 
Αυτά συμβαίνουν πίσω από τα κυβερνητικά πανηγύρια περί μεταρρυθμίσεων, συνεχείς αντιλαϊκές αναδιαρθρώσεις για την ενίσχυση του ιδιωτικού επιχειρηματικού τομέα στην υγεία και την οικοδόμηση ενός συστήματος δύο ταχυτήτων. Από τη μια όσοι μπορούν να πληρώνουν και από την άλλη η μεγάλη κοινωνική πλειοψηφία που θα περιμένει, θα στερείται και θα συμβιβάζεται με λιγότερα. Κι όταν η ζωή γίνεται εμπόρευμα, τότε η ανθρώπινη αξιοπρέπεια μπαίνει και αυτή στο ζύγι κόστους και κέρδους. Άλλο ένα μεγάλο επίτευγμα αυτού του πολυεπίπεδου Υπουργού, όπως τον χαρακτήρισε ο ευφάνταστος Κοινοβουλευτικός σας Εκπρόσωπος πάντα σε λάθος κατεύθυνση. 
Δυο λόγια τώρα για το άρθρο 79 και το σύστημα διακυβέρνησης του Εθνικού Δικτύου Τηλεϊατρικής. Η τηλεϊατρική που θα μπορούσε υπό άλλες προϋποθέσεις να αξιοποιηθεί για την αναβάθμιση των υπηρεσιών υγείας, στις σημερινές συνθήκες, πολύ περισσότερο στις συνθήκες προσαρμογής στην πολεμική οικονομία, αξιοποιείται ως εργαλείο υποκατάστασης και συγκάλυψης των τραγικών ελλείψεων σε υποδομές, προσωπικό και εξοπλισμό των δημόσιων μονάδων υγείας, άρα ως εργαλείο συμπίεσης των κρατικών δαπανών για την υγεία. 
Όσο για το άρθρο 80 να πούμε πως συμφωνούμε με τη μείωση της εισφοράς των τριτέκνων φυσικοθεραπευτών. Η προϋπόθεση, όμως, της εξόφλησης χρωστούμενων εισφορών για την οριστική διαγραφή είναι προβληματική. Για παράδειγμα ένας φυσικοθεραπευτής μπορεί να διακόπτει λόγω οικονομικών δυσκολιών. Θα του ζητάει ο σύλλογος τα χρωστούμενα; Επίσης, η προσωρινή διακοπή του επαγγέλματος γιατί πρέπει να συνοδεύεται με ανάκληση της άδειας και για την επανέναρξη της επαγγελματικής δραστηριότητας να απαιτείται διαδικασία από την αρχή για την απόκτησή της; 
Βάλτε στην άκρη όλους αυτούς τους αριθμούς και δείτε τους ανθρώπους που κόβουν από το φαγητό, από τη θέρμανση, από τις βασικές ανάγκες για να αγοράσουν φάρμακα. Δείτε τους ηλικιωμένους που ελαττώνουν τα χάπια τους για να τους φτάσουν μέχρι το τέλος του μήνα. Δείτε τις οικογένειες που ζουν με τον φόβο μιας διάγνωσης, γνωρίζοντας ότι μια σοβαρή ασθένεια σημαίνει και την οικονομική καταστροφή της οικογένειας. Μην ξεχνάμε πως πέραν των μεγάλων επιβαρύνσεων του λαού για τη φαρμακευτική περίθαλψη, η επιβάρυνση αυξάνεται και μέσω της βαριάς φορολογίας, που μέρος της θα αναδιανεμηθεί για τη στήριξη της φαρμακοβιομηχανίας. Ο λαός, δηλαδή, καλείται να πληρώνει ξανά και ξανά με φόρους, με ασφαλιστικές εισφορές. Πληρώνει στο φαρμακείο, στις ιδιωτικές εξετάσεις ακόμη και με την ίδια του την αγωνία. 
Ταυτόχρονα, όσοι μετατρέπουν την ανθρώπινη ανάγκη για θεραπεία σε πεδίο κερδοφορίας, συνεχίζουν να θησαυρίζουν. Αυτό, όμως, δεν είναι κοινωνική πολιτική. Είναι μια βαθιά απάνθρωπη, ταξική επιλογή που αφήνει απροστάτευτους τους πιο αδύναμους και μετατρέπει την υγεία σε προνόμιο αντί για καθολικό δικαίωμα. 
Δεν μπορώ τελειώνοντας -επιτρέψτε μου να το κάνω αυτό- να μην πω από αυτό εδώ το Βήμα μια κουβέντα για το ηχηρό χαστούκι που έδωσε στην Κυβέρνηση και την πολιτική της η Πανσπουδαστική. Χιλιάδες φοιτητές έστειλαν μήνυμα περηφάνιας και αξιοπρέπειας, γυρίζοντας την πλάτη στις νοθείες και την εξαγορά, στην τρομοκρατία και τις απαγορεύσεις, στους μηχανισμούς που επιστράτευσε η Κυβέρνηση για να καλλιεργήσει ένα κλίμα μη συμμετοχής στις εκλογές των φοιτητών, για να απαξιώσει αυτό το ίδιο το μήνυμα της κάλπης. Δεν τους πέρασε και δεν πρόκειται να τους περάσει. 
Συγχαρητήρια, λοιπόν, στην Πανσπουδαστική για τη μεγάλη νίκη της για πέμπτη συνεχή χρονιά! 
Ευχαριστώ. 
ΠΡΟΕΔΡΕΥΟΥΣΑ (Όλγα Γεροβασίλη): Τον λόγο έχει ο κ. Σιμόπουλος από τη Νέα Δημοκρατία. 
ΕΥΣΤΡΑΤΙΟΣ (ΣΤΡΑΤΟΣ) ΣΙΜΟΠΟΥΛΟΣ: Ευχαριστώ, κυρία Πρόεδρε.
Κύριε Υπουργέ, δεν έχουμε τονίσει στο συγκεκριμένο νομοσχέδιο καθόλου το άρθρο 33 -αν δεν κάνω λάθος- με το οποίο αίρουμε μία σημαντική μνημονιακή αδικία. Ποια ήταν αυτή η αδικία; Μπορούσε οποιοσδήποτε επιχειρηματίας, οποιοδήποτε fund, οποιοσδήποτε όμιλος να δημιουργήσει μία ομάδα φαρμακείων χρησιμοποιώντας τις άδειες των φαρμακοποιών. Ο αδειούχος φαρμακοποιός θα μπορούσε να έχει την άδειά του στο συγκεκριμένο φαρμακείο με ένα ποσοστό που μπορεί να ήταν 0,1%. 



	

Πλέον, με το συγκεκριμένο νομοσχέδιο απαιτείται τουλάχιστον 33% συμμετοχή στην φαρμακευτική εταιρεία από τον αδειούχο φαρμακοποιό και είναι κάτι το οποίο πρέπει να το τονίσουμε.
Τώρα, όσον αφορά τη δημιουργία του Ταμείου Καινοτομίας είναι μία από τις σημαντικότερες μεταρρυθμίσεις που έχουν παρουσιαστεί στον χώρο της υγείας στην Ελλάδα και το λέω κυρίως όχι ως ένας άνθρωπος του χώρου της υγείας, αλλά ως Πρόεδρος της Επιτροπής Έρευνας και Τεχνολογίας της Βουλής. Πρόκειται για μια στρατηγική επιλογή που μπορεί να καθορίσει το μέλλον της δημόσιας υγείας, της ιατρικής έρευνας, αλλά και τη θέση της χώρας μας στον παγκόσμιο χάρτη της βιοϊατρικής καινοτομίας. 
Το νέο νομοσχέδιο του Υπουργείου Υγείας προβλέπει τη σύσταση ενός ειδικού μηχανισμού χρηματοδότησης και αποζημίωσης καινοτόμων θεραπειών με στόχο να αποκτούν οι Έλληνες ταχύτερη πρόσβαση σε νέα φάρμακα και προηγμένες θεραπείες ακόμη και πριν αυτές κυκλοφορήσουν ευρέως στη χώρα. Αυτό είναι πολύ σημαντικό γιατί σήμερα η επιστήμη της ιατρικής εξελίσσεται με πρωτοφανή ταχύτητα. Οι γονιδιακές θεραπείες, οι εξατομικευμένες θεραπείες καρκίνου, τα βιολογικά φάρμακα νέας γενιάς και οι θεραπείες που βασίζονται στην τεχνητή νοημοσύνη αλλάζουν ριζικά την αντιμετώπιση σοβαρών ασθενειών. Η πρόσβαση όμως σε αυτές δεν μπορεί να εξαρτάται μόνο από τις δημοσιονομικές δυνατότητες ενός κράτους ή από τις χρονοβόρες διαδικασίες αποζημίωσης. Το Ταμείο Καινοτομίας έρχεται ακριβώς να καλύψει αυτό το κενό. Να δημιουργήσει δηλαδή έναν πιο ευέλικτο και αποτελεσματικό μηχανισμό, ώστε οι ασθενείς στην Ελλάδα να μη χρειάζεται να περιμένουν χρόνια για θεραπείες που ήδη σώζουν ζωές σε άλλες ευρωπαϊκές χώρες. 
Ταυτόχρονα το νομοσχέδιο έχει και μια δεύτερη εξίσου σημαντική διάσταση. Συνδέει την καινοτομία με την έρευνα και την τεχνολογία. Περιλαμβάνει προβλέψεις για την αξιοποίηση σύγχρονων ψηφιακών εργαλείων, για την ανάπτυξη εφαρμογών τεχνητής νοημοσύνης στην υγεία και για την ενίσχυση των μηχανισμών παρακολούθησης και αξιολόγησης των θεραπειών. 
Εδώ τίθεται ένα κρίσιμο ερώτημα: Μπορεί η Ελλάδα να υποστηρίξει αυτήν τη νέα εποχή της φαρμακευτικής καινοτομίας; Η απάντηση είναι ναι, αλλά βέβαια και με προϋποθέσεις. Η χώρα μας διαθέτει υψηλό επίπεδο επιστημονικού δυναμικού. Έλληνες ερευνητές και γιατροί διακρίνονται διεθνώς. Τα ελληνικά πανεπιστήμια και νοσοκομεία συμμετέχουν όλο και περισσότερο σε ευρωπαϊκά ερευνητικά προγράμματα, ενώ είναι αυξημένο το ενδιαφέρον για κλινικές δοκιμές στη χώρα μας. 
Ωστόσο, η πραγματικότητα είναι ότι η Ελλάδα εξακολουθεί να υστερεί σε σχέση με άλλες χώρες. Οι επενδύσεις στην έρευνα και την ανάπτυξη του τομέα του φαρμάκου παραμένουν χαμηλότερες από τον ευρωπαϊκό μέσο όρο, ενώ η γραφειοκρατία εξακολουθεί να λειτουργεί ανασταλτικά. Και όμως οι δυνατότητες είναι τεράστιες. Μέσα από το εξαιρετικό ιατρικό προσωπικό μας, τα σύγχρονα νοσοκομεία, τις υψηλής ποιότητας επιστημονικές σχολές, μπορούμε να γίνουμε ένας κόμβος κλινικής έρευνας στη Νοτιοανατολική Ευρώπη. Οι κλινικές δοκιμές δεν είναι μόνο επιστημονική δραστηριότητα, είναι επένδυση στην οικονομία, στις θέσεις εργασίας, στη γνώση και στην ποιότητα της ζωής των ασθενών. Κάθε νέα κλινική μελέτη σημαίνει πρόσβαση ασθενών σε πρωτοποριακές θεραπείες, μεταφορά τεχνογνωσίας στα νοσοκομεία μας και ενίσχυση της διεθνούς αξιοπιστίας της χώρας. 
Και βέβαια δεν μπορούμε να μιλήσουμε σήμερα για καινοτομία χωρίς την τεχνητή νοημοσύνη, η οποία ήδη μεταμορφώνει την ιατρική επιστήμη, χρησιμοποιείται στην ανάλυση ιατρικών εικόνων, στην πρόβλεψη ασθενειών, στην ανάπτυξη νέων φαρμάκων ακόμη και στη δημιουργία εξατομικευμένων θεραπευτικών πρωτοκόλλων. Η Ελλάδα δεν πρέπει και δεν μένει πίσω. Το νέο νομοσχέδιο κάνει ένα πρώτο βήμα προς αυτήν την κατεύθυνση, προβλέποντας την ανάπτυξη και αξιοποίηση συστημάτων τεχνητής νοημοσύνης στον τομέα της υγείας. Αλλά χρειάζεται συνέχεια και συνέπεια. Χρειάζονται επενδύσεις σε ψηφιακές υποδομές, σε ασφαλή διαχείριση ιατρικών δεδομένων, σε εκπαίδευση γιατρών και ερευνητών, σε συνεργασίες πανεπιστημίων και επιχειρήσεων. 
Κυρίες και κύριοι, το Ταμείο Καινοτομίας για το φάρμακο δεν είναι απλώς μία οικονομική παρέμβαση. Είναι μια πολιτική επιλογή με βαθιά κοινωνική σημασία. Είναι μια επένδυση στην ανθρώπινη ζωή. Είναι μια επένδυση στην επιστήμη. Είναι μια επένδυση στη νέα γενιά Ελλήνων ερευνητών και γιατρών. Αν αξιοποιηθεί σωστά, μπορεί να αποτελέσει την αφετηρία για ένα νέο παραγωγικό μοντέλο στον χώρο της υγείας, ένα μοντέλο που θα συνδυάζει την κοινωνική προστασία με την τεχνολογική πρόοδο και την επιστημονική αριστεία. Η Ελλάδα έχει το ανθρώπινο κεφάλαιο, έχει τη γνώση, έχει τις δυνατότητες. Αυτό που χρειάζεται τώρα είναι συνέπεια, ταχύτητα, συνεργασία και μακροπρόθεσμος σχεδιασμός. Γιατί η καινοτομία στην υγεία δεν είναι πολυτέλεια, είναι δικαίωμα των ασθενών, είναι υποχρέωση της πολιτείας.
Κλείνοντας, πάλι θέλω να σημειώσω την άρση αυτής της μνημονιακής αδικίας για τους φαρμακοποιούς που γίνεται με το παρόν νομοσχέδιο. Είναι μια άρση αδικίας που χαιρετίζουν όλοι οι φαρμακευτικοί σύλλογοι και όλοι οι φαρμακοποιοί σε όλη τη χώρα. Μην ξεχνάτε άλλωστε ότι επί σαράντα χρόνια ήμουν και φαρμακοσύζυγος. 
Ευχαριστώ πολύ.
(Χειροκροτήματα από την πτέρυγα της Νέας Δημοκρατίας)
ΠΡΟΕΔΡΕΥΟΥΣΑ (Όλγα Γεροβασίλη): Κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, γίνεται γνωστό στο Σώμα ότι από τα άνω δυτικά θεωρεία παρακολουθούν τη συνεδρίαση, αφού ενημερώθηκαν για την ιστορία του κτιρίου και τον τρόπο οργάνωσης και λειτουργίας της Βουλής και ξεναγήθηκαν στην έκθεση της Αίθουσας «Ελευθέριος Βενιζέλος», τριάντα δύο μαθήτριες και μαθητές και τρεις συνοδοί εκπαιδευτικοί από το 6ο Δημοτικό Σχολείο Πάτρας. 
Η Βουλή σάς καλωσορίζει. 
(Χειροκροτήματα από όλες τις πτέρυγες της Βουλής)
Ο κ. Παναγιωτόπουλος, Βουλευτής Αχαΐας, είναι εδώ και σας χαιρετίζει ιδιαιτέρως, και η κυρία Αλεξοπούλου. Ήρθατε την κατάλληλη στιγμή εδώ. 
Τον λόγο έχει ο Βουλευτής της Νέας Δημοκρατίας κ. Γεώργιος Στύλιος.
ΓΕΩΡΓΙΟΣ ΣΤΥΛΙΟΣ: Ευχαριστώ πολύ, κυρία Πρόεδρε.
Κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, σήμερα στην Ολομέλεια της Βουλής συζητούμε ένα πολύ σημαντικό νομοσχέδιο, το ερανιστικό νομοσχέδιο του Υπουργείου Υγείας με τίτλο «Σύσταση Ταμείου Καινοτομίας - Πρόσβαση των ασθενών σε νέα φάρμακα και θεραπείες - Βελτίωση των υπηρεσιών υγείας και άλλες διατάξεις». Ο στόχος του συγκεκριμένου νομοσχεδίου είναι να δοθούν λύσεις σε μία πληθώρα θεμάτων που αφορούν το σύστημα υγείας της χώρας μας και τα οποία έχουν προκύψει μετά από τη λειτουργία και την εφαρμογή του, έχουν αναφερθεί στις υπηρεσίες του Υπουργείου από τους επαγγελματίες της υγείας, τους γιατρούς, τους νοσηλευτές, όλους όσους εμπλέκονται στο σύστημα υγείας, και ο Υπουργός με τις ρυθμίσεις του και τις διατάξεις που φέρνει σήμερα για να ψηφίσουμε δίνει λύσεις σε όλα αυτά τα ζητήματα. Είναι πολλά, μικρά, θέματα που αφορούν αρκετούς, που είναι πολλές μικρές νίκες, όπου συνολικά όμως φέρνουν ένα πολύ μεγαλύτερο και πολύ καλύτερο αποτέλεσμα. 
Θέλω να αναφερθώ ως Πρόεδρος της Επιτροπής Κοινωνικών Υποθέσεων μεταφέροντάς σας στην Ολομέλεια τι διαπίστωσα και παρακολούθησα κατά τη διάρκεια των συνεδριάσεων της Επιτροπής μας και ιδιαίτερα κατά την ακρόαση των φορέων, των εξωκοινοβουλευτικών προσώπων, που κλήθηκαν να μιλήσουν για να μας ενημερώσουν για το νομοσχέδιο. 
Υπήρξε μία γενικότερη σύμφωνη γνώμη των φορέων σχεδόν με το σύνολο των διατάξεων του νομοσχεδίου. Παρατήρησα επιπλέον ότι υπήρξαν και προτάσεις για περαιτέρω βελτιώσεις και σε άλλα ζητήματα, τα οποία εκτιμώ ότι έχουν ληφθεί πολύ σοβαρά υπόψη από την πολιτική ηγεσία του Υπουργείου Υγείας.
Συνεπώς, οι στόχοι του παρόντος νομοθετήματος, δηλαδή η ενίσχυση, η βελτίωση και ο εκσυγχρονισμός του συστήματος υγείας επιτυγχάνονται σε έναν μεγάλο βαθμό. Και όταν μιλούμε για το σύστημα υγείας, μιλούμε για κάτι ζωντανό, δυναμικό, το οποίο χρήζει κάθε φορά εξέτασης, επανεξέτασης, διόρθωσης, ξανά παρεμβάσεων. Και γι’ αυτόν τον λόγο έχουμε και τις πολλές συζητήσεις και τα πολλά νομοθετήματα στη Βουλή. 
Το συγκεκριμένο νομοσχέδιο αποτελείται από τέσσερα μέρη, από οκτώ κεφάλαια και ενενήντα δύο άρθρα. Το μέγεθός του δείχνει τη μεγάλη ποικιλία των διαφορετικών θεμάτων και ζητημάτων που διαχειρίζεται το Υπουργείο Υγείας. 
Θα αναφερθώ όμως ενδεικτικά σε ορισμένα άρθρα τα οποία τα έχω ξεχωρίσει και θεωρώ ότι είναι πολύ αξιόλογα, για να αναδείξω μέσα απ’ αυτά τα λίγα άρθρα την αξία του νομοσχεδίου. 
Κατ’ αρχάς, θα αναφερθώ στα άρθρα που αφορούν την ίδρυση του Ταμείου Καινοτομίας στον ΕΟΠΥΥ. Ως ακαδημαϊκός και άνθρωπος της πληροφορικής και της καινοτομίας, έχοντας δουλέψει χρόνια στα ΤΕΙ και τα πανεπιστήμια της χώρας, δεν μπορώ να μην αναφέρω ορισμένα πράγματα για την καινοτομία. 
Η καινοτομία είναι μία λέξη με ένα πολυδιάστατο περιεχόμενο. Εμπεριέχει τη δημιουργικότητα και την αρχή όλων. Η ανίχνευση των νέων αναγκών στον σύγχρονο κόσμο και η αμφισβήτηση είναι η κινητήριος δύναμη. Δημιουργεί μια κουλτούρα συμπεριφοράς που επενδύει στη δοκιμή και δεν τρομάζει από την ενδεχόμενη αποτυχία. Η πραγματική καινοτομία προχωρά στην εφαρμογή. Η έμπνευση γίνεται διαδικασία, προϊόν ή υπηρεσία με αξία. 
Απαραίτητη προϋπόθεση, η εξωστρέφεια, οι συνεργασίες, η ανταλλαγή ιδεών και η επαφή με διαφορετικά περιβάλλοντα, τα οποία τροφοδοτούν την καινοτομία και την καθιστούν βιώσιμη. 
(Στο σημείο αυτό κτυπάει προειδοποιητικά το κουδούνι λήξεως του χρόνου ομιλίας του κυρίου Βουλευτή)
Το όραμα όμως χρειάζεται θεμέλια για να γίνει πραγματικότητα. Η χρηματοδότηση συνεπώς του οικοσυστήματος της καινοτομίας είναι ρητή ανάγκη. Οι νέες ιδέες πρέπει να δοκιμαστούν. Αυτό απαιτεί πειραματισμό και χρόνο. Οι δοκιμές, που ξέρουμε όλοι, έχουν αβεβαιότητα. Ο ερευνητής, ο ενδεχόμενος επενδυτής, ο επιχειρηματίας, ο δημιουργός, δεν μπορεί να ζει μόνιμα στη σκιά του φόβου, του ρίσκου και της οικονομικής καταστροφής. Οι υποδομές περιλαμβάνουν εξοπλισμό, τεχνολογία και εξειδικευμένο προσωπικό. Η εξωστρέφεια όμως απαιτεί κεφάλαια. Συνεπώς, η χρηματοδότηση της καινοτομίας είναι η γέφυρα για το πέρασμα από τις ασκήσεις επί χάρτου στην πράξη προς όφελος της κοινωνίας. 
Όταν μιλούμε για την υγεία και για το φάρμακο και για σπάνιες ασθένειες, τότε καταλαβαίνουμε πόσο μεγαλύτερη αξία και σημασία έχει και πόσο ουσιαστικός είναι ο ρόλος που παίζουν και οι ερευνητές μας και οι επιστήμονες, αλλά και η πολιτική ηγεσία με τις θεσμικές της κινήσεις, όπως είναι τα συγκεκριμένα άρθρα του νομοσχεδίου. 
Άρα λοιπόν με το νομοσχέδιό μας ορίζεται το Ταμείο Καινοτομίας στον ΕΟΠΥΥ, με μια διακριτή κατηγορία φαρμακευτικής δαπάνης αποκλειστικά για τη χρηματοδότηση καινοτόμων φαρμάκων. Και όταν λέμε «καινοτόμων», μιλούμε για νέα φάρμακα, μιλούμε για καινούργια φάρμακα. Έτσι, με αυτό τον τρόπο, προσπαθούμε και νομίζω ότι θα έχουμε -και ευχόμαστε να έχουμε- θετικά αποτελέσματα σε πολλούς ανθρώπους και συμπολίτες μας. 
Κατά τη γνώμη μου, είναι στη θετική κατεύθυνση τα άρθρα που αξιοποιούν την τεχνητή νοημοσύνη. Θεσμοθετείται το πλαίσιο ούτως ώστε ο ΕΟΠΥΥ να μπορεί να λειτουργήσει αξιοποιώντας το ΑΙ, πάντοτε σύμφωνα με την ενωσιακή νομοθεσία. 
Ένα σημαντικό άρθρο, που δείχνει όλο αυτό που περιέγραψα πιο πριν, τη λειτουργία, είναι η αυστηροποίηση των διατάξεων που αφορούν τη διακίνηση των προϊόντων καπνού και βιομηχανικής κάνναβης, όπου ερχόμαστε να βελτιώσουμε τη σημερινή λειτουργία πάντοτε προς όφελος της νέας γενιάς της πατρίδας μας και της κοινωνίας μας. 
Αναγνωρίζεται στο νομοσχέδιο πλήρως η προϋπηρεσία των ιατρών στις διαφορετικές δομές του Υπουργείου Υγείας, στα ΤΟΜΥ, στην πρωτοβάθμια εκπαίδευση. Και έτσι, μπορούν οι γιατροί μας, οι επιστήμονές μας, να αξιοποιήσουν όλοι τους αυτή την εμπειρία για τον διορισμό τους στο σύστημα υγείας της χώρας μας. Αποκαθίσταται με αυτόν τον τρόπο μία ισοτιμία μεταξύ των γιατρών που υπηρετούν σε διαφορετικές δομές. 
Κατά τη γνώμη μου, είναι προς θετική κατεύθυνση τα άρθρα που περιλαμβάνουν το επικουρικό προσωπικό, που μπορούν να δώσουν τη δυνατότητα σε περισσότερους συμπολίτες μας που κάνουν αίτηση στο λοιπό επικουρικό προσωπικό να έχουν συμμετοχή. Με αυτό τον τρόπο, μεγαλώνει η δεξαμενή που μπορεί να αξιοποιήσει και το Υπουργείο, για να μπορεί να έχει το απαραίτητο προσωπικό που χρειάζεται για να λειτουργούν τα νοσοκομεία και τα κέντρα υγείας μας. 
Θεωρώ ότι είναι εξαιρετικά σημαντική η πρωτοβουλία για την αναγνώριση της ειδικότητας των γιατρών που υπηρετούν στη Μεγάλη Βρετανία άνευ εξετάσεων -που παίρνουν την ειδικότητα εκεί πέρα-, και στέλνει ένα μήνυμα όσον αφορά το brain regain προς τη χώρα μας στα παιδιά που βρίσκονται στο εξωτερικό, μαζί με όλο το υπόλοιπο θεσμικό πλαίσιο και τα κίνητρα που δίνονται, για να επιστρέψουν στη χώρα και να έχουμε από ένα προηγμένο σύστημα υγείας, όπως είναι της Μεγάλης Βρετανίας, επιστήμονες οι οποίοι μπορούν να συμβάλλουν και να βοηθήσουν στην πατρίδα μας, σε μια χώρα η οποία εξυπηρετεί, πέρα από τους συμπατριώτες μας, τους Έλληνες, πάνω από τριάντα εκατομμύρια τουρίστες τον χρόνο. 
Προς αυτή τη λογική, τα άρθρα τα οποία…
(Χειροκροτήματα από την πτέρυγα της Νέας Δημοκρατίας)
ΠΡΟΕΔΡΕΥΟΥΣΑ (Όλγα Γεροβασίλη): Έχει κλείσει το σύστημα, κύριε Στύλιο. Ευχαριστούμε. 
Τον λόγο έχει τώρα ο Βουλευτής της Νέας Δημοκρατίας, ο κ. Σταύρος Παπασωτηρίου. 
ΣΤΑΥΡΟΣ ΠΑΠΑΣΩΤΗΡΙΟΥ: Κυρία Πρόεδρε, κύριε Υπουργέ, κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, ο τομέας του φαρμάκου αποτελεί πεδίο ρύθμισης διαφορετικών δημοσίων πολιτικών, γιατί, πέρα από την προφανή διάστασή του, αυτής της προστασίας της υγείας και της ζωής του Έλληνα ασθενή, έχει και άλλες πλευρές, που αφορούν εξίσου την πολιτεία: Την κοινωνική, καθώς το φάρμακο λόγω υψηλού κόστους δεν μπορεί παρά να επιδοτείται από την πολιτεία. Τη δημοσιονομική, γιατί το κόστος αυτό έχει προφανώς επίπτωση στον κρατικό προϋπολογισμό. Και την αναπτυξιακή, αφού στη χώρα μας απασχολούνται σχεδόν εκατό είκοσι χιλιάδες εργαζόμενοι σε φαρμακευτικές επιχειρήσεις και βιομηχανίες, ενώ η συνεισφορά του κλάδου ξεπερνά το 3% του ΑΕΠ. Όλοι αυτοί οι παράγοντες είναι φυσικά σημαντικοί και κάθε Υπουργός οφείλει να τους λαμβάνει υπόψη του. 
Ο αρμόδιος Υπουργός Άδωνις Γεωργιάδης παρακολουθεί τις εξελίξεις και με τη συζητούμενη νομοθετική πρωτοβουλία έρχεται να δώσει απαντήσεις σε όλα τα παραπάνω ζητούμενα, με στόχο να αποκαταστήσει μια ευαίσθητη ισορροπία μεταξύ διαφορετικών και συχνά αντικρουόμενων προκλήσεων. 
Το πόσο σύνθετο είναι το ζήτημα του φαρμάκου το γνωρίζουν όσοι έχουν υπηρετήσει στο ΕΣΥ. Έτσι και εγώ, με την ιδιότητα του Διοικητή ενός μεγάλου δημόσιου νοσοκομείου της Δυτικής Μακεδονίας, κλήθηκα να διαχειριστώ το πρόβλημα της νοσοκομειακής φαρμακευτικής δαπάνης σε πραγματικό χρόνο. Γιατί πράγματι υπάρχουν και περιπτώσεις όπου, λόγω της σπανιότητας της εμφανιζόμενης ασθένειας και της ειδικότητας της απαιτούμενης θεραπείας, το δημόσιο σύστημα υγείας καλείται να καλύψει ασθενείς με πολύ μεγάλες ανάγκες, που αντικειμενικά δεν μπορούν να καλυφθούν μέσα από τις τακτικές διαδικασίες ή μαζικές προμήθειες, ειδικά όταν η πίεση του χρόνου και η βαρύτητα της κατάστασης του ασθενούς απαιτούν άμεσες ενέργειες από το νοσοκομείο.  
Κύριε Υπουργέ, προς την αντιμετώπιση του προβλήματος διαθεσιμότητας των λεγόμενων «καινοτόμων φαρμάκων», η Κυβέρνηση έρχεται να προτείνει μια συστηματική λύση με το παρόν νομοσχέδιο. Το Ταμείο Καινοτομίας απαντά στην ανάγκη όλοι οι ασθενείς να έχουν ανεμπόδιστη πρόσβαση στα φάρμακα που χρειάζονται, σε συνδυασμό βεβαίως με την ορθολογική διαχείριση των διαθέσιμων οικονομικών πόρων, που αναμφίβολα δεν είναι απεριόριστοι. 
Το Υπουργείο Υγείας επιχειρεί να συγκεράσει με κοινωνική ευαισθησία και δημοσιονομική υπευθυνότητα τους δύο αυτούς στόχους. Συνεισφέροντας στην κατεύθυνση αυτή, η Βουλή έρχεται σήμερα να θεσμοθετήσει το Ταμείο Καινοτομίας, ένα νέο μηχανισμό ένταξης στην ελληνική αγορά των καινοτόμων φαρμάκων και αποζημίωσής τους από το κράτος, με όρους διαφάνειας και ταχύτερης πρόσβασης στους ασθενείς που το έχουν ανάγκη.
 Πιο συγκεκριμένα, το νομοσχέδιο προβλέπει τη θέσπιση του ταμείου ως διακριτής κατηγορίας φαρμακευτικής δαπάνης στον ΕΟΠΥΥ, δηλαδή, ως ένα εργαλείο συμπληρωματικό, σε σχέση με άλλα υπάρχοντα κανάλια εισαγωγής εξειδικευμένων σκευασμάτων, όπως είναι το κρατικό ΕΦΕΤ. Στόχος, η περισσότερο ορθολογική κατανομή των δημόσιων πόρων και παράλληλα, η συστηματική καταγραφή των αποτελεσμάτων τους για τους ασθενείς που θα λαμβάνουν τέτοιες καινοτόμες θεραπείες, κάτι που θα οδηγήσει όχι μόνο σε καλύτερη παρακολούθηση της υγείας τους, αλλά και σε ταχύτερη χορήγηση των εξειδικευμένων αυτών φαρμάκων σε όλους όσοι το έχουν ανάγκη, πάντοτε με όρους αποτελεσματικότητας.
 Κυρία Πρόεδρε, ένα σημείο του νομοσχεδίου το οποίο ίσως δεν έχει αναδειχθεί, όσο θα έπρεπε, είναι το άρθρο 32, που από μόνο του αποτελεί καινοτομία στον χώρο του φαρμάκου. Με την εν λόγω διάταξη, καθορίζονται οι όροι και οι προϋποθέσεις για την παραγωγή και χορήγηση τέτοιων καινοτόμων φαρμακευτικών προϊόντων στην Ελλάδα, στο πλαίσιο της λεγόμενης νοσοκομειακής εξαίρεσης. Η ανάπτυξη, δηλαδή, και χρήση νέων εξειδικευμένων σκευασμάτων μέσα σε ένα ελεγχόμενο κλινικό περιβάλλον για τη θεραπεία σοβαρών ή και σπάνιων ασθενειών. Πρόκειται για ένα μέτρο που θα έχει πολλαπλά οφέλη όχι μόνο για την υγεία των ασθενών, αλλά και για τα ίδια τα ελληνικά νοσοκομεία που θα αναπτύξουν νέα τεχνογνωσία στον τομέα των προηγμένων θεραπειών. Είναι ένα ακόμα βήμα προς όφελος της φαρμακευτικής έρευνας και τεχνολογίας που μπορεί και πρέπει να αναπτυχθεί περαιτέρω στη χώρα μας. 
Κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, ειπώθηκαν πολλά σε σχέση με το περιεχόμενο του νομοσχεδίου, αλλά και με το τι δεν συμπεριλαμβάνει. Με αφορμή την προχθεσινή παγκόσμια ημέρα νοσηλευτή ακούσαμε, για παράδειγμα, αιτιάσεις, προτάσεις ακόμα και παράπονα για την κυβερνητική πολιτική, σε σχέση με το νοσηλευτικό κλάδο. Ο ίδιος ο Πρωθυπουργός ήρθε να απαντήσει δεσμευόμενος για την ολοκλήρωση ενός συνεκτικού θεσμικού πλαισίου υπέρ των νοσηλευτών, που φυσικά δεν μπορεί να είναι μια σειρά επιμέρους ρυθμίσεων ενταγμένων στις λοιπές διατάξεις του παρόντος νομοσχεδίου. 
Τρεις είναι οι βασικοί άξονες τους οποίους σχεδιάζει η Νέα Δημοκρατία, προκειμένου να αναβαθμίσει τον κλάδο και να ενισχύσει τους ανθρώπους που υπηρετούν στο ΕΣΥ. Μισθολογικά, με την αύξηση των αποδοχών των νοσηλευτών, πάντα στο πλαίσιο του διαθέσιμου δημοσιονομικού χώρου. Επαγγελματικά, με τη δυνατότητα άσκησης ιδιωτικού έργου από τους νοσηλευτές που θα μπορούσε να περιλαμβάνει ακόμη και τη δημιουργία ξεχωριστού επαγγελματικού χώρου, στο πλαίσιο της πρωτοβάθμιας φροντίδας υγείας, συνδυάζοντας τα παραπάνω, με την πλήρη ένταξη ένταξή τους στο ασφαλιστικό καθεστώς των βαρέων και ανθυγιεινών. Μία δέσμευση, που επίσης έχει μεγάλο δημοσιονομικό, αλλά και λειτουργικό αποτύπωμα στα νοσοκομεία, καθώς συνεπάγεται τη νωρίτερη συνταξιοδότηση των νοσηλευτών του ΕΣΥ. Επομένως, είναι ένα μέτρο που θέλει ιδιαίτερη προσοχή και θα ληφθεί σε κάθε περίπτωση λαμβάνοντας υπόψη τις επιπτώσεις που μπορεί να έχει στη στελέχωση των δημόσιων νοσοκομείων σε βάθος χρόνου. 
Κλείνοντας, κυρία Πρόεδρε, με το νομοσχέδιο που σαφώς υπερψηφίζουμε, θα ήθελα να πω δυο λόγια και για την τροπολογία του κ. Σχοινά και ειδικά για τη διάταξη εκείνη που αφορά τις γεωργικές καλλιέργειες. Το αρμόδιο Υπουργείο έχει δεσμευτεί, πως μέχρι το τέλος του έτους, θα πληρωθούν στο σύνολο του των αγροτών μας επιδοτήσεις που θα ξεπερνούν τα 2,3 δισεκατομμύρια ευρώ, συμπεριλαμβάνοντας και τις εκκρεμότητες του 2025. Προς το σκοπό αυτό και στοχεύοντας στην απεμπλοκή πολλών αγροτεμαχίων που εμφανίζονται προσωρινά στο κτηματολόγιο με αρχικό δικαιούχο το ελληνικό δημόσιο, ενώ καλλιεργούνται αποδεδειγμένα τα τελευταία χρόνια, αυτά θα θεωρηθούν αναδρομικά επιλέξιμα για τις ανάγκες καταβολής των ενισχύσεων της ΚΑΠ.
 Είναι πολύ σημαντικό, ότι αυτή η διάταξη καλύπτει και τις εκκρεμότητες αίτησης ενίσχυσης, που αφορούν το 2025, χωρίς να επηρεάζει το ιδιοκτησιακό καθεστώς ή τις διαδικασίες του Κτηματολογίου. 
Πρόκειται για μια ουσιαστική παρέμβαση της Κυβέρνησης για την προστασία των παραγωγών και τη διασφάλιση της ομαλής καταβολής των ενισχύσεων σε όσους αγρότες τις δικαιούνται, πραγματικά. Για γεωργικούς νομούς της Μακεδονίας, όπως είναι η Φλώρινα και όχι μόνο, η παραπάνω παρέμβαση του Υπουργείου Αγροτικής Ανάπτυξης έρχεται να δώσει απάντηση σε ένα προφανές πρόβλημα, το οποίο, όπως φάνηκε, δεν είχε μια προφανή ή εύκολη απάντηση. Γι’ αυτό και μόνο αξίζει να αναγνωρίσουμε τις προσπάθειες του νέου Υπουργού του κ. Σχοινά και να ευχηθώ προσωπικά και δημόσια κάθε επιτυχία στο δύσκολο έργο του. 
Σας ευχαριστώ. 
(Χειροκροτήματα από την πτέρυγα της Νέας Δημοκρατίας) 
ΠΡΟΕΔΡΕΥΟΥΣΑ (Όλγα Γεροβασίλη):  Tον λόγο έχει η Βουλευτής της Νέας Δημοκρατίας, η κ. Αλεξοπούλου.
ΧΡΙΣΤΙΝΑ ΑΛΕΞΟΠΟΥΛΟΥ: Ευχαριστώ πολύ, κυρία Πρόεδρε.
 Κύριε Υπουργέ, κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, η σημερινή συζήτηση ξεπερνά τα στενά όρια της νομοθετικής διαδικασίας, γιατί συνδέεται άμεσα με την ανθρώπινη ζωή. Με την αγωνία του πολίτη, την ανάγκη του να αισθάνεται και αυτό να αποδεικνύεται στην πράξη, ότι στη δύσκολη στιγμή του δεν είναι μόνος. Η υγεία είναι ίσως το πιο βαθιά κοινωνικό πεδίο πολιτικής και σίγουρα δεν χωρούν μικροκομματικές προσεγγίσεις. Εδώ κρίνεται καθημερινά η αξιοπιστία του κράτους απέναντι στον πολίτη. 
Το νομοσχέδιο που συζητούμε σήμερα έχει ακριβώς αυτή τη σημασία. Αποτελεί ακόμα ένα βήμα για ένα σύστημα υγείας πιο σύγχρονο, πιο λειτουργικό και πιο αποτελεσματικό, με άμεση πρόσβαση των ασθενών σε νέα φάρμακα και καινοτόμες θεραπείες. Ας είμαστε, όμως, ειλικρινείς. Η εποχή που ζούμε φέρνει τεράστιες προκλήσεις στην υγεία. Η επιστήμη εξελίσσεται με ταχύτητες, που μέχρι πριν λίγα χρόνια θεωρούσαμε όλοι αδιανόητες. Νέες θεραπείες για τον καρκίνο, εξελίξεις στην ανοσοθεραπεία, φάρμακα που δίνουν πραγματική ελπίδα σε ανθρώπους, οι οποίοι παλιότερα είχαν περιορισμένες επιλογές. Αυτή η πρόοδος είναι ένα σπουδαίο επίτευγμα της επιστήμης. Ταυτόχρονα, όμως, δημιουργεί και μια μεγάλη ευθύνη για την πολιτεία, να διασφαλίσει ότι η καινοτομία δεν είναι προνόμιο λίγων, αλλά δικαίωμα κάθε πολίτη που φτάνει στο σημείο να τη χρειαστεί.
 Τη συγκεκριμένη φιλοσοφία υπηρετεί το Ταμείο Καινοτομίας που θεσπίζεται σήμερα. Ένα πιο γρήγορο, πιο σταθερό και πιο διαφανές πλαίσιο, ώστε οι ασθενείς να αποκτούν πρόσβαση στις θεραπείες που χρειάζονται, χωρίς αδικαιολόγητες καθυστερήσεις. Γιατί όταν ένας άνθρωπος δίνει μάχη με μια σοβαρή ασθένεια, ο χρόνος αποκτά άλλη αξία. Μια αναμονή μπορεί να σημαίνει πολλά. 
Αυτό είναι το πολιτικό αποτύπωμα του νομοσχεδίου. Ένα κράτος που επιχειρεί να κινείται ταχύτερα από τη γραφειοκρατία και πιο κοντά στις ανάγκες των ανθρώπων. Βέβαια, η νομοθετική πρωτοβουλία του Υπουργείου Υγείας, δεν στέκεται μόνο στην άμεση λήψη των νέων φαρμάκων. Επιχειρεί συνολικά να οργανώσει καλύτερα το σύστημα υγείας, με ενίσχυση της διαφάνειας στη φαρμακευτική πολιτική, με καλύτερο έλεγχο στη διάθεση και στις ελλείψεις φαρμάκων, με εκσυγχρονισμό του ΕΟΠΥΥ και αξιοποίηση των ψηφιακών δυνατοτήτων της νέας εποχής. Με παρεμβάσεις που κάνουν πιο λειτουργικά τα νοσοκομεία και τις υπηρεσίες προς τον πολίτη. 
Ιδιαιτέρως σημαντική θεωρώ και την πρόβλεψη για την ενίσχυση των δημόσιων νοσοκομείων με περισσότερο εξειδικευμένο προσωπικό και μεγαλύτερη ευελιξία στις θέσεις ειδικευόμενων γιατρών. Γιατί η πραγματικότητα είναι συγκεκριμένη. Οι ανάγκες στην υγεία αυξάνονται συνεχώς και το ΕΣΥ χρειάζεται διαρκή στήριξη, για να μπορεί να ανταποκριθεί. 
Εξαιρετικά ουσιαστική είναι, επίσης, η μεταρρυθμιστική προσέγγιση που γίνεται στον τομέα της ψηφιακής υγείας. Η δυνατότητα καλύτερης παρακολούθησης των ασθενών, η αξιοποίηση των ψηφιακών δεδομένων, οι ηλεκτρονικές υπηρεσίες και η σύνδεση όλων αυτών των εργαλείων που δημιουργούν ένα διαφορετικό περιβάλλον στην καθημερινότητα όλων μας. 
Όλα αυτά, δεν είναι τεχνοκρατικές λεπτομέρειες και αφηρημένες έννοιες. Είναι μία εντελώς διαφορετική προσέγγιση και πρακτική από το παρελθόν. Είναι ο ηλικιωμένος που δεν χρειάζεται να κουβαλά χαρτιά και εξετάσεις. Είναι ο γιατρός που αποκτά βελτιωμένη εικόνα του ιστορικού του ασθενή. Είναι ένα κράτος που λειτουργεί πιο οργανωμένα και πιο ανθρώπινα.

