
ΘΕΜΑΤΑ

Α. ΕΙΔΙΚΑ ΘΕΜΑΤΑ 
1. Ανακοινώνεται ότι τη συνεδρίαση παρακολουθούν µαθητές

από το 4ο Γυµνάσιο Νέας Σµύρνης, το 7ο Δηµοτικό Σχολείο Αθή-
νας, το 4ο Τοσίτσιο Δηµοτικό Σχολείο Εκάλης και το Γυµνάσιο
Αιγείρας Αχαΐας, σελ. 5729, 5735, 5742, 5746, 5753

2. Ανακοινώνεται ότι ο Υπουργός Δικαιοσύνης, Διαφάνειας και
Ανθρωπίνων Δικαιωµάτων διαβίβασε στη Βουλή, το νόµο περί
"Ποινικής ευθύνης των Υπουργών", όπως ισχύει, δικογραφία κατά
του τέως Υπουργού Περιβάλλοντος, Ενέργειας και Κλιµατικής
Αλλαγής, κ. Γ. Παπακωνσταντίνου, σελ. 5729

3. Επί διαδικαστικού θέµατος, σελ. 5733, 5734, 5735, 5736,
5739, 5742, 5744

4. Επί προσωπικού θέµατος, σελ. 5742, 5751, 5754, 5757
5. Ανακοινώνεται ότι η Ειδική Μόνιµη Επιτροπή Κοινοβουλευ-

τικής Δεοντολογίας καταθέτει τις εκθέσεις της στις αιτήσεις της
Εισαγγελικής Αρχής για τη χορήγηση άδειας άσκησης ποινικής
δίωξης κατά Βουλευτών, σελ. 5757, 5751, 5754, 5757

Β. ΚΟΙΝΟΒΟΥΛΕΥΤΙΚΟΣ ΕΛΕΓΧΟΣ 
1. Συζήτηση επικαίρων ερωτήσεων:
α) Προς τον Υπουργό Εργασίας, Κοινωνικής Ασφάλισης και

Πρόνοιας, σχετικά µε την ανάγκη στήριξης των µονογονεϊκών οι-
κογενειών από την πολιτεία, σελ. 5727

β) Προς τον Υπουργό Ανάπτυξης, Ανταγωνιστικότητας, Υπο-
δοµών, Μεταφορών και Δικτύων, σχετικά µε τη συµφωνία χρη-
µατοδότησης της ελληνικής οικονοµίας από την Ευρωπαϊκή
Τράπεζα Επενδύσεων, σελ. 5729

γ) Προς τον Υπουργό Αγροτικής Ανάπτυξης και Τροφίµων,
σχετικά µε την απόρριψη της αποζηµίωσης από την Ευρωπαϊκή
Ένωση των πληγέντων από το πράσινο σκουλήκι βαµβακοπαρα-
γωγών για το 2010, σελ. 5731

2. Συζήτηση επερώτησης του Προέδρου της Κοινοβουλευτι-
κής Οµάδας του Συνασπισµού Ριζοσπαστικής Αριστεράς / Ενω-
τικού Κοινωνικού Μετώπου κ. Αλέξη Τσίπρα και πενήντα οκτώ
Βουλευτών του κόµµατός του, προς τον Υπουργό Υγείας σχετικά
µε την κατάρρευση του ΕΟΠΥΥ και τα αδιέξοδα της ακολουθού-
µενης πολιτικής στην πρωτοβάθµια περίθαλψη, σελ. 5734 - 5762

Γ. ΝΟΜΟΘΕΤΙΚΗ ΕΡΓΑΣΙΑ 
1. Κατάθεση Εκθέσεων Διαρκών Επιτροπών: 
α) Η Διαρκής Επιτροπή Παραγωγής και Εµπορίου καταθέτει

την  έκθεσή της στο σχέδιο νόµου του Υπουργείου Περιβάλλον-
τος, Ενέργειας και Κλιµατικής Αλλαγής: "Κύρωση της από 31
Οκτωβρίου 2012 Πράξης Νοµοθετικού Περιεχοµένου "Τροποποί-
ηση της παρ. 16 του άρθρου 49 του ν. 4030/2011 - Νέος τρόπος
έκδοσης αδειών δόµησης, ελέγχου κατασκευών και λοιπές δια-
τάξεις (Α’ 249) και λοιπές διατάξεις του Υπουργείου Περιβάλλον-
τος, Ενέργειας και Κλιµατικής Αλλαγής", σελ. 5757

β) Η Διαρκής Επιτροπή Δηµόσιας Διοίκησης, Δηµόσιας Τάξης
και Δικαιοσύνης καταθέτει την  έκθεσή της στο σχέδιο νόµου του
Υπουργείου Διοικητικής Μεταρρύθµισης και Ηλεκτρονικής Δια-
κυβέρνησης: "Κατάργηση και συγχώνευση νοµικών προσώπων
του δηµοσίου και του ευρύτερου δηµόσιου τοµέα - Σύσταση Γε-
νικής Γραµµατείας για το συντονισµό του κυβερνητικού έργου
και άλλες διατάξεις", σελ. 5757

γ) Η Διαρκής Επιτροπή Κοινωνικών Υποθέσεων καταθέτει την
έκθεσή της στο σχέδιο νόµου του Υπουργείου Υγείας: "Κύρωση
της Πράξης Νοµοθετικού Περιεχοµένου "Ρυθµίσεις για την αντι-
µετώπιση των εξαιρετικά επειγουσών και απρόβλεπτων αναγκών
του κοινωφελούς, µη κερδοσκοπικού Ιδρύµατος µε την επωνυµία
"ΚΟΙΝΩΦΕΛΕΣ  ΙΔΡΥΜΑ ΕΡΡΙΚΟΣ  ΝΤΥΝΑΝ", σελ. 5757

2. Κατάθεση προτάσεων νόµων: 

Ο Πρόεδρος της Κοινοβουλευτικής Οµάδας του Πανελλήνιου
Σοσιαλιστικού Κινήµατος κ. Ευάγγελος Βενιζέλος και οι Βουλευ-
τές του Κόµµατός του κατέθεσαν προτάσεις νόµου:

i) "Νέο Λύκειο και σύστηµα πρόσβασης στην Τριτοβάθµια Εκ-
παίδευση" σελ. 5759

ii) "Τεχνολογικό Λύκειο", σελ. 5759

ΠΡΟΕΔΡΕΥΟΝΤΕΣ

ΚΟΛΛΙΑ – ΤΣΑΡΟΥΧΑ Μ. , σελ. 5744 - 5762
ΜΑΡΚΟΓΙΑΝΝΑΚΗΣ Χ. , σελ. 5735 - 5744
ΝΑΚΟΣ Α. , σελ. 5727 - 5735

ΟΜΙΛΗΤΕΣ

Α. Επί διαδικαστικού θέµατος:                                                             
ΚΑΚΛΑΜΑΝΗΣ Α.  , σελ. 5757
ΒΟΥΤΣΗΣ Ν. , σελ. 5734
ΓΛΕΖΟΣ Ε. , σελ. 5739
ΛΟΒΕΡΔΟΣ Α. , σελ. 5733, 5735, 5736
ΜΑΡΚΟΓΙΑΝΝΑΚΗΣ Χ. , σελ. 5735, 5736, 5739, 

5742, 5744
ΝΑΚΟΣ Α. , σελ. 5733, 5734

Β. Επί προσωπικού θέµατος:
ΒΟΥΛΤΕΨΗ Σ. , σελ. 5751, 5754
ΚΟΛΛΙΑ-ΤΣΑΡΟΥΧΑ Μ. , σελ. 5751, 5754, 5757
ΚΟΥΡΟΥΜΠΛΗΣ Π. , σελ. 5742
ΜΠΑΡΚΑΣ Κ. , σελ. 5754
ΠΑΝΤΖΑΣ Γ. , σελ. 5757

Γ. Επί των επικαίρων ερωτήσεων:
ΑΣΗΜΑΚΟΠΟΥΛΟΥ  Ά. , σελ. 5729, 5730
ΛΥΚΟΥΔΗΣ Σ. , σελ. 5727, 5728
ΜΑΝΩΛΑΚΟΥ Δ. , σελ. 5731, 5732
ΠΑΝΑΓΙΩΤΟΠΟΥΛΟΣ Ν. , σελ. 5727, 5728
ΧΑΡΑΚΟΠΟΥΛΟΣ Μ. , σελ. 5731
ΧΑΤΖΗΔΑΚΗΣ Κ. , σελ. 5730, 5732

Δ. Επί της επερώτησης:
ΒΟΥΛΤΕΨΗ Σ. , σελ. 5745
ΖΑΧΑΡΙΑΣ Κ. , σελ. 5737, 5752, 5753
ΚΑΚΛΑΜΑΝΗΣ Α. , σελ. 5757, 5758
ΚΟΥΚΟΥΤΣΗΣ Δ. , σελ. 5748
ΚΟΥΡΟΥΜΠΛΗΣ Π. , σελ. 5743, 5744, 5745, 

5756, 5759, 5760, 
5762

ΛΑΜΠΡΟΥΛΗΣ Γ. , σελ. 5750
ΛΟΒΕΡΔΟΣ Α. , σελ. 5743
ΜΑΡΚΟΓΙΑΝΝΑΚΗΣ Χ. , σελ. 5740, 5743
ΜΑΡΚΟΥ Α. , σελ. 5749
ΜΕΛΑΣ Π. , σελ. 5747, 5748
ΜΙΧΑΛΑΚΗΣ Ν. , σελ. 5739, 5755
ΜΠΑΡΚΑΣ Κ. , σελ. 5738, 5753, 5754
ΜΠΟΛΑΡΗ Μ. , σελ. 5736, 5752
ΞΑΝΘΟΣ Α. , σελ. 5736, 5752
ΠΑΝΤΖΑΣ Γ. , σελ. 5738, 5754
ΣΑΛΜΑΣ Μ. , σελ. 5740, 5742, 5753, 

5755, 5756, 5757, 
5760, 5761

ΣΤΡΑΤΟΥΛΗΣ Δ. , σελ. 5734, 5735, 5740, 
5751, 5752, 5756

ΧΡΙΣΤΟΦΙΛΟΠΟΥΛΟΥ Π. , σελ. 5746

ΠΙΝΑΚΑΣ ΠΕΡΙΕΧΟΜΕΝΩΝ
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Αθήνα, σήµερα στις 21 Δεκεµβρίου 2012, ηµέρα Παρασκευή
και ώρα 10.03’ συνήλθε στην Αίθουσα των συνεδριάσεων του
Βουλευτηρίου η Βουλή σε ολοµέλεια για να συνεδριάσει υπό την
προεδρία του Β’ Αντιπροέδρου αυτής κ. ΑΘΑΝΑΣΙΟΥ ΝΑΚΟΥ.

ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Αθανάσιος Νάκος): Κυρίες και κύριοι συνά-
δελφοι,  αρχίζει η συνεδρίαση.

Εισερχόµαστε στη συζήτηση των

ΕΠΙΚΑΙΡΩΝ ΕΡΩΤΗΣΕΩΝ

Η πρώτη µε αριθµό 761/25/12-12-2012 επίκαιρη ερώτηση πρώ-
του κύκλου της Προέδρου του Κοµµουνιστικού Κόµµατος Ελλά-
δας κ. Αλέκας Παπαρήγα προς τον Πρωθυπουργό, σχετικά µε
τις αυξήσεις στα τιµολόγια της ΔΕΗ δεν θα συζητηθεί και δια-
γράφεται.

Η δεύτερη µε αριθµό 778/18-12-2012 επίκαιρη ερώτηση πρώ-
του κύκλου του Βουλευτή Μεσσηνίας της Νέας Δηµοκρατίας κ.
Ιωάννη Λαµπρόπουλου προς τον Υπουργό Ανάπτυξης, Ανταγω-
νιστικότητας, Υποδοµών, Μεταφορών και Δικτύων, σχετικά µε
την πορεία κατασκευής της Ιόνιας Οδού, δεν θα συζητηθεί λόγω
κωλύµατος του κυρίου Υπουργού και διαγράφεται.

Η τρίτη µε αριθµό 784/18-12-2012 επίκαιρη ερώτηση πρώτου
κύκλου του Βουλευτή Βοιωτίας του Συνασπισµού Ριζοσπαστικής
Αριστεράς – Ενωτικού Κοινωνικού Μετώπου κ. Ιωάννη Σταθά
προς τον Υπουργό Δικαιοσύνης, Διαφάνειας και Ανθρωπίνων Δι-
καιωµάτων, σχετικά µε τη διεκδίκηση των γερµανικών αποζηµιώ-
σεων από τους κατοίκους του Διστόµου, δεν θα συζητηθεί σε
συνεννόηση Υπουργού µε Βουλευτή και διαγράφεται.

Θα συζητηθεί η έκτη µε αριθµό 782/18-12-2012 επίκαιρη ερώ-
τηση πρώτου κύκλου του Βουλευτή Επικρατείας της Δηµοκρατι-
κής Αριστεράς κ. Σπυρίδωνα Λυκούδη προς τους Υπουργούς
Εργασίας, Κοινωνικής Ασφάλισης και Πρόνοιας και Υγείας, σχε-
τικά µε την ανάγκη στήριξης των µονογονεϊκών οικογενειών από
την πολιτεία.

Στην επίκαιρη ερώτηση του κυρίου συναδέλφου θα απαντήσει
ο Υφυπουργός κ. Νικόλαος Παναγιωτόπουλος.

Το λόγο έχει ο κ. Λυκούδης για δύο λεπτά για να αναπτύξει
την επίκαιρη ερώτησή του.

ΣΠΥΡΙΔΩΝ ΛΥΚΟΥΔΗΣ: Ευχαριστώ, κύριε Πρόεδρε.
Κύριε Υπουργέ, απ’ όλες τις ευάλωτες στη φτώχεια οµάδες,

µε την επίκαιρη ερώτησή µου επιλέγω να στρέψω τη δική σας
προσοχή, αλλά και όλων µας, στις µονογονεϊκές οικογένειες, όχι
µόνο λόγω του κινδύνου της ένταξης και αυτών στην κατηγορία
της φτώχειας, αλλά και διότι η ελληνική πολιτεία και τους χρωστά
και τους οφείλει κατανόηση, σεβασµό και φροντίδα. Σήµερα
απειλούνται από τη φτώχεια σε εξαιρετικά υψηλό ποσοστό. Η

έρευνα για το 2011 λέει 43,2%. Είναι συνεχώς αντιµέτωπες µε
ζητήµατα κοινωνικού αποκλεισµού και ήταν και είναι εξαιρετικά
εκτεθειµένες στην υπερχρέωση και στην ανεργία.

Κύριε Υπουργέ, πενήντα χρόνια τώρα, πολιτικοί και πολιτεία
υπολογίζουν και στηρίζουν την κατηγορία των πολυτέκνων και
καλά κάνουν. Κατανοώ και συµφωνώ µε τους λόγους στήριξης
των πολυτέκνων και πριν απ’ όλα για λόγους δηµογραφικούς. Θα
στηρίξω, όµως, εξίσου και τις µονογονεϊκές οικογένειες, στο
πλαίσιο του οικογενειακού δικαίου και της αντιµετώπισης του δη-
µογραφικού µας προβλήµατος. Το ποσοστό των απειλούµενων
από τη φτώχεια µονογονεϊκών οικογενειών είναι σταθερά υψηλό
και βαίνει διαρκώς αυξανόµενο, από 34,3% το 2003 στο 43,2%
το 2011. Βέβαια δεν είναι µόνο θέµα αριθµών διαρκώς αυξανο-
µένων και ποσοστών. Είναι κυρίως θέµα λογικής και ηθικής πο-
λιτικής.

Σας ερωτώ, λοιπόν, κύριε Υπουργέ, ποιες είναι οι ειδικές πα-
ροχές των Υπουργείων σας για τις µονογονεϊκές οικογένειες. Θα
συνεργαστείτε για να στηρίξετε τις µονογονεϊκές οικογένειες και
πώς; Θα ενισχύσετε τις κοινωνικές παροχές, όπως την ιατροφαρ-
µακευτική και νοσοκοµειακή τους περίθαλψη και την πρόταξή
τους σε βρεφονηπιακούς παιδικούς σταθµούς; Θα δηµιουργήσει
το Υπουργείο στοχευµένα επιχορηγούµενα προγράµµατα απα-
σχόλησης για τους ενήλικες µονογονείς;

Ευχαριστώ, κύριε Πρόεδρε.
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Αθανάσιος Νάκος): Το λόγο έχει ο Υφυπουρ-

γός κ. Παναγιωτόπουλος.
ΝΙΚΟΛΑΟΣ ΠΑΝΑΓΙΩΤΟΠΟΥΛΟΣ (Υφυπουργός Εργασίας,

Κοινωνικής Ασφάλισης και Πρόνοιας): Ευχαριστώ, κύριε Πρό-
εδρε.

Κύριε συνάδελφε, όπως καταλαβαίνετε, µία απάντηση του
τύπου «ναι, θα κάνουµε» δεν επαρκεί και σίγουρα δεν θα ικανο-
ποιούσε και εσάς. Από την άλλη, για να µπούµε κάποτε στον πυ-
ρήνα αυτής της συζήτησης για την κοινωνική φροντίδα στην
Ελλάδα, θα πρέπει να αναγνωρίσουµε το γεγονός ότι καλούµεθα
να δώσουµε λύση σε προβλήµατα που συνοψίζονται στο δίπτυχο
«ολοένα και περισσότερες και πιο δραµατικές ανάγκες – ολοένα
και λιγότερα µέσα στη διάθεσή µας για να τις αντιµετωπίσουµε».
Εποµένως θα πρέπει να κάνουµε πολύ καλή δουλειά για να
έχουµε αποτέλεσµα.

Επίσης θα παραδεχθούµε ότι το ζητούµενο δεν είναι να ευνοη-
θούν ή να ικανοποιηθούν τα αιτήµατα της µιας κοινωνικά ευπα-
θούς οµάδας -ας πούµε για τους πολύτεκνους που αναφέρατε-
κι αυτό να αποβεί σε βάρος των διεκδικήσεων µιας άλλης οµά-
δας επειδή η «πίτα» δεν φτάνει για να ικανοποιηθούν όλοι. Δεν
είναι αυτό το ζητούµενο. 

Το µεγάλο ζητούµενο, αυτό που αντιλαµβάνοµαι κι εγώ στο

Π Ρ Α Κ Τ Ι Κ Α  Β Ο Υ Λ Η Σ

ΙΕ’ ΠΕΡΙΟΔΟΣ

ΠΡΟΕΔΡΕΥΟΜΕΝΗΣ ΚΟΙΝΟΒΟΥΛΕΥΤΙΚΗΣ ΔΗΜΟΚΡΑΤΙΑΣ

ΣΥΝΟΔΟΣ Α’
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Υπουργείο αυτή την ώρα, είναι να σχεδιαστεί µία ενιαία συντονι-
σµένη κεντρική πολιτική κοινωνικής φροντίδας, ένα σχέδιο εθνι-
κής στρατηγικής για τις ευπαθείς οµάδες και πολύ περισσότερο
αυτό να µεταφραστεί σε συγκεκριµένες πολιτικές που στοχεύουν
στην ανάγκη και όχι σ’ αυτούς που εξυπηρετούν την ανάγκη. Το
λέω αυτό µετά λόγου γνώσεως ειδικά. Πρέπει, δηλαδή, να πάµε
στην εξυπηρέτηση της ανάγκης. Οι ανάγκες είναι σήµερα πάρα
πολλές. Εποµένως ο κεντρικός κυβερνητικός σχεδιασµός είναι
το ζητούµενο. 

Ας δούµε τι υπάρχει αυτή τη στιγµή σε εξέλιξη και τι εφαρµό-
ζεται. Το Υπουργείο Εργασίας εφαρµόζει το πρόγραµµα οικονο-
µικής ενίσχυσης απροστάτευτων παιδιών. Σκοπός του είναι η
οικονοµική ενίσχυση παιδιών ηλικίας µέχρι δεκαέξι ετών, τα
οποία για διάφορους λόγους στερούνται πατρικής προστασίας.
Άρα αυτό το µέτρο αναφέρεται στη στήριξη της µονογονεϊκής
οικογένειας. 

Με το πρόγραµµα αυτό καταβάλλεται σήµερα µηνιαίο επίδοµα
44 ευρώ σε κάθε απροστάτευτο παιδί ηλικίας µέχρι δεκαέξι ετών,
µε την προϋπόθεση  ότι το µηνιαίο εισόδηµα της οικογένειας που
διαµένει το παιδί δεν υπερβαίνει για τριµελή οικογένεια τα 235
ευρώ, προσαυξανόµενο κατά 20,54 ευρώ για κάθε επιπλέον
µέλος πέραν του τρίτου, πολύ λίγο δηλαδή, -το καταλαβαίνετε
και εσείς, το καταλαβαίνω και εγώ, το καταλαβαίνουµε όλοι σ’
αυτήν την Αίθουσα. Το πρόγραµµα αυτό εφαρµόζεται χωρίς καµ-
µία διάκριση σε φυλή, θρησκεία ή καταγωγή σε όλους ανεξαρ-
τήτως τους δικαιούχους που πληρούν τις προϋποθέσεις του
νόµου, εφόσον έχουν νόµιµη και µόνιµη διαµονή στη χώρα. Κα-
ταβάλλεται στους δικαιούχους από τους δήµους της χώρας.
Προσωπικά δεν πιστεύω ότι επαρκεί για να καλύψει ανάγκες.
Χρειάζεται να γίνει κάτι περισσότερο και σε αυτό, νοµίζω, πρέπει
να είµαστε κατηγορηµατικοί. 

Επίσης, πρέπει να προσθέσω ότι προσφάτως θεσπίστηκε το
ενιαίο επίδοµα στήριξης τέκνων, το οποίο καταβάλλεται από το
πρώτο πλέον παιδί, από 1/1/2013. Αυτό είναι το κλασικό οικογε-
νειακό επίδοµα που  καταβαλλόταν µε ένα άλλο σύστηµα µέχρι
πρότινος. Αυτό µετατρέπεται σε ενιαίο επίδοµα στήριξης τέκνων
και χορηγείται στους δικαιούχους µε βάση εισοδηµατικά κριτή-
ρια.  Καλύπτει, βέβαια, και µονογονεϊκές οικογένειες. Χορηγείται
µε βάση την πραγµατική ανάγκη, αφού, όταν οι πόροι δεν επαρ-
κούν για να καλυφθούν όλες οι ανάγκες, λογικό είναι να προταχ-
θούν αυτοί που έχουν τη µεγαλύτερη ανάγκη και αυτό γίνεται µε
εισοδηµατικά κριτήρια. Βέβαια, το εισοδηµατικό βάζει στη µέση
και υπολογισµούς σε βάση εισοδηµατικής δυνατότητας, εποµέ-
νως τα στοιχεία αυτά βγαίνουν από τα φορολογικά δεδοµένα και
εκεί ο τρόπος υπολογισµού και καταβολής λίγο περιπλέκεται,
αλλά δεν υπάρχει άλλος τρόπος για να δούµε αυτούς που το
έχουν πραγµατικά ανάγκη, δηλαδή τους φτωχότερους.

Όσον αφορά –και κλείνω- την παροχή ιατροφαρµακευτικής πε-
ρίθαλψης, εκεί έχουµε την απόφαση της προηγούµενης πολιτι-
κής ηγεσίας το Μάιο του 2012 που δόθηκε εντολή στις
υγειονοµικές περιφέρειες της Ελλάδας να µην αποκλείονται
ασθενείς οι οποίοι είναι ανασφάλιστοι και βρίσκονται υπό το κρά-
τος έκτακτης ανάγκης, ώστε να µπορούν να αντιµετωπιστούν πε-
ριστατικά στα εξωτερικά ιατρεία κάθε νοσοκοµείου. Δεν είναι
ζήτηµα Υπουργείου Εργασίας, αλλά για την εξυπηρέτηση της συ-
ζήτησης που είναι σε επίπεδο παροχών το λέµε και αυτό. Είχαµε
την πρόσφατη εξαγγελία του Υπουργού Υγείας για παροχή
πλέον ιατροφαρµακευτικής περίθαλψης και σε ανασφάλιστους.
Αυτή βρίσκεται σε φάση υλοποίησης. Και βέβαια σε αυτό το πλαί-
σιο, στο πλαίσιο δηλαδή της στήριξης των αδύναµων, εντάσσον-
ται και οι µονογονεϊκές οικογένειες. 

Δεν υπάρχει πολιτική, όσον αφορά τις ειδικές...
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Αθανάσιος Νάκος): Κύριε Υπουργέ, στη δευ-

τερολογία σας θα πείτε τα υπόλοιπα.
ΝΙΚΟΛΑΟΣ ΠΑΝΑΓΙΩΤΟΠΟΥΛΟΣ (Υφυπουργός Εργασίας,

Κοινωνικής Ασφάλισης και Πρόνοιας): Εποµένως υπάρχει αρ-
κετό κενό που καλούµεθα να καλύψουµε. Θα συµπληρώσω µετά. 

ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Αθανάσιος Νάκος): Θα συµπληρώσετε,
κύριε Υπουργέ, γι’ αυτό έχετε δευτερολογία. 

Το λόγο έχει ο Βουλευτής κ. Σπυρίδων Λυκούδης.
ΣΠΥΡΙΔΩΝ ΛΥΚΟΥΔΗΣ: Κύριε Υπουργέ, επειδή καταγράφω

θετικά το  ότι ξεκινήσατε την απάντησή σας µε τη σωφροσύνη
να αποφύγουµε τα «θα», θα προσπαθήσω και εγώ στη δευτερο-
λογία µου να αποφύγω αυτό που συνήθως κάνει ο ερωτών Βου-
λευτής, δηλαδή να αποφύγω τα «πρέπει», τι πρέπει να κάνετε,
για να µην έχω και από εσάς την απάντηση του «θα», όπως πολύ
σωστά είπατε. 

Επειδή, όµως, κύριε Υπουργέ, πάρα πολλές φορές στο δρόµο,
µέσα από την κινητικότητα των τµηµάτων του πληθυσµού, µέσα
από διαδηλώσεις κ.λπ. ακούµε την υποστήριξη -µε το δικό τους
τρόπο όσοι το κάνουν- της ανάγκης να εξαιρεθούν εργαζόµενοι,
τµήµατα πληθυσµού από κάποιες ρυθµίσεις και να αποτελέσουν
εξαιρέσεις για να έχουν και κάποια προνόµια, θέλω να θυµίσω -
και το λέω άλλη µία φορά- ότι οι µονογονεϊκές οικογένειες στην
Ελλάδα ζουν τη δική τους εξαίρεση, αλλά αυτή η εξαίρεση είναι
εξαίρεση από τη φροντίδα, το σεβασµό και το ενδιαφέρον της
πολιτείας. 

Και επειδή πραγµατικά πρέπει να αποφύγουµε τα «θα», εγώ
θέλω να µιλήσουµε από καρδιάς και µε ειλικρίνεια γι’ αυτό το ζή-
τηµα. Πρέπει να το αντιµετωπίσουµε ως ένα κοινωνικό πρό-
βληµα, µε σεβασµό κυρίως, φεύγοντας από τα νούµερα. Εγώ θα
µπορούσα να επαναλάβω αυτό που είπα και το ξέρετε, ότι αν εί-
χαµε 23% πριν από πέντε-έξι χρόνια αυτών των οικογενειών στη
φτώχεια, τώρα έχουµε το 45% των µονογονεϊκών οικογενειών όχι
απλώς να οδεύουν στη φτώχεια, αλλά να έχουν φτάσει στη φτώ-
χεια. Υπ’ αυτήν την έννοια, λοιπόν, έχει πολύ µεγάλη αξία, γι’
αυτό η δευτερολογία σας θα ήθελα, αν είναι δυνατόν, να εµπε-
ριέχει κάποιες πιο συγκεκριµένες απαντήσεις για το ποιες πρω-
τοβουλίες µπορεί να πάρει το Υπουργείο για να µπορέσουµε να
αποδείξουµε στις µονογονεϊκές οικογένειες το ενδιαφέρον µας. 

Ξέρετε, στην Ευρώπη οι µονογονεϊκές οικογένειες αναπτύσ-
σουν έναν δυναµισµό τα τελευταία χρόνια. Στην Ελλάδα δεν
υπάρχει δυναµισµός, υπάρχει όµως µία πολύ πιο διευρυµένη πα-
ρουσία των µονογονεϊκών οικογενειών απ’ ό,τι στο παρελθόν.
Άρα αντιµετωπίζουµε µία κατάσταση στην ελληνική κοινωνία:
Υπάρχει διευρυµένος πληθυσµός ο οποίος υπάγεται στην κατη-
γορία των µονογονεϊκών οικογενειών. 

Νοµίζω, λοιπόν, ότι υπάρχει ανάγκη να πάρετε κάποιες πρω-
τοβουλίες ως Υπουργείο και στο επίπεδο της ενίσχυσής τους της
οικονοµικής και κυρίως στο επίπεδο της φροντίδας τους σε
άλλου τύπου ανάγκες που έχουν αυτές οι οικογένειες: Για παρά-
δειγµα –το ανέφερα και πριν- αν µπορούν στους βρεφονηπια-
κούς σταθµούς να προταχθούν οι µονογονεϊκές οικογένειες
έναντι άλλων τµηµάτων πληθυσµού και κυρίως αν είναι δυνατόν
να υπάρξει µια διευρυµένη, στο επίπεδο της ιατροφαρµακευτι-
κής περίθαλψης, φροντίδα της πολιτείας. 

Θα ήθελα να κλείσω λέγοντας ότι κατάλαβα από την πρωτο-
λογία σας ότι αντιµετωπίζετε επί της ουσίας το θέµα και όχι µε
την τυπικότητα των αριθµών. Ξέρετε ότι αυτό που πρέπει να
έχουµε κυρίως απέναντι σε αυτές τις οικογένειες τις µονογονεϊ-
κές είναι µια στάση σεβασµού και φροντίδας. 

Θα ήθελα, αν µπορείτε, να µου δώσετε περισσότερα στοιχεία
για την πρόθεση του Υπουργείου να περάσει σ’ αυτό το επίπεδο
της φροντίδας. 

Ευχαριστώ πολύ, κύριε Πρόεδρε.
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Αθανάσιος Νάκος): Κι εγώ σας ευχαριστώ.
Το λόγο έχει ο Υφυπουργός κ. Νικόλαος Παναγιωτόπουλος.
ΝΙΚΟΛΑΟΣ ΠΑΝΑΓΙΩΤΟΠΟΥΛΟΣ (Υφυπουργός Εργασίας,

Κοινωνικής Ασφάλισης και Πρόνοιας): Ευχαριστώ, κύριε Πρό-
εδρε.

Κύριε συνάδελφε, θα κάνω ό,τι µπορώ για να δώσω τις απαν-
τήσεις που θέλετε. 

Είναι γεγονός ότι µέχρι πρότινος η οποιουδήποτε τύπου πα-
ροχή κοινωνικής φροντίδας στη χώρα µας θα λέγαµε ότι ερχόταν
µετά από οργανωµένες πιέσεις και διεκδικήσεις συνδικαλιστικής
–πολλές φορές- φύσεως από οργανωµένες οµάδες πίεσης. 

Σε αυτό το επίπεδο, δεν έχει καταγραφεί -τουλάχιστον στο
Υπουργείο Εργασίας και όσο είµαστε εµείς στην πολιτική του
ηγεσία- τέτοιου είδους οργανωµένη πίεση από το πεδίο των µο-
νογονεϊκών οικογενειών. Αυτό δεν σηµαίνει, βέβαια, ότι εµείς
πρέπει να αφήσουµε το θέµα αυτό παράµερα και να µην το κοι-
τάξουµε καν. Όπως σας είπα και στην πρωτολογία µου, οφεί-
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λουµε να το κάνουµε αυτό. 
Άλλωστε, πάρα πολλές µονογονεϊκές οικογένειες συµπεριλαµ-

βάνοντα στα περίπου δύο εκατοµµύρια τριακόσιες χιλιάδες Έλ-
ληνες που, σύµφωνα µε τα τελευταία στοιχεία, ζουν πλέον κάτω
από το όριο της φτώχειας. Κι αυτό είναι ένα πάρα πολύ σοβαρό
νούµερο, το οποίο πραγµατικά σοκάρει. Πρέπει να κάνουµε κάτι
για το θέµα αυτό στο σύνολο. Πρέπει να αναλάβουµε κι ειδικές
µέριµνες. 

Η πρότασή σας για µια προτεραιότητα –αν θέλετε- στην έν-
ταξη παιδιών από µονογονεϊκή οικογένεια στους παιδικούς σταθ-
µούς της χώρας, τουλάχιστον εκεί όπου υπάρχει δυνατότητα, µε
βρίσκει απόλυτα σύµφωνο. 

Σας είπα ότι στο Υπουργείο και σε συνεργασία και σε συνέρ-
γεια µε άλλα Υπουργεία, όπως το Υπουργείο Υγείας και το
Υπουργείο Εσωτερικών που χειρίζεται το θέµα των παιδικών
σταθµών ή άλλων προνοιακών δοµών κοινωνικής φροντίδας, κυ-
ρίως µέσα από τους Οργανισµούς Τοπικής Αυτοδιοίκησης προ-
σπαθούµε να εκπονήσουµε ένα νέο σχέδιο. Το σχέδιο αυτό
–όπως σας είπα- πρέπει να είναι ολοκληρωµένο. Δεν γίνεται αλ-
λιώς. Αν δεν είναι ολοκληρωµένο το σχέδιο, θα έχει αστοχίες.
Στην οµπρέλα, δηλαδή, της κοινωνικής φροντίδας πρέπει να συµ-
περιληφθούν όλες οι ευάλωτες οµάδες. Μια από αυτές τις ευά-
λωτες οµάδες είναι και οι µονογονεϊκές οικογένειες. 

Επίσης, θεωρώ ότι θα πρέπει να υπάρξει ειδική µέριµνα. Αυτήν
τη στιγµή βρισκόµαστε σε επικοινωνία και συζήτηση µε τον
ΟΑΕΔ, τον οργανισµό δηλαδή που έχει αναλάβει το ζήτηµα της
τόνωσης της απασχόλησης της χώρας, για προγράµµατα ανερ-
γίας που αφορούν και µέλη µονογονεϊκών οικογενειών, εργαζό-
µενους, βέβαια ή εργαζόµενες µητέρες. Δεν αρκεί το πρόγραµµα
για την καταπολέµηση της ανεργίας των νέων. Δεν αρκεί το πρό-
γραµµα για την καταπολέµηση της ανεργίας αυτών που είναι
κοντά στην ηλικία της συνταξιοδότησης. Πρέπει κάτι να προκύ-
ψει για κάθε οµάδα εργαζοµένων που έχει αυτήν τη στιγµή
ανάγκη. 

Δεν µπορώ να γίνω πιο συγκεκριµένος αυτήν την ώρα. Μπορώ
να σας πω –και το έχω ανακοινώσει τις τελευταίες µέρες- ότι
είναι θέµα λίγου χρόνου πλέον να ανακοινωθεί το εθνικό σχέδιο,
η εθνική στρατηγική για την καταπολέµηση του κοινωνικού απο-
κλεισµού. Το ζητούµενο, όµως, είναι αυτό το σχέδιο να λέει κάτι
παραπάνω από θεωρητικές προσεγγίσεις και να κάνει λόγο και
για πολιτικές που θα φτάσουν στην ανάγκη, στη βάση. Αλλιώς,
πραγµατικά, για ακόµη µια φορά δεν θα έχουµε κάνει τίποτε ή,
στην καλύτερη περίπτωση, θα έχουµε κάνει ανορθολογική και
λανθασµένη και εποµένως άστοχη χρήση των µέσων που έχουµε
στη διάθεση µας.

Χρειάζεται, λοιπόν, κεντρικός σχεδιασµός. Φυσικά, τα κόµµατα
θα λάβουν γνώση και θα κληθούν να συµβάλουν µε τις ειδικές
προτάσεις τους σε όλα τα συγκεκριµένα σηµεία ή όπου µπορούν
να εισφέρουν στη συζήτηση αυτή για την τόνωση της κοινωνικής
φροντίδας.

Θεωρώ ότι αυτήν την ώρα που και στην Ευρώπη ακόµη «ση-
κώνεται» –αν µου επιτραπεί η έκφραση- η συζήτηση πλέον και
για κοινωνική φροντίδα και για πρόνοια για τους αδύνατους,
εκτός από τα ζητήµατα της δηµοσιονοµικής προσαρµογής, είναι
µια χρυσή ευκαιρία για εµάς να βάλουµε αυτή τη συζήτηση σε
κεντρικό επίπεδο, οργανωµένα και στη χώρα µας. Πρέπει, όµως,
να τηρηθεί η ισορροπία: Ούτε δηµοσιονοµική προσαρµογή χωρίς
καµµία πρόνοια για τη διατήρηση της κοινωνικής συνοχής, ούτε
µια υπερβολική –αν θέλετε- παροχολογία τώρα που ήρθαν και τα
λεφτά –γιατί και αυτό πρέπει να ληφθεί υπ’ όψιν- σε βάρος, αν
θέλετε, της προσπάθειας για τη δηµοσιονοµική προσαρµογή.

Αυτή είναι η µεγάλη ισορροπία που πρέπει να τηρήσουµε. Πρέ-
πει να δούµε και τα δύο µαζί και το καθένα ξεχωριστά για να
έχουµε αποτέλεσµα, γιατί αν δεν έχουµε αποτέλεσµα και τώρα,
πολύ φοβάµαι ότι τα πράγµατα θα πάνε πολύ χειρότερα και δεν
έχουµε ούτε ευκαιρίες ούτε την πολυτέλεια. 

Σας ευχαριστώ.
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Αθανάσιος Νάκος): Η τέταρτη µε αριθµό

790/18-12-2012 επίκαιρη ερώτηση πρώτου κύκλου του Βουλευτή
Ηρακλείου του Πανελληνίου Σοσιαλιστικού Κινήµατος κ. Βασι-
λείου Κεγκέρογλου προς τον Υπουργό Οικονοµικών, σχετικά µε

τη θεσµοθέτηση της «ΕΓΓΥΗΜΕΝΗΣ ΕΠΙΤΑΓΗΣ» για την αύξηση
της ασφάλειας των συναλλαγών, δεν θα συζητηθεί λόγω κωλύ-
µατος του κυρίου Υπουργού και διαγράφεται. 

Επίσης η πέµπτη µε αριθµό 788/18-12-2012 επίκαιρη ερώτηση
πρώτου κύκλου του Βουλευτή Ευβοίας του Λαϊκού Συνδέσµου –
Χρυσή Αυγή κ. Νικολάου Μίχου προς τους Υπουργούς Οικονο-
µικών και Περιβάλλοντος, Ενέργειας και Κλιµατικής Αλλαγής,
σχετικά µε την εταιρεία «ΛΑΡΚΟ», δεν θα συζητηθεί λόγω κωλύ-
µατος του κυρίου Υπουργού και διαγράφεται. 

Έχω την τιµή να ανακοινώσω στο Σώµα ότι ο Υπουργός Δικαιο-
σύνης, Διαφάνειας και Ανθρωπίνων Δικαιωµάτων διαβίβασε στη
Βουλή, σύµφωνα µε το άρθρο 86 του Συντάγµατος και το
ν.3126/2003 «Ποινική ευθύνη των Υπουργών», όπως ισχύει, δικο-
γραφία κατά του τέως Υπουργού Περιβάλλοντος, Ενέργειας και
Κλιµατικής Αλλαγής κ. Γεωργίου Παπακωνσταντίνου. 

Κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, έχω την τιµή να ανακοινώσω
στο Σώµα ότι τη συνεδρίασή µας παρακολουθούν από τα άνω
δυτικά θεωρεία, αφού προηγουµένως ξεναγήθηκαν στην έκθεση
της αίθουσας «ΕΛΕΥΘΕΡΙΟΣ ΒΕΝΙΖΕΛΟΣ» και ενηµερώθηκαν για
την ιστορία του κτηρίου και τον τρόπο οργάνωσης και λειτουρ-
γίας της Βουλής, τριάντα µαθητές και µαθήτριες και τέσσερις
συνοδοί-εκπαιδευτικοί από το 4ο Γυµνάσιο Νέας Σµύρνης.

Η Βουλή τούς καλωσορίζει. 
(Χειροκροτήµατα απ’ όλες τις πτέρυγες της Βουλής)

Θα συζητηθεί τώρα η πρώτη µε αριθµό 779/18-12-2012 επί-
καιρη ερώτηση δευτέρου κύκλου της Βουλευτού Ιωαννίνων της
Νέας Δηµοκρατίας κ. Άννας-Μισέλ Ασηµακοπούλου προς τους
Υπουργούς Οικονοµικών και Ανάπτυξης, Ανταγωνιστικότητας,
Υποδοµών, Μεταφορών και Δικτύων, σχετικά µε τη συµφωνία
χρηµατοδότησης της ελληνικής οικονοµίας από την Ευρωπαϊκή
Τράπεζα Επενδύσεων. 

Θα απαντήσει ο Υπουργός Ανάπτυξης, Ανταγωνιστικότητας,
Υποδοµών, Μεταφορών και Δικτύων κ. Κωνσταντίνος Χατζηδά-
κης. 

Το λόγο έχει η Βουλευτής κ. Άννα-Μισέλ Ασηµακοπούλου για
δύο λεπτά. 

ΑΝΝΑ-ΜΙΣΕΛ ΑΣΗΜΑΚΟΠΟΥΛΟΥ: Ευχαριστώ, κύριε Πρό-
εδρε.

Κύριε Υπουργέ, η επανεργοποίηση της Ευρωπαϊκής Τράπεζας
Επενδύσεων στην Ελλάδα είναι ένα σηµαντικό, θετικό γεγονός,
που αναµφισβήτητα θα βοηθήσει στη ρευστότητα της ελληνικής
οικονοµίας γενικότερα, των µικροµεσαίων επιχειρήσεων ειδικό-
τερα, κι ένα γεγονός βεβαίως που πρέπει να πω ότι οφείλεται
στις επιτυχείς προσπάθειες τόσο από πλευράς σας, κύριε
Υπουργέ, όσο και από πλευράς της Κυβέρνησης.

Θα µε βοηθήσετε, γιατί µε βάση τα δηµοσίως διαθέσιµα στοι-
χεία και σε εθνικό και σε ευρωπαϊκό επίπεδο και συγκεκριµένα
σ’ ένα ενηµερωτικό σηµείωµα του Υπουργείου σας, το οποίο
ήταν και η αφορµή να κάνω την ερώτηση στις 14 Νοεµβρίου,
προβλέπεται ότι ως το τέλος του 2015 θα διοχετευθούν στην
αγορά µέσω της Ευρωπαϊκής Τράπεζας Επενδύσεων συνολικά
1,44 δισεκατοµµύρια ευρώ. 

Στις 10 Δεκεµβρίου σε ανάρτηση στο site του Υπουργείου Οι-
κονοµικών ανακοινώθηκε ένα δεκαήµερο πρόγραµµα εκταµιεύ-
σεων της Ευρωπαϊκής Τράπεζας Επενδύσεων στη χώρα µας, το
οποίο λήγει σήµερα, συνολικού ύψους 750,5 εκατοµµυρίων ευρώ
µε την εγγύηση του ελληνικού δηµοσίου εκ των οποίων προβλέ-
πονται 140 εκατοµµύρια για την ALPHA BANK, 60 για την Εθνική
και 12,5 για την Παγκρήτια, που θα πάνε στις µικροµεσαίες επι-
χειρήσεις. 

Σύµφωνα µε πρόσφατη δήλωση του Επιτρόπου Οικονοµικών
κ. Όλι Ρεν, οι ελληνικές µικροµεσαίες επιχειρήσεις θα έχουν τη
δυνατότητα  να λάβουν από την ΕΤΕΠ 1,4 δισεκατοµµύρια εντός
τριάντα µηνών περίπου. 

Τέλος, πρόσεξα ότι πρόσφατα το Διοικητικό Συµβούλιο της
ΕΤΕΠ ενέκρινε ένα νέο χρηµατοδοτικό µέσο για πρώτη φορά, το
οποίο θα στηρίξει µε ποσό ύψους έως 500 εκατοµµυρίων ευρώ
τη χρηµατοδότηση του εξωτερικού εµπορίου της Ελλάδας, επι-
τρέποντας στις επιχειρήσεις να αναπτύξουν τις εξαγωγές τους
στις εµπορικές συναλλαγές µε το εξωτερικό. 

(Στο σηµείο αυτό κτυπάει το κουδούνι λήξεως του χρόνου οµι-
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λίας της κυρίας Βουλευτού)
Επειδή λοιπόν είναι πολλά τα στοιχεία, κύριε Υπουργέ, και

επειδή δεν είναι αυτονόητο πώς πρέπει να τα συνθέσει κανείς,
θα ήθελα, αν έχετε την καλοσύνη, να διευκρινίσετε αρχικά, πόσα
χρήµατα τελικά θα πάνε στις µικροµεσαίες επιχειρήσεις, πώς θα
γίνει αυτό και ποιο είναι το χρονοδιάγραµµα της εκταµίευσής
τους. 

Ευχαριστώ.
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Αθανάσιος Νάκος): Το λόγο έχει ο Υπουργός

κ. Κωνσταντίνος Χατζηδάκης. 
ΚΩΝΣΤΑΝΤΙΝΟΣ ΧΑΤΖΗΔΑΚΗΣ (Υπουργός Ανάπτυξης, Αν-

ταγωνιστικότητας, Υποδοµών, Μεταφορών και Δικτύων): Κύριε
Πρόεδρε, κυρία Ασηµακοπούλου, πράγµατι πρέπει να διευκρινί-
σουµε τα πράγµατα, για να είναι απολύτως σαφή. 

Με την Ευρωπαϊκή Τράπεζα Επενδύσεων βρισκόµαστε από
τον Ιούλιο σε διαπραγµατεύσεις και παρά τις όποιες δυσκολίες
υπήρχαν και εξακολουθούν να υπάρχουν στην ελληνική οικονο-
µία, πρέπει να πω ότι τα αποτελέσµατα είναι θετικά. 

Θα ήθελα κι από αυτό εδώ το Βήµα να υπογραµµίσω το θετικό
ρόλο που είχε και έχει στις επαφές µας προσωπικά ο Πρόεδρος
της Ευρωπαϊκής Τράπεζας Επενδύσεων κ. Βέρνερ Χόγια. 

Πιο συγκεκριµένα σε σχέση µε τα ερωτήµατα που τίθενται
υπάρχουν τρεις διαφορετικές κατηγορίες προγραµµάτων που
βρίσκονται σε εξέλιξη. Είναι τα προγράµµατα για τους µικροµε-
σαίους, τα προγράµµατα δανειοδότησης δηµοσίων φορέων και
είναι και το πρόγραµµα στήριξης διευκόλυνσης του εισαγωγικού
και εξαγωγικού εµπορίου. 

Όσον αφορά τους µικροµεσαίους, υπάρχουν δύο επιµέρους
υποπρογράµµατα: Ένα του Υπουργείου Οικονοµικών, το Ταµείο
Εγγυοδοσίας, µε εγγυήσεις του ελληνικού δηµοσίου ύψους 440
εκατοµµυρίων ευρώ και ένα του Υπουργείου Ανάπτυξης, µε εγ-
γυήσεις µέσω του ΕΣΠΑ, ύψους 1 δισεκατοµµυρίου ευρώ. Συνο-
λικά δηλαδή 1.440.000.000. Από αυτά 600.000.000 θα έχουν
εκταµιευθεί µέχρι την 1η Ιανουαρίου 2013, 400.000.000 µέχρι το
τέλος του 2013, δηλαδή συνολικά 1 δισεκατοµµύριο και τα υπό-
λοιπα 440.000.000 µέχρι το τέλος του 2015. Αυτά σε σχέση µε
τους µικροµεσαίους. Οι εκταµιεύσεις έχουν ξεκινήσει. 

Σε σχέση µε το δηµόσιο, υπάρχουν διάφορα προγράµµατα
στήριξης δανειοδότησης φορέων, ΔΕΗ, ΔΕΣΦΑ, «ΑΤΤΙΚΟ
ΜΕΤΡΟ» κ.λπ., στα οποία αναφέρεται η ανακοίνωση του Υπουρ-
γείου Οικονοµικών. Έχω συγκεκριµένα στοιχεία τα οποία µπορώ
να σας τα αναφέρω, εάν δεν γίνοµαι κουραστικός: ΔΕΗ, έχουν
ήδη  εκταµιευθεί 148 εκατοµµύρια, ΔΕΣΦΑ 30 εκατοµµύρια, «ΑΤ-
ΤΙΚΟ ΜΕΤΡΟ» 250 εκατοµµύρια, Οργανισµός Σχολικών Κτηρίων
500.000.000 και στο ΕΣΠΑ, για κάλυψη της εθνικής συµµετοχής,
200.000.000. 

Θέλω επίσης να σηµειώσω ότι οι εκταµιεύσεις από την Ευρω-
παϊκή Τράπεζα Επενδύσεων που αφορούν στην ελληνική οικονο-
µία µέσα στο 2012, εκταµιεύσεις που έχουν ήδη υπογραφεί και
θα γίνουν µέχρι το τέλος του χρόνου, είναι 908 εκατοµµύρια
ευρώ. Εποµένως οι συµφωνίες τηρήθηκαν στο ακέραιο. 

Το τρίτο πρόγραµµα το οποίο υπάρχει και ανακοινώθηκε για
πρώτη φορά τις τελευταίες ηµέρες, είναι ένα πρόγραµµα στήρι-
ξης του εξαγωγικού και εισαγωγικού εµπορίου, λόγω του προ-
βλήµατος ρευστότητας των ελληνικών τραπεζών. Είναι ένα
πρόγραµµα που για πρώτη φορά στην ιστορία της Ευρωπαϊκής
Τράπεζας Επενδύσεων τίθεται σε ισχύ, µε αρκετές δυσκολίες
στις διαπραγµατεύσεις, αλλά, εν πάση περιπτώσει, ελήφθη αυτή
την εβδοµάδα θετική απόφαση. Είναι ένα πρόγραµµα της τάξεως
των 500 εκατοµµυρίων µε ανακυκλούµενες εγγυήσεις. Και επειδή
ακριβώς οι εγγυήσεις αυτές είναι ανακυκλούµενες, οι ειδικοί
υπολογίζουν ότι σε ετήσια βάση αυτό αντιστοιχεί µε 1,5 δισεκα-
τοµµύριο για το ελληνικό εισαγωγικό και εξαγωγικό εµπόριο, που
είναι µία πολύ µεγάλη ένεση ρευστότητας αυτή την ώρα στην ελ-
ληνική οικονοµία. 

ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Αθανάσιος Νάκος): Το λόγο έχει η συνάδελ-
φος κ. Άννα-Μισέλ Ασηµακοπούλου για τρία λεπτά. 

ΑΝΝΑ-ΜΙΣΕΛ ΑΣΗΜΑΚΟΠΟΥΛΟΥ: Ευχαριστώ, κύριε Πρό-
εδρε. 

Κύριε Υπουργέ, ευχαριστώ για τις πολύ χρήσιµες διευκρινί-
σεις. Επαναλαµβάνω ότι υπάρχει αναγνώριση της µεγάλης προ-

σπάθειας που έχει γίνει, αλλά και της επιτυχίας των διαπραγµα-
τεύσεων. Αν µου επιτρέπετε, θα εστιάσω στο κοµµάτι των µικρο-
µεσαίων επιχειρήσεων και νοµίζω ότι δεν χρειάζεται να
επιχειρηµατολογήσω υπέρ της µεγάλης σηµασίας που έχουν οι
µικροµεσαίες επιχειρήσεις για την ελληνική οικονοµία. Αρκεί να
αναφέρω ότι, σύµφωνα µε πρόσφατα στοιχεία της Ευρωπαϊκής
Επιτροπής που δηµοσιεύονται στο ετήσιο ενηµερωτικό δελτίο
για το «Small business act for Europe» του 2012, οι µικροµεσαίες
επιχειρήσεις αντιπροσωπεύουν το 99,9% των επιχειρήσεων στην
Ελλάδα και το 85,2% της απασχόλησης στη χώρα µας. 

Με δεδοµένο, λοιπόν, ότι οι ελληνικές µικροµεσαίες επιχειρή-
σεις έχουν πληγεί πολύ από την οικονοµική κρίση επιτρέψτε µου
να αναφερθώ εν συντοµία στο οικονοµικό περιβάλλον που έχει
διαµορφωθεί στην Ήπειρο και συγκεκριµένα στην εκλογική πε-
ριφέρειά µου, στο Νοµό Ιωαννίνων, για να τονίσω τη σηµασία της
διάθεσης των κονδυλίων από την Ευρωπαϊκή Τράπεζα Επενδύ-
σεων στην περιοχή µας. Από τα στοιχεία λοιπόν, της ΕΛΣΤΑΤ του
2009 προκύπτει ότι η Περιφέρεια Ηπείρου συµµετέχει κατά 2,5%
στο σχηµατισµό της χώρας και κατατάσσεται στη δέκατη θέση. 

Κατατάσσεται µε βάση το κατά κεφαλήν εισόδηµα στη δωδέ-
κατη θέση από τις δέκα τρεις περιφέρειες. Δυστυχώς τα στοιχεία
του τρίτου τριµήνου του 2012 της ΕΛΣΤΑΤ δείχνουν ότι η ανεργία
έχει φτάσει στο 23,4%.

Επιπλέον, σύµφωνα µε στοιχεία του Επιµελητηρίου Ιωαννίνων
το ισοζύγιο των µικροµεσαίων επιχειρήσεων που έκλεισαν και
άνοιξαν είναι, βεβαίως, αρνητικό για το 2011. Υπάρχουν διακό-
σιες δέκα επτά λιγότερες επιχειρήσεις το 2011 και έχουµε και
αρνητικό κατάλογο διακοσίων είκοσι επιπλέον επιχειρήσεων το
πρώτο εξάµηνο του 2012.

Λυπάµαι που περιγράφω την κατάσταση µε µελανά χρώµατα,
αλλά αυτή είναι. Εγώ µε αυτήν τη σκέψη θα ήθελα να δω και
κρίνω σκόπιµο να τεθούν στα κριτήρια αυτά, τα οποία θα βάλετε
στις τράπεζες που θα συµµετέχουν για να δώσουν τα χρήµατα
της Ευρωπαϊκής Τράπεζας Επενδύσεων στις µικροµεσαίες επι-
χειρήσεις, κάποια κριτήρια και κάποιους όρους, ούτως ώστε να
επιτευχθεί και µία δίκαιη περιφερειακή κατανοµή των σηµαντικών
αυτών κονδυλίων που διατίθενται µε βάση τις ιδιαίτερες ανάγκες
της κάθε περιφέρειας.

Αυτό µε τη σειρά του αντιλαµβάνεστε ότι θα συντελέσει στη
δηµιουργία θέσεων εργασίας συγκεκριµένα στις περιφέρειες και,
βεβαίως, στην προστασία και των υφιστάµενων θέσεων εργα-
σίας.

Με όπλο, λοιπόν, αυτά τα χρήµατα και τη µεγάλη προσπάθεια
που έχετε κάνει µε την Ευρωπαϊκή Τράπεζα Επενδύσεων, πι-
στεύω ότι πρέπει οι περισσότερες µειονεκτικές περιοχές, όπως
είναι η εκλογική µου περιφέρεια των Ιωαννίνων, να ενισχυθούν.

Σας ερωτώ, λοιπόν, κύριε Υπουργέ, αν υπάρχει κάποια τέτοια
πρόβλεψη ή δυνατότητα για µια περιφερειακή κατανοµή των ενι-
σχύσεων µέσω αυτών των προγραµµάτων µε κριτήρια που συν-
δέονται µε τις ιδιαιτερότητες της κάθε εκλογικής περιφέρειας
και, βεβαίως, θα ήθελα να αναφερθείτε, αν είναι δυνατόν, και στις
συγκεκριµένες προοπτικές ενίσχυσης των µικροµεσαίων επιχει-
ρήσεων στη δική µου εκλογική περιφέρεια και σε όποια διαθέ-
σιµα στοιχεία υπάρχουν για τη µέχρι στιγµή απορρόφηση στην
Περιφέρεια Ηπείρου αυτών των κονδυλίων.

Ευχαριστώ.
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Αθανάσιος Νάκος):  Το λόγο έχει ο Υπουρ-

γός Ανάπτυξης, Ανταγωνιστικότητας, Υποδοµών, Μεταφορών και
Δικτύων κ. Κωνσταντίνος Χατζηδάκης.

ΚΩΝΣΤΑΝΤΙΝΟΣ ΧΑΤΖΗΔΑΚΗΣ (Υπουργός Ανάπτυξης, Αν-
ταγωνιστικότητας, Υποδοµών, Μεταφορών και Δικτύων): Το
πρόγραµµα του Υπουργείου Ανάπτυξης, το εγγυοδοτικό ταµείο
δηλαδή, έχει περιφερειακά χαρακτηριστικά. Πιο συγκεκριµένα,
χρησιµοποιεί ως βάση για να προχωρήσουν τα δάνεια του ΕΣΠΑ
επιµέρους περιφερειακά επιχειρησιακά προγράµµατα, µεταξύ
των οποίων και αυτό της Ηπείρου.

Εποµένως αντιλαµβάνεστε ότι θα κατανεµηθούν πόροι, θα δο-
θούν δάνεια σε όλες τις περιφέρειες. Δεν µπορώ να σας µιλήσω
µε ακρίβεια, διότι αυτό εξαρτάται και από τη ζήτηση. 

Μπορώ, όµως, να σηµειώσω ακόµα µία φορά ότι επειδή µέχρι
και πριν από λίγες µέρες -όχι µήνες, µέρες και µέσα στο Δεκέµ-
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βριο- πολλοί σηµείωναν ότι όλα αυτά είναι στη σφαίρα της θεω-
ρίας, µόνο για τους µικροµεσαίους µέσω της Ευρωπαϊκής Τρά-
πεζας Επενδύσεων έχουν ήδη υπογραφεί συµφωνίες µε την
Εθνική 250 εκατοµµύρια ευρώ, µε την ALPHA BANK 140 εκατοµ-
µύρια ευρώ, µε την Παγκρήτια Τράπεζα 50 εκατοµµύρια ευρώ,
προχτές µε την EUROBANK 75 εκατοµµύρια ευρώ. Είναι σε εξέ-
λιξη και ακόµη και σήµερα µπορεί να κλείσει ενδεχοµένως άλλη
µια διαπραγµάτευση µε µία ακόµη εµπορική τράπεζα για 75 εκα-
τοµµύρια ευρώ. Επειδή είναι σε εξέλιξη δεν αναφέροµαι στο
όνοµά της. Το σύνολο, εποµένως, είναι 590 εκατοµµύρια ευρώ
που θα διατεθούν µέσω της Ευρωπαϊκής Τράπεζας Επενδύσεων
για τους µικροµεσαίους µόνο µέσα στο Δεκέµβριο.

Αυτό είναι συγκεκριµένο έργο. Δεν είναι υποσχέσεις. Δεν είναι
πράγµατα που τα είχατε ακούσει στο παρελθόν και δεν έγιναν.

Πέραν αυτών, χθες από την πλευρά του Υπουργείου Ανάπτυ-
ξης παρουσιάστηκε µετά από συµφωνία µε τους περιφερειάρχες
ένα νέο πρόγραµµα µέσω του ΕΣΠΑ ειδικά για τις µικροµεσαίες
επιχειρήσεις δηµόσιας χρηµατοδότησης 456 εκατοµµυρίων
ευρώ για το εµπόριο, για τη µεταποίηση και τον τουρισµό. Το
πρόγραµµα αυτό θα προχωρήσει σε στενή συνεργασία µε τις πε-
ριφέρειες  και, µάλιστα, οι περιφερειάρχες θα είναι εκείνοι που
µέσα σ’ αυτό το πλαίσιο θα προδιαγράψουν τα συγκεκριµένα
επαγγέλµατα που θα επιλεγούν ανά περιφέρεια, ώστε να υπάρ-
χει και η αντίστοιχη ευελιξία στο πρόγραµµα.

Ο οδηγός του προγράµµατος θα κυκλοφορήσει µέχρι τις 15
Ιανουαρίου, θα δοθούν δύο µήνες, προκειµένου να υποβληθούν
οι αιτήσεις και µέχρι το Μάιο θα έχουν ολοκληρωθεί οι αξιολο-
γήσεις για να προχωρήσουµε στην πράξη στην εφαρµογή αυτού
του προγράµµατος µε τους µικροµεσαίους.

ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Αθανάσιος Νάκος): Η δεύτερη µε αριθµό
785/18-12-2012 επίκαιρη ερώτηση δευτέρου κύκλου της Βουλευ-
τού Β’ Αθήνας του Συνασπισµού Ριζοσπαστικής Αριστεράς-Ενω-
τικού Κοινωνικού Μετώπου κ. Σοφίας Σακοράφα προς τον
Υπουργό Εσωτερικών, σχετικά µε τη µεταφορά µαθητών ΑΜΕΑ
από και προς τα σχολεία, δεν θα συζητηθεί λόγω κωλύµατος του
Υπουργού και διαγράφεται.

Οµοίως, η τρίτη µε αριθµό 780/18-12-2012 επίκαιρη ερώτηση
δευτέρου κύκλου της Βουλευτού Πέλλας του Πανελλήνιου Σο-
σιαλιστικού Κινήµατος κ. Θεοδώρας Τζάκρη προς τους Υπουρ-
γούς Εργασίας, Κοινωνικής Ασφάλισης και Πρόνοιας  και
Εσωτερικών, σχετικά µε το πρόγραµµα του Υπουργείου µέσω
του οποίου δηµοτικοί και ιδιωτικοί σταθµοί χρηµατοδοτούνται
από το ΕΣΠΑ, δεν θα συζητηθεί λόγω κωλύµατος του Υπουργού
και διαγράφεται.

Επίσης, η τέταρτη µε αριθµό 789/18-12-2012 επίκαιρη ερώ-
τηση δευτέρου κύκλου του Βουλευτή Νοµού Αττικής του Λαϊκού
Συνδέσµου - Χρυσή Αυγή κ. Ηλία Κασιδιάρη προς τους Υπουρ-
γούς Δηµόσιας Τάξης και Προστασίας του Πολίτη και Δικαιοσύ-
νης Διαφάνειας και Ανθρωπίνων Δικαιωµάτων, σχετικά µε τις
έρευνες για τις πράξεις βίας κατά του κόµµατος της «Χρυσής
Αυγής», δεν θα συζητηθεί λόγω κωλύµατος του Υπουργού και
διαγράφεται. 

Θα συζητηθεί τώρα η έκτη µε αριθµό 787/18-12-2012 επίκαιρη
ερώτηση δευτέρου κύκλου της Βουλευτού Β’ Πειραιά του Κοµ-
µουνιστικού Κόµµατος Ελλάδας κ. Διαµάντως Μανωλάκου προς
τον Υπουργό Αγροτικής Ανάπτυξης και Τροφίµων, σχετικά µε την
απόρριψη της αποζηµίωσης από την Ευρωπαϊκή Ένωση των πλη-
γέντων από το πράσινο σκουλήκι βαµβακοπαραγωγών, για το
2010. 

Θα απαντήσει ο Αναπληρωτής Υπουργός κ. Μάξιµος Χαρακό-
πουλος.

Το λόγο έχει η Βουλευτής κ. Διαµάντω Μανωλάκου.
ΔΙΑΜΑΝΤΩ ΜΑΝΩΛΑΚΟΥ: Κύριε Υπουργέ, από τη Λάρισα εί-

σαστε και το ξέρετε το θέµα και το δράµα που βιώνουν οι βαµ-
βακοπαραγωγοί γιατί το πράσινο σκουλήκι από το 2010 τρώει
την παραγωγή και το εισόδηµά τους.

Έχουµε κάνει πολλές ερωτήσεις, όµως, αυτήν τη στιγµή υπάρ-
χει ένα δεδοµένο, ότι αν και έχει διαπιστωθεί η καταστροφή της
παραγωγής τους, αποζηµιώσεις δεν παίρνουν αν και πληρώνουν
ασφάλιστρα στον ΕΛΓΑ και το δικαιούνται. Και αυτό γιατί απέρ-
ριψε η Ευρωπαϊκή Επιτροπή τη δυνατότητα καταβολής αποζη-

µίωσης από τα ΠΣΕΑ για το 2010, για την καταστροφή της πα-
ραγωγής, δεδοµένου ότι αυτή η καταστροφή συνεχίστηκε και τα
επόµενα χρόνια και το 2011 και το 2012 και µάλιστα είναι διαπι-
στωµένη από τους εκτιµητές γεωπόνους τους ΕΛΓΑ. Είναι κατα-
γραµµένη και στην Καρδίτσα και στα Τρίκαλα και στη Λάρισα και
τον Έβρο αλλά και σε άλλες περιοχές. 

Μάλιστα η καταστροφή ήταν τόσο µεγάλη, που σε πολλές πε-
ριπτώσεις δεν έπιαναν αυτό το πλαφόν που είναι απαραίτητο
προκειµένου να πάρουν και τη συνδεδεµένη επιδότηση. Δηλαδή
δεν έχασαν µόνο παραγωγή, αλλά έχασαν και επιδότηση και έχα-
σαν και λεφτά από τα πολλά έξοδα των φυτοφαρµάκων για την
καταπολέµησή τους. Αποτέλεσµα; Έχουµε απώλειες και σε πα-
ραγωγή και σε εισόδηµα τρία συνεχή χρόνια. Όµως, η απόρριψη
από την Κοµισιόν για αποζηµίωση σηµαίνει απόρριψη αποζηµίω-
σης και για τα επόµενα χρόνια. 

Το πρόβληµα είναι οξυµένο. Είναι δραµατική η κατάσταση
γιατί υπάρχει αν θέλετε ανθεκτικότητα αυτού του εντόµου στα
φυτοφάρµακα. Εµείς τι σας λέµε; Ότι πρέπει να πάρετε άµεσα
µέτρα και ζητάµε αποζηµίωση να βρεθεί τρόπος να δοθεί και για
το 2010 και το 2011 και το 2012, να τροποποιηθεί ο κανονισµός
του ΕΛΓΑ και να αποζηµιώνει 100% χωρίς, όµως, επιβάρυνση επι-
πλέον στο ασφάλιστρο-ήδη είναι πολύ µεγάλο- και µέτρα, ώστε
να δοθεί η συνδεδεµένη ενίσχυση στους παραγωγούς που δεν
έχουν πιάσει το πλαφόν.

ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Αθανάσιος Νάκος): Το λόγο έχει ο Αναπλη-
ρωτής Υπουργός κ. Μάξιµος Χαρακόπουλος.

ΜΑΞΙΜΟΣ ΧΑΡΑΚΟΠΟΥΛΟΣ (Αναπληρωτής Υπουργός
Αγροτικής Ανάπτυξης και  Τροφίµων): Ευχαριστώ, κύριε Πρό-
εδρε.

Πράγµατι, κυρία συνάδελφε, οι ζηµιές από το πράσινο σκου-
λήκι του 2010 είναι µία πονεµένη ιστορία και αυτό γιατί η προ-
ηγούµενη πολιτική ηγεσία, η προηγούµενη κυβέρνηση, γνώριζε
ότι µε την επιχειρηµατολογία την ισχνή και αδύναµη που συνό-
δευσε το αίτηµα για προγράµµατα ΠΣΕΑ κρατικών ενισχύσεων,
η συναίνεση από την Κοινότητα το πιο πιθανό θα ήταν αρνητική
και όπως πράγµατι ήταν αρνητική. Είναι τελεσίδικη η απόφαση
που δεν επιτρέπει την καταβολή κρατικών ενισχύσεων στους πα-
ραγωγούς βαµβακιού του 2010 που επλήγησαν από το πράσινο
σκουλήκι.

Επειδή δεν έχει νόηµα να κλαίµε πάνω από το χυµένο γάλα,
κυρία Μανωλάκου, το ζητούµενο είναι να δούµε τι µπορούµε να
κάνουµε από τούδε και στο εξής για να µην επαναληφθούν τέ-
τοια φαινόµενα και στο µέλλον. 

Εκείνο, λοιπόν, που αποφασίσαµε στο Υπουργείο Αγροτικής
Ανάπτυξης και Τροφίµων σε συνεργασία µε τον ΕΛΓΑ και έχουµε
δροµολογήσει είναι το εξής, πρώτον, την ενεργοποίηση του άρ-
θρου 10 του κανονισµού που επιτρέπει ενισχύσεις για την πρό-
ληψη και την αντιµετώπιση των ζηµιών που προκαλούνται από
νόσους σε ζώα ή φυτά και από επιβλαβείς οργανισµούς, όπως
είναι το πράσινο σκουλήκι, δεύτερον, την ενεργοποίηση του θε-
σµού της προαιρετικής ασφάλισης. Είναι µία µεταρρύθµιση που
προωθούµε στον ΕΛΓΑ, στην οποία αναφέρθηκε και ο Πρωθυ-
πουργός προχθές κατά την επίσκεψή του στο Υπουργείο Αγρο-
τικής Ανάπτυξης και Τροφίµων. 

Αναφερθήκατε νωρίτερα στους αγρότες που πληρώνουν
ασφάλιστρα. Τα ασφάλιστρα, όµως, που καταβάλλουν οι αγρό-
τες σχετίζονται µε συγκεκριµένα αίτια που αποζηµιώνονται. Το
πράσινο σκουλήκι δεν συµπεριλαµβάνεται σε αυτά. 

Η πρόθεσή  µας, λοιπόν, είναι ενεργοποιώντας το θεσµό της
προαιρετικής ασφάλισης να δώσουµε τη δυνατότητα µε ένα
ασφάλιστρο επιπλέον οι παραγωγοί να µπορούν να ασφαλίζουν
την καλλιέργειά τους, τη σοδειά τους και για αίτια που σήµερα
δεν αποζηµιώνονται. 

Προς αυτήν την κατεύθυνση θα ζητήσουµε την εκπόνηση ανα-
λογιστικών µελετών, για να δούµε πώς θα προχωρήσουµε στην
υλοποίηση αυτού του νέου θεσµού που θέτουµε σε εφαρµογή. 

Σε κάθε περίπτωση, εκείνο που θέλω να πω είναι ότι έχει ιδιαί-
τερη αξία η πρόληψη και οι ορθές γεωργικές εφαρµογές. Γι’
αυτό, θα ήθελα και από αυτό το Βήµα να ζητήσω από τους βαµ-
βακοπαραγωγούς, από τους αγρότες µας να παρακολουθούν τα
δελτία γεωργικών προειδοποιήσεων που εκδίδουν οι Διευθύνσεις
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Αγροτικής Οικονοµίας και Κτηνιατρικής σε συνεργασία µε τις αρ-
µόδιες Υπηρεσίες Φυτοπροστασίας του Υπουργείου Αγροτικής
Ανάπτυξης και Τροφίµων. 

Θα έχω την ευκαιρία να αναφερθώ και στα υπόλοιπα ζητήµατα
που θέσατε στη δευτερολογία µου. 

Ευχαριστώ. 
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Αθανάσιος Νάκος): Το λόγο έχει η Βουλευ-

τής κ. Διαµάντω Μανωλάκου για τρία λεπτά. 
ΔΙΑΜΑΝΤΩ ΜΑΝΩΛΑΚΟΥ: Κύριε Υπουργέ, ουσιαστικά δεν

απαντήσατε ή µάλλον θα έλεγα ότι απαντήσατε ότι δεν θα απο-
ζηµιωθούν για τα προηγούµενα χρόνια. Δηλαδή αυτοί οι άνθρω-
ποι πλήρωσαν τα ασφάλιστρά τους, έχασαν εισόδηµά τους,
έχασαν επιδότηση και εσείς λέτε «ό,τι έγινε, έγινε, µείνετε εκεί
που είσαστε µέσα στη φτώχεια σας και τη δυστυχία σας». 

ΜΑΞΙΜΟΣ ΧΑΡΑΚΟΠΟΥΛΟΣ (Αναπληρωτής Υπουργός
Αγροτικής Ανάπτυξης και Τροφίµων): Προβλέπει συγκεκριµέ-
νες...

ΔΙΑΜΑΝΤΩ ΜΑΝΩΛΑΚΟΥ: Θα µου απαντήσετε. 
Συγγνώµη, δηλαδή, αλλά όταν λέτε «ενεργοποίηση του άρ-

θρου 10 του κανονισµού», γιατί να µην έχει αναδροµική ισχύ;
Εµείς ζητάµε να έχει αναδροµική ισχύ από το 2010, γιατί η κατα-
στροφή είναι διαπιστωµένη από τους γεωπόνους-εκτιµητές του
ΕΛΓΑ. 

Προτείνετε τώρα ως µέτρο από εδώ και πέρα την προαιρετική
ασφάλιση, δηλαδή επιπλέον ασφάλιστρο. Ήδη έχετε αυξήσει –
όχι εσείς, η προηγούµενη κυβέρνηση και το συνεχίζετε- το ασφά-
λιστρο. Δεν πληρώνουν ασφάλιστρο αλλά χαράτσι στην κυριο-
λεξία και µάλιστα το προπληρώνουν. Ήδη πήγαν να πάρουν τις
επιδοτήσεις που δικαιούνται και ένα µέρος έχει αφαιρεθεί υπέρ
του ΕΛΓΑ και από τα χρέη που τους πνίγουν. Δεν τους µένει τί-
ποτα στο χέρι. 

Λέτε ότι έχει αξία η πρόληψη. Βεβαίως έχει αξία η πρόληψη,
αλλά εγώ σας ρωτώ, εσείς πώς τους βοηθάτε –όχι εσείς προσω-
πικά- αλλά οι υπηρεσίες. Εδώ συρρικνώνετε τα ινστιτούτα και
απολύεται κόσµος µε την εφεδρεία, βγαίνουν σε σύνταξη και δεν
υπάρχει αναπλήρωση, δεν έχουν υλικά να πληρώσουν και λέτε
πρόληψη. Ποιος θα την κάνει; Μόνος του ο αγρότης, που είναι
καταχρεωµένος στην κυριολεξία, που τον αποµυζούν τα µονο-
πώλια των αγροτικών εφοδίων και τα χαράτσια της Κυβέρνησης; 

Σε τελευταία ανάλυση, εµείς θέλουµε απάντηση στο εξής. Και
φέτος η καταστροφή είναι µεγάλη. Το ξέρετε γιατί προέρχεστε
από το Νοµό Λαρίσης, που και εκεί η καλλιέργεια του βαµβακιού
είναι αρκετά µεγάλη. Επειδή πολλοί αγρότες δεν πιάνουν το πλα-
φόν που χρειάζεται για να πάρουν τη συνδεδεµένη επιδότηση,
πρέπει να βρεθεί άµεσα λύση και να µην τη χάσουν. 

Επιπλέον, εγώ δεν καταλαβαίνω γιατί πρέπει να δεχθούµε τις
απορρίψεις της Ευρωπαϊκής Ένωσης για καταστροφές που είναι
αποδεδειγµένες. Γιατί σε άλλους κλάδους της οικονοµίας υπάρ-
χουν αποζηµιώσεις και για την αγροτιά δεν υπάρχουν; Απειθαρ-
χία και ανυπακοή σε άδικες απαγορεύσεις!

ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Αθανάσιος Νάκος): Το λόγο έχει ο Υπουργός
κ. Μάξιµος Χαρακόπουλος.

ΜΑΞΙΜΟΣ ΧΑΡΑΚΟΠΟΥΛΟΣ (Αναπληρωτής Υπουργός
Αγροτικής Ανάπτυξης και Τροφίµων): Ευχαριστώ, κύριε Πρό-
εδρε.

Κυρία συνάδελφε, έχετε υπηρετήσει και στην Ευρωβουλή,
οπότε γνωρίζετε το τι σηµαίνει απειθαρχία και ανυπακοή…

ΔΙΑΜΑΝΤΩ ΜΑΝΩΛΑΚΟΥ: Θα σας πω κάτι που θα σας φανεί
χρήσιµο. Ξέρω ότι υπάρχουν κυβερνήσεις που έχουν δείξει ανυ-
πακοή, προκειµένου να ενισχύσουν το λαό τους.

ΜΑΞΙΜΟΣ ΧΑΡΑΚΟΠΟΥΛΟΣ (Αναπληρωτής Υπουργός
Αγροτικής Ανάπτυξης και Τροφίµων): …στην Κοινή Αγροτική
Πολιτική και σε υποχρεώσεις της χώρας από τη συµµετοχή της
στην Ευρωπαϊκή Ένωση. Η χώρα δεν αντέχει να πληρώνει άλλα
πρόστιµα και καταλογισµούς, γιατί δεν εφαρµόζει σωστά αυτά
που έχει συµφωνήσει στην ευρωπαϊκή οικογένεια, στην οποία
ανήκουµε. Εσείς έχετε µία άλλη προσέγγιση, βεβαίως, αλλά όσο
είµαστε στην Ευρωπαϊκή Ένωση –κι εµείς δίνουµε αγώνα, για να
παραµείνει η χώρα στην Ευρωπαϊκή Ένωση και στη ζώνη του
Ευρώ- οφείλουµε να γνωρίζουµε ότι πέρα από δικαιώµατα,
έχουµε και υποχρεώσεις.

Είπατε ότι οι αγρότες προκαταβάλλουν τα ασφάλιστρά τους
και ρωτήσατε γιατί δεν αποζηµιώνονται για το πράσινο σκουλήκι.
Γνωρίζετε ότι το πράσινο σκουλήκι δεν αποζηµιώνεται σήµερα.
Στη σύµβαση που υπογράφει, δηλαδή, ο αγρότης µε τον ΕΛΓΑ,
γνωρίζει ότι τα ασφάλιστρα που δίνει αφορούν συγκεκριµένες
ασθένειες ή φυσικά φαινόµενα.

Προσπαθούµε να αντιµετωπίσουµε, λοιπόν, το πρόβληµα προ-
χωρώντας στην καθιέρωση αυτού του νέου θεσµού της προαι-
ρετικής ασφάλισης, όπως σας είπα, ώστε µε ένα επιπλέον ασφά-
λιστρο να µπορεί να αποζηµιώνεται. Εάν τα βάλουµε όλα και µει-
ώσουµε και τα ασφάλιστρα, όπως λέτε, που τα θεωρείτε αυξη-
µένα, εκείνο που θα κάνουµε είναι να χρεοκοπήσει ο ΕΛΓΑ και
να καταφεύγει και πάλι σε δάνεια, χρέη και οφειλές που θα κα-
λύπτονται από τον κρατικό προϋπολογισµό. Δηλαδή, θα επιβα-
ρύνουν το σύνολο των φορολογουµένων. Μπορούµε να το
κάνουµε; Δεν νοµίζω ότι η χώρα είναι στη θέση να επιτρέψει κάτι
τέτοιο. 

Ζητήσατε αναδροµική εφαρµογή του άρθρου 10 του Κανονι-
σµού. Το άρθρο 10 του Κανονισµού µιλά για πρόληψη και αντι-
µετώπιση. Πώς µπορεί να έχει αναδροµική ισχύ; Μακάρι να µπο-
ρούσε! Όµως, όταν µιλά για πρόληψη και αντιµετώπιση, µιλά
προφανώς για εφαρµογή στο µέλλον.

Τώρα, όσον αφορά το µέγα ζήτηµα που έχει να κάνει µε το αν
θα καταβληθεί η συνδεδεµένη σε όσους παραγωγούς δεν έχουν
πιάσει το πλαφόν της παραγωγής βάµβακος, έχω πει ξανά –και
το τόνισα και από την Καρδίτσα στην οποία βρέθηκα την προ-
ηγούµενη Κυριακή, στην Ένωση Αγροτικών Συνεταιρισµών και
στο δήµο- ότι δεν θα υπάρξει αγρότης βαµβακοπαραγωγός ο
οποίος καλλιέργησε και µάζεψε τη σοδειά του που δεν θα πάρει
τη συνδεδεµένη, εφόσον έχει πληγεί από το πράσινο σκουλήκι
και πιστοποιηθεί αυτό από τον ΕΛΓΑ, από τις αρµόδιες Υπηρε-
σίες µας ή από τις Διευθύνσεις Αγροτικής Οικονοµίας και Κτη-
νιατρικής των Περιφερειακών Ενοτήτων που βρίσκονται σε
συνεργασία µε τον ΟΠΕΚΕΠΕ.

Αναφερθήκατε για πολλοστή φορά στο ζήτηµα της κατά 100%
αποζηµίωσης από τον ΕΛΓΑ. Πολλές φορές µου δόθηκε η δυνα-
τότητα να σας απαντήσω ότι πουθενά στον κόσµο δεν υπάρχει
ασφαλιστική εταιρεία, ασφαλιστικός οργανισµός που να ασφα-
λίζει στο 100% τη ζηµιά. 

Δεν θα είναι βιώσιµος ένας τέτοιος οργανισµός, κυρία Μανω-
λάκου, και καταλαβαίνετε πόσο µεγάλη σηµασία έχει σήµερα να
έχουµε βιώσιµους και αξιόπιστους ως προς τις οφειλές τους
προς τους πολίτες οργανισµούς. Και ο ΕΛΓΑ, µε τις όποιες κα-
θυστερήσεις που οφείλονται στα πραγµατικά προβλήµατα που
έχουµε µε τις µειώσεις του προσωπικού, είναι σε µεγάλο βαθµό
αξιόπιστος στις οφειλές του προς τους πολίτες.

(Στο σηµείο αυτό κτυπάει το κουδούνι λήξεως του χρόνου οµι-
λίας του κυρίου Αναπληρωτή Υπουργού)

Κύριε Πρόεδρε, επειδή µιλούµε για τον ΕΛΓΑ, επιτρέψτε µου
µε την ανοχή σας, για να ανακοινώσω κάτι στην Αίθουσα. Από τις
εισφορές των αγροτών στον ΕΛΓΑ µέχρι σήµερα καταβάλλονται
επιχορηγήσεις στις τριτοβάθµιες αγροτικές οργανώσεις ΠΑΣΕ-
ΓΕΣ, ΓΕΣΑΣΕ και ΣΥΔΑΣΕ, για τις οποίες έχουµε παραγγείλει οι-
κονοµικό και διαχειριστικό έλεγχο για τις χρηµατοδοτήσεις που
λαµβάνουν από το 1994 έως και το 2011 που αγγίζουν σχεδόν
τα 60 εκατοµµύρια ευρώ. Επειδή υπάρχουν ερωτηµατικά αν κα-
τατέθησαν αυτά τα πορίσµατα από την Διεύθυνση Οικονοµικού
Ελέγχου και Επιθεώρησης του Υπουργείου Αγροτικής Ανάπτυ-
ξης και Τροφίµων, θέλω να πω ότι ο έλεγχος που ζητήσαµε είναι
από το 1994 έως σήµερα. 

Τα πορίσµατα που έχουν έρθει µέχρι τούδε αφορούν την πεν-
ταετία 2007-2011. Δεν θέλω, λοιπόν, να κάνω κανένα σχόλιο για
την πληρότητα, την επάρκεια ή τη µεθοδολογία της έρευνας. Ανα-
µένω το συνολικό πόρισµα. Γνωρίζω, επίσης, ότι µετά από κοινο-
ποίηση της αρχικής µας παραγγελίας έρευνας, της υπόθεσης
έχουν επιληφθεί ο Οικονοµικός Εισαγγελέας, το ΣΔΟΕ και το
Σώµα Ελεγκτών Επιθεωρητών Δηµόσιας Διοίκησης. Προφανώς
τα αποτελέσµατα και της δικής τους έρευνας θα συνεκτιµηθούν.
Και για να µην υπάρχει καµµία σκιά και κανένα ερωτηµα- τικό, σή-
µερα θα ζητήσω και τη συνδροµή της Γενικής Διεύθυνσης Δηµο-
σιονοµικών Ελέγχων του Γενικού Λογιστηρίου του Κράτους.
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Ευχαριστώ.
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Αθανάσιος Νάκος): Ευχαριστούµε τον κύριο

Υπουργό.
Η πέµπτη µε αριθµό 783/18-12-2012 επίκαιρη ερώτηση δευτέ-

ρου κύκλου του Βουλευτή Β’ Αθήνας της Δηµοκρατικής Αριστε-
ράς κ. Οδυσσέα Βουδούρη προς τον Υπουργό Οικονοµικών,
σχετικά µε την αναδιοργάνωση του φοροεισπρακτικού µηχανι-
σµού και το φορολογικό νοµοσχέδιο, δεν θα συζητηθεί λόγω κω-
λύµατος του κυρίου Υπουργού και διαγράφεται. 

Η έβδοµη µε αριθµό 769/17-12-2012 επίκαιρη ερώτηση δευτέ-
ρου κύκλου του Ανεξάρτητου Βουλευτή Β’ Αθήνας Ανδρέα Λο-
βέρδου προς τον Υπουργό Οικονοµικών, σχετικά µε τα οµόλογα
των φυσικών προσώπων, δεν θα συζητηθεί λόγω κωλύµατος του
κυρίου Υπουργού και διαγράφεται.

ΑΝΔΡΕΑΣ ΛΟΒΕΡΔΟΣ: Κύριε Πρόεδρε, θα ήθελα το λόγο. 
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Αθανάσιος Νάκος): Κύριε Λοβέρδο, έχετε το

λόγο για ένα λεπτό, παρά το γεγονός ότι δεν προβλέπεται από
τον Κανονισµό. 

ΑΝΔΡΕΑΣ ΛΟΒΕΡΔΟΣ: Σας ευχαριστώ, κύριε Πρόεδρε. Αν
δεν µου δίνατε το λόγο, θα ζητούσα το λόγο επί προσωπικού.
Και πάλι σας ευχαριστώ πολύ. 

Τον Οκτώβριο είχα κάνει την ίδια επίκαιρη ερώτηση αλλά δεν
µπορούσαν οι Υπουργοί. Όµως, είχε έρθει ο Υφυπουργός κ.
Μαυραγάνης και τον ευχαρίστησα γι’ αυτό που έκανε. Είχε δώσει
τότε ορισµένες διευκρινίσεις και είχε εξηγήσει ότι η Κυβέρνηση
ασχολείται µε το θέµα των αποταµιευτών οµολογιούχων που έχα-
σαν τις αποταµιεύσεις τους, επειδή εµπιστεύθηκαν µέχρι την τε-
λευταία στιγµή το ελληνικό κράτος. Μάλιστα, µου είχε πει ότι θα
ξεκινήσει µια διαδικασία –και το λέω µε δικούς µου όρους- µέ-
τρων ανοικοδόµησης της εµπιστοσύνης απέναντι σ’ αυτήν την
κοινωνική οµάδα στα τέλη Δεκεµβρίου, µετά τη χρηµατοδότηση
της χώρας, µετά την απόφαση του Eurogroup και της Συνόδου
Κορυφής. 

Όλα αυτά έγιναν, περίµενα και έκανα την επίκαιρη ερώτησή
µου, προκειµένου να δείξουµε σ’ αυτούς τους ανθρώπους ότι και
η Κυβέρνηση αλλά και οι Βουλευτές έχουµε το νου µας, ότι δεν
τους ξεχνάµε και ότι προσπαθούµε να κάνουµε ό,τι µπορούµε
στο πλαίσιο και της Ευρωπαϊκής Ένωσης. 

Όµως σήµερα, κύριε Πρόεδρε, που τελειώνει το έτος, η υπό-
σχεση της Κυβέρνησης να δει το θέµα σε ένα βαθµό γι’ αυτούς
που έχασαν 30.000 και 40.000 ευρώ θα µπορούσε να αρχίσει να
αποδεικνύεται. Θα µπορούσε να αρχίσει να αποδεικνύεται η
φροντίδα και υµών και ηµών. Όµως, δεν είναι εδώ οι Υπουργοί.
Δηλώνουν µε έναν τρόπο, κύριε Πρόεδρε, που δεν συνάδει µε τα
κοινοβουλευτικά ήθη, ότι είναι αδύνατον να έρθουν στη Βουλή.
Όµως, σήµερα είναι εδώ στη Βουλή και ο κ. Μαυραγάνης αλλά
και ο κ. Στουρνάρας. Θεωρώ, λοιπόν, ότι το να µην απαντούν, όχι
για µη πεπραγµένα ή για κάτι που ολοκληρώνει την ενέργεια,
αλλά για µια αρχή οικοδόµησης εµπιστοσύνης απέναντι σ’ αυ-
τούς τους ανθρώπους δείχνει µια βαθιά περιφρόνηση σε εκεί-
νους τους ανθρώπους και στο ελληνικό Κοινοβούλιο. Επιτέλους
αυτό αποτελεί και µια έµµεση ένδειξη ή και απόδειξη, κύριε Πρό-
εδρε, ότι τούτη η Κυβέρνηση το µόνο που µπορεί να κάνει είναι
εθνικοί λογαριασµοί χάριν περικοπών και ότι δεν ασχολείται σχε-
δόν µε τίποτα άλλο. 

Ζητώ, κύριε Πρόεδρε, δι’ υµών µε οποιονδήποτε τρόπο -έστω
όχι µε κοινοβουλευτική διαδικασία- ακόµα και µε µια γραπτή δια-
δικασία ή µε µία τηλεφωνική ενηµέρωση να µας πει η Κυβέρνηση
τι κάνει γι’ αυτούς τους ανθρώπους που έχασαν τα χρήµατά
τους, γιατί εµπιστεύθηκαν το ελληνικό κράτος. 

Σας ευχαριστώ πάρα πολύ. 
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Αθανάσιος Νάκος): Είναι κατανοητό, κύριε

συνάδελφε. 
Κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, ολοκληρώθηκε η συζήτηση των

επικαίρων ερωτήσεων. 
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ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Αθανάσιος Νάκος): Κυρίες και κύριοι συνά-
δελφοι, εισερχόµεθα τώρα στην ηµερήσια διάταξη των

ΕΠΕΡΩΤΗΣΕΩΝ

Θα συζητηθεί η υπ’ αριθµ. 11/27-9-2012 επερώτηση του Προ-
έδρου της Κοινοβουλευτικής Οµάδας του ΣΥΡΙΖΑ-ΕΚΜ κ. Αλέξη
Τσίπρα και πενήντα οκτώ Βουλευτών του κόµµατός του, των κ.κ.
Δηµήτριου Στρατούλη, Ανδρέα Ξάνθου, Ειρήνης-Ελένης Αγαθο-
πούλου, Απόστολου Αλεξόπουλου, Ιωάννη Αµανατίδη,  Ευαγγε-
λίας Αµµανατίδου, Ευαγγέλου Αποστόλου, Όλγας – Νάντιας
Βαλαβάνη, Ευγενίας Βαµβακά, Γεωργίου Βαρεµένου, Νικολάου
Βούτση, Ιωάννας Γαϊτάνη, Δηµητρίου Γάκη, Δηµητρίου Γελαλή,
Αθανασίου Γερµανίδη, Όλγας Γεροβασίλη, Ευσταθίας Γεωργο-
πούλου-Σαλτάρη, Μανώλη Γλέζου, Κωνσταντίνου Δερµιτζάκη,
Μαρίας Διακάκη, Ευαγγέλου Διαµαντόπουλου, Ηρώς Διώτη, Ει-
ρήνης Δούρου, Θεοδώρου Δρίτσα, Παναγιώτας Δριτσέλη, Κων-
σταντίνου Ζαχαριά, Χουσεΐν Ζεϊµπέκ, Ιωάννη Ζερδελή, Αικατε-
ρίνης Ιγγλέζη, Μαρίας Κανελλοπούλου, Χρήστου Καραγιαννίδη,
Βασιλικής Κατριβάνου, Χαράς Καφαντάρη, Δηµητρίου Κοδέλα,
Σταύρου Κοντονή, Αναστασίου Κουράκη, Παναγιώτη Κουρουµ-
πλή, Μιχαήλ Κριτσωτάκη, Βασιλείου Κυριακάκη, Παναγιώτη Λα-
φαζάνη, Χρήστου Μαντά, Αλεξάνδρου Μεϊκόπουλου, Αλέξη
Μητρόπουλου, Νικολάου Μιχαλάκη, Κωνσταντίνου Μπάρκα, Μα-
ρίας Μπόλαρη, Ευγενίας Ουζουνίδου, Γεωργίου Πάντζα, Δηµη-
τρίου Παπαδηµούλη, Αθανασίου Πετράκου, Στεφάνου Σαµοΐλη,
Ιωάννη Σταθά, Αφροδίτης Σταµπουλή, Νικολάου Συρµαλένιου,
Μαρίας Τριανταφύλλου, Δηµητρίου Τσουκαλά, Δέσποινας Χαρα-
λαµπίδου και Βασιλείου Χατζηλάµπρου προς τους Υπουργούς
Εργασίας, Κοινωνικής Ασφάλισης και Πρόνοιας και Υγείας, σχε-
τικά µε την κατάρρευση του ΕΟΠΥΥ και τα αδιέξοδα της ακολου-
θούµενης πολιτικής στην πρωτοβάθµια περίθαλψη. 

Για τη συζήτηση της επερώτησης ο κ. Αλέξης Τσίπρας, Πρό-
εδρος της Κοινοβουλευτικής Οµάδας του ΣΥΡΙΖΑ-ΕΚΜ, ορίζει
ως Κοινοβουλευτικό Εκπρόσωπο τον κ. Παναγιώτη Κουρουµπλή. 

Αντίστοιχα, ο κ. Παππάς, Κοινοβουλευτικός Εκπρόσωπος του
Λαϊκού Συνδέσµου-Χρυσή Αυγή, ορίζει ως Κοινοβουλευτικό Εκ-
πρόσωπο το Βουλευτή Μεσσηνίας κ. Δηµήτριο Κουκούτση. 

Ο Πρόεδρος της Δηµοκρατικής Αριστεράς κ. Φώτης Κουβέλης
ορίζει ως Κοινοβουλευτικό Εκπρόσωπο τη Βουλευτή Β’ Θεσσα-
λονίκης κ. Αικατερίνη Μάρκου. 

Το λόγο έχει ο πρώτος επερωτών Βουλευτής κ…
ΝΙΚΟΛΑΟΣ ΒΟΥΤΣΗΣ: Κύριε Πρόεδρε, µπορούµε να διακό-

ψουµε για πέντε λεπτά, προκειµένου να έρθουν οι συνάδελφοι
που θα εισηγηθούν; 

ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Αθανάσιος Νάκος): Εννοείτε να διακόψουµε
τη συνεδρίαση;

ΝΙΚΟΛΑΟΣ ΒΟΥΤΣΗΣ: Για πέντε λεπτά, κύριε Πρόεδρε. 
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Αθανάσιος Νάκος): Κύριε Υπουργέ, ας δια-

κόψουµε τη συνεδρίαση για πέντε λεπτά. 
Πάντως, δεν είναι καλή η εικόνα, κύριε Βούτση, το να διακόπτει

η Βουλή τη συνεδρίαση λόγω απουσίας των Βουλευτών. 
ΝΙΚΟΛΑΟΣ ΒΟΥΤΣΗΣ: Εντάξει, κύριε Πρόεδρε, ευχαριστώ.

(ΔΙΑΚΟΠΗ)
(ΜΕΤΑ ΤΗ ΔΙΑΚΟΠΗ)

ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Αθανάσιος Νάκος): Επαναλαµβάνεται η δια-
κοπείσα συνεδρίαση.

Ο Κοινοβουλευτικός Εκπρόσωπος των Ανεξάρτητων Ελλήνων
κ. Τέρενς Κουΐκ ορίζει ως Κοινοβουλευτικό Εκπρόσωπο στη ση-
µερινή συνεδρίαση το Βουλευτή κ. Παναγιώτη Μελά.

Το λόγο έχει ο πρώτος επερωτών κ. Δηµήτριος Στρατούλης
για δέκα λεπτά.

ΔΗΜΗΤΡΙΟΣ ΣΤΡΑΤΟΥΛΗΣ: Ευχαριστώ, κύριε Πρόεδρε.
Η συγχώνευση των κλάδων υγείας των ασφαλιστικών ταµείων

και η σύσταση του Εθνικού Οργανισµού Παροχής Υπηρεσιών
Υγείας, του ΕΟΠΥΥ, παρουσιάστηκε από την τότε κυβέρνηση και
τον τότε Υπουργό Υγείας κ. Λοβέρδο ως µέτρο για την αναβάθ-
µιση της υγειονοµικής περίθαλψης. Εµείς από τότε θεωρούσαµε
ότι υπηρετούσε κατ’ ουσίαν δηµοσιονοµικές ανάγκες και πολιτι-
κές απορρύθµισης της δηµόσιας υγείας που υπαγορεύονταν και
συνεχίζουν δυστυχώς να υπαγορεύονται από τα µνηµόνια και

τους διάφορους εκβιασµούς που δέχεται η χώρα µας, για να
πάρει τις περιβόητες δόσεις του δανείου του ευρωπαϊκού µηχα-
νισµού στήριξης.

Στην πράξη η ενοποίηση των κλάδων υγείας των ασφαλιστικών
ταµείων µέσω του ΕΟΠΥΥ λειτούργησε και δυστυχώς συνεχίζει
να λειτουργεί ως ένα χαλί κάτω από το οποίο κρύφτηκαν, κρύ-
βονται –και, αν συνεχιστούν αυτές οι πολιτικές, θα συνεχίσουν
να κρύβονται και να σωρεύονται ως σκουπίδια- τα προβλήµατα
των επιµέρους ασφαλιστικών ταµείων, των κλάδων υγείας των
ασφαλιστικών ταµείων που ενοποιήθηκαν και συγχωνεύθηκαν
στον ΕΟΠΥΥ.

Τα προβλήµατα αυτά των κλάδων υγείας των ασφαλιστικών
ταµείων, τα οποία µπήκαν στον ΕΟΠΥΥ, είχαν ήδη διογκωθεί από
την καταλήστευση της περιουσίας τους µέσω των δοµηµένων
οµολόγων παλαιότερα αλλά και πρόσφατα και τα ίδια αποθεµα-
τικά υποτίθεται του ΕΟΠΥΥ µε το παράνοµο και σαρωτικό κού-
ρεµα που έγινε, µε το PSI plus, αλλά και µε τη µείωση των
εργοδοτικών, ασφαλιστικών εισφορών που προωθούνται τώρα
µε το τρίτο µνηµόνιο, κατά 5%. Και βέβαια, είχαν υπονοµευθεί
και συνεχίζουν να υπονοµεύονται από την ανεξέλεγκτη εισφορο-
διαφυγή, από την απώλεια εσόδων λόγω των ασφαλιστικών τα-
µείων της µείωσης των µισθών, της ελαστικοποίησης των
εργασιακών σχέσεων και της υψηλής ανεργίας που προκαλούν
αυτές οι µνηµονιακές πολιτικές.

Ο ΣΥΡΙΖΑ–Ενωτικό Κοινωνικό Μέτωπο από την πρώτη στιγµή
είχε καταγγείλει ότι η τήρηση των δεσµεύσεων από τις µνηµο-
νιακές κυβερνήσεις έναντι της τρόικας για άκριτη µείωση των δη-
µόσιων δαπανών της υγείας, πρώτα απ’ όλα, οδηγεί και θα
οδηγήσει σε διάλυση και των τελευταίων υπολειµµάτων του Εθνι-
κού Συστήµατος Υγείας, των κλάδων υγείας των ασφαλιστικών
ταµείων και του κοινωνικού κράτους και ότι αυτή η υποταγή στα
µνηµόνια και στις δόσεις και η εξάρτηση των δηµόσιων δαπανών
για την υγεία και η εξάρτηση της δηµόσιας χρηµατοδότησης του
ΕΟΠΥΥ απ’ αυτά οδηγεί σε διάλυση κατ’ αρχάς του δηµόσιου
τοµέα υγείας, σε υπονόµευση οικονοµική του ΕΟΠΥΥ και της ποι-
ότητας των υπηρεσιών του και σε µία κοινωνία πολύ ακραία σε
ανισότητες, σε βάρος κυρίως των πιο αδύναµων και ευπαθών
τµηµάτων του λαού µας.

Το σύντοµο, λοιπόν, διάστηµα που πέρασε από τη σύσταση
και τη συγκρότηση του ΕΟΠΥΥ είναι ήδη αρκετό για να διαπιστώ-
σουµε ότι τα προβλήµατα αυτά που εµείς από την αρχή είχαµε
εντοπίσει ότι θα υπάρχουν, δυστυχώς όχι µόνο υπάρχουν, αλλά
πολλαπλασιάζονται και επιπλέον οι ελλείψεις και οι ανεπάρκειες
του ΕΟΠΥΥ, όσον αφορά την ποιότητα και την επάρκεια των πα-
ρεχόµενων υπηρεσιών του, αυξάνονται.

Η µέχρι τώρα, λοιπόν, λειτουργία του ΕΟΠΥΥ επιβεβαιώνει την
αρχική εκτίµησή µας ότι στο όνοµα τότε και σήµερα του εξορ-
θολογισµού, του νοικοκυρέµατος και των οικονοµιών κλίµακας
που επικαλέσθηκαν και εκείνες οι κυβερνήσεις αλλά και οι σηµε-
ρινές θα απαξιωνόταν δραµατικά η υγειονοµική περίθαλψη των
ασφαλισµένων, θα αποσύρονταν η πολιτεία από τις υποχρεώσεις
της για τη χρηµατοδότηση του ΕΟΠΥΥ και της δηµόσιας υγει-
ονοµικής περίθαλψης –δεν είναι τυχαίο ότι µειώθηκε αυτή, θα το
πω παρακάτω- και θα µεταφέρονταν τα βάρη στις τσέπες των
ασφαλισµένων, οξύνοντας έτσι τις κοινωνικές ανισότητες, όσον
αφορά την πρόσβαση σε αυτό το κοινωνικό αγαθό της υγείας.

Σε αυτήν τη µικρή διάρκεια του ενός χρόνου λειτουργίας του
ΕΟΠΥΥ βλέπουµε να διαλύονται ακόµα και αυτές οι ανεπαρκείς
δοµές που είχε µέχρι σήµερα το ΙΚΑ-ΕΤΑΜ και που εντάχθηκαν
σε αυτό. Μάλιστα, αυτό συµβαίνει µια ώρα, µια στιγµή, µια χρο-
νική περίοδο που -λόγω της εφαρµογής των µνηµονιακών πολι-
τικών- εκατοντάδες χιλιάδες κάτοικοι της χώρας µας έχουν
οδηγηθεί στην οικονοµική εξαθλίωση και -λόγω ακριβώς αυτής
της οικονοµικής εξαθλίωσης και των προβληµάτων που αυτή δη-
µιουργεί και στην υγεία των ασφαλισµένων και των ανασφάλι-
στων- θα ήταν απαραίτητο όσο ποτέ να ενισχυθούν οι δηµόσιες
δοµές υγείας, να ενισχυθεί ο ΕΟΠΥΥ και οι παρεχόµενες υπηρε-
σίες υγειονοµικής και πρωτοβάθµιας περίθαλψης. Μια τέτοια
στιγµή που αυτό θα χρειαζόταν τόσο πολύ, τόσο έντονα και τόσο
επιτακτικά, δυστυχώς οι δηµόσιες δοµές της υγειονοµικής περί-
θαλψης και της πρωτοβάθµιας φροντίδας υγείας αποδιαρθρώ-
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νονται, συρρικνώνονται και υπονοµεύονται µε δραµατικό τρόπο.
Είχαµε ήδη εννιάµισι, τώρα έχουµε δέκα εκατοµµύρια ασφα-

λισµένους -γιατί µε το τρίτο µνηµόνιο εντάχθηκαν και άλλοι κλά-
δοι υγείας ασφαλιστικών ταµείων στον ΕΟΠΥΥ- που στριµώ-
χνονται κάτω από µία µικρή, όπως έχει γίνει -µεγάλη µεν τυπικά,
αλλά µικρή ουσιαστικά- οµπρέλα του ΕΟΠΥΥ, σε ένα σύστηµα
υγειονοµικής περίθαλψης το οποίο τελικά έχει λιγότερους για-
τρούς. Οι αρχικές εξαγγελίες ήταν για είκοσι δύο χιλιάδες για-
τρούς. Μετά πήγε στις είκοσι, µετά στις δεκαοκτώ, µετά στις
δεκαπέντε, στις πέντε και σήµερα, οι πληροφορίες είναι ότι είναι
από τρεισήµισι έως τεσσερισήµισι χιλιάδες. Θα ήθελα να απαν-
τήσει ο παρευρισκόµενος Υπουργός σε αυτό, δηλαδή, ποιος
είναι ο αριθµός. Έχει συνέπειες αυτή η έλλειψη γιατρών, διότι,
αν ο καθένας έχει δυνατότητα τη βδοµάδα µέχρι πενήντα συν-
ταγές -που είναι πολύ εύκολο να τις συµπληρώσει µε τόσους
πολλούς ασφαλισµένους στον ΕΟΠΥΥ- µετά αναγκάζονται οι
ασφαλισµένοι εκ των πραγµάτων να πηγαίνουν και να πληρώνουν
από την τσέπη τους σε ιδιώτες γιατρούς.

Εποµένως ο ΕΟΠΠΥ είναι µε λιγότερους γιατρούς από τον
αριθµό που είναι αναγκαίος, µε µειωµένες παροχές, γιατί έχει
βγει ο νέος κανονισµός παροχών του ΕΟΠΥΥ, ο οποίος πρέπει
να ονοµαστεί ενιαίος κανονισµός περικοπών παροχών του
ΕΟΠΥΥ, διότι βασική του στόχευση είναι όχι να πάρει υπ’ όψιν
του έγκυρες µελέτες ιατρικές, επιστηµονικές αλλά και κοστολο-
γικές, αλλά κύριο µέληµά του είναι το πώς θα µειώσει τη δηµόσια
δαπάνη για την υγειονοµική περίθαλψη.

(Στο σηµείο αυτό την Προεδρική Έδρα καταλαµβάνει ο Γ’ Αν-
τιπρόεδρος της Βουλής κ. ΧΡΗΣΤΟΣ ΜΑΡΚΟΓΙΑΝΝΑΚΗΣ)

Το βασικό είναι η µεγαλύτερη οικονοµική επιβάρυνση των
ασφαλισµένων και των ασθενών για παροχές υγείας και φάρ-
µακα, που αναγκάζονται να πληρώνουν από την τσέπη τους. Βε-
βαίως, φτάσαµε και σε έναν ελλειµµατικό προϋπολογισµό του
ΕΟΠΥΥ.

Δεν είναι λάθος να έχεις ενιαίο δηµόσιο φορέα υγείας. Είναι
σωστό να έχεις σε µία χώρα, σε κάθε χώρα -και στην Ελλάδα-
ενιαίο δηµόσιο φορέα υγείας, που να στηρίζεται οικονοµικά από
τον κρατικό προϋπολογισµό, να αναβαθµίζεται, να έχει υπηρε-
σίες επαρκείς και ποιοτικές. Όµως, µε τον τρόπο που στήθηκε ο
ΕΟΠΥΥ και υπηρετώντας τις µνηµονιακές ανάγκες, έφτασαν οι
ασφαλισµένοι να βιώνουν καθηµερινά τεράστιες ελλείψεις σε
γιατρούς και υγειονοµικούς, λόγω των µνηµονιακών στόχων,
όπως είπα παραπάνω, της µείωσης των προσλήψεων σε ασφα-
λιστικά ταµεία και νοσοκοµεία, που είναι ήδη υποστελεχωµένα.
Δεν ήρθε από τον ουρανό ότι είναι λιγότερο το προσωπικό του
ΕΟΠΥΥ από αυτό το οποίο είναι αναγκαίο. Είναι οι µνηµονιακές
πολιτικές περιορισµού των προσλήψεων «ένας προς πέντε» που
οδηγούν σ’ αυτήν την κατάσταση.