Γι’ αυτό, λοιπόν, κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, η μεγάλη εικόνα στην υγεία σήμερα δεν μπορεί να αγνοηθεί. Ανεξαρτήτως πολιτικής προέλευσης και παρά την τοξικότητα με την οποία δηλητηριάζει τον τόπο η Αντιπολίτευση, βρίσκεται όντως σε εξέλιξη μια μεγάλη παρέμβαση ανασυγκρότησης του Εθνικού Συστήματος Υγείας στις υποδομές, στον εξοπλισμό, στις ψηφιακές υπηρεσίες, στη στελέχωση, στη συνολική αναβάθμιση των παρεχόμενων υπηρεσιών. Αυτή η εντατική προσπάθεια αποτυπώνεται πλέον στην πράξη και είναι μετρήσιμη. Σε όλη τη χώρα συμβαίνει αυτό. Αλλά ήθελα να πω δυο λόγια παραπάνω και για την Αχαΐα. Σας δίνω, λοιπόν, συγκεκριμένα στοιχεία για τα νοσοκομεία του νομού μας. 
Στο Πανεπιστημιακό Νοσοκομείο Πατρών προχωρούν η νέα ογκολογική μονάδα Νίκος Κούρκουλος, η μεγάλη αναβάθμιση των τμημάτων επειγόντων περιστατικών, η ολική ανακατασκευή των αιθουσών των χειρουργείων αλλά και η ενεργειακή αναβάθμιση του κτιρίου. Στο Γενικό Νοσοκομείο Άγιος Ανδρέας για το οποίο προσφάτως υπεγράφη η ενεργειακή του αναβάθμιση η λειτουργία του νέου γραμμικού επιταχυντή ενισχύει ουσιαστικά τη μάχη των ογκολογικών ασθενών ενώ οι νέοι χώροι όπως το φαρμακείο του νοσοκομείου βελτιώνουν την εσωτερική του λειτουργία. 
Στο Καραμανδάνειο Νοσοκομείο Παίδων, που όχι μόνο δεν έκλεισε, όπως οι Κασσάνδρες διέδιδαν, αλλά ενδυναμώνεται συνεχώς αναμορφώνοντας ουσιαστικά την παιδιατρική φροντίδα στην ευρύτερη περιοχή, δημιουργήθηκαν νέα χειρουργεία, εγκαταστάθηκε νέος μαγνητικός τομογράφος, υπερσύγχρονο αναισθησιολογικό μηχάνημα και εξοπλισμός για ακτινογραφίες ενώ πραγματοποιήθηκαν -και πραγματοποιούνται ακόμα- εργασίες στατικής ενίσχυσης, όπου αυτό χρειάζεται. 
Στο Νοσοκομείο Αιγίου παράλληλα με την ενεργειακή αναβάθμιση ολοκληρώνεται και το νέο τμήμα επειγόντων περιστατικών. 
Έχει όμως και συνέχεια. Τα Κέντρα Υγείας της Αχαΐας ανακαινίζονται: στην Κάτω Αχαΐα, στη Χαλανδρίτσα, στην Ακράτα. Μάλιστα στο κέντρο υγείας βορείου τομέα στην Πάτρα θα εγκατασταθούν πολύ σύντομα μαγνητικός και αξονικός τομογράφος. 
Όλα όσα σας είπα δεν είναι εικόνα βιτρίνας και σίγουρα δεν μπορούμε να πούμε ότι έχουμε φτάσει εκεί ακριβώς όπου θέλουμε να φτάσουμε. Είναι όμως πολύ σημαντικές παρεμβάσεις που επηρεάζουν άμεσα τον κάθε ασθενή, τον συνοδό που περιμένει με αγωνία έξω από την κλινική, τον γιατρό, τον νοσηλευτή, τον εργαζόμενο που δίνουν καθημερινά μάχη στην πρώτη γραμμή. Γιατί όσο σημαντικές είναι οι υποδομές άλλο τόσο και ακόμα περισσότερο σημαντικοί είναι οι άνθρωποι του ΕΣΥ, αυτοί που το κράτησαν όρθιο στα δύσκολα χρόνια και συνεχίζουν να το κρατούν κάτω από τεράστια πίεση που ζουν καθημερινά. Πριν λίγες ημέρες μάλιστα προκηρύχθηκαν εκατοντάδες νέες θέσεις μόνιμων γιατρών στα νοσοκομεία όλης της χώρας -ήταν η μεγαλύτερη προκήρυξη των τελευταίων ετών- και θέσεις στα κέντρα υγείας αποδεικνύοντας ότι η ενίσχυση του ΕΣΥ δεν μένει στα λόγια αλλά αποτυπώνεται σε πράξεις, σε ανθρώπους και σε πραγματικές δυνατότητες. Κανένας δεν ισχυρίζεται ότι όλα λύθηκαν. Θα ήταν λάθος και ίσως άδικο να ειπωθεί και κάτι τέτοιο. Υπάρχουν ακόμα πολλά ζητήματα και τομείς που χρειάζονται περισσότερη δουλειά. Όμως υπάρχει μια πραγματικότητα που δεν μπορεί με κανένα τρόπο και από κανέναν, όποια και αν είναι τα κριτήριά του, να αμφισβητηθεί. 
Το ΕΣΥ σήμερα είναι πιο ισχυρό, πιο οργανωμένο και πιο σύγχρονο από αυτό που παραλάβαμε το 2019. Αυτή η αλλαγή δεν έγινε από μόνη της. Έγινε με σχέδιο, με στοχευμένες χρηματοδοτήσεις με απόλυτη αξιοποίηση του Ταμείου Ανάκαμψης και σίγουρα με την πολιτική βούληση των επικεφαλής του Υπουργείου, της πολιτικής ηγεσίας του Υπουργείου Υγείας αλλά και προσωπικά του Πρωθυπουργού. Με τη σταθερή, λοιπόν, αυτή επιλογή της Κυβέρνησης, βέβαια με πρωτεργάτη τον Άδωνι Γεωργιάδη, από το 2019 συνεχίζουμε να επενδύουμε στη δημόσια υγεία. Ο Ιπποκράτης είχε πει ότι «όπου αγαπάται η ιατρική, αγαπάται και η ανθρωπότητα». Πιστεύω βαθιά ότι αυτή είναι η μεγαλύτερη υποχρέωση κάθε σύγχρονης πολιτείας: Να βάζει τον άνθρωπο στο επίκεντρο των αποφάσεών της. Η προσπάθεια, λοιπόν, αυτή προφανώς και δεν τελειώνει ποτέ. Συνεχίζεται με ακόμα μεγαλύτερη ένταση. Γιατί στην υγεία δεν υπάρχει χώρος για στασιμότητα. Υπάρχει μόνο ευθύνη. 
Για όλους αυτούς τους λόγους, λοιπόν, ήλπιζα σήμερα να υπερψηφίσουμε όλοι σε αυτή την Αίθουσα το συγκεκριμένο νομοσχέδιο. 
Σας ευχαριστώ. 
(Χειροκροτήματα από την πτέρυγα της Νέας Δημοκρατίας)
ΠΡΟΕΔΡΕΥΟΥΣΑ (Όλγα Γεροβασίλη): Κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, ενημερώνω το Σώμα ότι από τα άνω δυτικά θεωρεία παρακολουθούν τη συνεδρίαση αφού ενημερώθηκαν για την ιστορία του κτιρίου και τον τρόπο οργάνωσης και λειτουργίας της Βουλής και ξεναγήθηκαν στην έκθεση της Αίθουσας «Ελευθέριος Βενιζέλος», 32 μαθήτριες και μαθητές και πέντε συνοδοί εκπαιδευτικοί από το 5ο Δημοτικό Σχολείο Σαλαμίνας. 
Καλώς ήρθατε. Σας καλωσορίζουμε στη Βουλή. 
(Χειροκροτήματα από όλες τις πτέρυγες της Βουλής)
Τον λόγο έχει τώρα η Βουλευτής της Νέας Δημοκρατίας, κ. Μαρία-Αλεξάνδρα Κεφάλα. 
ΜΑΡΙΑ-ΑΛΕΞΑΝΔΡΑ ΚΕΦΑΛΑ: Ευχαριστώ, κυρία Πρόεδρε.
Κύριε Υπουργέ, κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, το σημερινό νομοσχέδιο αγγίζει τον πυρήνα της σύγχρονης ιατρικής. Ποιότητα υπηρεσιών υγείας, βιωσιμότητα του συστήματος υγείας, πρόσβαση ασθενών σε νέα καινοτόμα φάρμακα. Η ιατρική επιστήμη εξελίσσεται με μεγάλη ταχύτητα. Νέες θεραπείες, γονιδιακή ιατρική, εξατομικευμένες παρεμβάσεις, ψηφιακά εργαλεία και τεχνητή νοημοσύνη διαμορφώνουν ήδη μια νέα πραγματικότητα για τα συστήματα υγείας σε ολόκληρο τον κόσμο. 
Το κρίσιμο ερώτημα σήμερα δεν είναι μόνο ποια θεραπεία μπορεί να ανακαλυφθεί. Είναι αν το δημόσιο σύστημα υγείας μπορεί να ακολουθήσει αυτή την εξέλιξη, να οργανωθεί σωστά και να εξασφαλίσει ότι ο ασθενής θα έχει πραγματική πρόσβαση σε όσα προσφέρει η σύγχρονη επιστήμη. Αυτό είναι το μεγάλο στοίχημα. Να μπορεί η κοινωνία και η πολιτεία να μετατρέπει την καινοτομία σε πραγματική φροντίδα για όλους. 
Σε αυτήν ακριβώς την πρόκληση επιχειρεί να απαντήσει το σημερινό νομοσχέδιο του Υπουργείου Υγείας. Ο Υπουργός ανέδειξε μια πολύ κρίσιμη πραγματικότητα. Πριν από λίγα χρόνια η παγκόσμια φαρμακευτική αγορά παρήγαγε περίπου 10 με 12 νέα φάρμακα ετησίως. Σήμερα βρισκόμαστε ήδη περίπου στα 50 σκευάσματα κάθε χρόνο και οι εκτιμήσεις δείχνουν ότι μέσα στα επόμενα χρόνια ο αριθμός αυτός μπορεί να φτάσει ακόμη και τα 200 νέα καινοτόμα φάρμακα ετησίως. Αυτό σημαίνει ότι τα συστήματα υγείας σε όλη την Ευρώπη καλούνται να διαχειριστούν μια νέα πραγματικότητα με πολύ μεγαλύτερες θεραπευτικές δυνατότητες αλλά και υψηλότερο κόστος. Σε αυτό ακριβώς έρχεται να απαντήσει το ταμείο καινοτομίας που θεσπίζουμε σήμερα. Δημιουργείται ένας νέος μηχανισμός που επιτρέπει την πρόσβαση των ασθενών σε προηγμένες θεραπείες όπως γονιδιακές, κυτταρικές και άλλες καινοτόμες θεραπείες υψηλής εξειδίκευσης με τρόπο οργανωμένο, διαφανή και επιστημονικά τεκμηριωμένο. Το σημαντικό είναι ότι το νομοσχέδιο δεν αντιμετωπίζει την καινοτομία ως πολυτέλεια. Την αντιμετωπίζει ως μια αναγκαία επένδυση για τη δημόσια υγεία γιατί η υγεία είναι ένα πολύτιμο και θεμελιώδες κοινωνικό αγαθό στο οποίο κάθε πολίτης πρέπει να έχει ισότιμη και ουσιαστική πρόσβαση. Ταυτόχρονα επιχειρεί να δημιουργήσει ένα σύστημα που θα μπορεί να παρακολουθεί την αποτελεσματικότητα αυτών των θεραπειών, να αξιολογεί τα πραγματικά δεδομένα και να διασφαλίσει ότι οι διαθέσιμοι πόροι αξιοποιούνται με τον καλύτερο δυνατό τρόπο για το σύνολο των ασθενών. 
Ιδιαίτερα σημαντική θεωρώ και την ανοιχτή πρόσβαση στα φάρμακα, την πολιτική επιλογή που η χώρα μας συνεχίζει να στηρίζει διασφαλίζοντας ότι οι περισσότεροι ασθενείς μπορούν να έχουν πρόσβαση στις θεραπείες που χρειάζονται χωρίς ανισότητες και αποκλεισμούς. Σε μια περίοδο όπου το κόστος των καινοτόμων θεραπειών αυξάνεται συνεχώς, η ελληνική πολιτεία εξακολουθεί να υπερασπίζεται την καθολική πρόσβαση στην υγεία. Και αυτό είναι κρίσιμο ιδιαίτερα για τους πιο ευάλωτους ασθενείς και τις οικογένειές τους. 
Το νομοσχέδιο περιλαμβάνει επίσης σημαντικές ρυθμίσεις για την ψηφιακή αναβάθμιση του συστήματος υγείας. Μέσα από τα μητρώα ασθενών, τα νέα ψηφιακά εργαλεία, την αξιοποίηση της τεχνητής νοημοσύνης και την ενίσχυση της τηλεϊατρικής, το Εθνικό Σύστημα Υγείας περνά σταδιακά σε μια πιο σύγχρονη και αποτελεσματική εποχή. 
Το νομοσχέδιο δίνει επίσης έμφαση στη στελέχωση του ΕΣΥ. Στα Ιωάννινα λειτουργούν δύο μεγάλα και ιδιαίτερα σημαντικά νοσηλευτικά ιδρύματα που αποτελούν βασικούς πυλώνες του δημοσίου συστήματος υγείας για ολόκληρη την Ήπειρο και τη βορειοδυτική Ελλάδα. Με υψηλού επιπέδου ιατρικό και νοσηλευτικό προσωπικό, σύγχρονες υποδομές και σημαντική προσφορά στην περίθαλψη, τα νοσοκομεία της πόλης επιτελούν κρίσιμο κοινωνικό και επιστημονικό έργο. Η πρόσφατη προκήρυξη για την ενίσχυση του Εθνικού Συστήματος Υγείας προβλέπει την κάλυψη σημαντικού αριθμού θέσεων ιατρών στα νοσηλευτικά ιδρύματα των Ιωαννίνων γεγονός που ενδυναμώνει ακόμη περισσότερο τις παρεχόμενες υπηρεσίες υγείας και ανταποκρίνεται στις αυξημένες ανάγκες των πολιτών της περιοχής. 
Μιλάμε για τη μεγαλύτερη προκήρυξη μόνιμου ιατρικού προσωπικού που έχει γίνει μέχρι σήμερα με χίλιες εκατόν τριάντα μια θέσεις. 
Παράλληλα, προβλέπονται διαδικασίες μεγαλύτερης ευελιξίας για την επαναπροκήρυξη άγονων θέσεων και πρόσθετα κίνητρα για γιατρούς σε νησιωτικές και απομακρυσμένες περιοχές. Πρόκειται για παρεμβάσεις που ενισχύουν τη λειτουργία των δημοσίων δομών υγείας και αναγνωρίζουν τις πραγματικές δυσκολίες που αντιμετωπίζουν πολλές περιοχές της χώρας.  
Κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, ως παιδίατρος θέλω να σταθώ ιδιαίτερα στο άρθρο 74 του νομοσχεδίου, το οποίο αφορά άμεσα τη σύγχρονη παιδιατρική και τη θεσμική αναγνώριση κρίσιμων παιδιατρικών εξειδικεύσεων. Με το άρθρο αυτό προβλέπεται η χορήγηση τίτλων εξειδίκευσης στην παιδιατρική ενδοκρινολογία, στην παιδιατρική γαστρεντολογία και στην αναπτυξιακή παιδιατρική, ενώ παράλληλα ρυθμίζεται και η αναγνώριση τίτλων ιατρικών ειδικοτήτων που έχουν αποκτηθεί στο Ηνωμένο Βασίλειο. Πρόκειται για μια σημαντική θεσμική παρέμβαση, καθώς έρχεται να καλύψει μια μακροχρόνια εκκρεμότητα για γιατρούς που ήδη ασκούν στην πράξη αυτές τις εξειδικεύσεις και διαθέτουν πολύτιμη εμπειρία και επιστημονική κατάρτιση.  
Η παιδιατρική επιστήμη εξελίσσεται συνεχώς και οι ανάγκες των παιδιών γίνονται ολοένα και πιο σύνθετες. Τα αναπτυξιακά ζητήματα, τα ενδοκρινολογικά νοσήματα και οι χρόνιες γαστρεντερολογικές παθήσεις της παιδικής ηλικίας απαιτούν υψηλή εξειδίκευση, οργανωμένη εκπαίδευση και σαφές επιστημονικό πλαίσιο. Η θεσμική αναγνώριση αυτών των πεδίων ενισχύει την ποιότητα της παιδιατρικής φροντίδας, δημιουργεί μεγαλύτερη ασφάλεια για τις οικογένειες και παράλληλα δίνει πιο ξεκάθαρη επαγγελματική και επιστημονική προοπτική σε νέους γιατρούς. 
Ικανοποιήθηκε, λοιπόν, ένα βασικό αίτημα των επιστημονικών εταιρειών, καθώς αποκαταστάθηκε μια χρόνια θεσμική εκκρεμότητα για κρίσιμες παιδιατρικές εξειδικεύσεις. 
Όμως, κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, η πρόοδος στην υγεία δεν μετριέται μόνο από το τι μπορεί να πετύχει η επιστήμη, αλλά και από το αν αυτό φτάνει έγκαιρα, ισότιμα και με ασφάλεια σε κάθε πολίτη. Το παρόν νομοσχέδιο επιχειρεί αυτό ακριβώς, να θεμελιώσει ένα σύστημα υγείας πιο σύγχρονο, πιο ανθεκτικό και πιο κοντά στις ανάγκες της εποχής, χρησιμοποιώντας την τεχνολογία, αλλά όχι υποκαθιστώντας τον γιατρό. 
Σας ευχαριστώ. 
(Χειροκροτήματα από την πτέρυγα της Νέας Δημοκρατίας)
ΠΡΟΕΔΡΕΥΟΥΣΑ (Όλγα Γεροβασίλη): Κύριε Χρηστίδη, θα θέλατε τώρα να πάρετε τον λόγο, επειδή δεν βλέπω τον κ. Μπουκώρο; 
ΠΑΥΛΟΣ ΧΡΗΣΤΙΔΗΣ: Να προηγηθεί η κ. Καραμπατσώλη, κυρία Πρόεδρε.  
ΠΡΟΕΔΡΕΥΟΥΣΑ (Όλγα Γεροβασίλη): Ωραία, ελάτε εσείς, κυρία Καραμπατσώλη και μετά θα πάρουν τον λόγο ο κ. Χρηστίδης και η κ Δάγκα. 
ΚΩΝΣΤΑΝΤΙΝΑ ΚΑΡΑΜΠΑΤΣΩΛΗ: Ευχαριστώ, κυρία Πρόεδρε.
Κυρία Πρόεδρε, κύριε Υπουργέ, κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, το σημερινό νομοσχέδιο του Υπουργείου Υγείας αποτελεί μια τρανή απόδειξη του προηγμένου σχεδιασμού της Κυβέρνησης για ένα πιο σύγχρονο, αποτελεσματικό και δίκαιο σύστημα υγείας. Μέσα από στοχευμένες δράσεις ενός συνεκτικού πλέγματος νέων παρεμβάσεων, επιδιώκει τη βελτίωση της πρόσβασης των ασθενών σε νέες καινοτόμες και μη κυκλοφορούσες στη χώρα θεραπείες.  
Δεν μπορούμε, κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, να αγνοούμε τη διαμορφωθείσα κατάσταση στο χώρο της φαρμακοβιομηχανίας. Η εγχώρια παραγωγή φαρμάκου ανθίζει από τη θέσπιση του επενδυτικού clawback και έχουν δημιουργηθεί τριάντα νέα εργοστάσια. Είμαστε στη μεγαλύτερη άνθιση της παραγωγής ελληνικής φαρμακοβιομηχανίας των τελευταίων δεκαετιών.  
Σήμερα, η ελληνική παραγωγή φαρμάκου καλύπτει το 12% στην κατανάλωση φαρμάκου της ευρωπαϊκής αγοράς. Ωστόσο, δυστυχώς, η εγχώρια παραγωγή δεν έχει φτάσει στην παραγωγή καινοτόμων φαρμάκων. Το ελληνικό κράτος δαπανά κάθε χρόνο σημαντικό μέρος του προϋπολογισμού για την παροχή φαρμάκων στον Έλληνα πολίτη. Ωστόσο, όσο και να αυξηθεί ο προϋπολογισμός -που ήδη έχει αυξηθεί τα τελευταία επτά έτη- δεν θα επαρκεί, καθώς πλέον η ανάπτυξη νέων θεραπειών και φαρμάκων τρέχει με ιλιγγιώδη βαθμό.  
Στο πλαίσιο αυτό, λοιπόν, με το σημερινό νομοσχέδιο, για να μην αποκλείονται οι ασθενείς από τις καινοτόμες θεραπείες και σκευάσματα, συστήνεται από τον Εθνικό Οργανισμό Παροχής Υπηρεσιών Υγείας, μια διακριτή κατηγορία φαρμακευτικής δαπάνης, η οποία ονομάζεται Ταμείο Καινοτομίας, με σκοπό τη διασφάλιση πρόσβασης των ασθενών σε φάρμακα προηγμένων θεραπειών και φάρμακα του συστήματος προτεραιότητας του Ευρωπαϊκού Οργανισμού Φαρμάκων, με κριτήρια αξιολόγησης, καθώς και στην ενίσχυση της επάρκειας της αγοράς και της διαφάνειας στη διάθεση και αποζημίωση των φαρμάκων.  
Το Ταμείο Καινοτομίας θα λαμβάνει κρατική χρηματοδότηση από κάθε κρατικό προϋπολογισμό, ενώ θα συσταθεί από το Υπουργείο Υγείας εννεαμελής Επιτροπή, μη αμειβόμενη, με τέσσερα μέλη της Επιτροπής Αξιολόγησης και Αποζημίωσης Φαρμάκων, τέσσερα μέλη της Επιτροπής Διαπραγμάτευσης Τιμών Φαρμάκων και ένα μέλος της Επιτροπής Ελέγχου του Συστήματος Ηλεκτρονικής Προέγκρισης του ΕΟΠΥΥ. 
Όσο διάστημα θα είναι ένα φάρμακο στο Ταμείο Καινοτομίας, θα συντάσσεται προκαταρκτική έκθεση αποτελεσμάτων της θεραπείας από την Επιτροπή του Ταμείου Καινοτομίας, αναφορικά με τη συνέχιση ή μη της παραμονής του σκευάσματος στο Ταμείο Καινοτομίας. 
Θα υπάρχει, δηλαδή, διαφανής έλεγχος κατά πόσο ένα φάρμακο είναι αποτελεσματικό στη θεραπεία που υπόσχεται.
Περαιτέρω, εισάγονται σημαντικές ρυθμίσεις για τη διοικητική, οργανωτική και επιχειρησιακή λειτουργία του ΕΟΠΥΥ, με ταυτόχρονη προώθηση της εκπαίδευσης, της ανάπτυξης και της αξιοποίησης συστημάτων τεχνητής νοημοσύνης και άλλων σύγχρονων τεχνολογικών εργαλείων στον τομέα της υγείας.
Ειδικότερα, δημιουργείται στον ΕΟΠΥΥ Ενιαίο Σύστημα Ηλεκτρονικής Προέγκρισης, μέσω του οποίου θα γίνεται η ηλεκτρονική διαχείριση και η εξέταση των αιτημάτων σχετικά με την αναγκαιότητα αποζημίωσης φαρμάκων για τις οποίες λαμβάνει απόφαση ο ΕΟΠΥΥ και αφορά τα φάρμακα υψηλού κόστους ειδικών παθήσεων. 
Για τη διενέργεια, δε, των σχετικών ελέγχων συστήνεται στο Υπουργείο Υγείας μη αμειβόμενη Επιτροπή Ελέγχου του Συστήματος Ηλεκτρονικής Προέγκρισης.
Στο ίδιο πλαίσιο, αυτό του εξορθολογισμού της προμήθειας των φαρμάκων, συστήνεται Επιτροπή Διαπραγμάτευσης Τιμών Φαρμάκων, με την αρμοδιότητα να διαπραγματεύεται τις τιμές ή τις εκπτώσεις των φαρμάκων, τα οποία αποζημιώνονται από τον ΕΟΠΥΥ ή προμηθεύονται τα δημόσια νοσοκομεία, το Υπουργείο Εθνικής Άμυνας και το Νοσηλευτικό Ίδρυμα Μετοχικού Ταμείου Στρατού.
Θέλω όμως να σταθώ σε δύο σημεία ακόμη, στα οποία θεωρώ ότι όλοι μας πρέπει να δείξουμε ιδιαίτερη προσήλωση και ευαισθητοποίηση:
Πρώτον, θέλω να τονίσω φυσικά την πρόβλεψη περί δημιουργίας ηλεκτρονικής εφαρμογής που απευθύνεται σε ογκολογικούς και αιματολογικούς ασθενείς, μέσω της οποίας παρέχεται η δυνατότητα συστηματικής καταγραφής συμπτωμάτων και βασικών παραμέτρων υγείας από τους ίδιους τους ασθενείς.
Στόχος, φυσικά, είναι η στήριξη των ασθενών αυτών μέσω νέων εργαλείων που θα βοηθήσουν στην καθημερινή παρακολούθηση και φροντίδα τους. 
Τέλος, ως μητέρα δεν μπορώ παρά να μην επιδοκιμάσω τις ρυθμίσεις για την προστασία των ανηλίκων με τη συμπλήρωση του θεσμικού πλαισίου που διέπει τα προϊόντα καπνού και κάνναβης.
Δυστυχώς έχουν παρατηρηθεί φαινόμενα εθισμού, ιδιαιτέρως σε νέα παιδιά, λόγω της πώλησης προϊόντων χημικής κάνναβης στα περίπτερα. Πρέπει και θα προστατεύσουμε τους νέους, το αύριο της χώρας μας και πραγματικά θεωρώ ότι το μέτρο αυτό θα αποφέρει πολύ θετικά αποτελέσματα.
Κλείνοντας, θα ήθελα να επισημάνω ότι με το σημερινό νομοσχέδιο εισάγεται η δομή και το πλαίσιο ενός μηχανισμού που θα δώσει τη δυνατότητα στη χώρα να αντέξει το κόστος των φαρμάκων που θα παραχθούν τα επόμενα έτη, χωρίς όμως να στερείται ο ασθενής το φάρμακο λόγω του κόστους.
Κανένας ασθενής δεν θα μείνει δίχως θεραπεία. Μάλιστα, με τις νέες ρυθμίσεις αναμένεται όχι μόνο να μη στερούνται οι ασθενείς, αλλά και να αποκτούν ταχύτερη πρόσβαση σε νέες και καινοτόμες θεραπείες που μέχρι σήμερα καθυστερούσαν να φτάσουν στη χώρα μας.
Για ένα βελτιωμένο και σύγχρονο σύστημα υγείας, σας καλώ, κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, να υπερψηφίσετε το παρόν νομοσχέδιο. 
Σας ευχαριστώ. 
(Χειροκροτήματα από την πτέρυγα της Νέας Δημοκρατίας)
ΠΡΟΕΔΡΕΥΟΥΣΑ (Όλγα Γεροβασίλη): Τον λόγο έχει ο Κοινοβουλευτικός Εκπρόσωπος του ΠΑΣΟΚ, κ. Παύλος Χρηστίδης. 
ΠΑΥΛΟΣ ΧΡΗΣΤΙΔΗΣ: Ευχαριστώ πολύ, κυρία Πρόεδρε.
Είναι προφανές ότι βρισκόμαστε σε μια προεκλογική περίοδο και αυτήν την προεκλογική περίοδο την έχει εγκαινιάσει -ποιος άλλος;- εκείνος ο οποίος βγάζει τη γραμμή του Μεγάρου Μαξίμου και δεν είναι άλλος από τον Υπουργό Υγείας, τον κύ. Γεωργιάδη. Τον έχουμε συνηθίσει σε αυτόν τον ρόλο. Είναι αυτός ο οποίος στην πραγματικότητα είναι ο Κυβερνητικός Εκπρόσωπος της Νέας Δημοκρατίας. Είναι εκείνος ο οποίος πάντοτε, έτσι ακριβώς όπως έκανε και στο προηγούμενο κόμμα, το Λαϊκό Ορθόδοξο Συναγερμό, αποφάσιζε να βγαίνει μπροστά και να συγκρούεται, διαμορφώνοντας ψευδείς εντυπώσεις για μια σειρά από ζητήματα τα οποία βρίσκονται στο επίκεντρο της πολιτικής, στον τρόπο με τον οποίο εμείς τουλάχιστον θέλουμε να τη βλέπουμε. 
Ποια είναι αυτά; Είναι τα ζητήματα της ηθικής και της διαφάνειας. 
Αναφέρθηκε χθες, κυρίες και κύριοι συνάδελφοι της Νέας Δημοκρατίας, ο Κοινοβουλευτικός σας Εκπρόσωπος σε μια ωραία παρομοίωση η οποία έχει να κάνει με το δάχτυλο και ότι όταν κουνάς το δάχτυλο κάποιες φορές σου βγάζει το μάτι. Εγώ σήμερα, επειδή δεν είναι εδώ ο κ. Μαρκόπουλος, θέλω κοιτάζοντας εσάς που είστε σήμερα εδώ να σας ρωτήσω και να το σκεφτείτε καθώς με παρακολουθείτε να μιλάω από το Βήμα της Βουλής, αν είστε σίγουροι για τον τρόπο με τον οποίο ο κ. Γεωργιάδης άνοιξε το θέμα κι αν είστε σίγουροι για τον τρόπο με τον οποίο θα λειτουργήσει αυτό το δάχτυλο το οποίο σήκωσε χθες ο κ. Μαρκόπουλος έναντι του ΠΑΣΟΚ. Και να δούμε τι θα είναι αυτά τα ζητήματα τα οποία θα προκύψουν τις επόμενες ημέρες, με βάση ακριβώς την ίδια λογική την οποία χρησιμοποίησε ο κ. Γεωργιάδης. 
Γιατί οφείλω να πω, κύριε Υπουργέ, ότι σε αυτά εδώ τα κυβερνητικά έδρανα στα οποία εσείς κάθεστε, υπήρχαν συνεργάτες υπουργών οι οποίοι αποδεδειγμένα πια, με τη βούλα της ελληνικής δικαιοσύνης, προχωρούσαν σε δολοφονίες χαρακτήρων πολιτικών αντιπάλων. Και μάλιστα, οι άνθρωποι αυτοί έφτασαν στο σημείο να αποτελούν και δημοσιογράφους και να γράφουν ως εκφραστές γνώμης σε κεντρικές εφημερίδες της πατρίδας μας. Πώς έχουν χρηματοδοτηθεί όλα αυτά; Με αυτόν τον τρόπο τον οποίο σας παρουσίασα και χθες -και το καταθέσω και στα Πρακτικά- με τη διαδικασία των απευθείας αναθέσεων. 
Σήμερα, κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, το λέω αυτό εδώ ξανά, εδώ μπροστά στον ελληνικό λαό, από αυτό το ιερό Βήμα, αποδεικνύεται ότι 1 στα 3 ευρώ από αυτά τα οποία δίνει το Υπουργείο Υγείας είναι με απευθείας αναθέσεις. Κι από αυτά τα 1 στα 3 ευρώ τα οποία δίνει με απευθείας αναθέσεις είναι προφανές ότι χρηματοδοτούνται αυτές οι δολοφονίες χαρακτήρα, τις οποίες επιδιώκετε συστηματικά τα τελευταία χρόνια έναντι όλων των πολιτικών σας αντιπάλων. 
Μιλάμε για 2,5 δισεκατομμύρια ευρώ τα οποία έχουν πάει με απευθείας αναθέσεις από τα 7 δισεκατομμύρια ευρώ. Πόσα χρήματα θα είχαν γλιτώσει οι Έλληνες πολίτες εάν αυτά τα χρήματα είχαν δοθεί μέσω διαγωνισμών; Θα είχαν γλυτώσει 10% παραπάνω, 15% παραπάνω, 20% παραπάνω; Είναι τα χρήματα τα οποία θα μπορούσαν να πάνε στους νοσηλευτές και τους γιατρούς εδώ και πολλά χρόνια, αντί να πάνε σε ημέτερους και να τα διαχειρίζεστε εσείς με τον τρόπο με τον οποίο εσείς επιλέγετε να το κάνετε. 
Δεν μπορείτε να μιλάτε για ηθική, γιατί ακριβώς αυτή η αδιαφανής διαχείριση του δημοσίου χρήματος είναι μία αδιαφανής διαχείριση την οποία η Ευρωπαϊκή Εισαγγελία πια, με τη βούλα, έρχεται και σας ζητά διευκρινίσεις. Εσείς αντί να ρίξετε φως, επιλέγετε να συσκοτίσετε. Αντί να αποδεχτείτε τις προτάσεις που κάνει συνολικά η Αντιπολίτευση για τα ζητήματα τα οποία έχουν να κάνουν με τον κ. Λιβανό, με άλλους Υπουργούς σας, εσείς τι; έρχεστε να κάνετε; Έρχεστε να συγκαλύψετε, ακριβώς όπως κάνατε και την προηγούμενη φορά στην υπόθεση του ΟΠΕΚΕΠΕ. Πόσο ηθικό είναι αυτό, κύριε Υπουργέ; Πόσο ηθικό είναι να καταλήγουν δημόσιοι πόροι σε μηχανισμούς προπαγάνδας, σε δίκτυα τρολς και σε λογαριασμούς που λειτουργούν ως άτυποι βραχίονες πολιτικής λάσπης, επιτιθέμενοι με χυδαίο και οργανωμένο τρόπο σε πολιτικούς αντιπάλους και δημοσιογράφους; 
Αυτή είναι η αντιμετώπιση της τοξικότητας που δήθεν ενόχλησε τον κ. Μητσοτάκη; Πόσο ηθικό είναι να δηλητηριάζεται ο δημόσιος διάλογος με συκοφαντία, με διαστρέβλωση και οργανωμένη παραπληροφόρηση, με διαδικτυακούς λογαριασμούς ακριβώς όπως ο απότακτος αστυνομικός που καθόταν στα έδρανα τα υπουργικά των συνεργατών Υπουργών, αυτός που καταδικάστηκε ως «Ζούκοφ» και λειτουργούσε ως εκείνος που ενεργοποιούσε τις στρατιές των τρολς για να δολοφονούν πολιτικά αντιπάλους. Πόσο ηθικό είναι να διαστρεβλώνετε συνειδητά τις θέσεις άλλων πολιτικών κομμάτων προκειμένου να δημιουργήσετε εντυπώσεις στην κοινωνία. Είναι προφανές ότι εδώ έχουμε μια προσπάθεια ριζικής απαξίωσης των θέσεων της Αντιπολίτευσης και ηθικής απαξίωσης των προσώπων της. 
Φοβάστε, όμως, να σταθείτε ως ίσος προς ίσο και να αντιπαρατεθείτε σε ένα debate για την ουσία των συγκεκριμένων ζητημάτων. Τι επέλεξε ο κ. Γεωργιάδης να κάνει για παράδειγμα στο ζήτημα της εργασίας; Να λέει ότι ο Νίκος Ανδρουλάκης θέλει να κλείσει τις μικρομεσαίες επιχειρήσεις. Κι έρχεται μετά ο κ. Καραγκούνης και η κ. Κεραμέως και λένε ότι η δική τους Κυβέρνηση είναι εκείνη η οποία έφερε ένα κομμάτι τετραήμερης εργασίας. Τελικά τι από τα δύο ισχύει; Απαντήστε μας κιόλας για το θέμα της τετραήμερης εργασίας και κάτι ακόμα. Σήμερα ο κ. Θεοδωρόπουλος λέει ότι μόλις στο 54% της παραγωγικότητας της Ευρώπης είναι το αποτέλεσμα της εργασίας στη χώρα, μετά από δεκατριάωρο, μετά από εξαήμερο, μετά από αλγόριθμο. Ποια είναι τα fake news; Αυτά τα οποία εσείς χρησιμοποιείτε, ότι δήθεν η Ελλάδα βρίσκεται σε ανάπτυξη, όταν αυτό το οποίο αποδεικνύεται είναι ότι οι εργαζόμενοι χάνουν διαρκώς θέσεις στην αγοραστική τους δύναμη πανευρωπαϊκά και ότι εδώ αντί να ενισχύσουμε την αγοραστική τους δύναμη, στην πραγματικότητα την αδυνατίζουμε. 
Αυτή είναι η αντίληψη την οποία έχει η Νέα Δημοκρατία για τα πράγματα. Και δεν την αποκαλύπτουν μόνο τα κόμματα της Αντιπολίτευσης. Έρχεται πια η ώρα σε αυτόν τον λάκκο τον οποίο σκάψατε για τους πολιτικούς σας αντιπάλους να αρχίσετε να πέφτετε και εσείς οι ίδιοι. Πρώην Υπουργοί, πρώην τομεάρχες σας έρχονται και μιλούν γι’ αυτά τα οποία η δικιά σας διακυβέρνηση πράττει τα τελευταία χρόνια. Είναι αυτά τα στελέχη της Νέας Δημοκρατίας τα οποία με πολύ μεγάλη προσπάθεια το επιτελικό κράτος προσπαθεί να εξαφανίσει από τη δημόσια σφαίρα, να τους κρύψει και ως είδηση καν, ενώ είναι πρωτοκλασάτα στελέχη δικών σας κυβερνήσεων. Και τι λένε; Μιλάνε για ένα επιτελικό κράτος αποκομμένο από τις αρχές σας, έναν μηχανισμό ελέγχου και επιβολής που λειτουργεί χωρίς καμία κοινωνική συναίσθηση και χωρίς πραγματικό εθνικό σχέδιο. Είναι οι δικοί σας άνθρωποι που μιλούν για συγκέντρωση εξουσίας, για χειραγώγηση της κοινωνίας, για αδιαφανή διαχείριση ευρωπαϊκών πόρων, για ευνοιοκρατία και για μια κουλτούρα ατιμωρησίας που γεννά την αίσθηση ότι υπάρχουν πολίτες δύο ταχυτήτων, οι ισχυροί που προστατεύονται και οι πολλοί που απλώς πληρώνουν το κόστος. 
Μάλλον είναι εκείνοι που εκφράζονται δια της απουσίας τους από το σημερινό συνέδριο της Νέας Δημοκρατίας, όπως ακριβώς απουσιάζουν οι δύο πρώην Πρωθυπουργοί της Νέας Δημοκρατίας. Αυτή είναι η Νέα Δημοκρατία του κ. Μητσοτάκη και του κ. Γεωργιάδη. Είναι εκείνη η οποία κουνά το δάχτυλο στα κόμματα της Αντιπολίτευσης, αλλά στο τέλος βλέπει δύο πρώην Πρωθυπουργούς τις δικιάς τους περιόδου να μην έρχονται. Τόση σχέση έχετε με την ιστορική σας παράδοση. 
Θέλω να τα πω αυτά διότι ο τρόπος με τον οποίο έχετε πορευθεί δημιουργεί μια βαθιά πληγή στο πολιτικό σύστημα. Το απαξιώνει, το ποινικοποιεί, δημιουργεί συνθήκες αύξησης της αποχής. Απέναντι στο επιτελικό κράτος και τον δήθεν εκσυγχρονισμό, αυτό το οποίο στο τέλος αποδεικνύεται είναι ότι έχετε χρησιμοποιήσει όλες τις αδιαφανείς, τις πιο παλιές και παρακμιακές λογικές και τις οποίες κάποια στιγμή πρέπει να αφήσουμε οριστικά πίσω. Όπως πρέπει να αφήσουμε οριστικά πίσω την περίοδο στην οποία υπουργοί μετά από υπουργούς θα βγαίνουν και θα υπόσχονται στο πιο κρίσιμο κομμάτι της ελληνικής κοινωνίας, αυτούς που είναι στην πρώτη γραμμή, όπως είναι οι γιατροί και νοσηλευτές, όπως είναι οι δάσκαλοι και οι καθηγητές, όπως είναι οι άνθρωποι του ΕΚΑΒ, ότι θα τους δώσετε πράγματα και στο τέλος να μη τους δίνετε τίποτα. 
Εμείς σχηματίσαμε την Επιτροπή Μπεχράκη; Εμείς είμαστε εκείνοι οι οποίοι δημιουργήσαμε την επιτροπή που στο τέλος απέδειξε ότι πρέπει να δοθούν βαρέα και ανθυγιεινά στους νοσηλευτές; Γιατί δεν το κάνετε; Είναι η πολλοστή φορά που το έχουμε καταθέσει ως ρύθμιση. Είναι προφανές και από αυτό το νομοσχέδιο, με την κακή νομοθέτηση την οποία για ακόμη μια φορά που προχωράτε, ότι μιλάμε για αποσπασματικές ρυθμίσεις, πρόχειρους μηχανισμούς και διαρκείς εξαρτήσεις από υπουργικές αποφάσεις. 
Ας ξεκινήσουμε από το λεγόμενο Ταμείο Καινοτομίας Φαρμάκου. Προφανώς και η πρόσβαση των ασθενών σε νέες και καινοτόμες θεραπείες, το έχει πει πολλές φορές και εισηγητής μας, ο Γιάννης Τσίμαρης, αποτελεί μια εθνική προτεραιότητα και προφανώς η χώρα χρειάζεται μηχανισμούς ταχύτερης πρόσβασης στα νέα φάρμακα. Το ερώτημα, όμως, είναι με ποιους όρους, με ποια βιωσιμότητα, με ποια θεσμική θωράκιση και με ποια διαφάνεια. Διότι εδώ η Κυβέρνηση δημιουργεί ένα ταμείο χωρίς πολυετές χρηματοδοτικό πλαίσιο, χωρίς εγγυημένους πόρους, χωρίς μηχανισμό αναπροσαρμογής και χωρίς πραγματική πρόβλεψη για τη μακροχρόνια κάλυψη των ασθενών, αυτών των ασθενών που θα ενταχθούν σήμερα και θα συνεχίσουν να χρειάζονται θεραπεία και τα επόμενα χρόνια. Εύλογα γεννιέται το ερώτημα: Τι θα συμβεί όταν οι διαθέσιμοι πόροι εξαντληθούν; Ποιος ασθενής θα μείνει εκτός την επόμενη χρονιά;
Το δεύτερο σοβαρό ζήτημα αφορά τη δομή του ίδιου του μηχανισμού. Σε όλα τα ώριμα ευρωπαϊκά συστήματα, η αξιολόγηση των τεχνολογιών υγείας λειτουργεί διακριτά από τον μηχανισμό χρηματοδότησης. Η επιστημονική αξιολόγηση παραμένει ανεξάρτητη από τη δημοσιονομική διαχείριση. Εδώ αντιθέτως όλα συγκεντρώνονται στον ίδιο οργανισμό, στον ίδιο διοικητικό πυρήνα με αποτέλεσμα να συγχέονται ρόλοι, αρμοδιότητες και ευθύνες. Και μαζί με αυτήν την υπερσυγκέντρωση αρμοδιοτήτων έρχεται και κάτι ακόμα πιο προβληματικό. Η απουσία των ίδιων των ασθενών από τη διαδικασία.
Αυτή η λογική είναι που διαπερνά συνολικά το νομοσχέδιο. Αντί για σταθερούς κανόνες, δημιουργούνται εξαιρέσεις. Το βλέπουμε πολύ καθαρά και στο ζήτημα της πρόσβασης στα φάρμακα σπάνιων και σοβαρών νοσημάτων. Η Κυβέρνηση αλλάζει το κριτήριο «πέντε από έντεκα» με τρόπο που εκτιμάται ότι θα επιβραδύνει την πρόσβαση των Ελλήνων ασθενών σε νέες θεραπείες, χωρίς παράλληλα να ενσωματώνει ουσιαστικά τους ευρωπαϊκούς μηχανισμούς. Και στο τέλος, αντί να δημιουργηθεί ένα νέο και σταθερό προβλέψιμο πλαίσιο, μεταφέρεται το βάρος στον ΙΦΕΤ και στην προσωπική υπουργική έγκριση. 
Κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, ακριβώς η ίδια προβληματική λογική αποτυπώνεται και στις ρυθμίσεις για το ιδιοκτησιακό καθεστώς των φαρμακείων. Το ξέρετε και οι Βουλευτές της Συμπολίτευσης. Η πρόβλεψη συμμετοχής 33% ασφαλώς κινείται προς μια κατεύθυνση, η οποία είναι σωστή. Αναγνωρίζει προφανώς την ανάγκη παρουσίας του επιστήμονα φαρμακοποιού στο ιδιοκτησιακό σχήμα. Ωστόσο δεν επαρκεί για να διασφαλίσει τον ουσιαστικό έλεγχο και την πραγματική επιστημονική ανεξαρτησία. Το λένε όλοι οι φορείς των φαρμακοποιών. Το ξέρετε, τους συναντάτε. Είναι χιλιάδες άνθρωποι, καλοί και σοβαροί επιστήμονες, οι οποίοι αγωνίζονται στην πρώτη γραμμή και αυτοί να προσφέρουν υπηρεσίες υγείας στους ανθρώπους οι οποίοι πηγαίνουν κάθε μέρα στα φαρμακεία. 
Πρόκειται, λοιπόν, για μια περιορισμένη μεταρρυθμιστική παρέμβαση, η οποία δεν αντιμετωπίζει επαρκώς τον κίνδυνο μετατόπισης του κέντρου βάρους από τον επιστήμονα στον επενδυτή. Και θεωρούμε ότι απαιτείται πλειοψηφική συμμετοχή του φαρμακοποιού σε ποσοστό 51% για να υπάρχει ουσιαστική αποτελεσματικότητα και να αποτρέπεται η υπερσυγκέντρωση της αγοράς. Αυτό είναι το οποίο συμβαίνει στη Γαλλία, στην Ισπανία, στη Γερμανία, στην Ιταλία, όπου οι χώρες αυτές διατηρούν ακριβώς τις δικλείδες προστασίας στην ιδιοκτησία και τη λειτουργία των φαρμακείων για λόγους δημόσιας υγείας. Εξάλλου και το Ευρωπαϊκό Δικαστήριο έχει κρίνει ότι τα κράτη-μέλη μπορούν να επιβάλλουν περιορισμούς όταν αυτό δικαιολογείται. 
Στα λίγα λεπτά τα οποία έχω μπροστά μου, θέλω να αναφερθώ και στα προϊόντα της κάνναβης. Ο τρόπος με τον οποίο τα έχετε κάνει όλα είναι ενδεικτικός της κακής σας νομοθέτησης. Έχετε χάσει την μπάλα. Άλλα κάνετε τη μία φορά, άλλα κάνετε την άλλη φορά. Στέλνετε στο ταμείο της ανεργίας χιλιάδες ανθρώπους, οι οποίοι έχουν επενδύσει. Είναι προφανές ότι δημιουργείτε εντυπώσεις και δεν χωρά η προστασία της δημόσιας υγείας αυτού του είδους την αντίληψη. Η διεθνής εμπειρία δείχνει ότι όταν το κράτος αποσύρεται πλήρως από μια αγορά με υπαρκτή ζήτηση, το κενό καλύπτεται από τη μαύρη αγορά και τα παράνομα δίκτυα διακίνησης, όπου δεν υπάρχει ηλικιακός έλεγχος, ιχνηλασιμότητα ή ποιοτικός έλεγχος προϊόντων. Γι’ αυτό απαιτείται σοβαρή ρυθμιστική πολιτική, αυστηροί έλεγχοι, πιστοποίηση προϊόντων, απαγόρευση συνθετικών ουσιών, εποπτεία της αγοράς και πραγματικές πολιτικές ενημέρωσης και πρόληψης. 
Κλείνω, λέγοντας ότι και στο κομμάτι της τροπολογίας του Υπουργείου Αγροτικής Ανάπτυξης, τα είπαμε χθες για τους βόλους, εμείς θέλουμε μαζί με τις δημόσιες να μπουν και οι δημοτικές εκτάσεις. Κρατήστε το, γιατί μαζί με την τροπολογία την οποία καταθέσαμε για τα βαρέα και ανθυγιεινά θα έπρεπε να τα έχετε κάνει ήδη πράξη.
 Σας ευχαριστώ πάρα πολύ. 
(Χειροκροτήματα από την πτέρυγα του ΠΑΣΟΚ-Κινήματος Αλλαγής)
ΠΡΟΕΔΡΕΥΟΥΣΑ (Όλγα Γεροβασίλη): Τον λόγο έχει η κυρία Γιαννακοπούλου από το ΠΑΣΟΚ-Κίνημα Αλλαγής. 
Θα ακολουθήσει η κ. Δάγκα και μετά ο κ. Μπουκώρος.
Ελάτε, κυρία Γιαννακοπούλου.
ΚΩΝΣΤΑΝΤΙΝΑ ΓΙΑΝΝΑΚΟΠΟΥΛΟΥ: Ευχαριστώ πάρα πολύ, κυρία Πρόεδρε.
Κύριε Υπουργέ, κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, η υγεία είναι ένα αγαθό το οποίο σχετίζεται με την ίδια την ύπαρξη, αλλά και με την ποιότητα ζωής του ανθρώπου. Και αυτό είναι κάτι το οποίο οφείλουμε να το σεβόμαστε απόλυτα και βεβαίως να μας προβληματίζει η κατάσταση, στην οποία βρίσκεται το Εθνικό Σύστημα Υγείας. 
Να δούμε λοιπόν πραγματικά το τι συμβαίνει σήμερα, κύριε Υπουργέ, και ποιο είναι το σχέδιό σας και τι επιθυμείτε και τι προτείνετε να ισχύσει στο άμεσο μέλλον. Προφανώς δεν πρόκειται και δεν έχουμε και τον χρόνο να απαριθμήσουμε ένα προς ένα τα προβλήματα και τις παθογένειες συνολικά στο σύστημα υγείας. Ενδεικτικά, όμως, θα σχολιάσω και οφείλω να το κάνω ως Βουλευτής του Δυτικού Τομέα Αθηνών το τι συμβαίνει στα δυτικά προάστια.
ΠΡΟΕΔΡΕΥΟΥΣΑ (Όλγα Γεροβασίλη): Κυρία Γιαννακοπούλου, θα σας διακόψω για λίγο. 
ΚΩΝΣΤΑΝΤΙΝΑ ΓΙΑΝΝΑΚΟΠΟΥΛΟΥ: Βεβαίως.
ΠΡΟΕΔΡΕΥΟΥΣΑ (Όλγα Γεροβασίλη): Κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, γίνεται γνωστό στο Σώμα ότι από τα άνω δυτικά θεωρεία παρακολουθούν τη συνεδρίαση, αφού ενημερώθηκαν για την ιστορία του κτιρίου και τον τρόπο οργάνωσης και λειτουργίας της Βουλής και ξεναγήθηκαν στην έκθεση της Αίθουσας «Ελευθέριος Βενιζέλος», τριάντα μία μαθήτριες και μαθητές και τρεις συνοδοί εκπαιδευτικοί από το 2ο Δημοτικό Σχολείο Στρούμπειο Πάτρας καθώς και δεκατρείς μαθήτριες και μαθητές και δύο συνοδοί εκπαιδευτικοί από το 11ο Δημοτικό Σχολείο Παναγιώτης Κανελλόπουλος. 
Η Βουλή σάς καλωσορίζει. 
(Χειροκροτήματα από όλες τις πτέρυγες της Βουλής)
ΘΕΟΦΙΛΟΣ ΞΑΝΘΟΠΟΥΛΟΣ: Παρίσταται και ο Βουλευτής εδώ.
ΠΡΟΕΔΡΕΥΟΥΣΑ (Όλγα Γεροβασίλη): Είναι η μέρα του κ. Παναγιωτόπουλου, του Βουλευτή Αχαΐας που είναι εδώ και συνεχώς υποδέχεται σχολεία από την Πάτρα.
Οπότε έπρεπε να σας διακόψω, κυρία Γιαννακοπούλου.
ΚΩΝΣΤΑΝΤΙΝΑ ΓΙΑΝΝΑΚΟΠΟΥΛΟΥ: Και πολύ καλά κάνατε.  
Να καλωσορίσουμε τα παιδιά.
ΠΡΟΕΔΡΕΥΟΥΣΑ (Όλγα Γεροβασίλη): Συνεχίστε.
ΚΩΝΣΤΑΝΤΙΝΑ ΓΙΑΝΝΑΚΟΠΟΥΛΟΥ: Να συνεχίσουμε, λοιπόν. 
Άρα, επανέρχομαι στην απόφασή σας για την διοικητική ενοποίηση του Νοσοκομείου Αγία Βαρβάρα με το Πανεπιστημιακό Νοσοκομείο Αττικόν που ψηφίστηκε με έναν ξεκάθαρο στόχο. Ο στόχος ήταν να δοθεί μια ουσιαστική λύση στο απαράδεκτο διαρκές φαινόμενο των ράντζων και της ασφυκτικής πίεσης που αντιμετωπίζει το Αττικόν σε κάθε εφημερία. Και αυτό ήταν μία απόφαση την οποία στηρίξαμε κι εμείς, γιατί πιστέψαμε ειλικρινά ότι ναι, μπορεί έστω και λίγο να συμβάλει στην αποσυμφόρηση ενός νοσοκομείου, που εδώ και πάρα πολλά χρόνια λειτουργεί πέρα από τα όρια των δυνατοτήτων του. Άλλωστε ο ίδιος ο κ. Γεωργιάδης είχε δεσμευτεί δημόσια στην επιτροπή και στην Ολομέλεια, στις επίμονες ερωτήσεις μου κατά την συζήτηση του νομοσχεδίου ότι το Αγία Βαρβάρα δεν θα παροπλιστεί και ότι θα μετατραπεί -αυτός ήταν ο αρχικός στόχος που διακηρύχθηκε- σε ένα πρότυπο νοσοκομείο γυναίκας και παιδιού, με σύγχρονες δομές, με νέες κλινικές, προκειμένου να υποστηρίξει το Αττικόν και συνολικά το δημόσιο σύστημα υγείας στη Δυτική Αθήνα. Όμως, από τις εξαγγελίες παραμένουμε στη σιωπή. Και μέχρι σήμερα δεν υπάρχει καμία σαφής εικόνα για το πού βρίσκεται διαδικαστικά αυτή η υλοποίηση. 
Στην κοινοβουλευτική μας ερώτηση για την πορεία του σχεδίου δεν έχουμε λάβει καμία ουσιαστική απάντηση, κύριε Υπουργέ, κύριε Γεωργιάδη. Δεσμευτήκατε μετά σε μία δημόσια σύσκεψη, ενώπιον του δημάρχου Αγίας Βαρβάρας, του Λάμπρου Μίχου ότι θα δώσετε και θα υπάρχουν και θα λειτουργούν πλήρη εξωτερικά ιατρεία στο Αγία Βαρβάρα, ότι θα διατηρηθεί η μονάδα του τεχνητού νεφρού, ότι θα υπάρχει πλήρης εξοπλισμός με αξονικό και μαγνητικό τομογράφο. Όμως, μέχρι στιγμής επιτρέψτε μου να σας πω ότι δεν έχουμε επίσημα κανένα φως, καμία επίσημη ενημέρωση. Και αντί γι’ αυτό τι βλέπουμε να εισάγετε σήμερα; Βλέπουμε ακριβώς το αντίθετο, γιατί στο άρθρο 63 του νομοσχεδίου προβλέπεται η μεταφορά του δερματολογικού τμήματος του Αγία Βαρβάρα στο Γενικό Νοσοκομείο Νίκαιας. Η κίνηση αυτή δεν αποτελεί ορθολογική αναδιάρθρωση, αλλά αντιθέτως επιτείνει τα προβλήματα, κύριε Υπουργέ. Και μην απαντήσετε σας παρακαλώ πάλι τα «επί υπουργίας μου» αυτό, εκείνο, το άλλο, γιατί δυστυχώς ακόμα και τώρα επί υπουργία σας δεν βλέπουμε απτά αποτελέσματα. Άρα, πείτε μας τι θα κάνετε άμεσα και στο Αγία Βαρβάρα και τι ακριβώς πρόκειται να δούμε στο Αττικόν. Εσείς είστε Υπουργός Υγείας δύο χρόνια, ο κ. Μητσοτάκης όμως είναι Πρωθυπουργός επτά χρόνια. Είστε Κυβέρνηση επτά χρόνια, επτά ολόκληρα χρόνια και ναι, σε επτά χρόνια μπορούν να γίνουν θαύματα, κύριε Γεωργιάδη, έστω και μικρότερα. Αρκεί να το θέλουμε, αρκεί να υπάρχει πολιτική βούληση. 


Σε διαφορετική περίπτωση, θα είστε πολιτικά, ηθικά και ιστορικά υπόλογοι για την κατάσταση στην οποία ακόμα βρίσκεται και έχετε οδηγήσει το Εθνικό Σύστημα Υγείας, ειδικά στη Δυτική Αθήνα. Εάν δεν αλλάξετε πορεία, τότε πολύ απλά θα βρεθείτε απέναντι σε μια κοινωνία η οποία δεν αντέχει άλλο, δεν μπορεί άλλο να πειραματίζεστε εις βάρος της.
Τώρα, όσον αφορά τα επιμέρους σχέδια του νομοσχεδίου, έχει τοποθετηθεί αναλυτικά στις επιτροπές μας ο ειδικός εισηγητής μας κ. Τσίμαρης. Θα ήθελα να σταθώ μόνο σε δύο σημεία και θα ήθελα να σας παρακαλέσω να ακούσετε προσεκτικά ιδιαίτερα το τι έχω να πω για το άρθρο 33, το οποίο αλλάζει τη μετοχική σύνθεση των φαρμακείων. 
Η πρόβλεψη για συμμετοχή του φαρμακοποιού κατά 33% στο ιδιοκτησιακό σχήμα, ναι, αποτελεί ένα βήμα προς τη θετική κατεύθυνση. Είναι ένα θετικό βήμα, γιατί αναγνωρίζει τη σημασία της παρουσίας του φαρμακοποιού στο ιδιοκτησιακό σχήμα. Ωστόσο, κρίνεται ανεπαρκής.
ΣΠΥΡΙΔΩΝ-ΑΔΩΝΙΣ ΓΕΩΡΓΙΑΔΗΣ (Υπουργός Υγείας): …(Δεν ακούστηκε)
ΚΩΝΣΤΑΝΤΙΝΑ ΓΙΑΝΝΑΚΟΠΟΥΛΟΥ: Κύριε Γεωργιάδη, αφήστε με να ολοκληρώσω. Και θέλω πραγματικά να απαντήσετε γιατί.
Είναι ανεπαρκής για την κατοχύρωση της επιστημονικής του ανεξαρτησίας. Πρόκειται για μια παρέμβαση που είναι περιορισμένη -το 33%- που δεν αποτρέπει τον κίνδυνο. Ποιος είναι ο κίνδυνος; Ο κίνδυνος είναι να μετατοπιστεί το κέντρο λήψης αποφάσεων από τον επιστήμονα στον επενδυτή. Προκειμένου να αποφευχθεί, λοιπόν, η υπερσυγκέντρωση της αγοράς, αυτό το οποίο κρίνεται αναγκαίο είναι να καθιερωθεί πλειοψηφική συμμετοχή του φαρμακοποιού σε ποσοστό 51%, να περιοριστεί η άδεια ανά άτομο και η συμμετοχή αποκλειστικά φυσικών προσώπων ως μετόχων. 
Αυτές οι δικλείδες ασφαλείας δεν είναι κάτι που έρχομαι απλά εγώ να σας πω, κύριε Υπουργέ. Αυτές οι δικλείδες ασφαλείας εφαρμόζονται ήδη σε χώρες, όπως είναι η Γερμανία, όπως είναι η Ισπανία, η Γαλλία, η Ιταλία, με στόχο τη θωράκιση της δημόσιας υγείας.
Άλλωστε, το Ευρωπαϊκό Δικαστήριο, κύριε Γεωργιάδη, κύριε Υπουργέ, έχει αναγνωρίσει το δικαίωμα των κρατών-μελών να θέτουν περιορισμούς στο ιδιοκτησιακό καθεστώς των φαρμακείων, εφόσον, λέει το Ευρωπαϊκό Δικαστήριο, αυτοί δικαιολογούνται από το δημόσιο συμφέρον. 
Δεδομένου, λοιπόν, ότι το φάρμακο αποτελεί κοινωνικό αγαθό -είναι κοινωνικό αγαθό ή όχι, κύριε Υπουργέ; Είναι κοινωνικό αγαθό, φαντάζομαι ότι συμφωνείτε- και το φαρμακείο είναι μια κρίσιμη δομή υγείας, ο επιστήμονας λοιπόν φαρμακοποιός οφείλει και πρέπει να διατηρεί τον κυρίαρχο ρόλο στη λειτουργία του. 
Σας καταθέτω και στα Πρακτικά τον σχετικό πίνακα με το τι ισχύει πανευρωπαϊκά. Σας ανέφερα τις χώρες που ισχύει πανευρωπαϊκά. Ελπίζω να το λάβετε σοβαρά υπόψη.
(Στο σημείο αυτό η Βουλευτής κ. Κωνσταντίνα Γιαννακοπούλου καταθέτει για τα Πρακτικά τον προαναφερθέντα πίνακα, ο οποίος βρίσκεται στο αρχείο του Τμήματος Γραμματείας της Διεύθυνσης Στενογραφίας και  Πρακτικών της Βουλής)
Επίσης, και κλείνω με αυτό, θα ήθελα να αναφερθώ και σε ένα άλλο σημαντικό θέμα, στις επανειλημμένες αντιδράσεις και στο πάγιο αίτημα των συμπατριωτών μου από τη Μεσσηνία για την αποδέσμευση του Νοσοκομείου Κυπαρισσίας από το Νοσοκομείο Καλαμάτας. Είναι αντίστοιχο ζήτημα με όσα αναφέρονται και όσα πράττετε στο άρθρο 63 για την επαναφορά της διοικητικής και της περιουσιακής αυτοτέλειας των νοσοκομείων του Εθνικού Συστήματος Υγείας, όπως κάνατε στην Αιτωλοακαρνανία και όπως κάνατε στην Ημαθία. 
Από τη στιγμή που αναγνωρίζετε τους όντως σοβαρούς λόγους για τους οποίους πρέπει να υπάρχει αυτοτέλεια των συγκεκριμένων νοσοκομείων, τόσο στην Αιτωλοακαρνανία, στο Μεσολόγγι και στο Αγρίνιο, όσο και στην Ημαθία, για ποιον λόγο δεν το κάνετε και στο Νοσοκομείο Κυπαρισσίας και Καλαμάτας, το οποίο δικαιολογείται αντιστοίχως από συγκεκριμένους λόγους; 
(Στο σημείο αυτό κτυπάει προειδοποιητικά το κουδούνι λήξεως του χρόνου ομιλίας της κυρίας Βουλευτή)
Η στελέχωση του Νοσοκομείου Κυπαρισσίας με το αναγκαίο ιατρικό και νοσηλευτικό προσωπικό είναι πάγιο αίτημα των κατοίκων της περιοχής. Και δεν μιλάμε για μια μικρή περιοχή, μιλάμε για όλη τη Δυτική Μεσσηνία και για ένα μεγάλο τμήμα της Ολυμπίας, κύριε Υπουργέ. Υπάρχουν ανάγκες της Κυπαρισσίας και των γύρω χωριών που προφανώς δεν μπορούν να καλυφθούν από το Νοσοκομείο της Καλαμάτας, που είναι πολύ μακριά και λόγω των επειγόντων περιστατικών, υπάρχουν περιπτώσεις που χρήζουν άμεσης φροντίδας.
Ξαναλέω ότι όπως προβλέψατε δύο εξαιρέσεις, μπορείτε, με βάση συγκεκριμένους λόγους, αυτόν της απόστασης και των επειγόντων που υπάρχουν, να προβλέψετε κι αυτήν.
Κλείνω, κύριε Πρόεδρε, λέγοντας ότι εμείς το ΠΑΣΟΚ σε οποιοδήποτε θέμα αφορά την υγεία διαχρονικά το αντιμετωπίζουμε...
(Χειροκροτήματα από την πτέρυγα του ΠΑΣΟΚ-Κινήματος Αλλαγής)
ΠΡΟΕΔΡΕΥΟΥΣΑ (Όλγα Γεροβασίλη): Τελείωσε ο χρόνος σας, κυρία Βουλευτή.
Τον λόγο έχει η Κοινοβουλευτική Εκπρόσωπος του Κομμουνιστικού Κόμματος κ. Παρασκευή Δάγκα.
ΠΑΡΑΣΚΕΥΗ (ΒΙΒΗ) ΔΑΓΚΑ: Ευχαριστώ, κυρία Πρόεδρε.
Ξεκινώντας θα θέλαμε να εκφράσουμε τη βαθιά θλίψη μας για τη δεκαεπτάχρονη που υπέκυψε χθες στα τραύματά της. Το τραγικό αυτό γεγονός που έχει συγκλονίσει κυριολεκτικά όλον τον κόσμο, ιδιαίτερα γονείς, εκπαιδευτικούς, μαθητές, δεν είναι ακόμα μια είδηση, είναι η σπαρακτική κραυγή δύο κοριτσιών απέναντι σ’ έναν κόσμο που δεν χωρά τα όνειρα, που δεν χωρά τις αγωνίες των νέων, που τα παιδιά φοβούνται πως θα αποτύχουν, γεμάτα ανασφάλεια και αδιέξοδα. Είναι ο κόσμος των σάπιων αξιών, του ανταγωνισμού, του ρεαλισμού της υποταγής των ατομικών λύσεων και βέβαια των αντιδραστικών προτύπων. Είναι ο κόσμος της ναρκοκουλτούρας και του τζόγου, των κάθε είδους εξαρτήσεων, που προφανώς δεν ανατρέπετε με τις σχετικές διατάξεις του νομοσχεδίου σας.
Κι εδώ από ό,τι φαίνεται υπάρχουν κόμματα, όπως το ΠΑΣΟΚ, τα οποία σας καλούν ακόμα περισσότερο και με πιο γρήγορους βηματισμούς να προωθήσετε τη νομιμοποίηση της συνείδησης της νεολαίας.
Αυτός όμως είναι ο κόσμος που υπάρχει ανάγκη να ανατραπεί. Και σε αυτόν τον αγώνα κάθε νέα και νέος μπορεί να βρει το κουράγιο, τη δύναμη, την αντοχή να αναμετρηθεί με δυσκολίες, να αντλήσει δύναμη και φλόγα για τη ζωή και την έμπνευση, ουσιαστικά αξιοποιώντας τις πραγματικές αξίες της συλλογικότητας, της αλληλεγγύης, της κοινής προσπάθειας και της άμιλλας για έναν κόσμο στο μπόι των ανθρώπων και των ονείρων.
Παρά τη συστηματική προσπάθεια που γίνεται λοιπόν για ακόμα μια φορά να παρουσιαστεί εν πάση περιπτώσει η προστασία των παιδιών σχεδόν ως αποκλειστική ευθύνη των γονιών με ατομικές συμβουλές προς τα παιδιά να μην αγχώνονται, να τα ηρεμούμε την περίοδο των πανελλαδικών εξετάσεων, δεν μπορεί να κρυφτεί η τραγική έλλειψη στην ολόπλευρη επιστημονική κοινωνική στήριξη, ιδιαίτερα των παιδιών εφηβικής ηλικίας.
Γιατί αλήθεια, πώς θα στηριχθούν τα παιδιά όταν υπάρχουν ελάχιστα κέντρα ψυχικής υγείας, χωρίς την αναγκαία εξειδίκευση γι’ αυτήν την ηλικία; Μπορεί να αντιμετωπιστεί η κατάσταση με έναν ψυχολόγο και έναν κοινωνικό λειτουργό που μοιράζονται σε πέντε σχολικές μονάδες; Και το κύριο είναι, πώς θα στηριχθούν, Υπουργέ, αυτοί οι φίλοι, οι φίλες, οι συμμαθητές, οι συμμαθήτριες, οι εκπαιδευτικοί των δύο κοριτσιών που βιώνουν αυτό το ψυχοπιεστικό γεγονός και μάλιστα όταν σε λίγες εβδομάδες κλείνουν και τα σχολεία; 
Όμως, η Κυβέρνηση, προχωρώντας ουσιαστικά τις κατευθύνσεις της Ευρωπαϊκής Ένωσης, αντί να πάρει άμεσα μέτρα, προωθεί παραπέρα την εξειδίκευση του απαράδεκτου νόμου για την ψυχική υγεία, που κυριολεκτικά ισοπεδώνει τις ανάγκες πρόληψης, θεραπείας και αποκατάστασης της ψυχικής υγείας.
Δεν μπορούμε να μην σχολιάσουμε την παρέμβαση που έκανε ο Κοινοβουλευτικός Εκπρόσωπος της Νέας Δημοκρατίας για το σημερινό νομοσχέδιο με τη συζήτηση περί νόμιμου και ηθικού.
Εμείς αναρωτιόμαστε το εξής, κυρίες και κύριοι της Κυβέρνησης. Νόμιμες είναι οι περικοπές στις κρατικές δαπάνες για υγεία και παιδεία, που λογαριάζονται ως κόστος; Μάλιστα, με βάση τις δηλώσεις του Πρωθυπουργού για τη συνταγματική αναθεώρηση, θα βάλετε και συνταγματικό κόφτη. Δηλαδή στο όνομα των λεγόμενων «δημοσιονομικών αντοχών», των αντοχών δηλαδή της καπιταλιστικής οικονομίας ιδιαίτερα σε συνθήκες πολεμικής εμπλοκής, ομολογείτε ότι και συνταγματικά θα κατοχυρώνεται αυτή η περικοπή.
Απ’ ό,τι φαίνεται δηλαδή για εσάς ηθικό, με βάση αυτήν την υποχρηματοδότηση, είναι να στερούνται οι εργαζόμενοι, ο λαός και η νεολαία τις δωρεάν υψηλού επιπέδου υπηρεσίες ιατροφαρμακευτικής περίθαλψης, γιατί όλα στο εμπορευματοποιημένο και ιδιωτικοποιημένο σύστημα υγείας προσανατολίζονται στην οικονομική αποδοτικότητα.
Αυτό αντανακλάται και στην πολιτική των ελάχιστων και προς τα κάτω παροχών σε όλους. Αυτό αντανακλάται στην αύξηση των άμεσων και έμμεσων πληρωμών του λαού. Αυτό αντανακλάται και στην ραγδαία ανάπτυξη του ιδιωτικού τομέα, την ίδια ώρα που επιταχύνεται η προσαρμογή της λειτουργίας των κρατικών μονάδων υγείας με επιχειρηματικά κριτήρια. Δηλαδή, η φροντίδα της υγείας μετατρέπεται σε ένα προκαθορισμένο πακέτο υπηρεσιών με συγκεκριμένη αποζημίωση, τυποποιείται και κοστολογείται, ανεξάρτητα από τις ιδιαίτερες ανάγκες, προφανώς, κάθε ανθρώπου. Και έτσι εντείνετε και την πίεση προς το υγειονομικό προσωπικό που το καλείτε να παίξει και το ρόλο του κόφτη των αναγκαίων εξετάσεων. 
Για σας από ό,τι φαίνεται είναι ηθικό, να συνεχίζεται η υποστελέχωση των δημόσιων νοσοκομείων, των δημόσιων δομών πρωτοβάθμιας φροντίδας υγείας, ιδιαίτερα, σε σχέση με το νοσηλευτικό προσωπικό. 
Και τι απάντησε χθες ο Υπουργός για την αποπνικτική κατάσταση που βιώνουν νοσηλευτές και νοσηλεύτριες; Ότι η Κυβέρνηση δεν πρόλαβε να προετοιμάσει τα μέτρα που έλεγε ότι θα ανακοινώσει -μάλιστα με πομπώδες ύφος- αυτά δηλαδή που κάνετε για να διαμορφώσετε κάλπικες προσδοκίες. Γι’ αυτό και προκαλέσατε την οργή και την αγανάκτηση του νοσηλευτικού προσωπικού, ειδικά η δήλωση του Πρωθυπουργού ότι τα τελευταία χρόνια υπάρχει αύξηση του αριθμού των νοσηλευτών και νοσηλευτριών, όταν με βάση τους δικούς σας απαρχαιωμένους οργανισμούς των νοσοκομείων τα κενά σε νοσηλευτικό προσωπικό ξεπερνάνε τις 20.000. 
Και πραγματικά μας κοροϊδεύετε; Το 2025 δεν προκηρύχθηκε ούτε μια θέση μόνιμου νοσηλευτικού προσωπικού. Το 2024 προκηρύχθηκαν μόνο 162 θέσεις νοσηλευτών. Το 2023 μόνο 44 θέσεις βοηθών νοσηλευτών. Τώρα, προκηρύξατε 1.654 θέσεις και έκαναν αίτηση πάνω από 9.000 νοσηλευτές και νοσηλεύτριες. 
Θέλετε, λοιπόν, προτάσεις για το νοσηλευτικό προσωπικό; Κάντε δεκτές τις αιτήσεις των επιλαχόντων, αυτών των χιλιάδων ανθρώπων, που έκαναν αίτηση πρόσφατα. Μονιμοποιήστε τους ειδικευόμενους νοσηλευτές, που με την τροπολογία το μόνο που κάνετε είναι να τους δίνετε μια παράταση συμβάσεων. Αυτό μόνο κάνετε. Γιατί, για να εξασφαλίζονται υψηλού επιπέδου παροχές νοσηλευτικής φροντίδας, δεν γίνεται να υπάρχει ένα εξαντλημένο νοσηλευτικό προσωπικό με αλλεπάλληλες βάρδιες, απόγευμα, πρωί, νύχτα, με δεκάδες χιλιάδες οφειλόμενες ημέρες ανάπαυσης και άδειας, με μισθούς που τελειώνουν στα μισά του μήνα, με τα διαφορετικά επίπεδα εκπαίδευσης που οδηγούν σε διαφορετικά καθηκοντολόγια, δικαιώματα και αποδοχές. Γιατί, η αναβάθμιση του ρόλου του νοσηλευτή θα σήμαινε, αυξήσεις στους μισθούς κατά 20% στο Δημόσιο, θα σήμαινε επαναφορά του 13ου και 14ου μισθού, θα σήμαινε ένταξη στα βαρέα και ανθυγιεινά, χωρίς όμως να επιβαρύνονται οι νοσηλευτές με τα επισφάλιστρα ως προϋπόθεση για να μπορούν να κατοχυρώσουν δικαιώματα συνταξιοδοτικά, αύξηση της αποζημίωσης των νυχτερινών της Κυριακής και των εξαιρέσιμων ημερών. 
Αυτές είναι οι προτάσεις που σας καταθέτουν τα Σωματεία Εργαζομένων στα νοσοκομεία και σας καταθέτει το ΚΚΕ και τις απορρίπτετε, γιατί ακριβώς αποτελούν κόστος για το εχθρικό για τον λαό αστικό κράτος. Γι’ αυτό, λοιπόν, δεν μας προκαλεί και εντύπωση ότι φέρνετε ένα νομοσχέδιο και την αντίστοιχη τροπολογία με ρυθμίσεις ζητημάτων, τελείως διαφορετικές μεταξύ τους. 
Η αλήθεια, όμως, είναι ότι τα διαπερνά ως κόκκινη γραμμή, ως ενιαίο στοιχείο η αντιλαϊκή πολιτική της βαθύτερης εμπορευματοποίησης της ιατροφαρμακευτικής περίθαλψης. Παρουσιάσατε χθες, για παράδειγμα, την τροπολογία με τις ρυθμίσεις, που τελείως υποκριτικά βαφτίζεται «προάσπιση της δημόσιας υγείας και αντιμετώπιση της αύξησης των λοιμώξεων». Η αλήθεια είναι ότι φέρατε μια τροπολογία, που παγιώνει και διευρύνει τις ελαστικές μορφές απασχόλησης, τις συμπράξεις μεταξύ δημόσιου και ιδιωτικού τομέα. 
Και, πραγματικά, για ποια προάσπιση της δημόσιας υγείας μιλάτε, όταν αντί να μετατραπούν οι συμβάσεις του προσωπικού στη φύλαξη, στην καθαριότητα, στη σίτιση σε αορίστου χρόνου το μόνο που κάνετε είναι να τις παρατείνετε μέχρι το Σεπτέμβρη του 2026 και αυτό μόνο, εφόσον δεν υλοποιηθεί ο διαγωνισμός για την παράδοσή σε εργολάβους. Μετά αυτομάτως απολύονται. 
Το ίδιο ισχύει και για τους εργαζόμενους στις ΚΟΜΥ, που τους κρατάτε στην εργασιακή ομηρία τόσα χρόνια με τις αλλεπάλληλες ανανεώσεις συμβάσεων. Δηλαδή, στην πραγματικότητα με την τροπολογία ομολογείτε ότι θα συνεχίζεται η διαιώνιση του κατακερματισμού της πρωτοβάθμιας φροντίδας υγείας με τα κέντρα υγείας, με τα περιφερειακά ιατρεία, με τις ΤΟΜΥ, τις ΚΟΜΥ και δεν ξέρω και εγώ ποια άλλα, αλλά και η υποβάθμισή τους. 
Και έρχεστε με εντέλλεσθαι να καλύψετε κενά σε ΚΟΜΥ, σε νοσοκομεία, σε νησιά, σε γιατρούς από τα Κέντρα Υγείας, από τα ΤΟΜΥ. Μάλλον απ’ ότι φαίνεται, Υπουργέ, τα περιβόητα κίνητρα δεν πήγαν και πολύ καλά που περιλαμβάνονται και σε αυτήν τη ρύθμιση.
Με την τροπολογία, ουσιαστικά, συνεχίζετε την απαράδεκτη ρύθμιση για τη στελέχωση του ΕΚΑΒ με πληρώματα άσχετα με την ειδικότητα ή με αποσπασμένους από την Πυροσβεστική και τον Στρατό. Συνεχίζετε τις συμπράξεις μεταξύ δημόσιων νοσοκομείων, κέντρων υγείας με ιδιωτικές επιχειρήσεις για την πραγματοποίηση εξετάσεων, για τη χρηματοδότηση ιδιωτικών μονάδων υγείας για εργασίες που θα τους εξασφαλίζει ο δημόσιος τομέας, για την αξιοποίηση ιδιωτών γιατρών στα δημόσια νοσοκομεία, για μετακινήσεις και πρόσθετες εφημερίες γιατρών. 
Ο ειδικός αγορητής μας και οι Βουλευτές του ΚΚΕ αποκάλυψαν τον χαρακτήρα και αυτού του νομοσχεδίου, που πυρήνας του προφανώς και είναι οι απαιτήσεις της φαρμακοβιομηχανίας στην αξιοποίηση της καινοτομίας για απόσπαση επιπλέον κερδοφορίας, ενώ ταυτόχρονα περιορίζεται η κρατική δαπάνη για τις ανάγκες των ασθενών, που χρειάζονται αυτά τα φάρμακα. 
Αναμφισβήτητα υπάρχει πολύ μεγάλη πρόοδος στη δυνατότητα παραγωγής καινοτόμων φαρμάκων, όμως αυτή η πρόοδος δεν αξιοποιείται καθολικά και απρόσκοπτα από όλους όσους την έχουν ανάγκη. Αυτό επιβεβαιώνεται από τις διατάξεις του νομοσχεδίου σας. Ο καθορισμός του πληθυσμού, που θα λαμβάνει τις θεραπείες, δεν μπορεί να βασίζεται αποκλειστικά σε μέσες επιδημιολογικές εκτιμήσεις, που φιλτράρονται κάθε φορά με κριτήριο τα δημοσιονομικά περιθώρια και εκεί είναι που μπαίνουν και κόφτες.
Και σας ρωτάμε ξανά, Υπουργέ: Αν οι ασθενείς είναι περισσότεροι από όσους χωρά ο προϋπολογισμός, ποιος θα αποφασίζει τελικά ποιοι ασθενείς θα λάβουν θεραπεία και ποιοι όχι;
Αυτά είναι τα αδιέξοδα, που αναπαράγονται, στο σάπιο σύστημα σας, που το φάρμακο αποτελεί εμπόρευμα. Έτσι είναι επιλογή της φαρμακοβιομηχανίας εάν θα παράξει αυτά τα καινοτόμα φάρμακα, που θα τα κυκλοφορήσει με βάση το πλήθος της πελατείας και το ύψος της τιμολόγησης, δηλαδή δεν αποτελούν κριτήριο οι υγειονομικές ανάγκες του λαού, αλλά κριτήριο είναι το επιχειρηματικό καπιταλιστικό κέρδος. 
Και, πραγματικά, είναι βολική η αντιπαράθεση, που σας κάνουν τα άλλα κόμματα της συστημικής λογικής αντιπολίτευσης στο έδαφος αυτό των ανελέητων ανταγωνισμών στον κλάδο της φαρμακοβιομηχανίας. Δηλαδή, ανάμεσα στις πολυεθνικές εταιρείες φαρμάκου που δραστηριοποιούνται στην Ελλάδα και διαθέτουν προηγμένες γονιδιακές και κυτταρικές θεραπείες και απαιτούν προφανώς να αλλάξει το ισχύον πλαίσιο για την εισαγωγή και διατήρηση τέτοιων θεραπειών στην ελληνική αγορά και από την άλλη είναι οι ελληνικές φαρμακοβιομηχανίες, που δραστηριοποιούνται κυρίως στην παραγωγή γενόσημων ή αντιγράφων φαρμάκων, άρα δεν έχουν το ίδιο κόστος, που συνεπάγεται η παραγωγή και διάθεση θεραπειών εξαιρετικά υψηλής τεχνολογικής ειδίκευσης. 
Και λέμε ότι είναι βολική η αντιπαράθεση και η κριτική, που σας κάνουν ΠΑΣΟΚ, ΣΥΡΙΖΑ και άλλα κόμματα, γιατί ακριβώς δεν αμφισβητεί το φάρμακο – εμπόρευμα, δεν αμφισβητεί τα αντιδραστικά μέτρα στήριξης της φαρμακοβιομηχανίας, όπως το clawback και άλλα που περιλαμβάνονται στο νομοσχέδιο ούτε βέβαια αμφισβητούν ότι η ανάπτυξη και στον κλάδο της φαρμακοβιομηχανίας στηρίζεται στην ένταση της εκμετάλλευσης των εργαζομένων στην παραγωγή, στις φαρμακαποθήκες, στην κλινική μελέτη. 
Κλείνω με το εξής. Καταλαβαίνουμε ότι ο Υπουργός δεν μπορεί να χωνέψει για πέμπτη συνεχόμενη χρονιά την ήττα της κυβερνητικής παράταξης στις φοιτητικές εκλογές και την ανάδειξη της Πανσπουδαστικής Κίνησης Συνεργασίας σε πρώτη δύναμη. Γι’ αυτό καταλαβαίνουμε παραληρεί σε διάφορα κανάλια, αξιοποιώντας και τις προβοκάτσιες που έγιναν στο Αριστοτέλειο Πανεπιστήμιο Θεσσαλονίκης και στο ΠΑΔΑ μία μέρα πριν τις φοιτητικές εκλογές για να συκοφαντήσει το οργανωμένο φοιτητικό κίνημα με το οποίο καμία σχέση δεν έχουν οι συγκεκριμένες προβοκάτσιες στα Πανεπιστήμια. Ό, τι και να κάνει, όμως, το μήνυμα είναι ξεκάθαρο. Οι φοιτητές και οι φοιτήτριες πήγαν κόντρα και στην τρομοκρατία και τις απαγορεύσεις, στην καταστολή. Πήγαν κόντρα στους μηχανισμούς που επιστράτευσε η Κυβέρνηση για να καλλιεργήσει ένα κλίμα μη συμμετοχής στις φοιτητικές, για να απαξιώσει το ίδιο το μήνυμα της κάλπης.
Το μήνυμα αυτό ήταν μία ανάσα ελπίδας και αισιοδοξίας και για τους χιλιάδες φοιτητές που αγωνίζονται για ένα αποκλειστικά δημόσιο και δωρεάν πανεπιστήμιο, για σύγχρονες σπουδές, για πτυχία με αξία και για δουλειά με δικαιώματα.
 Στα πανεπιστήμια, όσο κι αν δεν σας αρέσει, υπάρχει μια φωνή που παλεύει για την ανατροπή του σάπιου συστήματός σας, της εκμετάλλευσης, των σκανδάλων, των πολέμων, της υποβάθμισης των σπουδών, της ανασφάλειας για το μέλλον. Αυτή η φωνή θα δυναμώσει ακόμα περισσότερο. Να είστε σίγουροι γι’ αυτό. 
ΠΡΟΕΔΡΕΥΟΥΣΑ (Όλγα Γεροβασίλη): Κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, γίνεται γνωστό στο Σώμα ότι από τα άνω δυτικά θεωρεία παρακολουθούν τη συνεδρίαση, αφού ενημερώθηκαν για την ιστορία του κτηρίου και τον τρόπο οργάνωσης και λειτουργίας της Βουλής και ξεναγήθηκαν στην έκθεση της αίθουσας «Ελευθέριος Βενιζέλος», είκοσι τέσσερις φοιτήτριες και φοιτητές και δύο συνοδοί εκπαιδευτικοί από το Kelley School of Business του Indiana University των ΗΠΑ.
Σας καλωσορίζουμε στην Ελληνική Βουλή. 
(Χειροκροτήματα από όλες τις πτέρυγες της Βουλής)
Τον λόγο έχει τώρα ο Βουλευτής της Νέας Δημοκρατίας  κ. Χρήστος Μπουκώρος.
ΧΡΗΣΤΟΣ ΜΠΟΥΚΩΡΟΣ: Ευχαριστώ πολύ, κυρία Πρόεδρε. 
Παίρνω τον λόγο σήμερα, κύριε Υπουργέ, για να αναφερθώ στο νομοσχέδιο. Μόνο και μόνο από τον τίτλο του αυτό το νομοσχέδιο δημιουργεί κάποια αισιοδοξία. Η δημιουργία Ταμείου Καινοτομίας και η διευκόλυνση της πρόσβασης των ασθενών σε νέα σύγχρονα φάρμακα και θεραπείες αναμφίβολα γεννά ελπίδα σε αυτούς τους ανθρώπους που παλεύουν με χρόνιες ασθένειες. Στο μυαλό μου έρχονται οι καρκινοπαθείς. 
Ιδιαίτερα θέλω να κάνω μνεία στο άρθρο 83 το οποίο πλέον με την ψήφιση του σημερινού νομοσχεδίου δίνει τη δυνατότητα συστηματικής καταγραφής συμπτωμάτων και παραμέτρων υγείας από τον ίδιο τον ασθενή, συμπλήρωση δομημένων ερωτηματολογίων, καθώς και υποστήριξη και παρακολούθηση εξατομικευμένων θεραπευτικών σχημάτων με υπενθυμίσεις και σχετικές ειδοποιήσεις. 
Όλα αυτά, κύριε Υπουργέ, είναι θετικά. Όμως η πολιτεία οφείλει να δημιουργεί και άλλες δομές γι’ αυτούς τους συμπολίτες μας και θα μου επιτρέψετε σήμερα να θέσω από το Βήμα της Βουλής και ενώπιόν σας ένα ζήτημα που αφορά μια ομάδα συμπολιτών μας, την οποία νιώθω πολύ κοντά και με την οποία συνεργάζομαι τακτικά και δεν είναι άλλοι από τους καρκινοπαθείς συμπολίτες μας, από τους ογκολογικούς ασθενείς. 
Ακούμε στατιστικές, καταγράφονται αριθμοί, αλλά πίσω από κάθε αριθμό, κύριε Υπουργέ, υπάρχει ένας άνθρωπος, μια οικογένεια και ένας αδιάκοπος αγώνας. Εγώ θέλω να αναφερθώ στους καρκινοπαθείς της δικής μου περιοχής, του Βόλου και της Μαγνησίας. Έχει φτάσει ήδη στο γραφείο σας -το γνωρίζει και ο Πρωθυπουργός, κύριε Υπουργέ- το πάνδημο πλέον το αίτημα της Μαγνησίας για δημιουργία ακτινοθεραπευτικού τμήματος στο Αχιλλοπούλειο Νοσοκομείο Βόλου. 
Οι αριθμοί, κύριε Υπουργέ, είναι αμείλικτοι. Θα μου επιτρέψετε να τους αναφέρω στο Σώμα και να σας πω ότι σύμφωνα με όσα παρουσίασε πρόσφατα ο συντονιστής διευθυντής της χειρουργικής κλινικής του Αχιλλοπούλειου Νοσοκομείου Βόλου, κ. Λάζαρος Λαζάρου, τα ογκολογικά χειρουργεία έχουν εκτοξευτεί: Το 2024 πραγματοποιήθηκαν 28 επεμβάσεις καρκίνου, το 2025 έφτασαν τις 81 επεμβάσεις και για το 2026 εκτιμάται ότι θα ξεπεράσουν τις 100 αυτές οι επεμβάσεις. Πρόκειται για μια ραγδαία αύξηση, που αποτυπώνει την πραγματική πίεση που δέχεται το σύστημα και τοπικά.
 Την ίδια στιγμή, κύριε Υπουργέ, σύμφωνα με τα στοιχεία που έχω στη διάθεσή μου από την τελευταία μου επίσκεψη στο Αχιλλοπούλειο Νοσοκομείο Βόλου, το 2022 υπήρχαν 340 ογκολογικοί ασθενείς οι οποίοι εξυπηρετούνταν από τρεις γιατρούς, το 2023 354 ασθενείς επίσης από τρεις γιατρούς εξυπηρετούνταν, το 2024 274 ασθενείς εξυπηρετήθηκαν από μόλις έναν γιατρό, το ίδιο συνέβη και το 2025 με 286 ασθενείς, εκ των οποίων οι 230 χρήζουν ακτινοθεραπείας και  μόνο το πρώτο πεντάμηνο του 2026 καταγράφηκαν ήδη 102 ογκολογικοί ασθενείς με μία μόνο ογκολόγο να σηκώνει στις πλάτες της το τεράστιο βάρος ευθύνης. Έχει έρθει όμως και με δική σας παρέμβαση και δικό μας αίτημα και της τοπικής κοινωνίας επικουρικά και στρατιωτικός παθολόγος ογκολόγος, ο κ. Βούλγαρης, ο οποίος πράγματι συνδράμει αποφασιστικά δύο φορές την εβδομάδα και προκηρύχθηκε και άλλη θέση και οφείλω να επισημάνω αυτό από το Βήμα της Βουλής.
 Θα ήθελα, πριν περάσω στο αίτημα, κύριε Υπουργέ, να αναγνωρίσω από το Βήμα της Βουλής την τεράστια προσφορά της διευθύντριας παθολόγου - ογκολόγου, της κ. Ελένης - Ισιδώρας Περδικούρη, αλλά και όλου του ιατρικού και νοσηλευτικού προσωπικού του νοσοκομείου Βόλου που πραγματικά συμβάλλει τα μέγιστα, όπως και κ. Ευάγγελος Βούλγαρης ο στρατιωτικός γιατρός που ενσωματώθηκε, έστω και επικουρικά τώρα.
 Κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, είναι πάνδημο το αίτημα δημιουργίας ακτινοθεραπευτικού και λόγω του γενικού πληθυσμού του Βόλου και της Μαγνησίας και των Βορείων Σποράδων, όσο και της αύξησης του πληθυσμού τους θερινούς μήνες, αλλά και του αριθμού των ογκολογικών ασθενών -400 νέοι ογκολογικοί ασθενείς, κύριε Υπουργέ, ετησίως. Το αίτημα αυτό είναι και της τοπικής αυτοδιοίκησης, είναι και των Βουλευτών, το γνωρίζει και ο Πρωθυπουργός και ο κ. Σερέτης, ο διοικητής της 5ης ΥΠΕ, ήδη έστειλε την πρόταση προς το Υπουργείο Υγείας για αλλαγή του οργανισμού του Αχιλλοπούλειου Νοσοκομείου Βόλου προκειμένου να ενσωματωθεί το ακτινοθεραπευτικό τμήμα. 
Κύριε Υπουργέ, θα έλεγα ότι απαιτείται πλέον μια δέσμευση από εσάς. Εγώ θα έλεγα ότι κακώς δεν μπήκε το ακτινοθεραπευτικό τμήμα στο Ταμείο Ανάκαμψης και Ανθεκτικότητας, όπως μπήκε το Τμήμα Επειγόντων Περιστατικών του νοσοκομείου Βόλου, το οποίο σε λίγες μέρες θα παραδοθεί, όπως μπήκαν τα οκτώ κέντρα υγείας στον Νομό Μαγνησίας, για τα οποία δαπανήθηκαν περίπου 10 εκατομμύρια ευρώ και είναι πλέον ολοκαίνουργια και έχουν παραδοθεί για χρήση στο ιατρικό και νοσηλευτικό προσωπικό και κυρίως στους ασθενείς της περιφέρειας, έπρεπε να υπάρχει και αυτή η πρόνοια να μπει και το ακτινοθεραπευτικό στο Ταμείο Ανάκαμψης και Ανθεκτικότητας. 
Ως εκ τούτου, κύριε Υπουργέ, πέφτει στις πλάτες σας πλέον να δεσμευτείτε, ώστε να μην ταλαιπωρούνται οι καρκινοπαθείς της Μαγνησίας στη Λάρισα, στη Θεσσαλονίκη και στην Αθήνα κάθε τόσο, ότι το ακτινοθεραπευτικό τμήμα του Αχιλλοπούλειου Νοσοκομείου Βόλου θα ενταχθεί στο Πρόγραμμα Δημοσίων Επενδύσεων του Υπουργείου Υγείας, προκειμένου να υλοποιηθεί σύντομα, γιατί, κύριε Υπουργέ, πιστεύω ότι συμφωνείτε μαζί μας πως η Μαγνησία δικαιούται ένα σύγχρονο ακτινοθεραπευτικό τμήμα, οι καρκινοπαθείς συμπολίτες μας το δικαιούνται και είμαι βέβαιος ότι με τη συνεργασία όλων μας και κυρίως με τη δική σας πολιτική απόφαση θα βελτιώσουμε την ποιότητα ζωής των καρκινοπαθών, οι οποίοι δεν θα χρειάζεται να μετακινούνται είτε στη Λάρισα, είτε στην Αθήνα, είτε στη Θεσσαλονίκη και θα τους δώσουμε αυτό που υποχρεούμαστε να δώσουμε σε αυτούς τους συνανθρώπους μας: μια καλύτερη θεραπεία και μια καλύτερη ποιότητα ζωής. 
Κύριε Υπουργέ, αναμένω σύντομα τις αποφάσεις σας γι’ αυτό το θέμα.
Σας ευχαριστώ πολύ.
(Χειροκροτήματα από την πτέρυγα της Νέας Δημοκρατίας)
ΠΡΟΕΔΡΕΥΟΥΣΑ (Όλγα Γεροβασίλη): Επόμενος ομιλητής ο κ. Γεώργιος Καρασμάνης, Βουλευτής της Νέας Δημοκρατίας. 
ΓΕΩΡΓΙΟΣ ΚΑΡΑΣΜΑΝΗΣ: Ευχαριστώ, κυρία Πρόεδρε. 
Κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, προχθές τιμήσαμε την Παγκόσμια Ημέρα Νοσηλευτών, τους ανθρώπους που αποτελούν τη σπονδυλική στήλη του Εθνικού Συστήματος Υγείας, αυτούς που καθημερινά βρίσκονται στην πρώτη γραμμή προσφέροντας με αυταπάρνηση, επαγγελματισμό και υψηλό αίσθημα ευθύνης. Η έμπρακτη αναγνώριση του έργου τους αποτελεί θεσμική, αλλά και ηθική υποχρέωση της πολιτείας, γιατί η υγεία αποτελεί το υπ’ αριθμόν ένα αγαθό και για την Κυβέρνησή μας η τετραετία αυτή είναι η τετραετία της υγείας. 
Άλλωστε δεν είναι τυχαίο ότι ο ίδιος ο Πρωθυπουργός στο μήνυμά του για την προχθεσινή ημέρα αναγνώρισε για μία ακόμη φορά τον επαγγελματισμό και το υψηλό αίσθημα ευθύνης των νοσηλευτών μας, δεσμευόμενος ότι μέσα στους επόμενους μήνες θα δρομολογηθούν παρεμβάσεις που θα ανταποκρίνονται σε διαχρονικά αιτήματά τους, με θεσμικά και οικονομικά κίνητρα. Δεν μπορεί να υπάρξει ισχυρό ΕΣΥ χωρίς να είναι ικανοποιημένοι οι γιατροί και οι νοσηλευτές. 
Αναμφισβήτητα έχουν γίνει σημαντικά βήματα. Για πρώτη φορά μετά την ίδρυση του ΕΣΥ υλοποιούνται, μέσω του Ταμείου Ανάκαμψης, έργα εκσυγχρονισμού, αναβάθμισης και σύγχρονου εξοπλισμού σε νοσοκομεία και σε κέντρα υγείας σε ολόκληρη τη χώρα. Εδώ θα μου επιτρέψετε να πω ότι ελήφθησαν μέτρα και αυτά πιστώνονται στον σημερινό Υπουργό, όταν έδωσε τη δυνατότητα να ασκήσουν οι γιατροί ιδιωτικό έργο υπό προϋποθέσεις και πραγματικά έβαλε φρένο στη φυγή των γιατρών και ταυτόχρονα έδωσε κίνητρο να επιστρέψουν οι γιατροί στο ΕΣΥ. Έχω προσωπική αντίληψη και γνώση για αυτό το θέμα, αλλά δεν έχω το χρόνο να επεκταθώ.
Επίσης, σημαντική ήταν και η αυτοτελής φορολόγηση των εφημεριών, που ενίσχυσε το εισόδημα και ιδιαίτερα των ειδικευόμενων γιατρών και αυτά φυσικά πιστώνονται πάλι στον ίδιο Υπουργό. 
Έρχομαι τώρα στο νομοσχέδιο. Ο εισηγητής μας, ο Νεοκλής Κρητικός έχει αναφερθεί με πληρότητα, τεκμηρίωση και σαφήνεια τόσο στις επιτροπές όσο και στην Ολομέλεια, ενώ ο Υπουργός έδωσε ουσιαστικές απαντήσεις με επιχειρήματα και στοιχεία. 
Εγώ θα περιοριστώ στο άρθρο 63 που αφορά την αποσύνδεση των νοσοκομείων, δηλαδή τη διοικητική περιουσιακή αυτοτέλειά τους, γιατί έγινε μεγάλη κουβέντα στις επιτροπές γύρω από την αποσύνδεση των νοσοκομείων της Πέλλας και μάλιστα με υπονοούμενα ότι η Πέλλα έχει μπάρμπα στην Κορώνη. Πραγματικά για μένα αποτελεί τίτλο τιμής το γεγονός ότι η Πέλλα έχει εξελιχθεί σε πρότυπο, σε σημείο αναφοράς. Και δεν είναι τυχαίο ότι ακόμα και η Πανελλήνια Ομοσπονδία Εργαζομένων στα νοσοκομεία ζήτησε αυτό που έγινε στην Πέλλα, με την αποσύνδεση των νοσοκομείων, να εφαρμοστεί και σε άλλα νοσοκομεία της χώρας, όπως επίσης και φορείς άλλων νομών. 
Κατ’ αρχάς να πω ότι κατατέθηκε ακόμα και επίκαιρη ερώτηση με αναφορά στα νοσοκομεία της Πέλλας και ορθώς κατατέθηκε. Θα πρέπει όμως να θυμίσω ότι με εκπρόθεσμη τροπολογία λίγο πριν από τις εκλογές η τότε κυβέρνηση είχε αποσυνδέσει μια σειρά νοσοκομείων και σωστά το έπραξε. Όμως είμαι ο μοναδικός Βουλευτής που αντέδρασε και είχα ζητήσει να υπαχθούν και τα νοσοκομεία της Πέλλας, γιατί υπήρχε συγκεκριμένη δέσμευση, ήδη από το 2014, από τον αείμνηστο τότε Αναπληρωτή Υπουργό Υγείας, τον Λεωνίδα Γρηγοράκο. 
Έχει πραγματικά μαλλιάσει η γλώσσα μου να μιλάω από αυτό το Βήμα, αλλά και στις επιτροπές, για τα σοβαρά προβλήματα που δημιουργούσε η διασύνδεση των νοσοκομείων. Και δεν έμεινα στα λόγια. Κατέθεσα και στοιχεία στα Πρακτικά της Βουλής που αποδείκνυαν αυτές τις δυσλειτουργίες και την αναγκαιότητα της άμεσης αποσύνδεσης. 
Όλοι οι Υπουργοί από το 2019 και μετά αναγνώρισαν ότι πρόκειται για δύο μεγάλα ισοδύναμα νοσοκομεία που εξυπηρετούν όχι μόνον την Πέλλα, αλλά και γειτονικούς νομούς και ότι η διασύνδεση δημιουργούσε σοβαρές διοικητικές και λειτουργικές στρεβλώσεις και όλοι δεσμεύονταν ότι θα προχωρήσει η αποσύνδεση. 
Μάλιστα, ο κ. Βασίλης Κικίλιας τότε ως Υπουργός είχε προχωρήσει στην αποσύνδεση το 2020, αλλά λόγω του κορωνοϊού το σταματήσαμε. Και ο Θάνος ο Πλεύρης είχε δεσμευτεί και προς τιμήν του -την τελευταία στιγμή απεσύρθη και θα εξηγήσω τους λόγους- και είχε πει στον Άδωνι Γεωργιάδη, τον Υπουργό ότι ο Καρασμάνης έχει δίκιο και πρέπει να προχωρήσει η αποσύνδεση. Δυστυχώς όμως μικροπολιτικές σκοπιμότητες, αβελτηρίες συγκεκριμένων μεμονωμένων καλοθελητών της Πέλλας υπονόμευσαν αυτή την αποσύνδεση. Τελικά όμως η επιμονή, η υπομονή και πάνω από όλα η τεκμηριωμένη επιχειρηματολογία νίκησαν αυτά τα εμπόδια. 
Οφείλω να αναγνωρίσω ότι ο Άδωνις Γεωργιάδης, με την ευθυκρισία, τον ρεαλισμό και την αποφασιστικότητα που τον διακρίνουν, αντιμετώπισε το ζήτημα με αίσθημα ευθύνης και δικαιοσύνης. Αντιλήφθηκε τις ιδιαιτερότητες που δημιουργούσε αυτό το υφιστάμενο καθεστώς και έκοψε τον γόρδιο δεσμό, όπως επίσης αποδέχθηκε την επιχειρηματολογία και τα στοιχεία που του προσκόμισα για την ένταξη της Πέλλας στην α΄ ζώνη των άγονων περιοχών με υψηλά κίνητρα, μια εξέλιξη που αποτελεί προσωπική δικαίωση, καθώς ήδη λειτούργησε ως ουσιαστικό κίνητρο προσέλκυσης ιατρών στα νοσοκομεία της Πέλλας. Και αυτό, κύριε Υπουργέ, πιστώνεται σε εσάς.
Έρχομαι τώρα στην τροπολογία του Υπουργείου Αγροτικής Ανάπτυξης με την οποία δίνεται λύση σε μια σειρά προβλημάτων που είχαν σχέση με το ιδιοκτησιακό και εμπόδιζε χιλιάδες αγρότες να πάρουν τις επιδοτήσεις. Μ’ αυτή την τροπολογία δίνεται λύση σε αυτό το σοβαρό πρόβλημα. Πρόκειται για ένα θέμα το οποίο έχω παρουσιάσει επανειλημμένα κοινοβουλευτικά, αλλά και σε κατ’ ιδίαν συναντήσεις με την ηγεσία του Υπουργείου Οικονομικών, αλλά και με τον ίδιο τον Αντιπρόεδρο της Κυβέρνησης, ο οποίος από τους Προμάχους είχε εξαγγείλει ακριβώς αυτή τη ρύθμιση, με την οποία δίνεται λύση αλλά και δέσμευση ότι θα δώσει οριστική λύση σε αυτό το μεγάλο πρόβλημα του ιδιοκτησιακού. 
Εν κατακλείδι, επανερχόμενος στο νομοσχέδιο, η Κυβέρνησή μας οφείλω να επισημάνω ότι βήμα βήμα υλοποιεί την προγραμματική της δέσμευση για τη ριζική αναμόρφωση του Εθνικού Συστήματος Υγείας. Και αυτή η δέσμευση θα τηρηθεί στο τέλος της τετραετίας. 
Σας ευχαριστώ. 
(Χειροκροτήματα από την πτέρυγα της Νέας Δημοκρατίας)
ΠΡΟΕΔΡΕΥΟΥΣΑ (Όλγα Γεροβασίλη): Τον λόγο έχει η Βουλευτής της Νέας Δημοκρατίας κ. Στέλλα Αραμπατζή. 
ΣΤΕΡΓΙΑΝΗ (ΣΤΕΛΛΑ) ΑΡΑΜΠΑΤΖΗ: Κυρία Πρόεδρε, κύριοι Υπουργοί, κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, συζητάμε σήμερα στην Ολομέλεια της Βουλής ένα ιδιαίτερα κρίσιμο και ουσιαστικό νομοσχέδιο του Υπουργείου Υγείας, το οποίο έρχεται να απαντήσει στις σύγχρονες ανάγκες της δημόσιας υγείας, να ενισχύσει τη λειτουργία του Εθνικού Συστήματος Υγείας και να διασφαλίσει την πρόσβαση των ασθενών σε νέες και καινοτόμες θεραπείες. Είναι ένα μεγάλο νομοσχέδιο με 93 άρθρα και προσωπικά σας συγχαίρω, κύριε Υπουργέ, όπως και όλη την ομάδα σας για την τεράστια αυτή δουλειά. 
Ως ιατρός και Βουλευτής Ημαθίας γνωρίζω πολύ καλά τις αγωνίες των πολιτών της περιφέρειας και ιδιαίτερα των συμπολιτών μου στην Ημαθία από τη Νάουσα, τη Βέροια και την Αλεξάνδρεια. Για τους πολίτες της ελληνικής περιφέρειας λοιπόν η δημόσια υγεία δεν είναι μια θεωρητική συζήτηση. Είναι ένα ζήτημα καθημερινότητας, ασφάλειας και αξιοπρέπειας και γι’ αυτό θεωρώ εξαιρετικά σημαντική τη ρύθμιση του άρθρου 63, με την οποία επαναφέρεται η διοικητική και περιουσιακή αυτοτέλεια σε νοσοκομεία του Εθνικού Συστήματος Υγείας και προχωρά η αναδιάταξη του νοσοκομειακού χάρτη. 
Για την Ημαθία, κύριε Υπουργέ, η συγκεκριμένη πρόβλεψη έχει ιδιαίτερη βαρύτητα, καθώς ανοίγει το δρόμο για την ουσιαστική ενίσχυση και αυτονόμηση του νοσοκομείου της Νάουσας από τη διοικητική διασύνδεση με το νοσοκομείο Βέροιας. Πρόκειται για ένα διαχρονικό αίτημα της τοπικής κοινωνίας, των υγειονομικών μας στο νοσοκομείο Νάουσας και των πολιτών της Νάουσας. 
Και πραγματικά, κύριε Υπουργέ, Άδωνι Γεωργιάδη, σε ευχαριστούμε που μας άκουσες και με σύνεση και προσοχή προχώρησες στην πράξη της αποσύνδεσης των δύο νοσοκομείων. 
Για μια περιοχή όπως η Νάουσα με σημαντικό πληθυσμό και αυξημένες υγειονομικές ανάγκες, η ενίσχυση της αυτοτέλειας του νοσοκομείου σημαίνει πολλά. Σημαίνει καλύτερη πρόσβαση των πολιτών στις υπηρεσίες υγείας, ενδυνάμωση του αισθήματος ασφάλειας της τοπικής κοινωνίας, το οποίο κατάλαβες και μας στήριξες, αναβάθμιση συνολικά του δημόσιου συστήματος υγείας στην περιφέρεια. 
Η συγκεκριμένη παρέμβαση αποτελεί επίσης μια έμπρακτη αναγνώριση του σημαντικού ρόλου που διαχρονικά διαδραματίζει το νοσοκομείο Νάουσας στην κάλυψη των υγειονομικών αναγκών της περιοχής. Ενισχύει την προοπτική για περαιτέρω ανάπτυξη κλινικών και υπηρεσιών και δημιουργεί καλύτερες συνθήκες τόσο για τους εργαζόμενους όσο και για τους πολίτες που εξυπηρετούνται καθημερινά. Η Νάουσα αξίζει ένα νοσοκομείο με ισχυρή διοικητική παρουσία, με δυνατότητα καλύτερου σχεδιασμού, ταχύτερων αποφάσεων και αποτελεσματικότερης κάλυψης των αναγκών της περιοχής. 
Η ενίσχυση της αυτοτέλειας του νοσοκομείου δεν είναι αντιπαράθεση με αυτό της Βέροιας. Είναι μια δίκαιη και αναγκαία παρέμβαση υπέρ της συνολικής αναβάθμισης των υπηρεσιών υγείας στην Ημαθία. Και μάλιστα σήμερα το πρωί ενημερώθηκα ότι στα στοιχεία που έρχονται από το ΚΕΤΕΚΝΥ για τα νοσοκομεία της 3ης ΥΠΕ από τα στατιστικά που μας δίνουν για τα DRG των νοσοκομείων, το Νοσοκομείο Νάουσας είναι δεύτερο σε όλη την 3η ΥΠΕ. 
Κύριοι Υπουργοί, κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, θα αναφερθώ στο άρθρο 3 -το οποίο έχει βαρύνουσα σημασία- με το οποίο συστήνεται το Ταμείο Καινοτομίας στον ΕΟΠΥΥ ως διακριτή κατηγορία φαρμακευτικής δαπάνης με σκοπό τη διασφάλιση πρόσβασης των ασθενών σε προηγμένες θεραπείες και καινοτόμα φάρμακα. Πρόκειται για μία εξαιρετικά σημαντική μεταρρύθμιση. Για πρώτη φορά δημιουργείται ένας σταθερός μηχανισμός χρηματοδότησης θεραπειών αιχμής όπως γονιδιακές και κυτταρικές θεραπείες, που μέχρι πριν λίγα χρόνια θεωρούνταν επιστημονική φαντασία ή δίναμε με πάρα πολύ μεγάλη δυσκολία στα νοσοκομεία οι γιατροί. 
Εξίσου σημαντικό είναι το άρθρο 4, το οποίο καθορίζει τα αυστηρά επιστημονικά κριτήρια εισαγωγής και αξιολόγησης των φαρμάκων στο Ταμείο Καινοτομίας. Η αξιολόγηση δεν θα γίνεται αυθαίρετα. Προβλέπεται συμμετοχή επιστημονικών εταιρειών, καταγραφή κλινικών δεδομένων και πρωτόκολλα για την παρακολούθηση της αποτελεσματικότητας θεραπειών. 
Και βεβαίως ιδιαίτερη σημασία έχει και το άρθρο 6, σύμφωνα με το οποίο οι θεραπείες που εντάσσονται στο Ταμείο Καινοτομίας απαλλάσσονται από τον μηχανισμό του clawback κατά την περίοδο παραμονής του στο ταμείο. Το clawback υπήρξε ένα δύσκολο αλλά αναγκαίο μέτρο στα χρόνια της κρίσης. Δεν μπορεί, όμως, να αποτελεί μόνιμο μηχανισμό πίεσης για τη φαρμακοβιομηχανία μας που εξελίσσεται και κάνει τεράστια βήματα αλλά και για την καινοτομία. 
Με τη ρύθμιση αυτή, κύριε Υπουργέ, αναγνωρίζουμε ότι επιχειρείται εμπράκτως η σταδιακή αποκλιμάκωση των υπερβολικών επιβαρύνσεων για τη φαρμακοβιομηχανία. 
Με την ευκαιρία αυτή θέλω για ακόμη μία φορά από το Βήμα της Βουλής να σας καλέσω να δούμε μαζί ξανά ως Κυβέρνηση και ως Υπουργείο και το clawback των εργαστηριακών γιατρών. Ως εργαστηριακός γιατρός ξέρω ότι υπήρξατε πραγματικά επιτυχημένος στο να μειώσετε το clawback των εργαστηριακών. Το βλέπουμε κάθε μήνα, γιατί και εγώ είμαι ένας εργαστηριακός γιατρός. Ενισχύσατε το clawback με τα 30 εκατομμύρια φέτος, ενώ είναι 180. Ξέρω, όμως, με τις δυνατότητες που έχετε και με το μυαλό που διαθέτετε ότι θα προχωρήσουμε και στην αντιμετώπιση και αυτού του clawback. 
Θα ήθελα, επίσης, να σταθώ ιδιαίτερα στο άρθρο 7 που αφορά τη σύσταση του Εθνικού Μητρώου Ασθενών του Ταμείου Καινοτομίας. Ως γιατρός θεωρώ κρίσιμο να υπάρχει συστηματική καταγραφή της πορείας των ασθενών και των θεραπευτικών αποτελεσμάτων, ώστε να μπορούμε να σχεδιάζουμε πιο αποτελεσματικές πολιτικές υγείας. 
Σημαντικό βήμα εκσυγχρονισμού αποτελεί και το άρθρο 8, που δίνει τη δυνατότητα στον ΕΟΠΥΥ να αξιοποιεί συστήματα τεχνητής νοημοσύνης για τον έλεγχο δαπανών, την ενίσχυση καταχρήσεων και την υποστήριξη διαδικασιών έγκρισης και αποζημίωσης. Επίσης, θετικές είναι οι προβλέψεις του άρθρου 59 για τη δυνατότητα προσαύξησης ειδικευόμενων ιατρών κατόπιν αιτήματος των νοσοκομείων καθώς και οι ρυθμίσεις του άρθρου 69 για την προκήρυξη θέσεων ιατρών του Εθνικού Συστήματος Υγείας. Οι διατάξεις αυτές μπορούν να ενισχύσουν ουσιαστικά τη στελέχωση των δημόσιων δομών υγείας, ιδιαίτερα στην περιφέρεια.
 Ακόμα, ιδιαίτερα σημαντικό θεωρώ και το άρθρο 79 για το σύστημα διακυβέρνησης του Εθνικού Δικτύου Τηλεϊατρικής. Για περιοχές όπως η Ημαθία και γενικότερα η ελληνική περιφέρεια η τηλεϊατρική μπορεί να λειτουργήσει ως εργαλείο ισότιμης πρόσβασης στις υπηρεσίες υγείας. 
Βεβαίως, δεν μπορώ να μην αναφερθώ στο άρθρο 83 για τη δημιουργία ηλεκτρονικής εφαρμογής για ογκολογικούς και αιματολογικούς ασθενείς, κάτι πολύ σημαντικό που για όλους εμάς τους γιατρούς που έχουμε δουλέψει με τέτοιους ασθενείς, είναι ένα τεράστιο επίτευγμα. Πρόκειται για μία παρέμβαση με έντονο κοινωνικό και ανθρώπινο πρόσωπο. 
Κύριοι Υπουργοί, κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, το Εθνικό Σύστημα Υγείας χρειάζεται μεταρρυθμίσεις με σχέδιο, με σοβαρότητα και με επιστημονική τεκμηρίωση. Χρειάζεται πολιτικές που επενδύουν στην πρόληψη, στην καινοτομία, στην ψηφιακή αναβάθμιση και κυρίως στον άνθρωπο. Η Κυβέρνηση της Νέας Δημοκρατίας αποδεικνύει με το παρόν νομοσχέδιο ότι κάνει πολλή δουλειά, έχει σαφή στρατηγική για ένα πιο σύγχρονο, πιο λειτουργικό και πιο αποτελεσματικό σύστημα υγείας. 
Ως ιατρός και Βουλευτής της Ημαθίας πιστεύω ότι έχουμε χρέος να στηρίζουμε τις τοπικές κοινωνίες, να ενισχύουμε τα δημόσια νοσοκομεία της περιφέρειας και να διασφαλίσουμε ότι κάθε πολίτης, όπου κι αν κατοικεί, θα έχει πρόσβαση σε ποιοτικές υπηρεσίες υγείας.
 Για όλους αυτούς τους λόγους υπερψηφίζουμε το παρόν σχέδιο νόμου. 
Σας ευχαριστώ. 
(Χειροκροτήματα από την πτέρυγα της Νέας Δημοκρατίας)
ΠΡΟΕΔΡΕΥΟΥΣΑ (Όλγα Γεροβασίλη): Τον λόγο έχει ο Υπουργός Υγείας για κατάθεση νομοτεχνικών βελτιώσεων.
Ορίστε, κύριε Γεωργιάδη, έχετε τον λόγο.
ΣΠΥΡΙΔΩΝ-ΑΔΩΝΙΣ ΓΕΩΡΓΙΑΔΗΣ (Υπουργός Υγείας): Ευχαριστώ, πολύ κυρία Πρόεδρε.
 Καταθέτω τις νομοτεχνικές βελτιώσεις. Για αυτό πήρα τον λόγο. Απλώς λέω πολύ γρήγορα στο νούμερο 1 των νομοτεχνικών, που είναι το άρθρο 5 του σχεδίου νόμου, είναι αυτό που λέγαμε στην επιτροπή, ότι θα βάλουμε την Ένωση Ασθενών στις δύο επιτροπές. Αυτό θα το βρείτε στο νούμερο 1 της νομοτεχνικής και στο νούμερο 5 της νομοτεχνικής. Είναι δύο επιτροπές, της αξιολόγησης και της ΕΑΑΦΑΧ. Τα λέω για να είμαστε συνεπείς σε αυτά που είπαμε εδώ.
 Τώρα στο νούμερο 3, που είναι το άρθρο 12 του σχεδίου νόμου, έχουμε κάνει δεκτά όλα τα αιτήματα που μας ετέθησαν. Δηλαδή ό,τι μας είπαν διάφορες ενώσεις ασθενών για εξαιρέσεις στα off label, τα βάλαμε όλα. Τονίζω ότι αυτό σημαίνει πως το σύστημα γίνεται αρκετά πιο ανοιχτό απ’ ότι αρχικά το είχαμε σχεδιάσει. Άρα, το λέω για να ξέρουμε τι κάνουμε. Και εγώ αναλαμβάνω τη δική μου ευθύνη εδώ. Εάν περιμέναμε μεγαλύτερη -ας το πούμε έτσι- δυσκολία από τη νέα αρχιτεκτονική για έλεγχο της δαπάνης, με αυτά που έχουμε βάλει μέσα, δεν θα επιτευχθεί σε μεγάλο βαθμό. Διότι στην πραγματικότητα εδώ έχουμε αφήσει όλα τα κανάλια. Εάν ο γιατρός επιμείνει -να το πω πρακτικά- στο τέλος θα πάρει το φάρμακο. Είναι αυτό που λέγαμε. Τα βάλαμε όλα εν πάση περιπτώσει -μην τα λέω ένα, ένα- και παιδιατρικά, μεσογειακή. Τα έχουμε βάλει όλα για να μην υπάρχει ανησυχία. 
Επίσης, σε αυτό το άρθρο κάναμε και μια σημαντική αλλαγή, πάλι από την επιτροπή από δική σας κριτική. Όπως ήταν γραμμένο πριν, όταν ερχόταν ένα αίτημα ΣΗΠ, πήγαινε στον Υπουργό και ο Υπουργός διαβίβαζε στην επιτροπή. Και μου είχατε πει -αν θυμάστε- ότι γιατί ο Υπουργός να υπογράφει. Το αφαίρεσα αυτό και η αίτηση γίνεται κατευθείαν στο ΣΗΠ. Και εφόσον το ΣΗΠ αποφασίσει, φτάνει στον Υπουργό για τελική έγκριση. Δηλαδή, είναι το ανάποδο. Ο Υπουργός εμπλέκεται μόνο στο τέλος και όχι την αρχή. Είναι και αυτό στις κουβέντες που κάνουμε μέσα στην επιτροπή.
 Τα υπόλοιπα είναι νομοτεχνικές φύσεως. Είναι ένα, δύο σημαντικά ακόμη. Κάναμε δεκτά όλα τα αιτήματά που μας ετέθησαν στις εξειδικεύσεις από τις εταιρείες που είχαν έρθει στην επιτροπή. Θυμάστε που μας έλεγαν ότι έτσι δεν δουλεύει, γιατί άμα είναι διακόσιες το χρόνο, δεν υπάρχει. Αυτά που μας έδωσαν οι εταιρείες ως τα νούμερα που πρέπει να βάλουμε για να πιστοποιούν τη δυνατότητα να λαμβάνει κάποιος την αυτόματη εξειδίκευση, όπως μας τα είπαν στην ακρόαση φορέων, τα πήραμε και τα βάλαμε εδώ για να μην υπάρχει ανησυχία ότι θα ψηφίσουμε μια διάταξη που δεν πρόκειται να δουλέψει. Άρα, το φτιάξαμε και αυτό το άρθρο. 
Τα άλλα νομίζω είναι νομοτεχνικής φύσεως. Δεν νομίζω ότι έχω ξεχάσει κάτι σημαντικό. 
 Απλώς μόνο να κάνω ένα σχόλιο. Είναι η απόδειξη για πολλούς που λένε ότι για ποιο λόγο συζητάμε στις επιτροπές και εδώ. Με αυτά που καταθέτω τώρα που είναι προϊόν της κοινοβουλευτικής συζήτησης, το αρχικό σχέδιο νόμου από τη δημόσια διαβούλευση και από την κατάθεση υφίσταται ουσιαστικές αλλαγές. Και το λέω για να μην μπει κάποιος ότι ερχόμαστε στη Βουλή τύποις.  Δεν ερχόμαστε στη Βουλή τύποις. Δεν το λέω για εσάς. Ακούγεται έξω ότι είναι όλα θέατρο. Δεν είναι θέατρο, είναι πραγματική κοινοβουλευτική διαδικασία. Γιατί είναι και δικές σας προτάσεις. Δεν είναι μόνο δικές μου.
Παρακαλώ τα καταθέτω στα Πρακτικά.
(Στο σημείο αυτό ο Υπουργός Υγείας κ. Σπυρίδων-Άδωνις Γεωργιάδης καταθέτει για τα Πρακτικά τις προαναφερθείσες νομοτεχνικές βελτιώσεις, οι οποίες έχουν ως εξής: 
 