Επίσης, µε πρόσχηµα την πάταξη της διαφθοράς και της σπα-
τάλης στο χώρο του φαρµάκου, εκατοντάδες φάρµακα έχουν
εξαιρεθεί από τις λίστες συνταγογράφησης, την ίδια στιγµή που
κερδοσκοπικά συµφέροντα κάνουν πάρτι ή προτιµούν, αυτές οι
επιχειρήσεις αντί να διαθέτουν φάρµακα στα φαρµακεία, να τα
εξάγουν στο εξωτερικό για να έχουν µεγαλύτερα κέρδη. Ταυτό-
χρονα, λόγω του τρόπου µε τον οποίο λειτουργεί ο ΕΟΠΥΥ,
έχουµε κρούσµατα όπου σε ασφαλισµένους ασθενείς µε χρόνιες
ασθένειες, νεφροπαθείς, διαβητικοί, καρκινοπαθείς, να µπαίνει
σε άµεσο κίνδυνο η ζωή τους, γιατί δεν µπορούν να πάρουν τα
φάρµακά τους, δεν πληρώνει τα φαρµακεία ο ΕΟΠΥΥ κι αυτά δεν
δέχονται να τα δώσουν µε πίστωση και γιατί δεν µπορούν να πά-
ρουν και τα αναγκαία αναλώσιµα για την ασθένειά τους και αναγ-
κάζονται να πληρώσουν από την τσέπη τους, όταν κι εφόσον
έχουν.

Τέλος, ήθελα να πω ότι, ανεξάρτητα από την εικόνα που πα-
ρουσιάζει σήµερα ο ΕΟΠΥΥ και ανεξάρτητα από τις δραµατικές
και ανθρωποκτόνες πολλές φορές ελλείψεις κάλυψης των αναγ-
κών των ασφαλισµένων σε υπηρεσίες υγείας και φάρµακα, ένα
πολύ βασικό πρόβληµα είναι ότι οδηγείται κυριολεκτικά σε χρε-
οκοπία, αφού από τη σύστασή του έχει ξεκινήσει µε πρωτογενές
έλλειµµα 1,3 δισεκατοµµύρια ευρώ και µε συσσωρευµένο έλ-
λειµµα 3,5 δισεκατοµµύρια ευρώ, γιατί µεταφέρθηκαν σε αυτόν
τα ελλείµµατα των ασφαλιστικών ταµείων, ενώ η προϋπολογι-

σµένη χρηµατοδότησή του, που ήταν 0,6% του ΑΕΠ, µειώθηκε
µε το δεύτερο µνηµόνιο και το νέο µεσοπρόθεσµο πρόγραµµα
στο 0,4% του ΑΕΠ, µε αποτέλεσµα ο ΕΟΠΥΥ να πάρει 500 εκα-
τοµµύρια ευρώ περίπου λιγότερα από κρατική χρηµατοδότηση
το 2012, ενώ από τις ασφαλιστικές εισφορές, που είχε προϋπο-
λογίσει στα 4,5 µε 5 δισεκατοµµύρια για το 2012, φαίνεται ότι -
στην καλύτερη περίπτωση- θα συγκεντρώσει 3 µε 3,2
δισεκατοµµύρια, µε αποτέλεσµα να πάει να κλείσει φέτος µε ελ-
λείµµατα -χωρίς να υπολογίζουµε τα συσσωρευµένα- ύψους 2,2
δισεκατοµµυρίων ευρώ. Και βέβαια, αυτός είναι ο αντίκτυπος και
των πολιτικών που εφαρµόζονται, γιατί, όταν έχεις πολύ µεγάλη
ανεργία, ενάµισι εκατοµµύριο ανέργους, όταν έχεις µειωµένους
µισθούς, όταν έχεις µεγάλη εισφοροδιαφυγή, όταν έχεις συνο-
λική επέκταση και γενίκευση ελαστικών µορφών εργασίας, µει-
ώνονται και τα έσοδα των ασφαλιστικών ταµείων και του ΕΟΠΥΥ
από ασφαλιστικές εισφορές.

ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Χρήστος Μαρκογιαννάκης): Στη δευτερολο-
γία σας τα υπόλοιπα.

ΔΗΜΗΤΡΙΟΣ ΣΤΡΑΤΟΥΛΗΣ: Τέλειωσα. Κλείνω µε µία κου-
βέντα µόνο.

Αυτό έχει αποτέλεσµα και οι δείκτες υγείας να έχουν επιβα-
ρυνθεί στη χώρα µας, να έχουµε περισσότερες ασθένειες και
νέες ασθένειες να εξαπλώνονται, λιγότερους γιατρούς και πε-
ρισσότερες περικοπές και άλλα πράγµατα.

Τώρα, για να κλείσω, κύριε Πρόεδρε, ο ΣΥΡΙΖΑ-Ενωτικό Κοι-
νωνικό Μέτωπο αγωνίζεται για έναν ενιαίο και δηµόσιο φορέα
υγειονοµικής περίθαλψης µε δωρεάν και ισότιµη πρόσβαση όλων
των κατοίκων της χώρας µας σε επαρκείς και ποιοτικές υπηρε-
σίες. Προϋπόθεση για την υλοποίηση αυτού του στόχου -το εί-
παµε, το επαναλαµβάνουµε και θα το επαναλαµβάνουµε χίλιες
φορές- είναι η εγκατάλειψη των βάρβαρων µνηµονιακών πολιτι-
κών της λιτότητας, της ύφεσης και της ανεργίας. Σε κάθε περί-
πτωση ο κρατικός προϋπολογισµός πρέπει να εγγυηθεί την
επαρκή δηµόσια χρηµατοδότηση της δηµόσιας υγείας και ειδικά
του ΕΟΠΥΥ για να καλυφθούν, πρώτα απ’ όλα, οι απώλειες των
εσόδων. Για τον ΕΟΠΥΥ συγκεκριµένα ο ΣΥΡΙΖΑ- Ενωτικό Κοινω-
νικό Μέτωπο προτείνει να έχει µόνιµη και σταθερή χρηµατοδό-
τηση από τον κρατικό προϋπολογισµό, που να είναι επαρκής γι’
αυτόν και πρέπει να είναι στο 1% του ΑΕΠ ετήσια και τουλάχι-
στον για φέτος ή στις αρχές του 2013 να χρηµατοδοτηθεί έκτα-
κτα από τον κρατικό προϋπολογισµό, γιατί αλλιώς θα
καταρρεύσει και µε την κατάρρευσή του θα καταπλακώσει και
ασφαλισµένους και γιατρούς και τη δηµόσια υγεία και όλη την
Ελλάδα.

Ευχαριστώ πολύ, κύριε Πρόεδρε.
(Χειροκροτήµατα από την πτέρυγα του ΣΥΡΙΖΑ-ΕΚΜ)

ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Χρήστος Μαρκογιαννάκης): Ευχαριστώ. 
Κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, γίνεται γνωστό στο Σώµα ότι

από τα άνω δυτικά θεωρεία παρακολουθούν τη συνεδρίαση,
αφού ξεναγήθηκαν στην έκθεση της αίθουσας «ΕΛΕΥΘΕΡΙΟΣ
ΒΕΝΙΖΕΛΟΣ» και ενηµερώθηκαν για την ιστορία του κτηρίου και
τον τρόπο οργάνωσης και λειτουργίας της Βουλής, είκοσι εννέα
µαθητές και µαθήτριες και τέσσερις εκπαιδευτικοί από το 4ο Γυ-
µνάσιο Νέας Σµύρνης.

(Χειροκροτήµατα απ’ όλες τις πτέρυγες της Βουλής)
Επίσης, παρακολουθούν τη συνεδρίαση, αφού συµµετείχαν

στο εκπαιδευτικό πρόγραµµα «Εργαστήρι Δηµοκρατίας» που ορ-
γανώνει το Ίδρυµα της Βουλής, δεκαπέντε µαθητές και µαθή-
τριες και ένας εκπαιδευτικός από το 7ο Δηµοτικό Σχολείο
Αθήνας.

Η Βουλή τούς καλωσορίζει. Σας ευχόµαστε καλές γιορτές,
παιδιά.

(Χειροκροτήµατα απ’ όλες τις πτέρυγες της Βουλής)
ΑΝΔΡΕΑΣ ΛΟΒΕΡΔΟΣ: Κύριε Πρόεδρε, µπορώ να πω κάτι;
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Χρήστος Μαρκογιαννάκης): Κύριε Λοβέρδο,

τι συµβαίνει;
ΑΝΔΡΕΑΣ ΛΟΒΕΡΔΟΣ: Τίποτα, κύριε Πρόεδρε, απλώς έχω δι-

καίωµα βάσει του άρθρου 136 του Κανονισµού ως πρώην Υπουρ-
γός να πάρω το λόγο µετά το πέρας της συνεδρίασης. 

ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Χρήστος Μαρκογιαννάκης): Ναι, στο τέλος.
ΑΝΔΡΕΑΣ ΛΟΒΕΡΔΟΣ: Αναρωτιέµαι αν θα ήταν κατά τη
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γνώµη σας δόκιµο µετά τον Υπουργό, µετά και τους Κοινοβου-
λευτικούς Εκπροσώπους και πριν από τις δευτερολογίες των συ-
ναδέλφων…

ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Χρήστος Μαρκογιαννάκης): Ας προχωρήσει
λίγο η συνεδρίαση και βλέπουµε. Πάντως, ο Κανονισµός λέει στο
τέλος της συζήτησης.

ΑΝΔΡΕΑΣ ΛΟΒΕΡΔΟΣ: Το λέει. Έχετε απόλυτο δίκιο.
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Χρήστος Μαρκογιαννάκης): Εντάξει. Ας

ακούσουµε, λοιπόν, και τους υπόλοιπους συναδέλφους και τον
Υπουργό και µετά βλέπουµε. Ευχαριστώ.

ΑΝΔΡΕΑΣ ΛΟΒΕΡΔΟΣ: Ευχαριστώ.
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Χρήστος Μαρκογιαννάκης): Το λόγο έχει ο

κ. Ανδρέας Ξανθός για πέντε λεπτά.
ΑΝΔΡΕΑΣ ΞΑΝΘΟΣ: Ευχαριστώ, κύριε Πρόεδρε.
Πριν από ένα χρόνο δηµιουργήθηκε ο ΕΟΠΥΥ µε τυµπανο-

κρουσίες ως µια µεταρρυθµιστική τοµή στο σύστηµα υγείας που
θα βοηθούσε στον εξορθολογισµό και τον έλεγχο του κόστους.
Βεβαίως, ξεκίνησε εγγενώς υπονοµευµένος από τα προηγού-
µενα χρέη των τεσσάρων µεγάλων ταµείων και ταυτόχρονα µε
60% λιγότερη χρηµατοδότηση από τον κρατικό προϋπολογισµό
και µε 25% λιγότερα έσοδα προϋπολογισθέντα σε σχέση µε την
προηγούµενη χρονιά, λόγω της ανεργίας βεβαίως και της ανα-
σφάλιστης εργασίας. Με αυτές τις επιλογές σε έναν ευαίσθητο
τοµέα που υπάρχει σε µεγάλο βαθµό ανελαστική ζήτηση, η κα-
ταστροφική πορεία ήταν προδιαγεγραµµένη. 

Αυτές οι επιλογές οδήγησαν στο σηµερινό αδιέξοδο του ορ-
γανισµού, δηλαδή στην πλήρη οικονοµική χρεοκοπία και στην
άτυπη στάση πληρωµών προς τους υγειονοµικούς και τους λοι-
πούς παρόχους υγείας. Έτσι φέτος το έλλειµµα του ΕΟΠΥΥ θα
ξεπεράσει τα 2,2 µε 2,5 δισεκατοµµύρια ευρώ και µαζί µε τα συσ-
σωρευµένα χρέη τον καθιστά παντελώς αναξιόπιστο απέναντι σε
όσους έχουν συµβληθεί µαζί του, σε αντίθεση µε την εικόνα του
ισχυρού µονοψώνιου που προσπαθεί να παρουσιάσει η Κυβέρ-
νηση. 

Όλες οι προβλέψεις του Υπουργείου για τις δαπάνες έπεσαν
έξω, όπως έχει πέσει τελείως έξω κάθε πρόβλεψη της Κυβέρνη-
σης και της τρόικας για την ύφεση. Ειδικά, οι δαπάνες για εργα-
στηριακές παρακλινικές εξετάσεις έχουν ξεφύγει ακριβώς λόγω
της απαξίωσης των εργαστηρίων του ΙΚΑ και της µετάγγισης δη-
µόσιων πόρων στις αλυσίδες ιδιωτικών διαγνωστικών κέντρων,
που απορροφούν σήµερα το 75% της ζήτησης και βεβαίως δια-
θέτουν ισχυρή πολιτική επιρροή.

Παρά τις καθησυχαστικές διαβεβαιώσεις του Υπουργείου
Υγείας, ότι ο ΕΟΠΥΥ θα στηριχθεί και θα σταθεί στα πόδια του,
αυτό που βλέπουµε είναι προϊούσα κατάρρευση. Σήµερα, ένα
χρόνο µετά, κανείς δεν µπορεί να αµφιβάλλει. Ο ΕΟΠΥΥ ήταν µία
µνηµονιακή επιλογή δραστικής περικοπής της ασφαλιστικής δα-
πάνης υγείας και µετακύλησης ενός µεγάλου µέρους του κό-
στους στους ίδιους τους ασφαλισµένους. Ήταν ένα πολύ καλά
µελετηµένο σχέδιο διάλυσης της δηµόσιας ιατροφαρµακευτικής
περίθαλψης, γιατί πολύ απλά αυτή θεωρείται δηµοσιονοµικό βα-
ρίδι και για να ανακάµψει η οικονοµία πρέπει σιγά-σιγά να το ξε-
φορτωθούµε. 

Τα αποτελέσµατα τα ξέρουµε πια πολύ καλά. Οι πολίτες πλη-
ρώνουν από την τσέπη τους δυσβάστακτα ποσά. Επιβαρύνονται
συνεχώς οι πλέον αδύναµες και ευπαθείς οµάδες του πληθυ-
σµού και αυξάνεται συστηµατικά η συµµετοχή των ασφαλισµέ-
νων στη δαπάνη για υλικά και θεραπευτικά µέσα εντελώς
απαραίτητα για την επιβίωση µεγάλων κατηγοριών χρονίως πα-
σχόντων. Πρόκειται στην πραγµατικότητα για µια άτυπη ιδιωτι-
κοποίηση της ασφάλισης υγείας των εργαζοµένων. 

Για τους άνεργους και τους ανασφάλιστους ούτε λόγος. Ευ-
τυχώς υπάρχει και η κοινωνική αλληλεγγύη και µε τα κοινωνικά
ιατρεία-φαρµακεία, που έχουν πολλαπλασιαστεί σε όλη τη χώρα,
καλύπτεται ένα σηµαντικό κενό ιατρικής παρακολούθησης και
φαρµακευτικής περίθαλψης όσων είναι θεσµικά αποκλεισµένοι
από το δηµόσιο σύστηµα υγείας. 

Μόνο που η κοινωνική αλληλεγγύη δεν φτάνει. Οι ανασφάλι-
στοι αυξάνονται µε εκρηκτικούς ρυθµούς, πρωτοφανείς για ευ-
ρωπαϊκή χώρα και αναδεικνύουν την επείγουσα ανάγκη να
αντιµετωπιστεί ως ύψιστη πολιτική προτεραιότητα η καθολική κά-

λυψη της υγειονοµικής περίθαλψης όλων των πολιτών που ζουν
στη χώρα, χωρίς διακρίσεις και ανεξάρτητα από την εργασιακή
ή ασφαλιστική τους κατάσταση. 

Σήµερα η πραγµατική απειλή για την κοινωνία είναι το ίδιο το
µνηµόνιο, είναι η βαρβαρότητα της φτώχειας, της ανέχειας και
του κοινωνικού δαρβινισµού. Γιατί, όταν όλο το µνηµονιακό πε-
ριβάλλον είναι ανθυγιεινό, όταν όλοι οι κοινωνικοί προσδιοριστές
της υγείας, η εργασία, το εισόδηµα, η στέγη, η διατροφή, η θέρ-
µανση, η ασφάλεια για το αύριο, η ψυχική ισορροπία, η κοινωνι-
κότητα και ο αυτοσεβασµός υποβαθµίζονται και την ίδια ώρα η
δηµόσια περίθαλψη καταρρέει, τότε η εξόντωση των πιο αδύνα-
µων και ευάλωτων οµάδων του πληθυσµού δεν είναι σενάριο επι-
στηµονικής ή αντιπολιτευτικής φαντασίας, αλλά ζοφερή και
ρεαλιστικότατη προοπτική.

Ποια είναι κατά τη γνώµη µας τα στοιχεία µιας εναλλακτικής
λύσης; 

Πρώτον, είναι η οικονοµική διάσωση και η ριζική αναµόρφωση
του ΕΟΠΥΥ, έτσι ώστε να παίξει το ρόλο ενός ενιαίου φορέα
υγείας που οργανώνει και εγγυάται αξιοπρεπείς εξωνοσοκοµει-
ακές υπηρεσίες και δεν µεσολαβεί απλώς στην αγορά, χωρίς φυ-
σικά άλλη επιβάρυνση των ασφαλισµένων, χωρίς αύξηση της
συµµετοχής µε εισοδηµατικά κριτήρια και χωρίς να οδηγηθούν
στη χρεοκοπία οι αυτοαπασχολούµενοι υγειονοµικοί. Αυτό µπο-
ρεί να γίνει µόνο µε σταθερή χρηµατοδότηση από τον κρατικό
προϋπολογισµό, µέσω ενός δίκαιου φορολογικού συστήµατος,
µε συστηµατικό έλεγχο της συνταγογραφίας και των εργαστη-
ριακών εξετάσεων και κυρίως µε αξιόπιστα διαγνωστικά και θε-
ραπευτικά πρωτόκολλα. 

Και δεύτερον, είναι η ολική στροφή στην πρωτοβάθµια φρον-
τίδα υγείας ως βασικού πυλώνα του ΕΣΥ, µε πρωτογενή πρό-
ληψη και αγωγή υγείας, µε οικογενειακούς γιατρούς αποκλειστι-
κής απασχόλησης, µε αναβάθµιση και όχι µε αφαίµαξη των κέν-
τρων υγείας από προσωπικό, µε λειτουργία κέντρων υγείας αστι-
κού τύπου σε συνέργεια µε τα πολυϊατρεία του ΙΚΑ και, τέλος,
µε λειτουργικό και θεσµικό περιορισµό της δραστηριότητας του
επιχειρηµατικού τοµέα στο χώρο της διάγνωσης, θεραπείας και
αποκατάστασης. 

Αυτό το µοντέλο, πέρα από το ότι είναι πιο ανθρώπινο για τον
ασθενή και πιο αποτελεσµατικό ιατρικά, µπορεί να είναι και πολύ
φθηνότερο από το σηµερινό. 

Μόνο που, για να υλοποιηθεί ένα τέτοιο σχέδιο, χρειάζεται
ανατροπή του ασφυκτικού µνηµονιακού πλαισίου, που παράγει
κοινωνική καταστροφή και απόγνωση, απαιτείται µια άλλη δια-
χείριση του χρέους και βεβαίως µια άλλη διακυβέρνηση, στηριγ-
µένη στους αγώνες του λαού, µε απόλυτη προτεραιότητα την
επιβίωση και την αξιοπρέπεια του κόσµου της εργασίας, τις κοι-
νωνικές ανάγκες, τα συλλογικά αγαθά και το δηµόσιο συµφέρον. 

(Χειροκροτήµατα από την πτέρυγα του ΣΥΡΙΖΑ-ΕΚΜ)
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Χρήστος Μαρκογιαννάκης): Ευχαριστούµε,

κύριε συνάδελφε.
Το λόγο έχει η Βουλευτής κ. Μαρία Μπόλαρη για πέντε λεπτά.
ΜΑΡΙΑ ΜΠΟΛΑΡΗ: Ευχαριστώ, κύριε Πρόεδρε.
Θα ήθελα να πω ότι η σηµερινή συζήτηση µπορεί να έχει και

τίτλο: «Ενώ οι στόχοι του µνηµονίου πιάνονται, το 30% του πλη-
θυσµού είναι αποκλεισµένο από τους θεσµούς υγείας». 

Από αυτήν την άποψη, κύριε Αναπληρωτά Υπουργέ Υγείας,
θέλω να σας ρωτήσω ειλικρινά, για ποιο λόγο πανηγυρίσατε στο
πρόσφατο πανελλήνιο συνέδριο που οργάνωσε η Εθνική Σχολή
Δηµόσιας Υγείας, για ποιο λόγο πανηγυρίσατε χθες σε όλα τα
κανάλια για την εγκατάσταση των τριών δηµόσιων πια τηλεφω-
νικών γραµµών, όταν το προηγούµενο διάστηµα ζήσαµε, όχι
µόνο εµείς αλλά και οι ηλικιωµένοι άνθρωποι, τον εξευτελισµό
και την εκµετάλλευση των ιδιωτικών τηλεφωνικών γραµµών. Γιατί
λοιπόν πανηγυρίζετε, όταν, ενώ από τις 7-9-2011 ο κ. Λοβέρδος
έλεγε ότι όλα τα ταµεία θα θέλουν να ενταχθούν στον καινούργιο
οργανισµό, τον ΕΟΠΥΥ, σήµερα βλέπουµε να δίνουν µάχη ταµεία
για να µην ενταχθούν, όχι γιατί θεωρούν τους εαυτούς τους προ-
νοµιούχους, αλλά γιατί µαζί και µε αυτούς που δέχονται τις υπη-
ρεσίες περίθαλψης του ΕΟΠΥΥ ξέρουν ότι η κατάσταση είναι
τραγική; Είναι χαρακτηριστικό ότι το 59% σήµερα δεν χρησιµο-
ποιεί τις υπηρεσίες υγείας κι ένα 42% πολλές φορές προσφεύγει
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σε ιδιωτικούς γιατρούς. Αυτοί ίσως ακόµη µπορούν να πληρώ-
νουν.

Έρχοµαι όµως σε αυτό το 30% που είναι αποκλεισµένο. Ποιοι
είναι αυτοί; Είναι νέοι που η ανεργία τους έχει φτάσει στο 55%
του πληθυσµού της νεολαίας. Είναι νέοι εργαζόµενοι µέχρι είκοσι
εννέα χρόνων, που, ακόµα κι αν βρίσκουν δουλειά, το 62% από
αυτούς είναι ανασφάλιστοι. Είναι άλλοι εργαζόµενοι µεγαλύτε-
ρης ηλικίας, που -µε το σωρό των νόµων που έχετε ψηφίσει σ’
αυτήν εδώ τη Βουλή και µε το τρίτο µνηµόνιο- βρίσκονται στο
έλεος των εργοδοτών, στην αδήλωτη εργασία και στην απλή-
ρωτη εργασία. Είναι µακροχρόνια άνεργοι, είναι άνθρωποι που
φτάνουν να απολύονται στα πενήντα πέντε, ενώ έχουν πληρώσει
χρόνια ασφαλιστικών εισφορών και πετιούνται έξω από κάθε δυ-
νατότητα περίθαλψης και πρόσβασης στα νοσοκοµεία. Τέλος,
είναι µετανάστες που δεν τους δόθηκε ποτέ η ευκαιρία για νό-
µιµη εργασία, που αποκλείετε και αυτούς και που τελικά πανη-
γυρίζετε για το γεγονός ότι οι δαπάνες για την περίθαλψή τους,
των ανασφάλιστων µεταναστών, έχει πέσει στο 1/6 από το 2010
µέχρι σήµερα. 

Παρ’ όλα αυτά, επειδή δεν είστε ικανοποιηµένοι, απ’ ό,τι µά-
θαµε µε ΦΕΚ και από καταστάσεις που συµβαίνουν στο Νοσοκο-
µείο «Αλεξάνδρα», µετανάστριες υπόκεινται σε διπλάσια νοσήλια
από τις Ελληνίδες που πηγαίνουν εκεί για τοκετό. 

Θα ήθελα να ρωτήσω, κύριε Υπουργέ, ποιο είναι τελικά αυτό
το 95% των ασφαλισµένων που καλύπτει ο ΕΟΠΥΥ. Να µας το
δώσετε σε νούµερο, γιατί µε αυτήν την τεράστια έκρηξη της
ανεργίας, της ανασφάλιστης εργασίας, ειλικρινά θέλουµε να µά-
θουµε σε ποιο ακριβώς σηµείο βρίσκεται η ασφαλισµένη εργα-
σία. 

Τελειώνοντας, θα ήθελα να κάνω δυο επισηµάνσεις. 
Η πρώτη είναι η εξής: Ενώ εκδιώξατε από την αγορά εργασίας,

από το δικαίωµα στην εργασία, εκατοµµύρια ανθρώπους, τώρα
επιπλέον τους τιµωρείτε, απαγορεύοντάς τους να έχουν πρό-
σβαση υγείας, να έχουν πρόσβαση στο αγαθό της υγείας. Τον
Ιούνιο ο κ. Γιούνκερ µάς έλεγε ότι «δεν θα αφήσουµε την Ελλάδα
να είναι σε ανθρωπιστική κρίση». Όπως όλοι καταλαβαίνουµε, σε
µια χώρα που υπάρχουν ανεµβολίαστα παιδιά, η ανθρωπιστική
κρίση είναι εδώ. 

Ευτυχώς, κύριοι της Κυβέρνησης και της συγκυβέρνησης, που
υπάρχουν οι αγώνες των εργαζόµενων στο χώρο της υγείας, στο
χώρο του φαρµάκου και σταµατούν τον κατήφορό σας. 

Ευτυχώς που υπάρχουν οι δράσεις των λαϊκών συνελεύσεων
για δωρεάν πρόσβαση σε δηµόσια νοσοκοµεία και, ευτυχώς, που
υπάρχουν κοινωνικά ιατρεία και φαρµακεία για να σώσουν από
αυτήν την ανθρωπιστική κρίση όσο µπορούν, γιατί καταλαβαί-
νουµε ότι σε µια τέτοια περίοδο αυτό που απαιτείται είναι κοινω-
νικό κράτος και όχι η κατάργηση του κοινωνικού κράτους που
εσείς επιδιώκετε.

(Στο σηµείο αυτό κτυπάει το κουδούνι λήξεως του χρόνου οµι-
λίας της κυρίας Βουλευτού) 

Παρακαλώ την ανοχή σας για ένα λεπτό, κύριε Πρόεδρε.
Τελειώνοντας, λοιπόν, επαναλαµβάνω τα αιτήµατα του ΣΥ-

ΡΙΖΑ-ΕΚΜ για έκτακτη επιχορήγηση, για µόνιµη και σταθερή χρη-
µατοδότηση στο 1% του ΑΕΠ και για άµεσα, µόνιµα µέτρα για
τους ανασφάλιστους, τους άπορους, χωρίς όρους και προϋπο-
θέσεις. 

Θα παλέψουµε για όλα αυτά. Θα παλέψουµε για να φύγετε µία
ώρα αρχύτερα, διότι φέρνετε την καταστροφή στο πολυτιµότερο
αγαθό, που είναι η υγεία.

(Χειροκροτήµατα από την πτέρυγα του ΣΥΡΙΖΑ-ΕΚΜ)
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Χρήστος Μαρκογιαννάκης): Σας ευχαριστώ

πολύ.
Το λόγο έχει ο κ. Κωνσταντίνος Ζαχαριάς για πέντε λεπτά.
ΚΩΝΣΤΑΝΤΙΝΟΣ ΖΑΧΑΡΙΑΣ: Ευχαριστώ, κύριε Πρόεδρε.
Οι επιπτώσεις του µνηµονίου και των δανειακών συµβάσεων

στην κοινωνική και οικονοµική ζωή της χώρας δηµιουργούν συν-
θήκες οξείας αποσύνθεσης του κοινωνικού ιστού. Ο δείκτης
ανεργίας τριπλασιάστηκε την τριετία 2009-2012 και τώρα ξε-
περνά το 25%. Το 20,1% του πληθυσµού, δηλαδή δύο εκατοµ-
µύρια διακόσιες χιλιάδες άτοµα, ζει κάτω από τα όρια της
φτώχειας, ενώ το 27,7%, δηλαδή τρία εκατοµµύρια περίπου, αν-

τιµετωπίζει το φάσµα της φτώχειας, το φάσµα του κοινωνικού
αποκλεισµού κατάµατα.

Άρα οι κοινωνικές ανισότητες διογκώνονται και οι όροι των δα-
νειακών συµβάσεων µας επιβάλλουν και στον τοµέα υγείας -τη
στιγµή που υπάρχουν φτωχοί άνθρωποι, εργαζόµενοι αποκλει-
σµένοι, 30% του πληθυσµού ανασφάλιστο- δραστική µείωση της
φαρµακευτικής δαπάνης -που µπορούσε να είναι και κάτι το επι-
θυµητό βέβαια- της δαπάνης για τη λειτουργία των νοσοκοµείων
-µε τα αποτελέσµατα που έχουν µε τις συγχωνεύσεις- και, κυ-
ρίως, τη µείωση της δαπάνης της κοινωνικής ασφάλισης της
υγείας.

Έτσι, λοιπόν, το µνηµονιακό σχέδιο κατεδάφισης του ΕΣΥ και
του κοινωνικού κράτους οδήγησε στη δηµιουργία του ΕΟΠΥΥ
προγραµµατισµένα και έχει οµολογηµένο στόχο τη δραστική µεί-
ωση των δαπανών και µετακύλιση στις τσέπες του πολίτη των
δαπανών για την υγεία, των καταστροφικών δαπανών πια για την
υγεία και το βαλάντιο και µάλιστα την ώρα που ο ευάλωτος ασθε-
νής ψάχνει εναγωνίως να βρει ένα αποκούµπι για να φροντίσει
την υγεία του.

Όταν στις 29 Σεπτεµβρίου, κύριε Πρόεδρε, καταθέσαµε την
επερώτηση, τότε αναφερόµασταν -και φαίνεται στο κείµενο- στο
15% της συµµετοχής στις εργαστηριακές εξετάσεις που έχει επι-
βληθεί στους ασφαλισµένους από την έναρξη του ΕΟΠΥΥ.
Πολλά από τα ταµεία αυτά δεν πλήρωναν καθόλου εργαστηρια-
κές εξετάσεις, ενώ άλλα είχαν µικρότερη συµµετοχή. Ήταν 15%,
λοιπόν, πριν από το µεσοπρόθεσµο που συζητήσαµε πριν από
ένα µήνα. Τώρα πια η συµµετοχή των ασφαλισµένων είναι 30%,
του ΟΓΑ 50% και αυτό και µόνο δείχνει το µέγεθος της κατάρ-
ρευσης, της συντριβής πραγµατικά της πρωτοβάθµιας φροντί-
δας υγείας.

Ενώ το 2012 τελειώνει, µπορούµε να ανασκοπήσουµε την πο-
ρεία του ΕΟΠΥΥ και µπορούµε να πούµε µέσα από τις αναρίθ-
µητες ανακοινώσεις φορέων και συλλογικοτήτων, µέσα από την
καταγραµµένη και δηµοσιευµένη ταλαιπωρία εκατοµµυρίων
ασφαλισµένων και χιλιάδων φαρµακοποιών, ότι πραγµατικά
υπάρχει σοβαρότατο πρόβληµα αποσάθρωσης και του ελάχι-
στου κοινωνικού κράτους και κίνδυνος ολοκληρωτικής κατάρ-
ρευσης της πρωτοβάθµιας φροντίδας υγείας. Μπορούµε να
αξιολογήσουµε και τον ΕΟΠΥΥ µέσα από τις αµήχανες δηλώσεις
των κυβερνητικών στελεχών και τις αντίστοιχες υπουργικές απο-
φάσεις για µειώσεις και περικοπές.

Η κυβερνητική πολιτική στον τοµέα της πρωτοβάθµιας φρον-
τίδας είναι πραγµατικά αδιέξοδη. Δεν υπάρχει πλέον ούτε συζή-
τηση για πολιτικές πρόληψης και προαγωγής υγείας. Μπορεί
αποσπασµατικά να αναζητούνται κάποια χρηµατοδοτηµένα προ-
γράµµατα για την αντιµετώπιση, παραδείγµατος χάριν, χρόνιων
ασθενειών, αλλά έχουµε ένα από τα χαµηλότερα ποσοστά εµβο-
λιαστικής κάλυψης µεταξύ των χωρών του ΟΟΣΑ και ένα από τα
υψηλότερα ποσοστά έκθεσης σε κρίσιµους παράγοντες κινδύ-
νου, όπως το κάπνισµα, τα καρδιαγγειακά, η παχυσαρκία, η έλ-
λειψη φυσικής άσκησης, τα τροχαία.

Άρα έχουµε ανεµβολίαστα παιδιά κι ας υπόσχεται το Υπουρ-
γείο Υγείας εµβολιασµούς µέσω των διευθύνσεων υγείας των πε-
ριφερειών. Τα ταµεία είναι άδεια. Τα παιδιά των ανασφάλιστων
γονέων µόνο στην κοινωνική αλληλεγγύη µπορούν να στηριχ-
θούν. Κι όχι µόνο τα παιδιά αλλά και το ένα τρίτο του ανασφάλι-
στου πληθυσµού. 

Θα ήθελα να συνεχίσω και να δείξω τα προβλήµατα σε έναν
πολυδιαφηµισµένο στόχο της πρωτοβάθµιας φροντίδας, την αλ-
λαγή µε την ηλεκτρονική συνταγογράφηση και να δούµε πώς
έχει συγκροτηθεί και τι έχει απορροφήσει αυτό το διάτρητο σύ-
στηµα, το οποίο ταλαιπωρεί εκατοµµύρια από τους ασφαλισµέ-
νους. 

Έχει απορροφήσει, λοιπόν, τριάντα εκατοµµύρια ευρώ, ένα
σηµαντικό κονδύλι από το ΕΣΠΑ στον αρχικό προϋπολογισµό,
πέραν του πιλοτικού, το 2010, είκοσι εκατοµµύρια ευρώ για την
παροχή ψηφιακών υπηρεσιών του Υπουργείου Υγείας, πενήντα
εκατοµµύρια ευρώ από ψηφιακές παρεµβάσεις για την αναβάθ-
µιση της επιχειρησιακής λειτουργίας των µονάδων υγείας και την
παρακολούθηση των προµηθειών των δηµόσιων νοσοκοµείων. 

(Στο σηµείο αυτό κτυπάει το κουδούνι λήξεως του χρόνου οµι-
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λίας του κυρίου Βουλευτή) 
Κύριε Πρόεδρε, θα χρειαστώ λίγο χρόνο. 
Μάλλον θα έπρεπε όλα να λειτουργούν άψογα. Παρ’ όλα αυτά,

τίποτε δεν έχει υλοποιηθεί επαρκώς, µε αποτέλεσµα την ταλαι-
πωρία όλων των ασφαλισµένων. 

Μάλιστα έχουµε κι εδώ εθνικούς εργολάβους. Έχουµε απευ-
θείας αναθέσεις, όπως για παράδειγµα το ότι στις 18 Απριλίου
2012 έγινε η ανάθεση στην εταιρεία «UNI SYSTEMS Α.Ε.» για τα
πληροφοριακά έργα του δηµοσίου στον τοµέα της ηλεκτρονικής
συνταγογράφησης. 

Θα ήθελα να πω ότι όλα αυτά πρέπει να ανατραπούν. Δεν
υπάρχει ελπίδα στον εργαζόµενο, δεν υπάρχει ελπίδα στο λαό
µας, εάν οι πολιτικές αυτές του µνηµονίου, οι πολιτικές της τρι-
κοµµατικής Κυβέρνησης δεν ανατραπούν. Ο ΣΥΡΙΖΑ θα παλέψει
µαζί τους, για να µπορέσουν να έχουν το δικαίωµα στην υγεία,
µαζί µε τα καθολικά, εργασιακά και τα ανθρώπινα δικαιώµατά
τους.

Ευχαριστώ πολύ.
(Χειροκροτήµατα από την πτέρυγα του ΣΥΡΙΖΑ-ΕΚΜ)

ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Χρήστος Μαρκογιαννάκης): Ευχαρι-
στούµε, κύριε συνάδελφε. 

Το λόγο έχει ο κ. Κωνσταντίνος Μπάρκας για πέντε λεπτά.
ΚΩΝΣΤΑΝΤΙΝΟΣ ΜΠΑΡΚΑΣ: Ευχαριστώ, κύριε Πρόεδρε.
Κύριε Υπουργέ, δυστυχώς δεν έχει περάσει πολύς καιρός από

τότε που συγκροτήθηκε αυτός ο οργανισµός και επιβεβαιώθηκαν
οι φόβοι που είχαµε. 

Αυτός ο οργανισµός δεν έγινε για να υπάρξει εξορθολογισµός,
δεν έγινε για να υπάρξει νοικοκύρεµα, δεν έγινε για να επιτευχ-
θούν οικονοµίες. Αυτός ο οργανισµός έγινε για να απαξιωθεί
δραµατικά η υγειονοµική περίθαλψη των ασφαλισµένων, για να
απόσχει, ουσιαστικά, η πολιτεία, το κράτος από τις υποχρεώσεις
του, για την υποχρηµατοδότηση της δωρεάν δηµόσιας υγειονο-
µικής περίθαλψης των πολιτών. 

Επίσης αποδείχθηκε από τη σύντοµη λειτουργία του µέχρι
τώρα ότι οξύνθηκαν οι ανισότητες στην πρόσβαση στο ύψιστο
κοινωνικό αγαθό, αυτό της υγείας. 

Σε αυτήν τη µικρή διάρκεια λειτουργίας του ΕΟΠΥΥ παρατη-
ρείται να αποδιαρθρώνονται, να συρρικνώνονται και να καταρ-
γούνται οι βασικές δοµές για την υγειονοµική περίθαλψη, σε µια
περίοδο, µάλιστα, που χρειαζόµασταν περισσότερο αυτές τις
δοµές της υγειονοµικής περίθαλψης, σε µια περίοδο εφαρµογής
µνηµονιακών πολιτικών που, εκτός των άλλων, οδηγούν σε έκ-
πτωση της υγείας του ελληνικού λαού. 

Ο ΕΟΠΥΥ λειτουργεί σαν µηχανή του κιµά για τους ασφαλι-
σµένους. Οι ίδιοι οι ασφαλισµένοι θα κληθούν να υπερκαλύψουν
το κόστος της απόσυρσης του κράτους από την επιχορήγηση
του οργανισµού, από το κόστος της διασπάθισης και της εξανέ-
µισης των εισφορών του από τα ασφαλιστικά ταµεία που τώρα
µπαίνουν στο σύστηµα. 

Ο ΕΟΠΥΥ µπορεί να καταρτίζει συµβάσεις και να δικαιολογεί
υπέρογκες δαπάνες προς τα µεγάλα ιδιωτικά κέντρα και θερα-
πευτήρια, ενώ την ίδια ώρα συµπιέζει το Εθνικό Σύστηµα Υγείας
και εξαθλιώνει τους ελεύθερους επαγγελµατίες, τους φαρµακο-
ποιούς και τους γιατρούς. Με αυτόν τον τρόπο κάνει αδύνατη τη
φαρµακευτική και υγειονοµική κάλυψη των ασθενών. 

Επειδή χθες σάς είδα να πανηγυρίζετε για τις τρεις γραµµές
που δηµιουργήσατε, αλήθεια θέλω να ρωτήσω: Είναι αρκετές
αυτές οι γραµµές;

Θέλω να σας θυµίσω τα εξής: Με τις ιδιωτικές γραµµές που
έως τώρα λειτουργούσαν οι ασθενείς αναγκάζονταν να πληρώ-
νουν για το τηλεφωνικό ραντεβού υπέρογκα ποσά, δεδοµένης
και της οικονοµικής συγκυρίας και της οικονοµικής τους κατά-
στασης. 

Η εξοικονόµηση πόρων της τάξης των εξήντα έως εβδοµήντα
εκατοµµυρίων ευρώ που έχει ανακοινωθεί από την κατάργηση
του 184 µετακυλίεται στους ασφαλισµένους ως νέο, δυσβάστα-
χτο χαράτσι.  

Οι ιδιωτικές εταιρίες των τηλεφωνικών ραντεβού κάνουν κα-
τάχρηση στο βωµό της κερδοφορίας και υπερχρεώνουν τους
ασφαλισµένους και τις οικογένειές τους, διότι για κάθε ασθενή
χρειάζεται και διαφορετική κλήση, διαφορετική χρέωση. Παρα-

δείγµατος χάριν, για ένα ζευγάρι ασφαλισµένων γίνονται δύο
χρεώσεις. Για ραντεβού τριών παιδιών στην ίδια οικογένεια γί-
νονται τρεις χρεώσεις.

Οι κεντρικές υπηρεσίες αδιαφορούν πλήρως και δεν ενηµερώ-
νουν τους ασφαλισµένους σε περίπτωση ακύρωσης του ραντε-
βού λόγω κανονικής άδειας ή ασθενείας του ιατρού. Και το
συχνότερο; Όταν ο γιατρός έχει εντολή να βρίσκεται ως µέλος
της επιτροπής στο ΚΕΠΑ, δεν ενηµερώνονται οι ασθενείς. Πολλοί
ασθενείς δεν κλείνουν ραντεβού, για να µη χρεωθούν το νέο χα-
ράτσι. 

Σε πρόσφατη έρευνα που παρουσίασε γνωστή εταιρεία δηµο-
σκοπήσεων για λογαριασµό της Εθνικής Σχολής Δηµόσιας
Υγείας και αφορούσε τον ΕΟΠΥΥ, αποκαλύφθηκε το τέλµα στο
οποίο έχει περιέλθει ο οργανισµός και η έντονη δυσαρέσκεια και
η οργή των πολιτών. Το 67,1% είναι δυσαρεστηµένο από τον
ΕΟΠΥΥ, γιατί αναγκάζεται να πληρώνει όλο και περισσότερα
χρήµατα από την τσέπη του, από τα τηλεφωνικά ραντεβού ως τα
φάρµακα και τις εξετάσεις, δηλαδή τα πάντα.

Αντιλαµβάνονται οι πολίτες ότι συµπιέζονται από άποψη υγει-
ονοµικής κάλυψης στις συµπληγάδες της υποχρηµατοδότησης
και της άκαµπτης πολιτικής στάσης για περικοπές των πάντων,
χωρίς µέτρο, χωρίς ειδικό σχεδιασµό και µελέτη, χωρίς πραγµα-
τική περιστολή της σπατάλης. 

Με τη συνέχιση της ακολουθούµενης µνηµονιακής πολιτικής
θα βρεθούµε µπροστά σε ραγδαία κατάρρευση των υγειονοµι-
κών δεικτών, σε µείωση του προσδόκιµου επιβίωσης, σε έξαρση
ξεχασµένων λοιµώξεων, όχι µόνο λόγω των ανεπαρκών εµβολια-
σµών, αλλά και λόγω της υποβάθµισης των συνθηκών ζωής των
ανθρώπων.

Θέλω να σας ρωτήσω, κύριε Υπουργέ: Πιστεύετε ότι µπορεί
ένας συνταξιούχος µε 400 ευρώ σύνταξη να παίρνει ακριβά φάρ-
µακα; Τι θα κάνει ένας άνεργος, αν προσβληθεί από µια σοβαρή
ασθένεια; Ξέρετε πόσοι άνθρωποι υποθεραπεύονται σήµερα,
ακριβώς επειδή δεν έχουν την οικονοµική δυνατότητα να αντα-
ποκριθούν στις απαιτήσεις µιας πλήρους θεραπείας; 

Οι µελέτες υπολογίζουν ότι την περίοδο της κρίσης το 70%
των ασθενών δηλώνει ότι το µηνιαίο του εισόδηµα είναι ανεπαρ-
κές για την αγορά όλων των απαραίτητων φαρµάκων, ενώ το
55,4% δεν παίρνει τα φάρµακά του ή δεν εφαρµόζει κανονικά τη
θεραπευτική του αγωγή λόγω οικονοµικής αδυναµίας. Αυτοί οι
αριθµοί είναι τραγικοί, κύριε Υπουργέ!

(Χειροκροτήµατα από την πτέρυγα του ΣΥΡΙΖΑ-ΕΚΜ)
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Χρήστος Μαρκογιαννάκης): Ευχαριστούµε,

κύριε συνάδελφε.
Το λόγο έχει ο κ. Γεώργιος Πάντζας για τρία λεπτά.
ΓΕΩΡΓΙΟΣ ΠΑΝΤΖΑΣ: Για τρία λεπτά είπατε;
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Χρήστος Μαρκογιαννάκης): Βεβαίως. Οι

πρώτοι πέντε οµιλητές έχουν πέντε λεπτά και οι επόµενοι δύο
έχουν από τρία λεπτά, όπως λέει ο Κανονισµός. 

Εν πάση περιπτώσει, πείτε εσείς αυτά που θέλετε και θα τα
βρούµε.

ΓΕΩΡΓΙΟΣ ΠΑΝΤΖΑΣ: Θα µου επιτρέψετε, επειδή έχω ένα
πρόβληµα στη µέση, να είµαι καθιστός;

ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Χρήστος Μαρκογιαννάκης): Μπορείτε να κα-
θίσετε και να τα πείτε από εκεί.

ΓΕΩΡΓΙΟΣ ΠΑΝΤΖΑΣ: Ευχαριστώ θερµά.
Κύριε Υπουργέ, µε τον υπερχρεωµένο ΕΟΠΥΥ να βρίσκεται

διασωληνωµένος στην εντατική, η διάδοχος πολιτική ηγεσία της
αλήστου µνήµης εποχής Λοβέρδου στο Υπουργείο Υγείας –
εσείς, δηλαδή- συνεχίζει την ίδια ισοπεδωτική πολιτική στον ευαί-
σθητο χώρο της υγείας, δέσµια πάντοτε των υγειοκτόνων
δεσµεύσεων των µνηµονίων. Εκτελείτε κατά γράµµα το γερµα-
νικό σχέδιο για την άλωση της Ελλάδας, µε αιχµή του δόρατος
την υγεία. Το έχει περιγράψει άλλωστε και ο Υπουργός Υγείας
κ. Ντάνιελ Μπαρ σε συνέντευξή του στην «ΚΑΘΗΜΕΡΙΝΗ». 

Η συνταγογράφηση µε τη δραστική ουσία είναι µόνο ένα
µέρος του γερµανικού σχεδίου. Θα ακολουθήσουν οι επενδύσεις
νοσοκοµειακών οµίλων, εταιρειών ιατροφαρµακευτικού υλικού
και ασφαλιστικών εταιρειών. Όλα στα αφεντικά σας, δηλαδή! 

Δεν σας ενδιαφέρει που σήµερα απειλούνται µε λουκέτο τέσ-
σερις χιλιάδες περίπου φαρµακεία. Σας ενδιαφέρει να κάνετε τα
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πάντα, ώστε η ισραηλίτικη «TEVA» και η αµερικάνικη «MYLAN»
να δηµιουργήσουν τα δικά τους δίκτυα αλυσίδων. Και το έχετε
µεθοδεύσει άριστα, µε το σηµερινό κανονισµό παροχών υγείας,
µε τον οποίο επιχειρείτε να κατεδαφίσετε το κοινωνικό κράτος.
Σε συνδυασµό µάλιστα µε τη δήθεν απελευθέρωση της άσκησης
της Ιατρικής, επιδιώκετε µακροπρόθεσµα να αλώσετε τη δηµό-
σια υγεία µε φτηνό ιατρικό δυναµικό εν αφθονία. Θέλετε, δη-
λαδή, να µετατρέψετε την υγεία σε αλυσίδες σούπερ µάρκετ. 

Ο κ. Σαλµάς πριν από δύο µήνες περίπου είχε πει εδώ, στην
Αίθουσα της Ολοµέλειας, σε ερώτηση του κ. Μιχαλάκη, ότι µπο-
ρούµε να κατηγορούµε εµείς τον ΕΟΠΥΥ για την προνοιακή του
αποστολή, αλλά δεν µπορούµε να τον κατηγορήσουµε ότι δεν
παρέχει υπηρεσίες. Μάλιστα, έκτακτα!

Μπορείτε να µας πείτε, κύριε Υπουργέ, τι και ποιες υπηρεσίες
µπορεί να παρέχει το Κέντρο Υγείας Καλυβίων, που εξυπηρετεί
την ευρύτερη περιοχή του Δήµου Σαρωνικού µε περίπου εβδο-
µήντα χιλιάδες µόνιµους κατοίκους, οι οποίοι το καλοκαίρι φτά-
νουν τις εκατόν ογδόντα χιλιάδες κατοίκους και όταν σ’ αυτό το
κέντρο υγείας υπήρχαν δεκαεπτά θέσεις γιατρών που προβλέ-
πονταν αρχικά και σήµερα υπηρετούν µόνο δύο µόνιµοι γιατροί; 

Στο Κέντρο Υγείας Νέας Μάκρης, ενώ προβλέπεται να λει-
τουργεί σε εικοσιτετράωρη βάση, διατίθενται µόνο τρεις γιατροί,
σ’ ένα κέντρο υγείας που καλύπτει µία από τις µεγαλύτερες του-
ριστικές περιοχές της ανατολικής Αττικής από το Βαρνάβα µέχρι
τη Ραφήνα. Μπορώ να σας αριθµήσω και άλλες περιπτώσεις -
στα Σπάτα, στο Κορωπί, στο Μαρκόπουλο, στο Λαύριο, στο Σα-
ρωνικό, σε όλη την Ελλάδα- κέντρων υγείας σε συνεχή  υπο-
βάθµιση και απαξίωση από τις µνηµονιακές σας πολιτικές, κέν-
τρων υγείας µε ανεπαρκή παροχή υπηρεσιών που θέτουν σε κίν-
δυνο χιλιάδες ασθενείς σε καθηµερινή βάση. 

Επίσης βλέπουµε µία τριτοκοσµική κατάσταση στα δηµόσια
νοσοκοµεία, όπου, αν κάνει κανείς µία βόλτα σε αυτά, θα συναν-
τήσει ράντζα στους διαδρόµους και µία νοσηλεύτρια για τριάντα,
σαράντα ασθενείς. Ανύπαρκτη πρωτοβάθµια φροντίδα. Απί-
στευτη ταλαιπωρία για τους ασφαλισµένους. Τεράστια κενά σε
ειδικότητες και ελλείψεις σε προσωπικό. 

Γι’ αυτές τις υπηρεσίες είστε υπερήφανοι, κύριοι της Κυβέρ-
νησης; Να πάτε να το πείτε, λοιπόν, στους καρκινοπαθείς συµ-
πολίτες µας, στους νεφροπαθείς και τους διαβητικούς, οι οποίοι
παρακαλάνε καθηµερινά για την επιβίωσή τους και την ίδια τους
τη ζωή. Να πάτε να το πείτε στους γονείς µε παιδιά µε αυτισµό,
µε σύνδροµο Down, µε εγκεφαλική παράλυση, οι οποίοι πρέπει
να βάλουν βαθιά το χέρι στην τσέπη για να κάνουν τις απαραίτη-
τες θεραπείες στα κέντρα παρέµβασης. Να πάτε να το πείτε
στους συνταξιούχους, που µε περίσσιο θράσος τούς κόβετε τις
συντάξεις και τους αναγκάζετε να πληρώσουν τα φάρµακά τους
µε δανεικά. Καταρρακώνετε την αξιοπρέπειά τους και αυτό το
κάνετε σε µία υπερήφανη τρίτη ηλικία, που δεκαετίες τώρα στή-
ριξε το ασφαλιστικό σύστηµα µε τις εισφορές της. Αυτή είναι η
αναβάθµιση της πρωτοβάθµιας ιατροφαρµακευτικής περίθαλ-
ψης που µας επιφυλάξατε το 2011, όταν πανηγυρικά νοµοθετή-
σατε για την ίδρυση του ΕΟΠΥΥ! 

Θα µας πείτε ότι ο ΕΟΠΥΥ έχει 6.000.000.000 δαπάνες και τα
κουκιά δεν βγαίνουν. Ακούστε λοιπόν καλά αυτό που θα σας πω,
κύριε Υπουργέ. Η ευθύνη που το σύστηµα υγείας καταρρέει δεν
ανήκει ούτε στην τρίτη ηλικία ούτε στο ικανότατο και φιλότιµο
ιατρικό προσωπικό της χώρας ούτε σε όλους αυτούς που η ζωή
τούς επιφύλαξε να βρεθούν αντιµέτωποι µε χρόνιες παθήσεις
ούτε στους καρκινοπαθείς και νεφροπαθείς αλλά ούτε και στα
άτοµα µε ειδικές ανάγκες που χρειάζονται εξειδικευµένες θερα-
πείες. Η ευθύνη αναλογεί εξ ολοκλήρου σ’ εσάς και σε όσους
κυβέρνησαν αυτόν τον τόπο τα τελευταία χρόνια. Αναλογεί σ’
εσάς, που δεν πατάξατε την εισφοροδιαφυγή, που χρόνια τώρα
προωθήσατε τα συµφέροντα των φαρµακοβιοµηχάνων εις βάρος
των ταµείων, που παραδώσατε το ΕΣΥ, ως σίγουρη επένδυση,
στην τρόικα και τους χορηγούς της. 

Σας ευχαριστώ.
(Χειροκροτήµατα από την πτέρυγα του ΣΥΡΙΖΑ-ΕΚΜ)

ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Χρήστος Μαρκογιαννάκης): Ο κ. Νικόλαος
Μιχαλάκης έχει το λόγο για τρία λεπτά.