ΠΡΟΕΔΡΕΥΟΥΣΑ (Όλγα Γεροβασίλη): Τον λόγο έχει ο Κοινοβουλευτικός Εκπρόσωπος του ΣΥΡΙΖΑ-Προοδευτική Συμμαχία, κ. Θεόφιλος Ξανθόπουλος.
Ορίστε, κύριε Ξανθόπουλε.
ΘΕΟΦΙΛΟΣ ΞΑΝΘΟΠΟΥΛΟΣ: Σας ευχαριστώ πολύ, κυρία Πρόεδρε.
 Κύριε Υπουργέ έχουμε, νομίζω, την υποχρέωση να κάνουμε μία αφετηριακή δήλωση. Το ΕΣΥ πρωτίστως είναι οι άνθρωποί του. Και οι άνθρωποί του ΕΣΥ σε όλη την κλίμακα από τους γιατρούς μέχρι και τους νοσοκόμους και τους διοικητικούς, η οργανική σχέση που πρέπει να τους συνδέει με το Εθνικό Σύστημα Υγείας είναι η πλήρης και αποκλειστική απασχόληση. Οτιδήποτε άλλο νοθεύει το δημόσιο χαρακτήρα του Εθνικού Συστήματος Υγείας.	

Βεβαίως πρέπει να πω ότι και οι υποδομές, κτιριακές και μηχανολογικές, είναι παντελώς απαραίτητες. Σήμερα ζούμε στην εποχή της τεχνολογίας και είναι αδιανόητο οι γιατροί, οι νοσηλευτές, να μην έχουν μια υποστηρικτική τεχνολογική δομή, αλλά χωρίς τους ιατρούς, τους νοσηλευτές, όπως είπα προηγουμένως, το ΕΣΥ δεν μπορεί να ανταποκριθεί στην αποστολή του. Αυτή είναι λοιπόν μια γενική παραδοχή την οποία ως ΣΥΡΙΖΑ καταθέτουμε στη δημόσια συζήτηση. 
Ερχόμαστε λοιπόν τώρα στο νομοσχέδιο. Ένα δισεκατομμύριο σχεδόν κόστισε η ιδιωτική συμμετοχή των ασθενών το 2026. Η δημόσια δαπάνη στην Ελλάδα είναι 255 ευρώ ανά κάτοικο ήτοι μείον 60% σε σύγκριση με τον ευρωπαϊκό νότο. Παίρνω τις ανάλογες χώρες, δεν παίρνω τις χώρες της Κεντρικής ή Βόρειας Ευρώπης. Ο δείκτης των ανικανοποίητων αναγκών των ασθενών είναι 22% έναντι μόνον 4% στην Ευρωπαϊκή Ένωση. Αυτά είναι στοιχεία τα οποία δείχνουν τη λάθος κατεύθυνση της πολιτικής που ακολουθεί η Κυβέρνηση στο ζήτημα της δημόσιας υγείας. 
Θέλω να μιλήσω ακροθιγώς για το Νοσοκομείο της Δράμας στο οποίο αναγνωρίζω ότι στον τομέα των υποδομών γίνεται μία σημαντική δουλειά, η οποία όμως, κύριε Υπουργέ, δεν ακολουθείται από μία σημαντική δουλειά ανάλογη στον τομέα του προσωπικού. Οι προκηρύξεις που κάνετε, και όντως κάνετε, κηρύσσονται άγονες, δεν στελεχώνονται οι κλινικές με το απαραίτητο προσωπικό, με αποτέλεσμα να επαναλαμβάνουμε τις προκηρύξεις και εσείς μεν να καλύπτεστε πίσω από το γεγονός ότι «κάνω προκήρυξη, αλλά δεν έρχονται οι γιατροί» και τα κυβερνητικά στελέχη και οι Βουλευτές να επιχειρηματολογούν ότι «εμείς κάνουμε, αλλά δεν έχουν ανταπόκριση». 
Θέλω λοιπόν να σας πω ότι η κατάσταση είναι εξαιρετικά δύσκολη. Καταθέτω στα Πρακτικά της Βουλής την εφημερίδα «Εργασία συν», στην οποία αναφέρεται ότι «υπάρχουν 1541 φάκελοι ασθενών στο Ογκολογικό Ιατρείο του Νοσοκομείου Δράμας» -έγινε συνέδριο και γίνεται κάθε χρόνο συνέδριο και υπάρχει χαρακτηριστική δήλωση του ιατρού κ. Κασαράκη- ότι «η έλλειψη παθολόγων είναι ο βασικός λόγος που δεν προχωρά η μονάδα χημειοθεραπείας».
(Στο σημείο αυτό ο Βουλευτής κ. Θεόφιλος Ξανθόπουλος καταθέτει για τα Πρακτικά το προαναφερθέν έγγραφο, το οποίο βρίσκεται στο αρχείο του Τμήματος Γραμματείας της Διεύθυνσης Στενογραφίας και  Πρακτικών της Βουλής)
Με αυτήν την έννοια λοιπόν όσα κτίρια και να κάνετε, που είναι απαραίτητα, που είναι χρήσιμα, εάν δεν υπάρξει το απαραίτητο προσωπικό που θα τα λειτουργήσει, καταλήγουμε στο μηδέν. 
Και επίσης, αφού μπήκαμε σε αυτήν τη συζήτηση, είναι εξαιρετικά αρνητικό το γεγονός ότι έχετε πάρει απόφαση να κλείσετε τις δομές πρόληψης και ενημέρωσης στο τέλος του 2027, μια από τις οποίες με πολύ σοβαρή δουλειά στον τοπικό πληθυσμό έχουμε και στη Δράμα. 
Θέλω να αναφερθώ ακροθιγώς στις τροπολογίες γιατί ολοκληρώνεται ο χρόνος μου. Καταθέσατε μία τροπολογία για την υποχρέωση τοποθέτησης βώλων του Υπουργείου Αγροτικής Ανάπτυξης. Θέλω να σας πω καταρχάς ότι, όπως δήλωσε ο αρμόδιος Υφυπουργός που την εισηγήθηκε, το κόστος της επιβάρυνσης της τοποθέτησης των βώλων βαρύνει τον κτηνοτρόφο. Ο ιδιώτης κτηνίατρος θα κάνει τη δουλειά και βεβαίως θα αμειφθεί από τον κτηνοτρόφο. Με αυτήν την έννοια λοιπόν ουσιαστικά επιβαρύνετε επιπλέον τον ήδη επιβαρυμένο κλάδο της κτηνοτροφίας. 
(Στο σημείο αυτό την Προεδρική Έδρα καταλαμβάνει ο Γ΄ Αντιπρόεδρος της Βουλής κ. ΑΘΑΝΑΣΙΟΣ ΜΠΟΥΡΑΣ)
Έχω κάνει πρόταση για να γίνει μια νομοτεχνική βελτίωση την οποία δεν είδα ακόμη γιατί περιορίζετε τα μέτρα στήριξης των κτηνοτρόφων της Λέσβου μόνο στα ζώα που είναι για την παραγωγή τυριών ή την παραγωγή οπλοφόρων ζώων για σφαγή και όχι για γαλακτοπαραγωγή. Και βεβαίως επανέρχομαι στο άρθρο 4, όπου στη Δράμα μας λύνει σημαντικό πρόβλημα. Είναι σημαντική η επιλογή που κάνετε για τα αγροτεμάχια τα οποία δεν είχαν ΑΤΑΚ, αλλά πρέπει να μπει οπωσδήποτε η αναφορά ότι η παραπάνω ρύθμιση δεν εφαρμόζεται για την ενεργοποίηση βοσκοτοπικών δικαιωμάτων, για να μην βολευτούν οι συνήθεις βολεμένοι. 
Τέλος, στο κομμάτι αυτό υπενθυμίζω από τη βίαιη μεταφορά του ΟΠΕΚΕΠΕ στην ΑΑΔΕ δεν προβλέψατε ότι το πρόγραμμα Leader, το οποίο είναι εξαιρετικά σημαντικό για τις επαρχιακές πόλεις, ουσιαστικά πληρωνόταν μέσω ΟΠΕΚΕΠΕ, δεν μπορεί να το πληρώσει η ΑΑΔΕ και έχει στομώσει η διαδικασία, αφήνοντας απλήρωτους δεκάδες επενδυτές. Μόνο στη Δράμα έχουμε γύρω στα 820.000 ευρώ απλήρωτα. Περιμένω να δω πότε θα φιλοτιμηθείτε να ρυθμίσετε αυτήν την κατάσταση. 
Έχουμε καταθέσει ως ΣΥΡΙΖΑ μία τροπολογία για την ευνοϊκή φορολόγηση των εφημεριών των ιατρών των νοσοκομείων. Δεν ακούσαμε ούτε φωνή ούτε σχόλιο από την κυβερνητική πλειοψηφία. Έχουμε καταθέσει τροπολογία και εμείς και Βουλευτές από άλλα κόμματα για να δημιουργηθεί ενιαίο σώμα νοσηλευτών, που είναι ένα αίτημα των νοσηλευτών εδώ και πάρα πολλά χρόνια, διότι αποτελείται από νοσηλευτές διαφορετικών ταχυτήτων, αλλά και εδώ δεν είδαμε τίποτα σε ένα θεσμικό ζήτημα το οποίο είναι εξαιρετικά σοβαρό. Έχουμε καταθέσει επίσης τροπολογία για τη συνταξιοδότηση των πασχόντων όλων των μορφών θαλασσαιμίας, κάτι ανάλογο με αυτό που ισχύει για τους τυφλούς για παράδειγμα, αλλά και εδώ αποφύγατε να πάρετε θέση. 
Επομένως, σήμερα, που το ΕΣΥ δοκιμάζεται και αμφισβητείται ο δημόσιος ρόλος και ο δημόσιος χαρακτήρας του, η πολιτική απάντηση είναι μία. Πρέπει να υπάρξει μία προοδευτική κυβέρνηση, η οποία θα ανατάξει το ΕΣΥ, θα του δώσει την κατεύθυνση που είναι προς το συμφέρον της συντριπτικής πλειονότητας των Ελλήνων πολιτών, θα βάλει την προληπτική ιατρική και τη δημόσια υγεία στην καθημερινότητα των παιδιών, γιατί το δημόσιο και καλά χρηματοδοτούμενο σύστημα υγείας είναι παράγων κοινωνικής συνοχής. 
Σας ευχαριστώ πολύ, κύριε Πρόεδρε.
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Αθανάσιος Μπούρας): Σας ευχαριστούμε, κύριε συνάδελφε, κύριε Ξανθόπουλε. 
Καλώ τώρα στο Βήμα τον Κοινοβουλευτικό Εκπρόσωπο της Νίκης, τον κ. Τάσο Οικονομόπουλο. Μετά τον λόγο θα πάρει ο Κοινοβουλευτικός Εκπρόσωπος της Πλεύσης Ελευθερίας, ο κ. Αλέξανδρος Καζαμίας, και στη συνέχεια θα μπούμε στη διαδικασία των δευτερολογιών των ειδικών αγορητών και των εισηγητών. 
Κύριε Οικονομόπουλε, έχετε τον λόγο. 
ΤΑΣΟΣ ΟΙΚΟΝΟΜΟΠΟΥΛΟΣ: Ευχαριστώ, κύριε Πρόεδρε.
Κύριε Υπουργέ, κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, η σημερινή συγκυρία για την πατρίδα μας παρουσιάζει πολλές ιδιαιτερότητες που αφορούν τόσο στις εξωτερικές σχέσεις όσο και το εσωτερικό. Θα πρέπει να σταθούμε ιδιαίτερα στα πρόσφατα γεγονότα που συνέβησαν στο εσωτερικό γιατί αποτελούν ένα μέτρο της κατάστασης της κοινωνίας μας. Κυριαρχούν ειδήσεις δραματικών γεγονότων παραβατικότητας νέων. Αλλά εκείνο που κυριάρχησε ήταν η απώλεια της ζωής στην Ηλιούπολη των δύο νέων κοριτσιών δεκαεπτά χρόνων. Εκφράζουμε τα ειλικρινή συλλυπητήρια στις οικογένειές τους. 
Το γεγονός αυτό σε συνδυασμό με τα έκτροπα στα πανεπιστήμια και τη γενική αύξηση της παραβατικότητας και της εγκληματικότητας των νέων αποδεικνύει από μόνο του την ψυχική πίεση που υφίσταται η νεολαία στις παρούσες συνθήκες. Οι οποίες συνθήκες τους μεν εσωστρεφείς οδηγούν σε μονοπάτια αυτοτιμωρίας, τους δε εξωστρεφείς νέους και νέες σε αποκλίνουσες συμπεριφορές. 
Απαιτείται μια πραγματική εθνική στρατηγική δημόσιας ψυχικής υγείας ιδιαίτερα για τους νέους μας. Η υγεία είναι σε όλες τις περιπτώσεις το διακυβευόμενο αγαθό και είναι μεγάλη η ευθύνη της πολιτείας όταν τα ζητήματα υγείας τα αντιμετωπίζει με προχειρότητα ή και με αδιαφορία. Ερευνήστε, κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, αν έχουμε ασχοληθεί σοβαρά με την ψυχική υγεία των νέων και πόσα νομοσχέδια έχουν έρθει στη Βουλή τα τελευταία χρόνια από τη μία και από την άλλη πόσα έχουν έρθει για ζητήματα κόστους φαρμάκων.
Θα σας θυμίσω ότι πέρασαν πολλά νομοσχέδια για το κόστος του φαρμάκου και εξορθολογισμού δαπανών και πολλά άλλα διαδικαστικά ζητήματα, και μάλλον κανένα για την ψυχική υγεία των νέων. Δηλαδή, το οικονομικό σκέλος μάς ενδιαφέρει, και μας ενδιαφέρει πολύ περισσότερο από την ψυχική κατάσταση των παιδιών μας. 
Από την άλλη πλευρά, στο εξωτερικό και τα διεθνή ζητήματα οι εξελίξεις μάς προλαβαίνουν και δεν μπορούμε να τις παρακολουθήσουμε. Ήδη, προβλήθηκε από τα τουρκικά μέσα ενημέρωσης η ιδέα της νομοθέτησης των ορίων της «Γαλάζιας Πατρίδας» από την Τουρκία, αποδεικνύοντας ότι η πολιτική κατευνασμού που ακολούθησε η χώρα μας δεν απέδωσε τα αναμενόμενα, αλλά τα αντίθετα. 
Ας μην τα αποδίδουμε όλα στις ανάγκες εσωτερικής κατανάλωσης λόγω των εκλογών στην Τουρκία, γιατί σταδιακά, αλλά σταθερά, η υιοθέτηση της αδράνειας και του εφησυχασμού από την Ελλάδα γίνεται αντικείμενο εκμετάλλευσης από τους γείτονές μας. 
Η Κυβέρνηση αδράνησε ομοίως και στην περίπτωση του πλωτού drone, για το οποίο αδυνατεί να μας πληροφορήσει επίσημα τι ήταν και πώς βρέθηκε στη Λευκάδα. Παρά την ερώτηση που καταθέσαμε, μέχρι στιγμής δεν πήραμε καμία απάντηση. 
Η γεωγραφική μας θέση είναι ιδιαίτερη. Η πατρίδα μας βρίσκεται διαρκώς αντιμέτωπη με απειλές, πιέσεις και επιβουλές. Όλα αυτά δεν αποτελούν αποσπασματικά περιστατικά, αντιθέτως αποτελούν κομμάτια μιας ευρύτερης εικόνας του εξωτερικού περιβάλλοντός μας, η οποία αποκαλύπτει ότι η Ελλάδα εισέρχεται σε μια νέα εποχή γεωπολιτικών και υβριδικών απειλών. 
Είναι ανάγκη να είμαστε τολμηροί στις παρούσες περιστάσεις, ώστε ο ελληνικός λαός να μαθαίνει την αλήθεια, έστω και αν αυτό δεν μας αρέσει και δεν μας τιμά. Η Κυβέρνηση δεν μας έχει συνηθίσει σε αυτοκριτική και επομένως είμαστε υποχρεωμένοι να αναδείξουμε τα λάθη της όπου τα συναντούμε. 
Ας δούμε λοιπόν τον τομέα της υγείας, με αφορμή και το υπό συζήτηση νομοσχέδιο, που είναι ένας από τους σημαντικότερους. 
Η συνολική διάρθρωση του νομοσχεδίου αποδεικνύει πως για την Κυβέρνηση σημαντικός είναι ο οικονομικός παράγοντας. Με το παρόν νομοσχέδιο στα άρθρα 1 έως 10 η Κυβέρνηση επιχειρεί να παρακάμψει τους ελέγχους και τις διαδικασίες που η ίδια θέσπισε πριν λίγο καιρό, με άλλους νόμους, θεσπίζοντας νέες επιτροπές και ένα νέο Ταμείο. 
Η διαβούλευση, τόσο εντός της αρμόδιας Επιτροπής όσο και ηλεκτρονικά, έδειξε την ανάγκη που υπάρχει, γιατί οι διαδικασίες είναι χρονοβόρες για τα φάρμακα σπανίων παθήσεων. Τα οκτακόσια σαράντα πέντε ηλεκτρονικά σχόλια έδειξαν ζωηρό ενδιαφέρον του ελληνικού λαού. 
Η αυτοαναίρεση όμως είναι γενικός κανόνας για την Κυβέρνηση. Θεσπίζει διαδικασίες και μετά διαπιστώνει ότι είναι χρονοβόρες και φτιάχνει παρακάμψεις. Γιατί δεν είχε προβλεφθεί αυτό που εκ των υστέρων διαπιστώνεται ως ανάγκη;Το θέμα όμως των σπανίων παθήσεων δεν είναι κάτι νέο. Επομένως, δεν θα έπρεπε συνεχώς να ανακαλύπτουμε τα αυτονόητα. 
Αυτή η τακτική είναι, κατά τη γνώμη μας, συνταγή αποτυχίας. Οι νέες διαδικασίες περιλαμβάνουν πολλά σημεία με χαριστικές διατάξεις προς τις εταιρείες. Ναι μεν συμφωνούμε ότι πρέπει να υπάρξει ταχύτητα, γιατί δεν μπορεί να περιμένει ο ασθενής, και ότι δεν πρέπει το κόστος να είναι εμπόδιο, αλλά πρέπει να υπάρξει αντικειμενική στάθμιση του κόστους. 
Ποιος θα καθορίσει και πώς το όριο των επιστροφών μέσω rebate  και clawback, ώστε να μην αποτελούν χαριστικές ρυθμίσεις, αλλά ούτε να προκαλούν πρόβλημα στους επιχειρηματίες; Το πρόβλημα αυτό δεν έχει λυθεί ακόμα. Δεν λύνεται ούτε με τις νέες ρυθμίσεις και απαιτεί διαβούλευση. 
Για το μείζον ζήτημα της λειτουργίας του ΕΣΥ, τα βασικά που λείπουν είναι μόνιμες προσλήψεις, αύξηση μισθών και ενίσχυση πρωτοβάθμιας φροντίδας αντί για νέους μηχανισμούς δαπανών. 
Όταν κανείς δεν έχει σχέδιο, παίρνει σπασμωδικά μέτρα, όπως είναι οι ποινές που βλέπουμε στο άρθρο 30, που δεν είναι ούτε διαβαθμισμένες ούτε εξειδικευμένες. Με τον τρόπο αυτό μπορεί να νομοθετήσει ο καθένας, αλλά δεν θα λύσει το παραμικρό πρόβλημα. 
Οι προκηρύξεις για χίλιες εκατό τριάντα μία προσλήψεις, τις οποίες υπέγραψε, όπως είπε, ο κύριος Υπουργός, δεν είναι προσλήψεις, αλλά κενές θέσεις, που ευελπιστούμε να καλυφθούν. Ας αναμένουμε να δούμε το αποτέλεσμα σε λίγο καιρό και ας μην θριαμβολογεί η Κυβέρνηση με υποθετικά σενάρια, που έχουν δυστυχώς επανειλημμένα διαψευστεί. 
Ας δούμε και το θέμα με τα προϊόντα κάνναβης, αυτό που από μόνο του θα έπρεπε να συζητηθεί ως ξεχωριστό νομοσχέδιο. Συζητούμε τέσσερα-πέντε θέματα μαζί, χωρίς επαρκή ανάλυση των προβλημάτων. Η λύση ή το κρίσιμο μέγεθος εδώ δεν είναι να έχουμε μητρώο καταγραφής των επιχειρήσεων που διαθέτουν τέτοια προϊόντα -αυτά τα μητρώα θα είναι χρήσιμα εφόσον αξιοποιηθούν-, αλλά ο τρόπος και η μεθοδολογία του ελέγχου. 
Με αφορμή αυτό, ο Υπουργός στην Ολομέλεια χθες ανέφερε πως το μόνο προϊόν ή φάρμακο με όριο συνταγογράφησης είναι αυτό. Αποκάλυψε έτσι ένα σοβαρό κενό της κυβερνητικής πρακτικής, που οδηγεί με μαθηματική ακρίβεια σε ευκαιρίες κατάχρησης του συστήματος. Δηλαδή, αντί να υπάρχει ένα εύλογο όριο σε όλα τα φάρμακα, που θα θεσπιστεί με τους ιατρικούς συλλόγους και τον ΙΣΑ, στη συνταγογράφηση αλλά και στη χρήση, περιμένει το κράτος την καταγγελία για να συλλάβει τους καταχραστές, τη στιγμή που θα μπορούσε πολύ απλά ηλεκτρονικά κάθε μέρα να παρακολουθεί τη ροή των συνταγογραφήσεων, με μηδενικό κόστος και χωρίς καμία παραβίαση προσωπικών δεδομένων. Πώς θα περισταλεί η περιττή φαρμακευτική δαπάνη με αυτή την πολιτική; 
Το ζήτημα της χρήσης της τεχνητής νοημοσύνης στον τομέα της υγείας μπορεί να έχει πολλές παράπλευρες επιπτώσεις. Θα έπρεπε να συζητηθεί ξεχωριστά αυτό το μεγάλο θέμα, γιατί θα το ξαναβρούμε μπροστά μας. Η χρήση της συνδέεται και με τη διαχείριση πληροφοριών υγείας. 
Δεν είναι τόσο αθώα η διαχείρισή τους από αυτόματους μηχανισμούς που δεν γνωρίζουμε τα όρια των δυνατοτήτων τους. Ούτε έχουν επιτυχώς ελεγχθεί από τις υπηρεσίες, γιατί δεν υπάρχει η τεχνογνωσία ακόμα. Δηλαδή, αν μας πει η τεχνητή νοημοσύνη να απορρίψουμε ένα φάρμακο επειδή θα σωθούν λίγοι, πρέπει να την ακολουθήσουμε; 
Η τεχνολογία, και ειδικά η τεχνητή νοημοσύνη, δεν έχει ηθική και δρα ανάλογα με το πώς θα την προγραμματίσουμε. Τα παραδείγματα είναι πάμπολλα. Όλοι θέλουμε την εξέλιξη, αλλά σε ζητήματα ανθρώπινης ζωής θα έπρεπε το κράτος να μην θέτει την κρίση σε ένα μηχάνημα, αλλά σε άνθρωπο, και ας δοθούν για την υγεία κάποια ποσά παραπάνω, ειδικά για τις σπάνιες παθήσεις. Γιατί οι ασθενείς αυτοί δεν βρίσκουν εύκολα θεραπεία και ανταπόκριση, δεν έχουν χρεώσει αυτοί τον κρατικό προϋπολογισμό με καταχρηστικές δαπάνες, αλλά αντίθετα παλεύουν για τη ζωή τους. Το έθεσαν ως ζήτημα και οι ενώσεις τους, και συμμεριζόμαστε τα αιτήματά τους. 
Το παρόν νομοσχέδιο επενδύει κυρίως σε νέους μηχανισμούς οικονομικής διαχείρισης. Αυτή είναι η ουσία του νομοσχεδίου. Δεν οικοδομεί νέο ΕΣΥ, απλά διαχειρίζεται τη φθορά του υπάρχοντος συστήματος. 
Η Κυβέρνηση, που επικαλείται συνεχώς την καλή νομοθέτηση, είναι η ίδια που φέρνει συνεχώς πολυνομοσχέδια της τελευταίας στιγμής. 
Ευχαριστώ πολύ.
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Αθανάσιος Μπούρας): Και εμείς ευχαριστούμε τον κ. Οικονομόπουλο. 
Κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, γίνεται γνωστό στο Σώμα ότι από τα άνω δυτικά θεωρεία παρακολουθούν τη συνεδρίαση, αφού ενημερώθηκαν για την ιστορία του κτιρίου και τον τρόπο οργάνωσης και λειτουργίας της Βουλής και ξεναγήθηκαν στην έκθεση της Αίθουσας «Ελευθέριος Βενιζέλος», τριάντα έξι μαθήτριες και μαθητές και τρεις συνοδοί εκπαιδευτικοί από το 2ο Δημοτικό Σχολείο Καρδίτσας. 
Η Βουλή σάς καλωσορίζει και σας ευχόμαστε καλή πρόοδο.
(Χειροκροτήματα από όλες τις πτέρυγες της Βουλής)
Να καλέσω τώρα στο Βήμα τον Κοινοβουλευτικό Εκπρόσωπο της Πλεύσης Ελευθερίας, τον συνάδελφο κ. Αλέξανδρο Καζαμία. 
Κύριε Καζαμία, έχετε τον λόγο. 
ΑΛΕΞΑΝΔΡΟΣ ΚΑΖΑΜΙΑΣ: Ευχαριστώ, κύριε Πρόεδρε. 
Θα ήθελα και εγώ με τη σειρά μου να καλωσορίσω τα παιδιά και τους εκπαιδευτικούς από την Καρδίτσα. 
Επιτρέψτε μου να ξεκινήσω αναφερόμενος στη συνεδρίαση που είχε σήμερα όλο το πρωί και τις πρώτες μεσημεριανές ώρες, η Επιτροπή Δεοντολογίας πάνω στον δεύτερο όροφο στην αίθουσα 223. Δυστυχώς, η συνεδρίαση αυτή, λόγω των χειρισμών του Προέδρου της του κ. Γεωργαντά, κατέληξε σε μια διαδικασία η οποία εκφύλισε κάθε έννοια δεοντολογίας που θα μπορούσε να είχε η Βουλή. 
Η διαδικασία που υποτίθεται ότι συζητείτο σήμερα ήταν η άρση ασυλίας της Προέδρου της Κοινοβουλευτικής Ομάδας της Πλεύσης Ελευθερίας για πέντε δικογραφίες. Και η διαδικασία αυτή εκφυλίστηκε διότι ο κ. Γεωργαντάς επέλεξε να παραβιάσει σχεδόν κάθε κανόνα που υπάρχει στο βιβλίο. Και το έκανε με προφανή πρόθεση να εκβιάσει καταστάσεις και στην πραγματικότητα να ξεκινήσει την πρώτη πράξη μιας διαδικασίας που έχει τελικό σκοπό να ποινικοποιήσει την Αντιπολίτευση και ειδικά τους Αρχηγούς της Αντιπολίτευσης, ιδίως της «ενοχλητικής» Πλεύσης Ελευθερίας. Αλλά, ταυτόχρονα, επειδή οι τέσσερις από τις πέντε δικογραφίες αφορούν την υπεράσπιση που παρέχει η κ. Κωνσταντοπούλου στις οικογένειες των θυμάτων του εγκλήματος των Τεμπών, σκοπό έχει να ποινικοποιηθεί και το κίνημα των Τεμπών και η υπεράσπιση των οικογενειών των θυμάτων στα Τέμπη. Αυτός είναι ο σκοπός και, δυστυχώς, ο κ. Γεωργαντάς έπαιξε πρωταγωνιστικό ρόλο στο να ολοκληρωθεί η πρώτη πράξη αυτής της διαδικασίας. Ενώ έδωσε ασφυκτικές προθεσμίες για την πρόσβαση στις δικογραφίες στην κ. Κωνσταντοπούλου, ενώ παραβίασε την προθεσμία του Κανονισμού που είναι τρεις ολόκληρες ημέρες να μεσολαβήσουν από τη σύγκληση της Επιτροπής μέχρι την πρώτη συνεδρίασή της, επίσης, έδειξε ιδιαίτερη απρέπεια στο γεγονός ότι η κ. Κωνσταντοπούλου, την ώρα που συνεδρίαζε αυτή η Επιτροπή -με μονομερή απόφαση του Προέδρου της στις 09:30΄ το πρωί- είχε από πολλές μέρες συνάντηση με τον Αρχιεπίσκοπο Αθηνών Ιερώνυμο -τον οποίο υποθέτω ότι μόλις συνάντησε τώρα και μπήκε στην Αίθουσα της Ολομέλειας. Αλλά αυτά δεν αφορούν τα σχέδια και τις μεθοδεύσεις της Νέας Δημοκρατίας. Δεν τους ενδιαφέρει ούτε αν προσβάλλουν ούτε αν παραβιάζουν τις διαδικασίες ούτε να ποινικοποιούν στην πραγματικότητα την πολιτική ζωή, αντιμετωπίζοντας με αυτόν τον αισχρό τρόπο τους Προέδρους Κομμάτων της Αντιπολίτευσης.
Η Επιτροπή Δεοντολογίας, ευτυχώς, θεωρήθηκε από όλους τους εκπροσώπους των κομμάτων της Αντιπολίτευσης ως άκυρη. Ήταν προφανές και εμφανές ότι κανένα από τα επτά κόμματα της Αντιπολίτευσης που ήταν εκεί δεν θεώρησε ότι η διαδικασία αυτή ήταν έγκυρη. Ψήφισαν όλοι στην ψηφοφορία να δηλώσουν ότι θεωρούν τη συνεδρίαση της Επιτροπής Δεοντολογίας άκυρη, αποχώρησαν από τη διαδικασία εις ένδειξη διαμαρτυρίας και στη διάρκεια των συζητήσεων για τη διαδικασία είχαμε και έκτροπα. 
Πέρα από τις ψευδείς αναφορές του Προέδρου κ. Γεωργαντά, πέρα από διακοπές και φωνασκίες και απρεπείς κουβέντες που ειπώθηκαν επειδή η Πρόεδρος της Πλεύσης Ελευθερίας έθεσε ζήτημα εξαίρεσης του κ. Γεωργαντά, διότι η μεροληπτεί κ-αι θα αναφερθώ σε αυτό συγκεκριμένα. Αναφέρθηκα και στην αρχή της συνεδρίασης σήμερα για το πώς διεκόπη η διαδικασία της συνεδρίασης χθες, με παρέμβασή του ως Προεδρεύοντος στην Ολομέλεια. Αυτά όλα συνοδεύτηκαν και από έκτροπα.
Ένας Βουλευτής της Νέας Δημοκρατίας, ο κ. Υψηλάντης, ο οποίος προφανώς δεν ενδιαφέρεται πολύ να βρίσκεται στην Ολομέλεια και δεν είναι εδώ -αλλά μόνο δύο Βουλευτές της Νέας Δημοκρατίας από τους εκατόν πενήντα τόσους είναι εδώ και αυτό είναι το θλιβερό θέαμα που αντικρίζουμε κάθε φορά που ανεβαίνουμε στο Βήμα εδώ, μια Κοινοβουλευτική Ομάδα «φάντασμα»- ενώ η Πρόεδρος της Πλεύσης Ελευθερίας μιλούσε για «σύγκρουση συμφερόντων» -αυτή ήταν η λέξη που χρησιμοποίησε, ότι υπάρχουν συγκρούσεις συμφερόντων ανάμεσα στα μέλη, τους Βουλευτές της Νέας Δημοκρατίας που βρίσκονταν εκεί και ανάμεσα στα ζητήματα, στις δικογραφίες, που ήταν προς συζήτηση- σηκώθηκε, κατευθύνθηκε προς το μέρος της, χτυπούσε το έδρανο ενός συναδέλφου του επιδεικτικά, αποφάσισε να αποχωρήσει διαμαρτυρόμενος από την Αίθουσα και χτύπησε την πόρτα δυνατά. Ύστερα ξαναμπήκε σε έξαλλη κατάσταση και φώναζε διακόπτοντας όλη τη διαδικασία, ενώ δεν του είχε δοθεί ο λόγος. Ο λόγος είχε δοθεί από τον Πρόεδρο στην κ. Κωνσταντοπούλου και μπαινόβγαινε χτυπώντας την πόρτα με εκνευρισμό. 
Αυτά μας θυμίζουν τους τραμπουκισμούς του κ. Λαζαρίδη, του μέγα επιστήμονα και πτυχιούχου, ο οποίος στη διάρκεια της Εξεταστικής Επιτροπής για τον ΟΠΕΚΕΠΕ, στην ίδια αίθουσα στον δεύτερο όροφο, όταν εξέτασε έναν μάρτυρα ο οποίος πρόσκειται στο ΠΑΣΟΚ και δεν κατάφερε να πάρει τις απαντήσεις που ήλπιζε ότι θα πάρει, σηκώθηκε πάλι από το έδρανό του και πήγε προς την κατεύθυνσή του και τον απειλούσε με κινήσεις, οι οποίες λίγο ακόμη -αν δεν παρενέβαινα και εγώ, αν δεν παρενέβαιναν και άλλοι Βουλευτές- και θα οδηγούσαν σε ξυλοδαρμό. Σε αυτό το επίπεδο τραμπουκισμού έχει εξελιχθεί η αντιπαράθεση στις επιτροπές. 
Βεβαίως τα καταγγέλλουμε όλα αυτά και υπογραμμίζουμε ότι δείχνουν τον μεγάλο εκνευρισμό που επικρατεί μέσα στη Νέα Δημοκρατία, γιατί με τις μεθοδεύσεις της νομίζει ότι μπορεί να φιμώσει την Πλεύση Ελευθερίας, αλλά δεν τα καταφέρνει. Το γεγονός ότι όλα, ανεξαιρέτως, τα κόμματα της Αντιπολίτευσης αποχώρησαν από τη διαδικασία, θεωρώντας την άκυρη και εις ένδειξη διαμαρτυρίας, πιστοποιεί ότι ο μόνος που συμφωνεί με αυτά είναι η Νέα Δημοκρατία. Δεν υπάρχει κανένα άλλο κόμμα.
Και ως να μην έφταναν αυτά, ένας από τους λόγους για τους οποίους η διαδικασία θεωρήθηκε άκυρη -και αυτό παρακαλώ να το ακούσετε και θα έπρεπε να είναι και ο κ. Γεωργιάδης εδώ για να το ακούσει- ήταν ότι έγινε ψηφοφορία για να παραβιαστεί ο Κανονισμός. Ο Κανονισμός προβλέπει ότι από την ώρα που συγκαλείται η επιτροπή πρέπει να μεσολαβήσουν τρεις μέρες. Δεν μεσολάβησαν.
ΖΩΗ ΚΩΝΣΤΑΝΤΟΠΟΥΛΟΥ (Πρόεδρος της Πλεύσης Ελευθερίας): Τουλάχιστον.
ΑΛΕΞΑΝΔΡΟΣ ΚΑΖΑΜΙΑΣ: Τουλάχιστον τρεις μέρες. Δεν μεσολάβησαν.
Και τι είπε ο Πρόεδρος; «Ωραία, να κάνουμε ψηφοφορία». Και έγινε η ψηφοφορία και η πλειοψηφία της Νέας Δημοκρατίας αποφάσισε να παραβιάσει τον Κανονισμό. 
Θυμάμαι ότι κάτι αντίστοιχο είχε πει η κ. Μπακογιάννη όταν αποφάσισε η προανακριτική με απόφαση της πλειοψηφίας να μην συνεδριάσει και να καταλήξει σε συνοπτικές διαδικασίες, έτσι, παραβιάζοντας τον Κανονισμό. Και τι είπε η κ. Μπακογιάννη; «Η πλειοψηφία είναι που το επιθυμεί αυτό. Είναι ένα δικαίωμα» λέει «που παραχωρεί η πλειοψηφία». Ο κ. Γεωργιάδης εδώ είχε πει ακόμη πιο ωμά όπως το συνηθίζει «πλειοψηφία έχουμε, ό,τι θέλουμε κάνουμε». Δηλαδή Κανονισμός της Βουλής, Σύνταγμα, ανθρώπινα δικαιώματα, αυτά όλα δεν υπάρχουν. Πλειοψηφία έχετε κάντε ό,τι θέλετε. Βεβαίως δεν θα σας αφήσουμε να κάνετε ό,τι θέλετε. Αλλά αυτά είναι τα έκτροπα που έλαβαν χώρα στην Επιτροπή Δεοντολογίας νωρίτερα και τα καταγγέλλουμε δριμύτατα. 
Η κατάσταση βεβαίως δεν είναι ασύνδετη από την εσωτερική κρίση την οποία περνάει η Νέα Δημοκρατία. Και η εσωτερική κρίση αυτή άρχισε να φαίνεται ξανά. Έχει φανεί πολλές φορές στο παρελθόν. Στις 28 Απριλίου πριν από δύο εβδομάδες περίπου είχαμε την επιστολή των πέντε Βουλευτών της Συμπολίτευσης, της πλειοψηφίας, με την οποία διαμαρτύρονταν για το γεγονός ότι το επιτελικό κράτος του κ. Μητσοτάκη δεν μπορεί να σταματήσει και να ελέγξει τα σκάνδαλα διαφθοράς. Και είπαν επιπλέον ότι δεν φτάνει που τα σκάνδαλα δεν ελέγχονται, οι ευθύνες για τα σκάνδαλα αυτά, είπαν οι πέντε Βουλευτές, περνάνε κάτω στους Βουλευτές ενώ εκείνοι δεν παίζουν ρόλο στις αποφάσεις που οδηγούν σε αυτά τα σκάνδαλα. Αυτά τα λένε, κύριε Υφυπουργέ, Βουλευτές του κόμματος του οποίου είστε Υφυπουργός. 
Είχαμε προχθές την τομεάρχη πολιτικής προστασίας της Νέας Δημοκρατίας, την κ. Γκελεστάθη, κόρη του ιστορικού στελέχους της Νέας Δημοκρατίας του κ. Γκελεστάθη η οποία λέει «από γεννήσεως είμαι στη Νέα Δημοκρατία». Τι είπε στην ανάρτησή της; «Κατέληξα», λέει, «στην οδυνηρή απόφαση απομάκρυνσης διότι», διαβάζω τα δικά της λόγια, «με οδήγησαν εξελίξεις των τελευταίων ημερών οι οποίες δεν μου άφησαν άλλη επιλογή από αυτήν της διαφύλαξης της αξιοπρέπειας και τιμής μου». Με άλλα λόγια τα υψηλόβαθμα στελέχη της Νέας Δημοκρατίας θεωρούν ότι το να βρίσκονται εκεί παραβιάζει την αξιοπρέπεια και την τιμή τους. Και λέει «από καιρού όφειλα να αντιληφθώ το πολιτικό αξιακό και ψυχικό χάσμα μεταξύ της ηγεσίας και εμού». Αυτή είναι η κατάσταση που επικρατεί στο κυβερνών κόμμα. 
Μετά βεβαίως επειδή επίκειται και συνέδριο ήρθε και η επιστολή των 10 πρώην Υπουργών και στελεχών της Νέας Δημοκρατίας στην οποία μιλάνε ακόμη πιο φανερά. «Η Νέα Δημοκρατία» λένε -τα δικά τους λόγια είναι αυτά- «έχει χάσει την ψυχή της. Είναι ένα κόμμα χωρίς όραμα, χωρίς κοινωνική ενσυναίσθηση και χωρίς εθνική στρατηγική». Σε λίγο θα σας κάνουμε και επίκαιρη ερώτηση για το drone που βρέθηκε εκτός χωρικών υδάτων, όπως είπε ο κ. Δένδιας, στη Λευκάδα, δηλαδή, για να δούμε τι εθνική στρατηγική έχουμε και τι πολιτική ασφάλειας ακολουθεί το Υπουργείο Εθνικής Άμυνας και η Κυβέρνηση. Και τα δέκα αυτά στελέχη και πρώην Υπουργοί λένε επιπλέον ότι όλες οι αξίες συνθλίβονται από μία εξουσία που έχει προ πολλού απομακρυνθεί από τις αρχές της. 
Αυτά εμείς τα λέμε τρία χρόνια. Τώρα έρχονται και οι δικοί σας άνθρωποι, στελέχη ιστορικά και τα λένε. Τι έχετε να πείτε σε αυτούς; Ότι είναι αριστεροί; Ή ότι λαϊκίζουν; Και βεβαίως η επιστολή των 10 καταλήγει με το συμπέρασμα ότι η Κυβέρνηση ενδιαφέρεται μόνο για τη συγκέντρωση της εξουσίας και τη χειραγώγηση της κοινωνίας. Εμείς θα λέγαμε και την χειραγώγηση των δημοκρατικών θεσμών, όπως ακριβώς συνέβη σήμερα το πρωί με την επιτροπή δεοντολογίας για να στοχοποιηθεί η Πρόεδρος της Πλεύσης Ελευθερίας και στην πραγματικότητα οι αρχηγοί της Αντιπολίτευσης. Είστε μια Κυβέρνηση η οποία δεν μπορεί να αντιμετωπίσει την Αντιπολίτευση μέσα από τους δημοκρατικούς θεσμούς και γι’ αυτό ποινικοποιείτε την πολιτική ζωή για να αποκτήσετε κάποιο, τάχα, πλεονέκτημα.
Κλείνω, κύριε Πρόεδρε, λέγοντας ότι τα συζητάμε δυστυχώς όλα αυτά τη στιγμή που ο λαός αντιμετωπίζει σοβαρά προβλήματα διαβίωσης. Έχουμε έναν πληθωρισμό που έχει εκτιναχθεί, έχει φτάσει στο υπερδιπλάσιο του μέσου όρου της Ευρωπαϊκής Ένωσης, στο 5,4%. Τα νοικοκυριά δεν αντέχουν. Και η κρίση του κόστους ζωής είναι κάτι το οποίο συνθλίβει και ψυχικά την κοινωνία. Είχαμε και το τραγικό γεγονός της αυτοκτονίας των δύο κοριτσιών. Η δεύτερη τελικά έχασε τη ζωή της χθες. Η Πλεύση Ελευθερίας θα πάρει πρωτοβουλίες για να υπάρξει καλύτερη μέριμνα για την ψυχική υγεία γιατί πολλές από τις αυτοκτονίες θα μπορούσαν να αποτραπούν αν το Υπουργείο σας, κύριε Υπουργέ, έκανε κάτι. Αλλά δυστυχώς, ενώ θα έπρεπε να δίνουμε εκεί τις προτεραιότητές μας για την κοινωνία, ασχολούμαστε με την προστασία των θεσμών από τις αυταρχικές πρακτικές με τις οποίες θέλετε να αντιμετωπίσετε την Αντιπολίτευση. Δεν θα σας περάσει. 
Ευχαριστώ. 
(Χειροκροτήματα από την πτέρυγα της Πλεύσης Ελευθερίας)
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Αθανάσιος Μπούρας): Ωραία. Ολοκληρώθηκαν οι διαδικασίες…
ΖΩΗ ΚΩΝΣΤΑΝΤΟΠΟΥΛΟΥ (Πρόεδρος της Πλεύσης Ελευθερίας): Κύριε Πρόεδρε, θα ήθελα μια παρέμβαση. Αλλά κάτι πήγατε να πείτε. 
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Αθανάσιος Μπούρας): Απλά πήγαινα στο επόμενο στάδιο. Αλλά αν θέλετε παρέμβαση, έχετε τη δυνατότητα. 
ΖΩΗ ΚΩΝΣΤΑΝΤΟΠΟΥΛΟΥ (Πρόεδρος της Πλεύσης Ελευθερίας): Έχω την ομιλία μου μετά. Κι έχω κι άλλη παρέμβαση. Αλλά θα ήθελα μια παρέμβαση, παρακαλώ. 
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Αθανάσιος Μπούρας): Ορίστε. Έχετε τον λόγο. 
ΖΩΗ ΚΩΝΣΤΑΝΤΟΠΟΥΛΟΥ (Πρόεδρος της Πλεύσης Ελευθερίας): Κύριε Πρόεδρε, όπως έγινε αντιληπτό μπήκα στην Αίθουσα την ώρα που μόλις είχε ξεκινήσει την ομιλία του ο Κοινοβουλευτικός μας Εκπρόσωπος. Βρισκόμουν αμέσως προηγουμένως μαζί με τον Πάνο Ρούτσι, τον ηρωικό αυτόν πατέρα, στον Αρχιεπίσκοπο Αθηνών Ιερώνυμο, ο οποίος μας ανέμενε καρτερικά από τις 10 η ώρα το πρωί, ώρα που είχε προσδιοριστεί η συνάντηση αυτή προκειμένου να ευχαριστήσει ο Πάνος Ρούτσι τον Αρχιεπίσκοπο Ιερώνυμο για τη στήριξή του στην πλέον κρίσιμη στιγμή στην 22η ημέρα της απεργίας πείνας. Τελικώς έζησα μία πολύ συγκινητική, πραγματικά, εμπειρία. 
Το πιο συγκινητικό και συγκλονιστικό ήταν την ώρα που οι Βουλευτές της Νέας Δημοκρατίας, κύριε Πρόεδρε, κύριε Μπούρα, με κακοποιούσαν κατά κυριολεξία -είναι καταγεγραμμένα όλα στα Πρακτικά και υπάρχουν και τα ηχητικά- με ύβρεις, με απειλές σωματικές και έμπρακτες, με χειροδικία, με χτυπήματα των χεριών στα έδρανα της Αίθουσας 223, με ιταμές απευθύνσεις και προσβολές. Ο κ. Γεωργαντάς, απερίγραπτες συμπεριφορές. Ο κ. Υψηλάντης, απερίγραπτες συμπεριφορές ακραίας κακοποίησης. Μία γυναίκα ήταν στην Αντιπολίτευση παρούσα και αισθάνομαι ότι η ίδια αισθάνθηκε ακριβώς πώς αισθανόμουν. Την ώρα, λοιπόν, που γινόταν αυτό εδώ στη Βουλή, για να μην πραγματοποιηθεί η προγραμματισμένη και γνωστή στην επιτροπή συνάντηση του Πάνου Ρούτσι με τον Αρχιεπίσκοπο Ιερώνυμο, ο Αρχιεπίσκοπος Ιερώνυμος περίμενε καρτερικά 3 ώρες και 15 λεπτά για να πραγματοποιηθεί η συνάντησή μας. Σε όλη αυτή τη διάρκεια υπέστην μία αδιανόητη, φασιστική, αντιδημοκρατική επίθεση για την οποία θα τοποθετηθώ στη συνέχεια γιατί μόλις εισήλθα στην Ολομέλεια. Θέλω όμως να πω ότι τελικά και η ποιότητα και το βάρος και το ήθος και η ακεραιότητα του ανθρώπου αλλά και η έλλειψη αυτών των χαρακτηριστικών, ό,τι και να κάνεις, φαίνονται. 
(RG
Και ήταν τέτοιο το χάσμα των εμπειριών ανάμεσα σε αυτό -από τη μία πλευρά κάποιοι μικρόψυχοι φασίστες, τραμπούκοι, μισογύνηδες, γιατί ως γυναίκα τα βίωσα πολύ τραυματικά αυτά που έγιναν- και ανάμεσα στην καλοσύνη, τη μεγαλοσύνη, τη ντομπροσύνη, την ευγένεια του Αρχιεπισκόπου Ιερωνύμου, όπου με πατρική φροντίδα υποδέχθηκε αυτόν τον πληγωμένο γονιό, αυτόν το πληγωμένο πατέρα, που η πράξη αυτή είναι η καλύτερη απάντηση και στην κακία και στον ρατσισμό και στα ψέματα και στον γκεμπελισμό και στη μισαλλοδοξία και σε όλα αυτά. 
(Χειροκροτήματα από την πτέρυγα της Πλεύσης Ελευθερίας)
ΔΗΜΗΤΡΙΟΣ ΜΑΡΚΟΠΟΥΛΟΣ: Κύριε Πρόεδρε, τον λόγο παρακαλώ. 
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Αθανάσιος Μπούρας): Ο κ. Μαρκόπουλος έχει τον  λόγο για την τελευταία του παρέμβαση. 
ΔΗΜΗΤΡΙΟΣ ΜΑΡΚΟΠΟΥΛΟΣ: Ευχαριστώ, κύριε Πρόεδρε. 
Δεν αποδεχόμαστε τους χαρακτηρισμούς εκ μέρους της κυρίας Προέδρου Ζωής Κωνσταντοπούλου στην Κοινοβουλευτική μας Ομάδα. Γνωρίζει πολύ καλά το Σώμα ποιος καθημερινά ασκεί μπούλινγκ, ποιος καθημερινά με έναν χυδαίο και απαράδεκτο τρόπο προκαλεί. Είμαστε ξεκάθαροι. Η Νέα Δημοκρατία ως Κοινοβουλευτική Ομάδα, ως ένα θεσμικό κόμμα, έχει μια μεγάλη κληρονομιά, μια μεγάλη παράδοση θεσμική. Γνωρίζουμε ποιος καθημερινά καταλύει τη θεσμική λειτουργία του Ελληνικού Κοινοβουλίου και θα πω και κάτι, επειδή άκουσα κάτι περί κακοποιητών της Νέας Δημοκρατίας. 
Οποιοσδήποτε επισκεφθεί τη Βουλή οποιαδήποτε στιγμή και πάει να μιλήσει με εργαζόμενους -εργαζόμενους, προσέξτε- και κάνει την ερώτηση «ποιος ήταν αυτός ο οποίος περισσότερο κακοποίησε συνεργάτες και εργαζόμενους στη Βουλή, πέραν των συναδέλφων Βουλευτών;», μία απάντηση θα πάρει: Την κυρία Κωνσταντοπούλου. Δεν ανεχόμαστε, λοιπόν, τις ύβρεις, δεν ανεχόμαστε τις μομφές από εκείνη η οποία στη διάρκεια της μαύρης προεδρίας της καθημερινά κακοποιούσε τους συνεργάτες της -πολλούς μάλιστα μαθαίνουμε ότι τους έχει αφήσει και απλήρωτους, αυτά πρέπει να τα αποδείξει- και η οποία σήμερα κουνάει το δάχτυλο στην πλειοψηφία. 
Ευχαριστώ. 
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Αθανάσιος Μπούρας): Ωραία. 
ΑΛΕΞΑΝΔΡΟΣ ΚΑΖΑΜΙΑΣ: Κύριε Πρόεδρε, τον λόγο παρακαλώ. 
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Αθανάσιος Μπούρας): Ο κ. Καζαμίας έχει τον λόγο για να κάνει παρέμβαση, ως Κοινοβουλευτικός Εκπρόσωπος. 
ΑΛΕΞΑΝΔΡΟΣ ΚΑΖΑΜΙΑΣ: Ακριβώς. 
Ακούσαμε τώρα τον κ. Μαρκόπουλο να προσποιείται, να παριστάνει, ότι η Νέα Δημοκρατία φέρεται εδώ θεσμικά. Ποιος; Ο «…» της Νέας Δημοκρατίας ο οποίος διακόπτει σε κάθε συνεδρίαση, ο οποίος σηκώνεται και φωνάζει … 
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Αθανάσιος Μπούρας): Κοιτάξτε, κύριε Καζαμία, επειδή τίθενται προσωπικά θέματα, τέτοιες λέξεις εγώ δεν τις επιτρέπω και τις διαγράφω. 
ΖΩΗ ΚΩΝΣΤΑΝΤΟΠΟΥΛΟΥ (Πρόεδρος της Πλεύσης Ελευθερίας): Ενώ στη συκοφαντία σε μένα, τις επιτρέπετε;
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Αθανάσιος Μπούρας): Θα μιλήσετε με πολιτικά επιχειρήματα και όχι με αυτόν τον τρόπο. 
Συνεχίστε.
ΑΛΕΞΑΝΔΡΟΣ ΚΑΖΑΜΙΑΣ: Ο αποκλεισμός, κύριε Πρόεδρε, είναι μία πρακτική που χρησιμοποιούν οι ακροδεξιοί στην πολιτική και όταν τον καταγγέλλουμε, θα πρέπει να μπορούμε να τον καταγγέλλουμε. Εάν απαγορεύετε εσείς τη χρήση τέτοιων λέξεων, σημαίνει ότι θέλετε να μην καταγγέλλεται ο τραμπουκισμός. 
Ο κ. Μαρκόπουλος ο οποίος έχει καταμηνυθεί και από την κ. Κωνσταντοπούλου και ο οποίος μας παριστάνει τώρα τον θεσμικό, είναι ο πρώην Πρόεδρος της Εξεταστικής για το έγκλημα των Τεμπών, ο οποίος χρησιμοποιούσε τις χυδαιότερες εκφράσεις που έχει ακούσει η Βουλή σε αυτήν την περίοδο. Είναι ο άνθρωπος ο οποίος συνέχεια σηκώνεται και φωνάζει, απειλούσε τις προάλλες όρθιος την κ. Γεροβασίλη επειδή θεώρησε ότι έχει παραβιάσει τη δεοντολογία στη συζήτηση…
ΖΩΗ ΚΩΝΣΤΑΝΤΟΠΟΥΛΟΥ (Πρόεδρος της Πλεύσης Ελευθερίας): …ότι δεν προέδρευε καλά ως γυναίκα. 
ΑΛΕΞΑΝΔΡΟΣ ΚΑΖΑΜΙΑΣ: Ακριβώς. Της είπε ότι δεν προέδρευε καλά γιατί ήταν γυναίκα. Το πόσο σεξισμός έχει βγει από τον κ. Μαρκόπουλο δεν περιγράφεται. Και έρχεται τώρα να μας πει ότι είναι θεσμική παράταξη. 
Κύριε Μαρκόπουλε, δεν ήσασταν καν πάνω και δεν έχετε ιδέα γιατί μιλάτε. Συνήθως, δεν έχετε ιδέα γιατί μιλάτε, αλλά στην προκειμένη περίπτωση δεν έχετε καθόλου ιδέα για τη μιλάτε. 
Θέλω να σας πω ότι η Πλεύση Ελευθερίας μπορεί να σας κάνει την κριτική αυτή, αλλά οι δέκα πρώην Υπουργοί και τα στελέχη σας παραμονές του συνεδρίου που έγραψαν μια επιστολή και λένε ότι η Νέα Δημοκρατία ενδιαφέρεται μόνο για τη συγκέντρωση της εξουσίας και τη χειραγώγηση της κοινωνίας, και αυτοί ψέματα λένε; Γιατί τα λένε αυτά; Μήπως επειδή σας ξέρουν και από μέσα και απ’ έξω; 
(Χειροκροτήματα από την πτέρυγα της Πλεύσης Ελευθερίας)
Οι αξίες όλες συνθλίβονται λένε, από μία εξουσία που έχει προ πολλού απομακρυνθεί από τις αρχές της. 
ΔΗΜΗΤΡΙΟΣ ΜΑΡΚΟΠΟΥΛΟΣ: (Δεν ακούστηκε.)
ΑΛΕΞΑΝΔΡΟΣ ΚΑΖΑΜΙΑΣ: Η σιωπή, κύριε Μαρκόπουλε, να μην διακόπτετε, εσείς που είστε θεσμικός. Αυτά για τη θεσμικότητα,  δεν έχετε ιδέα τι είναι θεσμικότητα. Διαρκώς λέτε ψέματα, διαρκώς χρησιμοποιείτε συκοφαντίες, όπως κάνατε και τώρα με την περίπτωση, στην οποία αναφέρεστε και βεβαίως, δεν λέτε τίποτα ποτέ ειλικρινές και αληθινό για τα ατέλειωτα σκάνδαλα διαφθοράς, στα οποία η παράταξή σας είναι βουτηγμένη. Όλα αυτά τα κάνετε, για να αποπροσανατολίσετε την κοινή γνώμη και να μη βλέπει τη διαφθορά στην οποία είστε μέσα. Έχετε δεκάδες πλέον Βουλευτές που έχουν δικογραφίες από την Ευρωπαϊκή Εισαγγελία εις βάρος τους για το σκάνδαλο του ΟΠΕΚΕΠΕ. 
Μεθοδεύετε τα πάντα, παρεμβαίνοντας στη δικαστική εξουσία, για να μην αποκαλυφθεί η αλήθεια για το σκάνδαλο των υποκλοπών. Και  μας λέτε εμάς για θεσμικότητα;  Κοιτάξτε τα χάλια τα δικά σας πρώτα και μετά να γυρνάτε να μιλάτε για τους άλλους.
 Ευχαριστώ.
ΖΩΗ ΚΩΝΣΤΑΝΤΟΠΟΥΛΟΥ (Πρόεδρος της Πλεύσης Ελευθερίας):  Κύριε Πρόεδρε, ζητώ τον λόγο επί προσωπικού. 
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Αθανάσιος Μπούρας): Προσωπικό δεν υπάρχει. 
ΖΩΗ ΚΩΝΣΤΑΝΤΟΠΟΥΛΟΥ (Πρόεδρος της Πλεύσης Ελευθερίας): Με εξύβρισε. 
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Αθανάσιος Μπούρας):  Εξηγήστε σε τι έγκειται το  προσωπικό για να αποφασίσω εγώ, εάν υπάρχει προσωπικό. Πείτε μου ποιο είναι το προσωπικό μόνο, εγώ θα το κρίνω. 
ΖΩΗ ΚΩΝΣΤΑΝΤΟΠΟΥΛΟΥ (Πρόεδρος της Πλεύσης Ελευθερίας):  Το προσωπικό είναι ότι ο κ. Μαρκόπουλος με συκοφάντησε και με εξύβρισε. Ισχυρίστηκε ψευδή για εμένα, υιοθέτησε και επανέλαβε συκοφαντία για την οποία έχει καταμηνυθεί  από τις 23 Απριλίου του 2026 και ο ίδιος και ο κ. Γεωργιάδης και οι άλλοι συκοφάντες. Έχουν καταμηνυθεί και για κακουργήματα συνιστώντα εγκληματική οργάνωση και ως υπόλογος για εναντίον μου αδικήματα. Πήρε τον λόγο για να συκοφαντήσει με τον ίδιο τρόπο που οργανωμένα πήρε τον λόγο για να συκοφαντήσει και να μην μου δοθεί η δυνατότητα απάντησης. 
Εχθές ο Υπουργός Υγείας -υποτίθεται- Γεωργιάδης ο οποίος μαζί με τον Μαρκόπουλο αυτό το οποίο είχανε να προσφέρουν στη δημόσια υγεία ήταν να επιδράμουν στο Νοσοκομείο της Νίκαιας με ένστολους κρανοφόρους χωρίς διακριτικά αστυνομικούς, να τους τραμπουκίζουν. Τον συνόδευε ο Μαρκόπουλος. Να συλλάβουν ο Υπουργός και ο Βουλευτής γιατρό μαχόμενο, να τον έχουν πισθάγκωνα μπροστά τους δεμένο και να του λέει ο Γεωργιάδης αυτόφωρο σαν να είναι ο ανθρωποφύλακας της Γκεστάπο και μέσα σε όλα αυτά, ο Μαρκόπουλος πήρε τον λόγο για να επαναλάβει μια συκοφαντία, η οποία είναι αισχρή και ελεεινή. 
Κύριε Μαρκόπουλε και κύριε Γεωργιάδη, κάθε φορά που θα ισχυρίζεστε ψευδώς ότι υπάρχει εργαζόμενος ή  εργαζόμενη -εν προκειμένω μία κ. Καρακίτσου, που προφανώς πολλά λεφτά της δώσατε, για να λέει τόσα ψέματα- ότι υπάρχει που είναι απλήρωτος, ενώ εργάζεται, θα μηνύεστε.
ΔΗΜΗΤΡΙΟΣ ΜΑΡΚΟΠΟΥΛΟΣ: Εσείς να δείτε πόσες φορές θα μηνυθείτε.  
ΖΩΗ ΚΩΝΣΤΑΝΤΟΠΟΥΛΟΥ (Πρόεδρος της Πλεύσης Ελευθερίας): Η κ. Καρακίτσου έπαψε να εργάζεται από τα μέσα Φεβρουαρίου του 2025, δεν εργάστηκε ποτέ έκτοτε, δεν διεκδίκησε ποτέ έκτοτε δεδουλευμένα, αντιθέτως, έστελνε μηνύματα τα οποία είναι όλα γραπτά και λένε πόσο ευχαριστεί, πόσο με εκτιμά, πόσο εκτιμά την Πλεύση Ελευθερίας. 
Είναι γνωστό ότι η γυναίκα αυτή, πρώτον, κάνει καριέρα ως τραγουδίστρια, έχει κλεισμένες δημόσιες εμφανίσεις, ως τραγουδίστρια από τον Μάρτιο του 2025 και μετά, που τις ξέρετε.
Βρισκόταν στην Πάρο και όχι στην Αθήνα να δουλεύει για την Πλεύση Ελευθερίας όλο το διάστημα που εσείς ισχυρίζεστε ψευδώς και συκοφαντικώς ότι δήθεν ήταν εργαζόμενη. Έχει κάνει δημόσιες αναρτήσεις από την Πάρο με μαγιό σε ημέρες που εμείς εδώ δίναμε τη μάχη κατά των πολιτικών σας. Και τις ξέρετε αυτές τις αναρτήσεις. Φυλούσε παιδάκι στην Πάρο και γνωρίζουν και οι τοπικοί άνθρωποι της Πάρου και η κ. Κεφαλά και άλλοι μάρτυρες ότι ήταν νταντά σε παιδάκι στην Πάρο για πάρα πολλούς μήνες. Και όλα αυτά τα οποία λέτε είναι χυδαία ψεύδη τα οποία οργανώσατε όλοι μαζί, εσείς, ο Γεωργιάδης, η Πολύζου, ο Κουσουλός, όλος αυτός ο εσμός των παρακρατικών, που θέλετε να οργανώσετε ψευδή για να πλήξετε το τίμημα που βρίσκεται στο πλευρό των εργαζομένων που εσείς εξουθενώνετε και εσείς απολύετε. 
Τη γιατρό που έκλαιγε την είδατε, κύριε ή της κατεβάσατε το βίντεο; Τους εργαζόμενους που αγωνίζονται τους είδατε ή τους κατεβάζετε τα βίντεο; Δεν ντρέπεστε με ψέματα χυδαία να προσπαθείτε να συκοφαντήσετε αυτούς που πραγματικά αγωνίζονται. 
Ευχαριστώ. 
(Χειροκροτήματα από την πτέρυγα της Πλεύσης Ελευθερίας)