ΝΙΚΟΛΑΟΣ ΜΙΧΑΛΑΚΗΣ: Ευχαριστώ πολύ, κύριε Πρόεδρε. 

Κύριε Υπουργέ, κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, παρακολουθών-
τας τον κύριο Υπουργό κατά καιρούς στις οµιλίες του, παρατή-
ρησα ότι χρησιµοποιεί συχνά τον όρο «ποιοτική υγεία». Υποστη-
ρίζετε µάλιστα και εσείς ότι στην Ελλάδα στόχος του ΕΟΠΥΥ
είναι να παρέχει υπηρεσίες ποιοτικής περίθαλψης των ασφαλι-
σµένων. Η πραγµατικότητα όµως σας διαψεύδει. Αναβαθµισµένη
και ποιοτική περίθαλψη δεν γίνεται χωρίς γιατρούς, χωρίς φάρ-
µακα, χωρίς υπηρεσίες και υλικά. 

Το σύστηµα του ΕΟΠΥΥ, όσον αφορά τις συµβάσεις και την
κάλυψη του πληθυσµού σε γιατρούς, έχει αποτύχει πλήρως.
Ολόκληροι νοµοί και περιοχές δεν διαθέτουν βασικές ειδικότητες
γιατρών, παιδιάτρων, ορθοπεδικών, νευρολόγων, καρδιολόγων
και άλλες. Είναι εξαιρετικά ανορθολογική η κατανοµή ειδικοτή-
των στη χώρα. Αυτό συνέβη επειδή ο ΕΟΠΥΥ είναι ανακόλουθος
στις υποχρεώσεις του προς αυτούς. Συσσωρεύονται οφειλές και
εξοφλούνται µε το σταγονόµετρο.

Σε δεύτερο επίπεδο έχει διογκωθεί η ούτως ή άλλως µεγάλη
επιβάρυνση των ασφαλισµένων. Ήταν προκλητικές οι αναθεω-
ρήσεις προς τα πάνω, στις πράξεις νοµοθετικού περιεχοµένου
και στο µεσοπρόθεσµο, που αφορούσαν όλες τις κατηγορίες
ασφαλισµένων και προστατευοµένων µελών. Επίσης, το όριο των
πενήντα επισκέψεων την εβδοµάδα είναι αυθαίρετο και δεν αν-
ταποκρίνεται στη µόνιµη φράση σας ότι η υγεία είναι προνόµιο
όλων. 

Παράλληλα, δεν πρόκειται -παρά τις µεγάλες ελλείψεις- να
ανοίξουν νέες θέσεις συµβεβληµένων γιατρών µε τον ΕΟΠΥΥ. Η
κατάσταση αυτή µεγιστοποιεί τα εργασιακά και οικονοµικά προ-
βλήµατα των νέων γιατρών που αδυνατούν να µπουν στην αγορά
εργασίας. 

Εµείς, ο ΣΥΡΙΖΑ-Ενωτικό Κοινωνικό Μέτωπο, έχουµε πρό-
γραµµα αντιµετώπισης της κρίσης που εσείς, βέβαια, προκαλέ-
σατε στον ΕΟΠΥΥ και εν συνεχεία, πρόγραµµα ανασυγκρότησης
και τόνωσης του οργανισµού. Είµαστε σαφείς στις προτάσεις
µας για τη βιωσιµότητα και τις πραγµατικές ανάγκες του ΕΟΠΥΥ. 

Προτείνουµε επαρκή δηµόσια χρηµατοδότηση από τον κρα-
τικό προϋπολογισµό, τουλάχιστον στα επίπεδα του 1% του ΑΕΠ
κατ’ έτος, αξιοπρεπείς συµβάσεις µε τους γιατρούς και τήρησή
τους από το νέο, εύρωστο και ενιαίο φορέα υγειονοµικής κάλυ-
ψης, όπως εµείς τον ορίζουµε. 

Ευχαριστώ. 
(Χειροκροτήµατα από την πτέρυγα του ΣΥΡΙΖΑ-ΕΚΜ)

ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Χρήστος Μαρκογιαννάκης): Ευχαριστούµε
πολύ, κύριε συνάδελφε. 

ΜΑΝΩΛΗΣ ΓΛΕΖΟΣ: Κύριε Πρόεδρε, µπορώ να έχω το λόγο; 
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Χρήστος Μαρκογιαννάκης): Κύριε Γλέζο, θέ-

λετε κάτι; 
ΜΑΝΩΛΗΣ ΓΛΕΖΟΣ: Ζητάω συγγνώµη, αλλά επί του Κανονι-

σµού θα ήθελα να µου επιτραπεί να πω ότι έχουµε περιοριστεί
σε µία διαδικασία που δεν επιτρέπει να αναπτυχθεί το θέµα όπως
θα έπρεπε και να συµµετέχουν και άλλοι Βουλευτές που δεν είναι
εγγεγραµµένοι στον κατάλογο. 

Παραδείγµατος χάριν, αν µου δίνετε το λόγο, θα ήθελα να πω
ελάχιστα πράγµατα πάνω στο θέµα. Μπορώ; 

ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Χρήστος Μαρκογιαννάκης): Δεν το προβλέ-
πει ο Κανονισµός, αλλά αφού µιλάτε επί του Κανονισµού και θέ-
λετε να τροποποιηθεί ο Κανονισµός, µπορείτε να µιλήσετε για
ένα λεπτό, όχι όµως παραπάνω. 

ΜΑΝΩΛΗΣ ΓΛΕΖΟΣ: Αν ρίξουµε µια µατιά σε ολόκληρη την
Ελλάδα, θα δούµε ότι είναι γεµάτη από κτήρια που βαπτίζονται
νοσοκοµεία, µέσα στα νοσοκοµεία, στα κτήρια υπάρχουν εργα-
λεία που δεν δουλεύουν, όπως τοµογραφικές συσκευές µέχρι
πολλά φάρµακα και λείπουν  οι γιατροί. Αυτή είναι η εικόνα. 

Θα σας παρουσιάσω µια άλλη εικόνα. Όταν ήµουν φυλακή δεν
επέτρεπαν, σύµφωνα µε τον κανονισµό, να µπορεί να βγάλει τα
σαπισµένα δόντια του ένας κρατούµενος. Κάποια στιγµή ήρθε
µέσα ένας οδοντοτεχνίτης. Επειδή είχε την εµπειρία, µας έβγαλε
όλα τα σάπια δόντια µας. 

Δεύτερον, ως αντάρτες του ΕΛΑΣ εκείνο που ζητούσαµε
πρώτο δεν ήταν κτήρια, δεν ήταν φάρµακα και εργαλεία, γιατρό
ζητούσαµε. Γιατρό! 

Αυτή η αντιστροφή, λοιπόν, των πραγµάτων δεν βοηθά στη
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λύση. Θα αλλάξει η νοοτροπία ή όχι; Αυτό είναι το θέµα. 
Πρώτον, οι γιατροί, δεύτερον, τα φάρµακα και τα εργαλεία και

τρίτον, τα κτήρια. Αυτό είναι το κύριο πρόβληµα που πρέπει να
αντιµετωπίσουµε. 

(Χειροκροτήµατα από την πτέρυγα του ΣΥΡΙΖΑ-ΕΚΜ) 
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Χρήστος Μαρκογιαννάκης): Ευχαριστούµε

πάρα πολύ, κύριε Γλέζο. 
Μια που µου δίνεται η ευκαιρία, κύριε Υπουργέ, θα ήθελα να

πω κάτι το οποίο πρέπει να το δείτε. Στο Νοσοκοµείο Χανίων το
οποίο εγκαινιάστηκε το 2002 έγινε η πανάκριβη προµήθεια µιας
συσκευής –πώς να την πω;- της λεγόµενης Γ’ κάµερας για πυρη-
νική ιατρική. Κόστισε κάποια δισεκατοµµύρια τότε, είχαµε δραχ-
µές. Δεν υπήρχε η πρόβλεψη, όµως, ούτε για γιατρούς ούτε για
τη στελέχωση µε οποιονδήποτε τρόπο µιας τέτοιας κλινικής και
έκτοτε σαπίζει στα υπόγεια του νοσοκοµείου, δυστυχώς και κα-
νείς δεν έχει συγκινηθεί, βέβαια, για το φαινόµενο αυτό. 

ΜΑΝΩΛΗΣ ΓΛΕΖΟΣ: Συµφωνείτε, λοιπόν, µαζί µου; 
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Χρήστος Μαρκογιαννάκης): Προφανώς. 
Κύριε Υπουργέ, έχετε το λόγο για είκοσι λεπτά. 
ΜΑΡΙΟΣ ΣΑΛΜΑΣ (Αναπληρωτής Υπουργός Υγείας): Σας ευ-

χαριστώ, κύριε Πρόεδρε. 
Είναι µια πολύ σηµαντική ευκαιρία να συζητήσουµε στο Κοινο-

βούλιο για άλλη µία φορά τα θέµατα που αφορούν την ασφάλιση
υγείας. 

Πριν ξεκινήσω την τοποθέτησή µου, θα ήθελα να τοποθετηθώ
σε δύο συγκεκριµένες αναφορές που ακούστηκαν και µε αφο-
ρούν. Η µία αναφορά ακούστηκε από τον κ. Πάντζα, ο οποίος µί-
λησε για µία διαφωνία που είχε µε εµένα σχετικά µε κάτι που είπα
για τον ΕΟΠΥΥ. Η διαφωνία µας προκύπτει από το γεγονός ότι ο
κ. Πάντζας δεν γνωρίζει –προφανώς του διέφυγε- ότι το Κέντρο
Υγείας Καλυβίων δεν είναι αρµοδιότητος του ΕΟΠΥΥ. Αλλιώς δεν
θα είχαµε αυτήν την παρεξήγηση. 

Είπατε κάτι περί πανηγυρισµών που είχαµε µε το κλείσιµο των
τηλεφωνικών ραντεβού από τρεις µονάδες υγείας του ΕΟΠΥΥ
και πως µέσα σε δύο µήνες περίπου θα ολοκληρώσουµε όλες τις
µονάδες, τις εκατόν πέντε, που καλύπτονταν πριν. Αν αυτή είναι
η κριτική σας, εγώ το αφήνω στην κρίση του ελληνικού λαού. 

Αυτά που κατάλαβα από τις τοποθετήσεις των σεβαστών και
αξιότιµων συναδέλφων, τις οποίες παρακολούθησα µε προσοχή
και ενδιαφέρον –γιατί µε ενδιαφέρει η άποψη όλων των πτερύ-
γων της Βουλής, όλων των κοµµάτων, προκειµένου να διαµορ-
φώσουµε µία εθνική στρατηγική για την υγεία- και ουσιαστικά
εντόπισα ότι εστιάζεται η κριτική σας στις επιπτώσεις που έχει η
µνηµονιακή πολιτική της Κυβέρνησης -και των κυβερνήσεων γε-
νικά- πάνω στην υγεία. Η δεύτερη βασική κριτική είχε σχέση µε
τη χρηµατοδότηση του ΕΟΠΥΥ. Επίσης, υπήρξαν κάποια άλλα
σηµεία κριτικής που αφορούσαν κάποιες λεπτοµέρειες.

Σας λέω, λοιπόν, ότι µπορείτε και στη δευτερολογία σας να
αναπτύξετε συγκεκριµένα τι σκέφτεται ο ΣΥΡΙΖΑ, το κόµµα σας
όσον αφορά τον ΕΟΠΥΥ. Σας το δηλώνω, εδώ, στη Βουλή, ότι
είµαι διατεθειµένος να συνδιαµορφώσουµε την πολιτική µας,
όσον αφορά αυτόν τον οργανισµό. 

Στην κρίση αυτή δεν χωρούν λογικές του παρελθόντος. Είµα-
στε εδώ, είµαστε όλοι ένα µε διαφορετικές απόψεις, αλλά αισθά-
νοµαι ότι έχουµε υποχρέωση να συνθέσουµε τις απόψεις, γιατί
κανείς δεν κατέχει την πλήρη αλήθεια. 

Όλες οι αλλαγές που πρέπει να γίνουν –γιατί είστε Αξιωµατική
Αντιπολίτευση- θα πρέπει να γίνουν µε µία συναίνεση ώστε να
έχουν και µία διάρκεια, για να αποφύγουµε φαινόµενα του πα-
ρελθόντος, όπου άλλαζαν οι πολιτικές, όταν ένα κόµµα ερχόταν
στην κυβέρνηση και διαδεχόταν ένα άλλο κόµµα ή ένας Υπουρ-
γός διαδεχόταν έναν άλλον Υπουργό. Πρέπει τουλάχιστον να
διαµορφώσουµε ένα δρόµο. 

Άλλα συστήµατα υγείας το κάνουν και το εξυπηρετούν µε τους
γενικούς διευθυντές των Εθνικών Συστηµάτων Υγείας, µε τη Δη-
µόσια Διοίκηση που εµείς έχουµε αποδυναµώσει και επειδή η Δη-
µόσια Διοίκηση δεν έχει µπούσουλα, δεν έχει στρατηγική,
έρχεται ο καθένας και βάζει µία πινελιά. Αυτό πρέπει να το αλ-
λάξουµε και να φτιάξουµε µία εθνική στρατηγική για την υγεία
και ο καθένας να κρίνεται από το πώς το διαχειρίζεται ή τι προ-
σθέτει πάνω σ’ αυτό. 

Όταν, όµως, ασκείς πολιτική και παίρνεις αποφάσεις, έχεις ένα
περιβάλλον µέσα στο οποίο λειτουργείς. Σαφέστατα, αγαπητέ
κύριε Στρατούλη, θα ήταν πολύ καλύτερα να είχαµε µεγαλύτερη
στήριξη του ΕΟΠΥΥ από την Κυβέρνηση, από το σκέλος των εσό-
δων, είτε από την κρατική επιχορήγηση είτε από τις ασφαλιστικές
εισφορές, που είναι οι δύο βασικοί πόλοι εσόδων και εισροών
του ασφαλιστικού συστήµατος για την υγεία. 

Βλέπετε, όµως, ότι µε την ύφεση που οδηγεί σε αύξηση της
ανεργίας, οι ασφαλιστικές εισφορές µειώνονται και από την άλλη
πλευρά, η αυστηρή δηµοσιονοµική πολιτική έχει επίπτωση µε
τους κλειστούς προϋπολογισµούς, ότι έχουµε αυτά τα χρήµατα
να διαθέσουµε. 

Θέλω να σας ρωτήσω, όµως, κάτι και να το απαντήσετε στη
δευτερολογία σας µε το χέρι στην καρδιά. Με τους υπάρχοντες
πόρους –να πάρουµε αυτό το σενάριο- µε το 0,4% της χρηµατο-
δότησης από τον κρατικό προϋπολογισµό και µε αυτές τις εισφο-
ρές που έχουµε, δοθείσης της σηµερινής ανεργίας που είναι στο
24%-25%, έχετε κάποια πρόταση ώστε να δώσουµε µεγαλύτερη
αξία και να αυξήσουµε την αποδοτικότητα των εναποµεινάντων
πόρων µέσα στο σύστηµα υγείας; Αν έχετε, να µου την πείτε και
εγώ σας υπόσχοµαι να την εφαρµόσω. Μετά να δούµε, αν αυξη-
θούν τα έσοδα, τι θα κάνουµε. 

Βεβαίως µαζί είµαστε και εµείς αυτή την περίοδο ζητούµε να
στηριχθεί ο ΕΟΠΥΥ από το σκέλος των εσόδων, αφού πρώτα
όµως πήραµε µέτρα περιστολής των δαπανών κατά 1,1 δισεκα-
τοµµύρια ευρώ µέσα σε τρεις µήνες, χωρίς να θιχτεί ο πυρήνας
των παρεχοµένων υπηρεσιών υγείας. Αυτός δεν είναι ο στόχος; 

Πριν κάνουµε, όµως, αυτή την κουβέντα, να κάνουµε µία ιδεο-
λογική, πολιτική και συγκεκριµένα οικονοµική συζήτηση και να
απαντήσουµε σε ένα συγκεκριµένο ερώτηµα. Οι δαπάνες για την
υγεία στη χώρα µας είναι υψηλές ή χαµηλές, ως ποσοστό του
ΑΕΠ; Να λύσουµε πρώτα αυτό το βασικό ερώτηµα. 

Η ασφαλιστική φαρµακευτική δαπάνη είναι υψηλή ή χαµηλή;
Ο ΕΟΠΥΥ καλύπτει και πολίτες οι οποίοι δεν έχουν ασφαλιστική
ενηµερότητα ή δεν τους καλύπτει; Είναι αυτό που είπε ο κ. Πάν-
τζας, αλλά αναφέρθηκε µετά στα κέντρα υγείας. Ο ΕΟΠΥΥ είναι
προνοιακός οργανισµός ή οργανισµός υγείας; Πρέπει να τα
απαντήσουµε αυτά, δεν µπορεί να είναι συγκεχυµένα αυτά.

Άκουσα αντιφατικές κριτικές. Δεν θέλω να πω συγκεκριµένα.
Είπαν κάποιοι ότι µειώνουµε τις δαπάνες -κακώς- και κάποιοι
άλλοι είπαν ότι έχουµε µεγάλη δαπάνη. Τι έχουµε; Δηλαδή, τι κά-
νουµε κακό;

Αναφερθήκατε στις υπουργικές αποφάσεις που υπογρά-
φουµε. Ωραία. Πείτε µου µια υπουργική απόφαση που είναι κακή.
Θα σας απαντήσω εδώ στη Βουλή. Όχι θεωρίες. Σας δίνεται σή-
µερα η δυνατότητα από τον κοινοβουλευτικό έλεγχο να πείτε
στον Αναπληρωτή Υπουργό που έχει την ευθύνη του ΕΟΠΥΥ ότι
«αυτή η υπουργική απόφαση που υπέγραψες είναι κακό για το
κράτος, έχει επιπτώσεις αρνητικές για τους ασφαλισµένους».
Αυτήν τη συγκεκριµένη κριτική να την απαντήσω.

Όµως, τι θέλετε τώρα; Να µειώσουµε τη φαρµακευτική δα-
πάνη ή να µην την µειώσουµε; Πάρτε θέση και µετά θα σας πω
εγώ στη δευτερολογία µου αν ορθώς λέτε να τη µειώσουµε ή να
µην τη µειώσουµε.

Ακούστε, λοιπόν, λίγο το ιστορικό, γιατί είναι και ο κ. Λοβέρδος
εδώ, στη συζήτησή µας, στον οποίο πιστώνεται θετικά η δηµι-
ουργία αυτού του οργανισµού, για να λέµε τα πράγµατα µε το
όνοµά τους. Άκουσα και εσάς και συγκεκριµένα, τον κ. Στρα-
τούλη, σαν ΣΥΡΙΖΑ, να λέει: «Πιστεύουµε στον ενιαίο φορέα υπη-
ρεσιών υγείας». Τι είναι αυτό, δηλαδή;

ΔΗΜΗΤΡΙΟΣ ΣΤΡΑΤΟΥΛΗΣ: Ο ΕΟΠΥΥ που πρέπει να στηριχ-
θεί και να αναβαθµιστεί.

ΜΑΡΙΟΣ ΣΑΛΜΑΣ (Αναπληρωτής Υπουργός Υγείας): Άρα, πι-
στεύετε στον ΕΟΠΥΥ. Εντάξει, συµφωνούµε.

ΔΗΜΗΤΡΙΟΣ ΣΤΡΑΤΟΥΛΗΣ: Παρότι διαφωνούµε µε τον
τρόπο που λέτε…

ΜΑΡΙΟΣ ΣΑΛΜΑΣ (Αναπληρωτής Υπουργός Υγείας): Πάν-
τως, συµφωνείτε µε τον ΕΟΠΥΥ. Να ξεκαθαρίζουµε ένα πράγµα:
Άρα, η µεταρρύθµιση του ΕΟΠΥΥ είναι κάτι που τυγχάνει της
στήριξης των περισσοτέρων πτερύγων της Βουλής. Αυτό είναι
σηµαντικό να φανεί.

5740 �         ΠΡΑΚΤΙΚΑ ΒΟΥΛΗΣ (ΟΛΟΜΕΛΕΙΑ)



Δεύτερον, είναι η πρώτη χρονιά που λειτουργεί ο ΕΟΠΥΥ. Δεν
είναι δυο χρόνια που λειτουργεί, όπως είπατε. Λειτουργεί από 1η
Ιανουαρίου. Αφού είναι ένας οργανισµός που λειτουργεί από 1η
Ιανουαρίου, πρέπει να τον κρίνουµε για τους εντεκάµισι µήνες
που λειτουργεί και δεν πρέπει σε καµµία περίπτωση να του φορ-
τώνουµε τις στρεβλώσεις και τις αδυναµίες του ασφαλιστικού
συστήµατος και της διαχείρισης των ασφαλιστικών ταµείων και
των κλάδων υγείας αυτών τα προηγούµενα χρόνια. Συµφωνούµε;

Ακούω για τα απίστευτα χρέη του ΕΟΠΥΥ. Αν θέλετε να πείτε
για ανεξόφλητες υποχρεώσεις του ΕΟΠΥΥ, πείτε για το 2012. Να
το πείτε. Όµως, να µην κάνουµε κριτική για τον ΕΟΠΥΥ γιατί δεν
εκκαθάριζε ο ΟΠΑΔ τις οφειλές του και γιατί χρωστούσε ο ΟΠΑΔ
πέντε, δέκα και δεκαπέντε µήνες στους φαρµακοποιούς και
στους γιατρούς ή γιατί µέχρι τις 31-10-2011 είχαν 1,9 δισεκατοµ-
µύρια ανεξόφλητες υποχρεώσεις στα ασφαλιστικά ταµεία, τότε
που κανείς δεν ήλεγχε τίποτα.

Εν πάση περιπτώσει, τώρα είναι προς τη σωστή κατεύθυνση η
συγκεντροποίηση, το να είναι όλοι οι κλάδοι υγείας των ασφαλι-
στικών ταµείων µαζί; Είναι, γιατί και καλύτερη εικόνα και καλύ-
τερη διαχείριση κάνεις και καλύτερη αξιοποίηση του ανθρώπινου
δυναµικού κάνεις και καλύτερη διαπραγµατευτική ισχύ έχεις,
γιατί καθίστασαι µονοψώνιο στην αγορά. Και εν πάση περιπτώ-
σει, εγώ ποτέ σε µια αναφορά σας δεν είπα ότι θα παράγει υπη-
ρεσίες υγείας καλές ο ΕΟΠΥΥ -για το σύστηµα υγείας εννοούσα-
γιατί πιστεύω ότι ο ΕΟΠΥΥ δεν πρέπει να παρέχει υπηρεσίες
υγείας.

Ο ΕΟΠΥΥ είναι ένας αγοραστής υπηρεσιών υγείας, για να ξε-
καθαρίσουµε τα προβλήµατα της οργάνωσης και της χρηµατο-
δότησης στο σύστηµα υγείας της χώρας µας. Θα είναι µεγάλος
αγοραστής από το δηµόσιο τοµέα και από τον ιδιωτικό τοµέα.
Θα πρέπει να κάνει αυτές τις συµφωνίες µε ένα γνώµονα: Στις
πλάτες µας έχουµε τις εισφορές και τη φορολογία των ασφαλι-
σµένων µέσω του προϋπολογισµού που χρηµατοδοτούµαστε.
Όταν έχουµε στις πλάτες µας τον ιδρώτα του οικοδόµου, είναι
πολυτέλεια να λέτε εδώ «βεβαίως οι γιατροί», για να είστε αρε-
στοί στους γιατρούς και «βεβαίως οι φαρµακοποιοί», για να τους
στηρίξετε, για να είστε αρεστοί στους φαρµακοποιούς. Είναι βέ-
βαιο ότι όποιος κλάδος και αν ερχόταν εδώ σήµερα θα τους στη-
ρίζατε.

Βεβαίως, είναι µέρος θεσµικό που συζητούµε και συµβαλλό-
µεθα µαζί τους ως ΕΟΠΥΥ. Βεβαίως, µας ενδιαφέρει να ζούνε
καλά και να είναι εύρωστη η κοινωνία µας, αλλά πρώτα µας εν-
διαφέρει ο ιδρώτας των εργαζοµένων. Και ο ιδρώτας των εργα-
ζοµένων λέει ότι παίρνω τις καλύτερες υπηρεσίες για τους
ασφαλισµένους στις φθηνότερες τιµές.

Πρέπει να πάρω καλύτερες τιµές από τους γιατρούς, από τις
κλινικές, από τη φαρµακοβιοµηχανία, από τα φαρµακεία, από τα
διαγνωστικά κέντρα. Πώς συµβαδίζει το να θέλετε από τη µία
µεριά –αν θέλετε- να βγούµε και να πάρουµε τις καλύτερες υπη-
ρεσίες στις φθηνότερες τιµές για τους ασφαλισµένους µας, που
σηµαίνει µέγιστη αποδοτικότητα των εναποµεινάντων πόρων στο
σύστηµα και από την άλλη να παίρνετε το µέρος των άλλων αν-
τισυµβαλλοµένων που ζητούν µεγαλύτερα συµβόλαια; Ξεκαθα-
ρίστε τι θέλετε! Δεν γίνονται και τα δύο, διότι όταν θα καθίσει ο
πρόεδρος του ΕΟΠΥΥ µε την οµάδα των διευθυντών απέναντι
στους γιατρούς, θα κάνει µία συµφωνία, µία διαπραγµάτευση! Ο
ΕΟΠΥΥ κάνει διαπραγµάτευση για λογαριασµό των ασφαλισµέ-
νων, όπως είπαµε. Οι φορείς κάνουν για λογαριασµό των φο-
ρέων! Δηλαδή, µε την ίδια λογική, αύριο θα έρθετε και θα πείτε
«γιατί πειράζετε τη µαγνητική τοµογραφία»; Εδώ, οι θεσµικοί –
και προς τιµήν τους- το δέχθηκαν που πήγαµε τη µαγνητική το-
µογραφία από 236 ευρώ να είναι µέχρι και 135 ευρώ!

Αυτό είναι κακό ή καλό; Να τοποθετηθείτε! Βεβαίως να τοπο-
θετηθείτε, για να καταλάβουµε όλοι ότι η πολιτική δεν είναι θεω-
ρία! Αν είναι κακό, πείτε το τώρα! Σας προκαλώ! Πείτε ότι είναι
κακό ή καλό, διότι αν πείτε ότι είναι καλό, θα σας πουν οι ασφα-
λισµένοι «µπράβο που µας εξοικονοµείτε από τον ΕΟΠΥΥ»! Αν
πείτε ότι είναι κακό, θα έχετε τους ασφαλισµένους απέναντι και
τα διαγνωστικά µαζί σας! Πάρτε θέση, για να δείτε πώς είναι!
Εµείς πήραµε θέση µε δράσεις. 

Άρα, λοιπόν, η αδυναµία των κλάδων υγείας των ασφαλιστικών

ταµείων ήταν από τη γένεσή τους, διότι το ασφαλιστικό σύστηµα
δεν διέθετε όλα αυτά τα χρόνια και δεν διαθέτει µέχρι σήµερα
µητρώο ασφαλισµένων έµµεσα που καλύπτονται από τον ΕΟΠΥΥ
και ασφαλιστικά ενήµερων. Δηλαδή, ας πούµε ότι ο κλάδος
υγείας των ασφαλιστικών ταµείων διαχειρίζεται τις εισφορές των
εργαζοµένων και την κρατική επιχορήγηση που είναι για την
υγεία των ασφαλισµένων. Δεν είναι για την πρόνοια, γιατί είναι
άλλο κοµµάτι η πρόνοια και το κοινωνικό κράτος και δεν είναι
κλάδος υγείας των ασφαλιστικών ταµείων. Επειδή, λοιπόν, σή-
µερα το ασφαλιστικό σύστηµα δεν έχει αυτή τη δυνατότητα, έρ-
χεται, όπως είπα, ο ΕΟΠΥΥ και παρέχει υπηρεσίες και σε πολίτες
που δεν έχουν ασφαλιστική ενηµερότητα, που δεν είναι πλέον
έµµεσα ασφαλισµένοι. Δηλαδή, έχει και µία προνοιακή δοµή. Δη-
λαδή, σήµερα πληρώνει ο ΕΟΠΥΥ γηροκοµεία που είναι προνοι-
ακές δοµές, γιατί όταν έγινε η αλλαγή, αυτά ξέµειναν και δεν είχε
προβλέψει κανείς ποιος θα τα πληρώνει.

Εν πάση περιπτώσει, είπαµε ότι παλαιότερα οι κλάδοι υγείας
των ασφαλιστικών ταµείων είχαν πολύ µεγαλύτερες δαπάνες.
Πλέον, οι προβλεπόµενες δαπάνες, οι προϋπολογισθείσες δαπά-
νες, µειώθηκαν. Με τη συγχώνευση του ΕΟΠΥΥ, έχετε δίκιο στο
ότι όλες οι δαπάνες για την υγεία που περνούσαν τα 17 δισεκα-
τοµµύρια ευρώ, τώρα µαζεύονται. Όµως, ξέρετε πού είχαµε φθά-
σει σε σχέση µε το ΑΕΠ, όσον αφορά τις δηµόσιες δαπάνες για
την υγεία; Είχαµε φθάσει στο 8,5% κάποια στιγµή. Και τώρα πάµε
στο 6%. Θα µου πείτε, είναι λίγο ή πολύ; Ωραία, πείτε σαν ΣΥΡΙΖΑ
πού θέλετε εσείς τις δαπάνες για την υγεία! Τις θέλετε στο 7%,
στο 8%; Έτσι θα µπορείτε να πείτε και στο λαό µετά πώς θα τα
βρείτε! Όµως, πρέπει να προσδιορίσουµε πού θέλουµε τις δα-
πάνες!

Άρα, πρώτη στρέβλωση ήταν το ότι δεν υπήρχαν τα µητρώα.
Δώσαµε αυτό το σήµα στο Υπουργείο Εργασίας και ζητήσαµε να
φτιαχτούν τα µητρώα.

Δεύτερον, θα σας πω για τις δαπάνες που συµβασιοποιήθη-
καν. Κατ’ αρχήν, ο προϋπολογισµός ήταν προοπτικός. Ήταν ένας
προϋπολογισµός που πράγµατι συµπιέστηκε και, µάλιστα, βίαια,
όταν κόπηκαν τα 500 εκατοµµύρια ευρώ την άνοιξη περίπου και
η χρηµατοδότηση από τον κρατικό προϋπολογισµό πήγε από
0,6% στο 0,4%. Πράγµατι, εκεί έγινε µία βίαιη περιστολή στο κοµ-
µάτι της στήριξης των εσόδων. Όµως, καλούµαστε σήµερα, τις
συγκεκριµένες δαπάνες που είναι περίπου στα 6,5 δισεκατοµµύ-
ρια ευρώ –έτσι εκτιµώνται ότι θα κλείσουν οι δαπάνες- να τις φέ-
ρουµε σε εκείνο το επίπεδο που να µην µπορεί κανείς να πει
πλέον ότι θίξαµε τον πυρήνα των υπηρεσιών, αλλά και να µην
υπάρχει και σπατάλη.

Σας λέω ότι δαπανούµε λιγότερα κατά 2-2,5 δισεκατοµµύρια
απ’ ό,τι το 2010 για δαπάνες υγείας, αλλά πρέπει να συµφωνή-
σουµε ότι δεν είχαµε αντίστοιχη υποβάθµιση. Διότι αν µου λέτε
για τα νοσοκοµεία, αυτά πληρώνουν την αδυναµία χρηµατοδό-
τησης του συστήµατος. Όµως, θυµηθείτε και τα προηγούµενα
χρόνια, από το 1999 ή από το 2000, πώς τα νοσοκοµεία έφτια-
χναν ανεξόφλητες υποχρεώσεις και τα έστελναν στον κρατικό
προϋπολογισµό. 

Άρα, κύριε Στρατούλη –νοµίζω ότι εσείς το είπατε- ο ΕΟΠΥΥ
δεν είναι ένα χαλί κάτω από το οποίο κρύβονται οι αµαρτίες των
κλάδων υγείας. Το αντίθετο, πλέον µπορούµε να τις δούµε. Ξέ-
ρετε, τα προηγούµενα χρόνια στη Βουλή ήταν µεγάλο θέµα το
να µάθουµε τα ανεξόφλητα των υποχρεώσεων των νοσοκοµείων.
Έπρεπε κανείς να καταθέσει δέκα, είκοσι ερωτήσεις, προκειµέ-
νου να µάθει πόσα ήταν τα ανεξόφλητα των νοσοκοµείων προς
τρίτους. Τώρα τα ξέρετε όλα. Κάνετε µια επίσκεψη στον ΕΟΠΥΥ
και παίρνετε µια εικόνα για το προφίλ, έσοδα, δαπάνες, ληξιπρό-
θεσµες οφειλές και ανεξόφλητες υποχρεώσεις. Τα µαθαίνετε
όλα µε µια επίσκεψή σας. Δεν είναι πιο καλά τώρα; 

Όµως, έχουµε υποχρέωση να προχωρήσουµε µπροστά και να
νοικοκυρέψουµε αυτόν τον οργανισµό. Και αφού τον πιστεύετε,
θα πρέπει να στηρίξετε κάτι τέτοιο. 

Ας δούµε, πώς µπορεί να στηριχθεί αυτός ο οργανισµός. Πρώ-
τον, µε την περιστολή στο σκέλος των δαπανών 1,1 δισεκατοµ-
µυρίων. Τα 800 εκατοµµύρια ήταν από το φάρµακο. Διαφωνείτε
σ’ αυτό; Θέλω ξεκάθαρη θέση. Και αν διαφωνείτε µε τις αποφά-
σεις µας όσον αφορά τη µείωση σε ετήσια βάση της φαρµακευ-
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τικής δαπάνης κατά 800 εκατοµµύρια, να µας το πείτε. Επίσης,
θέλουµε να µας πείτε µε ποια απόφαση διαφωνείτε. 

ΠΑΝΑΓΙΩΤΗΣ ΚΟΥΡΟΥΜΠΛΗΣ: Ποιος το έκανε το πάρτι,
κύριε Υπουργέ;

ΜΑΡΙΟΣ ΣΑΛΜΑΣ (Αναπληρωτής Υπουργός Υγείας): Κύριε
Κουρουµπλή, θα σας δοθεί ο λόγος εδώ …

ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Χρήστος Μαρκογιαννάκης): Κύριε Κουρουµ-
πλή, θα ακολουθήσετε εσείς τον κύριο Υπουργό. Οπότε, θα έχετε
την ευκαιρία να µιλήσετε. 

Κύριε Υπουργέ,  µην απαντάτε στον κ. Κουρουµπλή. 
ΜΑΡΙΟΣ ΣΑΛΜΑΣ (Αναπληρωτής Υπουργός Υγείας): Επειδή

είναι εύκολο να αλλάζουµε την κουβέντα…
ΠΑΝΑΓΙΩΤΗΣ ΚΟΥΡΟΥΜΠΛΗΣ: Να απευθύνεστε στον εαυτό

σας όταν λέτε τέτοια πράγµατα.
ΜΑΡΙΟΣ ΣΑΛΜΑΣ (Αναπληρωτής Υπουργός Υγείας): Ξέρετε

κάτι, κύριε Κουρουµπλή; Οι αναφορές…
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Χρήστος Μαρκογιαννάκης): Κύριε Κουρουµ-

πλή, θα µιλήσετε εσείς µετά τον κύριο Υπουργό. 
ΜΑΡΙΟΣ ΣΑΛΜΑΣ (Αναπληρωτής Υπουργός Υγείας): Κύριε

Κουρουµπλή, ας µη δηµιουργούµε ένταση. Θα σας δοθεί ο
λόγος. Όµως, θα σας πω κάτι. Οι αναφορές στο παρελθόν από
ανθρώπους και κόµµατα που θέλουν να κυβερνήσουν αύριο,
όταν τους καλεί η σηµερινή πολιτική ηγεσία να τοποθετηθούν
στο σήµερα, δείχνει αδυναµία και έλλειψη προγραµµατισµού.
Διότι πείτε µου τον αντίλογο σ’ αυτά που γίνονται σήµερα. 

ΠΑΝΑΓΙΩΤΗΣ ΚΟΥΡΟΥΜΠΛΗΣ: Θα τα πούµε.
ΜΑΡΙΟΣ ΣΑΛΜΑΣ (Αναπληρωτής Υπουργός Υγείας): Τις

αναφορές σας στο παρελθόν, κύριε Κουρουµπλή, τις έχουµε
ακούσει πολλές φορές, αλλά δεν ακούσαµε ποτέ να µας πείτε
σήµερα πώς θέλετε τον ΕΟΠΥΥ. 

ΠΑΝΑΓΙΩΤΗΣ ΚΟΥΡΟΥΜΠΛΗΣ: Θα ακούσετε!
ΜΑΡΙΟΣ ΣΑΛΜΑΣ (Αναπληρωτής Υπουργός Υγείας): Θα σας

δώσουµε τη δυνατότητα να συνυπολογίσουµε τις προτάσεις σας.
Και αυτό δεν πρέπει να το αποφύγετε, γιατί είναι προς το καλό
και της ελληνικής κοινωνίας και του κόµµατός σας. 

Για να κλείσω, λοιπόν, έρχοµαι στο εξής. Αλλάξαµε τον κανο-
νισµό παροχών. Ο κανονισµός παροχών ήταν στοχευµένος και
δίνει µια εξοικονόµηση γύρω στα 200-250 εκατοµµύρια,  ίσως και
300 εκατοµµύρια ευρώ, το χρόνο. Αυτές οι παροχές που κόπη-
καν είναι προς όφελος του ΕΟΠΥΥ και µ’ αυτόν τον τρόπο θα
µπορέσει να έχει µικρότερο έλλειµµα. 

Επίσης, θα ήθελα να πω ότι στόχος µας είναι να απεξαρτή-
σουµε τον οργανισµό από την παραγωγή υπηρεσιών υγείας. Δη-
λαδή, ο ΕΟΠΥΥ να µην έχει τα πολυ-ιατρεία του ΙΚΑ. Αυτά µαζί
µε τα κέντρα υγείας και τα περιφερειακά ιατρεία του Εθνικού Συ-
στήµατος Υγείας θα αποτελέσουν το πρωτοβάθµιο σύστηµα
υγείας. Άρα, ο ΕΟΠΥΥ δεν θα είναι παραγωγός υπηρεσιών
υγείας, αλλά αγοραστής.

(Στο σηµείο αυτό κτυπάει το κουδούνι λήξεως του χρόνου οµι-
λίας του κυρίου Αναπληρωτή Υπουργού)

Ήδη προς αυτήν την κατεύθυνση έχουµε συστήσει µε πράξη
νοµοθετικού περιεχοµένου τη διαπραγµατευτική δυνατότητα του
ΕΟΠΥΥ και φτιάχνουµε ένα θεσµικό πλαίσιο για το πώς ο ΕΟΠΥΥ
θα έρχεται και θα κάνει διαπραγµατεύσεις για να επιτυγχάνει χα-
µηλότερες τιµές. 

Και κλείνω µε δύο χαρακτηριστικά παραδείγµατα διαπραγµά-
τευσης. 

Πριν καν συσταθεί επιτροπή, στο άκουσµα µόνο ότι ο ΕΟΠΥΥ
µπορεί να έχει δύναµη διαπραγµάτευσης, ακούσαµε για τα φίλ-
τρα νεφρού. Όσον αφορά λοιπόν τα φίλτρα νεφρού, είχε κάνει
µια διαπραγµάτευση ο κ. Λοβέρδος και τα έφερε στα 35 ευρώ
και στα 30 ευρώ. Υπήρξαν εξοικονοµήσεις. Και οι δεκαπέντε εται-
ρείες «κλείδωσαν» εκεί. Δεν κουνιόταν καµµία εταιρεία από αυτές
που προµηθεύουν φίλτρα. 

ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Χρήστος Μαρκογιαννάκης): Από πόσο,
κύριε Υπουργέ; Έγιναν 35 ευρώ και 30 ευρώ; Από πόσο; 

ΜΑΡΙΟΣ ΣΑΛΜΑΣ (Αναπληρωτής Υπουργός Υγείας): Θα το
πει µετά ο κ. Λοβέρδος στην οµιλία του. 

Έκανε, λοιπόν, µια διαπραγµάτευση η επιτροπή προµηθειών
υγείας. 

Κάλεσα τους δυο-τρεις µεγαλύτερους προµηθευτές των φίλ-

τρων και τους είπα ότι πρέπει να κατέβουµε κάτω, δεν µπορούµε
να µείνουµε εκεί. Ανακοίνωσα πριν δυόµιση µήνες ότι αυτό το
καρτέλ θα το σπάσουµε. Σας λέω σήµερα, λοιπόν, από τη Βουλή
ότι τα φίλτρα υψηλής διαπερατότητας που ήταν 35 ευρώ πήγαν
στο 28 ευρώ κι αυτά που ήταν στα 30 ευρώ πήγαν στα 17 ευρώ.

ΑΝΔΡΕΑΣ ΛΟΒΕΡΔΟΣ: Θετικό. Από 50 ευρώ πήγε 35 ευρώ.
Πολύ θετικό.

ΜΑΡΙΟΣ ΣΑΛΜΑΣ (Αναπληρωτής Υπουργός Υγείας): Σωστά
και ευχαριστώ που το αναγνωρίζετε όπως κι εγώ αναγνώρισα την
προσπάθεια. Δηλαδή το λέω αυτό…

ΠΑΝΑΓΙΩΤΗΣ ΚΟΥΡΟΥΜΠΛΗΣ: …(Δεν ακούστηκε)
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Χρήστος Μαρκογιαννάκης): Κύριε Κουρουµ-

πλή, θα σας παρακαλέσω πάρα πολύ να µην διακόπτετε. 
Παρακαλώ να µην γράφονται οι διακοπές του κ. Κουρουµπλή.
ΠΑΝΑΓΙΩΤΗΣ ΚΟΥΡΟΥΜΠΛΗΣ: …
ΜΑΡΙΟΣ ΣΑΛΜΑΣ (Αναπληρωτής Υπουργός Υγείας): Θα σας

πω.
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Χρήστος Μαρκογιαννάκης): Κύριε Υπουργέ,

µην απαντάτε. 
ΠΑΝΑΓΙΩΤΗΣ ΚΟΥΡΟΥΜΠΛΗΣ: …
ΜΑΡΙΟΣ ΣΑΛΜΑΣ (Αναπληρωτής Υπουργός Υγείας): Θα σας

πω τώρα.
ΠΑΝΑΓΙΩΤΗΣ ΚΟΥΡΟΥΜΠΛΗΣ: …
ΜΑΡΙΟΣ ΣΑΛΜΑΣ (Αναπληρωτής Υπουργός Υγείας): Κύριε

Κουρουµπλή, να αναπαράξω την ερώτησή σας.
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Χρήστος Μαρκογιαννάκης): Κύριε Υπουργέ,

τελείωσε ο χρόνος σας, θα έχετε τη δευτερολογία σας. Σας πα-
ρακαλώ µην απαντάτε στον κ. Κουρουµπλή.

ΜΑΡΙΟΣ ΣΑΛΜΑΣ (Αναπληρωτής Υπουργός Υγείας): Κύριε
Κουρουµπλή, µπορείτε να µε διακόπτετε, αλλά να µου δίνετε τη
δυνατότητα να σας απαντώ παραγωγικά.

Πόσο κάνουν στην Κύπρο το είπα πριν τρεις µήνες, όταν είπα
ότι θα σπάσουµε το καρτέλ. Στην Κύπρο, λοιπόν είναι µαζί µε τις
γραµµές αίµατος λίγο κάτω πλέον από τις καινούργιες τιµές. Δη-
λαδή τώρα ήρθε κοντά µε την Κύπρο.

ΠΑΝΑΓΙΩΤΗΣ ΚΟΥΡΟΥΜΠΛΗΣ: …
ΜΑΡΙΟΣ ΣΑΛΜΑΣ (Αναπληρωτής Υπουργός Υγείας): Στην

Κύπρο τα δίνουν µε µία άλλη διαδικασία χωρίς τις γραµµές αί-
µατος. Ήταν µία στρέβλωση ετών. Εδώ στην Ελλάδα…

ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Χρήστος Μαρκογιαννάκης): Παρακαλώ
πολύ! Σας παρακαλώ µην διακόπτετε άλλο και µην κάνετε διά-
λογο. Θα τελειώσει ο κύριος Υπουργός, θα πάρετε το λόγο,
κύριε Κουρουµπλή, ως Κοινοβουλευτικός Εκπρόσωπος και ο κύ-
ριος Υπουργός θα έχει τη δυνατότητα στη δευτερολογία του να
σας ανταπαντήσει. Έχετε δικαίωµα και τριτολογίας. Όµως υπάρ-
χει Κανονισµός ο οποίος και θα τηρείται. Το εννοώ.

Ολοκληρώστε, κύριε Υπουργέ.
ΜΑΡΙΟΣ ΣΑΛΜΑΣ (Αναπληρωτής Υπουργός Υγείας): Θα πω

στη δευτερολογία µου και µερικά άλλα παραδείγµατα διαπραγ-
µάτευσης που έχουν ήδη αποδώσει. Και ξέρετε, όταν είπαµε
τώρα αυτή τη µεταβολή των φίλτρων, κύριε Κουρουµπλή, µιλάµε
από 50 εκατοµµύρια στα 35 εκατοµµύρια, 15 εκατοµµύρια. 

Δηλαδή, για να µην τα ισοπεδώνουµε όλα, θέλουµε να πούµε
ότι κάνουµε µία προσπάθεια που νοµίζω αναγνωρίζεται από την
κοινωνία, µπορεί αύριο να είστε εσείς, µπορεί να είναι ένα άλλο
κόµµα, θα συνεχίσουν την προσπάθεια. Αλλά δεν πρέπει σήµερα
να ισοπεδώνουµε όλες τις προσπάθειες, προκειµένου να κά-
νουµε µία στείρα αντιπολίτευση. 

Ευχαριστώ.
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Χρήστος Μαρκογιαννάκης): Σας ευχαρι-

στούµε πολύ, κύριε Υπουργέ.
Κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, έχω την τιµή να ανακοινώσω

στο Σώµα ότι τη συνεδρίασή µας παρακολουθούν από τα άνω
δυτικά θεωρεία της Βουλής, αφού προηγουµένως ξεναγήθηκαν
στην έκθεση της αίθουσας «ΕΛΕΥΘΕΡΙΟΣ ΒΕΝΙΖΕΛΟΣ» και ενη-
µερώθηκαν για την ιστορία του κτηρίου και τον τρόπο οργάνω-
σης και λειτουργίας της Βουλής, είκοσι επτά µαθητές και
µαθήτριες και δύο εκπαιδευτικοί συνοδοί τους από το 4ο Τοσί-
τσιο Δηµοτικό Σχολείο Εκάλης.

Η Βουλή τούς καλωσορίζει. 
(Χειροκροτήµατα απ’ όλες τις πτέρυγες της Βουλής)
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Κύριοι συνάδελφοι, έχει ζητήσει ο κ. Λοβέρδος το λόγο για
πέντε λεπτά. Ο Κανονισµός λέει ότι µετά το πέρας της συζήτη-
σης µπορεί να πάρει το λόγο. Εάν, όµως, η Βουλή εγκρίνει, θα
δώσω το λόγο τώρα στον κ. Λοβέρδο για πέντε λεπτά, όπως προ-
βλέπεται από τον Κανονισµό.

Συµφωνεί το Σώµα;
ΠΟΛΛΟΙ ΒΟΥΛΕΥΤΕΣ: Μάλιστα, µάλιστα.
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Χρήστος Μαρκογιαννάκης): Ορίστε, κύριε

Λοβέρδο, έχετε το λόγο.
ΑΝΔΡΕΑΣ ΛΟΒΕΡΔΟΣ: Ευχαριστώ πολύ, κύριε Πρόεδρε. Ευ-

χαριστώ τους κυρίους συναδέλφους και τους Κοινοβουλευτικούς
Εκπροσώπους. Δεν θέλω να µιλήσω τώρα επειδή βιάζοµαι. Θα
καθίσω να ακούσω και τους υπόλοιπους στις δευτερολογίες,
αλλά ίσως θα µπορούσα να βοηθήσω την εξέλιξη της συζήτη-
σης.

Καταρχάς θέλω να πω, απαντώντας στον κ. Στρατούλη, ότι
όταν ιδρύθηκε το Φεβρουάριο του 2011 ο ΕΟΠΥΥ, δηλαδή ψη-
φίστηκε ο νόµος από τη Βουλής, δεν υπήρχε µνηµονιακή υπο-
χρέωση, όπως λέτε. Αυτό ήταν δική µας, απολύτως δική µας,
πολιτική επιλογή.

Τι κάναµε εν τη ουσία; Προσπαθήσαµε να εφαρµόσουµε αυτό
που στην Ελλάδα ήταν αίτηµα, κύριε συνάδελφε, από τη δεκαε-
τία του ’70, δηλαδή να γίνει ένα ταµείο για όλους τους κλάδους
υγείας του πολυδιασπασµένου ασφαλιστικού µας συστήµατος.
Αυτή ήταν η επιλογή. Τη δεκαετία του ’70 το είπαν δεν το τόλµη-
σαν, τη δεκαετία του 1980, του 1990, του 2000 το κάναµε.

Στη συνέχεια, το Μάρτιο του 2012 µε πολύ µεγάλη πλειοψηφία
–διακόσιοι πέντε, διακόσιοι δέκα Βουλευτές- είχαµε πει να µπουν
και τα υπόλοιπα ταµεία, εκτός αν κάποιο απ’ αυτά µπορούσε να
αποδείξει µε αναλογιστική µελέτη, την οποία θα αποδεχόταν η
Κυβέρνηση, µε έλεγχο της αναλογιστικής µελέτης από διεθνείς
οίκους, ότι µπορεί να τα καταφέρει χωρίς κρατική χρηµατοδό-
τηση, να φεύγει, να µην εντάσσεται στον ΕΟΠΥΥ. 

Τι έκανε; Με υπουργική απόφαση κατήργησε την εφαρµογή
του νόµου έως το τέλος του 2012. Έτσι, κατέστησε θέµα ένα µη
θέµα, µε αποτέλεσµα µέσα στη νέα διαπραγµάτευση για το και-
νούργιο πρόγραµµα να ζητηθεί από την Ευρωπαϊκή Επιτροπή
δεύτερη ψηφοφορία όπου αν κάποιος δεν θέλει να ενταχθεί στον
ΕΟΠΥΥ και το αποδεικνύει µε αναλογιστική µελέτη, να µπορεί να
το κάνει. 

Λυπάµαι γι’ αυτήν τη δυσάρεστη επιλογή µέσω της οποίας πα-
ραβιάστηκε και το Σύνταγµα –γιατί αυτά δεν µπορούσε να τα
κάνει ένας υπηρεσιακός Υπουργός- αλλά και ο νόµος γιατί δεν
καταργούνται νόµοι ούτε αναστέλλεται η εφαρµογή τους µε
υπουργικές αποφάσεις. 

Κύριε Πρόεδρε, να κατανοηθεί από την Αίθουσα το εξής: Εάν
δεν γινόταν αυτό το ενιαίο ταµείο, όπου έφυγαν από τα πολλά
ταµεία οι κλάδοι υγείας και συγκρότησαν ένα ταµείο για ιατρο-
φαρµακευτική περίθαλψη, τι θα γίνονταν; Η έλλειψη χρηµατοδό-
τησης και οι λιγότερες εισφορές από την ύφεση, θα οδηγούσαν
τα πολλά ταµεία στην πάγια πρακτική –και θα σας αναφέρω και
παράδειγµα- να πληρώνουν τις συντάξεις και να µη µένει σχεδόν
τίποτα για την ιατροφαρµακευτική περίθαλψη. 

Εάν ήταν κάποιος από εµάς διοικητής ενός από τα πολλά αυτά
ταµεία και αν είχε λίγα χρήµατα από την συνεισφορά του κρά-
τους και αρκετά λιγότερα από τις εισφορές λόγω της ύφεσης, τι
θα έκανε; Τι θα κάνατε εσείς; Τι θα κάναµε; Πρώτα από όλα θα
δίναµε 1η του µηνός τις συντάξεις και αν έµενε κάτι, θα πήγαινε
για τα φάρµακα και τα νοσοκοµεία. Και αν δεν έµενε τίποτα ή αν
το «κάτι» ήταν λίγο, δεν θα υπήρχε η δυνατότητα δανειοδότησης. 

Είχατε δίκιο οι πιο πολλοί όταν µε πάρα πολύ σοβαρά επιχει-
ρήµατα λέγατε ότι υπάρχουν συνάνθρωποί µας που δεν µπορούν
να προστατευθούν παρ’ότι καλύπτονται νοµικά. Όµως, χωρίς την
ενοποίηση, η πλειοψηφία των ασφαλισµένων δεν θα µπορούσε
να προστατευθεί. Ήταν επιβεβληµένη ενέργεια η συγκρότηση
αυτού του ταµείου. Τα προβλήµατά του δε, είναι προβλήµατα
χρηµατοδότησης. Αν, όµως, είχαµε πολλά ταµεία, δεν θα είχαµε
πρόβληµα χρηµατοδότησης σε πολλά ταµεία; Δεν θα εκφραζό-
ταν το ίδιο πρόβληµα και στα πολλά διασπασµένα ταµεία; Όταν
δεν έχεις λεφτά δεν έχεις είτε είναι ένα το ταµείο είτε είναι πε-
ρισσότερα. 

Να υπενθυµίσω στην Αίθουσα και για κάποιους να ενηµερώσω
–δεν είναι υποχρέωσή µας να τα ξέρουµε όλα- ότι οι περισσότε-
ρες κινητοποιήσεις των φαρµακοποιών, µέχρι να φύγουµε εµείς
τουλάχιστον από το Υπουργείο, στρεφόντουσαν εναντίον των τα-
µείων που δεν ήταν στον ΕΟΠΥΥ µε πρώτο από όλα τον Οίκο
Ναύτου. Οι εκτός ΕΟΠΥΥ δεν πλήρωναν τα φαρµακεία. Οι συν-
δικαλιστές θα σας το επιβεβαιώσουν.

Άρα, η έλλειψη χρηµατοδότησης θα τους αφορούσε όλους.
Παράγεται από την αδυναµία του κράτους να χρηµατοδοτήσει.
Παράγεται µε τον ίδιο τρόπο είτε τα ταµεία είναι ένα είτε είναι
πολλά. Παράγεται λόγω της αδυναµίας των ελληνικών κυβερνή-
σεων να χτυπήσουν την ύφεση που σηµαίνει ολοένα και περισ-
σότερες ελλείψεις στις εισφορές είτε εργοδοτών είτε εργαζο-
µένων.

Συµφωνώ µε την κριτική για την έλλειψη χρηµατοδότησης. Και
ο Υπουργός το δέχτηκε. Είναι η κρίση που µαστίζει τη χώρα και
οδηγεί σε τέτοια αποτελέσµατα. Αλλά να µην κάνουµε παράλο-
γες σκέψεις βλέποντας την έλλειψη χρηµατοδότησης ως αίτιο
του προβλήµατος του ΕΟΠΥΥ και µόνο και παραβλέποντας ότι
ακριβώς το ίδιο και όπως απέδειξα και ακόµη χειρότερο θα ήταν
το όλο θέµα εάν δεν είχαµε κάνει αυτήν την ενοποίηση.

Πρέπει να προχωρήσετε όπως ο νόµος σήµερα επιβάλλει και
µόνο εάν καταφέρουµε ως χώρα να κτυπήσουµε την ύφεση, θα
µπορέσει και ο χώρος της ιατροφαρµακευτικής περίθαλψης να
δει µια καινούργια µέρα. 

Ευχαριστώ πολύ.
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Χρήστος Μαρκογιαννάκης): Κι εµείς ευχαρι-

στούµε.
Ο Κοινοβουλευτικός Εκπρόσωπος του ΣΥΡΙΖΑ, κ. Κουρουµ-

πλής, έχει το λόγο για δώδεκα λεπτά.
Αν θέλετε, ανεβείτε στο Βήµα.
ΠΑΝΑΓΙΩΤΗΣ ΚΟΥΡΟΥΜΠΛΗΣ: Όχι, κύριε Πρόεδρε. Θα µι-

λήσω από τα ορεινά.
Κύριε Πρόεδρε, κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, δεν θα πάψω

ποτέ να ισχυρίζοµαι και να υποστηρίζω ότι µια κοινωνία είναι
τόσο ισχυρή όσο ισχυρό καθιστά και το πιο αδύναµο µέλος της.
Μπορούµε έτσι µε το χέρι στην καρδιά σήµερα να ισχυριστούµε
όλοι, κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, ότι υπάρχει µια τέτοια πραγ-
µατικότητα στη χώρα, όταν γνωρίζουµε ότι πάνω από 1,5 εκα-
τοµµύριο άνθρωποι είναι ανασφάλιστοι, ενεργός πληθυσµός και
προστατευόµενα µέλη αυτών των ανθρώπων, το 1/3 περίπου του
ελληνικού λαού είναι ανασφάλιστο.

Ένα δεύτερο ζήτηµα που τίθεται, κύριε Πρόεδρε, είναι το γε-
γονός ότι µε βάση τα µέτρα ακόµα και αυτά που έχουν ληφθεί,
τις περικοπές, τις περιστολές, τις δυσκολίες της κρίσης, τα χρή-
µατα που δίνονται τώρα πιάνουν τόπο; Θα είµαστε ειλικρινείς αν
το πούµε; Θα εξηγήσω παρακάτω ποια είναι η άποψή µας για τη
χρηµατοδότηση αλλά πρέπει ακόµα και σε αυτό το σηµείο να κά-
νουµε µια στάση αν θέλουµε να είµαστε ειλικρινείς απέναντι στον
ελληνικό λαό. Διότι είναι πρόσφατο το παρελθόν των µεγάλων
πάρτι που έγιναν στην υγεία είτε αφορά τα φάρµακα είτε τα ανα-
λώσιµα είτε µια σειρά δράσεων στο χώρο αυτό, όπου υπηρετή-
θηκαν συγκεκριµένα οικονοµικά συµφέροντα.

Ξέρουµε πάρα πολύ καλά τις υπερτιµολογήσεις που έγιναν
στο χώρο αυτό, κυρίες και κύριοι συνάδελφοι. Και ποιος οδηγή-
θηκε στο εδώλιο του κατηγορουµένου από όλες αυτές τις επι-
τροπές προµηθειών; Κουραστήκαµε να φωνάζουµε: ελέγξτε το
πόθεν έσχες. 

Είναι άγνωστο σε εσάς, κύριε Υπουργέ, ότι η επιτροπή υποτι-
µολόγησης στο Υπουργείο Ανάπτυξης µέχρι να έρθει στο Υπουρ-
γείο Υγείας επί δέκα χρόνια δεν είχε κάνει υποτιµολόγηση στα
πρωτότυπα που είχε λήξει η πατέντα τους; Πού πήγαν όλα αυτά
τα χρήµατα. Ελέγχθηκε; Ελέγχθηκε η υπερτιµολόγηση των ανα-
λώσιµων που φτάσαµε να νοµιµοποιούνται από τη Βουλή τα 6 δι-
σεκατοµµύρια και να χρησιµοποιούνται µετά στο έλλειµµα
παράλογα; Δεν θα µιλήσουµε για αυτά; Δεν υπάρχουν ευθύνες
για όλα αυτά;

Δεν υπάρχουν ευθύνες, κύριε Σαλµά –δεν αναφέροµαι προ-
σωπικά σε εσάς, αλλά αναφέροµαι σε εσάς ως Υπουργό- που επί
δέκα χρόνια ήταν άλλη η τιµή του ασφαλιστικού φαρµάκου όπου
ήταν και τα πολλά δισεκατοµµύρια και άλλη ήταν η τιµή του νο-
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σοκοµειακού; Ήταν -13% το νοσοκοµειακό και +18% το ασφα-
λιστικό. Ποιος κέρδιζε από αυτήν την ανοχή του πολιτικού συ-
στήµατος; Κανένας; Ο µόνος που δεν κέρδιζε ήταν ο ελληνικός
λαός.

Όταν ρώτησα τον προηγούµενο πρόεδρο του ΕΟΠΥΥ –και
είναι κατατεθειµένο στα Πρακτικά- πόση ήταν η απώλεια από
αυτή τη διαφορά ασφαλιστικού και νοσοκοµειακού φαρµάκου,
ξέρετε τι µου είπε; Ήταν 450 εκατοµµύρια ευρώ το χρόνο. Για
αυτά δεν θα µιλήσουµε για να δούµε ακριβώς τι έγινε; 

Γι’ αυτό επίµονα ρωτούσαµε και ρωτούσα τον κ. Σαλµά για τα
φίλτρα. Το φέρναµε στη Βουλή και στις επιτροπές και εγώ και
άλλοι συνάδελφοι από όλα τα κόµµατα, που έχουν την ίδια αγω-
νία και την ίδια ανησυχία. Κανένας δεν είναι περισσότερο ευαί-
σθητος από τον άλλο. Πρέπει όµως να οµολογήσουµε εδώ τι έχει
γίνει.

Όταν αυτήν τη στιγµή βάζουµε τον κόσµο σε δοκιµασία γιατί
έρχονται τα φαρµακεία και διαµαρτύρονται, γιατί δεν άκουσα µία
δήλωση του Υπουργείου σ’ ό,τι αφορά τη µη τήρηση της υπουρ-
γικής απόφασης που εκδόθηκε και που υποχρεώνει τις πολυε-
θνικές του φαρµάκου να πιστώνουν τις φαρµακαποθήκες, τους
συνεταιρισµούς φαρµάκων και τα φαρµακεία για δύο µήνες;
Μπορώ να αναφέρω και συγκεκριµένες εταιρείες που έχουν το
30% της αγοράς. Σας λέω ότι είναι παράνοµη η απόφαση. Αν
είναι παράνοµη η απόφαση, να προσφύγουν στα δικαστήρια.
Όσο υπάρχει υπουργική απόφαση, επιτέλους πρέπει να καταλά-
βουν ότι υπάρχει ελληνικό κράτος. 

Δεν είµαστε εδώ αποικιοκρατούµενη χώρα. Επιτέλους πρέπει
να τους το πούµε. Οφείλουν να τηρούν τους νόµους. Οι νόµοι
δεν ισχύουν µόνο σ’ ό,τι αφορά αυτούς. Επειδή συζητάµε στην
Επιτροπή Οικονοµικών την περίφηµη ιστορία των ενδοοµιλικών
συναλλαγών, ας µην πω ποια είναι η συµπεριφορά των πολυε-
θνικών οι οποίες έχουν τζίρο πάνω από 4 δισεκατοµµύρια και πα-
ρουσιάζουν ζηµίες. 

Παράλληλα, κύριοι Υπουργοί, και οι πρώην και οι νυν, διατη-
ρείτε την φοροαπαλλαγή τους µέχρι 16% για τη δήθεν προ-
ώθηση του προϊόντος. Ξέρετε πολύ καλά ότι τα χρήµατα αυτά
πάνε για τον εκµαυλισµό της συνείδησης των γιατρών µε τα τα-
ξίδια στο εξωτερικό. 

Κύριε Σαλµά, γιατί δεν δίνετε αυτά τα χρήµατα στον ΕΟΦ για
να κάνει ο ΕΟΦ το εκπαιδευτικό πρόγραµµα των γιατρών; Λέτε
ότι θέλετε προτάσεις. Ορίστε µία πρόταση. Δώστε λοιπόν αυτά
τα λεφτά. Σταµατήστε αυτήν την απαλλαγή απ’ αυτούς τους κυ-
ρίους και δώστε τα στον ΕΟΦ για να αναλάβει ο ΕΟΦ την εκπαί-
δευση των γιατρών.

Κύριε Πρόεδρε, πράγµατι ο ΕΟΠΥΥ έχει λίγο χρόνο θητείας.
Εµείς δεν στρεφόµαστε κατά του ΕΟΠΥΥ. Το πρόβληµα είναι
αλλού. Κατ’αρχάς µέσα από την εµπειρία και την εφαρµογή πρέ-
πει να αναγνωρίσουµε ότι πρέπει να έχει και κάποιο λόγο στις
δαπάνες διότι «χτίστηκε» ένας φορέας ο οποίος ενοποιεί το χώρο
και ξέρουµε τι γίνεται, αλλά νοµίζω ότι πρέπει να συµπληρωθεί
θεσµικά µε βάση την εµπειρία και τις αδυναµίες που παρουσιά-
ζει. 

Ένα δεύτερο ζήτηµα, κύριε πρώην Υπουργέ, είναι η στελέ-
χωση. Δεν σας άκουσα να το λέτε. Αν δεν στελεχωθεί ο φορέας,
πώς θα λειτουργήσει; Θεσµούς στην Ελλάδα ουκ ολίγους έχου-
µε.

ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Χρήστος Μαρκογιαννάκης): Δεν απευθύνε-
στε στο νυν Υπουργό, κύριε Κουρουµπλή; Είπατε «πρώην
Υπουργέ».

ΠΑΝΑΓΙΩΤΗΣ ΚΟΥΡΟΥΜΠΛΗΣ: Κύριε Πρόεδρε, είπαµε να
κάνουµε παραγωγική κουβέντα.

ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Χρήστος Μαρκογιαννάκης): Μα δεν είναι πα-
ραγωγική όταν λέτε «πρώην Υπουργέ».

ΠΑΝΑΓΙΩΤΗΣ ΚΟΥΡΟΥΜΠΛΗΣ: Και στον νυν απευθύνοµαι
και στον πρώην απευθύνοµαι. Είναι κακό, κύριε Πρόεδρε; Ορίζει
ο Κανονισµός να µην απευθύνοµαι και στους πρώην Υπουργούς;

ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Χρήστος Μαρκογιαννάκης): Ελέγχεται ο ση-
µερινός Υπουργός.

ΠΑΝΑΓΙΩΤΗΣ ΚΟΥΡΟΥΜΠΛΗΣ: Ξέρω καλά τον Κανονισµό,
κύριε Πρόεδρε.

ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Χρήστος Μαρκογιαννάκης): Σε λίγο ο κ. Λο-

βέρδος θα ξαναζητήσει το λόγο.
ΠΑΝΑΓΙΩΤΗΣ ΚΟΥΡΟΥΜΠΛΗΣ: Απευθύνοµαι στον Υπουργό,

απευθύνοµαι και στον πρώην Υπουργό γιατί έκανε µία τοποθέ-
τηση και περίµενα να ακούσω ορισµένες προτάσεις του σ’ ό,τι
αφορά τη στελέχωση. Είναι ένα πραγµατικό πρόβληµα γιατί
χωρίς την κατάλληλη στελέχωση δεν υπάρχει η δυνατότητα ο
ΕΟΠΥΥ να λειτουργεί πιο αποτελεσµατικά και να παρακολουθεί
τις δαπάνες. Είναι ένα θέµα πολύ ουσιαστικό κατά την άποψή
µας.

Κύριε Πρόεδρε, πρέπει να αντιµετωπίσουµε το ζήτηµα της
υγείας ως ένα αγαθό. Εµείς θεωρούµε ότι η υγεία είναι πρώτιστο
αγαθό, ότι δεν είναι εµπορεύσιµο αγαθό. Εδώ µπορεί να υπάρ-
χουν και ιδεολογικές και πολιτικές διαφορές. Πιστεύουµε λοιπόν
ότι σ’ αυτό το αγαθό πρέπει να έχει πρόσβαση κάθε πολίτης που
έχει ανάγκη απ’ αυτές τις υπηρεσίες. 

Φτάνουµε σε εποχές όπου τα νοσοκοµεία δεν έχουν πετρέ-
λαιο, κύριε Πρόεδρε. Δεν είναι ότι δεν έχουν µόνο οι πολίτες και
αντιµετωπίζουν πραγµατικά µε πολύ µεγάλη δυσκολία τις καιρι-
κές συνθήκες. Εδώ δεν έχουν πετρέλαιο τα νοσοκοµεία και τα
σχολεία. 

Θα πρέπει λοιπόν όλα αυτά τα ζητήµατα που έχουν να κάνουν
µε την υγεία να τα προσεγγίσουµε µε νηφάλιο τρόπο και να
εξαντλήσουµε όλα τα περιθώρια των δυνατοτήτων µας. 

Κύριε Υπουργέ, ακόµα και όταν θεσπίστηκε το 0,4% για τον
ΕΟΠΥΥ, ήταν άλλο το ΑΕΠ της χώρας. 

Σήµερα, κύριε Υπουργέ, ακολουθείτε µία πολιτική µε περικο-
πές µισθών και συντάξεων και η εισφοροδιαφυγή καλά κρατεί.
Κι ενώ λέει το ΙΚΑ και τα υπόλοιπα ταµεία ότι κάνουν διάφορες
προσπάθειες, δεν µας είπαν ποτέ, ακόµα και από την εποχή του
κ. Λοβέρδου, που υπήρχε µία ερώτησή  µου, πόσες αστικές αγω-
γές έκανε το ΙΚΑ εναντίον αυτών που εισφοροδιαφεύγουν συ-
στηµατικά και ιδιαίτερα των επιχειρήσεων και µεγάλων οφειλε-
τών του ΙΚΑ, για να δούµε αν έχει λειτουργήσει σωστά το σύ-
στηµα και στον τοµέα αυτό, να δούµε πόσες παραγραφές έγιναν
από την αδυναµία λειτουργίας του ΙΚΑ προς όφελος συγκεκρι-
µένων συµφερόντων, για να δούµε πραγµατικά αν έστω αυτά τα
χρήµατα που κάθε φορά το κράτος προσφέρει για την υγεία, πιά-
νουν τόπο. 

Υπάρχει επίσης ένα άλλο ζήτηµα, κύριε Πρόεδρε, που αφορά
όχι µόνο τους ανασφάλιστους αλλά και τους µετανάστες. Εµείς
κάναµε µία πρόταση προχθές στην επιτροπή. Είπαµε λοιπόν να
συνεννοηθούµε, να συνεργαστούµε, να δούµε ποιο είναι το κό-
στος περίθαλψης και πρωτοβάθµιας φροντίδας αυτών των αν-
θρώπων. Διότι αυτοί οι άνθρωποι έρχονται από συστήµατα µε
µηδενικό υγειονοµικό επίπεδο κι εκ των πραγµάτων φυσικό είναι
να έχουν ή να κουβαλούν ασθένειες. 

Δεν µπορεί η Ευρωπαϊκή Ένωση να κωφεύει. Όµως, πριν το
πούµε αυτό, πρέπει εµείς εδώ να επεξεργαστούµε µία πρόταση
και να πούµε στους κυρίους στην Ευρωπαϊκή Ένωση: Με βάση
τη Συνθήκη Σένγκεν και το Δουβλίνο ΙΙ µετατρέπετε την Ελλάδα
σε µία χώρα κατατρεγµένων ψυχών, φορτώνετε στον ελληνικό
λαό το οικονοµικό και κοινωνικό κόστος, πληρώστε λοιπόν, του-
λάχιστον για την περίθαλψη αυτών των ανθρώπων. Διότι η ύφεση
δηµιουργεί τέτοια προβλήµατα που πραγµατικά βυθίζει σε αδυ-
ναµία το υγειονοµικό µας σύστηµα. 

(Στο σηµείο αυτό την Προεδρική Έδρα καταλαµβάνει η ΣΤ’ Αν-
τιπρόεδρος της Βουλής κ. ΜΑΡΙΑ ΚΟΛΛΙΑ-ΤΣΑΡΟΥΧΑ)

Επίσης, κύριε Πρόεδρε και κύριε Υπουργέ, υπάρχει άλλο ένα
ζήτηµα που αφορά τα εργαστήρια του ΙΚΑ. Βλέπουµε συνεχώς
να µεταφέρεται υγειονοµική ύλη στα ιδιωτικά διαγνωστικά κέν-
τρα και είναι αποδεδειγµένο ότι αυτό κοστίζει τριπλάσια και τε-
τραπλάσια στο κράτος. Εάν στελεχώναµε µε κάποιο προσωπικό
τα εργαστήρια του ΙΚΑ και αξιοποιούσαµε τις υποδοµές του, θα
µπορούσαµε πραγµατικά να οργανώσουµε ένα σύστηµα πρόλη-
ψης -το οποίο έχουµε ξεχάσει ως χώρα και το οποίο πραγµατικά
µακροπρόθεσµα µπορεί να αποβεί και καλύτερο οικονοµικά,
αλλά και να προλάβει πάρα πολλές ασθένειες και επιδηµίες που
απειλούν τον ελληνικό λαό κάτω κι από την οικονοµική κρίση που
ζει- και για την παχυσαρκία και για το τσιγάρο και για γυναικολο-
γικά προβλήµατα και για το AIDS και άλλες ασθένειες τέλος πάν-
των. 
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Εδώ ακούγεται, κύριε Πρόεδρε, ότι δεν υπάρχουν και ότι χρη-
σιµοποιούνται οι ίδιες σύριγγες κι έχουµε στην Ελλάδα τα τελευ-
ταία δύο χρόνια τροµακτική αύξηση του AIDS. Είναι φαινόµενα
που πραγµατικά πρέπει να µας προβληµατίσουν όλους.

Δεν είναι τόσο απλό και τόσο εύκολο να τοποθετούµεθα και
να λέµε ότι όλα είναι ωραία και καλά. Ας πάµε και λίγο πίσω από
τη βιτρίνα για να δούµε τι αγωνία υπάρχει. Δεν είναι δυνατόν, κυ-
ρία Πρόεδρε, να έχουν µειωθεί τα εισιτήρια στα καζίνο κι εµείς
να επιβάλουµε 25 ευρώ για να πάει κάποιος και να έχει κάποιες
υπηρεσίες στο Εθνικό Σύστηµα Υγείας. 

(Στο σηµείο αυτό κτυπάει το κουδούνι λήξεως του χρόνου οµι-
λίας του κυρίου Βουλευτή)

ΠΡΟΕΔΡΕΥΟΥΣΑ (Μαρία Κόλλια-Τσαρουχά): Ολοκληρώστε,
κύριε συνάδελφε. 

ΠΑΝΑΓΙΩΤΗΣ ΚΟΥΡΟΥΜΠΛΗΣ: Τελειώνω, κυρία Πρόεδρε. 
Είναι µία σειρά ζητήµατα που πρέπει να τα επαναπροσδιορί-

σουµε σ’ αυτές τις πολύ δύσκολες στιγµές που δοκιµάζεται η
κοινωνία και που εγώ δεν αµφισβητώ το ενδιαφέρον του καθε-
νός. 

Ας βρούµε, λοιπόν, έναν κοινό τόπο πάνω σε αυτά τα ζητή-
µατα, ώστε, πραγµατικά, να διατεθούν όποια χρήµατα µπορούν.
Πιστεύω ότι σε αυτόν τον τοµέα πρέπει να εξαντλήσουµε την
πίεση προς το κράτος, ώστε να υπάρξει µία καλύτερη χρηµατο-
δότηση, να περιορίσουµε τα φαινόµενα της εισφοροδιαφυγής
και κυρίως βεβαίως να πιάνουν τόπο, κύριοι Υπουργοί, οι δαπά-
νες και σε ό,τι αφορά τα φάρµακα και σε ό,τι αφορά τα αναλώ-
σιµα.

Ευχαριστώ.
(Χειροκροτήµατα από την πτέρυγα του ΣΥΡΙΖΑ – ΕΚΜ) 

ΠΡΟΕΔΡΕΥΟΥΣΑ (Μαρία Κόλλια-Τσαρουχά): Ευχαριστούµε
πολύ, κύριε συνάδελφε.

Η Κοινοβουλευτική Εκπρόσωπος της Νέας Δηµοκρατίας κ.
Σοφία Βούλτεψη, έχει το λόγο. 

ΣΟΦΙΑ ΒΟΥΛΤΕΨΗ: Ευχαριστώ πολύ, κυρία Πρόεδρε.
Δεν είναι η πρώτη φορά που συζητούµε σ’ αυτήν την Αίθουσα

τα προβλήµατα στον τοµέα υγείας της χώρας. Έτσι και αλλιώς,
είναι ο πιο ευαίσθητος, ο πιο σηµαντικός τοµέας που συγκεντρώ-
νει το ενδιαφέρον του κόσµου και, βεβαίως, υποχρεωτικά εξ
αυτού του λόγου έχει και τα περισσότερα προβλήµατα.

Βέβαια, δεν ξέρω εάν αυτό συµπίπτει µε την ώρα -σε µία ώρα
υποτίθεται θα γίνει η συντέλεια του κόσµου και ίσως συνεχίσουν
να κατεβαίνουν αρειανοί στη χώρα- από αυτά που ακούω όµως
διαπιστώνω ότι όλοι για πρώτη φορά βρίσκονται µέσα σ’ αυτήν
τη χώρα. Δεν είχαν καµµία επαφή µε το σύστηµά της είτε ως πο-
λιτικοί είτε ως συνδικαλιστές είτε ως πολίτες, τίποτα. Τώρα ξαφ-
νικά υπάρχει καταγγελία ενός προβλήµατος που υπήρχε πάντα
και θα υπάρχει, διότι είναι τέτοια η φύση του προβλήµατος. 

Ακούστηκαν πολλές αντιπολιτευτικές κορώνες. Δεν πρόκειται
µόνο για «αντιπολίτευση για την αντιπολίτευση». Υπάρχει µία
υπερβολική περιγραφή της κατάστασης. Ίσως να µην πηγαίνουν
πολλοί συνάδελφοι στα δηµόσια νοσοκοµεία. Εγώ είµαι θιασώ-
της της δηµόσιας υγείας. Αυτές τις ηµέρες επισκέπτοµαι συγ-
γενή µου στον «Άγιο Σάββα». Λειτουργεί άψογα, µε συνείδηση
των δυσκολιών, διότι όλα αυτά που ακούγονται σε αυτήν την Αί-
θουσα από µία στιγµή και έπειτα αποτελούν και δυσφήµηση των
ανθρώπων που προσφέρουν στον τοµέα της υγείας κάτω από
αντίξοες συνθήκες, γιατροί και νοσηλευτικό προσωπικό. Πριν
από λίγο καιρό χρειάστηκε να επισκέπτοµαι το Νοσοκοµείο της
Βούλας: Άψογα, καθαρά. Το προσωπικό εκεί, οι γιατροί όλοι στη
θέση τους και δεν είναι όλοι από ένα κόµµα. Λοιπόν, αυτά τα
πράγµατα νοµίζω ότι πλέον δεν προσφέρουν. Δηλαδή δεν µπο-
ρούµε να συµβάλλουµε µε αυτόν τον τρόπο, µε έναν καταγγελ-
τικό λόγο, σε αυτό το οποίο είναι το σπουδαιότερο αγαθό, το
αγαθό της υγείας. 

Επίσης, λέει ο ΣΥΡΙΖΑ: «Έχουµε πρόγραµµα και οι προτάσεις
µας είναι σαφείς». Και όταν ακούµε τις προτάσεις, λέει: «επαρκής
δηµόσια χρηµατοδότηση», «προσλήψεις». Μέχρι στιγµής δεν
έχουµε ακούσει πού θα βρείτε τα λεφτά. Είναι κρίσιµο αυτό. Σε
αυτό το ερώτηµα δεν απαντάτε ποτέ. Δεν ξέρω εάν από το σύ-
στηµα της Βραζιλίας, της Αργεντινής, εάν έχετε κάποιο τηλεφώ-
νηµα από εκεί και µπορεί να σας έδωσε κάποιες ιδέες, πάντως

πού θα βρείτε τα λεφτά µέχρι στιγµής δεν µας έχετε πει. 
Άκουσα επίσης τον Κοινοβουλευτικό σας Εκπρόσωπο, τον κ.

Κουρουµπλή, ο οποίος ήταν Γενικός Γραµµατέας Πρόνοιας.
Ανήκε για πολλά χρόνια σε αυτό το σύστηµα. Δεν είναι και εκεί-
νος ουρανοκατέβατος ξαφνικά, επειδή ήρθε στο ΣΥΡΙΖΑ. Δεν
είναι, δηλαδή, κολυµπήθρα ο ΣΥΡΙΖΑ. Τον ακούσαµε να λέει: «Να
κάνουµε µία µελέτη, να δούµε πόσο µας κοστίζουν οι µετανά-
στες, να πούµε στην Ευρωπαϊκή Ένωση να πληρώσει». Συµφωνώ
και εγώ αλλά στην πρότασή σας δεν το λέτε αυτό. Στην επερώ-
τησή σας τη συγκεκριµένη, ουσιαστικά µεταφέρετε αυτό το
οποίο υπήρξε στη διακήρυξη της πανελλαδικής συνδιάσκεψης
του ΣΥΡΙΖΑ, όπου σε κανένα σηµείο δεν αναφέρετε τη λέξη «Έλ-
ληνας» αλλά λέτε «όσοι ζουν, κατοικούν και εργάζονται στην Ελ-
λάδα». Πόσοι είναι αυτοί; Ακούω τώρα και από εσάς και στην
επερώτησή σας µέσα ότι πρέπει να έχουν πλήρεις παροχές
υγείας όσοι ζουν, κατοικούν και εργάζονται στην Ελλάδα. Πόσοι
δηλαδή; Το έχω ξαναρωτήσει. Αν αύριο το πρωί έρθουν δέκα
εκατοµµύρια Πακιστανοί, Ινδοί κ.λπ., οι οποίοι πράγµατι είναι άν-
θρωποι και συµφωνώ µαζί σας και πρέπει και αυτοί να έχουν πα-
ροχές, µπορεί να το αντέξει αυτό το σύστηµα; 

Υπάρχει αυτός ο µαξιµαλισµός, λοιπόν. Έρχεστε εδώ και κά-
νετε µία επερώτηση και αφού λέτε, λέτε, λέτε, στο τέλος λέτε:
«Όσοι ζουν και εργάζονται στην Ελλάδα να έχουν πλήρεις παρο-
χές υγείας». Δηλαδή µεταφέρετε τώρα τη διακήρυξή σας σε διά-
φορους τοµείς.  Μπορεί να το αντέξει το σύστηµα; Έχετε δηλαδή
κάποια πληροφόρηση ότι µπορούµε εµείς ξαφνικά, εάν έρθουν
άλλα δέκα εκατοµµύρια, να τους παρέχουµε πλήρεις παροχές
υγείας; Άνθρωποι είναι. Σας λέω ότι από ανθρωπιστικής πλευράς
έχετε δίκιο. Λέει όµως ο Κοινοβουλευτικός Εκπρόσωπος: «Να
γίνει πρώτα µία µελέτη, να δούµε πόσο κοστίζει και να πούµε
στην Ευρωπαϊκή Ένωση ότι, επειδή κοστίζει τόσο, δώστε µας
αυτά τα λεφτά να τους παρέχουµε υπηρεσίες υγείας από τα νο-
σοκοµεία µας».

Τι από τα δύο ισχύει; Αυτό που λέει ο Κοινοβουλευτικός σας
Εκπρόσωπος ή αυτό που λέτε εσείς, εν πάση περιπτώσει, «χωρίς
καµµία µελέτη του θέµατος», ώστε να ξέρουµε;

Επίσης, τι θα πει «ανεξαρτήτως οικονοµικής και κοινωνικής
θέσης»; Δηλαδή και αυτοί που έβγαλαν τα λεφτά τους στο εξω-
τερικό και έκλεψαν τη χώρα πρέπει να έχουν τις ίδιες παροχές
υγείας µε τον άλλον που είναι απλός φορολογούµενος;

Δεν είναι τα πράγµατα έτσι. Αν αύριο, ας πούµε -γιατί υπάρχει
και αυτό το θέµα τώρα σε εσάς- έρθουν πίσω οι τσάµηδες και
πάρουν την περιουσία τους –ξέρετε οι συνεργάτες των ναζί- και
αυτοί πρέπει να έχουν τις ίδιες παροχές υγείας;

Θέλω να καταλάβω πού σταµατάει αυτό, ως πού µπορεί να
πληρώσει ο Έλληνας φορολογούµενος όλα αυτά.

ΔΗΜΗΤΡΙΟΣ ΣΤΡΑΤΟΥΛΗΣ: …(Δεν ακούστηκε)
ΣΟΦΙΑ ΒΟΥΛΤΕΨΗ: Ξέρετε πάρα πολύ καλά τι εννοώ. «Μπάτε

σκύλοι αλέστε και αλεστικά µη δώσετε», πλήρωνε. Αυτό είναι η
λογική σας, βρείτε λεφτά και πληρώνετε. Σας είπα: αν σας φέ-
ρουν λεφτά τώρα απέξω, δεν έχω πρόβληµα.

Επίσης, θέλω να πω κάτι. Στρέφετε συνεχώς το λαό κατά της
Ευρωπαϊκής Ένωσης. Τη µία λέτε ότι είναι γερµανικό το σχέδιο,
την άλλη λέτε ότι είναι σχέδιο των Βρυξελλών κ.λπ.. 

Η Ευρωπαϊκή Ένωση έχει προσφέρει πολλά στην Ελλάδα και
µε τα Κοινοτικά Πλαίσια Στήριξης έχουν χτιστεί νοσοκοµεία,
έχουν αναβαθµιστεί νοσοκοµεία, έχουν χτιστεί σχολεία. Αυτά δεν
πρέπει να τα ξεχνάµε. Διότι αν και κάποιοι θέλουν να µας πάνε
στο δολάριο, µεταξύ Βορείου και Νοτίου Αµερικής κ.λπ., ο φυσι-
κός χώρος της χώρας είναι η Ευρωπαϊκή Ένωση και συνεχώς
βλέπω µία τάση να στρέφετε το λαό κατά της Ευρωπαϊκής Ένω-
σης. 

Θα σας θυµίσω µόνο και θα σας πω τι θα γινόταν εάν δεν τα
είχαµε όλα αυτά.

(Στο σηµείο αυτό κτυπάει το κουδούνι λήξεως του χρόνου οµι-
λίας της κυρίας Βουλευτού) 

Τελειώνω, κυρία Πρόεδρε,  µε µία απαρίθµηση, που πιστεύω
ότι είναι σηµαντική.

Η χώρα έχει πάρει πάρα πολλά λεφτά από την ώρα που µπήκε
στην Ευρωπαϊκή Ένωση. Από το 1985 έως το 1987 µας έδωσαν
δώρο 1,5 δισεκατοµµύριο ECU, είχαµε το πρώτο κοινοτικό πλαί-
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σιο 8 δισεκατοµµύρια ECU, το δεύτερο 17,5 δισεκατοµµύρια
ευρώ, το τρίτο 25 δισεκατοµµύρια ευρώ, το τέταρτο ΕΣΠΑ 21 δι-
σεκατοµµύρια ευρώ. Συγχρόνως, παίρνουµε για τις δοµές υγείας
από τα ταµεία συνοχής, από τα διαθρωτικά ταµεία, από το
ΕΤΕΑΝ, από το Ταµείο της Ανάπτυξης της Επιχειρηµατικότητας
λεφτά, τα οποία έρχονται στη χώρα και δεν µπορεί µε κάθε ευ-
καιρία είτε συζητάµε τα αγροτικά είτε συζητάµε την υγεία είτε
συζητάµε την εργασία, εµείς εδώ να στρέφουµε το λαό κατά της
Ευρωπαϊκής Ένωσης για να τον οδηγήσουµε πού;

Θέλω να πω και θα τελειώσω µε αυτό: Αν κάποιοι σ’ αυτήν τη
χώρα είχαν «τρύπα» στα χέρια τους ή είχαν «βαθιές τσέπες στα
παντελόνια τους», πρέπει να τους βρούµε και να τους χώσουµε
µέσα. Είµαι µπροστά σ’ αυτό. Όµως αυτό δεν σηµαίνει ότι τις ευ-
θύνες µας που εκθρέψαµε αυτό το σύστηµα της διαφθοράς και
της διαπλοκής θα τις µεταφέρουµε αλλού, ώστε να στρέφουµε
το βλέµµα του λαού εκτός της χώρας, διότι –και τελειώνω µε
αυτό, κυρία Πρόεδρε, και σας ευχαριστώ- ο εχθρός παραµένει
εσωτερικός.

Ευχαριστώ.
ΠΡΟΕΔΡΕΥΟΥΣΑ (Μαρία Κόλλια-Τσαρουχά): Κι εµείς ευχα-

ριστούµε, κυρία συνάδελφε.
Κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, έχω την τιµή να ανακοινώσω

στο Σώµα ότι τη συνεδρίασή µας παρακολουθούν από τα άνω
δυτικά θεωρεία της Βουλής, αφού ξεναγήθηκαν στην έκθεση της
αίθουσας «ΕΛΕΥΘΕΡΙΟΣ ΒΕΝΙΖΕΛΟΣ» και ενηµερώθηκαν για την
ιστορία του κτηρίου και τον τρόπο οργάνωσης και λειτουργίας
της Βουλής, τριάντα ένας µαθητές και µαθήτριες και δύο εκπαι-
δευτικοί συνοδοί από το Γυµνάσιο Αιγείρας Αχαΐας. 

Η Βουλή τούς καλωσορίζει. Ευχόµαστε καλές γιορτές!
(Χειροκροτήµατα απ’ όλες τις πτέρυγες της Βουλής)

Το λόγο έχει η Κοινοβουλευτική Εκπρόσωπος του ΠΑΣΟΚ κ.
Χριστοφιλοπούλου.

ΠΑΡΑΣΚΕΥΗ ΧΡΙΣΤΟΦΙΛΟΠΟΥΛΟΥ: Ευχαριστώ, κυρία Πρό-
εδρε.

Νοµίζω ότι η συζήτηση µέχρι τώρα, τουλάχιστον σε ό,τι µας
αφορά, δεν µας έχει καταδείξει τη θέση της Αξιωµατικής Αντιπο-
λίτευσης σχετικά µε τη λειτουργία, την ίδρυση, τη δηµιουργία
την ίδια του ΕΟΠΥΥ. Το λέω αυτό, διότι αρχικά, µε αρκετή ικανο-
ποίηση άκουσα τον κ. Στρατούλη να λέει ότι «θέλαµε αυτόν τον
ενιαίο φορέα, ήταν ανάγκη να γίνει». Και, βεβαίως, άσκησε την
κριτική µετά. 

Στο ζήτηµα της χρηµατοδότησης έχετε δίκιο. Θα επανέλθω σ’
αυτό. 

Λίγο πριν ακούσαµε τον κ. Κουρουµπλή να λέει, παράλληλα µε
τις επισηµάνσεις του για τη σπατάλη, ότι ο ΕΟΠΥΥ πρέπει να
κρατηθεί. Ακούσαµε όµως και φωνές οι οποίες έλεγαν ότι λίγο-
πολύ η δηµιουργία του ΕΟΠΥΥ είναι µέρος του µνηµονιακού σχε-
δίου για να καταρρακωθεί το κράτος πρόνοιας της χώρας.
Υπάρχουν Πρακτικά και τα Πρακτικά θα δείξουν τι ακριβώς λέχ-
θηκε τώρα.

Είναι, λοιπόν, ευκαιρία στις δευτερολογίες σας -και σας καλώ-
να ξεκαθαρίσετε τη θέση σας. Είστε υπέρ αυτού που ήταν όντως
όραµα δεκαετιών και προσπαθειών δεκαετιών;

Εγώ θα επικαλεστώ, κύριε Υπουργέ, και έναν άλλο πρώην
Υπουργό Υγείας που δεν είναι εδώ και είπε για «πιράνχας» κι ήταν
ο Αλέκος Παπαδόπουλος. Αυτά, λοιπόν, τα «πιράνχας» στην
υγεία ήταν αυτά που αρχικά, στην αρχή της δεκαετίας του 1980,
δεν επέτρεπαν να γίνει το ίδιο το ΕΣΥ. 

Δεν ήταν αυτονόητο –ξέρετε- το ΕΣΥ. Χρειάστηκε να γίνουν
πάρα πολύ µεγάλες συγκρούσεις συµφερόντων, για να γίνει το
ΕΣΥ. Και χρειάζεται –και χρειάστηκε- να γίνουν συγκρούσεις συµ-
φερόντων –κι έγιναν συγκρούσεις συµφερόντων- για να γίνει ο
ΕΟΠΥΥ. Αυτό πρέπει να το θωρακίσουµε, και η Κυβέρνηση και η
Αντιπολίτευση, για τη χώρα. 

Διότι, εάν κλείνουµε το µάτι στον καθένα, στην κάθε συντεχνία
-έστω κι αν ορισµένα από τα προβλήµατα ή τα αιτήµατα είναι
σωστά- εάν λέµε «Κι εσείς θα πάρετε και εσείς έχετε δίκιο», τότε
δεν θα λύσουµε κανένα πρόβληµα.

Εξηγούµαι. Ακούστηκε πάλι από τους επερωτώντες, κυρία
Πρόεδρε, ότι η ηλεκτρονική συνταγογράφηση κόστισε τόσα,
τόσα, τόσα. Ακούστηκαν, ακόµη, αιχµές και κριτική κατά της ηλε-

κτρονικής συνταγογράφησης. 
Κύριε Υπουργέ, εγώ θα πω ότι είναι καλό το σύστηµα να λει-

τουργήσει όσο πιο αποτελεσµατικά και να επεκταθεί. Το σύ-
στηµα, όµως, δηµιουργήθηκε, το δηµιουργήσαµε. 

Και δεν είναι µόνο αυτό. Αγαπητοί συνάδελφοι του ΣΥΡΙΖΑ,
δεν το ψηφίσατε τότε. Κι όχι µόνο δεν ψηφίσατε την ηλεκτρονική
συνταγογράφηση αλλά δεν ψηφίσατε ούτε τον ΕΟΠΥΥ. Ποια
είναι η θέση σας τώρα; Καλείστε, επειδή είναι πραγµατικά κρίσι-
µες οι συγκυρίες, να πείτε ποια είναι η θέση σας σε αυτό το θέµα.

Επιπλέον, για να καταδείξω, κυρία Πρόεδρε, τη σηµασία των
συµφερόντων θέλω να καταγγείλω κάτι. Προσέξτε, κύριε
Υπουργέ, γιατί είστε και γιατρός και σας αφορά το θέµα.

Ο Ιατρικός Σύλλογος Αθηνών κατήγγειλε τον πρώην Πρόεδρο
του ΕΟΠΥΥ, τον κ. Βουδούρη. Θα σας διαβάσω µόνο ένα µικρό
σηµείο από το έγγραφο του Ιατρικού Συλλόγου Αθηνών. Θα το
καταθέσω στα Πρακτικά. 

«Σε δηµοσίευµα της εφηµερίδας «ΗΜΕΡΗΣΙΑ» µε τίτλο «Για-
τροί του ΟΑΕΕ σε µαύρη λίστα απ’ όλη τη χώρα, συνταγές αξίας
470.000 ευρώ έγραφε σε έξι µήνες ένας γιατρός» -αυτό είναι το
δηµοσίευµα- ο ιατρικός σύλλογος παραθέτει το τι δήλωσε ο τότε
Πρόεδρος του ΕΟΠΥΥ. Ο κ. Βουδούρης δήλωσε τα εξής: «Στέλ-
νω επιστολές και ζητώ εξηγήσεις πριν προχωρήσουµε σε κυρώ-
σεις». Δηλαδή λέει ότι δεν προχωράει σε κυρώσεις άκριτα. «Όλοι
παρακολουθούνται ηλεκτρονικά µέσω του συστήµατος ηλεκτρο-
νικής συνταγογράφησης…» -πάρτε θέση σε αυτό, τη θέλετε ή
δεν τη θέλετε την ηλεκτρονική συνταγογράφηση;- «…και  κανέ-
νας δεν µπορεί να ενεργεί πλέον σε βάρος των συµφερόντων
των ασφαλισµένων». 

Επίσης, λέει ο ιατρικός σύλλογος ότι έδωσε σε δηµοσιότητα
λίστα ιατρών, οι οποίοι είχαν εκδώσει µέσω του προγράµµατος
ηλεκτρονικής συνταγογράφησης αριθµό συνταγών που αντιστοι-
χούσαν σε φαρµακευτικά σκευάσµατα υψηλής συνολικής αξίας. 

Γι’ αυτά, µε την ιδιότητα του διοικητή, -διότι ασκούσε έργο δι-
οίκησης και όχι ιατρικό λειτούργηµα- καταδιώκεται ένας πρώην
Πρόεδρος του ΕΟΠΥΥ, κύριε Υπουργέ. 

(Στο σηµείο αυτό η Βουλευτής κ. Παρασκευή Χριστοφιλοπού-
λου καταθέτει για τα Πρακτικά τα προαναφερθέντα έγγραφα, τα
οποία βρίσκονται στο αρχείο του Τµήµατος Γραµµατείας της Δι-
εύθυνσης Στενογραφίας και  Πρακτικών της Βουλής)

Τα λέω αυτά για να καταλαβαίνουµε ένα πολύ µικρό κοµµάτι
των «πιράνχας» που καλούµεθα όλοι όσοι µετέχουµε στο δηµο-
κρατικό τόξο αυτής της Βουλής από τη διαφορετική ιδεολογική
άποψη που έχουµε, να χτυπήσουµε. Διότι και η σπατάλη δεν γί-
νεται γενικώς και αορίστως. 

Δεύτερο σηµείο, που θέλω να επισηµάνω και πολύ σηµαντικό
για εµάς. Είναι σηµαντικό, κύριε Υπουργέ, να δούµε το θέµα της
χρηµατοδότησης. Διότι, όπως κι εσείς είπατε -κι ο πρώην Υπουρ-
γός κι όλοι µέχρι τώρα- το πρόβληµα της χρηµατοδότησης
αφορά προφανώς και την ύφεση. 

Γνωρίζετε, όµως, κύριε Υπουργέ  –και θα ήθελα µια απάντηση
στη δευτερολογία σας- ότι πριν από ένα περίπου µήνα υπήρξε
µια πρωτοβουλία και του κ. Βενιζέλου και του κ. Κουβέλη και
υπήρξε και η σύµφωνη γνώµη του Πρωθυπουργού, αµέσως
µόλις τελειώσει –όπως τελείωσε- η διαδικασία µε την Ευρωπαϊκή
Ένωση να υπάρξει µέριµνα για ένα µέρος των ελλειµµάτων του
ΕΟΠΥΥ που αφορούν την εξόφληση υποχρεώσεών του, για να
µπορέσει να ανακουφιστεί ο ΕΟΠΥΥ και να µπορέσει να προσφέ-
ρει καλύτερα το έργο του και να µειωθούν όσο το δυνατόν πε-
ρισσότερο τα ελλείµµατά του. 

Θέλω, λοιπόν, να σας ρωτήσω, Πού βρίσκεται αυτή η προσπά-
θεια; Τι µπορείτε να µας πείτε σήµερα από τη Βουλή; Πώς βλέ-
πετε να πηγαίνει αυτή η ιστορία;

(Στο σηµείο αυτό κτυπάει το κουδούνι λήξεως του χρόνου οµι-
λίας της κυρίας Βουλευτού)

Κυρία Πρόεδρε, θα χρειαστώ την ανοχή σας για ένα λεπτό.
Δεύτερον. Μετά τις διπλές εκλογές, είχε περισταλεί η φαρµα-

κευτική δαπάνη. Η δαπάνη «έτρεχε» στις 240.000 ευρώ το µήνα
µέχρι και πριν τις διπλές εκλογές. Αυτήν τη στιγµή «τρέχει» στις
310.000 ευρώ. Έχει αρχίσει και ξεφεύγει πάλι η δαπάνη. Αυτά
λένε τα δικά µας στοιχεία. 

Μακάρι να µε διαψεύσετε. Δεν το λέω για να αντιπολιτευτώ,
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το λέω για να το επισηµάνω και να ελέγξουµε και να δούµε τι γί-
νεται. Αν, όµως, έχει ξαναξεφύγει η φαρµακευτική δαπάνη, θα
πρέπει να δούµε για ποιους λόγους έγινε αυτό και αν υπήρξε χα-
λάρωση σε αυτό. Είµαι σίγουρη, κύριε Υπουργέ. 

Και ένα τελευταίο, γιατί κάτι σας είπε ο κ. Πάντζας, δεν ξέρω
αν είναι εδώ τώρα, δεν έχει σηµασία. Τυχαίνει να είµαστε στην
ίδια περιφέρεια αλλά προβλήµατα σαν και αυτά που σας είπε και
που µπορεί να µην αφορούν εν τη στενή εννοία τον ΕΟΠΥΥ, είναι
προβλήµατα που έχουν σηµασία και η διοίκηση του Υπουργείου
είναι ενιαία. Πράγµατι, υπήρξαν και προσπάθειες να γίνει και κέν-
τρο υγείας αστικού τύπου στην περιοχή της ανατολικής Αττικής
και να γίνει µια καλύτερη οργάνωση και στελέχωση των κέντρων
υγείας και του Σαρωνικού και των άλλων περιοχών.

Θεωρώ, λοιπόν, ότι πάνε µαζί το να στελεχωθούν καλά οι υπη-
ρεσίες αυτές µε την καλή λειτουργία του ΕΟΠΥΥ. Είναι µια πα-
ράλληλη λειτουργία που έχει παρόµοιο σκοπό, αφορά την πρω-
τοβάθµια περίθαλψη και θα ήθελα και επ’ αυτού την απάντησή
σας.

Ευχαριστώ πολύ για την ανοχή σας.
ΠΡΟΕΔΡΕΥΟΥΣΑ (Μαρία Κόλλια-Τσαρουχά): Κι εγώ ευχαρι-

στώ, κυρία Χριστοφιλοπούλου.
Ο Κοινοβουλευτικός Εκπρόσωπος του Ανεξαρτήτων Ελλήνων

κ. Παναγιώτης Μελάς έχει το λόγο.
ΠΑΝΑΓΙΩΤΗΣ ΜΕΛΑΣ: Κυρία Πρόεδρε, κυρίες και κύριοι συ-

νάδελφοι. Οι τελευταίες κυβερνήσεις µε την υποταγή στην
τρόικα και στο ΔΝΤ και την εφαρµογή των µνηµονίων, έχουν οδη-
γήσει σε εξαθλίωση τον ελληνικό λαό. Δεν υπάρχει κανένας το-
µέας του κράτους ο οποίος να λειτουργεί µε την ίδια απόδοση
όπως λειτουργούσε πριν την εφαρµογή των µνηµονίων, για την
εξυπηρέτηση των πολιτών. 

Ο χώρος της υγείας, όχι πρέπει, αλλά επιβάλλεται, κύριε
Υπουργέ, σε αυτήν τη δύσκολη οικονοµική περίοδο που διέρχε-
ται ο ελληνικός λαός να λειτουργεί κατά τον καλύτερο δυνατό
τρόπο. Επιβάλλεται η Κυβέρνηση να προσφέρει όσο το δυνατόν
καλύτερη υγεία στους πολίτες, προκειµένου να µπορέσουν να
αντέξουν την πολύ δύσκολη οικονοµική στενωπό που διέρχον-
ται.

Δυστυχώς, όµως, έχουν υποβαθµιστεί όλες µα όλες οι παρε-
χόµενες υπηρεσίες υγείας και ο ασθενής αναγκάζεται να βάζει
βαθιά το χέρι στην τσέπη, όταν η τσέπη του είναι άδεια, προκει-
µένου να πληρώσει γιατρούς, εξετάσεις, φαρµακοποιούς, ακόµη
και τηλεφωνικά ραντεβού.

Επιτρέπεται σήµερα ο φτωχός ασθενής, να πληρώνει 4  και 5
ευρώ για να κλείσει ιατρικό ραντεβού στον ΕΟΠΥΥ; Μου είπε, δε,
µια κυρία ότι της ήρθε λογαριασµός 9 ευρώ για ένα ιατρικό ραν-
τεβού. Είναι ή όχι αυτό απαράδεκτο; Έχει αναφερθεί, κύριε
Υπουργέ, ότι θα αλλάξει αυτό το κλείσιµο των ραντεβού. Κάντε
το το ταχύτερο, ούτως ώστε να µην επιβαρύνεται και άλλο ο πο-
λίτης ασθενής.

Δηµιουργήθηκε ο ΕΟΠΥΥ αναλαµβάνοντας την πρωτοβάθµια
περίθαλψη και σήµερα καλύπτει περίπου εννιάµισι εκατοµµύρια
ασφαλισµένους. Πριν αναφέρω τα πολλαπλά προβλήµατα που
έχει δηµιουργήσει στους ασθενείς ερωτώ: Γιατί δηµιουργήθηκε;
Δεν είµαι αντίθετος στον ΕΟΠΥΥ αλλά γιατί δηµιουργήθηκε; Δη-
µιουργήθηκε για να προσφέρει καλύτερες ή χειρότερες υπηρε-
σίες υγείας στους ασθενείς; 

Η πραγµατικότητα είναι ότι προσφέρει πολύ χειρότερες από
ό,τι προσέφεραν τα ασφαλιστικά ταµεία πριν την ενσωµάτωσή
τους στον ΕΟΠΥΥ. Αυτό οφείλεται στη µη χρηµατοδότησή του,
µε αποτέλεσµα να µην πληρώνονται ιατροί, φαρµακοποιοί κ.λπ.
και να προβαίνουν σε απεργιακές κινητοποιήσεις. Ακόµη να µη
γίνεται χορήγηση φαρµάκων επί πιστώσει από τους φαρµακο-
ποιούς, γι’ αυτό και οι ασφαλισµένοι προβαίνουν και αυτοί σε κι-
νητοποιήσεις διαµαρτυρίας.

Προσωπικά, µε ερώτηση που είχα καταθέσει περίπου στις
αρχές Σεπτεµβρίου, έχω προτείνει, κύριε Υπουργέ, τα χρήµατα
που παρακρατούνται από τους ασφαλισµένους των ταµείων για
ιατροφαρµακευτική περίθαλψη να αποδίδονται απευθείας στον
ΕΟΠΥΥ. 

ΜΑΡΙΟΣ ΣΑΛΜΑΣ (Αναπληρωτής Υπουργός Υγείας): Έγινε
αυτό. 

ΠΑΝΑΓΙΩΤΗΣ ΜΕΛΑΣ: Μακάρι να έγινε. Πότε έγινε; Εγώ δεν
το ξέρω, ειλικρινά, αλλά σας λέω µακάρι. Σας το έχω πει από το
Σεπτέµβριο.

Επίσης, να γίνει συµψηφισµός των υφισταµένων χρεών του
ΕΟΠΥΥ προς τους φαρµακοποιούς και τους ιατρούς µε το φόρο
και το ΦΠΑ που πληρώνουν και οι γιατροί και οι φαρµακοποιοί.
Γιατί δεν κάνετε ένα συµψηφισµό; Κάντε το κι αυτό.

Κι ένα τρίτο, να γίνει µια προσπάθεια συνεννόησης µε τις φαρ-
µακευτικές εταιρείες, ώστε οι φαρµακοποιοί να πληρώνουν τα
φάρµακα µετά από συγκεκριµένο χρονικό διάστηµα που θα τους
καταβάλει τα οφειλόµενα ο ΕΟΠΥΥ.

ΜΑΡΙΟΣ ΣΑΛΜΑΣ (Αναπληρωτής Υπουργός Υγείας): Έγινε,
κύριε συνάδελφε. 

ΠΑΝΑΓΙΩΤΗΣ ΜΕΛΑΣ: Μακάρι, εάν έγινε, γιατί σας λέω ότι σε
ερώτησή που έχω καταθέσει τα έχω πει από αρχές Σεπτεµβρίου.
Σωστό, που τα ακούσατε. Πιστεύω ότι εάν αυτά είχαν υλοποιηθεί,
οι φαρµακοποιοί θα έπαιρναν µία µικρή ανάσα. Αφού τώρα εί-
πατε ότι θα εφαρµοστούν πιστεύω ότι θα πάρουν ανάσα και δεν
θα δηµιουργείται το πρόβληµα που δηµιουργείται. 