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Αθανάσιος Μπούρας): Κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, γίνεται γνωστό στο Σώμα ότι από τα άνω δυτικά θεωρεία παρακολουθούν τη συνεδρίαση, αφού ενημερώθηκαν για την ιστορία του κτιρίου και τον τρόπο οργάνωσης και λειτουργίας της Βουλής και ξεναγήθηκαν στην έκθεση της Αίθουσας «Ελευθέριος Βενιζέλος», είκοσι επτά μαθήτριες και μαθητές και τέσσερις συνοδοί εκπαιδευτικοί από το 15ο Δημοτικό Σχολείο Χανίων. 
Η Βουλή σάς καλωσορίζει. Σας ευχόμαστε καλή πρόοδο.
(Χειροκροτήματα από όλες τις πτέρυγες της Βουλής)
Κύριε Υπουργέ, έχετε ζητήσει τον λόγο επί προσωπικού.
Στη συνέχεια σταματάει το θέμα το προσωπικό. 
ΖΩΗ ΚΩΝΣΤΑΝΤΟΠΟΥΛΟΥ (Πρόεδρος της Πλεύσης Ελευθερίας): Όχι, δεν σταματάει…
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Αθανάσιος Μπούρας): Ακούστε κάτι, κυρία Πρόεδρε.
ΔΗΜΗΤΡΙΟΣ ΜΑΡΚΟΠΟΥΛΟΣ: … (Δεν ακούστηκε)
 ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Αθανάσιος Μπούρας): Σας παρακαλώ, κύριε Μαρκόπουλε. Εγώ μιλώ. 
Η διαδικασία θα τελειώσει, διότι το πινγκ πονγκ των προσωπικών θα τελειώσει. Σας άφησα πάρα πολύ χρόνο. Είπατε όχι μόνο αυτά που θέλατε, αλλά πολύ περισσότερα. Θα απαντήσει ο Υπουργός με την παράκληση ότι πρέπει και οι συνάδελφοι μου διαμαρτύρονται που έχουν δύο μέρες εδώ για να ολοκληρωθεί ένα σημαντικό νομοσχέδιο που αναφέρεται στην υγεία. 
ΖΩΗ ΚΩΝΣΤΑΝΤΟΠΟΥΛΟΥ (Πρόεδρος της Πλεύσης Ελευθερίας): Κενά είναι τα έδρανα!
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Αθανάσιος Μπούρας): Δεν σας διέκοψε κανένας, κυρία Πρόεδρε. 
Κύριε Υπουργέ, σας παρακαλώ δώστε την απάντησή σας και θα πάμε στις δευτερολογίες των ειδικών αγορητών. 
ΖΩΗ ΚΩΝΣΤΑΝΤΟΠΟΥΛΟΥ (Πρόεδρος της Πλεύσης Ελευθερίας): Μετά έχω παρέμβαση.
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Αθανάσιος Μπούρας): Την παρέμβαση τη δικαιούστε. Μόνο την παρέμβαση.
ΖΩΗ ΚΩΝΣΤΑΝΤΟΠΟΥΛΟΥ (Πρόεδρος της Πλεύσης Ελευθερίας): Και μετά την ομιλία μου. 
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Αθανάσιος Μπούρας): Και την ομιλία, προφανώς. 
Και να πάμε στις δευτερολογίες. Το ξεκαθαρίζω για να μην υπάρχει παρεξήγηση. Εξηγούμαι για να μην παρεξηγούμαι. 
Κύριε Υπουργέ, έχετε τον λόγο επί προσωπικού, όπως κι εγώ διαπίστωσα. 
ΣΠΥΡΙΔΩΝ-ΑΔΩΝΙΣ ΓΕΩΡΓΙΑΔΗΣ (Υπουργός Υγείας): Για να εξηγήσω πού έγκειται το προσωπικό, όπως λέει ο Κανονισμός, η κυρία Πρόεδρος στα διάφορα που είπε εναντίον μου, είπε ότι στην κυρία αυτή δώσαμε λεφτά για να πει αυτά που είπε. Νομίζω δεν χρειάζεται να εξηγήσω περαιτέρω γιατί αυτό είναι αυθωρεί και παρά χρήμα συκοφαντικό και ο ορισμός του προσωπικού. Για να μην στεναχωρηθούν κάποιοι συνάδελφοι που πήρα τον λόγο. Όπως βλέπετε σήμερα   δεν έχω μιλήσει καθόλου. 
Η κυρία Πρόεδρος της Πλεύσης Ελευθερίας πριν από λίγο ξεπέρασε και τον χειρότερο της εαυτό. Έχει μία αντιδικία με μία κυρία.
ΖΩΗ ΚΩΝΣΤΑΝΤΟΠΟΥΛΟΥ (Πρόεδρος της Πλεύσης Ελευθερίας): Καμία αντιδικία δεν έχω.
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Αθανάσιος Μπούρας): Μη διακόπτετε! Δεν διακοπήκατε καθόλου. Θα ακούσετε την απάντηση.
ΣΠΥΡΙΔΩΝ-ΑΔΩΝΙΣ ΓΕΩΡΓΙΑΔΗΣ (Υπουργός Υγείας): Θέλω να μπορώ να εκφράσω τη γνώμη μου χωρίς διακοπή.
ΖΩΗ ΚΩΝΣΤΑΝΤΟΠΟΥΛΟΥ (Πρόεδρος της Πλεύσης Ελευθερίας): (…)
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Αθανάσιος Μπούρας): Σας παρακαλώ. Η λέξη αυτή δεν θα καταγράφεται.
ΖΩΗ ΚΩΝΣΤΑΝΤΟΠΟΥΛΟΥ (Πρόεδρος της Πλεύσης Ελευθερίας): (…)
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Αθανάσιος Μπούρας): Απευθύνομαι στη γραμματεία. 
Σας παρακαλώ, κυρία Πρόεδρε, να κρατήσουμε το επίπεδο. Όταν μάλιστα ανήγγειλα ότι μας παρακολουθούν παιδιά του δημοτικού σχολείου. Σας παρακαλώ. Αυτό το πρότυπο θα καλλιεργήσουμε; 
ΖΩΗ ΚΩΝΣΤΑΝΤΟΠΟΥΛΟΥ (Πρόεδρος της Πλεύσης Ελευθερίας): Να βλέπουν τι είναι ο φασισμός. 
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Αθανάσιος Μπούρας): Σας παρακαλώ πάρα πολύ όλους.
Απευθύνομαι σε όλους και παρακαλώ σύνεση, ψυχραιμία και σεμνότητα. Τίποτα άλλο. 
ΣΠΥΡΙΔΩΝ-ΑΔΩΝΙΣ ΓΕΩΡΓΙΑΔΗΣ (Υπουργός Υγείας): Η πρώην εργαζόμενη -πρώην σύμφωνα με όσα είπε η κ. Κωνσταντοπούλου, γιατί είπε ήταν εργαζόμενη μέχρι αρχές του 2025- της κ. Κωνσταντοπούλου στην Πλεύση Ελευθερίας και νυν κουνιάδα της κ. Κεφαλά, της Κοινοβουλευτικής Εκπροσώπου, μάθαμε από τον Τύπο -από εκεί το έμαθα εγώ- και συγκεκριμένα από την εφημερίδα  «Μπαμ» του κ. Κουσουλού…
ΖΩΗ ΚΩΝΣΤΑΝΤΟΠΟΥΛΟΥ (Πρόεδρος της Πλεύσης Ελευθερίας): Ναι, πρώτος πρώτος το έμαθες.
 ΣΠΥΡΙΔΩΝ-ΑΔΩΝΙΣ ΓΕΩΡΓΙΑΔΗΣ (Υπουργός Υγείας): …ότι πήγε και έκανε καταγγελία εναντίον της στην Επιθεώρηση Εργασίας. 
ΖΩΗ ΚΩΝΣΤΑΝΤΟΠΟΥΛΟΥ (Πρόεδρος της Πλεύσης Ελευθερίας): Πριν την κάνει τη μάθατε. 
ΣΠΥΡΙΔΩΝ-ΑΔΩΝΙΣ ΓΕΩΡΓΙΑΔΗΣ (Υπουργός Υγείας): Έκανε καταγγελία εναντίον της στην Επιθεώρηση Εργασίας. 
ΖΩΗ ΚΩΝΣΤΑΝΤΟΠΟΥΛΟΥ (Πρόεδρος της Πλεύσης Ελευθερίας): Πριν την κάνει το δημοσιεύσατε. 
ΣΠΥΡΙΔΩΝ-ΑΔΩΝΙΣ ΓΕΩΡΓΙΑΔΗΣ (Υπουργός Υγείας): Κύριε Πρόεδρε, θα σταματήσετε τον χρόνο. Πραγματικά, δεν μπορώ. Ειλικρινά σας το λέω. 
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Αθανάσιος Μπούρας): Σας παρακαλώ θερμά. Μη διακόπτετε. Υπάρχουν αντοχές και σ’ εμένα. 
ΣΠΥΡΙΔΩΝ-ΑΔΩΝΙΣ ΓΕΩΡΓΙΑΔΗΣ (Υπουργός Υγείας): Αυτό είναι πρωτοφανές! 
ΖΩΗ ΚΩΝΣΤΑΝΤΟΠΟΥΛΟΥ (Πρόεδρος της Πλεύσης Ελευθερίας): Δεν έχετε δει τίποτα ακόμα.
ΔΗΜΗΤΡΙΟΣ ΜΑΡΚΟΠΟΥΛΟΣ: Μας απειλείτε; 
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Αθανάσιος Μπούρας): Κυρία Πρόεδρε, έχετε λόγο. Θα μιλήσετε. 
ΔΗΜΗΤΡΙΟΣ ΜΑΡΚΟΠΟΥΛΟΣ: Μας απειλείτε; Πάτε καλά; Το μυαλό σας είναι στη θέση του; 
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Αθανάσιος Μπούρας): Κύριε Μαρκόπουλε, σας παρακαλώ. 
ΔΗΜΗΤΡΙΟΣ ΜΑΡΚΟΠΟΥΛΟΣ: Να μας απειλεί, κύριε Πρόεδρε; 
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Αθανάσιος Μπούρας): Κύριε Μαρκόπουλε, θα με αναγκάσετε να επιβάλω ποινές.  
ΔΗΜΗΤΡΙΟΣ ΜΑΡΚΟΠΟΥΛΟΣ: Εγώ; 
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Αθανάσιος Μπούρας): Σε οποιονδήποτε.
ΔΗΜΗΤΡΙΟΣ ΜΑΡΚΟΠΟΥΛΟΣ: Θα μπορέσετε να το περιορίσετε αυτό; 
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Αθανάσιος Μπούρας): Μιλώ γενικότερα. 
ΔΗΜΗΤΡΙΟΣ ΜΑΡΚΟΠΟΥΛΟΣ: Τι γενικότερα. Ειδικότερα να μιλάτε. Μας απειλεί; Μήπως θα μας δείρει κιόλας; 
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Αθανάσιος Μπούρας): Παράκληση θερμή. 
Κύριε Υπουργέ, ορίστε. Σας παρακαλώ.
ΣΠΥΡΙΔΩΝ-ΑΔΩΝΙΣ ΓΕΩΡΓΙΑΔΗΣ (Υπουργός Υγείας): Ναι, αλλά βάλτε τον χρόνο από την αρχή. 
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Αθανάσιος Μπούρας): Ναι, ναι, τον χρόνο.
ΖΩΗ ΚΩΝΣΤΑΝΤΟΠΟΥΛΟΥ (Πρόεδρος της Πλεύσης Ελευθερίας): Είκοσι φορές από την αρχή ο χρόνος.
ΣΠΥΡΙΔΩΝ-ΑΔΩΝΙΣ ΓΕΩΡΓΙΑΔΗΣ (Υπουργός Υγείας): Η πρώην εργαζομένη και νυν κουνιάδα της κ. Κεφαλά, η κ. Καρακίτσιου, πήγε στην Επιθεώρηση Εργασίας κι  έκανε κάποιες καταγγελίες. Εγώ αυτό το έμαθα από τον Τύπο.
ΖΩΗ ΚΩΝΣΤΑΝΤΟΠΟΥΛΟΥ (Πρόεδρος της Πλεύσης Ελευθερίας): Δεν πήγε.
ΣΠΥΡΙΔΩΝ-ΑΔΩΝΙΣ ΓΕΩΡΓΙΑΔΗΣ (Υπουργός Υγείας): Ως πρώην Υπουργός Εργασίας, σας διαβεβαιώ ότι οι καταγγελίες ενός εργαζόμενου πια δεν είναι όπως παλιά, ζήτημα ισχυρισμού του ενός είτε του άλλου, όπου πάντα η κ. Κωνσταντοπούλου θα έλεγε ότι ο εργαζόμενος έχει πάντα δίκιο στην καταγγελία και όχι η επιχείρηση, γιατί πλέον έχουμε ηλεκτρονικά συστήματα καταγραφής. Στα ηλεκτρονικά συστήματα, δηλαδή στην ΕΡΓΑΝΗ, απεδείχθη από τα έγγραφα που έχουν δημοσιευθεί ότι η συγκεκριμένη κ. Καρακίτσου είναι εργαζομένη της Πλεύσης Ελευθερίας δηλωμένη στην ΕΡΓΑΝΗ. 
ΖΩΗ ΚΩΝΣΤΑΝΤΟΠΟΥΛΟΥ (Πρόεδρος της Πλεύσης Ελευθερίας): Τι λέτε, κύριε;
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Αθανάσιος Μπούρας): Μη διακόπτετε.
ΣΠΥΡΙΔΩΝ-ΑΔΩΝΙΣ ΓΕΩΡΓΙΑΔΗΣ (Υπουργός Υγείας): Προ ολίγου, κύριε Πρόεδρε, η κυρία Πρόεδρος της Πλεύσης Ελευθερίας είπε: «Σταμάτησε να είναι εργαζομένη μου από τον Φεβρουάριο του 2025». Και μετά προχώρησε σε διάφορους χαρακτηρισμούς κατά της κ. Καρακίτσου.  Με συγχωρείτε, κυρία Κεφαλά.  Εγώ δεν θέλω να μπω οικογενειακά σας.
ΖΩΗ ΚΩΝΣΤΑΝΤΟΠΟΥΛΟΥ (Πρόεδρος της Πλεύσης Ελευθερίας): Καθόλου δεν θέλετε.
ΣΠΥΡΙΔΩΝ-ΑΔΩΝΙΣ ΓΕΩΡΓΙΑΔΗΣ (Υπουργός Υγείας): Αλλά το να ακούω δίπλα να λέει για την κουνιάδα σας ότι την είδαν με μαγιό κλπ., εμένα μου προκαλεί αηδία. Δηλαδή, πρέπει να μάθω εγώ στη Βουλή και ο ελληνικός λαός αν η κ.  Καρακίτσου θέλει να βγαίνει φωτογραφία με μαγιό. Πρόκειται περί αίσχους! 
ΖΩΗ ΚΩΝΣΤΑΝΤΟΠΟΥΛΟΥ (Πρόεδρος της Πλεύσης Ελευθερίας): Εσείς το φέρατε! Τώρα θα τ’ ακούσετε όλα. 
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Αθανάσιος Μπούρας): Σας παρακαλώ, κυρία Πρόεδρε.
ΣΠΥΡΙΔΩΝ-ΑΔΩΝΙΣ ΓΕΩΡΓΙΑΔΗΣ (Υπουργός Υγείας): Πρόκειται περί αίσχους πραγματικά! Κι εσείς θα έπρεπε υπερασπιστείτε την τιμή και την υπόληψη της κουνιάδας σας από αυτά τα αίσχη. 
ΖΩΗ ΚΩΝΣΤΑΝΤΟΠΟΥΛΟΥ (Πρόεδρος της Πλεύσης Ελευθερίας): Εσείς είστε το αίσχος το κινούμενο! 
ΣΠΥΡΙΔΩΝ-ΑΔΩΝΙΣ ΓΕΩΡΓΙΑΔΗΣ (Υπουργός Υγείας): Έρχομαι λοιπόν…
ΖΩΗ ΚΩΝΣΤΑΝΤΟΠΟΥΛΟΥ (Πρόεδρος της Πλεύσης Ελευθερίας): Το βδέλυγμα είστε! Το βδέλυγμα! 
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Αθανάσιος Μπούρας): Κυρία Πρόεδρε, σας παρακαλώ. 
ΖΩΗ ΚΩΝΣΤΑΝΤΟΠΟΥΛΟΥ (Πρόεδρος της Πλεύσης Ελευθερίας): Ακούτε τι λέει; 
ΣΠΥΡΙΔΩΝ-ΑΔΩΝΙΣ ΓΕΩΡΓΙΑΔΗΣ (Υπουργός Υγείας): Κύριε Πρόεδρε…
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Αθανάσιος Μπούρας): Ακουστήκατε. Κι εσείς είπατε ένα σωρό πράγματα. 
ΖΩΗ ΚΩΝΣΤΑΝΤΟΠΟΥΛΟΥ (Πρόεδρος της Πλεύσης Ελευθερίας): Ακούτε τι λέει; Το βδέλυγμα! 
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Αθανάσιος Μπούρας): Θα απαντήσει ο Υπουργός και ο ελληνικός λαός βγάζει συμπεράσματα. Μας παρακολουθεί. 
Συνεχίστε, κύριε Υπουργέ. 
ΣΠΥΡΙΔΩΝ-ΑΔΩΝΙΣ ΓΕΩΡΓΙΑΔΗΣ (Υπουργός Υγείας): Καταθέτω για Πρακτικά της Βουλής των Ελλήνων…
ΖΩΗ ΚΩΝΣΤΑΝΤΟΠΟΥΛΟΥ (Πρόεδρος της Πλεύσης Ελευθερίας): Το βδέλυγμα! Ο φασίστας!
ΣΠΥΡΙΔΩΝ-ΑΔΩΝΙΣ ΓΕΩΡΓΙΑΔΗΣ (Υπουργός Υγείας): Είπε προηγουμένως η κυρία Πρόεδρος ότι η κ. Καρακίτσου έπαυσε να είναι εργαζομένη της τον Φεβρουάριο του 2025. Σας καταθέτω για Πρακτικά από την ΑΑΔΕ δήλωση της φορολογίας όπου η Πλεύση Ελευθερίας έχει δηλώσει ότι το έτος 2025 έχει πληρώσει στην κ. Καρακίτσου 24.462 ευρώ. Πάρτε το.
(Στο σημείο αυτό ο Υπουργός Υγείας κ. Σπυρίδων-Άδωνις Γεωργιάδης  καταθέτει για τα Πρακτικά το προαναφερθέν έγγραφο, το οποίο βρίσκεται στο αρχείο του Τμήματος Γραμματείας της Διεύθυνσης Στενογραφίας και  Πρακτικών της Βουλής)
ΖΩΗ ΚΩΝΣΤΑΝΤΟΠΟΥΛΟΥ (Πρόεδρος της Πλεύσης Ελευθερίας): Όλο ψέματα! 
ΣΠΥΡΙΔΩΝ-ΑΔΩΝΙΣ ΓΕΩΡΓΙΑΔΗΣ (Υπουργός Υγείας): Πάρτε το! Είναι το επίσημο χαρτί από την πλατφόρμα της ΑΑΔΕ.
ΔΗΜΗΤΡΙΟΣ ΜΑΡΚΟΠΟΥΛΟΣ: Τι είναι αυτό το χάλι, κύριε Πρόεδρε;
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Αθανάσιος Μπούρας): Ξέρετε να υπάρχει άλλη μέθοδος; Αν την γνωρίζετε, ελάτε εδώ εσείς. 
ΣΠΥΡΙΔΩΝ-ΑΔΩΝΙΣ ΓΕΩΡΓΙΑΔΗΣ (Υπουργός Υγείας): Σύμφωνα με τη δήλωση…
ΖΩΗ ΚΩΝΣΤΑΝΤΟΠΟΥΛΟΥ (Πρόεδρος της Πλεύσης Ελευθερίας): Έχετε σταματήσει και τον χρόνο!
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Αθανάσιος Μπούρας): Σας παρακαλώ. Όταν διακόπτετε σταματάω το ρολόι. Σταματήστε για να ολοκληρώσει. Δεν είναι δυνατόν. Εγώ παρακολουθώ δύο μέρες. Κάποιοι άνθρωποι από κάτω είναι δύο μέρες.
ΖΩΗ ΚΩΝΣΤΑΝΤΟΠΟΥΛΟΥ (Πρόεδρος της Πλεύσης Ελευθερίας): Άδεια τα έδρανά σας! 
 ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Αθανάσιος Μπούρας): Κατά σύμπτωση οι περισσότεροι είναι άνθρωποι που υπηρετούν την υγεία. Οι περισσότεροι, δεν ξέρω αν όλοι είναι γιατροί.
ΖΩΗ ΚΩΝΣΤΑΝΤΟΠΟΥΛΟΥ (Πρόεδρος της Πλεύσης Ελευθερίας): Ποιος;  Υπηρετεί ο Γεωργιάδης την υγεία; 
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Αθανάσιος Μπούρας): Συζητούν ένα νομοσχέδιο και περιμένει ο ελληνικός λαός να βρει λύσεις.
ΖΩΗ ΚΩΝΣΤΑΝΤΟΠΟΥΛΟΥ (Πρόεδρος της Πλεύσης Ελευθερίας): Είναι ο Μαρκόπουλος…
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Αθανάσιος Μπούρας): Ολοκληρώστε, κύριε Υπουργέ. Έχετε το ένα λεπτό.
ΣΠΥΡΙΔΩΝ-ΑΔΩΝΙΣ ΓΕΩΡΓΙΑΔΗΣ (Υπουργός Υγείας): Κατέθεσα, λοιπόν, στη Βουλή το επίσημο έγγραφο, όπου το ίδιο κόμμα που λέγεται Πλεύση Ελευθερίας…
ΖΩΗ ΚΩΝΣΤΑΝΤΟΠΟΥΛΟΥ (Πρόεδρος της Πλεύσης Ελευθερίας): …(Δεν ακούστηκε)
ΣΠΥΡΙΔΩΝ-ΑΔΩΝΙΣ ΓΕΩΡΓΙΑΔΗΣ (Υπουργός Υγείας): …έχει δηλώσει στην ΑΑΔΕ ότι ήταν εργαζόμενη και ότι την έχει πληρώσει 24.000 ευρώ μέσα στο 2025.
ΖΩΗ ΚΩΝΣΤΑΝΤΟΠΟΥΛΟΥ (Πρόεδρος της Πλεύσης Ελευθερίας): …(Δεν ακούστηκε)
ΣΠΥΡΙΔΩΝ-ΑΔΩΝΙΣ ΓΕΩΡΓΙΑΔΗΣ (Υπουργός Υγείας): Άρα, η δήλωση που ακούσαμε προηγουμένως ότι έπαψε να είναι εργαζόμενη από τον Φεβρουάριο 2025 είναι αυθωρεί και παραχρήμα ψευδής από το έγγραφο.
(Στο σημείο αυτό κτυπάει προειδοποιητικά το κουδούνι λήξεως του χρόνου ομιλίας του κυρίου Υπουργού)
Και θέλω να πω εδώ κάτι, κύριε Πρόεδρε. Καλώ την Επιθεώρηση Εργασίας, την Ανεξάρτητη Αρχή, να τελειώσει επιτέλους τον έλεγχο και να αποφασίσει η Ανεξάρτητη Αρχή εάν υπάρχει παράβαση ή όχι, διότι έχει γίνει η καταγγελία από την εργαζόμενη εδώ και πάνω από δύο μήνες, έχει πάρει η κ. Κωνσταντοπούλου τέσσερις αναβολές, μετά...
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Αθανάσιος Μπούρας): Ολοκληρώσατε, κύριε Υπουργέ, ολοκληρώσατε.
ΖΩΗ ΚΩΝΣΤΑΝΤΟΠΟΥΛΟΥ (Πρόεδρος της Πλεύσης Ελευθερίας): Κύριε Πρόεδρε, θα ήθελα τον λόγο.
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Αθανάσιος Μπούρας): Θέλετε τη δεύτερη παρέμβαση; 
ΖΩΗ ΚΩΝΣΤΑΝΤΟΠΟΥΛΟΥ (Πρόεδρος της Πλεύσης Ελευθερίας): Ναι.
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Αθανάσιος Μπούρας): Έχετε την τελευταία σας παρέμβαση για τρία λεπτά. 
ΖΩΗ ΚΩΝΣΤΑΝΤΟΠΟΥΛΟΥ (Πρόεδρος της Πλεύσης Ελευθερίας): Έχω και την ομιλία μου στη συνέχεια. 
Συμβαίνει λοιπόν, αφού ψηφίσατε τον κόφτη, το καταπληκτικό ο Γεωργιάδης μέσα στη Βουλή, με τεχνάσματα των Αντιπροέδρων της Βουλής της Νέας Δημοκρατίας, που πατάνε το κουμπί και σταματάνε το χρονόμετρο, χτες μίλησε επί προσωπικού που δικαιούται δύο συν ένα λεπτό, τρία, μίλησε πέντε λεπτά και σήμερα πρέπει να έχει ξεπεράσει τα έξι λεπτά με τα κουμπιά. Δεν πειράζει, εσείς εκτίθεστε. Εσείς τα ψηφίσατε, εσείς δεν μπορείτε να προσαρμοστείτε σε τίποτα, εσείς είστε εκείνοι που φασίζετε.
Ποιο είναι το πρόβλημα τώρα; Το πρόβλημα, κύριε Γεωργιάδη, είναι ότι όλη αυτή την ιστορία την ξεκινήσατε εσείς στις 12 Φεβρουαρίου. Γιατί; Γιατί σας κατήγγειλα γι’ αυτό ακριβώς που κάνατε ως πρώην Υπουργός Εργασίας και πρώην Υπουργός Ανάπτυξης, ότι επιχειρήσατε να κουκουλώσετε το έγκλημα στη «ΒΙΟΛΑΝΤΑ», ότι δεν είχε καν ανευρεθεί η πέμπτη γυναίκα και βγήκατε στη δημόσια τηλεόραση και διαβεβαιώνατε ότι το εργοστάσιο αυτό, στο οποίο είχε υπογράψει τις άδειες ο Υπουργός σας και κολλητός σας, ο Ψηφιακής Διακυβέρνησης Παπαστεργίου, αυτό το εργοστάσιο δεν είχε άδειες για τίποτα από αυτά τα οποία λειτουργούσαν, είχε χώρους αδήλωτους, με υπογραφή Παπαστέργιου, δηλαδή της Κυβέρνησής σας. Ήταν σε κίνδυνο οι άνθρωποι και τελικά πέντε άνθρωποι εξαϋλώθηκαν, όπως έγινε και στα Τέμπη. 
Εκεί που λέγατε ότι, άμα λέγαμε ότι δεν είναι ασφαλή τα τρένα, δεν θα έμπαινε ο κόσμος στα τρένα, έτσι και στη «ΒΙΟΛΑΝΤΑ» λέγατε ότι ήταν ασφαλές και υποδειγματικό το εργοστάσιο, δεν ήταν εγκαταλελειμμένο. «Όπως γνωρίζω και θυμάμαι», είπατε ως πρώην Υπουργός. Διαβεβαιώσατε δηλαδή το πανελλήνιο για ψεύδη, για να κουκουλώσετε. 
Και καλείτε την Επιθεώρηση Εργασίας να ελέγξει την Πλεύση Ελευθερίας; Δεν ντρέπεστε λίγο; Αντί να μας πείτε γιατί η Επιθεώρηση Εργασίας δεν έλεγξε ποτέ αυτό το εργοστάσιο, αντί να μας πείτε γιατί το κουκουλώσατε, αντί να μας πείτε γιατί προεδρεύει στην Επιθεώρηση Εργασίας πρόσωπο που έχει ακυρωθεί ο διορισμός του από εσάς, κύριε, από το Συμβούλιο της Επικρατείας. Τόσο ανεξάρτητη είναι η Επιθεώρηση Εργασίας που ορίσατε εσείς τον επικεφαλής, το ακύρωσε το Συμβούλιο της Επικρατείας κι εσείς τον κρατήσατε!
Σαν δεν ντρέπεστε! Σαν δεν ντρέπεστε που πήγατε να κουκουλώσετε πέντε θανάτους κι επειδή σας κατήγγειλα, στήσατε μόνοι σας ψευδο-εργατικό. Στήσατε μόνοι ψευδο-εργατικό από πρόσωπο που δεν ήταν εργαζόμενη, είχε πάψει να είναι εργαζόμενη, πήρε χαριστικά κάποια ένσημα που πρέπει να τις ζητηθούν και πίσω και αντί να είναι ευγνώμων, συμπράττει μαζί σας και έκανε και ανάρτηση «κάτι αλλάζει στο ΕΣΥ». «Κάτι αλλάζει στο ΕΣΥ», είπε. Όταν πέθανε η μητέρα της, έκανε ανάρτηση ότι «κάτι αλλάζει στο ΕΣΥ». Είναι καλό. Μπράβο, κύριε Γεωργιάδη. 
Να πουν οι εργαζόμενοι στη Νίκαια. Να πουν οι εργαζόμενοι στα νοσοκομεία. Να πουν οι άνθρωποι που έχουν στενάξει, η παιδίατρος που αναλύθηκε στα κλάματα. Πέντε μέρες εφημερία και μέτραγε με τα δαχτυλάκια της. Κι έλεγε «Είμαι από την Τρίτη και είναι Σάββατο».
Αυτοί να μας πουν αν κάτι αλλάζει στο ΕΣΥ, κύριε Γεωργιάδη, αρνητή του Ολοκαυτώματος, αρνητή των νεκρών του Πολυτεχνείου, αρνητή της γενοκτονίας στη Γάζα, αρνητή του εγκλήματος των Τεμπών, αρνητή του εγκλήματος των υποκλοπών, αρνητή του εγκλήματος στη «ΒΙΟΛΑΝΤΑ», αρνητή του εγκλήματος στον ΟΠΕΚΕΠΕ. 
Αυτά, κύριε Γεωργιάδη, που έχετε μάθει να κόβετε και να ράβετε τις διαδικασίες στα μέτρα σας. Απολογηθείτε.
(Χειροκροτήματα από την πτέρυγα της Πλεύσης Ελευθερίας)
ΣΠΥΡΙΔΩΝ-ΑΔΩΝΙΣ ΓΕΩΡΓΙΑΔΗΣ (Υπουργός Υγείας): Κύριε Πρόεδρε, θα ήθελα τον λόγο επί προσωπικού.
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Αθανάσιος Μπούρας): Ναι, τώρα αν…
ΖΩΗ ΚΩΝΣΤΑΝΤΟΠΟΥΛΟΥ (Πρόεδρος της Πλεύσης Ελευθερίας): Ελάτε τώρα…
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Αθανάσιος Μπούρας): Γιατί να δώσω; Έχετε ακούσει τι είπατε;
ΖΩΗ ΚΩΝΣΤΑΝΤΟΠΟΥΛΟΥ (Πρόεδρος της Πλεύσης Ελευθερίας): Αλήθεια;
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Αθανάσιος Μπούρας): Ναι, αλήθεια. Όμως, δεν θα δώσω τον λόγο, ξέρετε γιατί; Όχι γιατί μου το λέτε εσείς, και κανένας, αλλά γιατί πρέπει να διασφαλίσω το κύρος του Κοινοβουλίου ως εξής. Όλοι θα τακτοποιηθείτε. Υπήρξε προγραμματισμός κοινοβουλευτικού ελέγχου για τις 15.00΄. Υπάρχουν συνάδελφοι που περιμένουν για μείζονα και επείγοντα θέματα των περιφερειών τους.
Γι’ αυτό θα παρακαλέσω θερμά εσάς πρώτα, κύριε Υπουργέ, που πράγματι διέκρινα ότι υπήρξαν πάρα πολλά προσωπικά θέματα, τα διέκρινα αλλά έχετε τη  δευτερολογία σας, διευκολύνετε κι εμένα.
ΖΩΗ ΚΩΝΣΤΑΝΤΟΠΟΥΛΟΥ (Πρόεδρος της Πλεύσης Ελευθερίας): Δεν υπάρχει δευτερολογία.
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Αθανάσιος Μπούρας): Σας παρακαλώ. Έχει δευτερολογία εννέα λεπτά.
ΖΩΗ ΚΩΝΣΤΑΝΤΟΠΟΥΛΟΥ (Πρόεδρος της Πλεύσης Ελευθερίας): Τότε έχω  κι εγώ.
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Αθανάσιος Μπούρας): Εσείς δεν έχετε δευτερολογία.
ΖΩΗ ΚΩΝΣΤΑΝΤΟΠΟΥΛΟΥ (Πρόεδρος της Πλεύσης Ελευθερίας): Πώς έχει ο Υπουργός;
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Αθανάσιος Μπούρας): Είχατε. Ό,τι είχατε, το πήρατε. Έχετε την ομιλία σας. Ο Υπουργός έχει τη δευτερολογία του στο τέλος.
ΖΩΗ ΚΩΝΣΤΑΝΤΟΠΟΥΛΟΥ (Πρόεδρος της Πλεύσης Ελευθερίας): Δεν υπάρχει δευτερολογία.
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Αθανάσιος Μπούρας): Λοιπόν, άλλο συμβιβασμό δεν κάνω.
Καλώ την κ. Γεωργία Κεφαλά ως ειδική αγορήτρια της Πλεύσης Ελευθερίας για τη δευτερολογία της.
Θα ακολουθήσουν όλες οι δευτερολογίες. Μετά τον λόγο θα πάρει η Πρόεδρος της Πλεύσης Ελευθερίας και θα κλείσει με τη δευτερολογία του ο Υπουργός. Τίποτα παραπάνω, τίποτα παρακάτω.
Κυρία Κεφαλά, έχετε τον λόγο.
ΓΕΩΡΓΙΑ (ΤΖΩΡΤΖΙΑ) ΚΕΦΑΛΑ: Ευχαριστώ, κύριε Πρόεδρε.
Τι μαγειρέματα, τι ατμόσφαιρα είναι αυτή καταπληκτική, τι Επιτροπή Δεοντολογίας! Τι είναι αυτά που μαθαίνουμε; Τι κατάλυση των κανόνων; Τόσο πολύ σας ενοχλεί η Πλεύση Ελευθερίας; Είναι αδιανόητο αυτό που ζούμε εδώ.
Κύριε Γεωργιάδη, ήθελα να πω πάρα πολλά για να σας απαντήσω, γιατί φυσικά με στοχοποιείτε κι εμένα. Τα είπε, ήταν καταιγιστική η Πρόεδρός μας. Όμως, θέλω να σας πω κι εγώ κάποια πράγματα, γιατί είπατε πως απορείτε γιατί δεν υπερασπίζομαι εγώ τη νύφη μου.
Και είναι νύφη μου, όχι κουνιάδα μου.
ΣΠΥΡΙΔΩΝ-ΑΔΩΝΙΣ ΓΕΩΡΓΙΑΔΗΣ (Υπουργός Υγείας): Ναι.
ΓΕΩΡΓΙΑ (ΤΖΩΡΤΖΙΑ) ΚΕΦΑΛΑ: Πού να ξέρετε; Εσείς απλά διαλύετε οικογένειες. Δεν έχετε…
ΣΠΥΡΙΔΩΝ-ΑΔΩΝΙΣ ΓΕΩΡΓΙΑΔΗΣ (Υπουργός Υγείας): Εγώ;
ΓΕΩΡΓΙΑ (ΤΖΩΡΤΖΙΑ) ΚΕΦΑΛΑ: Ε βέβαια. Ποιος;
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Αθανάσιος Μπούρας): Μην κάνετε διάλογο και μην δημιουργείτε διαπροσωπικά θέματα.
Κυρία Κεφαλά, απευθυνθείτε προς το Κοινοβούλιο, χωρίς ερωτήσεις στον Υπουργό.
ΓΕΩΡΓΙΑ (ΤΖΩΡΤΖΙΑ) ΚΕΦΑΛΑ: Όχι, απαντάω γιατί με προσβάλλει, κύριε Πρόεδρε. Με προσβάλλει, οπότε πρέπει να του απαντήσω.
Είστε η επιτομή της τοξικότητας, γιατί αυτή είναι η τοξικότητα. Η τοξικότητα δεν είναι ο διάλογος που μπορεί να συμβαίνει και οι χαρακτηρισμοί. Η τοξικότητα είναι αυτή η κάθετη και οριζόντια διαφθορά που έχετε δημιουργήσει στα μήκη και τα πλάτη. Αυτό είναι τοξικότητα. Το να διαφθείρετε τους ανθρώπους και να τους σέρνετε, να σέρνετε τη φήμη τους με στρατιές ανθρώπων και στο διαδίκτυο και στη φυσική ζωή και παντού.
Αν νομίζετε πως εγώ και η Πλεύση Ελευθερίας είμαστε εδώ, είμαστε στο Κοινοβούλιο για να υπερασπιστούμε ψεύτες, κάνετε μεγάλο λάθος. Αυτήν τη δουλειά, κύριε Γεωργιάδη, την κάνετε εσείς. Έχετε άνοιξε την αγκαλιά σας διάπλατα για να έρθουν απατεώνες, ψεύτες, εγκληματίες, εγκληματίες πολέμου. Όλοι χωράνε στην αγκαλιά σας.
Είναι πραγματικά οξύμωρο το ότι είστε Υπουργός Υγείας. Βγήκε ο ΟΗΕ και είπε ότι αν δεν είχε γίνει αυτός ο πόλεμος, θα είχαν σωθεί ογδόντα επτά εκατομμύρια άνθρωποι. Εσείς ως Υπουργός Υγείας τι αισθάνεστε που βάζετε τα μανικετόκουμπα της Αμερικής; Περηφάνια προφανώς για τους συμμάχους σας.
ΣΠΥΡΙΔΩΝ-ΑΔΩΝΙΣ ΓΕΩΡΓΙΑΔΗΣ (Υπουργός Υγείας): Ποιον πόλεμο;
ΓΕΩΡΓΙΑ (ΤΖΩΡΤΖΙΑ) ΚΕΦΑΛΑ: Τον παράνομο πόλεμο που γίνεται Αμερικής, Ισραήλ και Ιράν.
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Αθανάσιος Μπούρας): Στο ακροατήριο, στους συναδέλφους απευθυνθείτε.
ΓΕΩΡΓΙΑ (ΤΖΩΡΤΖΙΑ) ΚΕΦΑΛΑ: Εσείς είστε υπερήφανος γι’ αυτό.
Και πραγματικά άλλα πράγματα έχουμε ορκιστεί όλοι μας σ’ αυτό το Κοινοβούλιο. Το έχετε ξεχάσει προφανώς, γιατί θεωρείτε ότι το ψέμα είναι πολιτική τέχνη. Εγώ το θεωρώ προδοσία πάνω από όλα στον ίδιο σας τον εαυτό.
Και να σας πω κάποια πράγματα για την κ. Καρακίτσου. Όταν ένας άνθρωπος συνομιλεί και συνωμοτεί για πάνω από έξι μήνες, σχεδόν χρόνο, προσπαθώντας να ξεγελάσει και να βλάψει την ίδια της την οικογένεια, προκειμένου να έχει όφελος χρηματικό προφανώς, επειδή αισθάνεται την οποιαδήποτε ματαίωση μπορεί να έχει αισθανθεί από την προσωπική της διαδρομή, αυτό πώς το χαρακτηρίζετε; Πώς χαρακτηρίζετε το ότι κανένα μέλος της οικογένειας μου δεν συνομιλεί με την κ. Καρακίτσου; Κανένα.
ΣΠΥΡΙΔΩΝ-ΑΔΩΝΙΣ ΓΕΩΡΓΙΑΔΗΣ (Υπουργός Υγείας): Και εγώ πώς να το ξέρω;
ΓΕΩΡΓΙΑ (ΤΖΩΡΤΖΙΑ) ΚΕΦΑΛΑ: Εσείς πώς να το ξέρετε; 
Πρώτος - πρώτος τα ξέρετε αυτά. Γιατί η κ. Καρακίτσου, όπως είπε η Πρόεδρος, σας ευχαρίστησε, έγραψε ότι κάτι αλλάζει στο ΕΣΥ. Ένας άνθρωπος που μέχρι χθες έλεγε άλλα, γιατί ξαφνικά διαπίστωσε ότι το ΕΣΥ είναι καταπληκτικό; Γιατί προσπάθησε να ευχαριστήσει εσάς πάνω από όλα σε σχέση με όλους τους άλλους που υπάρχουν σ’ αυτόν τον πλανήτη; Άρα, κάποια σχέση έχετε.
Εσείς, λοιπόν, που αγαπάτε τους ψεύτες, επειδή είστε και ο ίδιος ψεύτης, κρατήστε τους ψεύτες αυτούς να σας χειροκροτούν, να λένε πως κάτι αλλάζει στο ΕΣΥ και όταν λέτε ότι σας χτύπησε ένας Αριστερός γιατρός να έρχονται να σας φυλάνε το βαβά. Αυτή είναι η μεταξύ σας σχέση. Και δεν κοπήκατε γι’ αυτόν τον εργαζόμενο και για τα δικαιώματά του, γιατί ήταν ένας γιατρός, ο οποίος ήταν πισθάγκωνα μπροστά σας και εσείς του λέγατε ότι πρέπει να πάει αυτόφωρο. Αυτός δεν έχει δικαιώματα; Δεν έχει δικαιώματα που πήγε να διαμαρτυρηθεί και ξαφνικά βρέθηκε να προπηλακίζετε από δυνάμεις ασφαλείας αδιευκρίνιστες; Δεν ξέραμε και εμείς τι ακριβώς είναι. Αυτός δεν έχει δικαιώματα προφανώς. 
(Στο σημείο αυτό την Προεδρική Έδρα καταλαμβάνει ο ΣΤ΄ Αντιπρόεδρος της Βουλής κ. ΓΕΩΡΓΙΟΣ ΛΑΜΠΡΟΥΛΗΣ)
Κατά τα άλλα, λοιπόν, για να σταματήσουμε αυτήν την ιστορία, σας ευχαριστώ πάρα πολύ για την κριτική σας στην κριτική μου, που θεωρήσατε πάρα πολύ σοβαρή -κάπως έτσι το είπατε- για τα 50 εκατομμύρια ευρώ που δώσατε για το Ταμείο Καινοτομίας. Και όταν σας είπαμε ότι φυσικά μία γονιδιακή θεραπεία κοστίζει γύρω στα 2 με 3 εκατομμύρια ευρώ και ότι αυτό που κάνετε είναι τίποτα, μας είπατε: «Δεν πειράζει, θα έρθει κάποιος άλλος Υπουργός Υγείας και θα κάνει κάτι καλύτερο». Αυτό είναι άλλο ασύλληπτο, που ακούσαμε. Ασύλληπτο! Δηλαδή, εγώ τραγουδάω ένα τραγούδι και μου λένε: «Δεν το είπατε καλά». Και θα πω: «Εντάξει, ρε παιδιά, θα το πει ο επόμενος καλύτερα». Κάπως έτσι το αντιλαμβάνομαι. 
Τέλος πάντων θα ήθελα πολύ να σας ζητήσω κάτι, γιατί γι’ αυτό είμαστε εδώ. Δυστυχώς, χάνουμε την ουσία. Βέβαια και αυτά είναι εξαιρετικά ουσιώδη. Θα θέλαμε, όμως, να είμαστε χρήσιμοι στους ανθρώπους αν έχουμε την ευκαιρία. Εγώ, λοιπόν, θα ήθελα να σας πω ότι στο Υπουργείο Εθνικής Οικονομίας είχε έρθει μια τροπολογία, που συμπεριέλαβε τη Θαλασσαιμία, δηλαδή τη συμπερίληψη όλων των μεταγγισιοεξαρτώμενων μορφών Θαλασσαιμίας στο πεδίο εφαρμογής του άρθρου 1. Εφόσον είδατε μετά από τόσα χρόνια τους ανθρώπους που έχουν Μεσογειακή Αναιμία, γιατί δεν τους βάζετε επί τη ευκαιρία στο άρθρο 2, που ζήτησε και η ΕΣΑΜΕΑ στη θέσπιση του Ταμείου Καινοτομίας τη δημιουργία ηλεκτρονικής εφαρμογής; Γιατί δεν τους βάζετε και αυτούς για αιματολογικούς και ογκολογικούς πάσχοντες συμπεριλαμβανομένων των αιμοσφαιρινοπαθειών, Θαλασσαιμία δηλαδή και την δρεπανοκυτταρική νόσο για την καταγραφή συμπτωμάτων και την παρακολούθηση της πορείας; Σας το ζητάμε, λοιπόν, να το βάλετε. Τόσα βάλατε.
ΖΩΗ ΚΩΝΣΤΑΝΤΟΠΟΥΛΟΥ (Πρόεδρος της Πλεύσης Ελευθερίας): Ασχολείται με άλλα.
ΓΕΩΡΓΙΑ (ΤΖΩΡΤΖΙΑ) ΚΕΦΑΛΑ: Ναι, τώρα δεν έχει τόσο ενδιαφέρον, γιατί είναι τόσο εθισμένοι στην τοξικότητα που μόνο αυτά τους αρέσουν. Στα υπόλοιπα κοιτάνε το κινητό τους.
Και, επίσης, στο άρθρο 25, κύριε Υπουργέ, που φέρνετε τα αποσμητικά κάτω από την ομπρέλα του νόμου για τον έλεγχο της αγοράς, αλλά δίνετε και το πράσινο φως να γεμίσουν τα νοσοκομεία με τεχνητά αρώματα. Δεν είναι υγεία αυτό. Αυτό είναι κάλυψη της βρώμας και φυσικά είναι λάθος. Η υγεία χρειάζεται νοσηλεία και καθαρό αέρα, κύριε Υπουργέ, δεν χρειάζεται αποσμητικά χώρου. Το να καλύπτεις τη βρώμα είναι μια τεχνική που την ξέρετε πάρα πολύ καλά.
Και θα ήθελα να πω, επίσης, για την άλλη τροπολογία σας, που ουσιαστικά έχετε φροντίσει να μην ξεφύγουν τα νούμερα στο clawback. Λογιστικά, δηλαδή, φροντίζετε να πάρει μετρητά από τον προϋπολογισμό για τους προμηθευτές και να κρατήσετε το προσωπικό στη θέση του χωρίς να ανοίξετε, κύριε Υπουργέ, νέες οργανικές θέσεις. Λογιστικά και επιστροφές, αλλά όχι ποιότητα περίθαλψης, αυτό είναι, λοιπόν, το νόημα του νομοσχεδίου. 
Όπως και παντού, υπάρχουν τεχνικά μέτρα ασφάλειας. Κάνατε κάτι, δηλαδή, όντως περιφρουρήσατε την τεχνητή νοημοσύνη. Σας το δίνουμε αυτό. Δυστυχώς, όμως, αυτό δεν είναι το μόνο στοίχημα. Ξέρουμε ότι το ΕΣΥ λειτουργεί ακόμα με παρατάσεις και λογιστικές τακτοποιήσεις. Αυτό έχετε κάνει. Η δομική μεταρρύθμιση, οι μόνιμες θέσεις, ο έλεγχος δαπανών στην πηγή είναι σε εκκρεμότητα και θα παραμείνουν. 
Ευχαριστώ πολύ. 
(Χειροκροτήματα από την πτέρυγα της Πλεύσης Ελευθερίας)
[bookmark: _Hlk229753542]ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Γεώργιος Λαμπρούλης): Συνεχίζουμε και καλούμε την κ. Κουρουπάκη, ειδική αγορήτρια της Κοινοβουλευτικής Ομάδας της Νίκης. 
Ορίστε, κυρία Κουρουπάκη, έχετε τον λόγο.
[bookmark: _Hlk229752953]ΑΣΠΑΣΙΑ ΚΟΥΡΟΥΠΑΚΗ: Ευχαριστώ, κύριε Πρόεδρε. 
Κύριε Υπουργέ, ακούσαμε πολλά για καινοτομία, πρόσβαση, ψηφιακές εφαρμογές, τεχνητή νοημοσύνη και απρόσκοπτη πρόσβαση των ασθενών. Όμως, στα κρίσιμα ερωτήματα που θέσαμε, δεν πήραμε ουσιαστική απάντηση. 
Πρώτον, για την φαρμακευτική κάνναβη. 
(Θόρυβος στην Αίθουσα)
Μπορώ να συνεχίσω; 
ΖΩΗ ΚΩΝΣΤΑΝΤΟΠΟΥΛΟΥ (Πρόεδρος της Πλεύσης Ελευθερίας): Κάνουνε την πλάκα τους, ειδικά όταν μιλάνε οι γυναίκες, κυρία Κουρουπάκη.
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Γεώργιος Λαμπρούλης): Συνεχίστε, κυρία Κουρουπάκη.
ΑΣΠΑΣΙΑ ΚΟΥΡΟΥΠΑΚΗ: Έθεσα ένα θέμα εχθές, μου απάντησε ο κύριος Υπουργός. Δεν καλύφθηκα από την απάντηση και επειδή προτίθεμαι να το ξανά θέσω, θα ήθελα να με προσέξετε. 
Πρώτον, για την φαρμακευτική κάνναβη σας ρώτησα ξεκάθαρα. Ποια εταιρεία ή ποια εταιρικά σχήματα δραστηριοποιούνται σήμερα στην ελληνική αγορά; Πόσες εταιρείες έχουν εγκεκριμένα και τιμολογημένα προϊόντα; Ποιοι είναι οι μέτοχοι και οι πραγματικοί δικαιούχοι; Υπάρχει συγκέντρωση αγοράς; Υπάρχει ενδεχόμενη δεσπόζουσα θέση; Ποια είναι η σχέση online πλατφορμών, γιατρών, άυλης συνταγογράφησης, ΗΔΙΚΑ, φαρμακείων και εταιρειών; 
Σας ρώτησα, επίσης, κύριε Υπουργέ, κάτι απολύτως θεσμικό. Όταν ένας πολίτης μπαίνει σε πλατφόρμα, κάνει online συνεδρία και λαμβάνει άυλη συνταγή για φαρμακευτική κάνναβη, ποιος ελέγχει ότι υπήρξε πραγματική ιατρική αξιολόγηση και όχι τυπική διαδικασία λίγων λεπτών; Ποιος ελέγχει τη συνταγογράφηση; Ο ΕΟΦ; Η ΗΔΙΚΑ; Ο ΕΟΠΥΥ; Οι ιατρικοί σύλλογοι; Υπάρχουν θεραπευτικά πρωτόκολλα; Υπάρχει φαρμακοεπαγρύπνηση; Υπάρχουν στοιχεία ανά γιατρό, ανά ειδικότητα, ανά περιφέρεια; 
Δεν κατηγορώ κανέναν χωρίς έγγραφα, αλλά η Βουλή δεν είναι διακοσμητική. Όταν μιλάμε για τετραϋδροκανναβινόλη -το προϊόν αυτό που περιέχει η κάνναβη- για ιδιωτικές πλατφόρμες και πιθανή συγκέντρωση αγοράς, οι απαντήσεις σας είναι ανεπαρκείς και γενικόλογες. Γι’ αυτό, λοιπόν, κατέθεσα και γραπτή ερώτηση και ζητάμε να κατατεθούν τα στοιχεία ΓΕΜΗ, οι πραγματικοί δικαιούχοι, άδειες, συμβάσεις, έλεγχοι για ΕΟΦ, ΗΔΙΚΑ, ΕΟΠΠΥ και εφόσον συντρέχει λόγος της Επιτροπής Ανταγωνισμού. Παρακαλώ, την καταθέτω για τα Πρακτικά.
(Στο σημείο αυτό η Βουλευτής κ. Ασπασία Κουρουπάκη καταθέτει για τα Πρακτικά το προαναφερθέν έγγραφο, το οποίο βρίσκεται στο αρχείο του Τμήματος Γραμματείας της Διεύθυνσης Στενογραφίας και  Πρακτικών της Βουλής)
Δεύτερον, για την πραγματική κατάσταση των νοσοκομείων ενώ συζητάμε για ψηφιακούς βοηθούς, αλγορίθμους και εφαρμογές, δεχθήκαμε καταγγελία από νοσηλευόμενο, ότι σε κρατικό νοσοκομείο δεν υπήρχε ούτε ένα μπουκαλάκι νερό να συνοδεύσει το γεύμα του. Και το λέω με όλη τη σοβαρότητα που απαιτείται. Ζητάμε να ελεγχθεί το περιστατικό, αλλά το πολιτικό συμπέρασμα είναι ξεκάθαρο. Δεν μπορεί η Κυβέρνηση να μιλά για αναβάθμιση υπηρεσιών υγείας, όταν οι ασθενείς βιώνουν τέτοιες συνθήκες βασικής φροντίδας.
Το πρόβλημα δεν είναι μόνο το νερό. Το νερό είναι το σύμβολο, πίσω του είναι η υποστελέχωση, οι εξαντλημένοι νοσηλευτές, οι γιατροί που τρέχουν παντού, τα υλικά που λείπουν, οι προμήθειες που καθυστερούν, τα νοσοκομεία που λειτουργούν χάρη στο φιλότιμο των ανθρώπων τους. 
Άρα, κύριε Υπουργέ, το ερώτημα είναι απλό: Θα φτιάξουμε για τον ασθενή την υγεία ή για παρουσίαση; Θα απαντήσετε στα ερωτήματα ή θα τα σκεπάσετε με ωραίες λέξεις; Εμείς δεν σας δίνουμε λευκή επιταγή. Καταψηφίζουμε το νομοσχέδιο επί της αρχής και επιμένουμε: διαφάνεια στην φαρμακευτική κάνναβη, πραγματικοί έλεγχοι στη συνταγογράφηση, ενίσχυση των νοσοκομείων με προσωπικό και αξιοπρέπεια φυσικά για τον ασθενή, γιατί η υγεία δεν είναι εφαρμογή, είναι άνθρωπος και σήμερα αυτός ο άνθρωπος περιμένει να του απαντήσετε.
 Σας ευχαριστώ.
(Χειροκροτήματα από την πτέρυγα του Δημοκρατικού Πατριωτικού Κινήματος - ΝΙΚΗ)
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Γεώργιος Λαμπρούλης): Τον λόγο έχει  η ειδική αγορήτρια από την Ελληνική Λύση, την κ. Αθανασίου. 
ΜΑΡΙΑ ΑΘΑΝΑΣΙΟΥ: Ευχαριστώ, κύριε Πρόεδρε. 
Κύριε Υπουργέ, θα ήθελα να ξεκινήσω με την ενημέρωση του Πανελλήνιου Συλλόγου Κυστικής Ίνωσης. Είδα ότι με τις νομοτεχνικές -και ευχαριστούμε πάρα πολύ- βάλατε στο άρθρο 12 του σχεδίου νόμου αυτά που ζήτησαν, αν και θα θέλαμε ακόμα, καθώς μας έχουν εντοπίσει προβλήματα καθορισμού κατηγοριών φαρμάκων που εντάσσονται στο Σύστημα Ηλεκτρονικής Προέγκρισης, να προστεθεί πρόβλεψη και για ενήλικες. Δεν το είδα να το έχετε βάλει. 
Επίσης στο άρθρο 90, στις «Τελικές διατάξεις», να εξασφαλιστεί ρητά η θεραπευτική συνέχεια και ανανέωση ΣΗΠ.  Προτεινόμενη προσθήκη: Μετά τη φράση «χωρίς αλλαγή στη διαδικασία έγκρισης και αποζημίωσης της θεραπείας τους» να προστεθεί η φράση «συμπεριλαμβανομένων και των μελλοντικών ανανεώσεων ή επανεγκρίσεων μέσω ΣΗΠ».
Ως προς εισαχθείσες τροπολογίες τώρα, κύριε Υπουργέ, επισημαίνουμε τα εξής:
 Ως προς την υπ’ αριθμόν 490 τροπολογία άρθρο 1 με το οποίο προβλέπεται χρήση εφαρμογών τεχνητής νοημοσύνης στον Ατομικό Ηλεκτρονικό Φάκελο Υγείας και η λειτουργία ψηφιακού βοηθού πολίτη και ψηφιακού βοηθού ιατρού με δυνατότητα αναζήτησης και ανάκτησης ιατρικών δεδομένων των πολιτών, αλλά και με το οποίο επιτρέπεται επεξεργασία ανωνυμοποιημένων συγκεντρωτικών δεδομένων ευαίσθητου προσωπικού χαρακτήρα, η Ελληνική Λύση διατηρεί σοβαρές επιφυλάξεις. Πρώτον, η Κυβέρνηση αναφέρεται σε βοηθούς γιατρών. Προφανώς υπάρχουν τα κονδύλια του Ταμείου Ανάκαμψης, αλλά έχουμε μεγάλη και σοβαρή έλλειψη γιατρών. Πρώτα θα έπρεπε να στελεχωθεί το ΕΣΥ από γιατρούς οι οποίοι, αν δεν υπάρχουν, δεν καταλαβαίνω πώς μπορούν να οριστούν οι βοηθοί. Πρέπει πρώτα, λοιπόν, η Κυβέρνηση να ενισχύσει τη στελέχωση των νοσοκομείων όσον αφορά τους γιατρούς. Επίσης, οι επιφυλάξεις μας στρέφονται γύρω από την επεξεργασία των προσωπικών δεδομένων των ασθενών, διότι κρίσιμα ευαίσθητα ιατρικά δεδομένα τυγχάνουν επεξεργασίας χωρίς ωστόσο να παρέχονται σαφείς διασφαλίσεις για τη διαφάνειά τους, χωρίς να ενημερώνονται οι πολίτες ότι τα προσωπικά τους δεδομένα αφενός θα τυγχάνουν επεξεργασίας, αλλά και χωρίς να ενημερώνονται για το ποιος θα τα επεξεργάζεται ούτε και για ποιον σκοπό. Διασφαλίζεται ότι δεν θα υπάρχουν ανεπιθύμητες διαρροές; Και σε περίπτωση κατά την οποία όντως διαρρεύσουν στοιχεία ποιος θα φέρει αυτή την ευθύνη;
 Στο άρθρο 2 η Ελληνική Λύση ζητεί  δημοσιοποίηση του ελέγχου στις προμήθειες φαρμάκων και συγκεκριμένα στοιχεία για την πρόβλεψη σε βάθος πενταετίας. Απαιτείται πλήρης διαφάνεια στη διαχείριση του δημοσίου χρήματος.
Με  το άρθρο 3 παρατείνονται σε διάφορες χρονικές στιγμές του έτους 2026 διάφορες έκτακτες ρυθμίσεις, οι οποίες αφορούν στην προστασία της δημόσιας υγείας, έχοντας ξεκινήσει την περίοδο COVID. Πραγματικά δεν καταλαβαίνουμε τον λόγο για τον οποίο πάγιες και διαρκείς ανάγκες, όπως αυτές οι οποίες αφορούν σε σίτιση, καθαριότητα, φύλαξη, θα πρέπει να καλύπτονται από συμβασιούχους ορισμένου χρόνου ούτε γιατί οι συμβάσεις εργαζόμενων κινητών ομάδων υγείας, δομών ψυχικής υγείας και δομών αντιμετώπισης εξαρτήσεων είτε ειδικευόμενου προσωπικού θα πρέπει να έχουν προσωρινό χαρακτήρα με συμβάσεις συνεχώς ανανεούμενες; Ποιος ακριβώς είναι έκτακτος χαρακτήρας των μέτρων; Ποιον έκτακτο χαρακτήρα μπορούν να έχουν οι πάγιες και διαρκείς ανάγκες των δομών υγείας, κύριε Υπουργέ; Γιατί, λοιπόν, η κάλυψή τους θα πρέπει να γίνεται με μέτρα προσωρινού και μάλιστα έκτακτου πνεύματος σαν να βρισκόμαστε σε πόλεμο; Μία είναι η απάντηση η Κυβέρνηση θυμάται να ασχολείται με τα οργανωτικά ζητήματα της δημόσιας υγείας μόνο όταν φτάνουν τα πράγματα στο απροχώρητο και κινδυνεύει να μείνει χωρίς καθόλου προσωπικό. Αρνείται να στελεχώσει με μόνιμο και επαρκές προσωπικό τη δημόσια υγεία και να δημιουργήσει ένα περιβάλλον ασφάλειας και σταθερότητας σε ασθενείς και εργαζόμενους. Δεν θέλετε, κύριε Υπουργέ. Αντιθέτως προτιμάτε να δεσμεύετε τους εργαζόμενους σε καθεστώς εργασιακής ανασφάλειας μέσω των συνεχών παρατάσεων μέχρι αυτές κάποια στιγμή να διακοπούν και να αφήσουν εκτεθειμένους χιλιάδες εργαζόμενους. 
Στο άρθρο 4 η εκ των υστέρων νομιμοποίηση δαπανών μάς δημιουργεί την εύλογη σκέψη ότι θα νομιμοποιηθούν σωρηδόν και δαπάνες αμφίβολης νομιμότητας και σκοπιμότητας, οι οποίες έγιναν αδιαφανώς. Η Κυβέρνηση προτιμά να προχωρεί σε διαδικασίες κατά παρέκκλιση της κείμενης νομοθεσίας, χωρίς σαφείς διατάξεις, χωρίς έγκυρους διαγωνισμούς, χωρίς σχεδιασμό, ακόμα και για προμήθειες και δαπάνες οι οποίες έγιναν με τρόπο διαβλητό και αδιαφανή. 
Ως προς την υπ’ αριθμόν 491 τροπολογία επισημαίνουμε στο άρθρο 1 το κρίσιμο στοιχείο ελέγχου της αποτελεσματικότητας των εξαγγελθέντων μέτρων διότι καλούνται να αντιμετωπίσουν χρόνια προβλήματα τα οποία συνίσταντο σε παράνομες εισαγωγές, ελληνοποιήσεις, καθώς και παράνομες καταγραφές και δηλώσεις ζωικού κεφαλαίου οι οποίες απομυζούσαν τις επιδοτήσεις. Κάτω από αυτό το πρίσμα μάς δημιουργούνται αμφιβολίες ως προς το ποιος και πώς θα ασκεί τη διαχείριση, αλλά και ποιος και με ποιον τρόπο θα ελέγχει την εφαρμογή των προβλεπομένων από το άρθρο. Ποιοι θα προμηθεύουν τους βώλους, καθώς και τον τεχνολογικό εξοπλισμό και με ποια κριτήρια; Με αφορμή ποιας μελέτης κόστους, αν φυσικά υπάρχει τέτοια; Ποιος επιβαρύνεται οικονομικά με την τοποθέτηση του βώλου; Θα αναλάβει το κράτος μερίδιο ή θα το μετακυλίσει όλο στον παραγωγό ο οποίος ήδη επιβαρύνεται με αυξημένο κόστος ζωοτροφών, ενέργειας, καυσίμων κτηνιατρικών φαρμάκων και αυτή η πρόσθετη επιβάρυνση θα τον επιβαρύνει ακόμη περισσότερο. Ας λάβει η Κυβέρνηση υπόψη της ότι ο βώλος έχει διπλάσια τιμή αγοράς, 2 έως 4 ευρώ ανά ζώο, απ’ ό,τι το ενώτιο, που κοστίζει 1 έως 2 ευρώ ανά ζώο. Η Κυβέρνηση οφείλει να πατάξει τις παράνομες διακινήσεις και παράνομες ελληνοποιήσεις, να τονώσει την εγχώρια παραγωγή και αγορά και να λάβει μέτρα, ώστε να εξαλειφθούν πλήρως τα φαινόμενα διαφθοράς και τα διάφορα κυκλώματα παράνομων εισαγωγών και παράνομων επιδοτήσεων. 
(Στο σημείο αυτό την Προεδρική Έδρα καταλαμβάνει ο Η΄ Αντιπρόεδρος της Βουλής κ. ΒΑΣΙΛΕΙΟΣ ΒΙΛΙΑΡΔΟΣ)
Στο άρθρο 2 διερωτώμεθα: Υπάρχει ικανός αριθμός κτηνιάτρων οι οποίοι θα μπορούν να διενεργήσουν τους απαιτούμενους ελέγχους εντός των ασφυκτικών χρονικών ορίων τα οποία ορίζονται από τα εν λόγω άρθρα, ώστε κανένας παραγωγός να μη χάσει τις νόμιμες επιδοτήσεις του; Αν, λοιπόν, οι πιστοποιημένοι κτηνίατροι δεν επαρκούν για τα αυτονόητα, πώς προγραμματίζει η Κυβέρνηση να καλύψει το κενό;
 Τέλος, θα τολμήσει η Κυβέρνηση να τα βάλει με τα οργανωμένα συμφέροντα τα οποία κατασπατάλησαν εκατομμύρια επιδοτήσεων σε παράνομους προορισμούς, με έκνομες, αναληθείς δηλώσεις, ενέργειες οι οποίες αφενός εξέθεσαν τη χώρα μας διεθνώς, αλλά και την καταχρέωσαν και αφετέρου αποστέρησαν από έντιμους παραγωγούς τα νόμιμα. 
Το ίδιο ισχύει και για το άρθρο 3 το οποίο εξειδικεύει τις αποζημιώσεις στους πληγέντες κτηνοτρόφους της Λέσβου. Υπάρχουν επαρκείς μηχανισμοί οι οποίοι να μπορούν να ελέγξουν ότι τα κονδύλια των αποζημιώσεων θα καταλήξουν αυτούσια στους πληγέντες και όχι σε τυχόν μεσάζοντες είτε σε επιτήδειους; Τότε γιατί γίνεται μνεία σε ειδικές πιστώσεις του κρατικού προϋπολογισμού; Υπάρχει εικόνα του δημοσιονομικού κόστους ή μήπως θα γίνουν ανεξέλεγκτα έξοδα τα οποία θα νομιμοποιηθούν εκ των υστέρων με κάποιο άρθρο μελλοντικής -καλή ώρα- τροπολογίας. Επίσης διαπιστώνουμε για άλλη μια φορά ότι το άρθρο αυτό αφορά σε χάραξη γενικών αρχών, ενώ το πρακτικό σκέλος τα ζητήματα δηλαδή των προϋποθέσεων των δικαιούχων, τα ποσά, οι έλεγχοι αφήνονται στα χέρια του εκάστοτε Υπουργού, δηλαδή προβλέπεται να ρυθμιστούν με υπουργικές αποφάσεις οι οποίες προφανώς θα ενσωματώσουν τις κυβερνητικές πολιτικές οι οποίες φοβούμαστε ότι θα εξυπηρετήσουν, όπως προαναφέραμε, ιδιωτικά συμφέροντα.
Τέλος, στο άρθρο 4 τονίζουμε ότι η αδυναμία στη λειτουργία του Κτηματολογίου, αλλά και των δασικών χαρτών, δεν επιτρέπεται να μπορεί να επηρεάσουν την απονομή των επιδοτήσεων και των βοηθημάτων ούτε να μετακυλίουν τις ευθύνες της δυσλειτουργίας τους στον πολίτη. Ο χαρακτηρισμός «αποδεδειγμένη γεωργική δραστηριότητα» μας γεννά εύλογους προβληματισμούς για το ποιος είναι αυτός ο οποίος θα χαρακτηρίσει μια έκταση ως τέτοια, με ποια κριτήρια, ποιος θα τον ελέγξει και αν αυτό θα οδηγήσει σε στρεβλώσεις, σε καθυστερήσεις ή σε εμπόδια στην κανονική κατανομή των νόμιμων επιδοτήσεων.
Για τους λόγους αυτούς η Ελληνική Λύση διατηρεί ζωηρές επιφυλάξεις και τα καταψηφίσει. 
Σας ευχαριστώ. 

ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Βασίλειος Βιλιάρδος): Ευχαριστούμε πολύ, κυρία Αθανασίου.
Καλείται στο Βήμα ο κ. Οζγκιούρ Φερχάτ, ειδικός αγορητής της Νέας Αριστεράς.
ΟΖΓΚΙΟΥΡ ΦΕΡΧΑΤ: Ευχαριστώ, κύριε Πρόεδρε. 
Κύριε Υπουργέ, κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, στο τέλος της συζήτησης αυτό που έχει αναδειχθεί και έχει καταγγείλει σύσσωμη η Αντιπολίτευση, αλλά και οι φορείς, είναι ότι και σε αυτή την παρέμβαση αποκαλύπτετε τη βαθιά ταξική και νεοφιλελεύθερη αντίληψή σας για το δημόσιο σύστημα υγείας, ένα σύστημα που δεν αντιμετωπίζεται ως κοινωνικό δικαίωμα, αλλά ως πεδίο δημοσιονομικής πειθαρχίας, αγοράς και επιχειρηματικής δραστηριότητας. 
Το λεγόμενο Ταμείο Καινοτομίας δεν έχει σαφή και σταθερή χρηματοδότηση. Απορρίπτει τη συμμετοχή των ασθενών στη λήψη αποφάσεων. Δεν παρέχει καμία εγγύηση διαφάνειας και καθολικής πρόσβασης και θα λειτουργήσει ως ένας νέος μηχανισμός κόφτη για ακριβά φάρμακα και θεραπείες. Και παραμένουν αναπάντητα τα ερωτήματα για τα επιστημονικά και κοινωνικά κριτήρια και για το πώς θα αποφασίζεται ποιος ασθενής θα έχει πρόσβαση και ποιος όχι. Η δημόσια φαρμακευτική δαπάνη παραμένει καθηλωμένη και μεταφέρεται όλο και μεγαλύτερο κόστος στους πολίτες, ενώ ταυτόχρονα το clawback λειτουργεί ως μόνιμος μηχανισμός στρέβλωσης και αδιαφάνειας. 
Ακούσαμε επίσης πολλά για τον ψηφιακό μετασχηματισμό, όμως η πραγματικότητα είναι ότι ο ηλεκτρονικός φάκελος ασθενούς παραμένει ημιτελής, οι δομές της πρωτοβάθμιας φροντίδας υπολειτουργούν, οι πολίτες ταλαιπωρούνται καθημερινά και αντί για έναν ενιαίο δημόσιο σχεδιασμό φέρνετε αποσπασματικές εφαρμογές και πρόχειρες λύσεις βιτρίνας. Η ψηφιοποίηση δεν είναι επικοινωνιακό εργαλείο. Χρειάζεται σοβαρό σχεδιασμό, διαφάνεια, προστασία προσωπικών δεδομένων και καθολική προσβασιμότητα. 
Και ενώ το ΕΣΥ καταρρέει από τις ελλείψεις προσωπικού, εσείς συνεχίζετε την ίδια αποτυχημένη τακτική, την πολιτική μετακινήσεων και εμβαλωματικών λύσεων, ενώ η πραγματική λύση είναι αξιοπρεπείς μισθοί, μόνιμες προσλήψεις και ανθρώπινες συνθήκες εργασίας. Αντί όμως να ενισχύσετε ουσιαστικά το δημόσιο σύστημα υγείας ανοίγετε ακόμη μεγαλύτερο δρόμο στην ιδιωτικοποίηση και στην εμπορευματοποίηση κρίσιμων υπηρεσιών. Αυτό φαίνεται και στις ρυθμίσεις για τις ιδιωτικές κλινικές και στη λειτουργία του ΙΦΕΤ ως παράλληλου μηχανισμού προμηθειών και στη συνολική φιλοσοφία του νομοσχεδίου.
Επιβεβαιωνόμαστε για την κριτική μας στο νόμο για την ψυχική υγεία. Φωνάζαμε ότι αποτελεί αντιμεταρρύθμιση, αλλά επιδίωξή σας ήταν η εμπλοκή ιδιωτικών συμφερόντων. Την ώρα μάλιστα που η κοινωνία βιώνει εκρηκτική αύξηση ψυχικών νοσημάτων, εξαρτήσεων και ψυχοκοινωνικών αναγκών, εσείς συνεχίζετε την αποδόμηση των δημόσιων δομών ψυχικής υγείας, με υποστελέχωση, μετακινήσεις προσωπικού και διαρκή υποχρηματοδότηση. 
Εμείς προτείναμε και συνεχίζουμε να ζητάμε ενίσχυση των κοινοτικών υπηρεσιών, ιδιαίτερη βαρύτητα στην πρόληψη με προγράμματα στα σχολεία και την ενίσχυση των δομών απεξάρτησης οι οποίες παρήγαγαν έργο με διεθνή αναγνώριση και εσείς τα διαλύσατε όλα αυτά. Την ίδια στιγμή μέσα από τις διατάξεις για το Ογκολογικό Νοσοκομείο Παίδων «Μαριάννα Βαρδινογιάννη» ανοίγει επικίνδυνα ο δρόμος για περαιτέρω ιδιωτικοποίηση ενός κρίσιμου και μοναδικού παιδιατρικού ογκολογικού πυλώνα της χώρας. 
Η παιδική ογκολογία δεν μπορεί να λειτουργεί με όρους ιδιωτικοοικονομικής διαχείρισης, εξαρτήσεων από δωρεές και ελαστικών σχέσεων εργασίας. Χρειάζεται ισχυρή δημόσια χρηματοδότηση με μόνιμο προσωπικό και πλήρη ένταξη σε ένα καθολικό δημόσιο σύστημα υγείας. Γιατί όταν μιλάμε για παιδιά με καρκίνο, δεν χωρούν ούτε πειραματισμοί ούτε επιχειρηματικά μοντέλα ούτε πολιτικές φλυαρίες, οι οποίες είναι συχνές πυκνές από τη σημερινή Κυβέρνηση. 
Το ίδιο κάνατε και με τη δωρεά του Ιδρύματος Σταύρος Νιάρχος. Επί εποχής της κυβέρνησης ΣΥΡΙΖΑ το Ίδρυμα Σταύρος Νιάρχος συμφώνησε να καταβάλει μια δωρεά η οποία θα πήγαινε σε τρία νέα νοσοκομεία, τα οποία ήταν πλήρως εξοπλισμένα και με ένα οργανόγραμμα και οργανικές θέσεις οι οποίες θα έπρεπε να καλυφθούν στο 100%, ενώ εσείς εν μια νυκτί μετατρέψατε το καθεστώς δημοσίου δικαίου σε καθεστώς ιδιωτικού δικαίου. Και δεν λειτουργεί αυτό ως όχημα ιδιωτικοποίησης και απομάκρυνσης από τον δημόσιο έλεγχο. 
Η μετατροπή κρίσιμων νοσοκομειακών δομών σε νομικά πρόσωπα ιδιωτικού δικαίου εισάγει λογικές αγοράς σε έναν χώρο που προτεραιότητα πρέπει να είναι αποκλειστικά η δημόσια φροντίδα και οι ανάγκες των ασθενών. Η υγεία δεν μπορεί να εξαρτάται από ιδιωτικοοικονομικά κριτήρια ούτε να μετατρέπεται σταδιακά από κοινωνικό δικαίωμα σε υπηρεσία με όρους επιχείρησης. 
Κλείνοντας και επειδή ακούσαμε πολλές φορές τη λέξη «καινοτομία», να το πούμε καθαρά: Η καινοτομία δεν μπορεί να είναι προνόμιο των λίγων, δεν μπορεί να εξαρτάται από το πορτοφόλι του ασθενή ή από το αν χωράς σε έναν κλειστό προϋπολογισμό. Η πραγματική καινοτομία στην υγεία είναι ένα ισχυρό δημόσιο σύστημα, με επαρκή χρηματοδότηση, καθολική πρόσβαση, πρόληψη, πρωτοβάθμια φροντίδα υγείας, πρόσβαση στο φάρμακο και στις διαγνωστικές εξετάσεις και αξιοπρεπείς συνθήκες και μισθούς για τους υγειονομικούς. 
Για εμάς η απάντηση είναι ξεκάθαρη, η υγεία δεν είναι εμπόρευμα, δεν είναι πεδίο κερδοφορίας, δεν είναι λογιστικός δείκτης. Είναι θεμελιώδες κοινωνικό δικαίωμα και υποχρέωση της πολιτείας απέναντι σε κάθε άνθρωπο και γι’ αυτό θα συνεχίσουμε να αντιστεκόμαστε σε πολιτικές που βαθαίνουν τις ανισότητες, αποδυναμώνουν το Εθνικό Σύστημα Υγείας και μετατρέπουν την ανάγκη για περίθαλψη σε ατομική ευθύνη και οικονομικό βάρος για τους πολίτες. 
Σας ευχαριστώ.
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Βασίλειος Βιλιάρδος): Ευχαριστούμε πολύ, κύριε Φερχάτ.
Τον λόγο έχει ο κ. Γεώργιος Λαμπρούλης, ειδικός αγορητής του Κομμουνιστικού Κόμματος Ελλάδας και Αντιπρόεδρος της Βουλής.
[bookmark: _Hlk224734532]ΓΕΩΡΓΙΟΣ ΛΑΜΠΡΟΥΛΗΣ (ΣΤ΄ Αντιπρόεδρος της Βουλής): Κλείνοντας τη συζήτηση του νομοσχεδίου, κυρίες και κύριοι, και με τις παρεμβάσεις μας στην Επιτροπή αλλά και χθες και σήμερα στην Ολομέλεια με τους ομιλητές της Κοινοβουλευτικής μας Ομάδας, του Κομμουνιστικού Κόμματος, πέρα από τις τροπολογίες, αυτό που θέλουμε να πούμε για ακόμη μία φορά είναι ότι με το νομοσχέδιο, αυτό που παρέχεται είναι οι περαιτέρω διευκολύνσεις στην επιχειρηματική δράση στην υγεία, το φάρμακο και πάει λέγοντας. 
Το ζήτημα με τις ρυθμίσεις των άρθρων δεν είναι απλά ότι δίνουν κάτι λιγότερο, για άλλους ίσως κάτι περισσότερο και πάει λέγοντας ως προς τα τεράστια προβλήματα που υπάρχουν στα θέματα της δημόσιας υγείας ή αν θέλετε των νοσοκομείων, των δομών υγείας είτε σε προσωπικό είτε σε υποδομές και σε παροχές υπηρεσιών. Έτσι λοιπόν δεν είναι ότι δίνουν ενδεχομένως κάτι λιγότερο από αυτό που θεωρούμε ότι χρειάζεται, αλλά ότι οι λαϊκές ανάγκες αντιμετωπίζονται από τη σκοπιά των συμφερόντων, εν προκειμένω για το φάρμακο που συζητάμε, τις φαρμακοβιομηχανίες, αλλά και του ίδιου του αστικού κράτους και πάντα στην ίδια αντιλαϊκή κατεύθυνση.
Και σε καμία περίπτωση δεν αντιμετωπίζουν οι ρυθμίσεις αυτού του νομοσχεδίου τη διάσταση που υπάρχει ανάμεσα στις σημερινές δυνατότητες της επιστήμης, της τεχνολογίας, της παραγωγικότητας, της εργασίας και στις ανάγκες των ασθενών και στα ζητήματα της υγείας, του φαρμάκου κ.λπ.. 
Έρχομαι τώρα στις τροπολογίες, με πρώτη αυτήν του Υπουργείου Αγροτικής Ανάπτυξης που έγινε μια ενδελεχής παρουσίαση από την συντρόφισσα την Κομνηνάκα. Κοιτάξτε, το πρώτο, δεύτερο και τέταρτο άρθρο είναι σκέτη κοροϊδία, για να το πούμε κωδικοποιημένα. 
Στο τρίτο άρθρο εκφράσαμε επιφυλάξεις, στη βάση του τι προσπαθεί να κάνει τώρα η Κυβέρνηση και αντίστοιχα το Υπουργείο; Να ωραιοποιήσει μια κατάσταση μέσω και αυτής της τροπολογίας -όταν η αλήθεια είναι μία και φωνάζει από μακριά και την ξέρετε όλοι- ότι ο κόσμος σήμερα της αγροτικής παραγωγής, οι αγροτοκτηνοτρόφοι δεν μπορούν να ζήσουν από τον κόπο τους. Και φυσικά η ζωή τους, η παραγωγή τους συνθλίβεται στις συμπληγάδες ακριβώς αυτής της πολιτικής που εφαρμόζεται διαδοχικά από όλες τις κυβερνήσεις και τη σημερινή Κυβέρνηση, στα πλαίσια μιας συγκεκριμένης στρατηγικής της Ευρωπαϊκής Ένωσης και κατ’ επέκταση, μέσω της ΚΑΠ και των κυβερνήσεων και των κομμάτων που στηρίζουν αυτό τον δρόμο και αυτή τη στρατηγική. 
Έτσι λοιπόν με τις πολιτικές στήριξης αυτής της αντιαγροτικής πολιτικής που εφαρμόζονται, συνθλίβονται τα δικαιώματά τους, οι ίδιες τους οι ζωές, γεγονός που το έκαναν νομίζω τοις πάσι γνωστό -αν και το ξέρουμε οι περισσότεροι- στο πρόσφατο παρελθόν με τις συγκλονιστικές κινητοποιήσεις τους σε όλη τη χώρα οι αγρότες και οι κτηνοτρόφοι.
Περνάω τώρα στη δεύτερη υπουργική τροπολογία που αφορά τα ζητήματα της υγείας. Τι επιβεβαιώνεται και από τα άρθρα αυτής της τροπολογίας; Επιβεβαιώνεται η αρχική μας τοποθέτηση ή αν θέλετε στο σύνολο η τοποθέτησή μας σχετικά με το νομοσχέδιο, ότι και η τροπολογία και τα άρθρα της, οι προβλέψεις της είναι σε πλήρη αντιστοίχιση με την αντιλαϊκή πολιτική της Κυβέρνησης και σε ό,τι αφορά το άρθρο 1, δηλαδή την τεχνητή νοημοσύνη, η εφαρμογή της οποίας δεν πρόκειται να αντιμετωπίσει τα προβλήματα της έλλειψης γιατρών και εξοπλισμών των δημόσιων μονάδων υγείας που διαμορφώνουν τις λίστες αναμονής. 

Θέλουμε να τονίσουμε επίσης, μια και αναφέρεται στο άρθρο, ότι δεν υπάρχει καμία εμπιστοσύνη για την περιφρούρηση των προσωπικών δεδομένων των ασθενών, τα οποία μπορούν να γίνουν φύλλο και φτερό, προκειμένου να αξιοποιούνται κάθε φορά από τους ενδιαφερόμενους επιχειρηματικούς ομίλους. Γι’ αυτό, αν ήταν αυτό το άρθρο σκέτο, θα πηγαίναμε στο «κατά». Ούτως ή άλλως, «κατά» θα πάμε στο σύνολο της τροπολογίας, αλλά το διευκρινίζουμε. 
Στο δεύτερο άρθρο για την Εθνική Κεντρική Αρχή Προμηθειών Υγείας, το ΕΚΑΠΥ, όσον αφορά τη χορήγηση της προκαταβολής, εδώ σε τι αποσκοπείτε; Στην έγκαιρη πληρωμή των προμηθειών των επιχειρηματιών. Και με βάση αυτό, διαμορφώνουμε προφανώς και την ψήφο μας. 
Επιπλέον, θα υπενθυμίσουμε ότι αυτή η προσαύξηση των συνολικών ορίων της φαρμακευτικής δαπάνης σημαίνει αντίστοιχη μείωση του clawback, ενθυλάκωση προφανώς των ποσών αυτών στα ταμεία των επιχειρηματιών και δημιουργία αντίστοιχου ελλείμματος στον ΕΟΠΥΥ, το οποίο θα καλύπτεται από τον κρατικό προϋπολογισμό, που προκύπτει από την άγρια φορολογία της πλειοψηφίας του λαού μας. 
Το άρθρο 3 για την παράταση ισχύος ρυθμίσεων για την προστασία της δημόσιας υγείας αφορά ρυθμίσεις που τελείως υποκριτικά επικαλούνται τα ζητήματα της προάσπισης της δημόσιας υγείας και την αντιμετώπιση της αύξησης των λοιμώξεων. Ουσιαστικά αυτά τα επιχειρήματα αξιοποιούνται, όπως και στο παρελθόν, για να παγιώνονται και να διευρύνονται παράλληλα οι ελαστικές σχέσεις εργασίας που αναφέρονται παρακάτω σε μια σειρά από κλάδους. Όταν λέμε για ελαστικές σχέσεις εργασίας, εννοούμε ορισμένου χρόνου ή συμπράξεις μεταξύ δημόσιου και ιδιωτικού τομέα, που προβλέπονται κ.λπ..
(Στο σημείο αυτό κτυπάει προειδοποιητικά το κουδούνι λήξεως του χρόνου ομιλίας του κυρίου Βουλευτή)
Το άρθρο 4 αναφέρεται στη νομιμοποίηση δαπανών των νοσοκομείων των υγειονομικών περιφερειών κ.λπ.. Μεταξύ των υπό νομιμοποίηση δαπανών, υπάρχουν και αυτές που αφορούν σε αναθέσεις εργαστηριακών εξετάσεων των δημόσιων νοσοκομείων και αντίστοιχα των κέντρων υγείας σε ιδιώτες επιχειρηματίες, καθώς και δαπάνες για την άσκηση ιδιωτικού έργου των γιατρών των νοσοκομείων της Θήρας. 
Είμαστε αντίθετοι σε αυτό. Εξάλλου, τα είχαμε καταψηφίσει αυτά με συγκεκριμένη επιχειρηματολογία, ότι αξιοποιούνται βεβαίως και πληρώνονται στον ιδιωτικό τομέα, γιατί δεν υπάρχουν οι αντίστοιχες υποδομές. Ούτε υπάρχουν και τώρα για να το συνεχίζετε αυτό. Πέντε χρόνια πάει αυτή η ιστορία. 
Ουσιαστικά, το άρθρο 5 είναι μέτρο -το clawback το περίφημο, η αυτόματη επιστροφή- επίσης υπέρ των επιχειρηματικών ομίλων, των φαρμακοβιομηχάνων. Τι καθιερώνει; Την αποπληρωμή των υποχρεώσεών τους, ανάλογα τα ποσά προφανώς, από δώδεκα έως εκατό είκοσι δόσεις, είτε και αναστέλλεται. Είναι μέτρα ακριβώς στην κατεύθυνση των επιθυμιών των φαρμακοβιομηχάνων, όπως είπαμε και για το νομοσχέδιο, αλλά για και τα σχετικά άρθρα του νομοσχεδίου. Άρα λοιπόν καταψηφίζουμε τη συγκεκριμένη τροπολογία. 
Εδώ θα ήθελα να κάνω μια αναφορά, γιατί έρχεται μια εικόνα -δεν μπορώ να το γενικεύσω- σε ό,τι αφορά το ζήτημα των προβλέψεων του άρθρου 75, το οποίο εμείς θα το ψηφίσουμε, για την αναβολή κατάταξης για απόκτηση ιατρικής ειδικότητας. 
Δεν επαρκεί το διάστημα που δίνετε εδώ. Όσον αφορά τους γιατρούς που είναι σε ειδικότητα, ήδη υπάρχουν παράπονα ότι δεν τους δέχονται τα νοσοκομεία για να κάνουν -ειδικά στις χειρουργικές ειδικότητες, που έχουμε μια εικόνα, αλλά και σε άλλες ειδικότητες- το δεύτερο κομμάτι τις ειδικότητας, διότι η αναβολή τους τελειώνει -θα το πω έτσι- σε κοντινό διάστημα από το αναμενόμενο της κατάταξής τους στον Στρατό, που για την κατάταξή τους έχουν και σχετικές βεβαιώσεις από τις αντίστοιχες στρατολογίες. Και δεν τους δέχονται γι’ αυτόν τον λόγο τα νοσοκομεία, άρα αυτοί οι γιατροί χάνουν τη δυνατότητα συνέχισης της ειδικότητας, που εμείς λέμε ότι θα πρέπει να έχει συνέχεια, να γίνεται ενιαία. Άρα, δεν φτάνει αυτό που δίνετε. 
Θα το ψηφίσουμε μεν, όπως είπαμε, αλλά δεν επαρκεί. Θα πρέπει να το δείτε ξανά αυτό. Και να το δείτε συγκεκριμένα. Γιατί βάζετε στο τέλος του 2027; Άρα, έχετε κάτι υπόψη σας, κάποιον αριθμό γιατρών, κάποια δεδομένα. Υπάρχουν όμως κι άλλα στην πορεία, ήδη είναι. Και έχουμε κάνει σχετική επερώτηση στο Υπουργείο Εθνικής Άμυνας και δεν μας είπαν τίποτα στην ουσία.
Κλείνω με την τροπολογία. Μάλλον, δεν έγινε δεκτή, αλλά επειδή αναφέρθηκε από τον ΣΥΡΙΖΑ, θα μιλήσω εν τάχει, γιατί τελειώνει και ο χρόνος. Είναι η τροπολογία για τον ενιαίο κλάδο νοσηλευτών, μαιών κ.λπ.. 
Το ζήτημα για εμάς δεν είναι να μαζευτούν οι διάφορες κατηγορίες του νοσηλευτικού προσωπικού σε έναν κλάδο, αλλά η καθιέρωση ενιαίας κατηγορίας νοσηλευτικού προσωπικού ανώτατης εκπαίδευσης. Παραμένει στην τροπολογία επίσης η κατάσταση της πολυδιάσπασης του χώρου. 
Αυτό που λέμε εμείς -το είπε και η Κοινοβουλευτική μας Εκπρόσωπος- σε ό,τι αφορά το ζήτημα των νοσηλευτών, είναι ενιαίος κλάδος, μία βαθμίδα πανεπιστημιακής εκπαίδευσης, κρατική στήριξη για την εκπαίδευση των άλλων…
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Βασίλειος Βιλιάρδος): Τέλος χρόνου, κύριε συνάδελφε.
Ευχαριστούμε πολύ, κύριε Λαμπρούλη. 
Πριν συνεχίσουμε, θα κάνω μια ανακοίνωση στο Σώμα. 
Οι ανεξάρτητοι Βουλευτές κ.κ. Παναγιού (Γιώτα) Πούλου, Θεοδώρα Τζάκρη, Μιχαήλ Χουρδάκης και Ραλλία Χρηστίδου κατέθεσαν σήμερα Παρασκευή 15-5-2026 πρόταση νόμου «Smart Διαύγεια – Πλατφόρμα Ανάλυσης Δημόσιας Δαπάνης». 
Καλείται στο Βήμα ο ειδικός αγορητής του ΣΥΡΙΖΑ, ο κ. Ανδρέας Παναγιωτόπουλος. 
ΑΝΔΡΕΑΣ ΠΑΝΑΓΙΩΤΟΠΟΥΛΟΣ: Ευχαριστώ, κύριε Πρόεδρε. 
Κύριε Υπουργέ, επιβεβαιώσατε νωρίτερα με τις νομοτεχνικές βελτιώσεις ότι συνεργάζεστε ουσιαστικά με τις ενώσεις, με τα κόμματα της αντιπολίτευσης για τις προτάσεις που έκαναν, εν αντιθέσει με την κυρία Αγαπηδάκη χτες, η οποία έβγαλε ένα λόγο εκτός τόπου και χρόνου: Δεν κάνατε πρόταση, δεν συζητάτε για το νομοσχέδιο, δεν λέτε τίποτα! Δεν θα ήταν εδώ μάλλον να ακούσει, ούτε ήταν στις επιτροπές. Και απορείς. Πώς τα λένε αυτά τα πράγματα, δεν ξέρω. 
 Αυτό το κλίμα της τοξικότητας νομίζω ότι δεν συμβάλλει ούτε στον κοινοβουλευτικό έλεγχο ούτε στην κοινοβουλευτική νομοθέτηση, και δεν νομίζω ότι με όλα αυτά προσφέρουμε τίποτα. 
Θέλω να πω ότι η κατάσταση του ΕΣΥ σήμερα δεν είναι τόσο ωραία όπως εσείς την παρουσιάζετε. Εμείς λέμε ότι είναι υπό κατάρρευση. Εσείς λέτε ότι είναι στα καλύτερά της. Για να δούμε λοιπόν τώρα αν είναι στα καλύτερά της. 
Βάζω εδώ την εξής ερώτηση ουσιαστικά, γιατί στις ερωτήσεις που κάνουμε δεν απαντάτε, κύριε Υπουργέ. Γι’ αυτό τη βάζω. Είναι πρόσφατη η ερώτηση. Θα προβλεφθεί η άμεση στελέχωση και επαναλειτουργία του Τμήματος Βραχυθεραπείας του Γενικού Νοσοκομείου «Αλεξάνδρα»; Θα στελεχωθεί με επαρκές προσωπικό μόνιμο το Τμήμα Βραχυθεραπείας και όλο το ακτινοδιαγωνιστικό τμήμα του εν λόγω νοσοκομείου, προκειμένου να παρέχονται οι προβλεπόμενες δημόσιες υπηρεσίες σε όσους και όσες τις έχουν ανάγκη; Αυτό είναι το πρώτο ερώτημα. 
Πάμε τώρα παρακάτω, στο Νοσοκομείο Ζακύνθου. Θα θυμάστε προσφάτως το παιδί με τη μηνιγγίτιδα, που μεταφέρθηκε στην Πάτρα, την παιδίατρο που μάλλον τη θέσατε σε αργία, σε απομάκρυνση κ.λπ., και έμεινε μία παιδίατρος. 
Εδώ έχω τώρα τις εφημερίες του επόμενου τριμήνου. Η παιδίατρος αυτή καλείται κατ’ εντολή της Διοίκησης να εφημερεύει επί τρεις μήνες. Πού ακούστηκε αυτό; Πού τους οδηγείτε, δηλαδή; Εδώ είναι το πρόγραμμα εφημεριών. Δείτε τα, κύριε Υπουργέ. Είναι κατ’ εντολή της Διοίκησης. Θα αντέξει αυτός ο άνθρωπος να εφημερεύει ή θέλετε να τη διώξετε κι αυτή; Ή θέλετε να το κάνουμε όπως στην Ιθάκη; Είναι άλλη ερώτηση που σας κατέθεσα. Γιατί δεν υπάρχει παιδίατρος; Ή θα φέρνετε μια βδομάδα από την Πάτρα έναν νεαρό, για να κάνει ό,τι μπορέσει το παιδί, για να καλύψει ανάγκες ενός νησιού; Και μιλάμε για νησιά τα οποία έχουν μεγάλο φόρτο. Και από εδώ και πέρα αντιλαμβάνεστε τι έχει να γίνει όταν ο πληθυσμός δεκαπλασιάζεται, δεν διπλασιάζεται απλώς. Πού το πάμε δηλαδή, για να το καταλάβω; 
Είναι από την Ένωση Νοσοκομειακών Ιατρών Βοιωτίας. Κοιτάξτε εδώ τι λέει: «Για μία ακόμη φορά η Διοίκηση της 5ης ΥΠΕ, αγνοώντας τη σχετική νομοθεσία, επιχειρεί να καλύψει κενά ετών με αυθαίρετες μετακινήσεις γιατρών. Το θύμα αυτή τη φορά αυτής της πολιτικής των μπαλωμάτων είναι διευθυντής γιατρός του Κέντρου Υγείας Αλιάρτου, ο οποίος καλείται να μετακινηθεί στο Κέντρο Υγείας Σκιάθου για την πραγματοποίηση επτά εφημεριών σε διάστημα εννέα ημερών». Το καταθέτω στα Πρακτικά, για να το έχουμε εδώ για την ιστορία. 
(Στο σημείο αυτό ο Βουλευτής κ. Ανδρέας Παναγιωτόπουλος καταθέτει για τα Πρακτικά το προαναφερθέν έγγραφο, το οποίο βρίσκεται στο Αρχείο του Τμήματος Γραμματείας της Διεύθυνσης Στενογραφίας και Πρακτικών της Βουλής)
Και εσείς έρχεστε, κύριε Υπουργέ, μια και δεν ξέρω πόσο μπορείτε να μπείτε στο βάθος της ιατρικής και τις υπηρεσίες που προσφέρουν οι υγειονομικοί, και μετράτε νούμερα. 
Λέγατε για την προηγούμενη παιδίατρο «ε, τέσσερα-πέντε περιστατικά είδε». Εάν ήταν τόσο απλά τα πράγματα, κύριε Υπουργέ, να τα μετράμε σε νούμερα τα περιστατικά, μάλλον θα ήταν πολύ πιο εύκολα τα πράγματα. Δεν μπορείτε, όμως, να αντιληφθείτε το βάρος του περιστατικού. Οι συνάδελφοι εδώ με καταλαβαίνουν όλοι, γιατί ξέρουν ακριβώς τι σημαίνει περιστατικό. Ξέρουν τη βαρύτητα που έχει, το φορτίο που φέρει, γιατί κρέμεται η ανθρώπινη ζωή και όλο αυτό μεταβιβάζεται στον υγειονομικό, ο οποίος επιφορτίζεται για να κάνει διαφορική διάγνωση, ύστερα από τόσες παθήσεις που μπαίνουν στον κατάλογο και όλο αυτό το στρες το επιφορτίζονται αμφότερα τα μέλη. 
Γι’ αυτό λοιπόν να μιλάμε με μεγαλύτερο σεβασμό προς τους υγειονομικούς και δεν επιτρέπεται ο κ. Μαρκόπουλος να λέει «μπαχαλάκηδες» τους υγειονομικούς του Νοσοκομείου της Νίκαιας, ένα νοσοκομείο που σηκώνει τόσο μεγάλο φορτίο στην ευρύτερη περιοχή της Αττικής και το οποίο ιδιαιτέρως πρέπει να στηρίξετε, ιδιαιτέρως πρέπει να υποστηρίξετε και σε ανθρώπινο δυναμικό και σε υποδομή και σε όλα. Διότι, έτσι όπως πάμε, όσες θέσεις και να προκηρύξουμε, άγονες θα βγούνε και όσες θέσεις καλυφθούν αμέσως, σε λίγο αδειάζουν είτε από τις μετακινήσεις είτε στο νοσηλευτικό προσωπικό -δείτε- που παραιτούνται. Γιατί; Γιατί έχει και ιδεολογικό στίγμα, θα έλεγα, η πολιτική σας. Συνειδητά, όμως. Τι κάνετε; Υποστελέχωση, υποαμοιβές, υπερεφημέρευση και υπερεργασία. Τι δημιουργεί αυτό; Αγανάκτηση. Αγανάκτηση στους εργαζόμενους, αγανάκτηση στην κοινωνία. Τι κάνει η αγανάκτηση; Δημιουργεί απογοήτευση. Απογοήτευση στους εργαζόμενους, απογοήτευση στην κοινωνία. Τι δημιουργεί η απογοήτευση; Την παραίτηση. Ακούστε πώς καταλήγει όλο αυτό! Την παραίτηση και όχι τη διεκδίκηση, την παραίτηση του κινήματος, την παραίτηση των ανθρώπων, την παραίτηση της κοινωνίας. Γιατί εσείς όλους αυτούς τους βαφτίζετε «μπαχαλάκηδες». 
Σε σχέση τώρα με το περιστατικό που έγινε στην Ηλιούπολη, αυτό το περιστατικό, κύριε Υπουργέ, θα πρέπει να μας βάλει σε μεγάλη περίσκεψη ως πολιτικό δυναμικό, ως κόμματα, ως κοινωνία. Γιατί; Διότι έρχεται να επιβεβαιώσει την αποτυχία της πολιτικής μας ως κοινωνία -οργανωμένη κοινωνία- μέχρι σήμερα. Γι’ αυτό πρέπει, τουλάχιστον, στο κομμάτι της ψυχικής υγείας, το Υπουργείο Υγείας, αλλά και όλα τα εμπλεκόμενα Υπουργεία, να σταθούν με ιδιαίτερη περίσκεψη. Και αυτό έρχεται να καταλήξει, πέραν όλων των άλλων που νομοθετήσατε και τα οποία δεν οδηγούν πουθενά, σε αδιέξοδο, καταρράκωση και διάλυση της ψυχικής υγείας. Για σκεφτείτε τα κέντρα πρόληψης! Το είπα και στις επιτροπές. Τα κέντρα πρόληψης ήταν μια δομή δεμένη μέσα στην κοινωνία, χωμένη μέσα στην κοινωνία, μία δομή η οποία πρέπει να αναπτυχθεί έτι περαιτέρω. Αντί να πούμε ως κράτος «κοινωνία αυτοοργάνωσου και άλλο, κοινωνία ανέδειξε τις δυνάμεις σου, πιάσε τον κόσμο και αγκάλιασέ τον και φτιάξε και άλλες δομές», τι του λέμε; Λήγουν οι συμβάσεις μέχρι το 2027. Λες κι έχουν ημερομηνία λήξεως αυτά τα ζητήματα. 
Με αυτό, λοιπόν, το συγκεκριμένο γεγονός που ομολογεί και επιβεβαιώνει την αποτυχία της κοινωνίας, ας σκεφτούμε λίγο παραπάνω, το τι πρέπει να κάνουμε. Η ψυχιατρική αντιμεταρρύθμιση που φέρατε, οδηγεί σε μεγαλύτερα αδιέξοδα απ’ ό,τι είχαμε μέχρι τώρα και πρέπει να προβληματιστούμε επ’ αυτών. Και ενώ διορθώνετε την παρανομία αυτή με τους αναπληρωτές διοικητές νοσοκομείων που δεν θα έπρεπε να είναι, ανοίγετε ένα άλλο παράθυρο και βάζετε το ευγνωσμένου κύρους άνθρωπο από την Περιφέρεια. Τώρα δεν ξέρω, τους ίδιους ανθρώπους θα τους «βάλετε από το παράθυρο» να κάνουν αυτή τη δουλειά; Νομίζω, κύριε Υπουργέ, ότι πρέπει σε αυτά τα ζητήματα να σταθούμε λίγο παραπάνω. Θα πρέπει να σταθούμε με μεγαλύτερο σεβασμό και ιδιαιτέρως απέναντι στους ανθρώπους οι οποίοι υπηρετούν το Εθνικό Σύστημα Υγείας και την υγεία συνολικά στη χώρα. 
Σας ευχαριστώ. 
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Βασίλειος Βιλιάρδος): Ευχαριστούμε πολύ, κύριε Παναγιωτόπουλε. 
Καλείται στο Βήμα ο κ. Ιωάννης Τσίμαρης, εισηγητής του ΠΑΣΟΚ. 
ΙΩΑΝΝΗΣ ΤΣΙΜΑΡΗΣ: Ευχαριστώ, κύριε Πρόεδρε.
 Κύριε Υπουργέ, κυρίες και κύριοι συνάδελφοι,  ολοκληρώνουμε τώρα ένα νομοσχέδιο το οποίο κατ’  εξοχήν είναι ερανιστικό, αλλά έχει δύο κύριες κατηγορίες, τις οποίες περικλείει μέσα του. Είναι το Ταμείο Καινοτομίας και οι ρυθμίσεις για τη βιομηχανική κάνναβη. 
Όσον αφορά το Ταμείο Καινοτομίας. χαιρόμαστε που εισακούστηκαν οι προτάσεις μας στις επιτροπές, αλλά για να πούμε ότι τα πράγματα θα πρέπει να είναι πιο εμπεριστατωμένα και να μην αποκλείονται ομάδες με σπάνια ασθενείς,  θα πρέπει να συμπεριληφθούν και οι ενήλικες. Ενήλικες οι οποίοι έχουν σπάνιες ασθένειες που ξεκίνησαν από παιδική ηλικία, ώστε να μπορούν να λάβουν και αυτοί τις καινοτόμες θεραπείες.
 Όσον αφορά την βιομηχανική κάνναβη, όπως τόνισα και κατά τη συζήτηση στις επιτροπές, όσο και στη χθεσινή μου τοποθέτηση, για το ΠΑΣΟΚ η προστασία της δημόσιας υγείας και ιδιαίτερα των νέων ανθρώπων, αποτελεί αυτονόητη ευθύνη κάθε σοβαρής πολιτείας. Το ερώτημα, όμως, δεν είναι εάν πρέπει να υπάρχει ρύθμιση στην αγορά προϊόντων κάνναβης. Το πραγματικό ερώτημα είναι ποια πολιτική είναι πραγματικά αποτελεσματική. Η οριζόντια απαγόρευση του φυσικού ανθού της βιομηχανικής κάνναβης που δεν έχει ψυχοτρόπο δράση, όπως προβλέπεται στο άρθρο 43, δεν εξαφανίζει τη ζήτηση. Απλώς μεταφέρει την αγορά στη μαύρη οικονομία, στο διαδίκτυο και στα παράνομα κυκλώματα. Εκεί όπου δεν υπάρχει ηλικιακός έλεγχος, ιχνηλασιμότητα ή ουσιαστικός κρατικός έλεγχος.
 Κι αυτό, τελικά, ενισχύει τα πιο επικίνδυνα συνθετικά και νοθευμένα προϊόντα, που είναι και το βασικό πρόβλημα, όπως ακούστηκε στις επιτροπές. Γιατί ένα σοβαρό κράτος δεν λέει ότι δεν μπορώ να ελέγξω, άρα, απαγορεύω. Αν ήταν έτσι, θα έπρεπε να απαγορεύσουμε με το ίδιο σκεπτικό και το αλκοόλ, γιατί δεν μπορούμε  να ελέγξουμε τα νοθευμένα. 
Ένα σοβαρό κράτος ρυθμίζει, επιβλέπει και επιβάλλει κανόνες. Η δική μας θέση είναι σαφή. Αυστηρός ηλικιακός έλεγχος, καθολική απαγόρευση συνθετικών προϊόντων, πλήρη ιχνηλασιμότητα, εργαστηριακοί έλεγχοι και ουσιαστικές πολιτικές πρόληψης και ενημέρωσης. Αυτή είναι μια πολιτική που προστατεύει, πραγματικά, τη δημόσια υγεία και ιδιαίτερα τους νέους.
Κυρίες και  κύριοι συνάδελφοι, όσον αφορά τις τροπολογίες, θα ήθελα να σταθώ ιδιαίτερα στο άρθρο 1 της τροπολογίας του Υπουργείου Υγείας, που αφορά την εισαγωγή εφαρμογών τεχνητής νοημοσύνης στο ατομικό ηλεκτρονικό φάκελο υγείας, μέσω του ψηφιακού βοηθού του πολίτη και του ψηφιακού βοηθού γιατρού. 
Το ΠΑΣΟΚ είναι ξεκάθαρα υπέρ του ψηφιακού μετασχηματισμού της υγείας και της αξιοποίησης της τεχνητής νοημοσύνης, προς όφελος του ασθενούς και του γιατρού και αφορά σε όλες τις διατάξεις. Όμως, εδώ, μιλάμε για επεξεργασία εξαιρετικά ευαίσθητων δεδομένων υγείας εκατομμυρίων πολιτών και γι’ αυτό δεν αρκούν γενικές διακηρύξεις, περί καινοτομίας. Η τροπολογία αφήνει κρίσιμα ζητήματα να ρυθμιστούν αργότερα, με κοινές υπουργικές αποφάσεις. Ποια δεδομένα θα χρησιμοποιούνται, ποιος θα έχει πρόσβαση, πώς θα ελέγχονται οι προσβάσεις, ποια θα είναι η ανθρώπινη εποπτεία των αλγορίθμων. 
 Ιδιαίτερη ανησυχία προκαλεί και η πρόβλεψη για περαιτέρω επεξεργασία συγκεντρωτικών δεδομένων, καθώς η διεθνής εμπειρία δείχνει ότι κίνδυνος επαναταυτοποίησης ευαίσθητων δεδομένων, είναι υπαρκτός. Και την ίδια στιγμή στην ανάλυση συνεπειών ρύθμισης αναφέρεται ότι δεν αναμένονται κίνδυνοι. Πώς είστε σίγουρος γι’ αυτό; 
Γι’ αυτό ζητούμε συγκεκριμένες θεσμικές εγγυήσεις. Υποχρεωτική καταγραφή κάθε πρόσβασης στα δεδομένα. Δικαίωμα ενημέρωσης και ανθρώπινης επανεξέτασης για τον πολίτη. Ανεξάρτητο έλεγχο των αλγορίθμων. Ισχυρές προβλέψεις κυβερνοασφάλειας και υποχρεωτική γνώμη της Αρχής Προστασίας Δεδομένων Προσωπικού Χαρακτήρα, πριν την εφαρμογή των σχετικών αποφάσεων που θα βγουν.

Κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, η υγεία δεν μπορεί να γίνει πεδίο αδιαφανών αλγοριθμικών πειραματισμών. Η εμπιστοσύνη των πολιτών προϋποθέτει ασφάλεια, διαφάνεια, λογοδοσία και σαφή δικαιώματα για τον ασθενή. 
Όσον αφορά το άρθρο 2, συμφωνούμε. Όσον αφορά το άρθρο 3 της ίδιας διάταξης για τη νέα ισχύ παράτασης για την προστασία της υγείας, για τις παρατάσεις που κάνετε γενικότερα, έχουμε εκφρασθεί. Δηλώνουμε «Παρών». Θα πρέπει να λήξει αυτό. Η πανδημία έχει περάσει. 
Όσον αφορά τη νομιμοποίηση δαπανών στα νοσοκομεία του άρθρου 4, ενώ στηρίζαμε στην αρχή την εν λόγω διάταξη, μετά από αυτό που έγινε -ξέρετε- στο Μεταξά, με την αναδρομική νομιμοποίηση δαπανών οι οποίες είχαν καταλογιστεί στη Διοίκηση και άλλα μέλη του ΔΣ μετά από την ερευνητική δουλειά της Εθνικής Αρχής Διαφάνειας και τη νομιμοποίησή τους με αυτές τις διατάξεις, έχετε χάσει κάθε αξιοπιστία, οπότε εμείς καταψηφίζουμε αυτή τη διάταξη. 
Όσον αφορά τη διάταξη 5 για τη ρύθμιση είσπραξης ποσού αυτόματης επιστροφής των παρόχων, είμαστε σύμφωνοι.
Όσον αφορά τώρα τη δεύτερη τροπολογία, θέλω να κάνω λόγο, κύριε Υπουργέ, για την υποχρεωτική τοποθέτηση βώλων στα αιγοπρόβατα και στη δημιουργία ψηφιακής βάσης ιχνηλασιμότητας. Το ΠΑΣΟΚ είναι υπέρ της ιχνηλασιμότητας, του εκσυγχρονισμού της κτηνοτροφίας και της διαφάνειας στις ενισχύσεις και τους ελέγχους. Όμως, και εδώ η Κυβέρνηση δίνει μια ρύθμιση με σοβαρά κενά και χωρίς επαρκή προετοιμασία. 
Πρώτον, δεν διευκρινίζεται ποιος θα επωμιστεί το κόστος της προμήθειας και της τοποθέτησης των βώλων. Οι κτηνοτρόφοι δεν αντέχουν άλλο το κόστος και το Υπουργείο οφείλει να δώσει ξεκάθαρες απαντήσεις. 
Δεύτερον, υπάρχουν εύλογα ερωτήματα για την ασφάλεια και την υγεία των ζώων, αλλά και για τον τρόπο εφαρμογής του μέτρου. Πότε θα ξεκινήσει; Θα εφαρμοστεί σταδιακά ή εφάπαξ; Τι θα γίνει με τους παραγωγούς που ήδη έχουν προμηθευτεί ενώτια; Για ακόμα μια φορά, όλα μεταφέρονται σε μελλοντικές Κοινές Υπουργικές Αποφάσεις. 
Τρίτον, η Κυβέρνηση δημιουργεί τη νέα ψηφιακή βάση ιχνηλασιμότητας, όταν οι κτηνιατρικές Υπηρεσίες είναι ήδη δραστικά υποστελεχωμένες. Και ρωτάμε ευθέως: Με ποιο προσωπικό θα λειτουργήσει αυτό το σύστημα; Συνδέεται ή όχι αυτή η ρύθμιση με το σχέδιο για το σχέδιο για τον νέο ΟΠΕΚΕΠΕ και τις ευρωπαϊκές απαιτήσεις για τις επιδοτήσεις;
Εξίσου προβληματικό είναι και το άρθρο 2 που προβλέπει ότι σήμανση και καταγραφή θα γίνεται αποκλειστικά από κτηνίατρο. Από ποιον κτηνίατρο, δημόσιο ή ιδιώτη; Πού θα βρεθεί το απαραίτητο προσωπικό. όταν οι Υπηρεσίες είναι ήδη υποστελεχωμένες; Η εμπειρία από τη Λέσβο και τη διαχείριση του αφθώδους πυρετού δείχνει ακριβώς τα όρια αυτής της λογικής. 
Τέλος, η Κυβέρνηση πρέπει να ξεκαθαρίσει άμεσα τι θα γίνει με τις αποζημιώσεις των κτηνοτρόφων της Λέσβου και αν αυτές θα δοθούν μέσω ειδικού πλαισίου ή μέσω «de minimis» που στην πράξη οδηγεί σε ανεπαρκείς αποζημιώσεις.
Επιπλέον, στις διατάξεις όπου αναφέρονται οι δημόσιες εκτάσεις, θέλουμε να μπει και η λέξη «δημοτικές». Το συγκεκριμένο άρθρο, παρ’ όλο που έχουμε σοβαρές αντιρρήσεις, θα το υπερψηφίσουμε, ακριβώς γιατί αφορά τον πρωτογενή τομέα παρ’ όλες τις ενστάσεις μας.
Κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, ο πρωτογενής τομέας χρειάζεται σοβαρό σχεδιασμό, επαρκές προσωπικό και πραγματική στήριξη των παραγωγών. Δεν χρειάζονται πρόχειρες ρυθμίσεις που δημιουργούν πολλά ερωτήματα, πιο πολλά από όσα λύνουν. Και στις δύο τροπολογίες βλέπουμε το ίδιο βασικό πρόβλημα. Η Κυβέρνηση επιχειρεί να εμφανίσει μια εικόνα εκσυγχρονισμού και ψηφιακής μετάβασης, χωρίς όμως να έχει διασφαλίσει τις αναγκαίες θεσμικές, επιχειρησιακές και κοινωνικές προϋποθέσεις. Είτε μιλάμε για την τεχνητή νοημοσύνη στην υγεία, είτε για την ψηφιακή ιχνηλασιμότητα στην κτηνοτροφία, το ζητούμενο δεν είναι απλώς να ψηφίζονται νέες τεχνολογικές εφαρμογές. Το ζητούμενο είναι να υπάρχουν σαφείς κανόνες, διαφάνεια, επαρκής στελέχωση, λογοδοσία, προστασία των δικαιωμάτων των πολιτών και των παραγωγών και πραγματική δυνατότητα εφαρμογής στην πράξη. 
Το ΠΑΣΟΚ δεν λέει «όχι» στην καινοτομία. Λέει «ναι», αλλά με σοβαρότητα, θεσμική ασφάλεια και κοινωνική ευθύνη, γιατί η ψηφιακή μετάβαση δεν μπορεί να γίνεται με προχειρότητα, μεταφέροντας το κόστος, την ανασφάλεια και τα κενά σχεδιασμού είτε στον ασθενή, είτε στον αγρότη, είτε στον κτηνοτρόφο. 
Η χώρα χρειάζεται ένα κράτος σύγχρονο και αξιόπιστο, ένα κράτος που να εμπνέει εμπιστοσύνη στους πολίτες και όχι ανησυχία. Και αυτή ακριβώς είναι η ειδοποιός διαφορά μας. 
Σας ευχαριστώ.
(Χειροκροτήματα από την πτέρυγα του ΠΑΣΟΚ-Κινήματος Αλλαγής)
 ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Βασίλειος Βιλιάρδος): Ευχαριστούμε πολύ, κύριε Τσίμαρη. 
Κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, πριν συνεχίσουμε, έχω την τιμή να ανακοινώσω στο Σώμα ότι τη συνεδρίασή μας παρακολουθούν από τα άνω δυτικά θεωρεία, αφού προηγουμένως ξεναγήθηκαν στην έκθεση της Αίθουσας «Ελευθέριος Βενιζέλος» και ενημερώθηκαν για την ιστορία του κτηρίου και τον τρόπο οργάνωσης και λειτουργίας της Βουλής, τριάντα ένας μαθητές και μαθήτριες και τέσσερις συνοδοί εκπαιδευτικοί από το 10ο Δημοτικό Σχολείο Χανίων. 
Η Βουλή σάς καλωσορίζει και σας εύχεται καλή πρόοδο
(Χειροκροτήματα από όλες τις πτέρυγες της Βουλής)
  Θα ολοκληρώσουμε τώρα τον κατάλογο των ειδικών αγορητών και εισηγητών με τον κ. Νεοκλή Κρητικό, τον εισηγητή της Νέας Δημοκρατίας. 
ΝΕΟΚΛΗΣ ΚΡΗΤΙΚΟΣ: Ευχαριστώ, κύριε Πρόεδρε.
Θα μιλήσω από τη θέση μου και θα είμαι σύντομος.
Κύριε Υπουργέ, κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, η νομοθετική πρωτοβουλία επί της οποίας καλούμαστε να ψηφίσουμε σήμερα δεν συνιστά μια αποσπασματική πρωτοβουλία, αλλά μία ακόμα υπεύθυνη, μελετημένη και ολοκληρωμένη προσπάθεια, εντασσόμενη στο ευρύτερο σχέδιο ανασυγκρότησης του συστήματος υγείας.
Με μια σειρά θεσμικών τομών υλοποιείται το παραπάνω σχέδιο, με μια σημαντική μεταρρύθμιση που αποτελεί το επίκεντρο του νομοσχεδίου, τη σύσταση βεβαίως του Ταμείου Καινοτομίας. Είναι ένας ειδικός μηχανισμός χρηματοδότησης και ένταξης πρωτοποριακών θεραπειών, όπως οι γονιδιακές και οι κυτταρικές και νέων φαρμάκων, ώστε οι ασθενείς να έχουν ταχύτερη πρόσβαση σε σύγχρονες θεραπείες που μέχρι σήμερα καθυστερούσαν να έρθουν στη χώρα μας, θεραπείες υψηλού κόστους που όμως μπορούν να αλλάξουν ριζικά τη ζωή των ασθενών. 
Συγχρόνως, ακολουθώντας τις βέλτιστες ευρωπαϊκές πρακτικές προσπαθούμε να διαχειριστούμε τον τρόπο, βάσει του οποίου τα επόμενα χρόνια θα μπορέσει η Ελλάδα να διαχειριστεί τα πολλά νέα καινοτόμα φάρμακα που παράγονται και το πώς θα μπορούμε να τα εντάξουμε στη λίστα εντός των δημοσιονομικών περιθωρίων. Δημιουργείται Εθνικό Μητρώο Ασθενών, ενισχύεται η επιστημονική παρακολούθηση των θεραπειών και θεσπίζονται σαφή κριτήρια αξιολόγησης και διαφάνειας. Μιλάμε για ένα κράτος που αξιοποιεί την επιστήμη και την καινοτομία και δεν αφήνει τον ασθενή να περιμένει. 
Οι παρεμβάσεις για την αντιμετώπιση της ανεπάρκειας και των τεχνητών ελλείψεων φαρμάκων, η ενίσχυση των επιτροπών προέγκρισης φαρμάκων με προσωπικό, η ενίσχυση της προστασίας ανηλίκων από προϊόντα καπνού και κάνναβης, όλα αυτά καταδεικνύουν τη διαρκή μέριμνα για βελτιωτικές ρυθμίσεις και αναβάθμιση της ποιότητας των παρεχόμενων υπηρεσιών. 
Η ανάγκη ενδυνάμωσης του κρίσιμου ρόλου του ΕΣΥ συνιστά έναν διαρκή αγώνα. Η χορήγηση νέων οικονομικών κινήτρων σε γιατρούς, βεβαίως, που υπηρετούν σε άγονες και νησιωτικές περιοχές, η ενίσχυση του τομέα των αεροδιακομιδών για την ταχύτερη αντιμετώπιση των επειγουσών αναγκών είναι ρυθμίσεις που μόνο βελτιώνουν το Εθνικό Σύστημα Υγείας. 
Υπάρχει σχέδιο, συνέπεια, λογοδοσία, διαφάνεια και πολιτική βούληση. Έτσι, λοιπόν, η Κυβέρνηση σχεδιάζει ολιστικά έναν σύγχρονο υγειονομικό χάρτη. Είναι ένα πολύ καλό νομοσχέδιο. 
Κύριε Πρόεδρε, σας ευχαριστώ. 
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Βασίλειος Βιλιάρδος): Ευχαριστούμε πολύ, κύριε Κρητικέ.
Καλείται στο Βήμα η Πρόεδρος της Πλεύσης Ελευθερίας κ. Ζωή Κωνσταντοπούλου και τη συνεδρίαση θα κλείσει μετά ο Υπουργός Υγείας. 
ΖΩΗ ΚΩΝΣΤΑΝΤΟΠΟΥΛΟΥ (Πρόεδρος της Πλεύσης Ελευθερίας): Δεν δικαιούται παρέμβαση ο Υπουργός, κύριε Πρόεδρε. Τις έχει εξαντλήσει.
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Βασίλειος Βιλιάρδος): Κυρία Πρόεδρε, δεν είναι δική σας απόφαση.
ΖΩΗ ΚΩΝΣΤΑΝΤΟΠΟΥΛΟΥ (Πρόεδρος της Πλεύσης Ελευθερίας): Πώς;
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Βασίλειος Βιλιάρδος): Δεν είναι δικιά σας απόφαση. 
ΖΩΗ ΚΩΝΣΤΑΝΤΟΠΟΥΛΟΥ (Πρόεδρος της Πλεύσης Ελευθερίας): Βεβαίως και είναι!
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Βασίλειος Βιλιάρδος): Είναι του Προεδρείου απόφαση. Ελάτε, παρακαλώ.
ΖΩΗ ΚΩΝΣΤΑΝΤΟΠΟΥΛΟΥ (Πρόεδρος της Πλεύσης Ελευθερίας): Ούτε δικιά σας. Το προβλέπει ο Κανονισμός που ψήφισαν.
«Υπόθεση» είπατε ή «απόφαση»;
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Βασίλειος Βιλιάρδος): Είπα ότι δεν είναι δικιά σας απόφαση. 
ΖΩΗ ΚΩΝΣΤΑΝΤΟΠΟΥΛΟΥ (Πρόεδρος της Πλεύσης Ελευθερίας): Ναι. Δεν είναι ούτε δική σας υπόθεση.
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Βασίλειος Βιλιάρδος): Ορίστε, έχετε τον λόγο.
ΖΩΗ ΚΩΝΣΤΑΝΤΟΠΟΥΛΟΥ (Πρόεδρος της Πλεύσης Ελευθερίας): Μισό λεπτό, κύριε Πρόεδρε, να τακτοποιήσω τις σημειώσεις μου.
Ευχαριστώ.
Κύριε Παναγιωτόπουλε, μείνετε, γιατί θα έχουμε...
ΑΝΔΡΕΑΣ ΠΑΝΑΓΙΩΤΟΠΟΥΛΟΣ: Νερό θα πάρω.
ΣΠΥΡΙΔΩΝ-ΑΔΩΝΙΣ ΓΕΩΡΓΙΑΔΗΣ (Υπουργός Υγείας): Μην κουνιέστε από τις θέσεις σας!
ΖΩΗ ΚΩΝΣΤΑΝΤΟΠΟΥΛΟΥ (Πρόεδρος της Πλεύσης Ελευθερίας): Το «Μην κουνιέστε» το είπατε εσείς.
Κύριε Πρόεδρε, ευχαριστώ πολύ.
Κύριε Γεωργιάδη, πρώτα από όλα, ξέρετε, ο άνθρωπος και ο άντρας φαίνεται από το εάν είναι σε θέση να τηρήσει κανόνες, τον λόγο του και αυτά που λέει. Εσείς σε όλα αυτά αποτυγχάνετε! 
ΣΠΥΡΙΔΩΝ-ΑΔΩΝΙΣ ΓΕΩΡΓΙΑΔΗΣ (Υπουργός Υγείας): Κύριε Πρόεδρε, είναι δυνατόν να ακούω…
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Βασίλειος Βιλιάρδος): Κύριε Υπουργέ, μη διακόπτετε.
ΖΩΗ ΚΩΝΣΤΑΝΤΟΠΟΥΛΟΥ (Πρόεδρος της Πλεύσης Ελευθερίας): Είστε τόσο αποτυχημένος, που χρειάζεται να σας πατάνε κουμπιά, για να μπορέσετε να ολοκληρώσετε την ομιλία σας μέσα από διαρκείς παρατάσεις, που σας δίνει με λαθροχειρία το Προεδρείο, το δικό σας, οι δικοί σας. Τέτοιος είστε! Τόσο μεγάλος άνδρας και πολιτικός! Τέτοιος που έχετε ανάγκη από κόλπα…
ΣΠΥΡΙΔΩΝ-ΑΔΩΝΙΣ ΓΕΩΡΓΙΑΔΗΣ (Υπουργός Υγείας): Κύριε Πρόεδρε, δεν θα τα ανεχθώ αυτά τα πράγματα. Θα αποχωρήσω από την Αίθουσα.
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Βασίλειος Βιλιάρδος): Κυρία Πρόεδρε, παρακαλώ.
ΖΩΗ ΚΩΝΣΤΑΝΤΟΠΟΥΛΟΥ (Πρόεδρος της Πλεύσης Ελευθερίας): …τέτοιος που έχετε ανάγκη από αυτή τη διαδικασία, για να δημιουργείτε ακριβώς εντυπώσεις.
(Στο σημείο αυτό ο Υπουργός Υγείας κ. Σπυρίδων-Άδωνις Γεωργιάδης αποχωρεί από την Αίθουσα)
Αποχωρήστε!
ΑΛΕΞΑΝΔΡΟΣ ΚΑΖΑΜΙΑΣ: Δεν υπάρχει Κυβέρνηση!
ΖΩΗ ΚΩΝΣΤΑΝΤΟΠΟΥΛΟΥ (Πρόεδρος της Πλεύσης Ελευθερίας): Χωρίς Κυβέρνηση, δεν πειράζει. Ούτως ή άλλως, δεν υπάρχει Κυβέρνηση, μια μαφία κυβερνάει!
(Χειροκροτήματα από την πτέρυγα της Πλεύσης Ελευθερίας)
Θα σταματήσουμε να προσποιούμαστε ότι υπάρχει Κυβέρνηση σε αυτό τον τόπο. Μια εγκληματική οργάνωση είναι. Την ονομάτισε η Ευρωπαϊκή Εισαγγελία και ο αποχωρήσας μάς είπε ότι θα καταργήσει την Ευρωπαϊκή Εισαγγελία με νόμο. «Ψηφίζουμε και τέλειωσε», είπε. Τέτοιος είναι! 
Είπε ότι έχει έγγραφα της ΑΑΔΕ. Ο κ. Γεωργιάδης δικαιολογούσε -είναι αδιανόητο!- ότι το εργοστάσιο της ΒΙΟΛΑΝΤΑ δεν ελέγχθηκε και δεν έκλεισε μετά από έλεγχο και έφτασαν να καούν ζωντανές πέντε γυναίκες εργάτριες, εργαζόμενες νύχτα. Αυτό το δικαιολογούσε ο άθλιος! Και ήρθε εδώ να προσπαθήσει να «στήσει» ψευδοκαταγγελίες ψευδοεργασιακού ζητήματος σε ποιον; Στην πολιτική Αρχηγό που είναι γνωστό ότι υπερασπίζεται εργαζομένους και είναι στο πλευρό των εργαζομένων. 
Όλη μου τη ζωή, κύριε Γεωργιάδη, που αποχωρήσατε, είμαι στο πλευρό των εργαζομένων. Το ξέρουν οι εργαζόμενοι της ΕΡΤ, όταν την κλείσατε. Το ξέρουν οι εποχικοί πυροσβέστες, όταν τους δείρατε. Το ξέρουν οι εργασιακοί σύμβουλοι στη ΔΥΠΑ, τώρα που τους απολύετε. Το ξέρουν οι εργαζόμενοι στην ΕΑΒ, το ξέρουν οι απολυμένες καθαρίστριες του Υπουργείου Οικονομικών. Το ξέρουν τα θύματα εργατικών ατυχημάτων, που τα αφήνετε χωρίς στον ήλιο μοίρα. Το ξέρουν οι εργαζόμενοι, τους οποίους υπερασπίζομαι όλη μου τη ζωή στους δρόμους, στα δικαστήρια, στους αγώνες, εδώ μέσα στη Βουλή. Το ξέρουν! Το ξέρει όλος ο κόσμος εάν εγώ είμαι στο πλευρό των εργαζομένων. Και ξέρει όλος ο κόσμος ότι εγώ σας κατήγγειλα και σας ξεμπρόστιασα, κύριε αποχωρήσαντα Γεωργιάδη. Γιατί τόσο θάρρος έχετε, τόση δειλία χρειάζεται! 
Εγώ ήμουν που σας ξεμπρόστιασα, όταν προσπαθήσατε να «κουκουλώσετε» και να «μπαζώσετε» το έγκλημα στη ΒΙΟΛΑΝΤΑ, όταν προσπαθήσατε να πείτε στο πανελλήνιο ότι αυτό ήταν ένα εργοστάσιο το οποίο ήταν υποδειγματικό, δεν ήταν εγκαταλελειμμένο. Είπε: «Το είχα επισκεφθεί πολλές φορές και γίνονταν συνεχώς έλεγχοι, όπως θυμάμαι». Αυτά τα ψεύδη είπε στο πανελλήνιο και αποδείχθηκαν όλα τα αντίθετα. 
Με τον ίδιο τρόπο που κουνούσε το δάχτυλο ο Καραμανλής και έλεγε «Είναι ντροπή και ντρέπομαι που θέτετε θέματα ασφάλειας στον σιδηρόδρομο», με τον ίδιο τρόπο αυτός ο άθλιος είπε ότι ήταν ένα υποδειγματικό εργοστάσιο η ΒΙΟΛΑΝΤΑ. Και ξέρει γιατί το είπε. Γιατί συνδέεται η Κυβέρνησή σας με αυτό το εργατικό έγκλημα, γιατί συνδέεται ο Υπουργός σας, ο Παπαστεργίου, με δυο υπογραφές και το 2007 και το 2011 και στη συνέχεια, με την κάλυψή του ως αρμόδιου Αντιδημάρχου και επί δέκα χρόνια Δημάρχου. Από το 2014 μέχρι το 2023 ήταν Δήμαρχος, τότε που δεν ελεγχόταν τίποτα και μετά ήταν Υπουργός, τότε που πάλι δεν ελεγχόταν τίποτα. 
Και τότε και μετά ήταν Υπουργός και ο Γεωργιάδης, τότε που δεν ήλεγχε τίποτα η Επιθεώρηση Εργασίας. Και στήσατε, άθλιοι, προσπαθήσατε να στήσετε, άθλιοι, εργασιακό θέμα στην Πλεύση Ελευθερίας και λέτε: Η Επιθεώρηση Εργασίας να πάει στην Πλεύση Ελευθερίας. Δεν ντρέπεστε λίγο! Δεν ντρέπεστε λιγάκι, που είναι κατάδηλο ότι προσπαθείτε εδώ και έναν χρόνο -και παραπάνω ίσως- να στήσετε εργασιακό θέμα! Πρώτα ο Μαρκόπουλος και ο Λαζαρίδης -ο Λαζαρίδης δεν εμφανίζεται πια- εμφάνιζαν εδώ ως δήθεν απλήρωτη εργαζόμενη μια κυρία Πολύζου, που τώρα μάθαμε ότι τελικά δεν είναι εργαζόμενη, αλλά έχει μια ΙΚΕ, η οποία όμως ΙΚΕ δεν εδρεύει εκεί που λέει. Έ, τι είναι αυτό; Τι είναι να λες ότι είσαι εργαζόμενος ή να λέτε εσείς ότι είναι κάποιος εργαζόμενος και τελικά να έχει μια ΙΚΕ και να έχει «τσεπώσει» με αδιάγνωστο τρόπο σχεδόν 40.000 ευρώ μέσα σε πέντε μήνες; Να είναι σε ΙΚΕ και εσείς αυτόν που «τσέπωσε» μέσα σε πέντε μήνες 38.800 ευρώ τον εμφανίζετε σαν δήθεν εργαζόμενο και απλήρωτο; 
Και δεν τη λένε και Βασιλική Πολύζου. Το όνομά της είναι Βέρα Τζιρίδη. Ξέρετε πολλούς δημοσιογράφους που έχουν αλλάξει το όνομά τους, και το όνομα και το επώνυμο; Ξέρετε πολλούς δημοσιογράφους που έχουν δυο διαφορετικές -α, με συγχωρείτε!- τρεις διαφορετικές ημερομηνίες γέννησης; Είναι δημοσιογράφος αυτή η κυρία, που την έχετε βάλει όργανο να κάνει μία αγωγή και μία μήνυση κάθε εβδομάδα με δικηγόρους της τη δικηγόρο του Κορκονέα, του Κασιδιάρη και του Φλώρου και τον φίλο σας Φαήλο Κρανιδιώτη; 
Είναι, μας λέτε, δημοσιογράφος. Να μας δείξετε τα πονήματά της και τις ανταποκρίσεις που κάνει.
(Στο σημείο αυτό ο Υπουργός Υγείας κ. Σπυρίδων-Άδωνις Γεωργιάδης εισέρχεται στην Αίθουσα)
Και να μας πείτε, κύριε Γεωργιάδη: Έχει καμία σχέση αυτή η δημοσιογράφος, όπως την εμφανίζετε, με τον κ. Παπαχρήστο των «ΝΕΩΝ» και τη σύζυγό του, που τη διορίσατε ΔΥΠΕάρχισσα; Έχετε καμία σχέση όλοι εσείς που «ροκανίζετε» το δημόσιο χρήμα; 
Απέτυχε, λοιπόν, το να εμφανίσετε εργαζόμενη αυτή, που δεν ήταν ποτέ εργαζόμενη και δεν θα μπορούσε ποτέ να είναι εργαζόμενη και τώρα θέλετε να εμφανίσετε εργαζόμενη και μάλιστα απλήρωτη μια, πραγματικά, ελεεινή γυναίκα, που δεν ντράπηκε να γίνει εργαλείο σας κατά της οικογένειάς της. Πότε; Ακριβώς την ημέρα που η Τζώρτζια Κεφαλά ανέλαβε Κοινοβουλευτική Εκπρόσωπος της Πλεύσης Ελευθερίας, μετά από την αιφνιδιαστική και ανήθικη αρπαγή της έδρας της Πλεύσης Ελευθερίας από την πρώην Κοινοβουλευτική Εκπρόσωπο, η οποία κατά τη στιγμή που ο Κοινοβουλευτικός μας Εκπρόσωπος Αλέξανδρος Καζαμίας βρισκόταν στη Θεσσαλονίκη για προγραμματισμένο χειρουργείο και εγώ βρισκόμουν στο νοσοκομείο με τον πατέρα μου, στις 10 Φεβρουαρίου 2026, εκείνη τη στιγμή το πρόσωπο αυτό, δηλαδή στις 10 Φεβρουαρίου, επέλεξε, ώστε απροειδοποίητα να προκαλέσει πρόβλημα στην Πλεύση Ελευθερίας, δηλώνοντας ότι αποχωρεί και παίρνει μαζί της και την έδρα και στέλνοντας και το βιογραφικό της στον Πρόεδρο της Βουλής, για να δει τι καλή που είναι και να διαφημίσει ότι είναι διαθέσιμη. 
Ελεεινά και άθλια γεγονότα, να έχει φτάσει το πρόσωπο αυτό να λέει αυτά που λέτε. Δηλαδή τι; Πότε θα διαλυθεί η Κοινοβουλευτική Ομάδα της Πλεύσης Ελευθερίας. Αυτά είπε χθες. Δεν θέλησα, όταν έκανε αυτή την ανήθικη πράξη, να εξηγήσω σε ποιο επίπεδο είναι ανήθικη η πράξη της. Χτες έφτασε να απειλεί μαζί με εσάς ότι η Πλεύση Ελευθερίας θα χάσει έναν από τους πέντε Βουλευτές της. 
Όπως είδα ανταλλάξατε και φιλοφρονήσεις σε ερώτησή της. Της υποσχεθήκατε και την επαινέσατε και εκείνη σας ευχαρίστησε. Κύριε Γεωργιάδη, συγχαρητήρια! Και αν θέλετε, μπορείτε να την εντάξετε και στην ομάδα σας. 
Εμείς πάντως τέτοια πρόσωπα που προδίδουν έναν αγώνα ο οποίος είναι ανιδιοτελής και είναι με όλες μας τις δυνάμεις, δεν θέλουμε. Τέτοια πρόσωπα που αντιποιούνται την Αριστερά και προκαλούν βλάβη, δεν θέλουμε. 
Και βεβαίως, στις 10 Φεβρουαρίου έγινε αυτό. Στις 12 Φεβρουαρίου αναγνώστηκε ότι η Τζώρτζια Κεφαλά είναι νέα Κοινοβουλευτική Εκπρόσωπος. Στις 10 Φεβρουαρίου, όταν έγινε αυτό το «κάτω από τη ζώνη» χτύπημα, έμπαινε στο χειρουργείο ο κ. Καζαμίας -με συγχωρείτε, κύριε Καζαμία, αλλά πρέπει αυτά να ειπωθούν-, γέμισε το διαδίκτυο και το «Πρώτο Θέμα» -το δικό σας, κύριε- ότι αγνοείται και ο Κοινοβουλευτικός Εκπρόσωπος ενώ έμπαινε στο χειρουργείο και το ήξερε η κυρία και ήξερε ότι εγώ ήμουνα στο νοσοκομείο….
ΕΛΕΝΗ ΚΑΡΑΓΕΩΡΓΟΠΟΥΛΟΥ: Σταματήστε επιτέλους τις επιθέσεις!
ΖΩΗ ΚΩΝΣΤΑΝΤΟΠΟΥΛΟΥ (Πρόεδρος της Πλεύσης Ελευθερίας): …και ήξερε ότι ο Κοινοβουλευτικός Εκπρόσωπος έμπαινε στο χειρουργείο και προκαλέσατε μαζί αυτό το αίσχος!
ΕΛΕΝΗ ΚΑΡΑΓΕΩΡΓΟΠΟΥΛΟΥ: Φτιάνει πια το μπούλινγκ! Φτάνει!
ΖΩΗ ΚΩΝΣΤΑΝΤΟΠΟΥΛΟΥ (Πρόεδρος της Πλεύσης Ελευθερίας): Καμαρώστε τη! Καμαρώστε τη!
ΕΛΕΝΗ ΚΑΡΑΓΕΩΡΓΟΠΟΥΛΟΥ: Επί προσωπικού, κύριε Πρόεδρε!
ΖΩΗ ΚΩΝΣΤΑΝΤΟΠΟΥΛΟΥ (Πρόεδρος της Πλεύσης Ελευθερίας): Καμαρώστε όλα αυτά τα πρόσωπα τα οποία επιτυγχάνετε να τα προσεγγίζετε και να μπαίνουν στην υπηρεσία σας, όπως μπήκε η κ. Καρακίτσου στην υπηρεσία σας. Γιατί; Γιατί ενόχλησε η Τζώρτζια που τη φθονούν αρκετοί. Αυτή είναι η αλήθεια! Να ήταν η ζήλια ψώρα. Ενόχλησε η Τζώρτζια που έγινε Κοινοβουλευτική Εκπρόσωπος και έπρεπε να χτυπηθεί η Τζώρτζια. 
ΕΛΕΝΗ ΚΑΡΑΓΕΩΡΓΟΠΟΥΛΟΥ: Αναξιόπιστη! 
ΖΩΗ ΚΩΝΣΤΑΝΤΟΠΟΥΛΟΥ (Πρόεδρος της Πλεύσης Ελευθερίας): Και τι έγινε στις 12 Φεβρουαρίου; Χτυπήσατε την Τζώρτζια Κεφαλά μέσα από μία ανύπαρκτη...
ΕΛΕΝΗ ΚΑΡΑΓΕΩΡΓΟΠΟΥΛΟΥ: Πόσες κατασκευές πια!
ΖΩΗ ΚΩΝΣΤΑΝΤΟΠΟΥΛΟΥ (Πρόεδρος της Πλεύσης Ελευθερίας): Ησυχάστε και βγείτε έξω! Ησυχάστε και παραδώστε την έδρα που δεν σας ανήκει!
ΕΛΕΝΗ ΚΑΡΑΓΕΩΡΓΟΠΟΥΛΟΥ: Εσείς κατεβείτε από το Βήμα! Αρκετά!
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Βασίλειος Βιλιάρδος): Κυρία Καραγεωργοπούλου! 
ΖΩΗ ΚΩΝΣΤΑΝΤΟΠΟΥΛΟΥ (Πρόεδρος της Πλεύσης Ελευθερίας): Παραδώστε την κλεμμένη έδρα! Παραδώστε την κλεμμένη έδρα! Αρκετά! Αρκετά με την κλεμμένη έδρα! Αρκετά με την κλεμμένη έδρα! Με τους κλέφτες συμπράττετε!
ΕΛΕΝΗ ΚΑΡΑΓΕΩΡΓΟΠΟΥΛΟΥ: Αρκετά με εσάς!
ΖΩΗ ΚΩΝΣΤΑΝΤΟΠΟΥΛΟΥ (Πρόεδρος της Πλεύσης Ελευθερίας): Με τους κλέφτες συμπράττετε, κύριε! Με τους κλέφτες συμπράττετε! Αυτήν επικαλείστε! Εσείς την επικαλείστε και εσείς την επικαλείστε και τώρα είχατε την ευκαιρία να θαυμάσετε! Και χαίρομαι πάρα πολύ γιατί και εκείνη χτες είπε αυτά που λέτε. 
ΕΛΕΝΗ ΚΑΡΑΓΕΩΡΓΟΠΟΥΛΟΥ: Σας θαυμάζει ο λαός!
ΖΩΗ ΚΩΝΣΤΑΝΤΟΠΟΥΛΟΥ (Πρόεδρος της Πλεύσης Ελευθερίας): Δεν θα σας κάνουμε τη χάρη. Η Πλεύση Ελευθερίας είναι δυνατή. Δεν υπάρχει καμία περίπτωση με τις λαθραίες μεθόδους σας να μας πλήξετε. Ίσα-ίσα μας δυναμώνετε. 
Η κυρία που επιστρατεύσατε Καρακίτσου, που είναι κατά κόσμον Άννα Μελίτη και με αυτό το ψευδώνυμο κάνει καριέρα τραγουδίστριας, σε όλη τη διαδικασία, σε όλη τη διάρκεια που εσείς λέτε ότι ήταν εργαζόμενη, σε όλη εκείνη την διάρκεια, κύριε Γεωργιάδη, βρισκόταν σε μουσικές σκηνές και στην Πάρο για πάρα πολλούς μήνες, όπου φυλούσε ένα παιδάκι κι αν ενδιαφέρεστε για τα θέματα της ΑΑΔΕ και των δηλωμένων εισοδημάτων, να κάνετε ένα αίτημα να δούμε αν δήλωσε τα εισοδήματά της από αυτή την εργασία, που μαθαίνω ότι ήταν μάλλον «μαύρη» και αν δήλωσε τα εισοδήματά της και από άλλες εργασίες. Διότι η αχαριστία ενός ανθρώπου τον οποίο η Τζώρτζια ευεργέτησε και τον πρότεινε για μία εργασία, τον ευεργέτησε αυτόν τον άνθρωπο και αυτός ο άνθρωπος πρώτον, κατελήφθη να παραβιάζει σοβαρότατες αρχές δεοντολογίας και στη συνέχεια, δυστυχώς, απεδείχθη εντελώς πρόθυμος να γίνει δικό σας εργαλείο και να σας επαινεί για το ΕΣΥ. Αυτή είναι η κατάσταση. 
Και βέβαια, όλα αυτά τα κάνετε διότι θέλετε με κάθε τρόπο να πλήξετε την Πλεύση Ελευθερίας κι έτσι οργανώσατε στημένη...
Με τον κ. Πιτσιλή μιλάτε μήπως; Γιατί αν μιλάτε με τον κ. Πιτσιλή στην ΑΑΔΕ, για ρωτήστε εσείς που έχετε τις καλές σχέσεις, πώς και του έχει ξεφύγει, κύριε Γεωργιάδη, ότι όλοι οι διευθυντές και οι προϊστάμενοι του ΟΠΕΚΕΠΕ, που είναι εμπλεκόμενοι και εμφανίζονται σε όλες τις συνομιλίες, όλοι είναι στη θέση τους. Για ρωτήστε στην ΑΑΔΕ αυτά, αντί να φέρνετε ψευδεπίγραφα έγγραφα δήθεν για την Πλεύση Ελευθερίας. Για άνθρωπο που δεν εργαζόταν, θα μας πείτε ότι εργαζόταν και αποδεικνύεται ότι δεν εργαζόταν από χίλιους τρόπους, από τα ίδια της τα μηνύματα. Ντροπή! Απορώ που κάποιοι άνθρωποι δεν ντρέπονται. 
Για ρωτήστε, λοιπόν, τον κ. Πιτσιλή: Γιατί έχει ακόμα όλους τους προϊσταμένους της ΑΑΔΕ, όλους τους προϊσταμένους του ΟΠΕΚΕΠΕ, όλους τους προϊσταμένους και τους διευθυντές που εμπλέκονται στις συνομιλίες που όλοι διαβάσαμε, γιατί τους έχει ακόμα στη θέση τους; Ξέρετε τι απάντησε σε συνέντευξη τύπου που έδωσε; Απάντησε ότι δεν ξέρει ποιοι είναι. «Δεν το ξέρω» είπε. «Δεν ξέρω ποιοι είναι». Γιατί αυτά κάνετε. Έρχεστε εδώ, κάνετε όλη αυτή τη φασαρία με τους κλέφτες των εδρών, με τους απατεώνες, με τα πρόσωπα αυτά τα διαβλητά που δέχονται να γίνονται δεκανίκια σας για να πλήξουν την Πλεύση Ελευθερίας και θέλετε να κρύψετε κάτω από αυτό…
ΕΛΕΝΗ ΚΑΡΑΓΕΩΡΓΟΠΟΥΛΟΥ: (Δεν ακούστηκε)
ΖΩΗ ΚΩΝΣΤΑΝΤΟΠΟΥΛΟΥ (Πρόεδρος της Πλεύσης Ελευθερίας): Φωνάξτε! Δείξτε ποια είστε! 
Θέλετε να κρύψετε κάτω από αυτό, αυτά τα πραγματικά σκάνδαλα για τα οποία εμείς αγωνιζόμαστε και είμαστε είκοσι τέσσερις ώρες το εικοσιτετράωρο εδώ, την ώρα που κάποιοι έκλεψαν την έδρα και κάνουνε διακοπές. Γιατί αυτή είναι η αλήθεια. Κλέψανε την έδρα και κάνουνε διακοπές και παίρνουνε και επιπλέον χρήματα. Αυτή είναι η αλήθεια! Με αυτούς συμπράττετε!
Όσο για... 
Διασκεδάζει ο κ. Μαρκόπουλος. 
ΔΗΜΗΤΡΙΟΣ ΜΑΡΚΟΠΟΥΛΟΣ: Τσίρκο Μεντράνο έχετε γίνει! Τι κόμμα είστε; 
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Βασίλειος Βιλιάρδος): Κύριε Μαρκόπουλε, παρακαλώ.
ΖΩΗ ΚΩΝΣΤΑΝΤΟΠΟΥΛΟΥ (Πρόεδρος της Πλεύσης Ελευθερίας): Εσείς αυτά επικαλείστε, κύριε. Αν αυτό που επικαλείστε είναι Τσίρκο Μεντράνο, να το χαίρεσαι. Αν αυτό που επικαλείστε είναι Τσίρκο Μεντράνο, να το χαίρεστε! Την κυρία επικαλεστήκατε. Την κυρία επικαλεστήκατε. 
Τώρα, σήμερα, έγινε και μία εντελώς άκυρη διαδικασία για υποτιθέμενες ποινικές δικογραφίες, ουσιαστικά μία δική σας μήνυση, κύριε Γεωργιάδη, που την καταθέσατε 17, 18 μέρες μετά την μήνυση που σας είχα κάνει και σας την είπε ο αστυνομικός-φίλος σας, αλλά η δική μου μήνυση δεν έχει φτάσει ακόμα στη Βουλή και η δική σας έρχεται αεροπλανικώς μαζί με άλλες τέσσερις μηνύσεις ποινικοποίησης ποιων; Των αγώνων των συγγενών των θυμάτων του εγκλήματος των Τεμπών, των αγώνων των συνηγόρων και των οικογενειών. Αυτές είναι μηνύσεις κατά παραγγελία. Της παρήγγειλε ο κ. Φλωρίδης. Το έχει ανακοινώσει κιόλας στις 2 Απριλίου στις 12.40΄ το πρωί. 
Το καταθέτω για τα Πρακτικά. 
(Στο σημείο αυτό η Πρόεδρος της Πλεύσης Ελευθερίας κ. Ζωή Κωνσταντοπούλου καταθέτει για τα Πρακτικά το προαναφερθέν έγγραφο, το οποίο βρίσκεται στο αρχείο του Τμήματος Γραμματείας της Διεύθυνσης Στενογραφίας και  Πρακτικών της Βουλής)
Είναι το πρώτο ψέμα. Στις 12.40΄. Πότε έγινε η μήνυση που ανήγγειλε στις 12.40΄; Εννιά ώρες μετά. Και τι είπε η μηνυτήρια αστυνομικός, η οποία είναι στέλεχος της Νέας Δημοκρατίας και υποψήφια με την Αντιπεριφερειάρχη του Αγοραστού που εμπλέκεται στα βίντεο, κύριε; Τι είπε αυτή η αστυνομικός; «Δεν θέλω την ποινική δίωξη». Κάθεται ολόκληρος Υπουργός Δικαιοσύνης και αναγγέλλει δικογραφία για κακούργημα. Σηκωτή την πάνε. Εννιά ώρες μετά πάει και καταθέτει. 
Κάποτε όταν γίνονταν αυτά και εγώ τα αποκάλυπτα, λέγατε «Μπράβο η κυρία Κωνσταντοπούλου», αλλά βέβαια δεν θα ασχοληθώ με το φύραμά σας. 
Γεωργαντάς. Καταθέτω τα μηνύματα από τα οποία αποδεικνύεται πρώτον, ότι η ειδοποίησή μου για τις τρεις δικογραφίες έγινε στις 14.09΄ το μεσημέρι την Τρίτη 12 Μαΐου. 
(Στο σημείο αυτό η Πρόεδρος της Πλεύσης Ελευθερίας κ. Ζωή Κωνσταντοπούλου καταθέτει για τα Πρακτικά το προαναφερθέν έγγραφο, το οποίο βρίσκεται στο αρχείο του Τμήματος Γραμματείας της Διεύθυνσης Στενογραφίας και  Πρακτικών της Βουλής)
Κρατήστε βεβαίως και αυτό που δείχνει ότι δύο ώρες αργότερα, στις 16.20΄, αναρτήθηκε η πρόσκληση σε Κοινοβουλευτική Δεοντολογία.
(Στο σημείο αυτό η Πρόεδρος της Πλεύσης Ελευθερίας κ. Ζωή Κωνσταντοπούλου καταθέτει για τα Πρακτικά το προαναφερθέν έγγραφο, το οποίο βρίσκεται στο αρχείο του Τμήματος Γραμματείας της Διεύθυνσης Στενογραφίας και  Πρακτικών της Βουλής)
Δηλαδή εγώ έμαθα δύο ώρες πριν ότι υπάρχουν δικογραφίες και δύο ώρες μετά είχατε στήσει ήδη Επιτροπή Δεοντολογίας. 
Θέλω να ευχαριστήσω από καρδιάς τα κόμματα της αντιπολίτευσης, που παρά τις διαφορές μας στάθηκαν στο ύψος τους, καταγγείλανε τη μεθόδευσή σας, αποχωρήσανε από τη διαδικασία και να ξέρετε ότι δεν μασάμε από κυκλώματα, κύριε Γεωργιάδη, μπροστά σας θα με βρίσκετε διαρκώς.
(Χειροκροτήματα από την πτέρυγα της Πλεύσης Ελευθερίας)
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Βασίλειος Βιλιάρδος): Ευχαριστούμε πολύ την Πρόεδρο της Πλεύσης Ελευθερίας. 
Τη συνεδρίαση θα κλείσει ο Υπουργός Υγείας.
ΖΩΗ ΚΩΝΣΤΑΝΤΟΠΟΥΛΟΥ (Πρόεδρος της Πλεύσης Ελευθερίας): Δεν έχει δικαίωμα!
ΣΠΥΡΙΔΩΝ-ΑΔΩΝΙΣ ΓΕΩΡΓΙΑΔΗΣ (Υπουργός Υγείας): Κύριε Πρόεδρε, θα προσπαθήσω σε πνεύμα ηρεμίας…
ΖΩΗ ΚΩΝΣΤΑΝΤΟΠΟΥΛΟΥ (Πρόεδρος της Πλεύσης Ελευθερίας): Ο μεγάλος, κατά παραχώρηση! 
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Βασίλειος Βιλιάρδος): Κυρία Πρόεδρε, μη διακόπτετε!
ΖΩΗ ΚΩΝΣΤΑΝΤΟΠΟΥΛΟΥ (Πρόεδρος της Πλεύσης Ελευθερίας): Δεν έχει δικαίωμα να δευτερολογήσει. Από πού πήρε το δικαίωμα δευτερολογίας;
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Βασίλειος Βιλιάρδος): Αν δεν μπορείτε να ακούτε, κυρία Πρόεδρε, τι να σας πω. Από μένα πήρε το δικαίωμα, κυρία Πρόεδρε. 
ΖΩΗ ΚΩΝΣΤΑΝΤΟΠΟΥΛΟΥ (Πρόεδρος της Πλεύσης Ελευθερίας): Τότε κι εγώ θέλω να δευτερολογήσω.
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Βασίλειος Βιλιάρδος): Κυρία Πρόεδρε, σας παρακαλώ μη διακόπτετε.
ΖΩΗ ΚΩΝΣΤΑΝΤΟΠΟΥΛΟΥ (Πρόεδρος της Πλεύσης Ελευθερίας): Γιατί έχει δικαίωμα να δευτερολογήσει, ενώ δεν το προβλέπει ο Κανονισμός;
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Βασίλειος Βιλιάρδος): Τη συνεδρίαση πάντα την κλείνει ο Υπουργός.
ΖΩΗ ΚΩΝΣΤΑΝΤΟΠΟΥΛΟΥ (Πρόεδρος της Πλεύσης Ελευθερίας): Όχι, κύριε Βιλιάρδε. Δεν προβλέπεται αυτό που κάνετε. Κατά παραχώρηση πάντα θέλει να μιλάει.
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Βασίλειος Βιλιάρδος): Ευχαριστώ πολύ. Συνεχίστε, κύριε Υπουργέ.
ΣΠΥΡΙΔΩΝ-ΑΔΩΝΙΣ ΓΕΩΡΓΙΑΔΗΣ (Υπουργός Υγείας): Κύριε Πρόεδρε, για να μιλήσω δεν μπορώ να διακόπτομαι. Πραγματικά αδυνατώ. 
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Βασίλειος Βιλιάρδος): Κύριε Υπουργέ, δεν μπορώ να κάνω πολλά πράγματα. 
ΣΠΥΡΙΔΩΝ-ΑΔΩΝΙΣ ΓΕΩΡΓΙΑΔΗΣ (Υπουργός Υγείας): Θα περιμένω να ηρεμήσει. Ας μας πάρει η νύχτα.
ΖΩΗ ΚΩΝΣΤΑΝΤΟΠΟΥΛΟΥ (Πρόεδρος της Πλεύσης Ελευθερίας): Με κόλπα θέλετε πάντα να μιλάτε!
ΔΗΜΗΤΡΙΟΣ ΜΑΡΚΟΠΟΥΛΟΣ: Είναι σε αμόκ.
ΣΠΥΡΙΔΩΝ-ΑΔΩΝΙΣ ΓΕΩΡΓΙΑΔΗΣ (Υπουργός Υγείας): Είναι προφανές ότι…
ΖΩΗ ΚΩΝΣΤΑΝΤΟΠΟΥΛΟΥ (Πρόεδρος της Πλεύσης Ελευθερίας): Είπατε ότι είμαι σε απόπειρα; Αυτό είπατε; Μετά τον θάνατο των δύο κοριτσιών λέτε αυτό;
ΣΠΥΡΙΔΩΝ-ΑΔΩΝΙΣ ΓΕΩΡΓΙΑΔΗΣ (Υπουργός Υγείας): Είπε σε αμόκ, όχι σε απόπειρα.
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Βασίλειος Βιλιάρδος): Κυρία Πρόεδρε, σας παρακαλώ!
ΖΩΗ ΚΩΝΣΤΑΝΤΟΠΟΥΛΟΥ (Πρόεδρος της Πλεύσης Ελευθερίας): Ακούσατε τι είπε;
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Βασίλειος Βιλιάρδος): Όχι, δεν άκουσα, φυσικά όχι.
ΖΩΗ ΚΩΝΣΤΑΝΤΟΠΟΥΛΟΥ (Πρόεδρος της Πλεύσης Ελευθερίας): Σας φαίνεται αστείο, κύριε Βιλιάρδε;
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Βασίλειος Βιλιάρδος): Αυτός ο τρόπος συζήτησης, ναι μου φαίνεται.
ΖΩΗ ΚΩΝΣΤΑΝΤΟΠΟΥΛΟΥ (Πρόεδρος της Πλεύσης Ελευθερίας): Τα κάνανε και στον Αρχηγό σας, κύριε Πρόεδρε. Έκανε καταγγελία.
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Βασίλειος Βιλιάρδος): Κυρία Πρόεδρε, σας παρακαλώ, σταματήστε.
Κύριε Υπουργέ, ξεκινήστε, σας παρακαλώ.
ΣΠΥΡΙΔΩΝ-ΑΔΩΝΙΣ ΓΕΩΡΓΙΑΔΗΣ (Υπουργός Υγείας): Λοιπόν θα προσπαθήσω να συνοψίσω και να απαντήσω και στα ερωτήματα που έχουν τεθεί και από τους συναδέλφους. Δεν θα χάσω χρόνο με την κ. Κωνσταντοπούλου, γιατί πιστεύω ότι πλέον είναι προφανές ότι υπάρχει κάποιο βαθύτερο πρόβλημα εδώ. 
Θέλω να πω μόνο δύο πράγματα. Το ένα…
ΖΩΗ ΚΩΝΣΤΑΝΤΟΠΟΥΛΟΥ (Πρόεδρος της Πλεύσης Ελευθερίας): Ψυχιατρικά το λέτε; Το διαγνώσατε ως γνήσιος φασίστας; Ως γνήσιος φασίστας με ψυχιατρικοποιείτε;
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Βασίλειος Βιλιάρδος): Κυρία Πρόεδρε, μη με αναγκάσετε να κάνω κάτι που δεν πρέπει.
ΣΠΥΡΙΔΩΝ-ΑΔΩΝΙΣ ΓΕΩΡΓΙΑΔΗΣ (Υπουργός Υγείας): Εγώ δεν έκανα καμία αναφορά σε ψυχιατρικό πρόβλημα. Αυτό το είπατε μόνη σας. Είπα ότι υπάρχει κάποιο βαθύτερο πρόβλημα. 
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Βασίλειος Βιλιάρδος): Κύριε Υπουργέ, αν δεν μπορέσετε να μιλήσετε, απλά θα διακόψω τη συνεδρίαση. 
ΣΠΥΡΙΔΩΝ-ΑΔΩΝΙΣ ΓΕΩΡΓΙΑΔΗΣ (Υπουργός Υγείας): Όχι, δεν θα τη διακόψετε επειδή με διακόπτει. 
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Βασίλειος Βιλιάρδος): Δεν μπορεί να γίνει όμως συζήτηση. Άρα μιλήστε.
ΖΩΗ ΚΩΝΣΤΑΝΤΟΠΟΥΛΟΥ (Πρόεδρος της Πλεύσης Ελευθερίας): Είστε Υπουργός Υγείας; Είστε γιατρός; Τι είστε; Φασίστας είστε!
ΣΠΥΡΙΔΩΝ-ΑΔΩΝΙΣ ΓΕΩΡΓΙΑΔΗΣ (Υπουργός Υγείας): Λοιπόν να δηλώσω μόνο για το Σώμα τα εξής. Πρώτον, την κ. Καραγεωργοπούλου δεν τη γνωρίζω καθόλου. 
ΖΩΗ ΚΩΝΣΤΑΝΤΟΠΟΥΛΟΥ (Πρόεδρος της Πλεύσης Ελευθερίας): Φασίστας είστε!
ΣΠΥΡΙΔΩΝ-ΑΔΩΝΙΣ ΓΕΩΡΓΙΑΔΗΣ (Υπουργός Υγείας): Δεν είχα καμία εμπλοκή στην παραίτησή της από την Πλεύση Ελευθερίας -και είναι εδώ να το επιβεβαιώσει. Την παραίτησή της την έμαθα από τα μέσα μαζικής επικοινωνίας.
ΖΩΗ ΚΩΝΣΤΑΝΤΟΠΟΥΛΟΥ (Πρόεδρος της Πλεύσης Ελευθερίας): Επιβεβαιώστε ο ένας τον άλλον!
ΣΠΥΡΙΔΩΝ-ΑΔΩΝΙΣ ΓΕΩΡΓΙΑΔΗΣ (Υπουργός Υγείας): Έχουμε κάνει μόνο συζητήσεις εντός της Αιθούσης του Κοινοβουλίου και των Επιτροπών και τη γνώρισα ως Βουλευτή της Πλεύσης Ελευθερίας και κατόπιν ως Ανεξάρτητη Βουλευτή. Πέραν αυτού καμία σχέση μαζί της δεν έχω. 
ΖΩΗ ΚΩΝΣΤΑΝΤΟΠΟΥΛΟΥ (Πρόεδρος της Πλεύσης Ελευθερίας): Ως αντιποιούμενη την ανεξάρτητη, έχοντας κλέψει μία έδρα. 
ΣΠΥΡΙΔΩΝ-ΑΔΩΝΙΣ ΓΕΩΡΓΙΑΔΗΣ (Υπουργός Υγείας): Ως προς την κ. Καρακίτσου -αν κατάλαβα καλά το όνομά της- μου είναι επίσης εντελώς άγνωστη. Δεν έχω μιλήσει μαζί της ούτε καν στο τηλέφωνο. Αγνοώ… 
ΖΩΗ ΚΩΝΣΤΑΝΤΟΠΟΥΛΟΥ (Πρόεδρος της Πλεύσης Ελευθερίας): Τις παρεμβάσεις…
ΣΠΥΡΙΔΩΝ-ΑΔΩΝΙΣ ΓΕΩΡΓΙΑΔΗΣ (Υπουργός Υγείας): Κύριε Πρόεδρε, σας ζητώ προστασία, ειλικρινά!
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Βασίλειος Βιλιάρδος): Κύριε Υπουργέ, έχετε δίκιο, αλλά δεν μπορώ να κάνω κάτι. Δεν θέλω να πω κάτι που δεν πρέπει. 
ΣΠΥΡΙΔΩΝ-ΑΔΩΝΙΣ ΓΕΩΡΓΙΑΔΗΣ (Υπουργός Υγείας): Ξέρω ότι θα μου λένε μετά στο Γραφείο μου γιατί τσακώνομαι μαζί της. Προσπαθώ να συγκρατηθώ, αλλά πόσο να αντέξω, εντάξει, πόσο να αντέξω!
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Βασίλειος Βιλιάρδος): Ε, καταλαβαίνω, αλλά δεν μπορώ να κάνω κάτι. Η κυρία Πρόεδρος δεν είναι…
ΖΩΗ ΚΩΝΣΤΑΝΤΟΠΟΥΛΟΥ (Πρόεδρος της Πλεύσης Ελευθερίας): Ναι, προσπαθήστε!
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Βασίλειος Βιλιάρδος): Κυρία Πρόεδρε, αν δεν μπορείτε να ακούσετε βγείτε έξω.
ΣΠΥΡΙΔΩΝ-ΑΔΩΝΙΣ ΓΕΩΡΓΙΑΔΗΣ (Υπουργός Υγείας): Ας βγει έξω εν πάση περιπτώσει αν δεν μπορεί. Δηλαδή αυτό δεν αντέχεται άλλο, κύριε Πρόεδρε, βρείτε μια λύση εν πάση περιπτώσει!
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Βασίλειος Βιλιάρδος): Κυρία Πρόεδρε, αν δεν μπορείτε να ακούτε, βγείτε έξω, δεν υπάρχει πρόβλημα. 
ΖΩΗ ΚΩΝΣΤΑΝΤΟΠΟΥΛΟΥ (Πρόεδρος της Πλεύσης Ελευθερίας): Δεν είπα ότι δεν μπορώ. Δεν έχει δικαίωμα δευτερολογίας!
ΣΠΥΡΙΔΩΝ-ΑΔΩΝΙΣ ΓΕΩΡΓΙΑΔΗΣ (Υπουργός Υγείας): Βγείτε λίγο έξω να πιείτε λίγο νερό. Κάντε κάτι να ηρεμήσετε. 
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Βασίλειος Βιλιάρδος): Θέλετε να τον εμποδίσετε να μιλήσει; Δεν γίνεται. Έχει δικαίωμα.
ΖΩΗ ΚΩΝΣΤΑΝΤΟΠΟΥΛΟΥ (Πρόεδρος της Πλεύσης Ελευθερίας): Δεν έχει!
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Βασίλειος Βιλιάρδος): Έχει.
ΖΩΗ ΚΩΝΣΤΑΝΤΟΠΟΥΛΟΥ (Πρόεδρος της Πλεύσης Ελευθερίας): Με ποιο άρθρο;
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Βασίλειος Βιλιάρδος): Κυρία Πρόεδρε, δεν θα σας δώσω λογαριασμό, σας παρακαλώ!
ΑΛΕΞΑΝΔΡΟΣ ΚΑΖΑΜΙΑΣ: Έχετε να δώσετε στο Σώμα λογαριασμό!
ΣΠΥΡΙΔΩΝ-ΑΔΩΝΙΣ ΓΕΩΡΓΙΑΔΗΣ (Υπουργός Υγείας): Κύριε Πρόεδρε, τον χρόνο!
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Βασίλειος Βιλιάρδος): Εντάξει, θα τον διακόψουμε.
ΖΩΗ ΚΩΝΣΤΑΝΤΟΠΟΥΛΟΥ (Πρόεδρος της Πλεύσης Ελευθερίας): Να πείτε με ποιο άρθρο!
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Βασίλειος Βιλιάρδος): Μιλήστε όμως, γιατί δεν γίνεται.
 ΣΠΥΡΙΔΩΝ-ΑΔΩΝΙΣ ΓΕΩΡΓΙΑΔΗΣ (Υπουργός Υγείας): Μα πώς να μιλήσω, πείτε μου τι να κάνω για να μιλήσω; Πώς να μιλήσω, αλήθεια; Δηλαδή επικαλούμαι το συνταγματικό μου δικαίωμα του νόμου!
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Βασίλειος Βιλιάρδος): Έχετε δίκιο.
ΖΩΗ ΚΩΝΣΤΑΝΤΟΠΟΥΛΟΥ (Πρόεδρος της Πλεύσης Ελευθερίας): Ο φασίστας!
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Βασίλειος Βιλιάρδος): Κυρία Πρόεδρε, είναι τρόπος αυτός που μιλάτε;
ΖΩΗ ΚΩΝΣΤΑΝΤΟΠΟΥΛΟΥ (Πρόεδρος της Πλεύσης Ελευθερίας): Απέναντι στον φασισμό αυτός είναι ο τρόπος. 
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Βασίλειος Βιλιάρδος): Αυτός είναι ο τρόπος, αλήθεια; Ο φασισμός δηλαδή είναι απέναντι στον φασισμό; Δεν το καταλαβαίνω ειλικρινά, τελοσπάντων. 
ΖΩΗ ΚΩΝΣΤΑΝΤΟΠΟΥΛΟΥ (Πρόεδρος της Πλεύσης Ελευθερίας): Θα σας ενημερώσει ο Πρόεδρός σας!
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Βασίλειος Βιλιάρδος): Θα προσπαθήσουμε. Κανονικά θα έπρεπε να βγείτε έξω, αφού δεν μπορείτε να ακούτε. 
ΣΠΥΡΙΔΩΝ-ΑΔΩΝΙΣ ΓΕΩΡΓΙΑΔΗΣ (Υπουργός Υγείας): Όσα είχα να πω τα είπα.
Πάμε παρακάτω στο νομοσχέδιο, παρακαλώ πολύ, μήπως μπορέσουμε και κλείσουμε τη συνεδρίαση, για ένα σοβαρό νομοσχέδιο, για το οποίο έχει έρθει η κ. Κωνσταντοπούλου και το έχει εξευτελίσει. Έχει εξευτελίσει τη διαδικασία, έχει εξευτελίσει τους ασθενείς, έχει εξευτελίσει τους γιατρούς. Σταματήστε επιτέλους, έλεος! Σταματήστε επιτέλους! 
Θα προσπαθήσω να απαντήσω με τη σειρά. Στον συνάδελφό μου, τον Χρήστο Μπουκώρο, ο οποίος έθεσε το θέμα του αιτήματος της Μαγνησίας να δημιουργηθεί κέντρο ακτινοθεραπείας στον Βόλο. Κατ’ αρχάς είμαι υπέρ του αιτήματος. 
ΖΩΗ ΚΩΝΣΤΑΝΤΟΠΟΥΛΟΥ (Πρόεδρος της Πλεύσης Ελευθερίας): Και υπέρ του Μπέου είστε!
ΣΠΥΡΙΔΩΝ-ΑΔΩΝΙΣ ΓΕΩΡΓΙΑΔΗΣ (Υπουργός Υγείας): Ναι, είμαι και υπέρ του Μπέου, τον συμπαθώ! 
ΖΩΗ ΚΩΝΣΤΑΝΤΟΠΟΥΛΟΥ (Πρόεδρος της Πλεύσης Ελευθερίας): Και υπέρ του Μπέου είστε! Τέτοιος φασίστας!
ΣΠΥΡΙΔΩΝ-ΑΔΩΝΙΣ ΓΕΩΡΓΙΑΔΗΣ (Υπουργός Υγείας): Είμαι υπέρ του Μπέου, όπως και το 70% των κατοίκων του Βόλου που τον ψήφισαν. Πάμε λοιπόν τώρα. 
ΖΩΗ ΚΩΝΣΤΑΝΤΟΠΟΥΛΟΥ (Πρόεδρος της Πλεύσης Ελευθερίας): Είναι ένας σεξιστής, ρατσιστής!
ΣΠΥΡΙΔΩΝ-ΑΔΩΝΙΣ ΓΕΩΡΓΙΑΔΗΣ (Υπουργός Υγείας): Κύριε Πρόεδρε, πραγματικά σας λέω, δεν ξέρω τι να κάνω.
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Βασίλειος Βιλιάρδος): Λυπάμαι, αλλά δεν μπορώ να κάνω κάτι, θα διακόψω τη συνεδρίαση, το μόνο που μπορώ να κάνω. 
ΣΠΥΡΙΔΩΝ-ΑΔΩΝΙΣ ΓΕΩΡΓΙΑΔΗΣ (Υπουργός Υγείας): Με ξεπερνάει το να μιλάω για το θεραπευτικό κέντρο στον Βόλο, θέλει να ακούσει ο κόσμος του Βόλου και σταματάει και μιλάει από κάτω με αυτά που λέει! Σας παρακαλώ προστατεύστε τη διαδικασία επιτέλους! 
ΖΩΗ ΚΩΝΣΤΑΝΤΟΠΟΥΛΟΥ (Πρόεδρος της Πλεύσης Ελευθερίας): Για τον Μπέο πείτε!
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Βασίλειος Βιλιάρδος): Κυρία Πρόεδρε, σεβαστείτε λίγο τη διαδικασία. Σεβαστείτε όλους τους υπόλοιπους που είναι εδώ, λίγος σεβασμός.
ΣΠΥΡΙΔΩΝ-ΑΔΩΝΙΣ ΓΕΩΡΓΙΑΔΗΣ (Υπουργός Υγείας): Το αίτημα το αντιμετωπίζουμε θετικά για να το εντάξουμε…
ΖΩΗ ΚΩΝΣΤΑΝΤΟΠΟΥΛΟΥ (Πρόεδρος της Πλεύσης Ελευθερίας): Τι να σεβαστώ;
ΧΡΗΣΤΟΣ ΜΠΟΥΚΩΡΟΣ: Διακόσιοι καρκινοπαθείς περιμένουν να ακούσουν!
ΔΗΜΗΤΡΙΟΣ ΜΑΡΚΟΠΟΥΛΟΣ: Δεν την ενδιαφέρουν οι καρκινοπαθείς, να δώσει σόου θέλει.
ΣΠΥΡΙΔΩΝ-ΑΔΩΝΙΣ ΓΕΩΡΓΙΑΔΗΣ (Υπουργός Υγείας): Δεν είναι σόου. Εδώ είναι κάτι βαθύτερο. Δεν είναι σόου πια, έχει ξεπεράσει το σόου αυτό.
Για να απαντήσω στους καρκινοπαθείς. Καίτοι αυτήν την περίοδο πρώτα κάνουμε τα μεγάλα εγκαίνια της μεγάλης ογκολογικής κλινικής που φτιάχνουμε στη Λαμία και που είναι σχεδόν έτοιμη και που θα αλλάξει τελείως τον χάρτη για τους καρκινοπαθείς στην Κεντρική Ελλάδα, παρά ταύτα δέχομαι ότι ο Βόλος, και λόγω γεωγραφικής θέσης, έχει ένα μειονέκτημα ως προς αυτό και θα κοιτάξουμε να δούμε αν μπορούμε να το εντάξουμε στο Πρόγραμμα Δημοσίων Επενδύσεων του Υπουργείου Υγείας. 
Πρέπει να σας πω ότι επί θητείας μου ήδη έχει ξεκινήσει και κατασκευάζεται το κέντρο ακτινοθεραπείας στη Ρόδο, το «Σωτηρία» με τα πέντε καινούργια μηχανήματα στην Αθήνα, η ογκολογική κλινική στη Λαμία και σύντομα θα κάνουμε ανακοινώσεις για μεγάλο κέντρο ακτινοθεραπείας στη Δυτική Μακεδονία. Άρα με ενδιαφέρει πολύ η αντιμετώπιση των ανθρώπων που έχουν καρκίνο. 
Δεύτερον, δεν πήραν αρκετά μεγάλη δημοσιότητα από το νομοσχέδιο οι παρεμβάσεις που κάναμε υπέρ των φαρμακοποιών. Είπε ορισμένα πράγματα η Νάντια Γιαννακοπούλου. Να σας πω ότι η αλλαγή που κάνουμε είναι κολοσσιαία. Στην ουσία αντιστρέφουμε κάτι το οποίο είχε κάνει η κυβέρνηση Τσίπρα και είχε βλάψει πάρα πολύ τα φαρμακεία. 
Τρίτον, πάω ολίγο στο θέμα της κάνναβης, στα ερωτήματα που τέθηκαν. Καίτοι τα ερωτήματα αυτά είναι περισσότερο για Κοινοβουλευτικό Έλεγχο, καθόσον, αγαπητή κυρία Κουρουπάκη, δεν υπάρχει στο νομοσχέδιο αυτό κομμάτι για τη φαρμακευτική κάνναβη -το νομοσχέδιο αυτό αφορά στη βιομηχανική κάνναβη- παρά ταύτα δεν έχω σκοπό να μην σας απαντήσω. 
Είπατε πόσες εταιρείες έχουν πάρει άδεια στην Ελλάδα και δραστηριοποιούνται και παράγουν προϊόντα. Είναι οι εξής εταιρείες: Grecan, Anthera, Curity και η Ticun Olam. H Ticun Olam είναι η πρώτη, έχει πάρει και τιμολόγηση για εγχώρια χρήση. Η Grecan έχει πάρει τιμολόγηση για εξαγωγή και έχει κάνει αίτηση για εγχώρια χρήση. Οι άλλες δύο είναι στη φάση που καταθέτουν στον ΕΟΦ. Για τη μετοχική σύνθεση των εταιρειών σάς λέω ονόματα των εταιρειών, μπαίνετε στο ΓΕΜΗ και βλέπετε. 
Υπάρχει φαρμακοεπαγρύπνηση κανονικά, εδώ και δύο χρόνια. Όλα τα στοιχεία της φαρμακοεπαγρύπνησης των ασθενών φαρμακευτικής κάνναβης τα έχει ο ΕΟΦ, είναι ανεβασμένα στο Ευρωπαϊκό Σύστημα της Φαρμακοεπαγρύπνησης και όποιος έχει νόμιμο δικαίωμα μπορεί να έχει πρόσβαση και να δει τι συμβαίνει με την κάνναβη και τη φαρμακοεπαγρύπνηση. 
Τώρα οι πλατφόρμες ιατρικής: Είπατε ποιος ελέγχει τους γιατρούς. Οι γιατροί ελέγχονται από τον Ιατρικό Σύλλογο. Οι πλατφόρμες έχουν και βιντεοκλήση. Άρα είναι στην ιατρική κρίση με ποιον τρόπο θα κάνει την εξέταση. Επίσης λόγω της δημιουργίας του Εθνικού Ηλεκτρονικού Φακέλου Υγείας, όπου ο γιατρός που ζητά να συνταγογραφήσει έχει πρόσβαση, ο γιατρός μπορεί να δει και όλο σου τον ιατρικό φάκελο και να καταλάβει αν χρειάζεσαι ή όχι να πάρεις κάνναβη ή όποιο άλλο φάρμακο. 


Εγώ ως Υπουργός δεν μπορώ να παρέμβω στην ιατρική κρίση. Αυτό είναι ζήτημα των γιατρών και των πειθαρχικών τους συλλόγων. Αυτοί τους ελέγχουν. Αλίμονο  αν πήγαινε το Υπουργείο να πει σε έναν γιατρό να δώσει το ένα φάρμακο και να κόψει ένα άλλο. Αυτό δεν μπορεί να γίνει.
Άρα, υπάρχει έλεγχος; Υπάρχει. Σας είπα και στην Επιτροπή, ειδικά για την κάνναβη επειδή ξεκινάει, έχουμε θεσπίσει και ένα υπερβολικό μέτρο που δεν το έχουμε κάνει για κανένα άλλο φάρμακο, ανώτατη μηνιαία δυνατότητα συνταγογράφησης ανά ΑΜΚΑ. Άρα, δεν μπορεί κάποιος να γράφει στον εαυτό του και να δίνει σε άλλους, για να το πω πολύ απλά. Υπάρχει καθορισμένη ανώτατη μηνιαία δόση που μπορεί κάποιος να γράψει. Γενικά, έχουμε προσπαθήσει το περιβάλλον της φαρμακευτικής κάνναβης, επειδή τώρα ξεκινάει, να πηγαίνει σχετικά προστατευμένα. Αυτά ως προς την κ. Κουρουπάκη.
Πάμε τώρα στο clawback, για το οποίο άκουσα. Αγαπητή συνάδελφε, επειδή προέρχεστε από το χώρο των εργαστηριακών, πρώτα απ’ όλα, εγώ προσωπικά ως Υπουργός αυτά τα δυόμισι χρόνια έχω δουλέψει πολύ για τη μείωση του clawback. Το clawback θυμίζω ότι το παρέλαβα μεσοσταθμικά άνω του 40 και τον περασμένο μήνα για τα βιολογικά προϊόντα έφτασε στο 14. Είναι 30 μονάδες κάτω. Υπάρχει πίεση ακόμα στους εργαστηριακούς; Ναι. Γιατί υπάρχει; Διότι ενώ πέφτει το τρέχον clawback και τα μέτρα μας όλα δουλεύουν -και έχουμε και κάνα δυο ακόμα που είναι καλό να πάρουμε και που πιστεύω ότι μετά από αυτά θα φτιάξουμε ένα πολύ βιώσιμο περιβάλλον για τα διαγνωστικά κέντρα- τους κυνηγάνε τα χρέη του παρελθόντος. Διότι την εποχή του covid, το 30% είχε παγώσει και τώρα το Υπουργείο Οικονομικών χωρίζει σε δόσεις το 30% του παρελθόντος, του 2021, του 2022, του 2023 κ.λπ. 
Στο παρόν νομοσχέδιο φέραμε τροπολογία, όπως είδατε, για κάνουμε τι; Για να προσπαθήσουμε να μην πέφτουν στον ίδιο μήνα δύο δόσεις, δηλαδή και του 2022 και του 2023. Διότι αυτό προκάλεσε πολύ μεγάλη πίεση στη ροή. Δηλαδή, αύριο που θα έπρεπε να πάρουν, ας πούμε, 50.000 ευρώ, ξαφνικά βλέπουν στους λογαριασμούς τους 2.000, γιατί τα άλλα έμπαιναν κατευθείαν στις δύο δόσεις. Οπότε για να το εμποδίσουμε και αυτό, φέραμε την τροπολογία και πιστεύουμε ότι έχουμε κάνει και εκεί αυτό που μπορούμε, εν πάση περιπτώσει, γιατί έχουμε και δημοσιονομικούς περιορισμούς. 
Όσον αφορά αυτό που ακούστηκε διαρκώς ότι είναι απόντες οι Βουλευτές της Νέας Δημοκρατίας σήμερα από το νομοσχέδιο, με συγχωρείτε αυτό είναι τελείως συκοφαντία. Στη Βουλή, το λέω για τον κόσμο που μας βλέπει, υπάρχουν Πρακτικά, ομιλητές κ.λπ. Θέλω να ευχαριστήσω τους συναδέλφους της Νέας Δημοκρατίας.
ΖΩΗ ΚΩΝΣΤΑΝΤΟΠΟΥΛΟΥ (Πρόεδρος της Πλεύσης Ελευθερίας): ...(Δεν ακούστηκε)
ΣΠΥΡΙΔΩΝ-ΑΔΩΝΙΣ ΓΕΩΡΓΙΑΔΗΣ (Υπουργός Υγείας): Μίλησαν πέραν των είκοσι Βουλευτών.
ΖΩΗ ΚΩΝΣΤΑΝΤΟΠΟΥΛΟΥ (Πρόεδρος της Πλεύσης Ελευθερίας): ...(Δεν ακούστηκε)
ΣΠΥΡΙΔΩΝ-ΑΔΩΝΙΣ ΓΕΩΡΓΙΑΔΗΣ (Υπουργός Υγείας): Περισσότεροι από τους μισούς ομιλητές αυτού του νομοσχεδίου -ήταν άνω των σαράντα ομιλητών- ήταν Βουλευτές της Νέας Δημοκρατίας. Άρα, καθόλου απούσα δεν ήταν η Κοινοβουλευτική μας Ομάδα.
ΖΩΗ ΚΩΝΣΤΑΝΤΟΠΟΥΛΟΥ (Πρόεδρος της Πλεύσης Ελευθερίας): Το 1/3 των Βουλευτών σας.
ΣΠΥΡΙΔΩΝ-ΑΔΩΝΙΣ ΓΕΩΡΓΙΑΔΗΣ (Υπουργός Υγείας): Αντιθέτως, από την Πλεύση Ελευθερίας όπου έγινε όλη η φασαρία, πλην του Κοινοβουλευτικού και του Εισηγητού, δεν υπήρχε κανένας εγγεγραμμένος ομιλητής.
Άρα, είναι και λίγο παράλογο να μας κατηγορεί η Πρόεδρος ενός κόμματος που ούτε ένας Βουλευτής της δεν γράφτηκε στον κατάλογο να μιλήσει για το νομοσχέδιο...
ΖΩΗ ΚΩΝΣΤΑΝΤΟΠΟΥΛΟΥ (Πρόεδρος της Πλεύσης Ελευθερίας): ...(Δεν ακούστηκε)
ΣΠΥΡΙΔΩΝ-ΑΔΩΝΙΣ ΓΕΩΡΓΙΑΔΗΣ (Υπουργός Υγείας):...τη Νέα Δημοκρατία που είκοσι και πλέον Βουλευτές μας μίλησαν για το νομοσχέδιο. Το λέω για να μη δημιουργούνται εντυπώσεις που είναι τελείως λάθος. 
ΖΩΗ ΚΩΝΣΤΑΝΤΟΠΟΥΛΟΥ (Πρόεδρος της Πλεύσης Ελευθερίας): ...(Δεν ακούστηκε)
ΣΠΥΡΙΔΩΝ-ΑΔΩΝΙΣ ΓΕΩΡΓΙΑΔΗΣ (Υπουργός Υγείας): Αγαπητέ κύριε συνάδελφε….
ΖΩΗ ΚΩΝΣΤΑΝΤΟΠΟΥΛΟΥ (Πρόεδρος της Πλεύσης Ελευθερίας): ...(Δεν ακούστηκε)
 ΣΠΥΡΙΔΩΝ-ΑΔΩΝΙΣ ΓΕΩΡΓΙΑΔΗΣ (Υπουργός Υγείας): Ναι, γιατί έχετε μείνει πέντε. Άρα, βάλε Εισηγητή, βάλε Κοινοβουλευτικό, βάλε εσάς, είναι το 70%.
ΖΩΗ ΚΩΝΣΤΑΝΤΟΠΟΥΛΟΥ (Πρόεδρος της Πλεύσης Ελευθερίας): Άρα μιλήσατε!
ΣΠΥΡΙΔΩΝ-ΑΔΩΝΙΣ ΓΕΩΡΓΙΑΔΗΣ (Υπουργός Υγείας): Άρα, το 70% είστε εσείς. Έχετε άλλους δύο που είναι μόνο Βουλευτές και αυτοί δεν ήρθαν.
ΖΩΗ ΚΩΝΣΤΑΝΤΟΠΟΥΛΟΥ (Πρόεδρος της Πλεύσης Ελευθερίας): ...και είστε όλοι απόντες...
ΣΠΥΡΙΔΩΝ-ΑΔΩΝΙΣ ΓΕΩΡΓΙΑΔΗΣ (Υπουργός Υγείας): Το ότι μείνατε μόνο πέντε, πρέπει να πω ότι με την συμπεριφορά σας σήμερα, το θεωρώ και θάρρος.
ΖΩΗ ΚΩΝΣΤΑΝΤΟΠΟΥΛΟΥ (Πρόεδρος της Πλεύσης Ελευθερίας): ...(Δεν ακούστηκε)
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Βασίλειος Βιλιάρδος): Κυρία Πρόεδρε, μας κάνετε όλους και ντρεπόμαστε. Δεν το καταλαβαίνετε; 
ΖΩΗ ΚΩΝΣΤΑΝΤΟΠΟΥΛΟΥ (Πρόεδρος της Πλεύσης Ελευθερίας): Εσείς να ντραπείτε!
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Βασίλειος Βιλιάρδος): Μας κάνετε να ντρεπόμαστε, πραγματικά. 
ΖΩΗ ΚΩΝΣΤΑΝΤΟΠΟΥΛΟΥ (Πρόεδρος της Πλεύσης Ελευθερίας): ...(Δεν ακούστηκε)
ΣΠΥΡΙΔΩΝ-ΑΔΩΝΙΣ ΓΕΩΡΓΙΑΔΗΣ (Υπουργός Υγείας): Κύριε Τσίμαρη, ως προς τη νομιμοποίηση δαπανών, θα μου επιτρέψετε να πω το εξής, επειδή είπατε κάτι που δεν θέλω να το αφήσω να περάσει έτσι. Επειδή είστε κόμμα που έχει κυβερνήσει στο παρελθόν και δεν μπορεί η κριτική σας να πέφτει σε αυτά που κάνουν τα κόμματα που μπορεί να είναι διαμαρτυρόμενα, έχω ψάξει πάρα πολύ πίσω. 
ΖΩΗ ΚΩΝΣΤΑΝΤΟΠΟΥΛΟΥ (Πρόεδρος της Πλεύσης Ελευθερίας): Όπως για τη «Βιολάντα» το έχει ψάξει.
ΣΠΥΡΙΔΩΝ-ΑΔΩΝΙΣ ΓΕΩΡΓΙΑΔΗΣ (Υπουργός Υγείας):  Έχω πάει από την εποχή του Αλέκου Παπαδόπουλου μέχρι και επί των ημερών μου,...
ΖΩΗ ΚΩΝΣΤΑΝΤΟΠΟΥΛΟΥ (Πρόεδρος της Πλεύσης Ελευθερίας): Όπως για τη «Βιολάντα», που ήταν υποδειγματικό!
ΣΠΥΡΙΔΩΝ-ΑΔΩΝΙΣ ΓΕΩΡΓΙΑΔΗΣ (Υπουργός Υγείας): ...επί του Παύλου Πολάκη, της προηγούμενής μου θητείας...
ΖΩΗ ΚΩΝΣΤΑΝΤΟΠΟΥΛΟΥ (Πρόεδρος της Πλεύσης Ελευθερίας): Όπως με τη «Βιολάντα». Είναι μάρτυρας αδιάψευστος.
ΣΠΥΡΙΔΩΝ-ΑΔΩΝΙΣ ΓΕΩΡΓΙΑΔΗΣ (Υπουργός Υγείας): ...επί του Λοβέρδου, στο Υπουργείο Υγείας, κάθε έξι μήνες περνά διάταξη παρόμοια νομιμοποίησης.
ΖΩΗ ΚΩΝΣΤΑΝΤΟΠΟΥΛΟΥ (Πρόεδρος της Πλεύσης Ελευθερίας): Και στο Πολυτεχνείο δεν υπήρχαν θύματα.
ΣΠΥΡΙΔΩΝ-ΑΔΩΝΙΣ ΓΕΩΡΓΙΑΔΗΣ (Υπουργός Υγείας): Χωρίς αυτή τη διάταξη σταματάει πρακτικά η λειτουργία των νοσοκομείων.
ΖΩΗ ΚΩΝΣΤΑΝΤΟΠΟΥΛΟΥ (Πρόεδρος της Πλεύσης Ελευθερίας): ...(Δεν ακούστηκε)
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Βασίλειος Βιλιάρδος): Τι είναι αυτό το πράγμα! 
ΣΠΥΡΙΔΩΝ-ΑΔΩΝΙΣ ΓΕΩΡΓΙΑΔΗΣ (Υπουργός Υγείας): Θέλω να πω κάτι και στον κ. Χρηστίδη.
ΖΩΗ ΚΩΝΣΤΑΝΤΟΠΟΥΛΟΥ (Πρόεδρος της Πλεύσης Ελευθερίας): Τα έψαξε όλα!
ΣΠΥΡΙΔΩΝ-ΑΔΩΝΙΣ ΓΕΩΡΓΙΑΔΗΣ (Υπουργός Υγείας): Θεέ μου! Πραγματικά, δεν ξέρω τι να πω!
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Βασίλειος Βιλιάρδος): Ολοκληρώστε, κύριε Υπουργέ, να ησυχάσουμε.
ΣΠΥΡΙΔΩΝ-ΑΔΩΝΙΣ ΓΕΩΡΓΙΑΔΗΣ (Υπουργός Υγείας): Δεν φαντάζεστε πόσο προσπαθώ να διατηρήσω την ηρεμία μου! Ειλικρινά σας το λέω, αυτό είναι μαρτύριο, κύριε Πρόεδρε. Πρέπει να βρούμε μία λύση, πραγματικά.
Πρέπει να φέρουμε εδώ την Εθνική Επιτροπή Ανθρωπίνων Δικαιωμάτων να δει τι μπορούμε να κάνουμε να προστατευτούμε. Δεν μπορούμε άλλο αυτό το πράγμα. Με συγχωρείτε.
ΖΩΗ ΚΩΝΣΤΑΝΤΟΠΟΥΛΟΥ (Πρόεδρος της Πλεύσης Ελευθερίας): ...(Δεν ακούστηκε) 
ΣΠΥΡΙΔΩΝ-ΑΔΩΝΙΣ ΓΕΩΡΓΙΑΔΗΣ (Υπουργός Υγείας): Πραγματικά, σας το λέω είναι... 
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Βασίλειος Βιλιάρδος): Το καταλαβαίνω. Ολοκληρώστε. 
ΣΠΥΡΙΔΩΝ-ΑΔΩΝΙΣ ΓΕΩΡΓΙΑΔΗΣ (Υπουργός Υγείας): Όσο και να προσπαθώ να συγκρατηθώ, είναι πάνω από τις δυνάμεις μου. Δεν μπορεί, κύριε Πρόεδρε. Πρέπει να τοποθετηθεί η Βουλή σοβαρά. Δεν μπορεί να επιτραπεί να εξευτελίζεται το Κοινοβούλιο κατ’ αυτόν τον τρόπο, κάθε μέρα. Δεν μπορεί!
ΖΩΗ ΚΩΝΣΤΑΝΤΟΠΟΥΛΟΥ (Πρόεδρος της Πλεύσης Ελευθερίας): ...να διαλύετε τα πάντα.
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Βασίλειος Βιλιάρδος): Κυρία Πρόεδρε, το έχετε παρακάνει σήμερα.
ΣΠΥΡΙΔΩΝ-ΑΔΩΝΙΣ ΓΕΩΡΓΙΑΔΗΣ (Υπουργός Υγείας): Κύριε Χρηστίδη, ισχυριστήκατε χθες στην ομιλία σας, προσπαθώντας να δικαιολογήσετε τον Αρχηγό σας, ψευδώς το εξής: Ότι το 1/3 των δαπανών του Υπουργείου Υγείας είναι απευθείας αναθέσεις και μάλιστα, το τραβήξατε και λίγο παραπάνω, ότι «φαίνεται και είναι κρυμμένα τα μιντιακά συστήματα που σας στηρίζουν».
Πρώτα απ’ όλα, επί θητείας μου στο Υπουργείο Υγείας ο Υπουργός Υγείας δεν έχει κάνει ούτε 1 ευρώ απευθείας ανάθεση. Ούτε 1! Δεν έχω κάνει ούτε 1 ευρώ, όχι το 1/3. Διαχειρίζομαι 14 δισεκατομμύρια στο σύνολο. Δεν έχω κάνει απευθείας ανάθεση ούτε για τα 30.000 ευρώ που επιτρέπει ο ν. 4412/2016. Δεν έχω υπογράψει ούτε μία απευθείας ανάθεση.
Αυτά που βλέπετε ως απευθείας αναθέσεις είναι ή τα πράγματα που έγιναν την εποχή του covid, που τότε είχε ψηφιστεί ειδικό πλαίσιο για απευθείας αναθέσεις λόγω ταχύτητας -τότε ήμουν Υπουργός Ανάπτυξης, όμως, όχι Υπουργός Υγείας, εκεί είχα κάνει απευθείας αναθέσεις τότε για τον covid και μόνο...
ΖΩΗ ΚΩΝΣΤΑΝΤΟΠΟΥΛΟΥ (Πρόεδρος της Πλεύσης Ελευθερίας): Τότε ήξερες για τη «Βιολάντα».
ΣΠΥΡΙΔΩΝ-ΑΔΩΝΙΣ ΓΕΩΡΓΙΑΔΗΣ (Υπουργός Υγείας): Όσον αφορά το Υπουργείο Υγείας, αυτά που βλέπετε είναι οι απευθείας αναθέσεις των νοσοκομείων,...
ΖΩΗ ΚΩΝΣΤΑΝΤΟΠΟΥΛΟΥ (Πρόεδρος της Πλεύσης Ελευθερίας): ...(Δεν ακούστηκε)
ΣΠΥΡΙΔΩΝ-ΑΔΩΝΙΣ ΓΕΩΡΓΙΑΔΗΣ (Υπουργός Υγείας): ...αυτές που τώρα νομιμοποιούμε...
ΖΩΗ ΚΩΝΣΤΑΝΤΟΠΟΥΛΟΥ (Πρόεδρος της Πλεύσης Ελευθερίας): ...(Δεν ακούστηκε)
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Βασίλειος Βιλιάρδος): Κυρία Πρόεδρε, σεβαστείτε λίγο τον εαυτό σας τουλάχιστον.
ΣΠΥΡΙΔΩΝ-ΑΔΩΝΙΣ ΓΕΩΡΓΙΑΔΗΣ (Υπουργός Υγείας): ...ή εν μέρει αυτές κάθε έξι μήνες, για να γίνει ένα χειρουργείο, για να αγοραστεί ένα φάρμακο όταν υπάρχει επείγουσα διαδικασία.
ΖΩΗ ΚΩΝΣΤΑΝΤΟΠΟΥΛΟΥ (Πρόεδρος της Πλεύσης Ελευθερίας): ...(Δεν ακούστηκε)
ΣΠΥΡΙΔΩΝ-ΑΔΩΝΙΣ ΓΕΩΡΓΙΑΔΗΣ (Υπουργός Υγείας): Και τα νοσοκομεία έχουν αυτό τον τρόπο και κάνουν τη διαδικασία διαχρονικά, όχι επί Γεωργιάδη.
Άρα, σας παρακαλώ πάρα πολύ, επειδή το υπονοούμενο που αφήσατε είναι πολύ βαρύ, ότι κάνουμε απευθείας αναθέσεις για να χρηματοδοτούμε κάποιους και αυτοί μετά να μας παίζουν στο διαδίκτυο κ.λπ. σας παρακαλώ πολύ, αυτά όχι σε εμένα. Δέχομαι κάθε είδους πολιτική κριτική, όμως ως προς την ηθική μου συγκρότηση δεν σηκώνω κουβέντα.
ΖΩΗ ΚΩΝΣΤΑΝΤΟΠΟΥΛΟΥ (Πρόεδρος της Πλεύσης Ελευθερίας): ...(Δεν ακούστηκε)
ΣΠΥΡΙΔΩΝ-ΑΔΩΝΙΣ ΓΕΩΡΓΙΑΔΗΣ (Υπουργός Υγείας): Ξαναλέω, υπογραφή του Γεωργιάδη για απευθείας ανάθεση ως Υπουργός Υγείας ούτε 1 ευρώ! Ούτε 1 ευρώ!
Δεν ξέρω τι μου δείχνετε.
ΖΩΗ ΚΩΝΣΤΑΝΤΟΠΟΥΛΟΥ (Πρόεδρος της Πλεύσης Ελευθερίας): ...οι γυναίκες.
ΣΠΥΡΙΔΩΝ-ΑΔΩΝΙΣ ΓΕΩΡΓΙΑΔΗΣ (Υπουργός Υγείας): Τώρα όσον αφορά την προσπάθεια να απαντήσετε, και εσάς και του Αρχηγού σας, και κλείνω...
ΖΩΗ ΚΩΝΣΤΑΝΤΟΠΟΥΛΟΥ (Πρόεδρος της Πλεύσης Ελευθερίας): Υπουργός Ανάπτυξης στο μπάζωμα!
ΣΠΥΡΙΔΩΝ-ΑΔΩΝΙΣ ΓΕΩΡΓΙΑΔΗΣ (Υπουργός Υγείας): ...είναι απολύτως προφανές ότι ο κ. Ανδρουλάκης...
ΖΩΗ ΚΩΝΣΤΑΝΤΟΠΟΥΛΟΥ (Πρόεδρος της Πλεύσης Ελευθερίας): 617.000 ευρώ.
ΣΠΥΡΙΔΩΝ-ΑΔΩΝΙΣ ΓΕΩΡΓΙΑΔΗΣ (Υπουργός Υγείας): ...βρέθηκε σε πραγματικά πολύ μεγάλη πίεση. Ο ισχυρισμός του ότι απλώς το Κτηματολόγιο συνέχισε την απόφαση που είχε ληφθεί επί Κυβερνήσεως Καραμανλή είναι ψευδής. Είναι ψευδής, για τον εξής λόγο. Πράγματι, η Κυβέρνηση Καραμανλή είχε ξεκινήσει τη διαδικασία του διαγωνισμού για την εξεύρεση ακινήτου Κτηματολογίου στο Ηράκλειο, όμως, η επιτροπή που συνήλθε για να αποφασίσει ποιοι θα περάσουν στον επόμενο γύρο και κόπηκε αυτό που είχε κάνει τότε τη χαμηλότερη προσφορά έγινε στις 7 Οκτωβρίου 2009. Οι εκλογές έγιναν στις 4 Οκτωβρίου 2009. Άρα η επιτροπή που έκοψε τον μειοδότη και έτσι έγινε μειοδότης ο κ. Μαρτίνος Ανδρουλάκης έγινε επί ΠΑΣΟΚ. Αυτή η σύμβαση έγινε επί ΠΑΣΟΚ.
Ευχαριστώ πάρα πολύ.
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Βασίλειος Βιλιάρδος): Ευχαριστούμε πολύ, κύριε Υπουργέ. 
Κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, κηρύσσεται περαιωμένη η συζήτηση επί της αρχής, των άρθρων, των τροπολογιών και του συνόλου του σχεδίου νόμου του Υπουργείου Υγείας «Σύσταση Ταμείου Καινοτομίας - Πρόσβαση των ασθενών σε νέα φάρμακα και θεραπείες - Βελτίωση των υπηρεσιών υγείας και άλλες διατάξεις».
Εισερχόμαστε στην ψήφιση επί της αρχής, των άρθρων, των τροπολογιών και του συνόλου του σχεδίου νόμου και η ψήφισή τους θα γίνει χωριστά.
Σας επισημαίνουμε ότι η ψηφοφορία περιλαμβάνει την αρχή του νομοσχεδίου, ενενήντα ένα άρθρα, δύο τροπολογίες, το ακροτελεύτιο άρθρο και το σύνολο. 
(ΨΗΦΟΦΟΡΙΑ)
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Βασίλειος Βιλιάρδος):  Παρακαλούνται οι εισηγητές και οι ειδικοί αγορητές να καταθέσουν στο Προεδρείο τα έγγραφα με τις ψήφους τους, προκειμένου να συμπεριληφθούν στα επίσημα Πρακτικά της Βουλής.
(Τα προαναφερθέντα έγγραφα με τις ψήφους καταχωρίζονται στα Πρακτικά και έχουν ως εξής:


(ΚΑΤΑΜΕΤΡΗΣΗ)
(ΜΕΤΑ ΤΗΝ ΚΑΤΑΜΕΤΡΗΣΗ)
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Βασίλειος Βιλιάρδος):  Μετά την ολοκλήρωση της ψηφοφορίας, το σχέδιο νόμου του Υπουργείου Υγείας «Σύσταση Ταμείου Καινοτομίας - Πρόσβαση των ασθενών σε νέα φάρμακα και θεραπείες - Βελτίωση των υπηρεσιών υγείας και άλλες διατάξεις» έγινε δεκτό κατά πλειοψηφία, σε μόνη συζήτηση, επί της αρχής, επί των άρθρων και στο σύνολό του και έχει ως εξής:
(Να καταχωριστεί το κείμενο του νομοσχεδίου)


ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Βασίλειος Βιλιάρδος): Παρακαλώ το Σώμα να εξουσιοδοτήσει το Προεδρείο για την υπ’ ευθύνη του επικύρωση των Πρακτικών της σημερινής συνεδρίασης ως προς την ψήφιση  στο σύνολο του παραπάνω νομοσχεδίου.
ΠΟΛΛΟΙ ΒΟΥΛΕΥΤΕΣ: Μάλιστα, μάλιστα.
ΖΩΗ ΚΩΝΣΤΑΝΤΟΠΟΥΛΟΥ (Πρόεδρος της Πλεύσης Ελευθερίας): Όχι. Ποιος είπε «ναι»;
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Βασίλειος Βιλιάρδος): Το Σώμα παρέσχε τη ζητηθείσα εξουσιοδότηση.
Στο σημείο αυτό, κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, θα κάνουμε μία μικρή διακοπή και μετά θα εισέλθουμε στη συζήτηση των επικαίρων ερωτήσεων. 
(ΔΙΑΚΟΠΗ)



(ΜΕΤΑ ΤΗ ΔΙΑΚΟΠΗ)
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Βασίλειος Βιλιάρδος): Κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, εισερχόμαστε στη συζήτηση των
ΕΠΙΚΑΙΡΩΝ ΕΡΩΤΗΣΕΩΝ
Με έγγραφό της η Γενική Γραμματέας Νομικών και Κοινοβουλευτικών Θεμάτων ενημερώνει το Σώμα τα εξής: 
«Με την παρούσα σάς ενημερώνουμε σχετικά με τη συζήτηση των επικαίρων ερωτήσεων στο πλαίσιο του Κοινοβουλευτικού Ελέγχου την Παρασκευή 15 Μαΐου 2026, ότι οι επίκαιρες ερωτήσεις που θα συζητηθούν είναι οι εξής: 
Η υπ’ αριθμόν 870/11-5-2026 επίκαιρη ερώτηση και η υπ’ αριθμόν 3107/13-2-2026 ερώτηση (κατ’ άρθρο 130 παράγραφος 5 Κανονισμού της Βουλής) θα απαντηθούν από τον Υφυπουργό Εθνικής Οικονομίας και Οικονομικών κ. Αθανάσιο Πετραλιά, η υπ’ αριθμόν 880/11-5-2026 επίκαιρη ερώτηση θα απαντηθεί από τον Υφυπουργό Εθνικής Άμυνας κ. Αθανάσιο Δαβάκη, η υπ’ αριθμόν 842/5-5-2026 επίκαιρη ερώτηση θα απαντηθεί από τον Υφυπουργό Εσωτερικών κ. Κωνσταντίνο Γκιουλέκα, η υπ’ αριθμόν 853/7-5-2026 επίκαιρη ερώτηση θα απαντηθεί από την Υφυπουργό Εσωτερικών κ. Παρασκευή Χαραλαμπογιάννη, η υπ’ αριθμόν 862/10-5-2026 επίκαιρη ερώτηση θα απαντηθεί από τον Υφυπουργό Παιδείας, Θρησκευμάτων και Αθλητισμού κ. Κωνσταντίνο Βλάση. 
Παρακαλούμε, όπως προβείτε στις δέουσες ενέργειες προκειμένου να ενημερωθούν τόσο ο Προεδρεύων στη διαδικασία, όσο και οι ερωτώντες Βουλευτές».
Θα ξεκινήσουμε με τη πρώτη με αριθμό 842/5-5-2026 επίκαιρη ερώτηση πρώτου κύκλου του Βουλευτή Α΄ Θεσσαλονίκης της Κοινοβουλευτικής Ομάδας «ΝΕΑ ΔΗΜΟΚΡΑΤΙΑ» κ. Δημήτριου Κούβελα προς τον Υπουργό Εσωτερικών με θέμα: «Στελέχωση και χρηματοδότηση της Αλεξάνδρειας Ζώνης Καινοτομίας στη Θεσσαλονίκη».
Θα απαντήσει ο Υφυπουργός Εσωτερικών, κ. Κωνσταντίνος Γκιουλέκας.
Κύριε συνάδελφε, κύριε Κούβελα, έχετε τον λόγο.
ΔΗΜΗΤΡΙΟΣ ΚΟΥΒΕΛΑΣ: Ευχαριστώ πολύ, κύριε Πρόεδρε.
Κύριε Υπουργέ, η Αλεξάνδρεια Ζώνη Καινοτομίας στη Θεσσαλονίκη ως πολύ καλά γνωστόν σε εμάς τους δύο, αποτελεί έναν κρίσιμο θεσμό για την ανάπτυξη του οικοσυστήματος καινοτομίας, τη διασύνδεση της έρευνας με την παραγωγή και την προσέλκυση επενδύσεων υψηλής προστιθέμενης αξίας στη βόρεια Ελλάδα.
Ενδεικτικά, κατά την περίοδο 2023-2025, η ζώνη υλοποίησε τριακόσιες εξήντα τέσσερις δράσεις, ανέπτυξε διεθνείς συνεργασίες και στήριξε ενεργά τη νεοφυή επιχειρηματικότητα, συμβάλλοντας ουσιαστικά στη διαμόρφωση ενός δυναμικού αναπτυξιακού περιβάλλοντος. 
Ωστόσο, παρά το σημαντικό έργο που επιτελεί, η λειτουργία της αντιμετωπίζει σοβαρά προβλήματα. Συγκεκριμένα η Αλεξάνδρεια Ζώνη Καινοτομίας έχει περάσει σε μια φάση που θα μπορούσε να τη χαρακτηρίσει κανείς ως «φάση υπολειτουργίας», καθώς σήμερα υπηρετούν μόλις τρεις εργαζόμενοι σε σύνολο είκοσι έξι προβλεπόμενων θέσεων. Ενώ η επικείμενη λήξη της απόσπασης δύο έμπειρων υπαλλήλων τον προσεχή Ιούνιο, σε έναν μήνα δηλαδή από σήμερα, δημιουργεί άμεσο κίνδυνο περαιτέρω αποδυνάμωσης της επιχειρησιακής της ικανότητας.
Επιπρόσθετα, η τακτική επιχορήγηση δεν επαρκεί για την κάλυψη των λειτουργικών αναγκών, με αποτέλεσμα να προκύπτει έλλειμμα 41.000 ευρώ για το 2026, δηλαδή για τη φετινή χρονιά, γεγονός που περιορίζει τη δυνατότητα υλοποίησης νέων πρωτοβουλιών και δράσεων, βάσει του στρατηγικού σχεδιασμού της. Η εύρυθμη λειτουργία και η περαιτέρω ανάπτυξη της Αλεξάνδρειας Ζώνης Καινοτομίας προϋποθέτουν άμεσες παρεμβάσεις, τόσο σε επίπεδο στελέχωσής της όσο και στη διασφάλιση επαρκούς απρόσκοπτης σταθερής χρηματοδότησης.
(Στο σημείο αυτό κτυπάει το κουδούνι λήξεως του χρόνου ομιλίας του κυρίου Βουλευτή)
Κύριε Υπουργέ, ένα πράγμα είναι βέβαιο ότι βρισκόμαστε και οι δύο στην ίδια όχθη. Θυμίζω και στο σώμα ότι η Αλεξάνδρεια Ζώνη Καινοτομίας ιδρύθηκε το 2006 από την Κυβέρνηση της Νέας Δημοκρατίας με Πρωθυπουργό τον Κώστα Καραμανλή. Στηρίχθηκε από τις κυβερνήσεις της Νέας Δημοκρατίας στην πορεία. Και από το 2019 επιπλέον προίκισε και με εκτάσεις γης για να αναπτύξει ακόμη περισσότερο τις δράσεις της και μάλιστα με στρατηγικό στόχο, ανάμεσα σε άλλα, να υποστηρίξει και τη λειτουργία του «Thess INTEC», του Τεχνολογικού Πάρκου Τέταρτης Γενιάς στην περιοχή της Θεσσαλονίκης. 
Με αυτούς τους προβληματισμούς ρωτώ το Υπουργείο ποιος είναι ο συνολικός σχεδιασμός σας για την ενίσχυση της στελέχωσης και της χρηματοδότης της Αλεξάνδρειας Ζώνης Καινοτομίας, προκειμένου… 
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Βασίλειος Βιλιάρδος): Τελείωσε ο χρόνος σας, κύριε συνάδελφε.
ΔΗΜΗΤΡΙΟΣ ΚΟΥΒΕΛΑΣ: Νόμιζα ότι είχα τρία λεπτά, συν ένα λεπτό.
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Βασίλειος Βιλιάρδος): Δεν υπάρχει άλλος χρόνος, κύριε Κούβελα. Αυτή είναι η διαδικασία.
Κύριε Υπουργέ, έχετε τον λόγο.
ΚΩΝΣΤΑΝΤΙΝΟΣ ΓΚΙΟΥΛΕΚΑΣ (Υφυπουργός Εσωτερικών): Ευχαριστώ, κύριε Πρόεδρε. 
Κύριε συνάδελφε, πολύ γρήγορα να σας πω ότι ακριβώς επειδή είμαστε και στην ίδια εκλογική περιφέρεια και γνωρίζουμε τη σημασία της Αλεξάνδρειας Ζώνης Καινοτομίας, όχι μόνον εμείς που ανήκουμε σε κυβερνητική παράταξη, αλλά φαντάζομαι ότι και όλοι οι υπόλοιποι συνάδελφοι -φαντάζομαι δεν έχω μιλήσει μαζί τους κατ’ ιδίαν με τον καθέναν- και στηρίζουν και επιθυμούν η Αλεξάνδρεια Ζώνη Καινοτομίας να συνεχίσει ένα πολύ σημαντικό έργο. Είναι ένα έργο -αναφέρατε κάποια- που έχει κάνει πολλά ως τώρα και είναι πολύ σημαντικό και πρέπει να συνεχιστεί. 
Εγώ απλώς συμπληρώνω εκτός από τις τριακόσιες εξήντα τέσσερις δράσεις, τις οποίες παρακολούθησαν περίπου είκοσι χιλιάδες συμμετέχοντες, υπήρξαν και εξήντα χιλιάδες δράσεις από το Εκπαιδευτικό Πρόγραμμα «Παραγωγικό Σκασιαρχείο», που ήταν δύο χιλιάδες και πλέον μαθητές που επισκέφθηκαν καινοτόμες επιχειρήσεις, οχτώ συγχρηματοδοτούμενα ευρωπαϊκά και διασυνοριακά προγράμματα, είκοσι μία διεθνείς συνεργασίες με είκοσι μία χώρες που δημιούργησαν σαράντα πέντε και πλέον συνέργειες με πανεπιστημιακά και ερευνητικά κέντρα, και βεβαίως φιλοξένησε στις εγκαταστάσεις ως τώρα δώδεκα εταιρείες startup.
Επομένως, όλη αυτή η δράση η οποία επιβραβεύτηκε και από το Διεθνές Εμπορικό Επιμελητήριο και από τον Οργανισμό «Mind the bridge» που τιμήθηκε με τη διάκριση  «Startup Ecosystem Star 2024» κατέταξαν την Αλεξάνδρεια Ζώνη σε έναν από τους κορυφαίους φορείς στην Ελλάδα που υποστηρίζουν την καινοτομία, την εξωστρέφεια. 
Μάλιστα, εμείς συνεργαζόμαστε άμεσα, πέρα από τον εποπτικό ρόλο τον οποίο ασκούμε, με την Αλεξάνδρεια Ζώνη Καινοτομίας, γιατί στις βαλκανικές αυτές πολιτικές δράσεις που έχουμε αναλάβει, δηλαδή τις «περιοδείες εξωστρέφειας», όπως έχουμε ονομάσει -ξεκινήσαμε με τη Βουλγαρία τον περασμένο Φεβρουάριο, πήγαμε στη Σερβία τον περασμένο Μάρτιο και την προσεχή Δευτέρα και Τρίτη θα βρισκόμαστε στη Ρουμανία στο Βουκουρέστι- η Αλεξάνδρεια Ζώνη Καινοτομίας συμμετέχει ενεργά διά του προέδρου της, κάνοντας επαφές με αντίστοιχα κέντρα που υποστηρίζουν την καινοτομία σε αυτές τις χώρες. 
Σας λέω απλώς, πολύ γρήγορα, ότι η τακτική επιχορήγηση από το 2007 έως το 2010 ήταν 700.000 ευρώ ανά έτος. Αλλά, βεβαίως, λόγω της οικονομικής κρίσης αυτό περιορίστηκε στις 300.000 ευρώ και από το 2025-2026 ανέρχεται στις 350.000 ευρώ ετησίως. Αυτήν τη στιγμή αυτό το οποίο εμείς διερευνούμε είναι να μπορέσουμε να αυξήσουμε τον προϋπολογισμό σε συνεργασία με το άλλο συναρμόδιο Υπουργείο, δηλαδή το δικό μας Υπουργείο -το Υπουργείο Εσωτερικών- και το Υπουργείο Οικονομικών, για να μπορέσουμε να στηρίξουμε περαιτέρω τις δράσεις της Αλεξάνδρειας Ζώνης. Επειδή ακούνε και κάποιοι συνάδελφοι που ενδεχομένως να μη γνωρίζουν τη νομική μορφή και την υπόσταση αυτής της ζώνης καινοτομίας, θυμίζω απλώς ότι αυτή συνεστήθη ως Νομικό Πρόσωπο Ιδιωτικού Δικαίου, είναι με τη μορφή της ανωνύμου εταιρείας και, βεβαίως, το σύνολο του πακέτου των μετοχών το έχει το Ελληνικό Δημόσιο. 
Επομένως, εμείς ζητήσαμε να συνεχιστεί η απόσπαση των δύο υπαλλήλων συν των τριών μόνιμων στελεχών που απασχολούνται με σύμβαση εργασίας αορίστου χρόνου εκεί, να παραμείνουν και οι άλλοι δύο και ζητήσαμε την αύξηση του προϋπολογισμού προκειμένου αυτό να επιτρέψει να προχωρήσει η Αλεξάνδρεια Ζώνη Καινοτομίας σε κάποιες απαραίτητες προσλήψεις περαιτέρω προσωπικού, για να ενισχυθούν οι σκοποί και να μπορέσει πραγματικά αυτό το οποίο κάνει να το κάνει με μεγαλύτερη επιτυχία. 
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Βασίλειος Βιλιάρδος): Ευχαριστούμε πολύ, κύριε Υπουργέ. 
Κύριε συνάδελφε, έχετε τον λόγο για τη δευτερολογία σας. Μπορείτε να κάνετε και τις ερωτήσεις που δεν είπατε πριν. 
ΔΗΜΗΤΡΙΟΣ ΚΟΥΒΕΛΑΣ: Σας ευχαριστώ. Πριν τρέξει ο χρόνος, σας παρακαλώ, να πω ότι είχα την αίσθηση πως ήταν τρία λεπτά η παρέμβασή μου με ανοχή. 
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Βασίλειος Βιλιάρδος): Δύο. Δύο και γίνεται τρία με το επιπλέον.
ΔΗΜΗΤΡΙΟΣ ΚΟΥΒΕΛΑΣ: Ωραία, είναι σαφές. 
Κύριε Υπουργέ, με τα πρόσθετα στοιχεία που παραθέσατε στο Σώμα επιβεβαιώσατε τη σημασία της λειτουργίας της Αλεξάνδρειας Ζώνης Καινοτομίας στη Θεσσαλονίκη και τον ρόλο που αυτή επιτελεί στην ευρύτερη περιοχή με διάσταση, μάλιστα, εξωστρέφειας η οποία ξεπερνάει τα ελληνικά σύνορα. Αυτή είναι η αποστολή όπως την αντιλαμβανόμαστε και εμείς το γνωρίζουμε πάρα πολύ καλά.
Χαίρομαι διότι απαντήσατε επί της ουσίας στα ερωτήματα. Πρώτον, αναφορικά με τη στελέχωση, είναι πάρα πολύ κρίσιμο αυτή η εταιρική μνήμη που φέρουν πλέον τα δύο έμπειρα στελέχη, των οποίων η απόσπαση λήγει σε μερικές μέρες, να διατηρηθεί προς όφελος της λειτουργίας της Ζώνης Καινοτομίας. Άρα, λοιπόν, είναι πολύ σημαντικό να ανανεωθεί η απόσπασή τους και χαίρομαι που οι δικές σας ενέργειες και μέριμνα είναι προς αυτή την κατεύθυνση, μένει να ακούσουμε και τα καλά νέα, ότι αυτό δηλαδή οριστικοποιήθηκε. 
Επιπλέον, η επαύξηση του προϋπολογισμού κατά 50.000 ευρώ για τη φετινή χρονιά είναι ήδη ένα πρώτο βήμα, διότι αυτές οι δράσεις -όπως όλοι αντιλαμβανόμαστε- δεν αφορούν μονάχα μία λειτουργία ρουτίνας, αλλά κάθε ευρώ το οποίο επενδύουμε στην καινοτομία αποδίδει και επιστρέφει πολλαπλάσια σε όλους μας. Και είναι εθνική υπόθεση, θα έλεγα, να στηρίξουμε την καινοτομία ιδιαίτερα στη Θεσσαλονίκη που είναι ένα ξεχωριστό οικοσύστημα με πανεπιστήμια και ερευνητικά κέντρα. Η ζώνη καινοτομίας παίζει έναν σημαντικό ρόλο-καταλύτη, θα έλεγα, και αποτελεί τη γέφυρα ανάμεσα στους νέους ανθρώπους, το επιχειρείν, την πανεπιστημιακή κοινότητα και ερευνητική κοινότητα. Άρα, λοιπόν, έρχεται να συμπληρώσει και να πυροδοτήσει ακόμα περισσότερες εξελίξεις σε αυτήν την κατεύθυνση. Συνεπώς, επιστρέφει πολλαπλάσια τόσο στην εθνική οικονομία όσο και στην τοπική οικονομία κάθε ευρώ που δίνουμε. 
Το ελάχιστο, βέβαια, που έχει ανάγκη σήμερα η ζώνη καινοτομίας είναι να καλύπτονται τα πάγια έξοδα και τα έξοδα για τη μίσθωση των εξαιρετικών χώρων. Θα έλεγα δεν υπάρχει περιθώριο, δεν χωρά συζήτηση να μετεγκατασταθεί, να αφήσει τις εγκαταστάσεις που έχει στο κέντρο της Θεσσαλονίκης. Άρα, λοιπόν, είναι απολύτως αναγκαία και αν καταλάβαμε όλοι καλά ήδη προς αυτήν την κατεύθυνση κινείται το Υπουργείο. 
Συνεπώς, να ευχηθούμε ότι θα έχουμε συνέχεια ακόμα καλύτερη και δεν θα γίνουν πισωγυρίσματα, γιατί το τελευταίο που θα θέλαμε είναι να μετατραπεί η ζώνη καινοτομίας σε έναν θεσμό-σφραγίδα, γιατί αυτό θα ήταν επιζήμιο και για την εθνική οικονομία και για την ανάπτυξη της Βόρειας Ελλάδας, αλλά και για τη Θεσσαλονίκη μας. 
Σας ευχαριστώ πολύ. 
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Βασίλειος Βιλιάρδος): Ευχαριστώ πολύ, κύριε Κούβελα.
Κύριε Υπουργέ, έχετε τον λόγο.
ΚΩΝΣΤΑΝΤΙΝΟΣ ΓΚΙΟΥΛΕΚΑΣ (Υφυπουργός Εσωτερικών): Πολύ γρήγορα να σας πω, κύριε συνάδελφε, ότι το κτίριο στο οποίο στεγάζεται η Αλεξάνδρεια Ζώνη Καινοτομίας, ασφαλώς το γνωρίζετε, ανήκει στην Εκκλησία της Ελλάδος. Υπήρξε, λοιπόν, αναπροσαρμογή του μηνιαίου μισθώματος και βρισκόμαστε σε μία διαπραγμάτευση για να μπορέσουμε να μην παρακολουθήσουμε την αύξηση που ζήτησε η Εκκλησία της Ελλάδος, αλλά να καταβάλουμε μικρότερο τίμημα ακριβώς γιατί, όπως είπατε, είναι σημαντικό να μείνει εκεί, σε αυτές τις εγκαταστάσεις που βρίσκονται στην καρδιά της Θεσσαλονίκης.
Από την άλλη, σε ό,τι αφορά στη σημασία, αναφέρατε πολύ σημαντικά σημεία από την πορεία της Αλεξάνδρειας Ζώνης Καινοτομίας, να σας πω ότι πέρα από την βαλκανική αυτή περιοδεία εξωστρέφειας συνεργαζόμαστε με την Αλεξάνδρεια Ζώνη Καινοτομίας και στις περιοδείες που κάνουμε ξεχωριστά σε κάθε έναν από τους Νομούς της Μακεδονίας και της Θράκης. Μάλιστα, την περασμένη Δευτέρα βρισκόμασταν μαζί με τον Πρόεδρο του Διοικητικού Συμβουλίου της Αλεξάνδρειας Ζώνης Καινοτομίας, τον κ. Κετικίδη, στη Χαλκιδική, όπου σε συνεργασία με το τοπικό επιμελητήριο και τους τοπικούς εμπορικούς συλλόγους είχαμε μία συνάντηση με τους επιχειρηματίες του Νομού. 
Αυτό το κάνουμε ξεχωριστά σε κάθε νομό, δηλαδή με το τοπικό επιμελητήριο, τους εμπορικούς συλλόγους συζητούμε με τους τοπικούς επιχειρηματίες, με μία σειρά από εκπροσώπους φορέων ανάμεσα στους οποίους βρίσκεται και η Αλεξάνδρεια Ζώνη διά του Προέδρου της, του κ. Κετικίδη. Οι άλλοι φορείς είναι το Υπουργείο Οικονομικών για τα ζητήματα του ΕΣΠΑ, για τον τρόπο δηλαδή που κανείς μπορεί να αντλήσει από το χρηματοδοτικό αυτό εργαλείο κάποια κεφάλαια και ο τρόπος τον οποίο πρέπει να ακολουθήσει για να φτάσει εκεί. Για τον αναπτυξιακό νόμο κ.λπ.. 
Επομένως, να ξέρετε ότι με την Αλεξάνδρεια Ζώνη Καινοτομίας συνεχίζουμε και επειδή αναφέρατε και το Thess Intec το οποίο θα είναι πραγματικά ένας πολύ μεγάλος θύλακας καινοτομίας όχι μόνο για την Ελλάδα, αλλά για ολόκληρη τη νοτιοανατολική Ευρώπη, είναι πολύ σημαντικό να προχωρήσει αυτό. Η συνέργεια και η συνεργασία των δύο αυτών πυλώνων -της Αλεξάνδρειας Ζώνης που ήδη υπάρχει και λειτουργεί όπως είπαμε και του Thess Intec που βρίσκεται στη φάση της υλοποίησής του- νομίζω ότι θα αποδώσει πάρα πολλά, όχι μόνο στη Βόρεια Ελλάδα, αλλά σε ολόκληρη τη χώρα, γιατί ό,τι γίνεται οπουδήποτε στην πατρίδα μας, το θετικό αποτύπωμα τέτοιων πρωτοβουλιών, το εισπράττει η εθνική μας οικονομία. Άρα, είναι πολύ σημαντικό να προχωρήσουμε μπροστά.
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Βασίλειος Βιλιάρδος): Ευχαριστούμε πολύ, κύριε Υπουργέ.
Πριν συνεχίσουμε να κάνω μια ανακοίνωση προς το Σώμα. 
Κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, θα ήθελα να σας ανακοινώσω ότι ο Βουλευτής κ. Φερχάτ Οζγκιούρ, με την από 15 Μαΐου 2026 επιστολή του προς τον Πρόεδρο της Βουλής, μας γνωστοποιεί την ανεξαρτητοποίησή του από την Κοινοβουλευτική Ομάδα της Νέας Αριστεράς. 
Η προαναφερθείσα επιστολή κατατίθεται στα Πρακτικά της σημερινής συνεδρίασης.
(Η προαναφερθείσα επιστολή καταχωρίζεται στα Πρακτικά και έχει ως εξής:


ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Βασίλειος Βιλιάρδος): Θα συνεχίσουμε με την έκτη με αριθμό 870/11-5-2026 επίκαιρη ερώτηση πρώτου κύκλου της ανεξάρτητης Βουλευτού Α΄ Ανατολικής Αττικής κ. Ελένης Καραγεωργοπούλου προς τον Υπουργό Εθνικής Οικονομίας και Οικονομικών με θέμα: «Η εφαρμογή του ενιαίου μισθολογίου σε εργαζομένους ΙΔΟΧ σε ΟΤΑ που απασχολούνται δυνάμει προσωρινών διαταγών ή αποφάσεων ασφαλιστικών μέτρων». 
Θα απαντήσει ο Υφυπουργός Εθνικής Οικονομίας και Οικονομικών, ο κ. Αθανάσιος Πετραλιάς.
Κυρία συνάδελφε, έχετε τον λόγο.
ΕΛΕΝΗ ΚΑΡΑΓΕΩΡΓΟΠΟΥΛΟΥ: Σας ευχαριστώ πολύ.
Κύριε Πετραλιά, επανέρχομαι στο θέμα με κοινοβουλευτικό έλεγχο σε επίπεδο πλέον επίκαιρης ερώτησης γιατί ήδη σε δύο γραπτές ερωτήσεις μου σχετικά με αυτό δεν έχω λάβει ικανοποιητικές απαντήσεις, έως καθόλου απαντήσεις θα έλεγα. 
Το ζήτημα αφορά, λοιπόν, κάποιες χιλιάδες εργαζομένων -ιδιωτικού δικαίου ορισμένου χρόνου συμβάσεων, μάλιστα- στους Οργανισμούς Τοπικής Αυτοδιοίκησης που εξακολουθούν να εργάζονται δυνάμει προσωρινών διαταγών ή αποφάσεων ασφαλιστικών μέτρων. Στην πράξη οι άνθρωποι αυτοί εργάζονται κανονικά,  καλύπτουν λειτουργικές ανάγκες, πληρώνονται, ασκούν ίδια καθήκοντα.
Όμως, δεν αναγνωρίζεται αυτός ο χρόνος εργασίας στη μισθολογική τους εξέλιξη, δηλαδή δεν εφαρμόζεται σε αυτούς το ενιαίο μισθολόγιο. Με βάση κάποια ερμηνευτική προσέγγιση της διοίκησης αυτό συμβαίνει και με παραπομπή τελικά στην κρίση των δικαστηρίων. 
Έχω λοιπόν ερωτήσεις που αφορούν στη δική σας συμμετοχή στο πρόβλημα: Πώς έχουν οδηγηθεί πρακτικά οι δήμοι στο να λαμβάνουν αυτές τις αποφάσεις; Γιατί είναι ετερόκλητες, δεν υπάρχει ενιαία πρακτική, ενιαία διοικητική στάση. Σας ρωτώ εάν υπάρχουν στοιχεία για την έκταση του φαινομένου, εάν έχει εξεταστεί αυτό το ζήτημα διοικητικά και δημοσιονομικά, καθόσον τελικά από άποψη Υπουργείου και από άποψη Πολιτείας βλέπουμε ότι ενισχύετε περισσότερο την αβεβαιότητα και την ανασφάλεια στον τομέα τού τι τελικά επικρατεί, ενώ υπάρχει νομοθετικό πλαίσιο που παραβιάζεται, γιατί είναι σαφές από τους νόμους 5045/2023 και 4354/2015. Και αν ήθελε ο νομοθέτης να ορίσει εξαίρεση ως προς αυτή την κατηγορία εργαζομένων ορισμένου χρόνου για το τι κάνει να εφαρμόζεται σε εκείνους, κάτι διαφορετικό, θα το είχε κάνει. Δεν υπάρχει τέτοιου είδους εξαίρεση.
Παρ’ όλα αυτά, το Υπουργείο -ενώ οφείλει να πάρει θέση- στην πραγματικότητα ενισχύει την αβεβαιότητα σε επίπεδο δικαστηρίου και σε επίπεδο διοικητικών αποφάσεων, γιατί επιτρέψατε ακόμα και την έκδοση αντιφατικών αποφάσεων από το Γενικό Λογιστήριο του Κράτους, οι οποίες δεν έχουν και καμία νομική ισχύ βεβαίως και θα έκανε ήδη να έχουν ανακληθεί. 
Άρα, στο κομμάτι της ευθύνης σας, αυτός ο χρόνος εργασίας γιατί δεν προσμετράται στο μισθολόγιο των ανθρώπων αυτών; Γιατί δεν εμπίπτουν στους ίδιους κανόνες με τους υπόλοιπους εργαζόμενους στους ΟΤΑ ορισμένου χρόνου; Και γιατί τελικά δεν καταγράφεται αυτό το φαινόμενο της αρρυθμίας σε επίπεδο διοίκησης και επιπτώσεων στη ζωή τόσων πολλών ανθρώπων, οι οποίοι μάλιστα εργάζονται σε σκληρές συνθήκες, σε ανασφαλές εργασιακό περιβάλλον; 
Ευχαριστώ πολύ.  
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Βασίλειος Βιλιάρδος): Ευχαριστούμε πολύ, κυρία Καραγεωργοπούλου. 
Κύριε Υπουργέ, έχετε τον λόγο. 
ΘΑΝΟΣ ΠΕΤΡΑΛΙΑΣ (Υφυπουργός Εθνικής Οικονομίας και Οικονομικών): Ευχαριστώ, κύριε Πρόεδρε. 
Για τους εργαζόμενους ΙΔΟΧ στους Οργανισμούς Τοπικής Αυτοδιοίκησης που απασχολούνται με ασφαλιστικά μέτρα ή με προσωρινή διαταγή ή με προσωρινά εκτελεστή δικαστική απόφαση, έχουμε -παρά τις διαφορές που παρατηρούνται στις δικαστικές κρίσεις επί των προσωρινών διαταγών και τις αποφάσεις ασφαλιστικών μέτρων- ένα κοινό χαρακτηριστικό. Το κοινό όλων των δικαστικών κρίσεων είναι ο προσωρινός και ρυθμιστικός τους χαρακτήρας. 
Οι αποφάσεις ασφαλιστικών μέτρων και οι προσωρινές διαταγές δεν επιλύουν οριστικά τη διαφορά ούτε παράγουν δεδικασμένο ως προς τη φύση της έννομης σχέσης. Αποβλέπουν αποκλειστικά στη διατήρηση μιας υφιστάμενης κατάστασης ή στην αποτροπή ανεπανόρθωτης βλάβης μέχρι την έκδοση της κύριας υπόθεσης. Η προσωρινή ρύθμιση τελεί υπό τη ρητή ή σιωπηρή επιφύλαξη της οριστικής κρίσης του δικαστηρίου. 
Συνεπώς, όπως παγίως έχει διατυπωθεί από την αρμόδια Διεύθυνση Εισοδηματικής Πολιτικής του Γενικού Λογιστηρίου του Κράτους, ενδεικτικώς αναφέρω τα υπ’ αριθμόν πρωτοκόλλου 2/33772/23.5.2012 και 2/33860/9.5.2023 έγγραφα κατά το χρονικό διάστημα που οι ως άνω υπάλληλοι υπηρετούν σε εκτέλεση προσωρινής διαταγής ή απόφαση ασφαλιστικών μέτρων, δεν επέρχεται μεταβολή στην υπηρεσιακή τους κατάσταση. Η αναγνώριση του χρόνου υπηρεσίας που έχει διανυθεί, σε εκτέλεση των ως άνω δικαστικών αποφάσεων, γίνεται μετά την έκδοση των οριστικών αποφάσεων. 
Συνεπώς, εφόσον το δικαστήριο αναγνωρίσει ότι η σχέση ήταν εξ αρχής ή κατέστη αορίστου χρόνου, τότε ο επίμαχος χρόνος λαμβάνεται υπόψη για όλες τις έννομες συνέπειες συμπεριλαμβανομένης της μισθολογικής εξέλιξης. Αντιθέτως, σε περίπτωση απόρριψης της αγωγής, ο χρόνος αυτός δεν μπορεί να αναγνωριστεί ως νόμιμη υπηρεσία. 
Σε συνέχεια των ανωτέρω, επισημαίνεται ότι από τα ζητήματα ένα σημαντικό ζήτημα που ανέκυψε -και στη δική μου θητεία- κατά την πρακτική εφαρμογή των προσωρινών διαταγών ήταν κατά πόσο λαμβάνονται οι αυξήσεις του ν. 5045/2023 -θυμάστε- με βάση την αύξηση του κατώτατου, κατά πόσο παίρνουν τα 30-40 ευρώ κάθε χρόνο κ.λπ.. 
Προς αποσαφήνιση του ζητήματος αυτού, ετέθη από το Γενικό Λογιστήριο έγγραφο ερώτημα ενώπιον του Νομικού Συμβουλίου του Κράτους το 2024, συγκεκριμένα ετέθη στις 12-4-2024. Το Νομικό Συμβούλιο του Κράτους έκρινε θετικά και να πω ότι έγινε αποδεκτή η γνωμοδότηση του Νομικού Συμβουλίου του Κράτους από τον Υφυπουργό, από εμένα. Συνεπώς, όλοι οι υπάλληλοι με προσωρινή διαταγή των ΟΤΑ λαμβάνουν τις αυξήσεις, βάσει της αύξησης του κατώτατου κάθε έτος. 
Ευχαριστώ πολύ. 
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Βασίλειος Βιλιάρδος): Ευχαριστούμε πολύ, κύριε Υπουργέ. 
Κυρία Καραγεωργοπούλου, έχετε τον λόγο. 
ΕΛΕΝΗ ΚΑΡΑΓΕΩΡΓΟΠΟΥΛΟΥ: Αν κατάλαβα καλά, πρόκειται για μία μεταβολή που συμβαίνει πολύ τελευταία. Σωστά; Συνεπώς θέλω να πιστεύω ότι αυτό θα επιλύσει εν μέρει το πρόβλημα τουλάχιστον, αλλά θα μου επιτρέψετε να συμπληρώσω ή να διορθώσω ότι το μισθολόγιο δεν εφαρμόζεται από τα δικαστήρια. Εφαρμόζεται από τη διοίκηση ουσιαστικά. Άρα αφού εφαρμόζεται από τη διοίκηση, υπάρχει ένα θεσμικό ζήτημα. Υπάρχει η πραγματική εργασία, υπάρχει μισθοδοσία και δεν προκύπτει ενιαία διοικητική αντιμετώπιση. Αυτό πώς επιλύεται; Διαφορετικοί δήμοι μπορεί να εφαρμόζουν διαφορετικές πρακτικές. Δεν έχει καταγραφεί το φαινόμενο. Εργαζόμενοι που βρίσκονται στην ίδια πραγματική κατάσταση ενδέχεται να αντιμετωπίζονται διαφορετικά. Θα επιλυθεί με την πρωτοβουλία αυτή που μας λέτε ότι έχετε λάβει; 
Η ίδια διοίκηση δεν φαίνεται να έχει σαφή εικόνα της έκτασης του ζητήματος. Αυτό αποκτά ιδιαίτερη μάλιστα σημασία, όταν πρόκειται για εργαζόμενους που σε αρκετές περιπτώσεις παραμένουν για πολυετή χρονικά διαστήματα στην ίδια πραγματική εργασιακή κατάσταση. Τουλάχιστον σε μένα οι εργαζόμενοι κατήγγειλαν ότι ξεπερνούν και τα δέκα χρόνια που βρίσκονται εγκλωβισμένοι σε τέτοιες καταστάσεις. Μιλάμε για ανθρώπους οι οποίοι βρίσκονται στην αποκομιδή απορριμμάτων, ώρες νύχτας μετά τις 2, μετά τις 3 το πρωί, σε συνθήκες εξαιρετικά δύσκολες, σε παγετό, σε όλες τις συνθήκες. Την ώρα που όλοι μας κοιμόμαστε, οι άνθρωποι αυτοί εργάζονται και εργάζονται με καθεστώς ιδιωτικού δικαίου με συμβάσεις ορισμένου χρόνου. Δεν μπορεί να εξαιρούνται από το ενιαίο μισθολόγιο. 
Δεν είμαι σίγουρη αν κατάλαβα καλά ότι με αυτό τον τρόπο που μόλις αναγγείλατε επιλύεται το πρόβλημα οριστικά. Γιατί δεν μπορεί να μεταθέτουμε το ζήτημα στα δικαστήρια. Δεν πρέπει να μετατίθεται εκεί χρονικά αυτό το ζήτημα. Θα πρέπει να υπάρχει άμεση ανταπόκριση γιατί η ύφεση και ο πληθωρισμός είναι παρόντες. Οι άνθρωποι αυτοί ζουν σήμερα, έχουν ανάγκες, έχουν οικογένειες, έχουν έξοδα διαβίωσης, εργάζονται σκληρά, ζουν σε καθεστώς εργασιακής ανασφάλειας και θα πρέπει να μην συμβαίνει η Πολιτεία να επιτρέπει τεχνητές μεταθέσεις ευθυνών και διοικητικές παλινδρομήσεις, με αντιφατικά μάλιστα έγγραφα του Γενικού Λογιστηρίου του Κράτους που κάνει πάραυτα να κληθούν, ώστε να μην ανακύπτει καμία αμφιβολία ακόμη και σε δικαστικές διενέξεις -που δεν υπηρετούν κανένα σκοπό- να γίνεται χρήση από την πλευρά του Δημοσίου ή της διοίκησης ή των ΟΤΑ. 
Σε κάθε περίπτωση, αν υποτίθεται ότι θέλετε με δικαστικούς χάρτες να επιτύχετε την επιτάχυνση της απονομής δικαιοσύνης, δεν θα πρέπει να επιτρέπεται ειδικά σε ευάλωτους οικονομικά πολίτες, στις πιο ευάλωτες κοινωνικές ομάδες αυτό να συμβαίνει, δηλαδή να πρέπει από τα πενιχρά εισοδήματά τους να καταφεύγουν στη δικαστική οδό για να επιλύσουν το αυτονόητο και ότι πρέπει το ενιαίο μισθολόγιο να εφαρμόζεται και σε αυτούς και να λαμβάνουν τις αυξήσεις που δικαιούνται χρονικά, με βάση τα χρόνια που εργάζονται και προοδευτικά κάνει να λάβουν, όπως όλοι οι άλλοι εργαζόμενοι. 
Ευχαριστώ πολύ. 
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Βασίλειος Βιλιάρδος): Ευχαριστώ πολύ, κυρία Καραγεωργοπούλου. 
Κύριε Υπουργέ, έχετε τον λόγο. 
ΘΑΝΟΣ ΠΕΤΡΑΛΙΑΣ (Υφυπουργός Εθνικής Οικονομίας και Οικονομικών): Να αποσαφηνίσουμε τι ισχύει για να μην δημιουργούνται ερωτήματα. Υπάρχουν δύο θέματα: 
Το πρώτο θέμα, που είχε τεθεί και από τους συλλόγους -και το γνωρίζουμε- είναι κατά πόσο τις αυξήσεις που δίδονται ετησίως, βάσει της αύξησης του κατώτατου, η πρώτη αύξηση των 70 ευρώ -μετά το 30, 40 κ.λπ. φέτος- τις λαμβάνουν και όσοι βρίσκονται σε προσωρινή διαταγή κ.λπ.. Αυτό ξεκαθαρίστηκε με την απόφασή του Νομικού Συμβουλίου του Κράτους, που αποδεχθήκαμε, και λαμβάνουν αυτές τις αυξήσεις. 
Το δεύτερο θέμα που τίθεται είναι κατά πόσο όσο βρίσκονται σε προσωρινή διαταγή λαμβάνουν κάθε διετία το επόμενο μισθολογικό κλιμάκιο -καταλαβαίνω τα συν 60 ευρώ που είναι το επόμενο μισθολογικό κλιμάκιο. Τι λοιπόν ισχύει γι’ αυτό για να είμαστε ξεκάθαροι. Με το που οριστικοποιηθεί η απόφαση του δικαστηρίου, εφόσον αποδεχθεί το δικαστήριο ότι σωστά βρίσκονται εκεί και πρέπει να παραμείνουν, τότε λαμβάνουν αναδρομικά τις αυξήσεις αυτές που δικαιούνται. 
Σε περίπτωση όμως -και πρέπει να είναι ξεκάθαρο- και ώσπου να αποφασίσει, να τελεσιδικήσει το δικαστήριο, πρέπει να αναφερθεί ότι η μισθολογική εξέλιξη κατά το ενιαίο μισθολόγιο δεν αποτελεί απλή μισθολογική παροχή, αλλά έννομη συνέπεια, έχει έννομες συνέπειες ως προς τη θέση που μπορείς να διεκδικήσεις κ.λπ., διανυθέντος χρόνου υπηρεσίας στο πλαίσιο ενεργής και μόνιμης σχέσης εργασίας. Η μεταβολή μισθολογικού κλιμακίου συνεπάγεται σταθερή μεταβολή της μισθολογικής κατάστασης του υπαλλήλου και δεν έχει προσωρινό χαρακτήρα. Και αυτό έχουν πει και με τις απαντήσεις τους το Γενικό Λογιστήριο, η αρμόδια Διεύθυνση. 
Σε κάθε περίπτωση λοιπόν, για να είμαστε ξεκάθαροι τι ισχύει, για να μην υπάρχουν ερωτήματα, ώσπου να βγει η προσωρινή διαταγή, παραμένει στο μισθολογικό καθεστώς που βρίσκεται μέχρι να οριστικοποιηθεί. Μόλις οριστικοποιηθεί, αν γίνει αποδεκτό ότι σωστά βρισκόταν εκεί, παίρνει αναδρομικά τις αυξήσεις του. Αν το δικαστήριο κρίνει ότι κακώς βρισκόταν εκεί -γιατί δεν μπορεί να το ξέρεις-, τότε λύεται η εργασιακή του σχέση χωρίς να αναζητούνται ποσά.

Όμως, καταλαβαίνετε ότι αν έπαιρνε μισθολογικές αυξήσεις και ερχόταν το δικαστήριο μετά και έλεγε ότι κακώς βρίσκεται εκεί, μετά θα έπρεπε να αναζητηθούν αναδρομικά. Άρα, μόλις τελεσιδικήσει το δικαστήριο, τα παίρνει αναδρομικά. Κατά τη διάρκεια αυτή -αυτό ισχύει αυτήν τη στιγμή- παραμένει στη μισθολογική κατάσταση που βρίσκεται, παίρνοντας, όμως, τις αυξήσεις βάσει του κατώτατου.
Ευχαριστώ πολύ.
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Βασίλειος Βιλιάρδος): Ευχαριστούμε πολύ, κύριε Υπουργέ.
Θα συνεχίσουμε με την πρώτη με αριθμό 3107/13-2-2026 ερώτηση του κύκλου αναφορών-ερωτήσεων της Βουλευτού Β2΄ Δυτικού Τομέα Αθηνών της Κ.Ο. ΚΟΜΜΟΥΝΙΣΤΙΚΟ ΚΟΜΜΑ ΕΛΛΑΔΑΣ κ. Παρασκευής (Βιβής) Δάγκα προς τον Υπουργό Εθνικής Οικονομίας και Οικονομικών με θέμα: «Λήψη μέτρων για την προστασία της πρώτης κατοικίας χιλιάδων οικογενειών Ρομά που είχαν πάρει στεγαστικές επιδοτήσεις και οριστική επίλυση με διαγραφή του μεγαλύτερου μέρους των χρεών».
Ορίστε, κυρία Δάγκα, έχετε τον λόγο για την πρωτολογία σας.
ΠΑΡΑΣΚΕΥΗ (ΒΙΒΗ) ΔΑΓΚΑ: Ευχαριστώ, κύριε Πρόεδρε.
Κύριε Υπουργέ, το ζήτημα αφορά χιλιάδες οικογένειες Ρομά, οι οποίες είχαν πάρει στεγαστικές επιδοτήσεις πριν περίπου είκοσι χρόνια για να εξασφαλίσουν ένα σπίτι και να εγκαταλειφθούν οι αυτοσχέδιοι καταυλισμοί οι οποίοι αποτελούσαν ανάμεσα σε άλλα και υγειονομική βόμβα και για τους ίδιους και για τις υπόλοιπες περιοχές.
Γνωρίζει το Υπουργείο Οικονομικών το ζήτημα, καθώς είχαν γίνει κινητοποιήσεις, είχαν γίνει συναντήσεις με οικογένειες κυρίως από την περιοχή της Αγίας Βαρβάρας της Αττικής. Άρα, λοιπόν, γνωρίζει ότι, πρώτον, τα συγκεκριμένα δάνεια είχαν δοθεί με ευθύνη του κράτους, με ευθύνη του Δημοσίου επί κυβέρνησης ΠΑΣΟΚ την περίοδο 2002-2003, με εγγύηση, λοιπόν, του Ελληνικού Δημοσίου και για να καταλάβουμε το ζήτημα, τα αναγκαία δικαιολογητικά που ζητούσαν είναι να έχουν μέχρι 3.000 ευρώ ετήσιο εισόδημα. Αυτό, όπως καταλαβαίνετε, από την αρχή σήμαινε ότι δεν θα μπορούσαν να ανταποκριθούν στη συγκεκριμένη αποπληρωμή των δανείων.
Σήμερα, λοιπόν, έχουν φτάσει στο σημείο που μαζί με τους τόκους και τις προσαυξήσεις ξεπερνάει σε ορισμένες περιπτώσεις τα 100.000 ευρώ το χρέος που έχει μεταφερθεί στην εφορία και όπως καταλαβαίνετε, έχουν ξεκινήσει οι διαδικασίες κατασχέσεων, ακόμα και ποινικές διώξεις. Γι’ αυτό, χρειάζονται άμεσα -άμεσα!- μέτρα προστασίας της πρώτης κατοικίας.
Γνωρίζετε πολύ καλά ότι στο πλαίσιο του εξωδικαστικού συμβιβασμού δεν μπορούν να ανταποκριθούν, ακριβώς γιατί έχουν πάρα πολύ χαμηλά εισοδήματα. Η πλειοψηφία τους ζει με το επίδομα κοινωνικής αλληλεγγύης, δηλαδή αν είναι να πληρώσουν τη συγκεκριμένη δόση που βγαίνει και με το υπέρογκο χρέος που έχουν, στην πράξη θα πρέπει να επιβιώσουν ούτε με 200 ευρώ τον μήνα.
Από αυτήν τη σκοπιά, ερωτάται το Υπουργείο τι θα κάνει για την προστασία της πρώτης κατοικίας χιλιάδων Ελλήνων Ρομά, ώστε να προστατευτεί πλήρως και να σταματήσει μια πολυετής ταλαιπωρία που υφίστανται.
Και βέβαια, το δεύτερο, τι θα κάνει για τη διαγραφή μεγάλου μέρους των οφειλών και τη ρύθμιση του υπόλοιπου μέρους με τρόπο που να συνυπολογίζει τα χαμηλά εισοδήματά τους.
Ευχαριστώ.
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Βασίλειος Βιλιάρδος): Ευχαριστούμε πολύ, κυρία Δάγκα.
Ορίστε, κύριε Υπουργέ, έχετε τον λόγο.
ΘΑΝΟΣ ΠΕΤΡΑΛΙΑΣ (Υφυπουργός Εθνικής Οικονομίας και Οικονομικών): Ευχαριστώ, κύριε Πρόεδρε.
Κυρία Δάγκα, όπως γνωρίζετε, η πολιτεία δείχνοντας την ευαισθησία της σε ορισμένες ειδικές κατηγορίες ευάλωτων συμπολιτών μας έχει περάσει την εγγύηση του Ελληνικού Δημοσίου στα δάνεια που οι συμπολίτες μας αυτοί έχουν συνάψει με τις τράπεζες για την απόκτηση στέγης. Έτσι, πολίτες οι οποίοι δεν θα μπορούσαν υπό άλλες συνθήκες να συνάψουν δάνειο με κάποιο τραπεζικό ίδρυμα είχαν τη δυνατότητα να πάρουν δάνειο με ευνοϊκούς όρους και να αγοράσουν ένα σπίτι.
Δάνεια με εγγύηση του Ελληνικού Δημοσίου -πρέπει να το τονίσουμε- δεν σημαίνει δάνεια τα οποία χαρίζονται. Αυτό είναι ξεκάθαρο για όλους τους Έλληνες πολίτες, αλλιώς θα δινόταν επιχορήγηση, όχι δάνειο. Στην περίπτωση που κάποιος δεν είναι συνεπής με τη δανειακή σύμβαση που υπέγραψε -γιατί πολλοί ήταν και είναι συνεπείς στην αποπληρωμή των δανείων τους- τότε τα δάνεια αυτά, εφόσον καταπέσουν, επειδή έχουν εγγύηση του Ελληνικού Δημοσίου, το Δημόσιο οφείλει να τα αποπληρώσει στην τράπεζα, αλλά η οφειλή για τον δανειολήπτη παραμένει προς το Ελληνικό Δημόσιο. Αυτό ισχύει για όλους. Άρα, τι κάνει το δάνειο με εγγύηση του Ελληνικού Δημοσίου; Του δίνει τη δυνατότητα να το λάβει με χαμηλό επιτόκιο, χωρίς υποθήκες, αλλά στην περίπτωση -αυτό από την αρχή το γνωρίζουν όλοι και σε καταστροφές και για τους παλιννοστούντες και για όλες τις περιπτώσεις- που καταπέσει, βεβαιώνεται στην ΑΑΔΕ.
Τι έχουμε κάνει, όμως, για να διευκολύνουμε ακριβώς αυτούς που έχουν χαμηλότερα εισοδήματα και είναι και πιο ευάλωτοι; Πρώτον, με ειδική ρύθμιση δύνανται να ρυθμίζονται μεταξύ των πιστωτικών ιδρυμάτων και των δανειοληπτών δάνεια χωρίς την παρέμβαση του εγγυητή Ελληνικού Δημοσίου, αλλά προχωρήσαμε, όπως σωστά είπατε και αποπληρώσαμε τα δάνεια αυτά -νομίζω σχεδόν στο σύνολό τους- στις τράπεζες και πλέον η σχέση τους έχει μεταφερθεί με το Δημόσιο.
Δώσαμε δύο δυνατότητες, πρώτον, να τα εντάξουν στις εκατόν είκοσι δόσεις, που ισχύει ακόμα, ειδικά όσα είναι δάνεια με εγγύηση του Ελληνικού Δημοσίου και δεύτερον, σωστά είπατε, ο εξωδικαστικός. Ο εξωδικαστικός, όμως, τι κάνει; Έχει έναν αλγόριθμο, ανάλογα πόσο χαμηλά εισοδήματα και περιουσιακά στοιχεία έχει κάθε Έλληνας πολίτης, του βγάζει αν θα έχει κούρεμα, αν θα έχει διακόσιες δόσεις, τριακόσιες, τετρακόσιες -έτσι;- και ανάλογα με τη δυνατότητα αποπληρωμής του καθενός.
Υπάρχει και κάτι ακόμα που κάναμε το 2024 ειδικά για τα δάνεια με εγγύηση Ελληνικού Δημοσίου στον εξωδικαστικό. Αν προβλέπεται ποσό διαγραφής βάσει του αλγόριθμου, άρα, αν έχει χαμηλά εισοδήματα, όπως λέτε, μόνο το βασικό επίδομα, προκύπτει ποσό διαγραφής, εκεί έρχεται το Ελληνικό Δημόσιο, πληρώνει το ποσό που υπολείπεται από το δάνειο στις τράπεζες και αυτό δεν βεβαιώνεται στη ΔΟΥ προς τον οφειλέτη. Άρα, ό,τι ποσό του βγάζει ο εξωδικαστικός όντως διαγράφεται, δεν το οφείλει ο δανειολήπτης, εξοφλεί για λογαριασμό του τις τράπεζες και πλέον έχει να κάνει με τις ευνοϊκές ρυθμίσεις του εξωδικαστικού και θα αναφέρω σε λίγο τις επεκτάσεις και τις περαιτέρω ρυθμίσεις που θα έρθουν το επόμενο διάστημα.
Ευχαριστώ.
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Βασίλειος Βιλιάρδος): Ευχαριστούμε πολύ, κύριε Υπουργέ.
Ορίστε, κυρία Δάγκα, έχετε τον λόγο.
ΠΑΡΑΣΚΕΥΗ (ΒΙΒΗ) ΔΑΓΚΑ: Δεν ξέρω τι θα πείτε στη δευτερολογία σας, κύριε Υπουργέ. Η αλήθεια, όμως, είναι ότι λέτε ότι αν και για αυτά τα δάνεια, για αυτές τις στεγαστικές επιδοτήσεις με ευθύνη του ίδιου του κράτους δεν λύθηκε το συγκεκριμένο ζήτημα -με την κυβέρνηση του ΠΑΣΟΚ που το ξεκίνησε, αλλά ευθύνη έχουν και οι επόμενες κυβερνήσεις που επίσης δεν πήραν κανένα μέτρο στην κατεύθυνση επίλυσης- μου λέτε, λοιπόν, με βάση την απάντησή σας ότι ουσιαστικά μέτρα προστασίας της πρώτης κατοικίας δεν θα παρθούν, γιατί αυτή είναι η πραγματικότητα.
Σας λέω ότι δεν μπορούν οι άνθρωποι στο πλαίσιο του εξωδικαστικού συμβιβασμού να πληρώσουν έστω και αυτήν τη δόση που τους έχετε βάλει. Αν δεν γίνει γενναίο κούρεμα του χρέους, δεν μπορούν να είναι συνεπείς που λέτε στις δόσεις των δανείων τους, πολύ περισσότερο -αν θέλετε- σε συνθήκες όπου είχαν πάρει ένα ποσό για να αγοράσουν ένα σπίτι, το οποίο ήταν και της δεκαετίας του 1950, του 1960 και μετά υπερκοστολογήθηκαν και τα λοιπά και αυτό το χρέος έχει εκτοξευθεί, όταν φορτώνονται οι τόκοι, οι προσαυξήσεις και όλα αυτά. Δηλαδή, η συντριπτική πλειοψηφία του χρέους είναι τέτοια και μιλάμε τώρα και στις σύγχρονες συνθήκες που -αν μη τι άλλο -αυτά ήταν ορισμένα στοιχειώδη μέτρα για να φύγουν από τους καταυλισμούς. Δηλαδή, τι θέλετε; Να επιστρέψουν στους καταυλισμούς οι άνθρωποι; Να χάσουν το σπίτι τους; Γιατί δεν είναι μόνο οι ίδιοι, είναι και τα παιδιά τους. Πώς θα τους μεταβιβάσουν το συγκεκριμένο ακίνητο;
Άρα, λέτε ότι θα επανέλθουμε σε καταστάσεις καταυλισμών, αυτό λέτε στους συγκεκριμένους ανθρώπους οι οποίοι βρίσκονται αντιμέτωποι με τη γενικευμένη ανασφάλεια και σας ξαναλέω ακόμα και με ποινικές διώξεις, γιατί ακριβώς έχει μεταφερθεί το συγκεκριμένο ποσό στην εφορία.
Επομένως, θεωρούμε απαράδεκτο ότι δεν παίρνονται αυτά τα αναγκαία μέτρα στήριξης και τους αντιμετωπίζετε ως κακοπληρωτές δανειολήπτες, ενώ με ευθύνη του κράτους βρέθηκαν σε αυτήν τη δεινή κατάσταση.
Όμως, αυτά είναι -αν θέλετε- κατά τη γνώμη μας, τα αποτελέσματα μιας διαχρονικής πολιτικής όπου η στέγη αποτελεί εμπόρευμα και βέβαια, πεδίο επενδύσεων, που σε αυτό το έδαφος παίρνονται και όλα τα αναγκαία μέτρα από το εχθρικό για τον λαό κράτος, προκειμένου να στηριχθούν οι επιχειρηματικοί κολοσσοί, τα διάφορα funds, οι τραπεζίτες και τα ρέστα. Και το μόνο που σημαίνει για την πλειοψηφία των εργατικών λαϊκών οικογενειών που βιώνουν αυτήν την ανασφάλεια είναι αυτή η βαρβαρότητα, είναι η βαρβαρότητα και η κανονικότητα των πλειστηριασμών και των εξώσεων, γιατί τώρα μιλάμε για τις συγκεκριμένες περιπτώσεις.
Όμως, η αλήθεια είναι, κύριε Υπουργέ, ότι το ζήτημα των εξώσεων αποτελεί μία μορφή χιονοστιβάδας για πολλές εργατικές λαϊκές οικογένειες, ακόμα και για οικογένειες με παιδιά με ειδικές ανάγκες, με αναπηρία.
Από αυτήν τη σκοπιά, εμείς επιμένουμε ότι είναι πολιτική απόφαση το Υπουργείο να πάρει συγκεκριμένα μέτρα στήριξης και προστασίας της πρώτης κατοικίας με πολύ συγκεκριμένους όρους και προϋποθέσεις. Γιατί σας ξαναλέω ότι οι αλγόριθμοι του Υπουργείου Οικονομικών δεν μπορούν να καλύψουν τις δυνατότητες που έχει αυτός ο κόσμος να αποπληρώσει το δάνειο το οποίο πήρε.
Ευχαριστώ, κύριε Πρόεδρε.
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Βασίλειος Βιλιάρδος): Ευχαριστούμε πολύ, κυρία Δάγκα.
Κύριε Υπουργέ, έχετε τον λόγο.
ΘΑΝΟΣ ΠΕΤΡΑΛΙΑΣ (Υφυπουργός Εθνικής Οικονομίας και Οικονομικών): Ευχαριστώ πολύ.
Κατ’ αρχάς, θα συμφωνήσουμε ότι δεν γίνεται σε κάποιον που έχει χρήματα να του χαρίζεται το δάνειο. Συμφωνούμε, νομίζω, σε αυτό. Συνεπώς, χρειάζονται κάποια κριτήρια.
Ήρθε, λοιπόν, η πολιτεία και έθεσε αυτούς τους αλγόριθμους που λέτε, τους οποίους όμως βελτίωσε ξανά και ξανά. Και τι λέει; Όσο πιο χαμηλά εισοδήματα και περιουσία έχεις τόσο μεγαλύτερο κούρεμα έχεις. Αυτό λένε οι αλγόριθμοι. Και είναι το ίδιο και για τους Ρομά συμπολίτες μας και για τους παλιννοστούντες και για αυτούς που έχουν υποστεί φυσικές καταστροφές, ανάλογα με το εισόδημα του καθενός, ως Έλληνες πολίτες.
Και τι ερχόμαστε επιπλέον και λέμε; Κάναμε πριν λίγους μήνες διπλασιασμό των ορίων του εξωδικαστικού και ερχόμαστε σε νομοσχέδιο που θα βγει σε διαβούλευση τις επόμενες μέρες και λέμε: Πρώτον, αν θες να διαχωρίσεις την κύρια κατοικία σου από τυχόν άλλα περιουσιακά στοιχεία που έχεις, ώστε να σου μειωθεί η δόση, σου δίνεται και αυτή η δυνατότητα να μειωθούν περαιτέρω οι δόσεις. Αν χρωστάς από 5.000 ευρώ, πλέον μπορείς να μπεις στον εξωδικαστικό.
Ερχόμαστε και λέμε ότι μπορεί να γίνει άρση της κατάσχεσης στον τραπεζικό σου λογαριασμό, αν εξοφλήσεις το 25% και βάλεις τα υπόλοιπα σε ρύθμιση. Και ερχόμαστε και με τις εβδομήντα δύο δόσεις για τις πάγιες οφειλές.
Όμως, ειδικά για τους δανειολήπτες με εγγύηση Ελληνικού Δημοσίου τι έχουμε κάνει; Υποχρεωτικά και οι τράπεζες και όλοι υποχρεούνται να τους δεχτούν στον εξωδικαστικό. Έχει έρθει ο εξωδικαστικός και έχει πει χωρίς περιορισμό ως προς τους γενικούς και ειδικούς όρους των δανείων που υπήρχαν ούτε τη διάρκεια, ούτε το επιτόκιο, ούτε το ποσό της δόσης. Κοιτάει μόνο τα περιουσιακά τους στοιχεία και βγάζει πραγματικά έναν αλγόριθμο, που είναι όσο γίνεται και σε σχέση με τους άλλους συμπολίτες μας πιο ευνοϊκός και βγάζει ένα ποσό δόσης, σε πάρα πολλές από τις περιπτώσεις που αναφέρετε με διαγραφές. Και έχουν την επιλογή: Θέλετε τον αλγόριθμο που βγάζει ο εξωδικαστικός, που τις περισσότερες φορές σε αυτές τις περιπτώσεις είναι καλύτερος ή τις εκατόν είκοσι δόσεις; Διότι ειδικά για αυτούς τους δανειολήπτες έχουμε κρατήσει τις εκατόν είκοσι δόσεις.
Άρα, δίνονται επιλογές εκατόν είκοσι δόσεις άτοκες ή αυτόν τον αλγόριθμο, να διαλέξουν πώς μπορούν με διαγραφές και τώρα, περαιτέρω με τις επιπλέον δυνατότητες που έρχονται, να ρυθμίσουν τις υποχρεώσεις τους.
Ευχαριστώ.
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Βασίλειος Βιλιάρδος): Ευχαριστούμε πολύ, κύριε Υπουργέ.
Θα συνεχίσουμε με τη συζήτηση της τρίτης με αριθμό 853/7-5-2026 επίκαιρης ερώτησης πρώτου κύκλου του Βουλευτή Σερρών της Κ.Ο. ΕΛΛΗΝΙΚΗ ΛΥΣΗ - ΚΥΡΙΑΚΟΣ ΒΕΛΟΠΟΥΛΟΣ κ. Κωνσταντίνου Μπούμπα προς τον Υπουργό Εσωτερικών, με θέμα: «Εργασιακή ανασφάλεια χιλιάδων εργαζομένων που στελεχώνουν τις κοινωνικές δομές των Δήμων (Παιδικούς Σταθμούς-ΚΔΑΠ-ΚΔΑΠ ΑΜΕΑ)».
Θα απαντήσει η Υφυπουργός Εσωτερικών, η κ. Παρασκευή Χαραλαμπογιάννη.
Κύριε Μπούμπα, έχετε τον λόγο.
ΚΩΝΣΤΑΝΤΙΝΟΣ ΜΠΟΥΜΠΑΣ: Σας ευχαριστώ, κύριε Πρόεδρε.
Κυρία Υπουργέ, καλησπέρα σας!
Πρόκειται για ένα κοινωνικό ζήτημα, το οποίο αφορά χιλιάδες εργαζομένους οι οποίοι καλύπτουν νευραλγικές θέσεις, θέσεις που έχουν να κάνουν με βρεφονηπιακούς σταθμούς, με παιδικούς σταθμούς, με άτομα με αναπηρία και προσφέρουν τις υπηρεσίες τους εδώ και πάρα πολλά χρόνια.
Πρόκειται, λοιπόν, για τους εργαζομένους στα ΚΔΑΠ, στους βρεφονηπιακούς σταθμούς, στους παιδικούς σταθμούς σε ό,τι αφορά την τοπική αυτοδιοίκηση. Οι άνθρωποι αυτοί, όμως, εδώ και πάρα πολλά χρόνια, εδώ και περίπου είκοσι χρόνια -και μιλάμε για χιλιάδες εργαζομένους, πάνω από τριακόσιες οικογένειες είναι μόνο στη δική μου εκλογική περιφέρεια, στις Σέρρες, μιλάμε για ανθρώπους οι οποίοι είναι πάνω από δεκαπέντε χιλιάδες- είναι σε μια ομηρία.
Τα προγράμματα είναι μέσω του Εθνικού Συμβουλίου Περιφερειακής Ανάπτυξης, του γνωστού ΕΣΠΑ. Οι άνθρωποι αυτοί κάθε χρόνο με αγωνία, με ανασφάλεια ανανεώνουν τις συμβάσεις τους. Το ζητούμενο είναι ότι πρέπει να λυθεί αυτό το ζήτημα. Διότι οι άνθρωποι και προϋπηρεσία έχουν και πρέπει να αποκατασταθούν επαγγελματικά, για να μην έχουν αυτή την αγωνία κάθε χρόνο σε ό,τι αφορά την ανανέωση της σύμβασης.
Παρακάτω θα αναπτύξουμε και κάτι άλλο, διότι υπάρχει και κάποιος Νόμος Βορίδη, ο οποίος έχει φέρει τα πάνω κάτω σε ό,τι αφορά τη δικαστική διεκπεραίωση υποθέσεων στους ΟΤΑ.
Όμως, ένα άλλο μεγάλο ζήτημα αφορούσε στους ανθρώπους που εργάζονταν στο «Βοήθεια στο Σπίτι» και μπορούμε να το δούμε και αποτελεί, αν θέλετε, πιλοτικό παράδειγμα, για να αποκατασταθούν, κυρία Υπουργέ, αυτοί οι άνθρωποι με τις οικογένειές τους. Διότι δείτε: Είναι κοντά σε μικρές ψυχές, είναι κοντά σε γονείς και παιδιά εδώ και χρόνια. Υπάρχει εκ του σύνεγγυς η επαφή, υπάρχει η διαπροσωπική σχέση, είναι θέσεις ευαίσθητες, θέσεις κοινωνικού εκτοπίσματος και ευαισθησίας.
Συνάμα, όμως, με τον κάματό τους, την εμπειρία που έχουν αποκομίσει, πρέπει στους ανθρώπους αυτούς η πολιτεία να έρθει αρωγός, να είναι στο προσκεφάλι αυτών των ανθρώπων, διότι και η Κεντρική Ένωση Δήμων και Κοινοτήτων και ο ίδιος ο κ. Κυρίζογλου, ο Πρόεδρος μου διαβεβαίωσε ότι οι δήμοι τους ανθρώπους αυτούς τους θέλουν, τους έχουν ανάγκη, θέλουν τις υπηρεσίες τους.
Εάν τώρα, όπως μελετάτε, μπουν σε άλλη πλατφόρμα, με άλλα κριτήρια, αντιλαμβάνεστε -ο καθείς να έρθει στη θέση τους- ότι θα ανησυχούν. Κάντε κάτι.
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Βασίλειος Βιλιάρδος): Ευχαριστούμε πολύ, κύριε συνάδελφε.
Κυρία Υπουργέ, έχετε τον λόγο.
ΒΙΒΗ ΧΑΡΑΛΑΜΠΟΓΙΑΝΝΗ (Υφυπουργός Εσωτερικών): Ευχαριστώ πολύ, κύριε Πρόεδρε.
Κύριε Μπούμπα, το Υπουργείο Εσωτερικών, σε συνεργασία με το Υπουργείο Κοινωνικής Συνοχής και Οικογένειας και το Υπουργείο Εθνικής Οικονομίας και Οικονομικών, στηρίζει φυσικά τον κοινωνικό ρόλο της αυτοδιοίκησης και τις ανάγκες της ελληνικής οικογένειας και καταβάλλουν κάθε προσπάθεια, ούτως ώστε οι δήμοι να συνεχίσουν το έργο τους.
Μετά από διαπραγματεύσεις που έγιναν αυτόν τον χειμώνα που μας πέρασε με την Ευρωπαϊκή Επιτροπή, συμφωνήθηκε η συνέχιση της χρηματοδότησης των κοινωνικών δομών από το πλαίσιο των Προγραμμάτων των Περιφερειών 2021-2027. Η χρηματοδότηση υλοποιείται με ένα νέο μοντέλο, προκειμένου να καταστεί δυνατή η συνέχιση όλων των δομών, μέχρις ότου τα συναρμόδια Υπουργεία να ολοκληρώσουν τις απαιτούμενες νομοθετικές και διοικητικές διαδικασίες, ούτως ώστε να καταστεί δυνατή η συνέχιση των δομών αυτών, με χρηματοδότησή τους από εθνικούς πόρους πλέον.
Πάμε τώρα στο ζήτημα της στελέχωσης, που είναι και το επίκεντρο της ερωτήσεως. Να ξεχωρίσουμε τις δύο κατηγορίες. Σε ό,τι αφορά τα ΚΔΑΠ και ΚΔΑΠ ΜΕΑ, η συγχρηματοδότηση θα συνεχισθεί κατόπιν της προαναφερόμενης διαπραγμάτευσης έως και το 2029. Τι σημαίνει αυτό πρακτικά; Ότι εξακολουθεί να ισχύει η πρόβλεψη της παραγράφου 2 του άρθρου 38 του ν. 4765. Δηλαδή, σύμφωνα με αυτή, κατ’ εξαίρεση το προσωπικό που απασχολείται μεταξύ άλλων για την εκτέλεση αναπτυξιακών προγραμμάτων που συγχρηματοδοτούνται από ευρωπαϊκούς πόρους, επιτρέπεται η διάρκεια των συμβάσεων να ανέρχεται έως τους δώδεκα μήνες και να ανανεώνεται συνεχώς μέχρι τη λήξη του προγράμματος.
Επομένως, η συνέχιση των όρων της απασχόλησης των ανθρώπων που εργάζονται αυτή τη στιγμή, καθώς επίσης και νέες συμβάσεις που μπορεί να συναφθούν στο πλαίσιο αυτού του προγράμματος δύναται να πραγματοποιηθούν με το υφιστάμενο καθεστώς. Δεν αλλάζει κάτι.
Σε ό,τι αφορά τους υπαλλήλους των βρεφονηπιακών και των παιδικών σταθμών που αναφέρατε, το ίδιο συμβαίνει και για την επόμενη σχολική χρονιά, το έτος 2026-2027. Από εκεί και πέρα, η συγχρηματοδότηση παύει από το σχολικό έτος 2027-2028 πλέον. Επομένως, εκεί το Υπουργείο Εσωτερικών με τα συναρμόδια έχει τη διάθεση να βρεθεί η κατάλληλη λύση για τη στελέχωση και την κάλυψη των αναγκών, λαμβάνοντας υπ’ όψιν τόσο τους ανθρώπους που εργάζονται εκεί, αλλά και το συνταγματικό μας πλαίσιο.
Και για ποιον λόγο αναφέρω το συνταγματικό μας πλαίσιο; Γιατί η μετατροπή των συμβάσεων, όπως γνωρίζετε πάρα πολύ καλά, από συμβάσεις ορισμένου σε αορίστου χρόνου απαγορεύεται, σύμφωνα με το 103 του Συντάγματος και πιο συγκεκριμένα, τις διατάξεις της παραγράφου 8, καθώς επίσης και τις διατάξεις του Προεδρικού Διατάγματος 164.
Σχετική, βεβαίως, είναι και η απόφαση του Αρείου Πάγου, του Πολιτικού Τμήματος Β2΄, η 146/2023, σύμφωνα με την οποία οι διαδοχικές συμβάσεις εξαρτημένης εργασίας ορισμένου χρόνου συναπτόμενες με το Δημόσιο, τους οργανισμούς τοπικής αυτοδιοίκησης και τους λοιπούς φορείς του ευρύτερου δημόσιου τομέα, υπό την ισχύ των διατάξεων του 103.7 του Συντάγματος, καθώς επίσης και του 164, δεν μπορούν ούτε με νόμο να μετατραπούν σε συμβάσεις εξαρτημένης εργασίας αορίστου χρόνου, έστω και αν καλύπτουν πάγιες και διαρκείς και όχι πρόσκαιρες ή απρόβλεπτες ανάγκες του οικείου φορέα που προέβη στην πρόσληψη.
Σε κάθε περίπτωση, όμως, το Υπουργείο μας, από κοινού, όπως ξαναείπα, με τα συναρμόδια Υπουργεία, θα λάβει κάθε αναγκαίο μέτρο για την απρόσκοπτη συνέχιση της λειτουργίας των υπηρεσιών αυτών και βεβαίως, την εξασφάλιση επαρκούς στελέχωσής τους με το απαιτούμενο προσωπικό.
Ευχαριστώ πολύ.
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Βασίλειος Βιλιάρδος): Ευχαριστούμε πολύ, κυρία Υπουργέ. 
Κύριε Μπούμπα, έχετε τον λόγο. 
ΚΩΝΣΤΑΝΤΙΝΟΣ ΜΠΟΥΜΠΑΣ: Ευχαριστώ, κύριε Πρόεδρε. 
Κοιτάξτε, κυρία Υπουργέ, υπάρχει χαρακτηριστικό παράδειγμα ανθρώπων που έχουν αποκατασταθεί. Είναι αυτοί οι άνθρωποι που ήταν, κάτι που καλώς έγινε, για να μην υπάρχουν αυτές οι κοινωνικές αντιξοότητες, ανισότητες, ανησυχίες με τους εργαζόμενους στο «Βοήθεια στο Σπίτι». Εσείς επικαλείστε ότι δεν μπορούν να μετατραπούν οι συμβάσεις σε αορίστου χρόνου. Εδώ πρόκειται,  κάτι που γνωρίζετε κι εσείς, για θέσεις ευαίσθητες, για θέσεις νευραλγικής φύσεως. Μάλιστα, ενθυμούμαι μία ερώτηση που είχα κάνει κι εγώ ως Βουλευτής της Ελληνικής Λύσης για τις καθαρίστριες στα σχολεία πριν μια πενταετία και ο άνθρωπος που δεν βρίσκεται εν ζωή σήμερα, ο Βεσυρόπουλος, μου έλεγε τότε ότι εκ του Συντάγματος δεν μπορεί να γίνει. Όμως, όπως κάνατε το «Βοήθεια στο Σπίτι», κάντε και σε αυτούς τους ανθρώπους. Βρείτε την πανάκεια, βρείτε τη λύση. 
Και θα σας εξηγήσω γιατί το λέμε. Οι άνθρωποι αυτοί δικαίως ανησυχούν για το αύριο, όπως θα έκανε ο καθείς που θα ήταν στη θέση τους. Τώρα υπάρχει και ο περιβόητος νόμος Βορίδη ή η διάταξη Βορίδη που λέει -γιατί οι δήμοι, οι ΟΤΑ τους θέλουν αυτούς τους ανθρώπους, τους έχουν ανάγκη- ότι αν προσφύγουν δικαστικά -μια και επικαλείστε θέματα που άπτονται της Θέμιδος, θέματα δικαστικού ενδιαφέροντος- και δικαιωθούν πρωτοδίκως αυτοί οι άνθρωποι, έρχεται αυτός ο νόμος με το άρθρο 37 -που κακώς υπάρχει και θα πρέπει να καταργηθεί- που επιβάλλει στους δήμους, ενώ έχουν δικαιωθεί πρωτοδίκως, να προσφύγουν εφετειακά. Οπότε, αυτή η διελκυστίνδα, αυτή η διαδικασία συνεχίζεται και είναι ψυχοφθόρα και επίπονη. Αυτός είναι ο περιβόητος νόμος Βορίδη ή η διάταξη Βορίδη. 
Όμως, εδώ υπάρχει και ένα άλλο χαρακτηριστικό παράδειγμα. Αφήνουμε αυτόν τον νόμο τον οποίο πρέπει να καταργήσετε, διότι οι δήμοι αυτή τη στιγμή έχουν κενά. Όσον αφορά την κινητικότητα, καταλαβαίνω ότι έχουν ανάγκη οι δήμαρχοι να καλύπτουν τις θέσεις. Όμως, η ΚΕΔΕ, από την οποία θα υπάρχει και επίσημη ανακοίνωση σε μικρό χρονικό διάστημα, αν ενθυμούμαι καλά μετά τις 18 αυτού του μήνα, τους θέλει. Δώστε, λοιπόν, εσείς αυτή την ευκαιρία σε αυτούς τους ανθρώπους να αισθάνονται ότι χαίρουν ισονομίας και ισοπολιτείας ,διότι έχουν προσφέρει τα μάλα δεκαεννέα ολόκληρα χρόνια, μια ζωή. 
Πριν από λίγο καιρό έγινε συνάντηση. Λέτε ότι το μελετάτε, αλλά χωρίς να είναι σίγουρο. Όμως, να σας πω κάτι; Όταν ακούγεται κάτι, όπου υπάρχει καπνός, υπάρχει και φωτιά και το γνωμικό λέει ότι η φωτιά ελέγχεται, ο καπνός όχι. Και όταν είχαμε την ερώτηση για τις λαϊκές αγορές, όπου απαλείφθηκε ο όρος «παραγωγός» και υπάρχει μόνο ο όρος «πωλητής», ενθυμούμαι τον Άδωνι Γεωργιάδη που έλεγε ότι είναι απλά ένα σχέδιο νόμου και ότι το μελετούμε. Έλα, όμως, που έγινε πράξη. Οπότε, με βάση την προϊστορία των νομοσχεδίων, αυτοί οι άνθρωποι δικαίως ανησυχούν. Εγώ, σου λέει, προσφέρω τις υπηρεσίες μου σε μικρά παιδιά, σε ευαίσθητες ψυχές, σε βρεφονηπιακούς σταθμούς και σε παιδιά με αναπηρία. Πρόκειται, επίσης, για μάγειρες και για καθαρίστριες. Το κάνατε στα νοσοκομεία, πήγε μέσω του στρίβειν διά του αρραβώνος στον ιδιωτικό τομέα και ανησυχούν για θέματα σίτισης, φύλαξης και ούτω καθεξής. Βρείτε τρόπο! Δείξτε μια κοινωνική ευαισθησία, δείξτε μία αλληλεγγύη, μία ευαισθησία. Το ζήτημα είναι οικονομικό και ανθρωποκεντρικό. Έχει να κάνει με ψυχές και οικογένειες. 
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Βασίλειος Βιλιάρδος): Ευχαριστούμε πολύ, κύριε συνάδελφε. 
Ορίστε, κυρία Υπουργέ, έχετε τον λόγο. 
ΒΙΒΗ ΧΑΡΑΛΑΜΠΟΓΙΑΝΝΗ (Υφυπουργός Εσωτερικών): Ευχαριστώ πολύ, κύριε Πρόεδρε, θα είμαι πολύ σύντομη.
Κύριε Μπούμπα, μαγικές λύσεις δεν υπάρχουν και όποιος ευαγγελίζεται μαγικές λύσεις, καταλαβαίνετε ότι δεν οδηγείται σε καλά αποτελέσματα. 
ΚΩΝΣΤΑΝΤΙΝΟΣ ΜΠΟΥΜΠΑΣ: Να βρείτε!
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Βασίλειος Βιλιάρδος): Μην διακόπτετε, κύριε συνάδελφε.
ΒΙΒΗ ΧΑΡΑΛΑΜΠΟΓΙΑΝΝΗ (Υφυπουργός Εσωτερικών): Η πολιτική ηγεσία του Υπουργείου Εσωτερικών, λοιπόν, αντιμετωπίζει με πολύ σοβαρότητα, πολύ υπευθυνότητα και πολύ σεβασμό και τις οικογένειες και τους ανθρώπους που εργάζονται εκεί και όχι με επικοινωνιακούς όρους. Δεδομένου του γεγονότος, πρέπει να αναγνωρίσετε κι εσείς ότι πρόκειται για ένα καθεστώς που αλλάζει μετά από είκοσι χρόνια. 
Επομένως, ο Υπουργός πρώτος από όλους είναι, όπως γνωρίζετε, σταθερά σε συνεχή επικοινωνία για όλα τα ζητήματα της τοπικής αυτοδιοίκησης και με την ΚΕΔΕ και με τις ομοσπονδίες των εργαζομένων που εργάζονται στην τοπική αυτοδιοίκηση. Επαναλαμβάνω, δεν υπάρχει εύκολη λύση. Εμάς μας ενδιαφέρει να δώσουμε καθολικά μια λύση που θα καλύπτει και το κομμάτι των δήμων και τις ανάγκες στελέχωσης και τους ανθρώπους που εργάζονται αυτή τη στιγμή. 
Αναφέρατε παραδείγματα για το «Βοήθεια στο Σπίτι». Απλά θα ήθελα να υπενθυμίσω στο Σώμα ότι η διάταξη με την οποία έγιναν οι προσλήψεις του «Βοήθεια στο Σπίτι» κρίθηκε αντισυνταγματική και με νομοθετική πρωτοβουλία της Κυβέρνησης δεν απολύθηκε ο κόσμος που θα έπρεπε να έχει απολυθεί αν εφαρμόζαμε τη δικαστική απόφαση. Μάλιστα, προσλάβαμε παραπάνω κόσμο από ό,τι είχαν ανάγκη οι δήμοι. 
Από την άλλη, το ζήτημα της διάταξης Βορίδη το ανέλυσε άριστα ο Υπουργός στη συνεδρίαση, νομίζω, της Δευτέρας σε αντίστοιχη επίκαιρη ερώτηση και δεν θα ήθελα να φάω χρόνο επ’ αυτού, δεδομένου του γεγονότος ότι πρόκειται για μία διάταξη που έρχεται και φεύγει από το 2010 και δεν ξέρω αν εσείς συμφωνείτε στο να μην προκηρύσσονται θέσεις σε προκηρύξεις που είδαν το φως της δημοσιότητας δύο ημέρες εν μέσω πανδημίας και προσλήφθηκε κόσμος χωρίς κριτήρια. Άρα, αυτό είναι σημαντικό να το λαμβάνουμε υπ’ όψιν. 
Αυτό που θέλω να πω είναι ότι ο στόχος του Υπουργείου Εσωτερικών είναι η μόνιμη στελέχωση όλων των υπηρεσιών του δημοσίου και της τοπικής αυτοδιοίκησης. Αυτό αντικατοπτρίζεται σε δύο σημεία. Το ένα είναι ότι έχουμε ενίσχυση με εκατόν σαράντα τέσσερις χιλιάδες οκτακόσιες προσλήψεις στο δημόσιο. Πιο συγκεκριμένα, στους ΟΤΑ α΄ και β΄ βαθμού και στα νομικά πρόσωπα αυτών έχουμε πάνω από δεκατρείς χιλιάδες εξακόσιες πενήντα προσλήψεις σε όλους τους κλάδους και τις ειδικότητες και σε όλους τους ΟΤΑ και συνεχίζουμε σε αυτή την κατεύθυνση.
Το δεύτερο και το πιο σημαντικό αφορά την προσπάθεια ενίσχυσης του ΑΣΕΠ με νέα εργαλεία, με νέα νομοθετικά εργαλεία, με τεχνολογικά εργαλεία, ούτως ώστε τα υψηλά εχέγγυα αξιοκρατίας που έχει να ενισχυθούν και με όρους ταχύτητας, προκειμένου να φέρνει εις πέρας την αποστολή του και να έχουμε υψηλή απορρόφηση των συμμετεχόντων. Χαρακτηριστικά παραδείγματα είναι η ενίσχυση των μορίων της εντοπιότητας, αλλά και το νέο πληροφοριακό σύστημα με πόρους του Ταμείου Ανάκαμψης και Ανθεκτικότητας. 
Ευχαριστώ πάρα πολύ. 
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Βασίλειος Βιλιάρδος): Ευχαριστούμε πολύ, κυρία Υπουργέ. 
Πριν συνεχίσουμε στην επόμενη επίκαιρη ερώτηση, θα ήθελα να κάνω μία ανακοίνωση προς το Σώμα. 
Η Ειδική Μόνιμη Επιτροπή Κοινοβουλευτικής Δεοντολογίας καταθέτει τις εκθέσεις της στις αιτήσεις της εισαγγελικής αρχής για τη χορήγηση άδειας άσκησης ποινικής δίωξης κατά Βουλευτή. 
ΖΩΗ ΚΩΝΣΤΑΝΤΟΠΟΥΛΟΥ (Πρόεδρος της Πλεύσης Ελευθερίας): Κύριε Πρόεδρε, μου δίνετε τον λόγο, παρακαλώ; 
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Βασίλειος Βιλιάρδος): Για ποιον λόγο, κυρία Πρόεδρε; Επίκαιρες ερωτήσεις έχουμε. 
ΖΩΗ ΚΩΝΣΤΑΝΤΟΠΟΥΛΟΥ (Πρόεδρος της Πλεύσης Ελευθερίας): Διότι με αφορά αυτό που μόλις ανακοινώσατε. 
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Βασίλειος Βιλιάρδος): Στη διαδικασία επικαίρων ερωτήσεων δεν υπάρχει κάποια…
ΖΩΗ ΚΩΝΣΤΑΝΤΟΠΟΥΛΟΥ (Πρόεδρος της Πλεύσης Ελευθερίας): Ζητώ τον λόγο για ένα λεπτό, κύριε Πρόεδρε, διότι με αφορά αυτό που ανακοινώσατε. 
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Βασίλειος Βιλιάρδος): Ορίστε, κυρία Πρόεδρε, έχετε τον λόγο για ένα λεπτό κατ’ εξαίρεση, γιατί δεν ξέρω αυτή η διαδικασία να αφορά…
ΖΩΗ ΚΩΝΣΤΑΝΤΟΠΟΥΛΟΥ (Πρόεδρος της Πλεύσης Ελευθερίας): Ευχαριστώ, κύριε Πρόεδρε. 
Ανακοινώσατε ότι η Επιτροπή Κοινοβουλευτικής Δεοντολογίας κατέθεσε κάποια έκθεση. Δεν υπάρχει νόμιμη συγκρότηση της Επιτροπής Δεοντολογίας ούτε νόμιμη συνεδρίασή της σήμερα. Υπήρξε εντελώς άκυρη διαδικασία με εκπρόθεσμη κλήτευση και με προεδρία της διαδικασίας από τον κ. Γεωργαντά, ο οποίος όφειλε να απόσχει. 
Σημειωτέον δε ότι αυτό το οποίο μόλις ανακοινώσατε εγώ δεν το έχω πληροφορηθεί ούτε με έχουν ενημερώσει. Εγώ περιμένω ακόμη από τη 1.00΄ η ώρα που αποχώρησα να με ενημερώσει η επιτροπή ότι είναι έτοιμα τα έγγραφα τα οποία υποτίθεται ότι εγκρίθηκε να μου χορηγηθούν και να με ενημερώσει επιπλέον εάν έγιναν δεκτά τα αιτήματα τα οποία υπέβαλα και ειδικότερα, να μετατεθεί η συνεδρίαση και να μη γίνει, λόγω της συνάντησης με τον Αρχιεπίσκοπο. 
Επειδή, λοιπόν, τώρα εσείς ανακοινώσατε ότι κάποια επιτροπή καταθέτει κάποια έκθεση, θα πρέπει να είναι σαφές ότι δεν υπάρχει έκθεση. Πρόκειται, δηλαδή, για ψευδή βεβαίωση εάν έχει συνταχθεί έκθεση. Η ψευδής βεβαίωση είναι ποινικό αδίκημα. Έκθεση συντάσσεται με τους όρους που ορίζει η νομοθεσία. Η σύνταξη ψευδούς βεβαιώσεως είναι ποινικό αδίκημα. 
Λυπάμαι πάρα πολύ αν και μέσα στην όλη ζέση προκειμένου να διωχθούν πολιτικοί Αρχηγοί και να διωχθώ εγώ ως στοχοποιημένη πολιτική Αρχηγός συντάσσονται και ψευδείς εκθέσεις. 