Όσον αφορά την ελάττωση της κρατικής σπατάλης που έχει
λεχθεί κατ’ επανάληψη ότι συνέβαινε στο χώρο της υγείας, συµ-
φωνώ απόλυτα. Η διαχρονική σπατάλη, είναι ένας από τους λό-
γους –και δε νοµίζω ότι κανείς διαφωνεί επ’ αυτού- που φτάσαµε
σε αυτήν την οικονοµική κατάσταση, σε αυτήν την οικονοµική
κρίση. Υπήρχε κρατική σπατάλη όχι µόνο στο χώρο της υγείας
αλλά παντού. Σήµερα επιβάλλεται να ελαττωθεί πάρα πολύ σε
όλους τους τοµείς, για να µην πω ότι πρέπει να φτάσει στο
µηδέν. Και αυτό, διότι το κρατικό χρήµα είναι χρήµα των πολιτών
και οι πολίτες σήµερα υποφέρουν. Γι’ αυτό επιβάλλεται να το σε-
βόµαστε, να το προσέχουµε και όχι να το σπαταλάµε. 

Έχω ξαναπεί, κύριε Υπουργέ -και ακούστε µε πάλι- ότι µε τα-
κτική που έχει εφαρµοστεί στα µικροβιολογικά εργαστήρια του
πρώην ΙΚΑ, σήµερα στον ΕΟΠΥΥ, η σπατάλη συνεχίζεται. Το είπα
προχθές στη Διαρκή Επιτροπή, το άκουσε και ο κ. Κουρουµπλής
και το ανέφερε. Τα περισσότερα µικροβιολογικά εργαστήρια των
πρώην ΙΚΑ δεν προβαίνουν παρά στο 5% έως 10% των εξετά-
σεων λόγω έλλειψης αναλώσιµου υλικού, όπως λέγεται. Τους
στέλνουν έξω, κυρίως σε ιατρεία ή ιατρικά κέντρα, µε αποτέλε-
σµα να επιβαρύνεται 15% ο ασθενής επί του κόστους των εξετά-
σεων και 85% ο ΕΟΠΥΥ. Αποτέλεσµα, από τα στοιχεία που µου
έχουν δώσει οι εργαζόµενοι στο ΙΚΑ Πειραιά για το 2011, ο
ΕΟΠΥΥ χρεώθηκε γύρω στα 7 εκατοµµύρια ευρώ για εξετάσεις
που έγιναν στον ιδιωτικό χώρο. Εάν είχαν γίνει µέσα στο ΙΚΑ, δεν
θα είχαν δοθεί αυτά τα χρήµατα και δεν θα είχε επιβαρυνθεί ο
ΕΟΠΥΥ. 

Προβλήµατα υπάρχουν και στη λειτουργία των νοσοκοµείων
και κέντρων υγείας. Αυτό είναι αρνητικό για την υγεία των ασθε-
νών. Υπάρχει µία µεγάλη έλλειψη προσωπικού και κυρίως νοση-
λευτικού. Θα σας αναφέρω µόνο το Αντικαρκινικό Νοσοκοµείο
Πειραιά «Μεταξά» στο οποίο από τις τετρακόσιες είκοσι θέσεις
νοσηλευτικού προσωπικού που προβλέπονται, είναι καλυµµένες
µόνο οι διακόσιες. Δηλαδή, ούτε το µισό. 

(Στο σηµείο αυτό κτυπάει το κουδούνι λήξεως του χρόνου οµι-
λίας του κυρίου Βουλευτή)

Ένα λεπτό, κυρία Πρόεδρε. 
Μέσα στα άλλα προβλήµατα που έχουν δηµιουργηθεί, από τα

έξι χειρουργικά κρεβάτια, λειτουργούν µόνο τα τέσσερα, µε απο-
τέλεσµα να έχουν ελαττωθεί τα χειρουργεία κατά 30% µε επι-
πτώσεις στους ασθενείς.

Εδώ θα σταθώ και στην έλλειψη κλινών εντατικής θεραπείας.
Έχουµε πεντακόσιες σαράντα κλίνες εντατικής θεραπείας.
Έπρεπε να είχαµε περισσότερες αλλά το πλέον δυσάρεστο και
το πλέον απαράδεκτο, είναι ότι οι εκατόν πενήντα τέσσερις πλή-
ρως εξοπλισµένες κλίνες παραµένουν κλειστές λόγω έλλειψης
νοσηλευτικού προσωπικού. Απ’ ό,τι λέγεται, µέχρι τις αρχές του
2013, άλλες σαράντα µε πενήντα κλίνες κινδυνεύουν να κλείσουν
λόγω της κλιµακούµενης έλλειψης προσωπικού. Εξαιτίας της έλ-
λειψης αυτής, στην Περιφέρεια Αττικής από τα τριάντα άτοµα
περίπου που αναζητούν κλίνες εντατικής θεραπείας, µόλις τα δε-
καπέντε βρίσκουν, µε αποτέλεσµα κάθε χρόνο να χάνονται χίλιοι
άνθρωποι. 
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ΠΡΟΕΔΡΕΥΟΥΣΑ (Μαρία Κόλλια-Τσαρουχά): Ολοκληρώστε,
κύριε συνάδελφε.

ΠΑΝΑΓΙΩΤΗΣ ΜΕΛΑΣ: Τελειώνω, κυρία Πρόεδρε.
Επίσης, απαράδεκτη είναι η µη διάθεση εµβολίων στους ανα-

σφάλιστους πολίτες, στα δηµόσια νοσοκοµεία, κέντρα υγείας και
δηµοτικά ιατρεία. Έτσι, χιλιάδες ανασφάλιστοι πολίτες, µεταξύ
των οποίων πάρα πολλά παιδιά, µη έχοντας πρόσβαση σε εµβο-
λιασµό, κινδυνεύει η ζωή τους αφού αυξάνεται η πιθανότητα νο-
σηµάτων. 

Εδώ θέλω να τονίσω –και κλείνω- ότι πρέπει οι ανασφάλιστοι
πολίτες, κύριε Υπουργέ, να µπορούν να έχουν νοσηλεία στα δη-
µόσια νοσοκοµεία χωρίς να πληρώνουν χρήµατα, αφού δεν
έχουν. Και µιλάω για ανασφάλιστους Έλληνες πολίτες. Δεν ξέρω
γιατί η κ. Βούλτεψη ανέφερε για αλλοδαπούς. Εγώ µιλάω για
τους Έλληνες. Μακάρι η Ελλάδα, να ήταν µία πλούσια χώρα και
να προσφέραµε και υπηρεσίες υγείας και καλύτερη ποιότητα
ζωής σε όλους. Δυστυχώς, όµως, η Ελλάδα έγινε µία φτωχή
χώρα. 

Κλείνοντας, θέλω να τονίσω για άλλη µία φορά ότι πρέπει να
προσέξουµε όσο το δυνατόν περισσότερο την υγεία όλων των
πολιτών και αυτό πρέπει να γίνει στην πράξη, για να µπορέσουν
να αντέξουν, όπως σας είπα, την πολύ δύσκολη οικονοµική στε-
νωπό που διέρχεται σήµερα ο ελληνικός λαός.

Ευχαριστώ. 
ΠΡΟΕΔΡΕΥΟΥΣΑ (Μαρία Κόλλια-Τσαρουχά): Ευχαριστούµε

και εµείς. 
Ο Κοινοβουλευτικός Εκπρόσωπος του Λαϊκού Συνδέσµου-

Χρυσή Αυγή κ. Δηµήτριος Κουκούτσης έχει το λόγο. 
ΔΗΜΗΤΡΙΟΣ ΚΟΥΚΟΥΤΣΗΣ: Ευχαριστώ, κυρία Πρόεδρε. 
Κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, από τη στιγµή που µέσω ενός

στυγνού δανεισµού επιδιώκει η σηµερινή τρικοµµατική Κυβέρ-
νηση να δώσει, όπως λέει, µια ανάσα στον υπό κατάρρευση
ΕΟΠΥΥ –αυτό θα γίνει βραχυπρόθεσµα- εµείς θα έπρεπε λογικά
να ξεκινήσουµε να βλέπουµε και µακροπρόθεσµα το όλο θέµα. 

Τα χρέη του οργανισµού έχουν ξεφύγει πλέον από κάθε όριο.
Σύµφωνα µε τις δεσµεύσεις των κυβερνώντων, τα περίπου 12 δι-
σεκατοµµύρια ευρώ που θα δοθούν θα δώσουν απλώς µια ανά-
σα. Ο οργανισµός, όµως, δεν θα σταµατήσει να παράγει καινούρ-
για χρέη. Θα πάψουν, µήπως, να µειώνονται οι εισφορές στα τα-
µεία; Θα δηµιουργήσει ο ΕΟΠΥΥ καλύτερα οικονοµικά δεδοµένα;
Θα µπορέσει να κλείσει τις τρύπες;

Άλλωστε, είναι γνωστό σε όλους ότι ο προϋπολογισµός του
2013 µειώνει ακόµα περισσότερο τα κονδύλια που δίνονται. Ανα-
λογιζόµενοι ότι ο ΕΟΠΥΥ καλύπτει γύρω στα εννιάµισι εκατοµ-
µύρια ασφαλισµένους, ξεκίνησε τη λειτουργία του στην αρχή του
χρόνου µε κρατική επιδότηση περίπου στο 0,6% του ΑΕΠ και αν
αναλογιστούµε ότι το ΙΚΑ λειτουργούσε µε τους µικρούς ασφα-
λισµένους και έπαιρνε το 1,4% του ΑΕΠ, καταλαβαίνετε τι γίνεται. 

Έτσι, λοιπόν, µε τον κανονισµό παροχών που εξεδόθη, περιο-
ρίστηκαν δραµατικά οι δωρεάν παροχές στο επίπεδο του ελάχι-
στου, µε δεκάδες εξετάσεις και φάρµακα να εξαιρούνται από την
κάλυψη των ασφαλιστικών ταµείων. 

Βέβαια, η κατάρρευση του ΕΣΥ δεν είναι σηµερινή. Έχει τις
ρίζες της στη διαχρονική καταλήστευση των ταµείων των ασφα-
λισµένων προς όφελος του κεφαλαίου, ας το πούµε ξεκάθαρα.
Τώρα, ήρθε και το µνηµόνιο που γκρεµίζει ουσιαστικά συθέµελα
το κράτος πρόνοιας. 

Ειλικρινά, ειδικά στην επαρχία το σκηνικό στο χώρο της υγείας
θυµίζει δεκαετίες του 1950 και του 1960. Νοσοκοµεία και κέντρα
υγείας που καταργούνται ή συγχωνεύονται, ολόκληρες περιοχές
της χώρας που είναι ακάλυπτες υγειονοµικά ή µε υποτυπώδεις
και ανεπαρκείς υπηρεσίες, άνεργοι και άποροι που δεν τυγχά-
νουν καµµίας κρατικής προνοίας, κέντρα προληπτικής ιατρικής
που καταργούνται, εµβολιασµοί που στοιχίζουν τα διπλάσια και
αυξήσεις στη συµµετοχή σε παρακλινικές εξετάσεις που φθά-
νουν το 30%.

Επίσης, ένα σηµαντικό πρόβληµα για τους ασφαλισµένους του
ΕΟΠΥΥ οφείλουµε να οµολογήσουµε ότι είναι και η εξεύρεση κά-
ποιου ραντεβού µε τους συµβεβληµένους γιατρούς. Κυρίως µετά
την πρόσφατη είσοδο καινούργιων ταµείων στον ΕΟΠΥΥ, οι
ασφαλισµένοι αυξάνονται αλλά οι γιατροί µειώνονται. Έφθασαν

να είναι γύρω στους τέσσερις χιλιάδες διακόσιους, τόσο έχει
ανέλθει τώρα τελευταία ο αριθµός τους. Αυτήν την εντύπωση
έχω, κύριε Υπουργέ. 

Πόσο άσχηµα, όµως, νιώθει ο ασθενής που δεν έχει τη δυνα-
τότητα να βρει ειδικότητες αιχµής, όπως λέµε στον ιατρικό χώρο,
όπως είναι ο καρδιολόγος, ο ορθοπεδικός, ο παθολόγος; Αναλο-
γιστείτε, λοιπόν, να είστε στην επαρχία και να ψάχνετε αλλεργιο-
λόγο, αγγειοχειρουργό ή ρευµατολόγο. 

Από την άλλη, ας αναλογιστούµε και το γιατρό, ο οποίος µετά
την παρακράτηση και µετά το 10%, λαµβάνει κάτι παραπάνω από
6 ευρώ. Είναι εξευτελιστικό! 

Οι ασφαλισµένοι, δυστυχώς, πάλι δεν µπορούν να διαπιστώ-
σουν εάν ο γιατρός έχει, πράγµατι, ξεπεράσει το πλαφόν των επι-
σκέψεων, µε αποτέλεσµα πολλές φορές –όχι πολλές φορές, τις
περισσότερες φορές- να εξαναγκάζονται να πληρώνουν την επί-
σκεψη, αντί να περιµένουν για ραντεβού στις δοµές του ΕΟΠΥΥ,
όπου η αναµονή ξεπερνά κατά µέσο όρο τους δύο µήνες. 

Οι πραγµατικές προθέσεις των δανειστών µας για άλωση του
εσωτερικού πλούτου της χώρας µε πολιορκητικό κλοιό τον τοµέα
της υγείας, φάνηκαν ξεκάθαρα στη συνέντευξη του Γερµανού
Υπουργού Υγείας Ντάνιελ Μπαρ, που ήταν στην «ΚΑΘΗΜΕ-
ΡΙΝΗ», νοµίζω. Η εµµονή της τρόικας για τη συνταγογράφηση
µε δραστική ουσία, είναι ένα µέρος του σχεδίου, όπως οµολογεί.
Όταν εφαρµόστηκε στη χώρα του, αποδέσµευσε πόρους –λέει-
για το σύστηµα υγείας. 

Με πρόφαση τη δηµοσιονοµική προσαρµογή, λοιπόν, κεντρικό
ζήτηµα των δανειστών, είναι η πλήρης διάλυση του κοινωνικού
µοντέλου, που λειτουργούσε ως ένα δίχτυ προστασίας για τον
αδύναµο πληθυσµό. Ευθαρσώς γίνεται λόγος πλέον για επενδύ-
σεις νοσοκοµειακών οµίλων, εταιρειών ιατροφαρµακευτικού υλι-
κού και ασφαλιστικών εταιρειών γερµανικών κολοσσών. 

Όσο για την ανεργία και τις στρατιές των ανασφάλιστων που
οδηγούνται σε περίθαλψη από φιλανθρωπικές δοµές, τι µας είπε
ο Γερµανός Υπουργός; Ότι µόνο µε εύρωστη οικονοµία µπορείς
να έχεις σύστηµα υγείας και ότι µόνο µε εύρωστη οικονοµία και
επενδύσεις µπορείς να έχεις µια αγορά εργασίας που λειτουργεί
σωστά.

Σαν να µας λέει δηλαδή «αφού δεν έχετε εύρωστη οικονοµία,
θέλετε και υπηρεσίες υγείας;». Τα λέει έτσι ξεκάθαρα.

Μέσα, λοιπόν, από την εξαθλίωση οι γερµανικές εταιρείες σε
µακροχρόνιο ορίζοντα, όπως λένε, θα εκµεταλλεύονται όλους
τους τοµείς της δηµόσιας υγείας, ακόµη και αυτόν του τουρι-
σµού υγείας, που είναι ένας τοµέας στον οποίο εµείς, ως χώρα,
προσβλέπουµε σαν µοχλό ανάπτυξης.

Το ΕΣΥ το διέλυσαν, δυστυχώς, οι «Μαυρογιαλούροι», κυρίες
και κύριοι, για να κατευθύνονται οι πολίτες στα ιδιωτικά νοσοκο-
µεία που είναι περισσότερα σε αναλογία σε εµάς απ’ ό,τι σε οποι-
αδήποτε χώρα της Ευρώπης. Να λέµε τα ονόµατά τους. Το
Νοσοκοµείο «Υγεία», το «Ιατρικό», η «Ευρωκλινική», το «Metro-
politan», το «Βαλκανικό» και όλα τα εκατοντάδες ιδιωτικά διαγνω-
στικά κέντρα, παίζουν µπάλα πάνω στο πτώµα του Εθνικού
Συστήµατος Υγείας. 

Στην επερώτησή σας, κύριοι του ΣΥΡΙΖΑ, δεν είδα να υπάρχει
διακριτή αναφορά σ’ αυτό το πρόβληµα. Γιατί; Έχετε συµφέ-
ροντα; Υπάρχει αµφίδροµη σχέση; Υπάρχει πελατειακή σχέση;
Προσφέρετε κάποιοι από εσάς νοµικές συµβουλές; Θα το δούµε.
Επίσης, δεν λέτε τίποτα για τον πακτωλό χρηµάτων που δόθηκαν
για τη νοσηλεία εκατοµµυρίων λαθροµεταναστών. 

Ας πάµε στην Ισπανία. Εκεί, από την 1η Σεπτεµβρίου εφαρµό-
ζεται ο νέος νόµος που παύει την παροχή ιατροφαρµακευτικής
περίθαλψης σε λαθροµετανάστες και ιδού η αιτιολογία του ισπα-
νικού Υπουργείου Υγείας. «Ως παράνοµοι που είναι, δεν φορο-
λογούνται, άρα δεν προσφέρουν στη χώρα. Άρα, την περίθαλψή
τους την επιβαρύνεται ο φορολογούµενος Ισπανός». Στο Σύν-
ταγµά τους, επίσης, αναφέρεται ρητά, πως το κράτος υπάρχει
για να εξυπηρετεί τα συµφέροντα των Ισπανών πρωτίστως και
να διασφαλίζει την επιβίωση και την ασφάλειά τους.

Πείτε µας, λοιπόν, κύριοι της Αριστεράς, δεν είναι αυτή εθνική
πολιτική; Πράγµατι, η σηµερινή µνηµονιακή Κυβέρνηση υπέπεσε
σε ολισθήµατα, υπέπεσε σε λάθη, σε εγκλήµατα ενάντια στο
έθνος και απέναντι στις γενιές που έρχονται. Εσείς θα συνεχίσετε
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–αν έρθετε ποτέ στην εξουσία- την ίδια ρατσιστική συµπεριφορά
ενάντια στους Έλληνες, κόβοντάς τους την πρόσβαση στην
υγεία, ενώ εκατοµµύρια λαθροµεταναστών θα απολαµβάνουν τα
νοσοκοµεία µας; 

Εµείς ξέρουµε ποιες είναι οι διαθέσεις σας. Να, γιατί βροντο-
φωνάζουµε ότι οι δεξιές και αριστερές λύσεις και πρακτικές είναι
γεννήµατα της ίδιας µήτρας. Για εµάς δεν υπάρχει διαφορά ανά-
µεσα στο γιάπη ή τον κοµµατικό ινστρούχτορα. 

Η Χρυσή Αυγή, αγωνίζεται για την ανάπτυξη ενός ΕΣΥ δωρεάν
παροχής υπηρεσιών προς τον ελληνικό λαό. Πρέπει να τεθεί
άµεσα φραγµός στις πρακτικές διεφθαρµένης και κλεπτοκρατι-
κής διαχείρισης. Να γίνει λογιστικός έλεγχος άµεσα στα δηµόσια
νοσοκοµεία και να υπάρξει οριστικό τέλος στην αλόγιστη σπα-
τάλη, για υλικά και σκευάσµατα που καταλήγουν στον κάδο
απορριµµάτων. Ξεχάσαµε εύκολα τα εµβόλια της γρίπης. 

Οριστικό τέλος στην πολυφαρµακία και την πολυσυνταγογρά-
φηση. Επιδότηση της εγχώριας βιοµηχανίας φαρµάκων. Καµµία
παροχή υγείας σε λαθροµετανάστες. Τέλος στον υγειονοµικό
τουρισµό των γειτόνων µας στα Βαλκάνια. Άµεση και αυστηρή
προτεραιότητα στους Έλληνες ασθενείς που έχουν πληρώσει
πολύ ακριβά το δηµόσιο σύστηµα υγείας και καταλήγουν να πε-
ριµένουν σε ουρές πίσω από αλλοδαπούς. 

Όλα αυτά, πιστεύουµε ότι θα τα πράξουµε πολύ γρήγορα
εµείς, πολύ πιο γρήγορα απ’ ό,τι περιµέναµε και εµείς οι ίδιοι!

Ευχαριστώ. 
(Χειροκροτήµατα από την πτέρυγα του Λαϊκού Συνδέσµου-

Χρυσή Αυγή)
ΠΡΟΕΔΡΕΥΟΥΣΑ (Μαρία Κόλλια-Τσαρουχά): Ευχαριστούµε,

κύριε συνάδελφε.
Το λόγο έχει η Κοινοβουλευτική Εκπρόσωπος της Δηµοκρατι-

κής Αριστεράς κ. Μάρκου.
ΑΙΚΑΤΕΡΙΝΗ ΜΑΡΚΟΥ: Ευχαριστώ πολύ, κυρία Πρόεδρε.
Κύριε Υπουργέ, κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, µε την επερώ-

τηση που κατέθεσε ο ΣΥΡΙΖΑ, επιτρέψτε µου να πω, πως συνεχί-
ζει να ψαρεύει σε θολά νερά. 

Η κατάσταση είναι χάλια. Να την καταγγείλουµε, λοιπόν, να
ζητήσουµε να γίνουν όλα δωρεάν, µε απεριόριστη πρόσβαση και
τελικά, όλα τα ελλείµµατα να τα πληρώνει το κράτος. Και να µην
ξεχνάµε ότι για όλα φταίει η τρόικα. 

Κουβέντα για την ανικανότητα του συστήµατος για τη σπατάλη
και τη διαφθορά. Για τη σπατάλη µίλησε µόνο ο κ. Μελάς. Επί-
σης, δεν ειπώθηκε τίποτα για το τι πρέπει να γίνει από εδώ και
πέρα. Μίλησαν οκτώ Βουλευτές του ΣΥΡΙΖΑ και ακούστηκαν
µόνο τρεις προτάσεις. Ιδιαίτερα εντυπωσιακό για Αξιωµατική Αν-
τιπολίτευση. 

Όπως έχω ξαναπεί, το θέµα είναι ιδιαίτερα σοβαρό και χρει-
άζεται επεξεργασµένες λύσεις ούτε διαπιστώσεις ούτε δηµαγω-
γίες, και κυρίως όχι λαϊκισµούς. Μάλιστα, οι λύσεις αυτές πρέπει
να είναι ενταγµένες σε ένα συνεκτικό, πολυετές –τουλάχιστον
πενταετές- σχέδιο εθνικής πολιτικής για την υγεία, ένα σχέδιο,
που θα εκπονηθεί µε την ευρύτερη δυνατή διακοµµατική συνερ-
γασία και συναίνεση, έτσι ώστε να υπάρχει συνέχεια και συνέπεια
στις ασκούµενες πολιτικές υγείας µακριά από αντιπαλότητες.

Νοµίζω ότι κανείς εδώ µέσα δεν έχει µονοπώλιο την ευαισθη-
σία. Νοµίζω ότι για όλους µας έχουν προτεραιότητα οι πολίτες.
Ας κάνουµε αυτήν τη σύµπνοια πράξη, επιτέλους. Δεν είναι δυ-
νατόν κάθε φορά που αλλάζει η κυβέρνηση ή κάθε φορά που αλ-
λάζει ο Υπουργός, να αλλάζει και η πολιτική της υγείας.

Από εκεί και πέρα πιο συγκεκριµένα, είναι επιτακτικό, τώρα πε-
ρισσότερο από ποτέ, να δηµιουργήσουµε ένα αποτελεσµατικό
σύστηµα πρωτοβάθµιας υγείας και φροντίδας, που θα λειτουργεί
ως κυµατοθραύστης και θα µετατοπίζει το βάρος από τη δαπα-
νηρή νοσοκοµειακή περίθαλψη στα κέντρα υγείας. Αυτό, όµως,
προϋποθέτει τη δηµιουργία ενός ολοκληρωµένου Εθνικού Συ-
στήµατος Υγείας, το οποίο θα µπορεί να παρέχει ποιοτική περί-
θαλψη.

Σε αυτό το σηµείο θα ήθελα να τονίσω ότι χαίροµαι ιδιαίτερα,
διότι οι συνάδελφοι του ΣΥΡΙΖΑ παρακολουθούν τις προτάσεις
της Δηµοκρατικής Αριστεράς και στην προηγούµενη επερώτηση
που έκαναν αλλά και όταν µιλήσαµε για τον προϋπολογισµό και
ακολουθούν τις προτάσεις µας. Διότι σήµερα, είναι η πρώτη

φορά που κάνουν προτάσεις.
Θα ήθελα να συνεχίσω, λέγοντας πως για τη λειτουργία του

συστήµατος αυτού, απαιτείται χαρτογράφηση των αναγκών πε-
ρίθαλψης ανά υγειονοµική περιφέρεια. Για να µιλήσω µε οικονο-
µικούς όρους, που είναι ιδιαίτερα της µόδας τελευταία, πρέπει
πρώτα να µάθουµε ποια είναι η ζήτηση για υπηρεσίες περίθαλ-
ψης. Στη συνέχεια, µε τα στοιχεία αυτά πρέπει να σχεδιαστεί µία
στρατηγική µε δύο άξονες, ενοποίησης φορέων πρωτοβάθµιας
υγείας, όπου µπορούν να επιτευχθούν οικονοµίες κλίµακας και
αποκέντρωσης ή διατήρησης δοµών σε περιοχές όπου έχουν οι-
κονοµίες στόχου, δηλαδή, ειδικές περιπτώσεις όπου απαιτούνται
εξειδικευµένες δοµές, παραδείγµατος χάριν, ενισχυµένα αγρο-
τικά ιατρεία σε αποµακρυσµένες περιοχές.

Στο πλαίσιο αυτό, πρέπει να επανεξετάσουµε και το ρόλο των
ίδιων των υγειονοµικών περιφερειών. Αυτήν τη στιγµή, όπως λει-
τουργούν ως νοµικά πρόσωπα που εποπτεύουν άλλα νοµικά πρό-
σωπα, έχουν ένα ρόλο καθαρά εποπτικό και συντονιστικό. Κατά
τη γνώµη µου, θα πρέπει να επανασχεδιάσουµε το χάρτη υγείας
και µέσα από αυτόν, να δούµε τη λειτουργία τοπικών υποκατα-
στηµάτων υγείας, µε αναβαθµισµένο το ρόλο των ΥΠΕ.

Στο πνεύµα αυτό ίσως θα έπρεπε να κοιτάξουµε το ν. 2889/
2001, µε ταυτόχρονη επικαιροποίηση των υγειονοµικών, οικονο-
µικών και πολιτικών δεδοµένων που έχουµε σήµερα.

Έχω ξαναπεί από αυτό εδώ το Βήµα -και εδώ έρχεται να συµ-
φωνήσει πάλι µαζί µου εδώ ο ΣΥΡΙΖΑ- ότι για να λειτουργήσει ο
ΕΟΠΥΥ ως ρυθµιστής της αγοράς υπηρεσιών υγείας µέσω της
δηµιουργίας µονοψωνίου στις υπηρεσίες αυτές, είναι απαραί-
τητο να διαχωριστεί το κοµµάτι της παροχής υπηρεσιών. Στη συ-
νέχεια, ο ΕΟΠΥΥ θα µπορέσει να προχωρήσει σε µία πιο
αποτελεσµατική τιµολόγηση των υπηρεσιών υγείας, ως φορέας
άσκησης πολιτικής, όχι ως απλός γραφειοκρατικός µεσάζοντας
µεταξύ ταµείων και παροχών, όπως είναι τώρα.

Επαναφέρω και την πρόταση που σας έκανα στη συζήτηση του
προϋπολογισµού για την ενίσχυση των εσόδων του ΕΟΠΥΥ, µέσα
από τη φορολόγηση επιβλαβών προϊόντων και υπηρεσιών, όπως
είναι το αλκοόλ και τα τσιγάρα. Σε πρόσφατη έρευνα της Εθνικής
Σχολής Δηµόσιας Υγείας, η πλειοψηφία των ερωτηθέντων απάν-
τησε ότι δέχεται αύξηση µέχρι και 2 ευρώ στην τιµή των τσιγά-
ρων -και εδώ είναι το σηµαντικό- αρκεί να ξέρουν πως τα χρήµα-
τα αυτά θα πάνε για την υγεία.

Τέλος, πρέπει να χτυπηθεί σκληρά η διαφθορά στον τοµέα της
υγείας. Πρέπει να ανοίξουν επιτέλους λογαριασµοί διοικητών και
υποδιοικητών νοσοκοµείων. Η υγεία νοσεί και δεν είναι δυνατόν
κάποιοι να βγάζουν µέσα σε µία θητεία περιουσίες. Απορώ τι πε-
ριµένετε και γιατί τους καλύπτετε.

Φυσικά, η µεγάλη πρόκληση από εδώ και πέρα για τον ΕΟΠΥΥ
αλλά και για ολόκληρο το σύστηµα υγείας τα επόµενα χρόνια,
θα είναι η αντιµετώπιση του κύµατος ανασφάλιστων και των νέων
ανέργων. Τα στοιχεία είναι δραµατικά. Ένας στους τέσσερις θα
βρεθεί χωρίς δουλειά, άρα αποκλεισµένος σχεδόν από κάθε
φροντίδα υγείας.

Η κοινωνία ήδη έχει ανταποκριθεί στις τραγικές αυτές συνθή-
κες που περνάµε µέσα από κοινωνικά ιατρεία, τράπεζες χρόνου,
δωρεές φαρµάκων, δωρεάν εµβολιασµό παιδιών από νέους για-
τρούς. Έχει έρθει η ώρα να συµβάλει και η συντεταγµένη πολι-
τεία. Ο σχεδιασµός των πολιτικών και η κατανοµή των πόρων
πρέπει να γίνεται όχι πλέον οριζόντια, αλλά κάθετα, δίνοντας
προτεραιότητα σε αυτούς που έχουν τη µεγαλύτερη ανάγκη,
στους ανασφάλιστους, στους άνεργους, στους µακροχρόνια
ασθενείς.

Τέλος, πρέπει να ανοίξουν τις πύλες τους προς το κοινό τα
στρατιωτικά νοσοκοµεία. Στη Θεσσαλονίκη για παράδειγµα,
έχουµε το «424 Στρατιωτικό Νοσοκοµείο» ολοκαίνουργιο και πλή-
ρως εξοπλισµένο αλλά χωρίς ασθενείς. Κάτι είχε πάει να γίνει,
όταν ο κ. Βενιζέλος ήταν Υπουργός Εθνικής Άµυνας αλλά έµεινε
εκεί.

Αυτές είναι οι δικές µας προτάσεις και περιµένουµε να ακού-
σουµε τις δικές σας, κύριε Υπουργέ και τις δικές σας, κύριοι του
ΣΥΡΙΖΑ.

Για τη ΔΗΜΑΡ η δηµιουργία ενός βιώσιµου, ανθρώπινου και
αποτελεσµατικού συστήµατος υγείας ως βασική υποχρέωση της
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πολιτείας αλλά και ως παράγοντα κοινωνικής συνοχής, αποτελεί
στρατηγικό στόχο και ανθρωπιστική πια υποχρέωση της πολι-
τείας προς τον Έλληνα πολίτη που υποφέρει.

Καλούµε την Κυβέρνηση, χωρίς καθυστέρηση επιτέλους, να
προχωρήσει γρήγορα στην επεξεργασία των πολιτικών –σας ανέ-
φερα ένα µικρό δείγµα- και να µη δίνει την ευκαιρία στο κάτω-
κάτω και στο ΣΥΡΙΖΑ να φωνάζει, αποφεύγοντας βέβαια πάντα
την ουσία και κυρίως να µιλήσει για το τι πρέπει να γίνει.

Σας ευχαριστώ.
ΠΡΟΕΔΡΕΥΟΥΣΑ (Μαρία Κόλλια-Τσαρουχά): Ευχαριστούµε,

κυρία συνάδελφε.
Τέλος, ο Κοινοβουλευτικός Εκπρόσωπος του Κοµµουνιστικού

Κόµµατος Ελλάδας κ. Γεώργιος Λαµπρούλης έχει το λόγο.
ΓΕΩΡΓΙΟΣ ΛΑΜΠΡΟΥΛΗΣ: Ευχαριστώ, κυρία Πρόεδρε.
Κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, όλα τα µέτρα που υλοποιούνται

στην υγεία, την πρόνοια και το φάρµακο, αποτελούν εξειδίκευση
των αποφάσεων και κατευθύνσεων της Ευρωπαϊκής Ένωσης για
όλα τα κράτη-µέλη, µε κοινό στρατηγικό στόχο, την ενιαία ελά-
χιστη παροχή δηµόσιων υπηρεσιών υγείας, πρόνοιας, φαρµάκων
για όλους τους εργαζόµενους και συνταξιούχους.

Πρακτικά αυτό εκφράζεται, πρώτον, µε µείωση της κρατικής
χρηµατοδότησης του δηµόσιου συστήµατος υγείας, όπως και
του ΕΟΠΥΥ, αντίστοιχη της πρωτοβάθµιας πρόληψης και αντι-
µετώπισης. Δεύτερον, εκφράζεται µε µείωση των παρεχόµενων
υπηρεσιών από τον ΕΟΠΥΥ, τρίτον, µε µείωση των δηµόσιων
υποδοµών µε συγχωνεύσεις και καταργήσεις νοσοκοµειακών
τµηµάτων, µε υποβάθµιση και απαξίωση της εργασίας των υγει-
ονοµικών.

Το αποτέλεσµα, είναι η δραστική µείωση των δηµόσιων παρο-
χών σε εξετάσεις, φάρµακα και ιδιαίτερα σε υπηρεσίες που σχε-
τίζονται µε την πρόληψη. Υπάρχει αντίστοιχα αύξηση του µέρους
των παροχών που δίδονται µε ανταποδοτικότητα, δηλαδή µε πλη-
ρωµή από την τσέπη των εργαζοµένων.

Όσον αφορά την Κυβέρνηση, την Ευρωπαϊκή Ένωση και το κε-
φάλαιο, δεν τους καίγεται καρφί για την επικίνδυνη κατάσταση
που δηµιουργείται στην υγεία του λαού. Όλα αυτά γίνονται, προ-
κειµένου να πετύχουν το στρατηγικό τους στόχο, δηλαδή την
απρόσκοπτη εξασφάλιση της καπιταλιστικής ανάπτυξης και κερ-
δοφορίας, µε τη διαµόρφωση φθηνών εργαζοµένων, προκειµέ-
νου να υπηρετηθεί η ανταγωνιστικότητα και η κερδοφορία των
επιχειρηµατικών οµίλων.

Αυτή είναι η αιτία που κινδυνεύουν στην κυριολεξία οι ασθενείς
να πεθάνουν στο δρόµο, να µην µπορούν να αγοράσουν φάρ-
µακα, να κάνουν τις απαραίτητες θεραπείες και εξετάσεις και να
υπονοµεύεται η δηµόσια υγεία. Εξάλλου, τα ίδια ακριβώς µέτρα
–ανεξάρτητα από το χρόνο και τους ρυθµούς εφαρµογής τους-
παίρνουν όλα τα κράτη της Ευρωπαϊκής Ένωσης είτε έχουν µνη-
µόνιο είτε όχι, ανεξάρτητα από το ύψος του δηµόσιου χρέους
και άλλα.

Έχουν υλοποιηθεί αυτά τα µέτρα, πολύ πριν την καπιταλιστική
οικονοµική κρίση από νεοφιλελεύθερες, σοσιαλδηµοκρατικές και
κεντροαριστερές κυβερνήσεις που αποδέχονται τη στρατηγική
της Ευρωπαϊκής Ένωσης και του κεφαλαίου για µείωση των δη-
µόσιων δαπανών στην υγεία και την ασφάλιση. Τώρα, στην πε-
ρίοδο της κρίσης επιταχύνεται η υλοποίησή τους. Κοινό στοιχείο
όλων αυτών των µειγµάτων διαχείρισης είναι η ανάπτυξη, µε
ατµοµηχανή για τους επιχειρηµατικούς οµίλους και, παράλληλα,
το χτύπηµα των λαϊκών αναγκών και στην υγεία. 

Όποιος υποστηρίζει αυτήν την ανάπτυξη, λέει ψέµατα, κοροϊ-
δεύει το λαό ότι υπάρχει τρόπος να βγει και αυτός ωφεληµένος.
Για παράδειγµα, µπορείς να είσαι υπέρ της ανταγωνιστικότητας
και της υγιούς επιχειρηµατικότητας, που προϋποθέτουν εργα-
σιακές συνθήκες κόλασης, µισθούς και συντάξεις-πουρµπουάρ,
ελαστικοποίηση του χρόνου εργασίας και άλλα που υπονο-
µεύουν τους όρους ζωής της λαϊκής οικογένειας και φθείρουν
την υγεία και να υποστηρίζεις, όπως κάνει η Κυβέρνηση, ότι είναι
για το καλό του λαού. Μπορείς να υποστηρίζεις αυτά που υπο-
στηρίζει και ο ΣΥΡΙΖΑ, ότι δηλαδή έχει το κόλπο να καταφέρει να
ικανοποιήσει τις λαϊκές ανάγκες µε καπιταλιστική ανάπτυξη.

Δείτε τη Βραζιλία, το πρότυπο, που είναι πρωταθλήτρια στην
κοινωνική ανισότητα. Η φτώχεια σπάει κόκκαλα και η ανεργία θε-

ρίζει, στην έκτη παγκόσµια οικονοµική δύναµη που τρέχει µε τρε-
λούς ρυθµούς αύξησης του ΑΕΠ, µε πενήντα πέντε εκατοµµύρια
ευρώ κάτω από το όριο της φτώχειας και µε λιγότερο από 1 δο-
λάριο την ηµέρα, µε πληθυσµό δεκαοκτώ εκατοµµύρια αναλφά-
βητους και οκτώ εκατοµµύρια του πληθυσµού σε συνθήκες
απόλυτης φτώχειας.

Πάρτε το παράδειγµα της Γερµανίας –είναι η νεοφιλελεύθερη
εκδοχή διαχείρισης- όπου 7,6 εκατοµµύρια άνθρωποι, το 9,3%
του πληθυσµού, εξαρτάται από τα κρατικά επιδόµατα και 7,3
εκατοµµύρια εργαζοµένων, ζουν µε λιγότερα από 400 ευρώ το
µήνα.

Να, οι δύο τρανταχτές περιπτώσεις που αποτελούν τα δύο
µείγµατα πολιτικής διαχείρισης της καπιταλιστικής ανάπτυξης.
Οι εργαζόµενοι, τα λαϊκά στρώµατα, δεν έχουν κανένα λόγο να
στοιχηθούν πίσω απ’ αυτές τις πολιτικές και να διαλέξουν µε
ποιον τρόπο θα αυτοκτονήσουν. 

Μπορείς να είσαι υπέρ της επιχειρηµατικής δράσης στην υγεία
και το φάρµακο, δηλαδή να τα αντιµετωπίζεις ως εµπορεύµατα
για κέρδος και να υποστηρίζεις, όπως κάνει η τρικοµµατική Κυ-
βέρνηση, ότι το πρόβληµα είναι οι σπατάλες και η διαφθορά, που
είναι αποτελέσµατα του διεφθαρµένου κοινωνικού συστήµατος,
αφού οι εργαζόµενοι, αυτοί που παράγουν και τα φάρµακα και
το υγειονοµικό υλικό, τις υπηρεσίες υγείας, να µην µπορούν να
τα αξιοποιήσουν αλλά να αποκλείονται τελείως, γιατί µεσολαβεί
το κέρδος και οι πληρωµές ή να υποστηρίζεις, όπως ο ΣΥΡΙΖΑ,
ότι θα βάλεις κανόνες στους επιχειρηµατίες και θα µεταµορφω-
θούν και θα γίνουν φιλάνθρωποι; Πού έγινε αυτό; 

Απέναντι σ’ αυτήν την τραγική και επικίνδυνη κατάσταση, οι
εργαζόµενοι, είναι ανάγκη να αντιστοιχίζουν τις διεκδικήσεις
τους µε τις σύγχρονες ανάγκες τους. Δεν έχουν να κερδίσουν τί-
ποτα από την όποια µορφή διαχείρισης του καπιταλισµού και τις
κρίσεις του, παρά µόνο εξαθλίωση, υπονόµευση της υγείας τους
και της ζωής τους. 

Διέξοδος για το λαό, σηµαίνει να δυναµώσει η λαϊκή συµµαχία
που θα διαµορφώνει τους κοινωνικούς και πολιτικούς όρους για
έναν άλλο δρόµο ανάπτυξης της παραγωγής και της οικονοµίας,
µε αποδέσµευση από την Ευρωπαϊκή Ένωση, µονοµερή δια-
γραφή του χρέους, κοινωνικοποίηση των µέσων παραγωγής µε
εργατική λαϊκή εξουσία, που στο επίκεντρο θα είναι η ικανοποί-
ηση των διευρυνόµενων λαϊκών αναγκών, ώστε ο λαός να καρ-
πώνεται τον πλούτο που παράγει. 

Έτσι και στην υγεία, την πρόνοια, το φάρµακο αυτό θα γίνει
µε αξιοποίηση των κατακτήσεων και των σύγχρονων µέσων στην
τεχνολογία και την επιστήµη, για καθολική και δωρεάν πρόληψη,
θεραπεία, αποκατάσταση χωρίς πληρωµές από τους ασθενείς
είτε άµεσα είτε µέσω των ασφαλιστικών εισφορών. 

Όµως, παράλληλα η λαϊκή συµµαχία θα πρέπει να διεκδικήσει
άµεσα τη λήψη µέτρων, ώστε όλοι να έχουν βιβλιάριο υγείας
χωρίς όρους και προϋποθέσεις, την κατάργηση κάθε πληρωµής
και συµµετοχής για όλους σε ιατρικές και εργαστηριακές εξετά-
σεις, φάρµακα και θεραπείες. Δεν πρέπει να υπάρχει καµµία πε-
ρικοπή στις παροχές. Θα πρέπει να υπάρχει κατάργηση όλων
των εισφορών στον κλάδο υγείας, να γίνουν προσλήψεις προσω-
πικού όλων των ειδικοτήτων πλήρους και αποκλειστικής απασχό-
λησης στα δηµόσια νοσοκοµεία και στα κέντρα υγείας και να
ενταχθούν στο δηµόσιο σύστηµα υγείας, όλοι όσοι εργάζονταν
ως επικουρικοί µε διάφορες ελαστικές σχέσεις εργασίας των
ιδιωτικών συνεργείων, ως αυτοαπασχολούµενοι. Δεν είναι διέξο-
δος για τους αυτοαπασχολούµενους, οι λεγόµενες «συνεταιρι-
στικές επιχειρήσεις» που προτείνει ο ΣΥΡΙΖΑ.

Επίσης, προτείνουµε την κατάργηση κάθε επιχειρηµατικής
δράσης, συλλογικής ή ατοµικής, στην υγεία και το φάρµακο.
Εµείς, µιλάµε για κρατική φαρµακοβιοµηχανία και χορήγηση δω-
ρεάν όλων των φαρµάκων, πανελλαδικό δηµόσιο σύστηµα πρω-
τοβάθµιας φροντίδας µε έµφαση στην πρόληψη, στην κατεύθυν-
ση άρσης όλων των παραγόντων που επιδεινώνουν την υγεία του
λαού µας και τη διασύνδεση αυτής µε το χώρο εργασίας και τη
δουλειά. 

Εσείς λέτε ότι κοστίζει. Αυτή είναι η θεµελιώδης διαφορά µας.
Προϋπόθεση γι’ αυτά αποτελεί η ρήξη και η ανατροπή αυτής της
φιλοµονοπωλιακής πολιτικής, µε τη µία ή την άλλη µορφή δια-
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χείρισης του καπιταλιστικού δρόµου ανάπτυξης, που επιδεινώνει
µε τραγικές συνέπειες διαρκώς την υγεία του λαού. 

Σ’ αυτήν την κατεύθυνση καλούµε τους εργαζόµενους, τα
λαϊκά στρώµατα να οργανώσουν τον αγώνα τους και τις διεκδι-
κήσεις τους. 

Ευχαριστώ, κυρία Πρόεδρε. 
ΠΡΟΕΔΡΕΥΟΥΣΑ (Μαρία Κόλλια-Τσαρουχά): Και εµείς ευ-

χαριστούµε, κύριε συνάδελφε. 
Κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, εισερχόµαστε τώρα στις δευ-

τερολογίες των επερωτώντων συναδέλφων. 
Το λόγο έχει ο κ. Δηµήτριος Στρατούλης. 
Κύριε Στρατούλη, έχετε το λόγο για πέντε λεπτά. 
ΔΗΜΗΤΡΙΟΣ ΣΤΡΑΤΟΥΛΗΣ: Πέντε λεπτά, κυρία Πρόεδρε. 
ΠΡΟΕΔΡΕΥΟΥΣΑ (Μαρία Κόλλια-Τσαρουχά): Θα σας παρα-

καλούσα, όµως, να είστε συνεπής µε το χρόνο σας, γιατί έχετε
ήδη πάρει από την πρωτοµιλία σας. 

ΔΗΜΗΤΡΙΟΣ ΣΤΡΑΤΟΥΛΗΣ: Ευχαριστώ πολύ, κυρία Πρό-
εδρε. 

Ήθελα να πω το εξής, απαντώντας πρώτα στον κύριο Υπουρ-
γό. 

Κύριε Υπουργέ, µε τους εναποµείναντες πόρους δεν γίνεται
να σας κάνουµε προτάσεις. Και δεν γίνεται, γιατί οι εναποµείναν-
τες πόροι για τη δηµόσια υγεία και την ιατροφαρµακευτική περί-
θαλψη είναι πάρα πολύ λίγοι, όχι γιατί χρειάζονται λίγοι τέτοιοι
πόροι για τη δηµόσια υγεία, αλλά γιατί αυτό το επιβάλλουν οι το-
κογλύφοι δανειστές της χώρας, τα µνηµόνια και οι δανειακές
συµβάσεις της ντροπής, τις οποίες έχουν υπογράψει οι µνηµο-
νιακές κυβερνήσεις. 

Εµείς έχουµε πει ότι θα καταργήσουµε αυτό το πλαίσιο των
πολιτικών της λιτότητας, των πολιτικών µείωσης των δηµόσιων
δαπανών για την υγεία, την παιδεία και τις άλλες κοινωνικές
ανάγκες που φέρνει ύφεση, ανεργία, οικονοµική εξαθλίωση, δυ-
στυχία στο λαό και στη χώρα και υποβάθµιση της ιατροφαρµα-
κευτικής περίθαλψης, καταργώντας τα µνηµόνια της ντροπής και
αντικαθιστώντας τα µε ένα άλλο αναπτυξιακό σχέδιο, που θα αυ-
ξάνει πολύ περισσότερο τους πόρους που χρειάζονται για την
κάλυψη των κοινωνικών και λαϊκών αναγκών. 

Όσον αφορά στη Κοινοβουλευτική Εκπρόσωπο του ΠΑΣΟΚ
που µας είπε ότι είµαστε µε τον ΕΟΠΥΥ, ήθελα να της απαντήσω
ότι εµείς, ο ΣΥΡΙΖΑ, πάντα ήµασταν υπέρ ενός ενιαίου δηµοσίου
φορέα παροχής υγειονοµικής και ιατροφαρµακευτικής περίθαλ-
ψης στον ελληνικό λαό. Είχαµε διαφωνήσει, όµως, ριζικά µε τον
τρόπο µε τον οποίο συστάθηκε ο ΕΟΠΥΥ. 

Είχαµε πει ότι µε τον τρόπο µε τον οποίο συστήθηκε ο ΕΟΠΥΥ
υπηρετεί µνηµονιακές ανάγκες αφ’ ενός µείωσης των δηµόσιων
δαπανών για την υγεία και αφ’ ετέρου µνηµονιακές προτεραιότη-
τες, µε αποτέλεσµα να επιβαρυνθούν από την τσέπη τους µε-
γάλα στρώµατα του λαού µε δαπάνες για την κάλυψη της
υγειονοµικής τους περίθαλψης. 

Ήθελα να ρωτήσω κάτι τον κύριο Υπουργό, αλλά και την κ.
Βούλτεψη, η οποία µας µίλησε για τον ΕΟΠΥΥ και το δηµόσιο
σύστηµα υγείας λες και δεν κατοικεί σ’ αυτήν τη χώρα και σ’
αυτόν τον πλανήτη, λες και δεν έχει µπει σε νοσοκοµείο. Ήθελα
να σας ρωτήσω πάρα πολύ συγκεκριµένα, κυρία Βούλτεψη, κι
εσάς και τον κύριο Υπουργό…

ΣΟΦΙΑ ΒΟΥΛΤΕΨΗ: Μα, σας είπα ότι ήµουν σε νοσοκοµείο
µέσα...

ΠΡΟΕΔΡΕΥΟΥΣΑ (Μαρία Κόλλια-Τσαρουχά): Σας παρακαλώ,
κυρία συνάδελφε, καταλάβαµε τι είπατε.

ΔΗΜΗΤΡΙΟΣ ΣΤΡΑΤΟΥΛΗΣ: Σύµφωνοι.
ΠΡΟΕΔΡΕΥΟΥΣΑ (Μαρία Κόλλια-Τσαρουχά): Αφήστε τον

κύριο συνάδελφο να ολοκληρώσει. Νοµίζω ότι όλοι ακούσαµε τι
είπατε. 

ΣΟΦΙΑ ΒΟΥΛΤΕΨΗ: Κύριε Στρατούλη, σας είπα ότι είµαι από
το πρωί µέχρι το βράδυ. Γιατί δεν το σέβεστε;

ΔΗΜΗΤΡΙΟΣ ΣΤΡΑΤΟΥΛΗΣ: Το σέβοµαι αυτό απόλυτα, κυρία
Βούλτεψη,… 

ΣΟΦΙΑ ΒΟΥΛΤΕΨΗ: Μα, όχι. Τι λέτε τότε;
ΠΡΟΕΔΡΕΥΟΥΣΑ (Μαρία Κόλλια-Τσαρουχά): Παρακαλώ, µην

κάνετε διάλογο. Χάνετε από το χρόνο της οµιλίας σας, κύριε συ-
νάδελφε.

ΔΗΜΗΤΡΙΟΣ ΣΤΡΑΤΟΥΛΗΣ:…σας το λέω µε όλη µου την
ψυχή ότι το σέβοµαι αυτό, αλλά βλέπετε…

ΣΟΦΙΑ ΒΟΥΛΤΕΨΗ: Αφού σας λέω ότι είµαι στον «Άγιο
Σάββα».

ΔΗΜΗΤΡΙΟΣ ΣΤΡΑΤΟΥΛΗΣ: Ακούστε µε. Λέω, λοιπόν, ότι το
σέβοµαι απόλυτα αυτό, αλλά µπαίνοντας µπορεί να βλέπετε έναν
άλλο κόσµο, εικονικό, στη φαντασία σας…

ΣΟΦΙΑ ΒΟΥΛΤΕΨΗ: Όχι…
ΔΗΜΗΤΡΙΟΣ ΣΤΡΑΤΟΥΛΗΣ: Γιατί κι εγώ µπαίνω, κυρία Βούλ-

τεψη, κάθε µέρα στο νοσοκοµείο.
ΣΟΦΙΑ ΒΟΥΛΤΕΨΗ: Τι λέτε; Πάµε µαζί στον «Άγιο Σάββα»

τώρα.
ΠΡΟΕΔΡΕΥΟΥΣΑ (Μαρία Κόλλια-Τσαρουχά): Κυρία Βούλ-

τεψη, σας παρακαλώ.
ΔΗΜΗΤΡΙΟΣ ΣΤΡΑΤΟΥΛΗΣ: Ακούστε µε. Κι εγώ µπαίνω κάθε

µέρα, γιατί έχω κάνει µεταµόσχευση νεφρού και είµαι πάρα πολύ
συχνά, πάρα πολλές φορές το µήνα µέσα στο «Λαϊκό» και σε
άλλα νοσοκοµεία και τα ξέρω πολύ καλά.

ΣΟΦΙΑ ΒΟΥΛΤΕΨΗ: Τι είναι αυτά τα πράγµατα τώρα που λέτε,
ότι είµαι από άλλο κόσµο;

ΔΗΜΗΤΡΙΟΣ ΣΤΡΑΤΟΥΛΗΣ: Και δεν είναι το θέµα τι ξέρω εγώ
κι εσείς. Το θέµα είναι τι ξέρει ο ελληνικός λαός που υποφέρει.

ΣΟΦΙΑ ΒΟΥΛΤΕΨΗ: Άρα, λοιπόν, τι µου λέτε ότι είµαι από
άλλο κόσµο; Για τις κάµερες τα λέτε αυτά.

ΔΗΜΗΤΡΙΟΣ ΣΤΡΑΤΟΥΛΗΣ: Ο ελληνικός λαός, µε τον τρόπο
που έγινε ο ΕΟΠΥΥ και τη µείωση των δαπανών για την υγεία,
έχει λιγότερους γιατρούς, έχει µειωµένες παροχές ιατροφαρµα-
κευτικής περίθαλψης, έχει οικονοµική επιβάρυνση και βάζει από
την τσέπη του.

Και ήθελα να ρωτήσω τον κύριο Υπουργό: Είναι αλήθεια ή δεν
είναι, κύριε Υπουργέ, ότι αυτά τα δυόµισι χρόνια του µνηµονίου
έχει αυξηθεί ο κίνδυνος θνησιµότητας κατά 25% του ελληνικού
λαού και κυρίως των ευπαθών οµάδων; Είναι αλήθεια ή δεν είναι,
κύριε Υπουργέ, ότι έχει αυξηθεί ο κίνδυνος υψηλής νοσηρότητας
-περίπου 20-25% - του ελληνικού λαού και µάλιστα των ατόµων
µε αναπηρία κι άλλων ευπαθών οµάδων; Είναι ή δεν είναι αλή-
θεια, κύριε Υπουργέ, ότι µέσα σ’ αυτά τα δυόµισι χρόνια και µε
έναν ΕΟΠΥΥ που λέτε εσείς ότι λειτουργεί ιδανικά και µε ένα σύ-
στηµα υγείας δηµόσιο που εσείς λέτε ότι λειτουργεί ιδανικά, ότι
ακόµα και στον ακραίο αυτό δείκτη υγείας, το πόσα βρέφη πε-
θαίνουν µε τη γέννησή τους, ενώ το ποσοστό ήταν 6% στη χώρα
µας, έχει φτάσει ήδη 9% και πλησιάζουµε να έχουµε δείκτες Ουγ-
κάντας; Είναι αλήθεια ή δεν είναι; Τα λέει ο ΣΥΡΙΖΑ αυτά, κύριε
Υπουργέ, ή τα λέει η Εθνική Σχολή Δηµόσιας Υγείας; Τα αµφι-
σβητείτε ή τα επικυρώνετε;

Είναι ή δεν είναι αλήθεια, κύριε Υπουργέ, ότι ξεκίνησε ελλειµ-
µατικός ο ΕΟΠΥΥ µε 3,5 δισεκατοµµύρια περίπου συσσωρευ-
µένα χρέη και υποχρεώσεις, εκτός από το πρωτογενές έλλειµµα
που ήταν µικρότερο; Είναι αλήθεια ή δεν είναι ότι έχουν µειωθεί
δραστικά τα έσοδά του, λόγω µνηµονιακών πολιτικών; Γιατί οι
µειώσεις µισθών και η µεγάλη ανεργία, κύριε Υπουργέ, δεν έρ-
χονται απ’ τον ουρανό. Προκύπτουν από εφαρµοζόµενες πολιτι-
κές. Είναι ή δεν είναι αλήθεια ότι από την εισφοροδιαφυγή
µειώθηκαν τα έσοδά του, που µεγάλωσε ακόµα περισσότερο
λόγω των πολιτικών λιτότητας;

Είναι αλήθεια ή δεν είναι, κύριε Υπουργέ, ότι µέσα στο δεύ-
τερο µνηµόνιο προβλέπεται, και το έχετε επικυρώσει µε νόµο, ότι
θα µειωθούν κατά 5% οι εισφορές των εργοδοτών στα ασφαλι-
στικά ταµεία; Είναι αλήθεια ή δεν είναι ότι αυτή η µείωση των
ασφαλιστικών εισφορών είναι βόµβα στα θεµέλια του ΕΟΠΥΥ;

(Στο σηµείο αυτό κτυπάει το κουδούνι λήξεως του χρόνου οµι-
λίας του κυρίου Βουλευτή)

Τέλος, είναι ή δεν είναι αλήθεια, κύριε Υπουργέ, ότι µε τον νέο
Κανονισµό Παροχών του ΕΟΠΥΥ µειώνεται η συντριπτική πλει-
οψηφία των παροχών υγείας προς τους ασφαλισµένους και µά-
λιστα επιβαρύνονται πάρα πολύ από την τσέπη τους;

ΠΡΟΕΔΡΕΥΟΥΣΑ (Μαρία Κόλλια-Τσαρουχά): Κλείστε την
οµιλία σας, κύριε Στρατούλη.

ΔΗΜΗΤΡΙΟΣ ΣΤΡΑΤΟΥΛΗΣ: Είναι αλήθεια ή δεν είναι ότι οι
προσλήψεις που γίνονται στον τοµέα υγείας, αντί να είναι µία
προς πέντε -εµείς διαφωνούµε µε τους περιορισµούς του µνη-
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µονίου- είναι µία πρόσληψη ανά ογδόντα εννέα αποχωρήσεις; 
ΠΡΟΕΔΡΕΥΟΥΣΑ (Μαρία Κόλλια-Τσαρουχά): Ολοκληρώστε,

παρακαλώ.
ΔΗΜΗΤΡΙΟΣ ΣΤΡΑΤΟΥΛΗΣ: Τελειώνω, κυρία Πρόεδρε. 
ΠΡΟΕΔΡΕΥΟΥΣΑ (Μαρία Κόλλια-Τσαρουχά): Τις κάνατε τις

ερωτήσεις σας, κύριε συνάδελφε. Είναι πάρα πολλές για να
απαντηθούν.

ΔΗΜΗΤΡΙΟΣ ΣΤΡΑΤΟΥΛΗΣ: Θα κάνω τον επίλογο σε δευτε-
ρόλεπτα. 

Για όλους αυτούς τους λόγους εµείς πιστεύουµε, κυρία Πρό-
εδρε, ότι επειδή αυτή η Κυβέρνηση δεν µπορεί να διασφαλίσει
ένα από τα µέγιστα συνταγµατικά και απαράγραπτα δικαιώµατα
των πολιτών, το δικαίωµα στην υγεία τους και στη ζωή τους, δεν
µπορεί να παραµένει στη θέση της. Πρέπει να φύγει το γρηγο-
ρότερο δυνατό, για να µην οδηγήσει το λαό µας σε ακόµα µεγα-
λύτερη δυστυχία, να µην τον οδηγήσει σε κοινωνική ευθανασία
και για να µην ολοκληρώσει την οικονοµική, κοινωνική και ανθρω-
πιστική καταστροφή που συντελείται στη χώρα µας εξαιτίας των
µνηµονιακών πολιτικών της. 

Ευχαριστώ πολύ.
(Χειροκροτήµατα από την πτέρυγα του ΣΥΡΙΖΑ - ΕΚΜ)

ΠΡΟΕΔΡΕΥΟΥΣΑ (Μαρία Κόλλια-Τσαρουχά): Ευχαριστούµε
κι εµείς, κύριε συνάδελφε.

Το λόγο έχει ο κ. Ανδρέας Ξανθός για τρία λεπτά. 
Από τη θέση σας, κύριε συνάδελφε, δεν χρειάζεται να ανεβείτε

στο Βήµα.
ΑΝΔΡΕΑΣ ΞΑΝΘΟΣ: Ευχαριστώ.
Ο κύριος Αναπληρωτής Υπουργός αισθάνθηκε σήµερα την

ανάγκη να αντεπιτεθεί και να µας εγκαλέσει για ασάφεια θέσεων
και προτάσεων πάνω στο θέµα του δηµόσιου συστήµατος
υγείας.

Καταλαβαίνουµε απόλυτα τη θέση του. Αυτός και η πολιτική
ηγεσία του Υπουργείου έχουν την πολιτική ευθύνη της σηµερινής
διαλυτικής κατάστασης που υπάρχει στο σύστηµα υγείας, την
οποία ξέρουν όλοι και τη βιώνουν µε τραγικό τρόπο καθηµερινά
οι ασθενείς, οι οποίοι αισθάνονται ότι έχει λεηλατηθεί και το ει-
σόδηµά τους και η αξιοπρέπειά τους. 

Μας ρωτάτε εάν θέλουµε τελικά ή όχι τον ΕΟΠΥΥ. Απάντησε
και ο κ. Δηµήτρης Στρατούλης. Η απάντηση που δίνουµε είναι
πολιτική. Λέµε ότι προφανώς ο ΣΥΡΙΖΑ αγωνίζεται και αγωνίζον-
ταν πάντα για έναν ενιαίο φορέα υγείας, ο οποίος θα παρείχε µε
καθολικό και αναβαθµισµένο τρόπο υπηρεσίες σε όλους τους
πολίτες, σε συνεργασία µε το δηµόσιο σύστηµα υγείας και τα νο-
σοκοµεία. 

Γι’ αυτό συζητάµε σήµερα; Ο ΕΟΠΥΥ είναι πρωτοβάθµια φρον-
τίδα υγείας; Τι σχέση έχει αυτό µε την πρόληψη, µε την αγωγή
υγείας, µε την αποκατάσταση; Εδώ έχουµε –και το οµολογήσατε
ανοιχτά- έναν οργανισµό που το µόνο που τον ενδιαφέρει είναι
να λειτουργεί ως ρυθµιστής της αγοράς και να αγοράζει υπηρε-
σίες, υποτίθεται µε καλύτερους όρους. 

Εµείς δεν θέλουµε αυτό το πράγµα και αυτό είναι σαφές. Θέ-
λουµε ένα καθολικό σύστηµα υγείας, το οποίο θα περιλαµβάνει
και την πρωτοβάθµια φροντίδα, αλλά και τα δηµόσια νοσοκοµεία
και το οποίο δεν θα εξαρτάται από τις συνεχώς µειούµενες χρη-
µατοδοτήσεις των ασφαλιστικών ταµείων. 

Καταρρέει το µοντέλο Μπίσµαρκ, κύριε Υπουργέ. Δεν µπορεί
να σταθεί πια. Χρειάζεται καθολική χρηµατοδότηση από τον κρα-
τικό προϋπολογισµό για να υπάρξει δηµόσια περίθαλψη. 

Αυτό το οποίο κάνετε εσείς σήµερα, στην ουσία ευνοεί τη διο-
χέτευση δηµόσιων πόρων στον ιδιωτικό τοµέα, και όχι γενικά και
αόριστα στον ιδιωτικό τοµέα, δηλαδή στον αυτοαπασχολούµενο
γιατρό και στο µικρό εργαστήριο, αλλά στα µεγάλα επιχειρηµα-
τικά συµφέροντα, τα οποία λειτουργούν ως εθνικοί εργολάβοι
της υγείας και διαθέτουν –και το έχουµε πει πολλές φορές- ισχυ-
ρότατη πολιτική επιρροή. 

Μας ρωτήσατε εάν οι δαπάνες στην Ελλάδα ήταν υψηλές ή
χαµηλές. Ήταν στον µέσο όρο της Ευρώπης. Ήταν χαµηλότερες
οι δηµόσιες δαπάνες από τον µέσο όρο και υψηλότερες, διπλά-
σιες, οι ιδιωτικές. Αυτή ήταν η στρέβλωση του συστήµατος
υγείας στην Ελλάδα. Βεβαίως, υπήρχε σπατάλη και βεβαίως,
υπήρχε διαπλοκή και συναλλαγή και διαφθορά, την οποία εµείς

δεν έχουµε κανένα λόγο να υπερασπιζόµαστε, διότι δεν έχουµε
καµµία σχέση µε τα συµφέροντα του χώρου. Οι διαπλοκές στην
Ελλάδα έχουν ονοµατεπώνυµο και µάλιστα πολιτικό ονοµατεπώ-
νυµο.

Εν πάση περιπτώσει, να τελειώνουµε µε τον λαϊκισµό ότι µπο-
ρούµε να έχουµε υγεία µε φθηνό χρήµα. Η υγεία είναι ακριβή
διεθνώς, γιατί είναι πανίσχυρο το λόµπυ των εταιρειών και του
ιατροβιοµηχανικού συµπλέγµατος. Είναι ακριβή υπόθεση παν-
τού. Δεν µπορεί, λοιπόν, να αντιµετωπίζεται µε αυτόν τον τρόπο
σήµερα, µε ισοπεδωτικές περικοπές που εξαθλιώνουν τους
ασθενείς, εξαθλιώνουν το υγειονοµικό προσωπικό, τους για-
τρούς, τους αυτοαπασχολούµενους, τους πάντες. Το µόνο που
ευνοείται είναι το µεγάλο επιχειρηµατικό κεφάλαιο.

Ευχαριστώ.
(Χειροκροτήµατα από την πτέρυγα του ΣΥΡΙΖΑ-ΕΚΜ)

ΠΡΟΕΔΡΕΥΟΥΣΑ (Μαρία Κόλλια-Τσαρουχά): Ευχαριστώ
πολύ.

Το λόγο έχει η κ. Μαρία Μπόλαρη για τρία λεπτά.
ΜΑΡΙΑ ΜΠΟΛΑΡΗ: Ευχαριστώ, κυρία Πρόεδρε.
Για το τι ενιαίο ασφαλιστικό φορέα θέλουµε και ο συνάδελφος,

σύντροφος Στρατούλης και ο Ξανθός το περιέγραψαν µε κάθε
λεπτοµέρεια. Εγώ παρ’ όλα αυτά θέλω να ξεκινήσω από το εξής:

Υπάρχει µία συνήθεια σε αυτή την Αίθουσα να ερωτάται ο ΣΥ-
ΡΙΖΑ-ΕΚΜ για τα πάντα, ενώ έχουµε µία συγκεκριµένη Κυβέρ-
νηση και ενώ τα δικά της πεπραγµένα ελέγχονται και πρέπει να
ελέγχονται. Κάθε φορά είναι σαν να πρέπει να κάνουµε τις δικές
µας προγραµµατικές δηλώσεις. Βιάζεστε να µας κάνετε κυβέρ-
νηση. Αφήστε να γίνουµε και θα τις κάνουµε ολοκληρωµένα.

Να κάνω κάποιες επισηµάνσεις σε αυτά που ανέφερε ο κύριος
Υπουργός.

Κύριε Υπουργέ, αναφερθήκατε στον ιδρώτα των οικοδόµων
και των εργαζοµένων, καθώς και στις ασφαλιστικές εισφορές
που αυτοί δίνουν και θα πρέπει εσείς να τις προσέχετε ως κόρη
οφθαλµού. Σοβαρά το λέτε; 

Κουρέψατε τα αποθεµατικά των ταµείων. Αποφασίσατε τη µεί-
ωση των εργοδοτικών εισφορών, τη στιγµή που η ανεργία είναι
σε αυτά τα σηµεία. Εσείς ο ίδιος ζητήσατε να µεταφερθούν τα
περιουσιακά στοιχεία διαφόρων ταµείων και των κλάδων υγείας
στον ΕΟΠΥΥ, γιατί δεν βγαίνουν εις πέρας.

Άρα, δηλαδή, καταληστεύετε ό,τι υπάρχει. Και µιλάµε σοβαρά
σ’ αυτήν την Αίθουσα για τον ιδρώτα των εργαζοµένων, που
δήθεν εσείς προσέχετε;

Δεύτερον, ακούσαµε διάφορες σωστές παρατηρήσεις για µια
παλαιότερη εποχή, που όντως δεν υπήρχε ΕΣΥ και υπήρχαν διά-
φορα «πιράνχας». Κι έτσι ήταν για τότε. Σήµερα, καταλήγουµε
πάλι στα «πιράνχας»; Έχουµε διανοηθεί ότι οι επιλογές που κά-
νετε χρηµατοδοτούν τα ιδιωτικά θεραπευτήρια και τα νοσοκο-
µεία;

Τρίτον, ακούσαµε για «σκύλους που αλέθουν και αλεστικά δεν
δίνουν». Η εισφοροδιαφυγή θα συζητηθεί ποτέ σοβαρά σ’ αυτήν
την Αίθουσα; Ποιοι είναι αυτοί οι «σκύλοι», που τόσα χρόνια κλέ-
βουν, δεν πληρώνουν τις ασφαλιστικές εισφορές; Πού έχουν κα-
ταντήσει τα ταµεία;

Κι ένα τελευταίο. Ζητήσατε συγκεκριµένες αποφάσεις του
Υπουργικού Συµβουλίου κι εγώ αναφέρθηκα σε µία πρόσφατη
απόφασή σας, αυτήν που δηµοσιεύεται στο ΦΕΚ 3096/2012 για
τα χρήµατα που πληρώνουν οι µετανάστριες µητέρες που είναι
ανασφάλιστες, που φτάνουν για τον τοκετό τα 1.200 ευρώ. Όχι
ότι για τις ανασφάλιστες Ελληνίδες είναι λίγα. Μια ανασφάλιστη
Ελληνίδα πληρώνει 600 ευρώ για να γεννήσει και 1.200 µια ανα-
σφάλιστη µετανάστρια. Κάπως υπάρχει ένα ζήτηµα.

Και να πω τελειώνοντας, γιατί ακούσαµε και φασιστικές, ρα-
τσιστικές κραυγές, ότι αν επιτρεπόταν στους µετανάστες η νο-
µιµοποίηση και δεν υπήρχαν όλοι αυτοί οι όροι και οι
προϋποθέσεις, και τα ασφαλιστικά ταµεία θα ήταν καλύτερα και
τα νοσοκοµεία θα ήταν καλύτερα.

(Χειροκροτήµατα από την πτέρυγα του ΣΥΡΙΖΑ-ΕΚΜ)
ΠΡΟΕΔΡΕΥΟΥΣΑ (Μαρία Κόλλια – Τσαρουχά): Το λόγο έχει

ο κ. Κωνσταντίνος Ζαχαριάς.
ΚΩΝΣΤΑΝΤΙΝΟΣ ΖΑΧΑΡΙΑΣ: Ευχαριστώ, κυρία Πρόεδρε.
Θα ήθελα να πω, κύριε Υπουργέ, ότι όταν από το 9,5% του
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ΑΕΠ για το δηµόσιο τοµέα υγείας πέφτουµε στο 4,5%, µετά βίας
5% µέσα σε δύο χρόνια, αυτό αποτελεί κατάρρευση, αυτό απο-
τελεί τον πυρήνα πραγµατικά της αιτίας για την οποία η πρωτο-
βάθµια φροντίδα υγείας δεν υπάρχει και δεν καλύπτει αυτή τη
στιγµή τους εργαζόµενους, δεν καλύπτει τους ανθρώπους που
ζουν αυτή τη στιγµή στη χώρα. 

Από εκεί και πέρα, µας είπατε ότι προσπαθείτε να µη φύγει ο
πυρήνας των ιατρικών υπηρεσιών. Ποιος είναι αυτός ο πυρήνας
και πού βάζετε τον πήχη, κύριε Υπουργέ; Υπάρχει η καθολική πα-
ροχή υπηρεσιών υγείας για τους πολίτες µας; Υπάρχει η ποι-
ότητα στην προσφερόµενη υγεία; Γιατί δεν θέλουµε ούτε µίζερη
ούτε µία ψοφοδεή αντιµετώπιση των πραγµάτων. Η υγεία είναι
δικαίωµα, πρέπει να βασίζεται στις αρχές της Άλµα-Άτα του 1978
και πρέπει να κάνουµε ένα άλµα χρονικό προς τα πίσω. Εµείς
στον ΣΥΡΙΖΑ-ΕΚΜ αυτό υποστηρίζουµε. Αυτές είναι οι προτάσεις
µας. Περιέχονται στην ισόρροπη ανάπτυξη σωµατικής, ψυχικής,
πνευµατικής υγείας και στους όρους που διαµορφώνουν πραγ-
µατικά τη δυνατότητα ενός ευνοµούµενου κράτους, ενός κρά-
τους που θέλει να λέγεται σύγχρονο για να παρέχει αυτές τις
υπηρεσίες.

Από εκεί και πέρα, αυτός ο πυρήνας που λέτε σε τι εξαντλείται
και ποιοι συµµετέχουν; Ακούσαµε εδώ πέρα «µόνο οι Έλληνες».
Θα ήθελα να µιλήσω στην Κοινοβουλευτική Εκπρόσωπο της
Νέας Δηµοκρατίας ως νοσοκοµειακός γιατρός µε τριάντα χρόνια
προϋπηρεσία. Και επειδή είπατε ότι καθηµερινά βρίσκεστε στα
νοσοκοµεία, τι θα κάνετε για έναν άνθρωπο, όχι Έλληνα, για έναν
άνθρωπο που προσφεύγει στο νοσοκοµείο, στην πρωτοβάθµια
φροντίδα, που είναι ανήµπορος; Και, αν το θέλετε, όχι µε την αν-
θρωπιστική του έννοια, αλλά µε την πραγµατική, αν αυτός δεν
αντιµετωπιστεί σε πρώτη φάση από την πρωτοβάθµια, αναγκα-
στικά αν δεν τον αφήσουµε στο δρόµο να πεθάνει, θα πρέπει να
πάει στο νοσοκοµείο και να πληρώσουµε πολύ περισσότερα χρή-
µατα.

Θα ήθελα, λοιπόν, να πω για τις αποφάσεις σας περαιτέρω,
γιατί ζήτησε αποφάσεις ο κύριος Υπουργός. Δεν ήταν οι αποφά-
σεις σας που αυτή τη στιγµή κάνουν έκπτωση 10% και βάζουν
πλαφόν στους µικρούς αυτοαπασχολούµενους επαγγελµατίες
γιατρούς και σπρώχνουν όλο το πλήθος των εργαστηριακών εξε-
τάσεων στα µεγάλα εξεταστικά κέντρα;

Μήπως δεν βάλατε πλαφόν στα υλικά των καρκινοπαθών;
Μήπως…

ΜΑΡΙΟΣ ΣΑΛΜΑΣ (Αναπληρωτής Υπουργός Υγείας): Λέτε
ανακρίβειες. Ούτε ένα απ’ αυτά δεν ισχύει. Επειδή δεν θα έχετε
δυνατότητα τριτολογίας, εµφανίσατε τώρα τα χαρτιά και τις απο-
φάσεις. Τι είναι αυτό το παραλήρηµα; 

ΚΩΝΣΤΑΝΤΙΝΟΣ ΖΑΧΑΡΙΑΣ: Μα, δεν έχω τις αποφάσεις σας
αυτή τη στιγµή, κύριε Υπουργέ. Υπάρχει πλαφόν όµως.

ΜΑΡΙΟΣ ΣΑΛΜΑΣ (Αναπληρωτής Υπουργός Υγείας): Έβαλα
εγώ πλαφόν;

ΚΩΝΣΤΑΝΤΙΝΟΣ ΖΑΧΑΡΙΑΣ: Υπάρχει πλαφόν στους αυτοα-
πασχολούµενους και µειώσατε κατά 10%...

ΜΑΡΙΟΣ ΣΑΛΜΑΣ (Αναπληρωτής Υπουργός Υγείας):… (Δεν
ακούστηκε)

ΠΡΟΕΔΡΕΥΟΥΣΑ (Μαρία Κόλλια-Τσαρουχά): Κύριε Υπουρ-
γέ, θα απαντήσετε µετά.

Ολοκληρώστε, κύριε συνάδελφε.
ΚΩΝΣΤΑΝΤΙΝΟΣ ΖΑΧΑΡΙΑΣ: Η απόφαση που πήρατε σαν

Υπουργείο Υγείας για τα εµβόλια δεν υποστηρίζεται µε χρήµατα
στα τµήµατα των αντιπεριφερειών που θα πρέπει να προσφύγει
ο κάθε ένας. Η µη απόφασή σας για το ένα ευρώ ανά συνταγή
ταλάνιζε µέχρι σήµερα τις χειρόγραφες συνταγές. Υπάρχει επί-
σης η εφαρµογή από το 2014 του ενός ευρώ ανά συνταγή που
θα πρέπει να είναι επιπλέον ένα ευρώ στις διπλές συνταγές, στις
επιπλέον συνταγές σε άλλες ειδικότητες.

Όλα αυτά διαµορφώνουν ένα πλέγµα, που µπορεί να φαίνεται
ότι είναι µικρό, µπορεί να φαίνεται ότι δεν επιβαρύνει πολύ τον
καθένα, αλλά είναι τόσο χαµηλοί οι µισθοί πια, είναι τόσο εξαντ-
ληµένος ο κόσµος της εργασίας, που όλα αυτά είναι πάρα πολύ
σηµαντικά.

Άρα, λοιπόν, πραγµατικά δεν µπορούµε να διαµορφώσουµε
µαζί σας πολιτικές υγείας. Αυτές οι πολιτικές που εφαρµόζετε

πρέπει να ανατραπούν. Εµείς θέλουµε ένα πραγµατικά δηµόσιο,
δωρεάν και αξιόπιστο σύστηµα πρωτοβάθµιας φροντίδας υγείας
µε µία πανελλαδική δικτύωση αστικών και περιφερειακών κέν-
τρων υγείας που θα λειτουργούν όλο το εικοσιτετράωρο και θα
αντιµετωπίζουν τις πραγµατικές ανάγκες των ασθενών. Δεν µπο-
ρούµε να συµφωνήσουµε µε την τρικοµµατική κυβέρνηση στο
ελάχιστο. Πρέπει γρήγορα να φύγετε για να µπορέσει ο ελληνι-
κός λαός να έχει τις παροχές υγείας που του αξίζουν.

Σας ευχαριστώ.
(Χειροκροτήµατα από την πτέρυγα του ΣΥΡΙΖΑ-ΕΚΜ)

ΠΡΟΕΔΡΕΥΟΥΣΑ (Μαρία Κόλλια-Τσαρουχά): Ευχαριστούµε
τον κύριο συνάδελφο.

Κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, γίνεται γνωστό στο Σώµα ότι τη
συνεδρίασή µας παρακολουθούν από τα άνω δυτικά θεωρεία,
αφού προηγουµένως ξεναγήθηκαν στην έκθεση της αίθουσας
«ΕΛΕΥΘΕΡΙΟΣ ΒΕΝΙΖΕΛΟΣ» και αφού ενηµερώθηκαν για την
ιστορία του κτηρίου και τον τρόπο οργάνωσης και λειτουργίας
της Βουλής, τριάντα δύο µαθητές και µαθήτριες και δύο εκπαι-
δευτικοί από το Γυµνάσιο Αιγείρας Αχαΐας.

Η Βουλή τούς καλωσορίζει.
(Χειροκροτήµατα απ’ όλες τις πτέρυγες της Βουλής)

Το λόγο έχει ο κ. Κωνσταντίνος Μπάρκας για τρία λεπτά.
ΚΩΝΣΤΑΝΤΙΝΟΣ ΜΠΑΡΚΑΣ: Ευχαριστώ, κυρία Πρόεδρε.
Θέλοντας να απαντήσω σε ορισµένα απ’ αυτά που ακούστηκαν

σήµερα, τα οποία πραγµατικά µε έχουν εντυπωσιάσει, θα ήθελα
να πω από την αρχή ότι η πολιτική που ασκεί η τρικοµµατική Κυ-
βέρνηση είναι ταξική σ’ όλο της το µεγαλείο. Επειδή ακριβώς
είναι ταξική, κάνετε ταξικές επιλογές και στο κοµµάτι της υγείας.

Ο κύριος Υπουργός, λοιπόν, αυτή τη στιγµή θέλει να µας πει
ότι το σύστηµα υγείας στηρίζεται στον ιδρώτα των εργαζοµένων.
Απ’ αυτή του την έκφραση φαίνεται ότι δεν συνοµιλεί µε τον
Υπουργό Εργασίας κ. Βρούτση ο οποίος, κύριε Υπουργέ, όπως
σας είπε και η σύντροφος και συνάδελφος Μαρία Μπόλαρη, έχει
κόψει τις εργοδοτικές εισφορές. Υπ’ αυτήν την έννοια, δεν µπο-
ρεί να στηριχθεί το σύστηµα υγείας. 

Να ρωτήσω κάτι: Οι γιατροί και οι νοσηλευτές και όλο το διοι-
κητικό προσωπικό των νοσοκοµείων δεν είναι εργαζόµενοι πολί-
τες; Είναι κάτι διαφορετικό από τους οικοδόµους; 

Να σας ενηµερώσω επίσης ότι υπάρχουν γιατροί οι οποίοι
πραγµατικά κάνουν τη δουλειά τους, οι οποίοι κάθονται και πλέον
του ωραρίου τους και κάνουν παραπανίσια δουλειά. Εσείς όµως
αναφέρεστε µόνο σ’ αυτούς οι οποίοι πολιτικά έχουν κερδίσει,
γιατί εδώ οι ευθύνες είναι πολιτικές.

Εσείς, κύριε Υπουργέ, η τρικοµµατική Κυβέρνηση και οι κυβερ-
νήσεις που έχουν περάσει τόσα χρόνια, έχετε στηρίξει συγκεκρι-
µένες πολιτικές. Το µότο σας είναι η ύφεση, δηλαδή ότι µόνο αν
ξεπεράσουµε την ύφεση θα έχουµε καλύτερο σύστηµα υγείας,
δηλαδή ποτέ. Τόσα χρόνια µας λέτε ότι θα βγούµε το ’12 στις
αγορές, ότι η ύφεση θα πέσει και η ύφεση όλο και αυξάνεται. 

Για το ενάµισι εκατοµµύριο ανέργων, κύριε Υπουργέ, έχετε κά-
ποια απάντηση; Αυτοί οι άνθρωποι δεν έχουν καµµία δυνατότητα
υγειονοµικής περίθαλψης. Έχετε κάποια απάντηση γι’ αυτούς
τους ανθρώπους; 

Ο πρώην Υπουργός κ. Λοβέρδος, αν θυµάµαι καλά, είχε πει τη
φράση «δεν υπάρχει σάλιο». «Υπάρχει σάλιο», κύριε Υπουργέ,
για τις οικογένειες των καρκινοπαθών οι οποίες έχουν έναν ή κα-
νέναν εργαζόµενο και αναγκάζονται να βάζουν από την τσέπη
τους για τις ανάγκες τους για φάρµακα;

Η κ. Βούλτεψη βλέπει µία καλή λειτουργία των νοσοκοµείων,
διότι πηγαίνει µόνο στα νοσοκοµεία των βορείων προαστίων! 

ΣΟΦΙΑ ΒΟΥΛΤΕΨΗ: Κυρία Πρόεδρε, σας παρακαλώ το λόγο
επί προσωπικού.

ΠΡΟΕΔΡΕΥΟΥΣΑ (Μαρία Κόλλια-Τσαρουχά): Θα σας τον
δώσω, κυρία Βούλτεψη, να απαντήσετε, αφού έγινε αναφορά
µόνο σ’ εσάς. 

ΚΩΝΣΤΑΝΤΙΝΟΣ ΜΠΑΡΚΑΣ: Στην Πρέβεζα, κυρία Βούλτεψη,
δεν έχουν αρκετό προσωπικό. Επίσης, το καλοριφέρ το άνοιγαν
δύο ώρες την ηµέρα και τώρα αποφάσισαν λόγω ψύχους να το
ανοίγουν τέσσερις. 

Δεύτερον, τα κέντρα υγείας δεν έχουν ιατρικό προσωπικό και
αναγκάζεται ο γιατρός, ο οποίος πήγαινε σε αποµακρυσµένο
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χωριό, να κατεβαίνει στο Κέντρο Υγείας Φιλιππιάδας για να κάνει
την ηλεκτρονική συνταγογράφηση, διότι δεν υπάρχουν γιατροί,
που σηµαίνει ότι το συγκεκριµένο χωριό µένει χωρίς γιατρό. 

(Στο σηµείο αυτό κτυπάει το κουδούνι λήξεως του χρόνου οµι-
λίας του κυρίου Βουλευτή)

Κύριοι της ΔΗΜΑΡ, µας έχετε πει πάρα πολλά πράγµατα. 
ΑΙΚΑΤΕΡΙΝΗ ΜΑΡΚΟΥ: …(Δεν ακούστηκε)
ΠΡΟΕΔΡΕΥΟΥΣΑ (Μαρία Κόλλια-Τσαρουχά): Ηρεµήστε, για

να κερδίσετε το χρόνο σας, γιατί έτσι χάνουµε τον ειρµό µας. 
Δύο προτάσεις και κλείστε.
ΚΩΝΣΤΑΝΤΙΝΟΣ ΜΠΑΡΚΑΣ: Οι κύριοι της ΔΗΜΑΡ θέλουν

συναίνεση για να βρεθεί λύση. Φαντάζοµαι, συνάδελφοι της
ΔΗΜΑΡ, ότι δεν θέλετε συναίνεση στα δεκαοχτώ σηµεία, µε τα
οποία µπήκατε στην Κυβέρνηση και τα οποία έχουν αραχνιάσει.
Προφανώς, δεν είµαστε µόνον εµείς οι οποίοι έχουµε κοινωνική
ευαισθησία. Δεν ψηφίσαµε όµως εµείς, κύριοι της ΔΗΜΑΡ ούτε
µεσοπρόθεσµα ούτε προϋπολογισµούς, οι οποίοι εφαρµόζουν
συγκεκριµένες πολιτικές περικοπών σε συντάξεις, σε µισθούς…

ΑΙΚΑΤΕΡΙΝΗ ΜΑΡΚΟΥ: Εγώ τις προτάσεις µου τις έκανα.
ΚΩΝΣΤΑΝΤΙΝΟΣ ΜΠΑΡΚΑΣ: Εσείς έχετε τις προτάσεις του

ΠΑΣΟΚ και της Νέας Δηµοκρατίας. Αυτές υπερασπίζεστε.
ΠΡΟΕΔΡΕΥΟΥΣΑ (Μαρία Κόλλια-Τσαρουχά): Μην κάνετε συ-

ζητήσεις µεταξύ σας. 
Ολοκληρώστε τη σκέψη σας και κλείστε παρακαλώ, κύριε συ-

νάδελφε. 
ΚΩΝΣΤΑΝΤΙΝΟΣ ΜΠΑΡΚΑΣ: Σε κάθε περίπτωση, έχουµε δια-

φορετική άποψη για το τι σηµαίνει υγεία. Εµείς, κύριε Υπουργέ,
θεωρούµε ότι η υγεία είναι για όλους, είναι το υπέρτατο αγαθό,
και γι’ αυτό παλεύουµε. 

Ευχαριστώ πολύ. 
(Χειροκροτήµατα από την πτέρυγα του ΣΥΡΙΖΑ-ΕΚΜ)

ΠΡΟΕΔΡΕΥΟΥΣΑ (Μαρία Κόλλια-Τσαρουχά): Ευχαριστούµε
πολύ.

Κυρία Βούλτεψη, ζητήσατε το λόγο. Σε τι συνίσταται το προ-
σωπικό ζήτηµα; Νοµίζω ότι τοποθετηθήκατε εσείς, τοποθετήθη-
καν και οι συνάδελφοι. Ο καθένας ξέρει.

ΣΟΦΙΑ ΒΟΥΛΤΕΨΗ: Κυρία Πρόεδρε, η συζήτηση µεταδίδεται.
Μπορεί κάποιος να µπήκε αυτή τη στιγµή στο σπίτι του και να
ακούει αυτά τα ψεύδη, τα οποία πρέπει να σταµατήσουν. Κύριοι
συνάδελφοι, αν έχετε επιχειρήµατα θα τα λέτε. Αν δεν έχετε, θα
κόψετε τα ψέµατα και τις συκοφαντίες αµέσως. 

(Θόρυβος από την πτέρυγα του ΣΥΡΙΖΑ-ΕΚΜ)
ΠΡΟΕΔΡΕΥΟΥΣΑ (Μαρία Κόλλια-Τσαρουχά): Σας παρακαλώ,

κύριοι συνάδελφοι, ας κρατήσουµε τη διαδικασία. Το προσωπικό
το καταλαβαίνω. Κυρία Βούλτεψη, έχετε δύο λεπτά για να απαν-
τήσετε. 

ΠΑΝΑΓΙΩΤΗΣ ΚΟΥΡΟΥΜΠΛΗΣ: Ποιο είναι το προσωπικό στο
οποίο αναφέρεται η κ. Βούλτεψη; 

ΣΟΦΙΑ ΒΟΥΛΤΕΨΗ: Είστε ψεύτες και συκοφάντες. 
ΠΡΟΕΔΡΕΥΟΥΣΑ (Μαρία Κόλλια-Τσαρουχά): Αναφέρεστε

όλοι στην κ. Βούλτεψη για κάποιες θέσεις της.
ΠΑΝΑΓΙΩΤΗΣ ΚΟΥΡΟΥΜΠΛΗΣ: Δεν έχετε πάει σε δηµόσια

νοσοκοµεία, κυρία Βούλτεψη.
ΣΟΦΙΑ ΒΟΥΛΤΕΨΗ: Υπάρχουν δηµόσια νοσοκοµεία βορείων

προαστίων; 
ΠΡΟΕΔΡΕΥΟΥΣΑ (Μαρία Κόλλια-Τσαρουχά): Κύριε Κου-

ρουµπλή σας παρακαλώ! 
ΠΑΝΑΓΙΩΤΗΣ ΚΟΥΡΟΥΜΠΛΗΣ: Δεν έχει πάει σε δηµόσια νο-

σοκοµεία.
ΣΟΦΙΑ ΒΟΥΛΤΕΨΗ: Τι είναι αυτά; Δεν ντρέπεστε; Είπα από το

Βήµα ότι πηγαίνω µόνο στη δηµόσια υγεία. Ντροπή σου!
ΠΡΟΕΔΡΕΥΟΥΣΑ (Μαρία Κόλλια-Τσαρουχά): Κυρία Βούλ-

τεψη, ηρεµήστε πρώτα απ’ όλα. Κατεβάστε τους τόνους, σας πα-
ρακαλώ. 

(Θόρυβος από την πτέρυγα του ΣΥΡΙΖΑ-ΕΚΜ)
Κατεβάστε τους τόνους, κύριοι συνάδελφοι, σας παρακαλώ. 
Κυρία Βούλτεψη, δύο λεπτά και ολοκληρώνετε. 
ΣΟΦΙΑ ΒΟΥΛΤΕΨΗ: Κυρία Πρόεδρε, το προσωπικό ζήτηµα

είναι το εξής: Είπε ότι εγώ πηγαίνω σε δηµόσια νοσοκοµεία βο-
ρείων προαστίων. Δεν ξέρω δηµόσια νοσοκοµεία βορείων προ-
αστίων. Ποια είναι τα δηµόσια νοσοκοµεία βορείων προαστίων; 

(Θόρυβος από την πτέρυγα του ΣΥΡΙΖΑ-ΕΚΜ)
ΠΡΟΕΔΡΕΥΟΥΣΑ (Μαρία Κόλλια-Τσαρουχά): Κύριοι συνά-

δελφοι, αφήστε την κυρία συνάδελφο να απαντήσει.
ΣΟΦΙΑ ΒΟΥΛΤΕΨΗ: Αφήστε µε να µιλήσω. Έχω πάρει το

λόγο. 
ΠΑΝΑΓΙΩΤΗΣ ΚΟΥΡΟΥΜΠΛΗΣ: …(Δεν ακούστηκε).
ΠΡΟΕΔΡΕΥΟΥΣΑ (Μαρία Κόλλια-Τσαρουχά): Δεν θα κατα-

γράφονται στα Πρακτικά αυτά που λέτε, κύριε Κουρουµπλή. Θα
πάρετε το λόγο στη δευτερολογία σας και θα απαντήσετε όπως
κρίνετε. 

ΣΟΦΙΑ ΒΟΥΛΤΕΨΗ: Με κατηγόρησε ότι πηγαίνω σε δηµόσια
νοσοκοµεία βορείων προαστίων. Ποια είναι τα δηµόσια νοσοκο-
µεία βορείων προαστίων; Είναι πολυτελείας τα δηµόσια νοσοκο-
µεία βορείων προαστίων; Και ποια είναι αυτά; Γιατί φαίνεται ότι
δεν ξέρετε τι σας γίνεται.

Δεύτερον, αναφέρθηκα στον «Άγιο Σάββα» και τη Βούλα, δη-
µόσια νοσοκοµεία. Ο «Άγιος Σάββας» είναι το σηµαντικότερο από
τα νοσοκοµεία µας αυτήν τη στιγµή, γιατί αντιµετωπίζει τον καρ-
κίνο. Έρχονται εδώ κάθε φορά και λένε: «Η κ. Βούλτεψη πάει σε
νοσοκοµεία των βορείων προαστίων, η κ. Βούλτεψη ήρθε από
τον Άρη, η κ. Βούλτεψη προφανώς πάει στην ιδιωτική υγεία».
Αυτό δεν είναι προσωπικό; Απάντησα. 

ΠΡΟΕΔΡΕΥΟΥΣΑ (Μαρία Κόλλια-Τσαρουχά): Ευχαριστώ
πολύ, κυρία συνάδελφε. 

Το λόγο έχει ο κ. Γεώργιος Πάντζας για δύο λεπτά από τη
θέση του. 

ΓΕΩΡΓΙΟΣ ΠΑΝΤΖΑΣ: Δύο µόνο;
ΠΡΟΕΔΡΕΥΟΥΣΑ (Μαρία Κόλλια-Τσαρουχά): Δύο µόνο.

Εσείς και ο κ. Μιχαλάκης έχετε δύο λεπτά. Έτσι λέει ο Κανονι-
σµός, κύριε συνάδελφε. 

ΓΕΩΡΓΙΟΣ ΠΑΝΤΖΑΣ: Θα µου επιτρέψετε, κυρία Πρόεδρε, να
µην σηκωθώ γιατί έχω τη µέση µου, αν έχετε την καλοσύνη.

ΠΡΟΕΔΡΕΥΟΥΣΑ (Μαρία Κόλλια-Τσαρουχά): Καθίστε, κύριε
συνάδελφε.

ΓΕΩΡΓΙΟΣ ΠΑΝΤΖΑΣ: Κύριε Υπουργέ, αναφερθήκατε στα Κα-
λύβια που δεν είναι στον ΕΟΠΥΥ. Έκανα υπέρβαση εκεί, αλλά
δεν παύετε να είστε Υπουργός Υγείας και το πρόβληµα υπάρχει
και στα Καλύβια και στα Σπάτα και τη Νέα Μάκρη, όπως αναφέρ-
θηκα στην πρώτη µου τοποθέτηση. Όµως επειδή είστε Υπουργός
Υγείας, νοµίζω ότι υπάρχει τεράστιο πρόβληµα εκεί και θα το
γνωρίζετε πιστεύω. 

Κύριε Υπουργέ, επαναλαµβάνω, για να γίνω κατανοητός και
σαφής, ότι έχετε βάλει τον ΕΟΠΥΥ στην εντατική. Αυτή είναι η
πραγµατικότητα. Κι έρχεστε σήµερα εδώ να µας πείτε ότι αυτή
η καταστροφική πολιτική σας δεν έχει οδηγήσει σε κατάρρευση
το σύστηµα υγείας. 

Και µάλιστα, όχι µόνο αυτό, αλλά κάνατε και ό,τι είναι δυνατόν,
ώστε να µην ανακάµψει ποτέ ο Οργανισµός. 

Ακούστε, κύριε Υπουργέ. Συντελείται ένα έγκληµα, µια υγει-
ονοµική κρίση, η οποία έχει ξεκινήσει χρόνια πίσω µε το χρηµα-
τιστήριο, τα δοµηµένα οµόλογα και το κούρεµα από το PSI των
ταµείων. Υποσχεθήκατε επαρκή χρηµατοδότηση και σήµερα οι
δαπάνες πνέουν τα λοίσθια, βρίσκονται κάτω από το 0,4% του
ΑΕΠ και διολισθαίνουν συνεχώς. Η ανεργία, τα αλλεπάλληλα
λουκέτα από τις βάρβαρες και καπιταλιστικές πολιτικές σας, η
συνεχιζόµενη εισφοροδιαφυγή από τους «µεγαλοκαρχαρίες» φί-
λους σας, τα συσσωρευµένα υπέρογκα χρέη που εσείς δηµιουρ-
γήσατε στα ταµεία, η δραστική περικοπή της κρατικής
χρηµατοδότησης και η προχειρότητα στο σχεδιασµό του έχουν
οδηγήσει τον ΕΟΠΥΥ σε οικονοµικό αδιέξοδο και ενάµισι χρόνο
από την έναρξη της λειτουργίας του τον οδηγείτε στην κατάρ-
ρευση. Με τη συνέχιση της µνηµονιακής πολιτικής θα βρεθούµε
µπροστά σε ραγδαία πτώση των υγειονοµικών δεικτών, σε µεί-
ωση του προσδόκιµου επιβίωσης, σε έξαρση ξεχασµένων λοιµώ-
ξεων και όχι µόνο λόγω των ανεπαρκών εµβολιασµών, αλλά και
λόγω της υποβάθµισης των συνθηκών ζωής των ανθρώπων. 

Ας υποθέσουµε όµως ότι έχετε αγνές προθέσεις. Γιατί δεν
αποσυνδέετε το σύστηµα υγείας από τις αξιολογήσεις της τρόι-
κας; Γιατί δεν προχωράτε σε σταθερή χρηµατοδότηση του
ΕΟΠΥΥ από τον κρατικό προϋπολογισµό; Γιατί δεν αναβαθµίζετε
ποιοτικά την πρωτοβάθµια περίθαλψη, δηµιουργώντας κέντρα
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υγείας στον αστικό ιστό της χώρας, ώστε να αποσυµφορήσετε
τα νοσοκοµεία; 

Δεν τα κάνετε όλα αυτά, κύριε Υπουργέ, γιατί εκτελείτε πιστά
το σχέδιο του ξεπουλήµατος της χώρας. Δεν θα το ολοκληρώ-
σετε όµως, γιατί είναι κοντά η στιγµή που η λαϊκή βούληση θα
επιβάλει εκλογές και θα στείλει στον αγύριστο τις βάρβαρες, κα-
πιταλιστικές, µνηµονιακές πολιτικές σας.

Σας ευχαριστώ.
(Χειροκροτήµατα από την πτέρυγα του ΣΥΡΙΖΑ-ΕΚΜ)

ΠΡΟΕΔΡΕΥΟΥΣΑ (Μαρία Κόλλια-Τσαρουχά): Να είστε καλά,
κύριε συνάδελφε. 

Το λόγο έχει ο κ. Νικόλαος Μιχαλάκης για δυο λεπτά. 
ΝΙΚΟΛΑΟΣ ΜΙΧΑΛΑΚΗΣ: Κύριοι και κυρίες Βουλευτές, ο κύ-

ριος Υπουργός τον περασµένο Σεπτέµβρη σε επίκαιρη ερώτησή
µου είχε δεσµευτεί ότι θα εξοφληθούν οι παλιές οφειλές του
ΕΟΠΥΥ προς τους γιατρούς και τους φαρµακοποιούς, αν όχι τις
τελευταίες µέρες του Οκτώβρη, τουλάχιστον τις πρώτες µέρες
του Νοέµβρη και από το σηµείο αυτό και µετέπειτα θα εξοφλούν-
ται σε τακτική βάση κάθε 15 του µήνα. Μόνο αυτό δεν έγινε. Τα
χρέη του ΕΟΠΥΥ προς τους γιατρούς συσσωρεύονται και οι κι-
νητοποιήσεις του κλάδου είναι αλλεπάλληλες. Η Κυβέρνηση είναι
ανακόλουθη, αναξιόπιστη και έχει χάσει το όποιο κύρος της και
προς τους ασφαλισµένους και προς τους ελεύθερους επαγγελ-
µατίες. 

Η έννοια του ΕΟΠΥΥ, δηλαδή το νόηµα ενός ενιαίου φορέα
υγειονοµικής κάλυψης, έχει τρωθεί, έχει απαξιωθεί στη συνεί-
δηση των ασφαλισµένων. Το δείχνουν βέβαια και όλες οι δηµο-
σκοπήσεις. Αρκετοί νέοι συνάδελφοι γιατροί, επειδή είναι έξω
από αυτό το σύστηµα, φεύγουν µαζικά στο εξωτερικό. Η Ελλάδα
χάνει ένα υψηλής εξειδίκευσης εργατικό δυναµικό, φαινόµενο
που επιτείνει την οικονοµική και επιστηµονική αιµορραγία της
χώρας. Τα µαζικά λουκέτα που θα έρθουν µε τη συνεχιζόµενη οι-
κονοµική δυσπραγία των επαγγελµατιών του χώρου θα φέρουν
υποβάθµιση των παρεχόµενων υπηρεσιών υγείας, µε συνέπεια
να υπάρχει ένας πληθυσµός στη χώρα χωρίς περίθαλψη, µε νέες
αρρώστιες και επιδηµίες να κάνουν την εµφάνισή τους, που θα
έχει σαν αποτέλεσµα και τη µείωση του προσδόκιµου ζωής, οι
συνέπειες δηλαδή που προέκυψαν παντού, όπου εφαρµόστηκαν
αυτές οι πολιτικές της λιτότητας, κοινωνικής εξαθλίωσης και
αποκλεισµών από το σύστηµα υγείας. 

Η όσο το δυνατόν, λοιπόν, συντοµότερη ανατροπή της Κυβέρ-
νησης είναι εθνική και κοινωνική επιταγή, για να σωθεί η χώρα, η
κοινωνία και το µέλλον των παιδιών µας. 

Ευχαριστώ.
(Χειροκροτήµατα από την πτέρυγα του ΣΥΡΙΖΑ-ΕΚΜ)

ΠΡΟΕΔΡΕΥΟΥΣΑ (Μαρία Κόλλια-Τσαρουχά): Ευχαριστώ,
κύριε συνάδελφε.

Ο κύριος Υπουργός Υγείας έχει το λόγο για δέκα λεπτά.
ΜΑΡΙΟΣ ΣΑΛΜΑΣ (Αναπληρωτής Υπουργός Υγείας): Ευχα-

ριστώ, κυρία Πρόεδρε. 
Θα σας πω ποια είναι η διαφορά µεταξύ της καταστροφολο-

γίας των Μάγια µε την καταστροφολογία του ΣΥΡΙΖΑ. Στο πρώτο
σενάριο το τέλος του κόσµου θα ερχόταν αυτήν την ώρα νοµίζω.
Στην καταστροφολογία στο δεύτερο σενάριο του ΣΥΡΙΖΑ υπάρ-
χει ελπίδα: Όταν θα έρθει ο ΣΥΡΙΖΑ, εκεί σταµατάει το τέλος του
κόσµου και φτιάχνονται όλα!

Εν πάση περιπτώσει, µετά την ελπίδα που µας δώσατε, θα σας
πω ότι είµαι δώδεκα χρόνια στη Βουλή και θα µου επιτρέψετε να
κάνω ένα σχόλιο. Αν εξαιρέσω µία τοποθέτηση του κ. Κουρουµ-
πλή, που µου θύµισε κάτι από αυτά µε τα οποία ασχολούµαι και
αναφέροµαι στις πολιτικές που εφαρµόζουµε στον ΕΟΠΥΥ περί
περιστολής των δαπανών, στα υπόλοιπα άκουσα απόλυτες ανα-
κρίβειες.

Όµως, µια κουβέντα θα πω εγώ, για να στηρίξω πολιτικά τη
µοµφή που σας ρίχνω για ανακρίβειες. Δώστε όποια υπουργική
απόφαση έχω υπογράψει και διαφωνείτε στα χέρια του κ. Κου-
ρουµπλή, για να την πει στη δευτερολογία του, αφού εσείς δεν
έχετε τριτολογία.

Όµως, είναι αδιανόητο, αφού σας προκάλεσα στην πρωτολο-
γία µου να µου πείτε αποφάσεις που υπέγραψα εγώ και διαφω-
νείτε εσείς, να µου λέτε αποφάσεις που δεν υπέγραψα εγώ,

όπως, για παράδειγµα, τη συµµετοχή στις διαγνωστικές εξετά-
σεις, που ακούστηκε, διότι εγώ υπέγραψα απόφαση περί επιδό-
µατος κυήσεως στους µετανάστες. 

Είναι απίστευτο αυτό. Δεν τα έχω ακούσει ποτέ. Δεν επιτρέπε-
ται να ακούγονται µέσα στη Βουλή τέτοιες ανακρίβειες. Ακούει
και ο κόσµος και τα έχει χαµένα.

Κατ’ αρχήν, κύριε Πάντζα, µπερδεύετε πάλι πράγµατα. Από
γραµµένο κείµενο απαγορεύεται να κάνετε λάθος. Αν τα λέγατε
από στήθους, θα σας συγχωρούσα.

ΓΕΩΡΓΙΟΣ ΠΑΝΤΖΑΣ: Δεν έκανα λάθος. Λάθος κάνετε.
ΜΑΡΙΟΣ ΣΑΛΜΑΣ (Αναπληρωτής Υπουργός Υγείας): Γρά-

φετε δαπάνες του ΕΟΠΥΥ 0,4% του ΑΕΠ και κάνετε λάθος. Διορ-
θώστε το. Θα σας πω τι είναι.

ΓΕΩΡΓΙΟΣ ΠΑΝΤΖΑΣ: Είναι 0,4% του ΑΕΠ.
ΜΑΡΙΟΣ ΣΑΛΜΑΣ (Αναπληρωτής Υπουργός Υγείας): Τι είναι

αυτό;
ΓΕΩΡΓΙΟΣ ΠΑΝΤΖΑΣ: Κρατική χρηµατοδότηση 0,4% του

ΑΕΠ.
ΜΑΡΙΟΣ ΣΑΛΜΑΣ (Αναπληρωτής Υπουργός Υγείας): Εντάξει

τότε. Δαπάνες είπατε. Δείτε το κείµενο. Αυτό είναι κοµµάτι από
το σκέλος των εσόδων.

Εν πάση περιπτώσει, λοιπόν, δεν θα αναφερθώ στις πολλές
ανακρίβειες. Όµως, θα πω µία τελευταία, για να κλείσω. Εγώ είπα
ότι διαχειριζόµαστε τον ιδρώτα των ασφαλισµένων. Τι είναι ο
ΕΟΠΥΥ; Διαχειρίζεται τις ασφαλιστικές εισφορές και την κρατική
επιχορήγηση για την υγεία τους. Αυτό είπα. Σ’ αυτό διαφωνήσατε
λέγοντας: «Εσείς διαχειρίζεστε τον ιδρώτα τον ασφαλισµένων,
που κουρέψατε τα οµόλογα, που ζητήσατε τα περιουσιακά στοι-
χεία του ΕΟΠΥΥ»; Τι σχέση έχει το ένα µε το άλλο;

(Θόρυβος στην Αίθουσα)
ΜΑΡΙΑ ΜΠΟΛΑΡΗ: Με συγχωρείτε, κύριε Υπουργέ, εσείς δεν

είστε Κυβέρνηση;
ΜΑΡΙΟΣ ΣΑΛΜΑΣ (Αναπληρωτής Υπουργός Υγείας): Δεν πα-

ρακολουθείτε; Τουλάχιστον πρέπει να συνεννοούµαστε.
ΠΡΟΕΔΡΕΥΟΥΣΑ (Μαρία Κόλλια-Τσαρουχά): Ακούστε, σας

παρακαλώ, τον κύριο Υπουργό,  όπως σας άκουσε κι εκείνος, κύ-
ριοι συνάδελφοι.