Η διαδικασία σήμερα καταγγέλθηκε από ολόκληρη την Αντιπολίτευση, καταγγέλθηκε με βαρύτατες αιτιάσεις προς την Κυβέρνηση, δεν υπήρχε νόμιμη σύνθεση για να γίνει καμία συνεδρίαση και δεν υπάρχει νομική βάση για να συνταχθούν και να διαβιβαστούν εκθέσεις. Όποιος, δε, τις υπογράφει τις εκθέσεις αυτές, είναι υπαίτιος -πλην άλλων- και ψευδούς βεβαιώσεως και κατάχρησης της εξουσίας. 
Ευχαριστώ.
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Βασίλειος Βιλιάρδος): Ευχαριστούμε πολύ, κυρία Πρόεδρε.
Καταγράφηκαν στα Πρακτικά.
Θα συνεχίσουμε με μία δεύτερη ανακοίνωση προς το Σώμα. 
Δεν θα συζητηθεί λόγω κωλύματος του Βουλευτή, η με αριθμό 841/5-5-2026 επίκαιρη ερώτηση του Βουλευτή Αιτωλοακαρνανίας της Κοινοβουλευτικής Ομάδας του ΣΥΡΙΖΑ - Προοδευτική Συμμαχία κ. Μιλτιάδη Ζαμπάρα προς τον Υπουργό Εθνικής Οικονομίας και Οικονομικών με θέμα: «Άδικη και αδικαιολόγητη η κατάργηση του επιδόματος ειδικών συνθηκών στους οδηγούς των Δασικών Υπηρεσιών».
Κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, γίνεται γνωστό στο Σώμα ότι από τα άνω δυτικά θεωρεία παρακολουθούν τη συνεδρίαση, αφού ενημερώθηκαν για την ιστορία του κτιρίου και τον τρόπο οργάνωσης και λειτουργίας της Βουλής και ξεναγήθηκαν στην έκθεση της Αίθουσας «Ελευθέριος Βενιζέλος», είκοσι τρεις μαθήτριες και μαθητές και τρεις συνοδοί εκπαιδευτικοί από το Δημοτικό Σχολείο Δίου Πιερίας, καθώς και είκοσι επτά μαθήτριες και μαθητές και δύο συνοδοί εκπαιδευτικοί από το 2ο Δημοτικό Σχολείο Κιλκίς. 
Η Βουλή σάς καλωσορίζει, παιδιά, και σας εύχεται καλή πρόοδο. 
(Χειροκροτήματα από όλες τις πτέρυγες της Βουλής)
Παρακολουθείτε μία ιδιαίτερη διαδικασία επικαίρων ερωτήσεων. Υπάρχει μόνο ο Βουλευτής που ρωτάει και ο Υπουργός που απαντάει και γι’ αυτόν τον λόγο τα έδρανα της Βουλής είναι άδεια. 
Θα συνεχίσουμε τώρα με την πέμπτη με αριθμό 862/10-5-2026 επίκαιρη ερώτηση πρώτου κύκλου του ανεξάρτητου Βουλευτή Β΄ Θεσσαλονίκης κ. Νικόλαου Παπαδόπουλου προς την Υπουργό Παιδείας, Θρησκευμάτων και Αθλητισμού με θέμα: «Απαξίωση απάντησης σε κοινοβουλευτική ερώτηση, για παρεμβάσεις σας στην "Εκκλησία της Κύπρου" (δίωξη μητροπολίτη Πάφου Τυχικού)».
Θα απαντήσει ο Υφυπουργός Παιδείας, Θρησκευμάτων και Αθλητισμού, ο κ. Κωνσταντίνος Βλάσης. 
Κύριε Παπαδόπουλε, έχετε τον λόγο για την πρωτολογία σας.
ΝΙΚΟΛΑΟΣ ΠΑΠΑΔΟΠΟΥΛΟΣ: Ευχαριστώ πολύ, κύριε Πρόεδρε. 
Χριστός Ανέστη και από εμένα. 
Κύριε Υφυπουργέ, ας ξεκινήσουμε από τα βασικά. Οι σχέσεις Εκκλησίας και Κράτους στην Ελλάδα διέπονται από το Σύνταγμα. Συγκεκριμένα, το άρθρο 3 του Συντάγματος ορίζει σχέση διακριτών ρόλων της Εκκλησίας της Ελλάδος και του Κράτους. Είναι εύλογο, ως Υπουργός, να διατυπώνετε άποψη για τα ζητήματα που αφορούν την ελλαδική Εκκλησία. Είναι ακατανόητο, όμως, να γίνονται παρεμβάσεις από εσάς, ως Υπουργός Παιδείας και Θρησκευμάτων της Ελλάδας, πού; Στην Εκκλησία της Κύπρου. Παρεμβάσεις που δεν εμπίπτουν στη δικαιοδοσία σας, γιατί η Κυπριακή Δημοκρατία είναι ένα ανεξάρτητο κράτος και δεν έχετε καμία διοικητική αρμοδιότητα εκεί. 
Στις 26 Απριλίου στην Πάφο πραγματοποιήθηκε μία ακόμη μεγάλη συγκέντρωση πιστών. Ποιος την προκάλεσε; Μα, ο πιστός λαός της Κύπρου που βγαίνει στους δρόμους να υπερασπιστεί τον ευλαβή Μητροπολίτη Πάφου Τυχικό. Οι πιστοί αντιδρούν στην άδικη δίωξη του επισκόπου τους. Το ζήτημα ξεπερνά πλέον την Εκκλησία της Κύπρου και συγκλονίζει ολόκληρο τον ορθόδοξο Ελληνισμό. 
Κύριε Υπουργέ, ακούστε με, στις 3 Σεπτεμβρίου του 2025 κατέθεσα ερώτηση και μέχρι τον Φλεβάρη του 2026 καμία απάντηση δεν πήρα. Επανήλθα με νέα ερώτηση, δύο μήνες μετά. Απαντήσατε εκπρόθεσμα χωρίς ουσιαστικά να απαντάτε στα ερωτήματά μου, διότι στις 22 Μαΐου του 2025 η Ιερά Σύνοδος της Εκκλησίας της Κύπρου εξέδωσε ανακοίνωση, την οποία έχω εδώ, θα σας την αφήσω. Στην ανακοίνωση αυτή αναφέρεται, ακούστε το αυτό, ότι έγινε παρέμβαση -το ακούτε;-από την Ελληνική Κυβέρνηση, μέσω της Υπουργού Παιδείας της Ελλάδος και με επιστολή και με φυσική παρουσία παρακαλώ. Παρέμβαση που, σύμφωνα με την ανακοίνωση, οδήγησε στην παύση του Μητροπολίτη Πάφου Τυχικού. Προσέξτε, δεν κρίνω ως Βουλευτής την απόφαση της Ιεράς Συνόδου της Εκκλησίας της Κύπρου, όμως η δίωξη του ευλαβούς Τυχικού προκάλεσε μεγάλη αναστάτωση στην ορθόδοξη Εκκλησία. 
Και ρωτώ εσάς, κύριε Υπουργέ, επιβεβαιώνετε την ανακοίνωση της Εκκλησίας της Κύπρου; Επιβεβαιώνετε ότι είναι παρέμβασή σας ή διαψεύδετε την Ιερά Σύνοδο της Εκκλησίας της Κύπρου; Αν την επιβεβαιώνετε, με ποια αρμοδιότητα παρεμβήκατε στην Εκκλησία ενός άλλου κράτους; Και πείτε μας, παρακαλώ, στείλατε επιστολή; Ποιο το περιεχόμενο της επιστολής που στείλατε από το ελληνικό Υπουργείο Παιδείας στην ιεραρχία της Εκκλησίας της Κύπρου και γιατί μετά από οκτώ μήνες αποφεύγετε, μέχρι σήμερα, να μας γνωστοποιήσετε το περιεχόμενο της επιστολής; Δεν πρέπει να γνωρίζει ο ελληνικός λαός τις μεθοδεύσεις σας; 
Σας ευχαριστώ, κύριε Πρόεδρε.
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Βασίλειος Βιλιάρδος): Ευχαριστούμε πολύ, κύριε Παπαδόπουλε.
Κύριε Υπουργέ, έχετε τον λόγο.
[bookmark: _Hlk229766666]ΚΩΝΣΤΑΝΤΙΝΟΣ ΒΛΑΣΗΣ (Υφυπουργός Παιδείας, Θρησκευμάτων και Αθλητισμού): Ευχαριστώ, κύριε Πρόεδρε. 
Κύριε συνάδελφε, σας ευχαριστώ πάρα πολύ για την ερώτηση που καταθέσατε και για την ευκαιρία που μου δίνετε να θίξουμε κάποια θέματα, τα οποία βρίσκονται στην ερώτησή σας. Να σας πω, βέβαια, ότι την ερώτηση -με το ίδιο ακριβώς περιεχόμενο- έχει καταθέσει και ο αγαπητός συνάδελφος από το κόμμα της Νίκης, η κ. Δελβερούδη.
ΝΙΚΟΛΑΟΣ ΠΑΠΑΔΟΠΟΥΛΟΣ: Ο κ. Δελβερούδης.
ΚΩΝΣΤΑΝΤΙΝΟΣ ΒΛΑΣΗΣ (Υφυπουργός Παιδείας, Θρησκευμάτων και Αθλητισμού): Ο κ. Δελβερούδης, συγγνώμη.
ΖΩΗ ΚΩΝΣΤΑΝΤΟΠΟΥΛΟΥ (Πρόεδρος της Πλεύσης Ελευθερίας): Είναι άνδρας, αλλά είστε και εσείς guest star εδώ.
ΚΩΝΣΤΑΝΤΙΝΟΣ ΒΛΑΣΗΣ (Υφυπουργός Παιδείας, Θρησκευμάτων και Αθλητισμού): Συγγνώμη, ο κ. Δελβερούδης.
Η οποία ερώτηση έχει απαντηθεί, όπως και η δική σας. Λοιπόν, θέλω να είμαι απολύτως σαφής, κύριε συνάδελφε, ότι από τα γεγονότα πρώτα από όλα δεν προκύπτει απολύτως καμία απαξίωση απάντησης. Αντιλαμβάνομαι ότι δεν σας καλύπτει ή δεν σας αρέσει, ενδεχομένως, η απάντηση που λάβατε και είναι αναφαίρετο δικαίωμά σας. 
Από το περιεχόμενο τώρα των ερωτήσεων σας, προκύπτει ότι θεωρείτε δικαίωμά σας να στρέφεστε κατά του Οικουμενικού Πατριαρχείου και κατά της Εκκλησίας της Κύπρου, παρεμβαίνοντας στην εσωτερική τους λειτουργία τόσο σε διαδικασίες όσο και σε αποφάσεις. Είναι σαφές, τουλάχιστον στα δικά μου μάτια, ότι εκφράζεστε ως εκπρόσωπος ενός κληρικού, ο οποίος καταδικάστηκε από την Εκκλησία της Κύπρου και από το Οικουμενικό Πατριαρχείο για εκκλησιαστικά αδικήματα. Έχετε το δικαίωμα να το κάνετε αυτό; Σαφώς και το έχετε, διότι ζούμε σε μια ελεύθερη χώρα, όπου υπάρχει ελευθερία λόγου και έκφρασης. Και αυτήν την ελευθερία, έτσι κι αλλιώς, την υπερασπιζόμαστε για όλους, ακόμα και γι’ αυτούς που όταν έχουν στα χέρια τους ένα έργο τέχνης και δεν τους αρέσει, παίρνουν τον νόμο στα χέρια τους και το καταστρέφουν. 
(Στο σημείο αυτό κτυπάει προειδοποιητικά το κουδούνι λήξεως του χρόνου ομιλίας του κυρίου Υφυπουργού)
Βέβαια, θα μπορούσε να αναρωτηθεί κάποιος αν εσείς γνωρίζετε το Εκκλησιαστικό Δίκαιο και τα γεγονότα που έλαβαν χώρα στην Πάφο καλύτερα από την Εκκλησία της Κύπρου και από το Οικουμενικό Πατριαρχείο. Προφανώς αυτό πιστεύετε, γιατί έτσι διατυπώνετε τις ερωτήσεις σας. Από τη δική μας όμως πλευρά, εμείς δεν πιστεύουμε ότι τα γνωρίζουμε καλύτερα, οπότε επιλέγουμε να εμπιστευόμαστε την Εκκλησία της Κύπρου και το Οικουμενικό Πατριαρχείο. 
Επειδή αναφερθήκατε στο άρθρο 3 του Συντάγματος, σας το διαβάζω ολόκληρο: «1. Επικρατούσα θρησκεία στην Ελλάδα είναι η θρησκεία της Ανατολικής Ορθόδοξης Εκκλησίας του Χριστού. Η Ορθόδοξη Εκκλησία της Ελλάδας, που γνωρίζει κεφαλή της τον Κύριο ημών Ιησού Χριστό, υπάρχει αναπόσπαστα ενωμένη δογματικά με τη μεγάλη Εκκλησία της Κωνσταντινούπολης και με κάθε άλλη ομόδοξη Εκκλησία του Χριστού. Τηρεί απαρασάλευτα, όπως εκείνες, τους ιερούς αποστολικούς και συνοδικούς κανόνες και τις ιερές παραδόσεις. Είναι αυτοκέφαλη, διοικείται από την Ιερά Σύνοδο των εν ενεργεία Αρχιερέων και από τη Διαρκή Ιερά Σύνοδο, που προέρχεται από αυτή, και συγκροτείται όπως ορίζει ο καταστατικός χάρτης της Εκκλησίας με τήρηση των διατάξεων του Πατριαρχικού Τόμου κθ΄ 29 Ιουνίου του 1850 και της Συνοδικής Πράξης της 4ης Σεπτεμβρίου 1928». 
Το Σύνταγμα, κύριε συνάδελφε, είναι σαφέστατο. Με το άρθρο 3 δίνεται ο ορισμός της Ανατολικής Ορθόδοξης Εκκλησίας του Χριστού. Και αυτός είναι δεσμευτικός ορισμός για όλους και ιδιαίτερα για όσους ορκίστηκαν να τηρούν το Σύνταγμα και τους νόμους, όπως είναι οι Βουλευτές. Σύμφωνα, λοιπόν, με το Σύνταγμα ως Ανατολική Ορθόδοξη Εκκλησία του Χριστού αναγνωρίζουμε μόνο εκείνη που είναι αναπόσπαστα ενωμένη δογματικά με το Οικουμενικό Πατριαρχείο και μόνο αυτή είναι η επικρατούσα θρησκεία. Αν αποδέχεστε το άρθρο 3, τότε περιττεύει οποιαδήποτε περαιτέρω συζήτηση επί της ερώτησής σας. Αν δεν το αποδέχεστε, τότε η συζήτηση που έχουμε να κάνουμε δεν…
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Βασίλειος Βιλιάρδος): Έληξε ο χρόνος, κύριε Υφυπουργέ.
Κύριε Παπαδόπουλε, έχετε τον λόγο.
ΝΙΚΟΛΑΟΣ ΠΑΠΑΔΟΠΟΥΛΟΣ: Εγώ το αποδέχομαι, αλλά εσείς παρεμβαίνετε. Έχω εδώ την ανακοίνωση της Ιεράς Συνόδου, που θα σας την καταθέσω. Και είναι φανερό ότι δεν έχετε κατανοήσει σε πόσο μεγάλη αναστάτωση φέρατε με τις μεθοδεύσεις σας την Εκκλησία της Κύπρου μας. 

Ο κρατικισμός στα εκκλησιαστικά, κύριε Υφυπουργέ, από τον νόμο δεν επιτρέπεται -να το ξέρετε- πολλώ δε μάλλον στα εκκλησιαστικά μιας άλλης χώρας, της Κύπρου μας. Αύριο, Σάββατο 16 Μαΐου, ξανά η Κύπρος στο πόδι! Μία ακόμη διαδήλωση των Ορθοδόξων πιστών. Ζητούν την επιστροφή του ευλαβούς Μητροπολίτη στη θέση του και απαιτούν εξαιτίας των μεθοδεύσεών σας -ακούστε το αυτό- την παραίτηση ακόμη και του Αρχιεπισκόπου Κύπρου Γεωργίου, ο οποίος επιχειρεί να αλλάξει τον Καταστατικό Χάρτη της Εκκλησίας της Κύπρου. 
Κατανοείτε εσείς ότι προκαλέσετε αυτήν την κρίση; Δεν λέω για σας, αλλά για την κ. Ζαχαράκη. Η κρίση στα εκκλησιαστικά ζητήματα πάντα επηρεάζει -το ξέρετε αυτό, φαντάζομαι- την ενότητα και την ομοψυχία του ελληνισμού. Εκτός κι αν το επιδιώκετε σε μια τέτοια ευαίσθητη συγκυρία. Αν το επιδιώκετε, τι να πω; Τα συγχαρητήριά μου! Σε μια περίοδο, όμως, διεθνούς αστάθειας, γεωπολιτικών εξελίξεων, απειλών από της Τουρκία, προσφέρετε κακές, κάκιστες υπηρεσίες με τις παρεμβάσεις αυτές. 
Πάλι, όμως, δεν μου απαντήσατε και σας ερωτώ με ποια αρμοδιότητα παρεμβήκατε στα εκκλησιαστικά ζητήματα της Κύπρου, αφού η ανακοίνωση της Ιεράς Συνόδου της Εκκλησίας της Κύπρου -σας την καταθέτω- λέει ρητά ότι έλαβε επιστολή από εσάς. Τη διαψεύδετε; Πείτε το! Τη διαψεύδετε; 
(Στο σημείο αυτό ο Βουλευτής κ. Νικόλαος Παπαδόπουλος καταθέτει για τα Πρακτικά το προαναφερθέν έγγραφο, το οποίο βρίσκεται στο αρχείο του Τμήματος Γραμματείας της Διεύθυνσης Στενογραφίας και  Πρακτικών της Βουλής)
Ζήτησα την επιστολή και αναμένω απάντηση, κύριε Πρόεδρε του Κοινοβουλίου. Δεν ξέρω πώς να το ζητήσω. Ζητώ από τις αρχές του 2025 τον Σεπτέμβριο, δηλαδή εδώ και δέκα μήνες, ο Υπουργός να μου απαντήσει και να μας φέρει εδώ την επιστολή. Παρακαλώ να πάρετε θέση. Δεν ξέρω αν θα το κάνετε εσείς ή ο Πρόεδρος της Βουλής. Ο Υπουργός επιμένει να μην απαντά. Απαιτώ σεβασμό στον κοινοβουλευτικό θεσμό και ερωτώ ποιο ήταν το περιεχόμενο της επιστολής. 
Η παρέμβασή σας για μένα γεννά πολλά προβλήματα, κύριε Υπουργέ. Μεγάλο κομμάτι του κυπριακού ελληνισμού σας επικρίνει για την αναρμόδια παρέμβασή σας στα εκκλησιαστικά δρώμενα της Κύπρου. Και, δυστυχώς, τώρα το κακό έγινε. Ανοίξατε τον ασκό του Αιόλου. Προτίθεστε να κάνετε κάτι για την εξομάλυνση αυτής της κρίσης στην οποία συμβάλλετε ή μήπως χαίρεστε που φέρνετε πλήγματα στην ορθόδοξη πατρίδα μας; Μην ξεχνάτε, όμως, ότι όσο βάλλεται η Ορθοδοξία από αυτήν την Κυβέρνηση, οι εκκλησιομάχοι πάντα καταισχύνονται στο τέλος. Οι Ορθόδοξοι Έλληνες να ξέρετε ότι δεν θα τα επιτρέψουμε αυτά, γιατί πολλοί ψηφίζουν Νέα Δημοκρατία και θα της γυρίσουν την πλάτη τώρα.
Κύριε Υπουργέ, ας μη γελιόμαστε. Υπήρξαν σοβαρά ζητήματα. Ένας σεμνός και ευλαβής επίσκοπος σαν τον Τυχικό, τιμωρήθηκε άδικα. Γιατί; Διότι δεν προηγήθηκε εκκλησιαστικό δικαστήριο! Διότι μια συνεδρίαση της Ιεράς Συνόδου μετατράπηκε σε δικαστήριο. Δεν του γνωστοποιήθηκε προηγουμένως το κατηγορητήριο. Δεν έγινε ανάκριση. Δεν υπήρξε πόρισμα. Δεν υπήρξε συνήγορος υπεράσπισης ούτε μάρτυρες υπεράσπισης. Γι’ αυτό αντιδρά ο λαός της Κύπρου. 
Και εσείς δεν ξέρω τι ρόλο παίξατε εκεί πέρα. Δεν μιλώ για σας, αλλά για την Υπουργό. Ορίστε, πείτε μου τώρα τι θα κάνουμε και αφήστε αυτά με το άρθρο 3, κλπ. Έτσι που τα κάνατε ξεσηκώσατε το χριστεπώνυμο πλήρωμα όχι μόνο στην Κύπρο, αλλά και στην Ελλάδα! Πείτε μου πώς θα τα μπαλώσετε!
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Βασίλειος Βιλιάρδος): Ευχαριστούμε πολύ, κύριε Παπαδόπουλε. 
Ορίστε, κύριε Υπουργέ, έχετε τον λόγο. 
ΚΩΝΣΤΑΝΤΙΝΟΣ ΒΛΑΣΗΣ (Υφυπουργός Παιδείας, Θρησκευμάτων και Αθλητισμού): Κύριε συνάδελφε, με την ερώτηση που κάνατε νομίζω ότι δεν έχετε ξεκαθαρίσει ποιες είναι οι αντιλήψεις σας -αν και για μένα είναι πολύ ξεκάθαρο- και ποια εκκλησία έχετε επιλέξει να υπηρετήσετε. Και αυτό είναι πάρα πολύ σημαντικό και πρέπει ο λαός να γνωρίζει όλη την αλήθεια. Είστε με την Εκκλησία της Κύπρου και με το Οικουμενικό Πατριαρχείο; Διότι εμείς είμαστε και με το Οικουμενικό Πατριαρχείο και με την Εκκλησία της Κύπρου. Όμως, με αυτά που λέτε δείχνετε ότι είσαστε απέναντι. 
Κύριε συνάδελφε, γνωρίζω ότι εκλέγεστε στη Θεσσαλονίκη και απ’ όσο γνωρίζω επίσης -διορθώστε με, αν κάνω λάθος- συγκαταλέγεστε μεταξύ των σφοδρότερων επικριτών του Μητροπολίτη Θεσσαλονίκης, τον οποίον προφανώς δεν θεωρείτε ευλαβή, όπως θεωρείτε τον πρώην της Πάφου. Και καλό θα ήταν να το πείτε και δημόσια. 
Σύμφωνα, λοιπόν, με την ενημέρωση που έχουμε από την Εκκλησία, στην εκλογική σας περιφέρεια υπάρχει μια ομάδα «αποτειχισμένων». Σε εσάς δεν υπάρχει ανάγκη να εξηγήσω τον όρο και τη σημασία του, διότι το γνωρίζετε πολύ καλά. Ο πρώην Πάφου χειροτόνησε κληρικό τον οποίον μισθοδοτούσε η Μητρόπολη Πάφου, για να τελεί λατρευτικά καθήκοντα στη Θεσσαλονίκη για τη συγκεκριμένη ομάδα, μνημονεύοντας τον πρώην Πάφου. 
Αυτό συνιστά εχθρική ενέργεια εναντίον της Εκκλησίας της Ελλάδας και δεν έχει καμία σχέση με την ευλάβεια. Πείτε όλη την αλήθεια! 
ΝΙΚΟΛΑΟΣ ΠΑΠΑΔΟΠΟΥΛΟΣ: Μα, τι φταίει ο Πάφου;
ΚΩΝΣΤΑΝΤΙΝΟΣ ΒΛΑΣΗΣ (Υφυπουργός Παιδείας, Θρησκευμάτων και Αθλητισμού): Αντίθετα, επιδιώκει ο συγκεκριμένος να δημιουργήσει σύγχυση στον πιστό λαό και να υπονομεύσει την κατά το άρθρο 3 επικρατούσα θρησκεία. Και αυτό, κύριε συνάδελφε, το έπραξε κάποιος που ήταν Μητροπολίτης στην Εκκλησία της Κύπρου. 
Αγαπητέ συνάδελφε, το άρθρο 13 του Συντάγματος εξασφαλίζει τη θρησκευτική ελευθερία όλων. Αυτό σημαίνει ότι και οι αποτειχισμένοι, όπως όλοι σε αυτή τη χώρα, μπορούν να πιστεύουν ό,τι θέλουν και να ασκούν ελεύθερα και υπό την προστασία των νόμων τα θρησκευτικά τους καθήκοντα. Όμως, οφείλουν να το κάνουν, χωρίς να δημιουργούν σύγχυση στους πιστούς, αλλά και σε οποιονδήποτε άλλον, για τη θρησκευτική κοινότητα στην οποία ανήκουν. Αυτό ισχύει και για εσάς. 
Επιτρέψτε μου, λοιπόν, ένα τελευταίο σχόλιο. Η Εκκλησία της Κύπρου είναι μια μαρτυρική εκκλησία, κύριε συνάδελφε. Οι εκκλησίες και τα χριστιανικά νεκροταφεία στις κατεχόμενες περιοχές καταστρέφονται συστηματικά, σε αντίθεση με την ελεύθερη Κύπρο όπου τα τζαμιά και τα μουσουλμανικά νεκροταφεία προστατεύονται, όπως αρμόζει σε μια δημοκρατία. Η Εκκλησία της Κύπρου και προσωπικά ο Αρχιεπίσκοπος Κύπρου Γεώργιος εργάζονται πάντα έχοντας πλήρη επίγνωση της ιστορικής ταυτότητας και της αποστολής τους. 
Η Εκκλησία Κύπρου, κύριε συνάδελφε, διέσωσε την ελληνική γλώσσα και την αυτοσυνειδησία, ενώ πρωτοστάτησε για την ελευθερία των αδελφών μας Κυπραίων. 
Ο Αρχιεπίσκοπος Κύπρου, κύριε συνάδελφε, έχει συλληφθεί από τις κατοχικές δυνάμεις, αγωνιζόμενος για την ελευθερία της Κύπρου. 
ΝΙΚΟΛΑΟΣ ΠΑΠΑΔΟΠΟΥΛΟΣ: Για την επιστολή να μας πείτε. Αυτά τα ξέρουμε.
ΚΩΝΣΤΑΝΤΙΝΟΣ ΒΛΑΣΗΣ (Υφυπουργός Παιδείας, Θρησκευμάτων και Αθλητισμού): Εκπροσωπεί αυτό που είναι η Ορθοδοξία, δηλαδή βίωμα και τρόπος ζωής, όχι τυπική ευλάβεια, θεωρίες συνωμοσίας και θρησκοληψίες.
Ο καθένας, λοιπόν, κάνει τις επιλογές του και είναι υπεύθυνος γι’ αυτές. Εμείς κάνουμε τις δικές μας. Εσείς κάνετε τις δικές σας. Τελικός κριτής είναι ο λαός.
ΝΙΚΟΛΑΟΣ ΠΑΠΑΔΟΠΟΥΛΟΣ: Η ερώτηση αυτό ήταν; Για την ερώτηση πείτε!
ΚΩΝΣΤΑΝΤΙΝΟΣ ΒΛΑΣΗΣ (Υφυπουργός Παιδείας, Θρησκευμάτων και Αθλητισμού): Στο τέλος όμως και εσείς και εμείς ως Έλληνες οφείλουμε να είμαστε ενωμένοι, ειδικά σε ό,τι αφορά στην Κύπρο…
ΝΙΚΟΛΑΟΣ ΠΑΠΑΔΟΠΟΥΛΟΣ: Διάλεξη θέλετε να μας κάνετε τώρα;
ΚΩΝΣΤΑΝΤΙΝΟΣ ΒΛΑΣΗΣ (Υφυπουργός Παιδείας, Θρησκευμάτων και Αθλητισμού): …γιατί όσο η Κύπρος υποφέρει από τουρκική κατοχή, κανένας Έλληνας δεν μπορεί να έχει ήσυχη τη συνείδησή του. 
Σας ευχαριστώ. 
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Βασίλειος Βιλιάρδος): Ευχαριστούμε πολύ, κύριε Υπουργέ.
ΝΙΚΟΛΑΟΣ ΠΑΠΑΔΟΠΟΥΛΟΣ: Η ερώτηση δεν απαντήθηκε!
ΖΩΗ ΚΩΝΣΤΑΝΤΟΠΟΥΛΟΥ (Πρόεδρος της Πλεύσης Ελευθερίας): Είναι «οι Κύπριοι»-«των Κυπρίων» και όχι «των Κυπραίων»!
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Βασίλειος Βιλιάρδος): Θα ολοκληρώσουμε με την τέταρτη με αριθμό 880/11-5-2026 επίκαιρη ερώτηση πρώτου κύκλου του Βουλευτή Επικρατείας της Κ.Ο. ΠΛΕΥΣΗ ΕΛΕΥΘΕΡΙΑΣ κ. Αλέξανδρου Καζαμία προς τον Υπουργό Εθνικής Άμυνας με θέμα: «Η Κυβερνητική αποσιώπηση και τα αναπάντητα ερωτήματα της υπόθεσης του μη επανδρωμένου σκάφους με εκρηκτικά που εντοπίστηκε στην περιοχή της Λευκάδας».
Θα απαντήσει ο Υφυπουργός Εθνικής Άμυνας κ. Αθανάσιος Δαβάκης.
Ορίστε, κύριε Καζαμία, έχετε τον λόγο.
ΑΛΕΞΑΝΔΡΟΣ ΚΑΖΑΜΙΑΣ: Ευχαριστώ, κύριε Πρόεδρε.
Κύριε Δαβάκη, θα έπρεπε δηλαδή η Πλεύση Ελευθερίας να κάνει επίκαιρη ερώτηση για το θέμα του drone που εντοπίστηκε στη Λευκάδα, για να μπορεί να πληροφορηθεί οκτώ μέρες μετά από το Υπουργείο Εθνικής Άμυνας για αυτό το κρίσιμο γεγονός; Και πρέπει να σας ρωτήσω πού είναι ο κ. Δένδιας. Την ερώτηση την απευθύναμε στον κ. Δένδια. Ο κ. Δένδιας έκανε δηλώσεις και έκανε ξανά άλλες δηλώσεις που ήταν διαφορετικές από τις πρώτες. Θα έπρεπε να βρίσκεται εδώ και να μας πει γιατί είπε αυτά που δήλωσε την προηγούμενη Παρασκευή και γιατί τα αναίρεσε την επόμενη Τρίτη. 
Σε κάθε περίπτωση, σας ρωτώ για το πλωτό drone, μάλλον τύπου MAGURA, ουκρανικό μάλλον, το οποίο βρέθηκε με τρεις πυροκροτητές και μεταξύ εκατό και τριακοσίων κιλών εκρηκτικών στη Λευκάδα. Προκάλεσαν ιδιαίτερη εντύπωση οι δηλώσεις του κ. Δένδια στο προσυνέδριο της Νέας Δημοκρατίας στη Θεσσαλονίκη, όταν είπε πως το drone εντοπίστηκε εκτός των χωρικών μας υδάτων. Είπε, επίσης, ότι ξέρουμε τι γίνεται και ξέρουμε λίγο πολύ τι περιέχει, δεν έχουμε τίποτα να ζηλέψουμε.
Αποφύγατε όμως και το Υπουργείο σας και η Κυβέρνηση συνολικά να δώσει μια σειρά από κρίσιμες απαντήσεις στα ερωτήματα που απασχολούν τους πολίτες και να δώσετε κάποια εξήγηση για την ταυτότητα αυτού του drone, πού ακριβώς βρέθηκε τελικά, γιατί βρέθηκε εκεί και πώς βρέθηκε εκεί και τι έκαναν τα ελληνικά ραντάρ που δεν το εντόπισαν. 
Επίσης, παραμένει αδιευκρίνιστο αν η Κυβέρνηση γνώριζε τίποτα προηγουμένως για την παρουσία αυτού του drone εκεί ή όχι. Και αναρωτιόμαστε γιατί ακόμη η Κυβέρνηση δεν έχει κάνει επίσημο διάβημα προς την κυβέρνηση της Ουκρανίας, αφού ο κ. Δένδιας μας είπε διορθώνοντας ότι ξέρει πως είναι από την Ουκρανία και τι ακριβώς περιμένετε.
Και σας ρωτώ: Γνωρίζατε ή πρόκειται για μονομερή κίνηση παραβίασης των ελληνικών χωρικών υδάτων από μια ξένη κυβέρνηση; Και εάν δεν γνωρίζατε, αλλά έχετε γνώση, όπως λέει ο κ. Δένδιας, γιατί μέχρι τώρα δεν έχει γίνει επίσημο διάβημα από την ελληνική Κυβέρνηση προς το Κίεβο;
Τέλος, σας ρωτώ ξανά: Γιατί η Κυβέρνηση αποφεύγει να δώσει πλήρη ενημέρωση για όσα έχει πει ο κύριος Υπουργός ότι γνώριζε, παρά τη σοβαρότητα του ζητήματος και την κρισιμότητά του για την εθνική ασφάλεια της χώρας και για την ασφάλεια των πολιτών μας;
Ευχαριστώ. 
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Βασίλειος Βιλιάρδος): Ευχαριστούμε πολύ, κύριε Καζαμία.
Κύριε Υπουργέ, έχετε τον λόγο. 
ΑΘΑΝΑΣΙΟΣ ΔΑΒΑΚΗΣ (Υφυπουργός Εθνικής Άμυνας): Κύριε συνάδελφε, πράγματι, η ερώτησή σας έχει τη δέουσα επικαιρότητα για ένα γεγονός, το οποίο είναι πρωτοφανές, ιδιαίτερα στην περιοχή του Ιονίου Πελάγους, του Ιονίου Πελάγους, το οποίο έχει μια, θα έλεγα, ήπιας μορφής επιτήρηση όσον αφορά στις Ένοπλες Δυνάμεις, διότι, όπως όλοι καλά γνωρίζετε, το μεγαλύτερο μέρος των μονάδων επιφανείας βρίσκεται στα ανατολικά, στην περιοχή του Αιγαίου. 
Διάβασα με προσοχή την επίκαιρη ερώτησή σας και οφείλω εξαρχής να επισημάνω ότι η Κυβέρνηση αντιμετώπισε το συγκεκριμένο ζήτημα, το συγκεκριμένο περιστατικό, με μεγάλη σοβαρότητα, θεσμική υπευθυνότητα και επιχειρησιακή αποτελεσματικότητα.
Σε ό,τι αφορά τα πραγματικά περιστατικά, έχω εδώ και θα καταθέσω στα Πρακτικά την αναφορά του Λιμενικού Σώματος προς το Υπουργείο Εθνικής Άμυνας, η οποία ενδελεχώς αναφέρει όλο το περιστατικό, όλες τις ενέργειες που έγιναν από πλευράς Λιμενικού Σώματος, που έχει την αρμοδιότητα σε συγκεκριμένα περιστατικά, πέραν της αμυντικού χαρακτήρα εκφάνσεως, την οποία πραγματικά έχει.
Την καταθέτω στα Πρακτικά.
(Στο σημείο αυτό ο Υφυπουργός Εθνικής Άμυνας κ. Αθανάσιος Δαβάκης   καταθέτει για τα Πρακτικά το προαναφερθέν έγγραφο, το οποίο βρίσκεται στο αρχείο του Τμήματος Γραμματείας της Διεύθυνσης Στενογραφίας και  Πρακτικών της Βουλής)
Το Λιμενικό Σώμα και οι Ένοπλες Δυνάμεις αντέδρασαν αστραπιαία. Το σκάφος μεταφέρθηκε άμεσα με ασφαλή τρόπο σε εγκαταστάσεις των Ενόπλων Δυνάμεων και εξετάστηκε από εξειδικευμένα στελέχη και πυροτεχνουργούς. Οι πυροκροτητές απενεργοποιήθηκαν άμεσα και το εκρηκτικό φορτίο εξουδετερώθηκε με απόλυτη ασφάλεια. Αυτό έχει σημασία να το λέμε καθαρά: Δεν υπήρξε ούτε καθυστέρηση στο συγκεκριμένο γεγονός ούτε κάποιο επιχειρησιακό κενό. Αντιθέτως, υπήρξε άμεση κινητοποίηση όλων των εμπλεκομένων φορέων. 
Τα πρώτα τεχνικά συμπεράσματα, αγαπητέ συνάδελφε, δείχνουν ότι πρόκειται για μη επανδρωμένο σκάφος ουκρανικής προέλευσης, στρατιωτικής χρήσης -δεν το συζητούμε-, με σαφώς όμως μικρότερο φορτίο εκρηκτικών από αυτά που έχουν ακουστεί στα μέσα ενημέρωσης και σε δηλώσεις, περίπου το ένα πέμπτο από αυτά που έχουν γραφτεί ή ακουστεί. 
Η έρευνα συνεχίζεται, όμως, από το Γενικό Επιτελείο Εθνικής Άμυνας και τις αρμόδιες υπηρεσίες, ώστε να εξακριβωθούν πλήρως η διαδρομή, η αποστολή -κάτι πολύ δύσκολο- και τα τεχνικά του χαρακτηριστικά, όσον αφορά στη διαδρομή και στην αποστολή. 
Δεύτερον, ως προς τις ενέργειες της ελληνικής Κυβέρνησης, τόσο ο Υπουργός Εξωτερικών, ο κ. Γεραπετρίτης, στο Συμβούλιο Εξωτερικών Υποθέσεων της Ευρωπαϊκής Ένωσης τοποθετήθηκε συγκεκριμένα, επισημαίνοντας ότι η χώρα μας δεν πρόκειται να επιτρέψει να μετατραπεί η ευρύτερη περιοχή της Μεσογείου σε θέατρο πολεμικών ενεργειών, αλλά και ο Υπουργός Εθνικής Άμυνας, ο κ. Δένδιας, έθεσε το ζήτημα στους ομολόγους του στο Συμβούλιο Υπουργών Άμυνας, στις Βρυξέλλες, παρουσία και του Ουκρανού Υπουργού Άμυνας, ο οποίος μετέχει στα περισσότερα από αυτά τα Συμβούλια. Υπογράμμισε τον κίνδυνο, που προκαλεί η παρουσία τέτοιων μη επανδρωμένων μέσων για την ασφάλεια της ναυσιπλοΐας. 
Δεν υπήρξε, λοιπόν, αποσιώπηση αλλά θεσμική ενημέρωση στους ευρωπαϊκούς Οργανισμούς με υπεύθυνο και σοβαρό τρόπο. 
Η Ελλάδα είναι μια χώρα που υπερασπίζεται το Διεθνές Δίκαιο, την ελευθερία της ναυσιπλοΐας και τη σταθερότητα στην Ανατολική Μεσόγειο, λαμβάνοντας υπόψη και τη σοβαρότητα και την κρισιμότητα ενός γεγονότος, που απευκταίο είναι από όλους μας εδώ να μην ξανασυμβεί ή να μην είχε συμβεί, δεδομένων των συγκεκριμένων χαρακτηριστικών σε αυτή την περιοχή, τουριστικό κύμα, ψαράδες, κόσμος και όλα τα σχετικά. 
Σας ευχαριστώ πολύ. Δείτε και την αναφορά του Λιμενικού Σώματος, η οποία εξάγει πολλά συμπεράσματα ως προς τα πραγματικά περιστατικά. 
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Βασίλειος Βιλιάρδος): Ευχαριστούμε πολύ, κύριε Υπουργέ.
Κύριε Καζαμία, έχετε τον λόγο για τη δευτερολογία σας.
ΑΛΕΞΑΝΔΡΟΣ ΚΑΖΑΜΙΑΣ: Ευχαριστώ, κύριε Πρόεδρε. 
Κύριε Υφυπουργέ, κατ’ αρχάς, δεν μου απαντήσατε στο πρώτο μέρος της ερώτησής μου, σχετικά με το γιατί ειπώθηκε αρχικά ότι εντοπίστηκε το θαλάσσιο drone έξω από τα χωρικά μας ύδατα. Και αυτό πρέπει να σας πω ότι απασχόλησε και τα διεθνή ειδησεογραφικά πρακτορεία. Το BBC μίλησε για υποβάθμιση του γεγονότος και αυτό νιώσαμε όλοι. Εάν δεν υπήρχε αντίδραση από την Αντιπολίτευση, εάν δεν υπήρχε αντίδραση από την κοινή γνώμη, δεν θα είχαμε ανατροπή των αρχικών δηλώσεων του κ. Δένδια.
Το δεύτερο, σε σχέση με όσα είπε ο κ. Γεραπετρίτης για το ότι δεν θα επιτρέψουμε να μεταφερθεί ο πόλεμος, ο πόλεμος έχει μεταφερθεί. Αυτό είναι το πρόβλημα. Το να λέμε ότι δεν θα επιτρέψουμε, τη στιγμή που τα drones της Ουκρανίας κυκλοφορούν μέσα στα χωρικά μας ύδατα, δεν σημαίνει και πολλά. 
Τρίτον, γιατί δεν έχει γίνει μέχρι τώρα διάβημα στην Κυβέρνηση της Ουκρανίας; Θα έπρεπε να έχει γίνει και μάλιστα με αυστηρό τρόπο, για να καταλάβουμε ακριβώς τι γυρεύουν τα ουκρανικά drones, εάν όντως είναι ουκρανικά, όπως λέτε -και σας πιστεύω-, μέσα στα χωρικά μας ύδατα. Πρόκειται για μια ξένη Κυβέρνηση, η οποία παραβιάζει τα σύνορά μας. Δεν είναι φιλική η κίνηση αυτή και δεν έχετε κάνει ακόμη τίποτα. Είναι μια κίνηση, η οποία επιπλέον ενέχει τεράστιους κινδύνους για την ασφάλεια των πολιτών. Οι δυο ψαράδες που το εντόπισαν, το έφερναν και δεν ήξεραν τι έχει μέσα. Εάν αυτό είχε εκραγεί;
Επίσης, ξέρετε τι άλλα drones κυκλοφορούν μέσα στα ελληνικά χωρικά ύδατα; Υπάρχουν συστήματα ραντάρ, τα οποία μπορούν να τα εντοπίσουν; 
Η κατάσταση αυτή δεν είναι καθόλου ικανοποιητική. Οι αντιδράσεις της ελληνικής Κυβέρνησης δεν είναι ικανοποιητικές. Και δεν είναι ικανοποιητικές, διότι η πολιτική του κ. Μητσοτάκη είναι πολιτική εμπλοκής στον πόλεμο της Ουκρανίας, παρά τις αντιρρήσεις του ελληνικού λαού και αυτά είναι τα αποτελέσματα. Έχουμε εμπλακεί πάρα πολύ σε αυτόν τον πόλεμο και τώρα οι Ουκρανοί θεωρούν ότι μπορούν να στέλνουν θαλάσσια drones στα χωρικά μας ύδατα. 
Έχει γίνει η χώρα ξέφραγο αμπέλι. Κυκλοφορούν ουκρανικά drones. Πριν από μερικές ημέρες, ο ισραηλινός στρατός στη ζώνη έρευνας και διάσωσης της Ελλάδας έκανε επίθεση και απαγωγή ακτιβιστών, ειρηνικών ακτιβιστών και από ό,τι φαίνεται η ελληνική Κυβέρνηση βοήθησε αυτή την επιχείρηση του ισραηλινού στρατού στη δική μας ζώνη διάσωσης και ασφάλειας. Οι θάλασσές μας, δηλαδή, έχουν γίνει διάτρητες από τους περιβόητους συμμάχους. Σύμμαχοί μας είναι, σύμμαχοι της Κυβέρνησής σας. Όχι δικοί μας, είναι σύμμαχοι της Κυβέρνησης σας και δεν προστατεύετε τα σύνορα. 
Θα κλείσω με το εξής, κύριε Δαβάκη: Προχθές, στη Λετονία η Πρωθυπουργός της χώρας παραιτήθηκε και έπεσε η κυβέρνηση. Ξέρετε γιατί; Διότι δεν μπόρεσε ο Υπουργός Άμυνας της Λετονίας να προστατέψει τη χώρα από ουκρανικά drones, για το ίδιο πρόβλημα. Επρόκειτο για μη επανδρωμένα αεροπλάνα σε αυτή την περίπτωση και υπήρξε λαϊκή κατακραυγή. 
Η Κυβέρνηση Μητσοτάκη, λοιπόν, από αυτό το θέμα απειλείται σοβαρά. Εάν δεν μπορείτε να προασπίσετε την εθνική ασφάλεια και την ασφάλεια των πολιτών από drones, μπορείτε…
(Χειροκροτήματα από την πτέρυγα της Πλεύσης Ελευθερίας)
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Βασίλειος Βιλιάρδος): Ευχαριστούμε πολύ, κύριε Καζαμία.
Κύριε Υπουργέ, έχετε τον λόγο. 
ΑΘΑΝΑΣΙΟΣ ΔΑΒΑΚΗΣ (Υφυπουργός Εθνικής Άμυνας): Πολλές φορές σας έχω παρακολουθήσει και στις Επιτροπές και στην Ολομέλεια και έχω μιλήσει πολλές φορές για τον τρόπο που μιλάτε και τη γενικότερη πολιτική σας θέση και τοποθέτηση πάνω στα ζητήματα. Έχει μια υπερβολή η δευτερομιλία σας. Παρ’ όλα αυτά, συμφωνούμε στο ότι η φύση των σύγχρονων απειλών αλλάζει ραγδαία. 
Θέλω, επίσης, να εξάρω για μια ακόμη φορά τον επαγγελματισμό και την υπευθυνότητα των στελεχών των Ενόπλων Δυνάμεων και του Λιμενικού Σώματος, όσον αφορά στην αντιμετώπιση ενός πρωτόγνωρου γεγονότος.


Δεν έχει ξανασυμβεί κάτι τέτοιο και αντιλαμβάνεστε ότι αυτό μας βάζει και να σκεφτούμε και να επαναδιατυπώσουμε τακτικές και να δημιουργήσουμε προοπτικές άμβλυνσης τέτοιων κινδύνων για τη χώρα μας. 
Θέλω λοιπόν να πω καταρχάς, σε αυτό που είπατε, ότι έχουν γίνει διαβήματα, αγαπητέ συνάδελφε, και στην Ουκρανική Πρεσβεία και στην Ουκρανική Κυβέρνηση εκ μέρους της Ελληνικής Κυβέρνησης. Έχουν γίνει διαβήματα και έχουν διατυπωθεί ευκρινώς τα ζητήματα της απειλής και του κινδύνου που επεσωρεύθη από τη γενική αυτή κατάσταση του συγκεκριμένου drone. 
Ο σχεδιασμός, λοιπόν, των Ενόπλων μας Δυνάμεων για ενίσχυση της θαλάσσιας επιτήρησης και της αντιμετώπισης ασύμμετρων απειλών κινείται προς τη σωστή κατεύθυνση και αισθάνομαι ότι και αυτό αποτελεί ένα καλό δείγμα της περαιτέρω ενεργοποίησής μας. 
Θέλω να σας πω, λοιπόν, ότι ήδη υλοποιούνται σημαντικές πρωτοβουλίες. Αναφέρω ενδεικτικά την ανάπτυξη της πλωτής πλατφόρμας θαλάσσιας επιτήρησης στα Ναυπηγεία Σαλαμίνας. Στις 30 Απριλίου έγιναν τα εγκαίνια. Είναι ένα ευρωπαϊκό πρόγραμμα με ισχυρό ελληνικό αποτύπωμα που ενισχύει τις δυνατότητες συνεχούς επιτήρησης και συλλογής δεδομένων στη θάλασσα. 
Και το Πολεμικό Ναυτικό μας πραγματοποίησε την άσκηση καινοτομίας UVEX στον Σαρωνικό, όπου δοκιμάστηκαν μη επανδρωμένα μέσα αέρος, επιφανείας και υποβρυχίως, καθώς και σενάρια αντιμετώπισης επιθέσεων σμήνους. 
Παρακολουθούμε τις τεχνολογικές εξελίξεις και παρακολουθούμε γεγονότα τα οποία έχουν να κάνουν με τον κίνδυνο και της ναυσιπλοΐας και γενικότερα όλης της περιοχής τέτοιων περιστατικών, όπως αυτό αναφέρεται στην επίκαιρη ερώτηση σας. 
Νομίζω ότι η εγχώρια αμυντική βιομηχανία, η διαλειτουργικότητα των αμυντικών συστημάτων μας, όπως τώρα επεκτείνεται και δημιουργείται μία κατάσταση που μπορώ να πω ότι παρουσιάζει ευοίωνη προοπτική ως προς την ανάπτυξή της, θα αντιμετωπίζουν τέτοια προβλήματα. Μπορεί αυτά που σας λέω να έχουν μια θεωρητική θέαση, αλλά να ξέρετε ότι αυτό που συνέβη μας ενεργοποιεί έτι περαιτέρω προς την κατεύθυνση και της άμβλυνσης φόβων, γιατί ελέγχουμε την περιοχή, αλλά γενικότερα και μία κατάσταση που έχει να κάνει με τη μη αδυναμία της χώρας μας, την ενεργοποίηση όλων των μηχανισμών και των οντοτήτων, αν θέλετε, όλων των υπηρεσιών, προς την κατεύθυνση της υπεράσπισης και από τέτοια φαινόμενα. 
Αν πούμε ότι όλη μας η οπτική βρίσκεται σε άλλο σημείο και ιδιαίτερα στο Αιγαίο Πέλαγος, βλέπουμε ότι και εκεί -στο Ιόνιο- έχουμε να κάνουμε με καταστάσεις που πολλές φορές μπορεί να εκφύγουν της προσοχής. Δεν εκφεύγουν της προσοχής μας. Και αυτή τη στιγμή μπορώ να σας πω κάλλιστα ότι είμαστε σε συνεχή επικοινωνία με όλες τις αρχές, προκειμένου αυτό το οποίο και εσείς ως φόβο διατυπώσατε στην επίκαιρη ερώτησή σας να μην ξανασυμβεί. 
Σας ευχαριστώ πολύ. 
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Βασίλειος Βιλιάρδος): Ευχαριστούμε πολύ, κύριε Υπουργέ. 
Κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, ολοκληρώθηκε η συζήτηση των επίκαιρων ερωτήσεων. 
Δέχεστε στο σημείο αυτό να λύσουμε τη συνεδρίαση;
ΟΛΟΙ ΟΙ ΒΟΥΛΕΥΤΕΣ: Μάλιστα, μάλιστα.
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Βασίλειος Βιλιάρδος): Με τη συναίνεση του Σώματος και ώρα 18.34΄ λύεται η συνεδρίαση για τη Δευτέρα 18 Μαΐου 2026 και ώρα 13.00΄, με αντικείμενο εργασιών του Σώματος κοινοβουλευτικό έλεγχο: α) συζήτηση της με αριθμό 5/3/16-3-2026 επίκαιρης επερώτησης του Προέδρου και των είκοσι (20) Βουλευτών της Κοινοβουλευτικής Ομάδας του Κομμουνιστικού Κόμματος Ελλάδας προς τον Υπουργό Εργασίας και Κοινωνικής Ασφάλισης, με θέμα: «Μέτρα Υγείας και Ασφάλειας. Ουσιαστική προστασία των εργαζομένων στους χώρους δουλειάς» και β) συζήτηση επίκαιρων ερωτήσεων.
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