Κύριε Κουρουµπλή, θα απαντήσετε. Έχετε δευτερολογία.
Παρακαλώ, κύριε Υπουργέ,  έχετε το λόγο.
ΜΑΡΙΟΣ ΣΑΛΜΑΣ (Αναπληρωτής Υπουργός Υγείας): Μέχρι

να φύγει αυτή η Κυβέρνηση- που το είπατε δυο-τρεις φορές,
αλλά την πρώτη δεν το σχολίασα- που πριν λίγους µήνες -έξι
µήνες- πήρε εντολή από τον ελληνικό λαό, εν πάση περίπτωση,
να είστε –αυτή είναι η γνώµη µου και συγγνώµη για τη σύσταση-
πιο προσεκτικοί για τα περί δωρεάν και καθολικής περίθαλψης.
γιατί µπορεί καµµιά φορά να προκύψει και να σας δοθεί καµµιά
εντολή Κυβέρνησης και µετά να πρέπει να κάνετε αυτά που λέτε
εδώ σήµερα. Τώρα δεν είστε κόµµα του 3%. Τώρα είστε Αξιωµα-
τική Αντιπολίτευση. Όµως, µην κάνει και σπάσει το πόδι του και
πάτε να κυβερνήσετε και κληθείτε να κάνετε δωρεάν και καθο-
λική περίθαλψη σε όλους τους πολίτες της χώρας, γιατί δεν
υπάρχει και σε καµµία χώρα στον κόσµο αυτό. Αν ξέρετε µία
χώρα στον κόσµο που πληρώνει αυτήν τη φορολογία και που
πληρώνει αυτές τις ασφαλιστικές εισφορές και έχει δωρεάν και
καθολική περίθαλψη, να µου την πείτε.

ΑΦΡΟΔΙΤΗ ΣΤΑΜΠΟΥΛΗ: Κούβα.
ΜΑΡΙΟΣ ΣΑΛΜΑΣ (Αναπληρωτής Υπουργός Υγείας): Κούβα.

Εντάξει. Μέχρι εκεί δεν έχω φτάσει. Δεν τα έχω µελετήσει αυτά
τα µοντέλα υγείας, για να είµαι ειλικρινής. Σταµάτησα εδώ, στο
δυτικό κόσµο.

Όσον αφορά την τιµολόγηση φαρµάκου, γιατί, κύριε Κουρουµ-
πλή, κάνατε αναφορά σήµερα, τούτη εδώ την ώρα, στο τι συνέ-
βαινε επί δεκαπέντε χρόνια στην τιµολόγηση του φαρµάκου και
δεν µπαίνετε στην κριτική ότι εµείς εδώ µειώσαµε τα all patent
από χίλια πεντακόσια και τα κάναµε οκτακόσια και τις τιµές των
υπολοίπων αυτών εφτακοσίων, που βγήκαν από την προστασία
της πατέντας, τις µειώσαµε στο 50% στο τελευταίο δελτίο που
υπέγραψα.

ΠΑΝΑΓΙΩΤΗΣ ΚΟΥΡΟΥΜΠΛΗΣ: Στην Ελλάδα πόσο είναι;
ΜΑΡΙΟΣ ΣΑΛΜΑΣ (Αναπληρωτής Υπουργός Υγείας): Σας

παρακαλώ, να τελειώσω. Μη µε διακόπτετε τώρα.
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ΠΡΟΕΔΡΕΥΟΥΣΑ (Μαρία Κόλλια-Τσαρουχά): Κύριε Κου-
ρουµπλή, σας παρακαλώ. Τελειώνουµε. Θα τα πείτε. Κρατηθείτε
λίγο.

ΜΑΡΙΟΣ ΣΑΛΜΑΣ (Αναπληρωτής Υπουργός Υγείας): Μην το
κάνουµε αµφιθέατρο. Αµέσως µετά από εµένα µιλάτε εσείς. 

ΠΑΝΑΓΙΩΤΗΣ ΚΟΥΡΟΥΜΠΛΗΣ: Δεν κάνω προσωπικές ανα-
φορές. Πολιτική κάνω.

ΠΡΟΕΔΡΕΥΟΥΣΑ (Μαρία Κόλλια-Τσαρουχά): Κύριε συνά-
δελφε, σας παρακαλώ, αφήστε τον κύριο Υπουργό να ολοκλη-
ρώσει.

ΜΑΡΙΟΣ ΣΑΛΜΑΣ (Αναπληρωτής Υπουργός Υγείας): Δεν
είπα κάτι κακό για εσάς. Όµως, εδώ βλέπετε που σας λέω ότι µα-
ζέψαµε τη δαπάνη.

Ο τρόπος που αλλάξαµε την τιµολόγηση των φαρµάκων είναι
µε απόλυτη διαφάνεια, στον Εθνικό Οργανισµό Φαρµάκων, σε
βάση δεδοµένων που στηρίζεται στην Ευρωπαϊκή Επιτροπή και
που εξοικονοµεί συνολικά περίπου εφτακόσια εκατοµµύρια
ασφαλιστικά ταµεία, νοσοκοµεία και ιδιωτική φαρµακευτική δα-
πάνη.

Αναφερθήκατε στο µεγάλο σκάνδαλο, που επί χρόνια συνέ-
βαινε στη διαφορά της τιµής που αγοράζουν τα φάρµακα τα νο-
σοκοµεία και τα ασφαλιστικά ταµεία. Αυτό δεν είπατε;

ΠΑΝΑΓΙΩΤΗΣ ΚΟΥΡΟΥΜΠΛΗΣ: Ναι.
ΜΑΡΙΟΣ ΣΑΛΜΑΣ (Αναπληρωτής Υπουργός Υγείας): Σας

λέω ότι σήµερα εµείς την εξορθολογήσαµε αυτήν τη διαφορά
και τη µηδενίσαµε. Πώς; Θα σας το πω τώρα. Στα νοσοκοµεία…

ΠΑΝΑΓΙΩΤΗΣ ΚΟΥΡΟΥΜΠΛΗΣ: Ποιος σήκωσε τη σηµαία;
Δεν το λέτε αυτό. 

ΠΡΟΕΔΡΕΥΟΥΣΑ (Μαρία Κόλλια- Τσαρουχά): Θα τα πείτε,
κύριε συνάδελφε. Γιατί διακόπτετε τώρα; Μην το κάνετε αυτό.
Κρατηθείτε. Σε λίγο θα έχετε το λόγο. Σας παρακαλώ! 

ΜΑΡΙΟΣ ΣΑΛΜΑΣ (Αναπληρωτής Υπουργός Υγείας): Κύριε
Κουρουµπλή, µετά από εµένα θα µιλήσετε εσείς. Μετά θα σας
απαντήσω εγώ. Γιατί δεν κάνετε λίγο υποµονή για να κάνουµε
σωστή κουβέντα; 

ΠΡΟΕΔΡΕΥΟΥΣΑ (Μαρία Κόλλια-Τσαρουχά): Κύριε Υπουρ-
γέ, ολοκληρώστε κι εσείς, σας παρακαλώ.

ΜΑΡΙΟΣ ΣΑΛΜΑΣ (Αναπληρωτής Υπουργός Υγείας): Ακού-
στε, πως την κλείσαµε την ψαλίδα. 

Δεν είναι στο 13% η διαφορά της νοσοκοµειακής τιµής και της
χονδρικής; Έτσι δεν είναι; Αυτό δεν είπατε;

ΠΑΝΑΓΙΩΤΗΣ ΚΟΥΡΟΥΜΠΛΗΣ: Ναι.
ΜΑΡΙΟΣ ΣΑΛΜΑΣ (Αναπληρωτής Υπουργός Υγείας): Μάλι-

στα. 
Δεν πληρώνει στο ασφαλιστικό σύστηµα 9% rebate η φαρµα-

κοβιοµηχανία; Δεν πληρώνει και rebate τόκου που είναι από 2,4%
έως 8%; 

ΠΑΝΑΓΙΩΤΗΣ ΚΟΥΡΟΥΜΠΛΗΣ: Θα σας ρωτήσω να µου
πείτε…

ΠΡΟΕΔΡΕΥΟΥΣΑ (Μαρία Κόλλια- Τσαρουχά): Κύριε Υπουρ-
γέ, δεν ρωτάτε τον κ. Κουρουµπλή. Με συγχωρείτε, µε όλο το
σεβασµό. 

Τοποθετηθείτε, παρακαλώ κι εσείς, γιατί ρωτώντας θα πρέπει
να πάρετε και µια απάντηση. 

ΠΑΝΑΓΙΩΤΗΣ ΚΟΥΡΟΥΜΠΛΗΣ: Να µου πείτε αν εφαρµόζεται
το 9%.

ΠΡΟΕΔΡΕΥΟΥΣΑ (Μαρία Κόλλια- Τσαρουχά): Κύριε Κου-
ρουµπλή, σας παρακαλώ, κρατηθείτε λίγο ακόµη. Θα τα πείτε. 

ΜΑΡΙΟΣ ΣΑΛΜΑΣ (Αναπληρωτής Υπουργός Υγείας): Κύριε
Κουρουµπλή, για να µην εκτίθεστε, είναι τελευταία φορά που σας
προστατεύω. Εφαρµόζεται το 9% και µέχρι προχθές κατεβλήθη-
σαν όλα τα ποσά. Πολύ σωστά όµως, απορείτε, γιατί αυτά γίνον-
ται για πρώτη φορά στη χώρα, η οποία έχει πάρει το δρόµο του
νοικοκυρέµατος. Αυτό γίνεται. 

ΠΑΝΑΓΙΩΤΗΣ ΚΟΥΡΟΥΜΠΛΗΣ: Μακάρι! 
ΜΑΡΙΟΣ ΣΑΛΜΑΣ (Αναπληρωτής Υπουργός Υγείας): Άρα,

δεν δικαιολογήστε να φωνάζετε, όταν δεν ξέρετε ότι έγινε. 
Καταβλήθηκε και το 9% rebate. Και το rebate όγκου, που το

είχε προσβάλλει η φαρµακοβιοµηχανία καταβλήθηκε και συµψη-
φίστηκε. Και µπήκε και αναδροµικό το 5% rebate στα φαρµακεία
των πολυϊατρείων του ΕΟΠΥΥ. Άρα, δεν ξέρω, τι θα πείτε στη

δευτερολογία σας. 
Συνεχίζω. Θέτω ερώτηµα: Κύριοι, υπάρχει σπατάλη σήµερα

στον ΕΟΠΥΥ, ναι ή όχι; Αν υπάρχει, θέλω να µου πείτε παραδείγ-
µατα. Μπορεί να µας έχει ξεφύγει κάτι, είµαστε, όµως, εδώ να
το διορθώσουµε. Πείτε µας, όµως, τη σπατάλη που κάνει σή-
µερα. Διότι αν δεν υπάρχει, πρέπει να πούµε ότι τελείωσε η σπα-
τάλη. Διευκρινίζω ότι αναφέροµαι στον ΕΟΠΥΥ, για να µην
ξαναµπερδευτείτε µε τα νοσοκοµεία και το σύστηµα υγείας αό-
ριστα. Ο ΕΟΠΥΥ σήµερα έχει σπατάλη; Απαντάµε τα ερωτήµατα
ένα προς ένα. 

Επίσης, άκουσα για ηλεκτρονική συνταγογράφηση είκοσι εκα-
τοµµύρια, τριάντα εκατοµµύρια. Τι είναι αυτά; Μην τα ξαναπείτε,
δεν υπάρχουν αυτά. Αυτά είναι όλα λάθος που είπατε. 

Ρώτησε ο κ. Μελάς εάν οι υπηρεσίες που παρέχει ο ΕΟΠΥΥ
είναι καλύτερες ή χειρότερες απ’ αυτές που παρείχαν τα ασφα-
λιστικά ταµεία; Αναµφισβήτητα είναι πιο αποδοτικές. Για τα χρή-
µατα που δαπανώνται είναι απόλυτα πιο καλές. 

Θα σας πω ότι µέχρι και πέρυσι ο αγρότης δεν περνούσε έξω
από τις ιδιωτικές κλινικές ούτε για αστείο. Μέχρι πριν ένα µήνα
κάλυπτε ο ΕΟΠΥΥ απόλυτα στο 100% τη νοσηλεία του, την περί-
θαλψή του στο πολυτερέστερο ιδιωτικό κέντρο. Γιατί είναι χει-
ρότερη η περίθαλψη που παρέχει τώρα ο ΕΟΠΥΥ; Το λέµε έτσι,
επειδή πρέπει να το πούµε στα πλαίσια της επερώτησης; Άρα,
είναι καλύτερες οι υπηρεσίες. 

Όσον αφορά τις εξετάσεις των πολυϊατρείων του ΙΚΑ, που τις
στέλνουµε έξω ή µέσα, σας άκουσα µε προσοχή. Τι νόηµα έχει
σήµερα, το 2012, το µέσα ή το έξω; Αυτό είναι πολύ αναχρονι-
στικό. Η αγωνία σας είναι εάν γίνονται µέσα ή έξω οι εξετάσεις
ή το ότι κοστίζουν στο φορολογούµενο και στον ασφαλισµένο λι-
γότερο; Ποια είναι η αγωνία σας; Εγώ περίµενα να µου πείτε
πόσο αγοράζετε τις υπηρεσίες, πόσο κοστολογείτε τη µαγνητική,
τη γενική αίµατος, την ακτινογραφία. Γιατί έχετε αγωνία για το
µέσα ή έξω;

Ας κάνω µια υπόθεση τώρα, να σας ξαφνιάσω λίγο. Αν υποθέ-
σουµε ότι ο ΕΟΠΥΥ έβρισκε δωρεάν έξω µια εξέταση –κάνω µια
υποθετική ερώτηση- θα είχατε αντίρρηση σε αυτό; Θα ενοχλού-
σασταν πολύ ιδεολογικά; 

Άρα, λοιπόν, αυτό το µέσα και το έξω που δίνονται οι εξετά-
σεις…

ΔΗΜΗΤΡΙΟΣ ΣΤΡΑΤΟΥΛΗΣ: Κύριε Υπουργέ, «για την ψυχή
του πατέρα τους» το κάνουν αυτό τα ιδιωτικά θεραπευτήρια;

ΠΡΟΕΔΡΕΥΟΥΣΑ (Μαρία Κόλλια- Τσαρουχά): Σας παρα-
καλώ,  κύριοι συνάδελφοι. 

Κύριε Υπουργέ, ολοκληρώστε σας παρακαλώ το δεκάλεπτό
σας.

ΜΑΡΙΟΣ ΣΑΛΜΑΣ (Αναπληρωτής Υπουργός Υγείας): Το ερώ-
τηµα ήταν ρητορικό για να σας αποδείξω ότι ήταν αναχρονιστικό
το µέσα ή έξω. 

ΔΗΜΗΤΡΙΟΣ ΣΤΡΑΤΟΥΛΗΣ: Επιβαρύνεται όταν πάει έξω.
ΜΑΡΙΟΣ ΣΑΛΜΑΣ (Αναπληρωτής Υπουργός Υγείας): Λέει ο

κ. Στρατούλης…
ΠΡΟΕΔΡΕΥΟΥΣΑ (Μαρία Κόλλια- Τσαρουχά): Αν κάνετε διά-

λογο, όµως, αυτό είναι θέµα.
Κύριοι συνάδελφοι, δεν κάνουµε διάλογο. 
ΜΑΡΙΟΣ ΣΑΛΜΑΣ (Αναπληρωτής Υπουργός Υγείας): Αναπα-

ράγω στο µικρόφωνο την ερώτησή σας, για να την απαντήσω. 
Λέτε ότι έξω κοστίζουν περισσότερα. Που το ξέρετε αυτό; Από

πού προκύπτει; 
ΔΗΜΗΤΡΙΟΣ ΣΤΡΑΤΟΥΛΗΣ: Διότι ο ΕΟΠΥΥ…
ΜΑΡΙΟΣ ΣΑΛΜΑΣ (Αναπληρωτής Υπουργός Υγείας): Μη το

λέτε αυτό…
ΠΡΟΕΔΡΕΥΟΥΣΑ (Μαρία Κόλλια- Τσαρουχά): Εντάξει, το

Προεδρείο να σηκωθεί να φύγει και να πάει σπίτι του τότε!
ΔΗΜΗΤΡΙΟΣ ΣΤΡΑΤΟΥΛΗΣ: Ο ΕΟΠΥΥ…
ΠΡΟΕΔΡΕΥΟΥΣΑ (Μαρία Κόλλια- Τσαρουχά): Κύριε Στρα-

τούλη, δεν έχετε το λόγο για να τοποθετηθείτε. 
ΜΑΡΙΟΣ ΣΑΛΜΑΣ (Αναπληρωτής Υπουργός Υγείας): Έχω

στα χέρια µου µελέτη που κοστίζει µια γενική αίµατος στο κρά-
τος τριπλάσια και τετραπλάσια απ’ ό,τι κοστίζει να την αγοράσεις
έξω. 

Άρα, λοιπόν, αν έχετε τέτοια µελέτη να µου τη στείλετε στο
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γραφείο µου και σε επόµενη συζήτηση στη Βουλή, να µου την
πείτε. Δεν υπάρχει, να µην λέµε ανακρίβειες. 

Εµείς όµως, σήµερα σας λέω ότι προσπαθούµε να βρούµε πού
θα µας κοστίσει λιγότερο και θα αγοράσουµε λιγότερο την κάθε
εξέταση. Εµάς αυτή είναι η φιλοσοφία µας. Γιατί σας είπα ότι
πρέπει να κάνουµε πολιτική και να πάρουµε αποφάσεις στα χρή-
µατα που έχουµε. 

Ακούστε, όµως, τι είπατε εσείς. Σας είπα αφήστε τη χρηµατο-
δότηση µε 1% του ΑΕΠ που όλοι θα το θέλαµε και σας ρώτησα
µε το σηµερινά χρήµατα έχετε εναλλακτική πρόταση; Μου απαν-
τήσατε, κύριε Στρατούλη: «Με τα σηµερινά, όχι».

ΔΗΜΗΤΡΙΟΣ ΣΤΡΑΤΟΥΛΗΣ: Διαφωνούµε µε αυτό το πλαίσιο.
ΜΑΡΙΟΣ ΣΑΛΜΑΣ (Αναπληρωτής Υπουργός Υγείας): Άρα,

λοιπόν, επειδή είναι βαρύ αυτό που είπατε, αφού δεν µπορείτε
µε τα σηµερινά να δώσετε άλλη πρόταση, µην βιάζεστε τότε να
φύγουµε από την Κυβέρνηση. Αφήστε µας, τουλάχιστον, µε τις
δεδοµένες δηµοσιονοµικές συνθήκες και την οικονοµική δυνα-
τότητα του οργανισµού να πάρουµε εµείς τις καλύτερες πολιτι-
κές αποφάσεις.

Τώρα, για να µην αφήσω κάτι αναπάντητο, άκουσα ότι καταρ-
ρέει το µοντέλο Μπίσµαρκ. Κάποιος το είπε, ο κ. Ξανθός νοµίζω. 

ΑΝΔΡΕΑΣ ΞΑΝΘΟΣ: Δεν το έχετε γράψει; Διαβάστε το.
ΜΑΡΙΟΣ ΣΑΛΜΑΣ (Αναπληρωτής Υπουργός Υγείας): Ναι, το

σηµείωσα.
Καταρρέει το Μπίσµαρκ. Από πού προκύπτει αυτό;
ΑΝΔΡΕΑΣ ΞΑΝΘΟΣ: Διότι η κρίση το προκαλεί αυτό. Όταν κα-

ταρρέει η εργασία…
ΜΑΡΙΟΣ ΣΑΛΜΑΣ (Αναπληρωτής Υπουργός Υγείας): Να σας

εξηγήσω. Ακριβώς. Το Μπίσµαρκ και το Μπέβεριτζ είναι µοντέλα
συστηµάτων υγείας και θα σας πω πώς χρηµατοδοτούνται. Τα
µοντέλα που έχουν περιγράψει ο Μπέβεριτζ και ο Μπίσµαρκ δεν
καταρρέουν. Η εφαρµογή στη χώρα µας, επειδή είχαµε δύο συ-
στήµατα σε ένα, επειδή έχουµε και Μπέβεριτζ και Μπίσµαρκ στην
Ελλάδα, και τα δύο συστήµατα αυτά δηµιουργούσαν πολυπλο-
κότητα στην οργάνωση και στη χρηµατοδότηση που προσπα-
θούµε τώρα να καθαρίσουµε και να απλοποιήσουµε, αλλά δεν
καταρρέουν τα συστήµατα, απλά εµείς τα αφήνουµε πίσω µας,
γιατί έχουµε εκ των πραγµάτων και ασφαλιστικές εισφορές και
φορολογία στην υγεία και προσπαθούµε να κάνουµε ενιαία χρη-
µατοδότηση και ενιαία αγορά υπηρεσιών υγείας. 

Μία διόρθωση πάλι να κάνω στο ερώτηµα του σας έκανα αν
ήταν υψηλές ή χαµηλές οι δαπάνες στην υγεία ως ποσοστό του
ΑΕΠ. Σας λέω ότι είχαµε 8% δηµόσιες δαπάνες υγείας ως ποσο-
στό του ΑΕΠ.

ΑΝΔΡΕΑΣ ΞΑΝΘΟΣ: Το 2010 ήταν 6,1%. Είναι στοιχεία της
Παγκόσµιας Τράπεζας.

ΜΑΡΙΟΣ ΣΑΛΜΑΣ (Αναπληρωτής Υπουργός Υγείας): Μπορώ
να σας τα αθροίσω κιόλας, αν θέλετε. Αφού θέλετε να σας τα
αθροίσω, σηµειώστε: 6,4 δισεκατοµµύρια περίπου ήταν οι δαπά-
νες του Υπουργείου Υγείας και 3 που ήταν το 2010 τα λειτουρ-
γικά των νοσοκοµείων και γύρω στα 7 που ήταν από το
ασφαλιστικό σύστηµα, φτάνουµε περίπου, αν το δείτε, στα 18 δι-
σεκατοµµύρια µε 2 περίπου που ήταν ΑΕΠ, είναι περίπου στα
8,5% του ΑΕΠ. Για να µην ταλαιπωρείστε σας το είπα.

ΑΝΔΡΕΑΣ ΞΑΝΘΟΣ: Το ΑΕΠ τότε ήταν 250.
ΠΡΟΕΔΡΕΥΟΥΣΑ (Μαρία Κόλλια-Τσαρουχά): Σας παρακαλώ,

κύριε συνάδελφε.
ΜΑΡΙΟΣ ΣΑΛΜΑΣ (Αναπληρωτής Υπουργός Υγείας): Αφού

θέλετε να συνεχίσουµε την αριθµητική, είπατε ότι τώρα είναι
4,5% του ΑΕΠ οι δαπάνες. Έτσι δεν είπατε;

ΠΑΝΑΓΙΩΤΗΣ ΚΟΥΡΟΥΜΠΛΗΣ: Όχι.
ΚΩΝΣΤΑΝΤΙΝΟΣ ΖΑΧΑΡΙΑΣ: Το είπα εγώ.
ΜΑΡΙΟΣ ΣΑΛΜΑΣ (Αναπληρωτής Υπουργός Υγείας): Το είπε

ο συνάδελφος και το παραδέχεται.
Λοιπόν, είναι 3 δισεκατοµµύρια περίπου οι δαπάνες µισθοδο-

σίας των νοσοκοµείων; Είναι 2,2 τα λειτουργικά, άρα 5,2 δισεκα-
τοµµύρια; Είναι 6,5 του ΕΟΠΥΥ; Φτάσαµε στα 11. Είναι κάτω από
2 του ΑΕΠ; Λοιπόν, καταλάβετε ότι κάνετε λάθος.

ΠΡΟΕΔΡΕΥΟΥΣΑ (Μαρία Κόλλια-Τσαρουχά): Ευχαριστώ,
κύριε Υπουργέ.

ΑΠΟΣΤΟΛΟΣ ΚΑΚΛΑΜΑΝΗΣ: Κυρία πρόεδρε, µπορώ να έχω

το λόγο;
ΠΡΟΕΔΡΕΥΟΥΣΑ (Μαρία Κόλλια-Τσαρουχά): Ναι, κύριε Πρό-

εδρε, θα σα δώσω το λόγο για δέκα λεπτά.
ΓΕΩΡΓΙΟΣ ΠΑΝΤΖΑΣ: Κυρία Πρόεδρε, θα ήθελα κι εγώ το

λόγο επί προσωπικού.
ΠΡΟΕΔΡΕΥΟΥΣΑ (Μαρία Κόλλια-Τσαρουχά): Μισό λεπτό,

κύριε Πάντζα. 
Να ανακοινώσω στο Σώµα ότι η Διαρκής Επιτροπή Παραγωγής

και Εµπορίου καταθέτει την έκθεσή της στο σχέδιο νόµου του
Υπουργείου Περιβάλλοντος, Ενέργειας και Κλιµατικής Αλλαγής:
«Κύρωση της από 31 Οκτωβρίου 2012 Πράξης Νοµοθετικού Πε-
ριεχοµένου «Τροποποίηση της παρ. 16 του άρθρου 49 του ν.
4030/2011 – «Νέος τρόπος έκδοσης αδειών δόµησης, ελέγχου
κατασκευών και λοιπές διατάξεις (Α’ 249)» και λοιπές διατάξεις
του Υπουργείου Περιβάλλοντος, Ενέργειας και Κλιµατικής Αλλα-
γής».

Δεύτερον, η Διαρκής Επιτροπή Δηµόσιας Διοίκησης, Δηµόσιας
Τάξης και Δικαιοσύνης καταθέτει την έκθεσή της στο σχέδιο
νόµου του Υπουργείου Διοικητικής Μεταρρύθµισης και Ηλεκτρο-
νικής Διακυβέρνησης «Κατάργηση και συγχώνευση νοµικών προ-
σώπων του δηµοσίου και του ευρύτερου δηµόσιου τοµέα –
Σύσταση Γενικής Γραµµατείας για το συντονισµό του κυβερνη-
τικού έργου και άλλες διατάξεις».

Τρίτον, η Διαρκής Επιτροπή Κοινωνικών Υποθέσεων καταθέτει
την έκθεσή της στο σχέδιο νόµου του Υπουργείου Υγείας: Κύ-
ρωση της Πράξης Νοµοθετικού Περιεχοµένου «Ρυθµίσεις για την
αντιµετώπιση των εξαιρετικά επειγουσών και απρόβλεπτων αναγ-
κών του κοινωφελούς, µη κερδοσκοπικού ιδρύµατος µε την επω-
νυµία «ΚΟΙΝΩΦΕΛΕΣ ΙΔΡΥΜΑ ΕΡΡΙΚΟΣ ΝΤΥΝΑΝ»».

Τέταρτον, η Ειδική Μόνιµη Επιτροπή Κοινοβουλευτικής Δεον-
τολογίας καταθέτει τις εκθέσεις της στις αιτήσεις της Εισαγγε-
λικής Αρχής για τη χορήγηση άδειας άσκησης ποινικής δίωξης
κατά Βουλευτών. 

Κύριε Πάντζα, ζητήσατε το λόγο επί προσωπικού. Παρακαλώ,
για ένα λεπτό πείτε µας εις τι συνίσταται το προσωπικό. 

ΓΕΩΡΓΙΟΣ ΠΑΝΤΖΑΣ: Βεβαίως, κυρία Πρόεδρε. 
Κύριε Υπουργέ, δεν αναφερθήκατε σε αυτά που σας ρώτησα.

Εγώ σας µίλησα πολιτικά. Εσείς αναφερθήκατε στο αν διαβάζω
κάποιο κείµενο. 

ΠΡΟΕΔΡΕΥΟΥΣΑ (Μαρία Κόλλια-Τσαρουχά): Σε εµένα απευ-
θύνεστε, κύριε συνάδελφε και όχι στον κύριο Υπουργό. 

ΓΕΩΡΓΙΟΣ ΠΑΝΤΖΑΣ: Πρώτη φορά βλέπετε Βουλευτή µέσα
στη Βουλή των Ελλήνων να διαβάζει από κείµενο; Τι σας ενό-
χλησε; 

ΠΡΟΕΔΡΕΥΟΥΣΑ (Μαρία Κόλλια-Τσαρουχά): Κύριε Πάντζα,
σε εµένα µιλάτε. 

ΓΕΩΡΓΙΟΣ ΠΑΝΤΖΑΣ: Θα µπορούσα να εκµάθω το κείµενο
απέξω, γιατί είναι και η δουλειά µου αυτή. Εγώ, όµως, αυτό εδώ
µέσα δεν το βλέπω έτσι. 

ΠΡΟΕΔΡΕΥΟΥΣΑ (Μαρία Κόλλια-Τσαρουχά): Κύριε Πάντζα,
στο Προεδρείο αναφέρεστε. Έχουµε τον κ. Κακλαµάνη εδώ που
µας δίνει τα φώτα του.

ΓΕΩΡΓΙΟΣ ΠΑΝΤΖΑΣ: Αυτό το κείµενο είναι δική µου συγ-
γραφή. Εγώ τα έγραψα και εγώ σας τα είπα πολιτικά. Εσείς, αντί
να µου πείτε για τα Καλύβια, για το τι συµβαίνει στη Νέα Μάκρη,
για όλα αυτά τα κέντρα υγείας που δεν λειτουργούν, που καλύ-
πτουν χιλιάδες κόσµου και όµως, δεν λειτουργούν, βρήκατε και
µου είπατε αν διαβάζω το κείµενο ή όχι. 

ΠΡΟΕΔΡΕΥΟΥΣΑ (Μαρία Κόλλια-Τσαρουχά): Ευχαριστούµε,
κύριε Πάντζα. 

Κύριε Πάντζα, νοµίζω και εµµέσως και αµέσως τοποθετηθή-
κατε ως απάντηση στον κύριο Υπουργό.

Κύριε Πρόεδρε, έχετε το λόγο. 
ΑΠΟΣΤΟΛΟΣ ΚΑΚΛΑΜΑΝΗΣ: Τώρα, έχει δίκιο ο παλαιός µου

συµµαθητής κ. Πάντζας ως προς το ότι πράγµατι, νέος τώρα εδώ
στο Κοινοβούλιο, βλέπει όλους να διαβάζουν κείµενα. Πράγµατι,
εκείνος ως ηθοποιός τόσα χρόνια στο παλκοσένικο θα µπορούσε
να το µάθει απέξω το κείµενο. 

Όµως, κυρία Πρόεδρε, ας γίνει αυτό µία αρχή. Ο Κανονισµός
µας λέει ότι οι Βουλευτές οµιλούν από στήθους και µπορούν να
χρησιµοποιούν σηµειώσεις. Αυτό, όµως, που παρακολουθούµε
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όντως δεν ισχύει για τον κ. Πάντζα, προφανώς. Είναι βέβαιον ότι
πάρα πολλά κείµενα που διαβάζονται έχουν γραφεί από οποιον-
δήποτε άλλον εκτός από το Βουλευτή, που καµµιά φορά βλέ-
πουµε ότι κοµπιάζει και στο κείµενο που διαβάζει. 

Αυτό µαζί µε το δείγµα συζήτησης που δίνει σήµερα η Βουλή
για ένα τεράστιο κοινωνικό και οικονοµικό και πολιτικό θέµα, που
είναι η υγεία του ελληνικού λαού, πιστεύω ότι δεν τιµούν το Κοι-
νοβούλιο. Η βάρβαρη και άθλια και χυδαία πολλές φορές εικόνα
των τηλεοπτικών πάνελ δεν µπορεί να µεταφέρεται εδώ στη
Βουλή. Κάποιοι δέχονται να αλληλοεξευτελίζονται, γιατί ο κό-
σµος -ο τηλεθεατής, όχι τηλεακροατής- δεν ακροάται, θεάται και
είτε οικτίρει είτε διασκεδάζει µε το θέαµα των βάρβαρων –επα-
ναλαµβάνω- και χυδαίων δήθεν πολιτικών συζητήσεων που γίνον-
ται στα πάνελ της τηλεόρασης. Δεν µπορεί ο λίγος κατ’ εµέ
ποιοτικός -από πλευράς τηλεθέασης- κόσµος που παρακολουθεί
αυτήν τη συνεδρίαση να δει να µεταφέρεται εδώ στο Κοινοβού-
λιο, στην καρδιά της δηµοκρατίας, αυτή η ντροπή των τηλεοπτι-
κών πάνελ. 

Λυπάµαι που το λέω, αλλά αδικείται και ο θεσµός και αξιόλογοι
πραγµατικά συνάδελφοι, που σε άλλες συζητήσεις –εγώ τους
βλέπω- µετά λόγου γνώσεως και σε άλλους τόνους θέτουν ζητή-
µατα εδώ, αδικούν τον εαυτό τους. Μπορεί κανείς να αδικεί τον
εαυτό του και να είναι και δικαίωµά του. Δεν δικαιούται να το
κάνει εδώ µέσα. Κάποια πράγµατα πρέπει να τα ξεκαθαρίσουµε. 

Πριν πάρει το λόγο ο αγαπητός µου Παναγιώτης Κουρουµ-
πλής και συνεχιστεί ο ενδοαιτωλοακαρνανικός πόλεµος, εγώ θα
ήθελα να πω το εξής.

ΠΑΝΑΓΙΩΤΗΣ ΚΟΥΡΟΥΜΠΛΗΣ: Ακαρνανικός!
ΑΠΟΣΤΟΛΟΣ ΚΑΚΛΑΜΑΝΗΣ: Εµείς οι Λευκαδίτες, επειδή

περνάµε ανάµεσα από την Αιτωλία και την Ακαρνανία -γιατί
ακόµα και αν δεν µας αφήσετε, δεν µπορούµε να έρθουµε στην
Αθήνα οδικώς από αλλού- χρειάζεται να µπαίνουµε και στη µέση. 

Κυρία Πρόεδρε, εγώ κάνω µία έκκληση σε όλες τις πλευρές.
Η χώρα µας είναι πραγµατικά σε κατάσταση πολέµου. Το 1940
ο τόπος είχε δικτατορία. Ο λαός πήγε και πολέµησε και στα µε-
τόπισθεν δεν υπήρχε πέµπτη φάλαγγα, είτε συνειδητή είτε ασυ-
νείδητη. 

Ήρθε η Κατοχή, τέλειωνε σχεδόν ο πόλεµος και είχαµε κάποι-
ους –αυτό λέει η ιστορία, που πρέπει να την διαβάζουµε για να
µην την ξαναζήσουµε- που έλεγαν «βάστα, Ρόµελ». Ήθελαν δη-
λαδή να συνεχιστεί ο πόλεµος. Στη Βόρεια Αφρική γίνονταν οι
τελευταίες µάχες για την πλήξη του χιτλερισµού και επικεφαλής
των στρατιών του Χίτλερ ήταν ο Ρόµελ. 

Εδώ, στην Αθήνα, κάποιοι πεµπτοφαλαγγίτες µαυραγορίτες
εκµεταλλεύονταν τον θάνατο των ίδιων των Ελλήνων. Πέθαιναν
στους δρόµους από την πείνα και τη δυστυχία. Εκείνοι, λοιπόν,
έλεγαν «βάστα, Ρόµελ», γιατί µε έναν τενεκέ λάδι αγόραζαν ολό-
κληρες περιουσίες. Πρέπει να φτάσουµε σ’ αυτήν την κατάσταση
για να καταλάβουµε ότι υπάρχει κάποιο µέτρο ευθύνης για όλους
µας, από τον απλό πολίτη µέχρι εµάς, που το Σύνταγµα λέει ότι
είµαστε οι τριακόσιοι αντιπρόσωποι του έθνους; 

Βλέπουµε την προσπάθεια που γίνεται να ευτελιστεί τελείως
το Κοινοβούλιο, µία προσπάθεια για την οποία φέρει ευθύνη και
η Κυβέρνηση, γιατί µε τις συνεχείς πράξεις νοµοθετικού περιε-
χοµένου ουσιαστικά έχει αχρηστεύσει τη Βουλή. Έχει όµως ευ-
θύνες και η Αντιπολίτευση. 

Οι αγαπητοί συνάδελφοι ξέρουν ότι εγώ δεν έχω προσωπικά
πάθη, ιδιαίτερα µε ανθρώπους που έχω βρεθεί µαζί σε αγώνες ή
σε διαφωνίες, αλλά πάντα πολιτικά και ιδεολογικά. Δεν είστε ένα
κόµµα διαµαρτυρίας. Δεν είστε το ΠΑΣΟΚ του 1974. Και εγώ
τότε, Βουλευτής ων, δεν είχα άµεση αίσθηση ότι σε τέσσερα
χρόνια θα γινόµουν αξιωµατική αντιπολίτευση και σε δύο χρόνια
θα κυβερνούσα τη χώρα.

Αυτό είναι πολύ σηµαντικό. Είµαι βέβαιος ότι πιστεύετε στην
Κοινοβουλευτική Δηµοκρατία, γιατί στις µέρες µας ακούµε και
διάφορα που βοούν «άσφαιρα» εναντίον καθενός που έχει πολι-
τικό λόγο. Αυτή η δηµοκρατία έχει ανάγκη από µία πλειοψηφία,
από µία Κυβέρνηση, όπως επίσης έχει ανάγκη από µία Αξιωµα-
τική Αντιπολίτευση που στέκεται πιο υπεύθυνα από ένα µικρό-
τερο κόµµα, το οποίο πρέπει να εκφράσει, αν θέλετε, και κοινω-
νικά περιθώρια, διότι ο λαός είναι ένας. Είτε ευτυχούν είτε δυ-

στυχούν οι άνθρωποι, πρέπει να ενθαρρύνονται να πιστεύουν και
βεβαίως, όλοι να προσπαθούµε να κάνουµε λιγότερο δυστυχείς
και περισσότερο ευτυχείς τους ανθρώπους.

Παρακολουθώ τη σηµερινή συζήτηση από το πρωί και απορώ:
Τι νόηµα έχει; Ποιο νόηµα θα βγάλει ο οποιοσδήποτε πολίτης;
Ακούω συνεχώς τις λέξεις «ο κρατικός προϋπολογισµός». Μα,
και πριν από κάµποσα χρόνια, από την πλευρά του Κοµµουνιστι-
κού Κόµµατος Ελλάδας, της ενωµένης τότε παρατάξεως, ακου-
γόταν -το γουδί, το γουδοχέρι- «ο κρατικός προϋπολογισµός». 

Τώρα η άλλη πλευρά λέει πως φταίει για την κρίση το ότι ζού-
σαµε µε δανεικά. Δεν είναι ούτε το ένα ούτε το άλλο. Δανεικά
παίρνει κανείς αν δεν έχει έσοδα. Τα έσοδα προέρχονται από τη
φορολογία και, σε ό,τι αφορά το σηµερινό µας πρόβληµα, από
τις εισφορές στους ασφαλιστικούς οργανισµούς.

Από το 1977 -όταν ο µακαρίτης ο Κανελλόπουλος έφερε τον
πρώτο νόµο για τη ρύθµιση οφειλών στο δηµόσιο- µέχρι το 2010,
κάθε τρία-τέσσερα χρόνια ερχόταν ένας νόµος, είτε για τη ρύθ-
µιση ασφαλιστικών εισφορών είτε για τη ρύθµιση των οφειλών
στο δηµόσιο.

Έτσι, λοιπόν, κάποτε πρέπει να αρχίσουµε, κυρία Πρόεδρε, να
επιµερίζουµε ευθύνες. Κάθε ζωντανό πλάσµα -και πολύ περισ-
σότερο ο άνθρωπος- έχει ανάγκη από τον έπαινο και τον ψόγο. 

Αυτή η ισοπέδωση που επικρατεί σήµερα στην Ελλάδα, όλοι
οι γιατροί, όλοι οι φαρµακοποιοί, όλοι οι Βουλευτές, όλοι οι
υπάλληλοι της Βουλής, όλοι οι υπάλληλοι της τάδε ΔΕΚΟ, της
ΔΕΗ, των ΕΛΤΑ ή του οποιουδήποτε, αυτό είναι φασισµός. Κά-
ποτε πρέπει να το καταλάβουµε.

Στην πολιτική, για ποιο λόγο; Βλέπω τον κ. Τασούλα, ο οποίος
ήταν στο Υπουργείο Άµυνας. Περίµενε στην ουρά να του κόψει
ο Υπουργός Οικονοµικών τι θα πάρει.

Εδώ, λοιπόν, πρέπει να δούµε το εξής. Διότι και τώρα ακόµη
για το φορολογικό νοµοσχέδιο λέγεται ότι θα ακολουθήσει άλλο
στο πρώτο εξάµηνο του 2013. Δηλαδή, δεν καταλαβαίνω εγώ -
και θέλω να είµαι ειλικρινέστατος και στην τρικοµµατική Κυβέρ-
νηση- το εξής: Τα πρόβληµά σας δεν είναι πώς θα φύγει ο ένας
από τον τάδε οργανισµό για να πάει ο άλλος. Το πρόβληµά σας
είναι σε αυτήν την κρίσιµη ώρα να δώσετε ως Κυβέρνηση εξετά-
σεις και να παραβγείτε µε την Αξιωµατική Αντιπολίτευση για να
συνειδητοποιήσει και εκείνη ότι µπορεί –δεν ξέρω αν θα σπάσει
ο διάολος το ποδάρι του ή αν ο λαός αποφασίσει, για µένα ο
λαός αποφασίζει- αύριο να είναι κυβέρνηση.

Θα έρχεται η τότε αξιωµατική αντιπολίτευση -όποια θα είναι-
και θα διαβάζει, αγαπητοί συνάδελφοι του ΣΥΡΙΖΑ, όλα όσα
άκουγα εγώ εσάς σήµερα να λέτε. Διεκτραγωδούσατε µία κατά-
σταση. Είναι έτσι και χειρότερη, σας λέω εγώ, αλλά η λύση δεν
είναι όλα αυτά που ακούω. Όχι ότι δεν υπήρξαν ως αιτίες. Σας
είπα τις κύριες αιτίες, ό,τι από εκείνες τις αιτίες εξακολουθεί να
υπάρχει, όπως η ανασφάλιστη εργασία, η εργασία των ξένων µε-
ταναστών, που έχτισαν γεφύρια και παλάτια, εθνικές οδούς, Πα-
κιστανοί ανασφάλιστοι. Και τώρα κινδυνεύει το περίφηµο αυτό
δάνειο -το τελευταίο, φοβούµαι, που παίρνουµε- να πάει όλο σε
τσιµέντο. Ακούω να λένε ότι και ο Ε65 εξαιρέθηκε από τους οδι-
κούς άξονες, διότι κάποια ισχυρή εταιρεία, την οποία δεν ξέρω
πώς τη λένε, ΤΟΥΡΝΑ, ΤΥΡΝΑΒΟΣ...

ΣΟΦΙΑ ΒΟΥΛΤΕΨΗ: ΤΕΡΝΑ, κύριε Πρόεδρε.
ΑΠΟΣΤΟΛΟΣ ΚΑΚΛΑΜΑΝΗΣ: Εντάξει, ΤΕΡΝΑ. Δεν µε ενδια-

φέρει. Λέει, ότι θα µπει και αυτό. Και ρωτώ: Το κράτος χρωστάει
στην πιάτσα, στην αγορά περί τα 10 δισεκατοµµύρια. Δεν θα κι-
νηθεί η οικονοµία µόνο τσιµεντάροντας την Ελλάδα. Αρκετά!

Κατά συνέπεια αν θέλουµε εδώ να εκφέρουµε λόγο, αγαπητοί
συνάδελφοι και το λέω σε όλες και σε όλους -µια και είµαι ο αρ-
χαιότερος εδώ, καθώς λείπει ο Μανώλης Γλέζος, άρα εγώ µπορώ
να σας πω και µία κουβέντα παραπάνω- να προσέχουµε αυτά
που λέµε εδώ, διότι µπορεί κάποια εγγόνια µας στο µέλλον να
πάνε να κοιτάζουν, να αποδελτιώνουν και να βλέπουν τι λέγαµε
εµείς εδώ. Να µη διαπιστώνουν ότι, τέλος πάντων, «αυτός ήταν
ο παππούς µου, ο προπάππους µου, που εγώ άκουγα γι’ αυτόν».

Κύριε Στρατούλη, περαστικά µε την ευκαιρία. Τις έχω φάει και
εγώ, όπως ξέρετε.

ΔΗΜΗΤΡΙΟΣ ΣΤΡΑΤΟΥΛΗΣ: Ευχαριστώ, κύριε Πρόεδρε.
ΑΠΟΣΤΟΛΟΣ ΚΑΚΛΑΜΑΝΗΣ: Θέλω να σας πω, κύριε Υπουρ-
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γέ, ότι εγώ περίµενα ότι θα υπερασπιζόσασταν το έργο εκείνου
ο οποίος έβαλε ψυχή και σώµα για να στηθεί αυτός ο οργανι-
σµός, ο οποίος αυτήν τη στιγµή -και σας έχει κοινοποιηθεί- κα-
λείται να απολογηθεί, γιατί του αποδίδεται ότι είπε πως ένας
γιατρός έγραψε συνταγές 470.000 ευρώ µέσα σε έξι µήνες.

Δεν είναι όλοι οι γιατροί έτσι. Υπάρχουν γιατροί, υπάρχουν
φαρµακοποιοί. Υπάρχει, όµως και η πληθώρα που πρέπει να
έχουν και ένα και δύο εκατοµµύρια. Διότι είναι σωστό αυτό που
είπε ο κ. Κουρουµπλής. Πράγµατι, υπάρχει απόφαση για πί-
στωση δύο µηνών. Δεν µπορεί ο όποιος προµηθευτής, η όποια
εταιρεία να λέει «θα µου προκαταβάλεις το φάρµακο» και να έρ-
χεται τώρα, από τη µία µεριά, το Υπουργείο, όπου έχει αυτές τις
δυνατότητες εσόδων ο ΕΟΠΥΥ, από την άλλη, ο κόσµος να υπο-
φέρει και στη µέση να είναι ο φαρµακοποιός, που ίσως και αυτός
και ο γιατρός, όπως ο καθένας τώρα, αγαπητή κυρία Πρόεδρε,
εξωθείται -και το βλέπουµε αυτό- στο να λέει το δίκιο του.

Μα, το δίκιο του καθενός, αν δεν συγκλίνει στην εφαρµογή και
τη δικαίωσή του µε το δίκιο όλων και ιδιαίτερα των ασθενέστε-
ρων, τότε πηγαίνουµε σε αδιέξοδα. Εγώ τρέµω για το χειµώνα
που έρχεται! Τρέµω πραγµατικά και λυπούµαι γι’ αυτούς που
µπορεί να βρεθούν σε θέσεις τέτοιες, όπως αυτές που είµαστε
εµείς! Ο λαός νοµίζει ότι εµείς εδώ αποφασίζουµε. Δεν ξέρει ότι
νοµοθετεί η κάθε κυβέρνηση. Δεν ξέρει πώς λειτουργούν τα κόµ-
µατα! Όλα τα κόµµατα! Κι εδώ, το κόµµα των συνιστωσών γίνεται
κι αυτό τώρα αρχηγικό, ο ένας!

Έλεος ζητώ! Πονούµε όλοι το λαό! Να τον σεβαστούµε, δεί-
χνοντας κατανόηση και λύνοντας τα προβλήµατα και όχι ξύνον-
τας πληγές.

Σας ευχαριστώ πολύ.
ΠΡΟΕΔΡΕΥΟΥΣΑ (Μαρία Κόλλια-Τσαρουχά): Σας ευχαρι-

στούµε, κύριε Πρόεδρε. Να έχετε καλές γιορτές!
Ο Πρόεδρος της Κοινοβουλευτικής Οµάδας του ΠΑΣΟΚ κ.

Ευάγγελος Βενιζέλος και οι Βουλευτές του κόµµατός του κατέ-
θεσαν προτάσεις νόµου: 1) «Νέο Λύκειο και σύστηµα πρόσβασης
στην Τριτοβάθµια Εκπαίδευση» και 2) «Τεχνολογικό Λύκειο».

Παραπέµπονται στην αρµόδια Διαρκή Κοινοβουλευτική Επι-
τροπή.

Ο Κοινοβουλευτικός Εκπρόσωπος του ΣΥΡΙΖΑ κ. Παναγιώτης
Κουρουµπλής έχει το λόγο για έξι λεπτά.

Ορίστε, κύριε συνάδελφε, έχετε το λόγο.
ΠΑΝΑΓΙΩΤΗΣ ΚΟΥΡΟΥΜΠΛΗΣ: Κυρία Πρόεδρε, πάντα

ακούµε µε πολλή προσοχή έναν άνθρωπο, όπως είναι ο Πρό-
εδρος κ. Κακλαµάνης, µε την εµπειρία του και τη δηµόσια πα-
ρουσία του. Όµως, θέλω να του θυµίσω ότι εγώ είµαι από
εκείνους που ξέρω την πορεία του και τα πρώτα χρόνια της κοι-
νοβουλευτικής του θητείας, που είχαν έναν έντονο χαρακτήρα
διεκδίκησης ο οποίος µπορεί να χαρακτηρίζει και εµάς αυτήν την
περίοδο, γιατί όπως είναι κατανοητό, η επίθεση που δεχόµαστε
είναι από τρία κόµµατα και όχι από ένα και πρέπει να απαντή-
σουµε, κύριε Πρόεδρε και στα τρία. Κι επειδή καταθέτει κάποιος
προτάσεις και ο αντίλογος που έρχεται, είναι «ποιες είναι οι προ-
τάσεις σας;», για να µην µπω πάλι στην ενδοαιτωλοακαρνανική
και ενδοακαρνανική διαµάχη, όπως είπατε, θα προχωρήσω θέ-
τοντας µία σειρά από ερωτήµατα και προτάσεις.

Κυρία Πρόεδρε, το ζήτηµα των ανασφάλιστων Ελλήνων είναι
ένα πάρα πολύ µεγάλο ζήτηµα. Επειδή, µάλιστα, έθεσε ένα πε-
ρίεργο ζήτηµα η καλή µου συνάδελφος κ. Βούλτεψη, θέλω να
της πω ότι πριν από δέκα χρόνια πέθαναν τρεις Έλληνες στη
Γερµανία, επειδή δεν τους επετράπη να νοσηλευτούν στα κρα-
τικά νοσοκοµεία, διότι δεν είχαν ασφάλιση. Αν θέλει µία τέτοια
κοινωνία, εµείς διαφωνούµε, γιατί το αγαθό της υγείας το βλέ-
πουµε ως ένα αγαθό που πραγµατικά πρέπει µε κάθε τρόπο να
προσφέρεται στον κάθε πολίτη.

Ως προς τους µετανάστες, έχουµε κι εκεί πρόταση, την οποία
καταθέσαµε στην επιτροπή. Είπαµε να επεξεργαστούµε ένα πρό-
γραµµα, διότι δεν πρέπει να κάνουµε αυτό που έγινε προχθές µε
τη Χίο, κύριε Κακλαµάνη, όπου η ελληνική Κυβέρνηση δεν ζήτησε
από την Ευρωπαϊκή Ένωση αποζηµιώσεις, αλλά να τους πούµε
ότι η «Συνθήκη Δουβλίνο ΙΙ» και η «Συνθήκη Σένγκεν» υποχρεώνει
αυτήν τη χώρα να σηκώνει το κοινωνικό και οικονοµικό κόστος.
Μέχρι σήµερα δεν υπήρξε µία τέτοια ολοκληρωµένη πρόταση,

να πούµε δηλαδή ότι είναι και αυτοί άνθρωποι και στο κάτω-κάτω
ζουν ανάµεσά µας! Μπορεί αυτοί οι άνθρωποι να έχουν και επι-
δηµίες! Πώς θα τις αντιµετωπίσουµε; 

Να, λοιπόν, µία πρόταση! Να, λοιπόν, πεδίον δόξης λαµπρόν
και για την Κυβέρνηση, αν θέλει, να το συζητήσουµε και να βρού-
µε έναν τρόπο!

Σε ό,τι αφορά τον ΕΟΠΥΥ, διαφωνεί κανείς απ’ αυτούς που
γνωρίζουν αυτά τα ζητήµατα ότι υπάρχει έλλειψη στελεχών και
ότι πραγµατικά χτίστηκε ένας φορέας που πρέπει να παίξει ένα
σηµαντικό ρόλο και δεν έχει στελέχη; Διαφωνεί κανείς ότι ενώ
είπε η τότε Κυβέρνηση ότι θα είναι το 0,6% επί του ΑΕΠ, έπεσε
ξαφνικά στο 0,4%; Μάλιστα, ας λάβουµε υπ’ όψιν ότι είναι άλλο
το ΑΕΠ της χώρας. Όπως αντιλαµβάνεστε, µε την πολιτική που
ακολουθείται, κάθε χρόνο έχουµε ένα εντελώς διαφορετικό επί-
πεδο του ΑΕΠ. 

Διαφωνεί κανείς στην πρότασή µας ότι αυτός ο φορέας πρέπει
να έχει και λόγο στις δαπάνες, κυρία Πρόεδρε; 

Είναι δυνατόν να χτίζεις ένα φορέα ο οποίος πληρώνει χωρίς
να ελέγχει πού πάνε αυτά τα λεφτά; Δεν είναι αυτό πρόταση; Κα-
θίστε να τη συζητήσουµε. 

Και θα ήθελα να σας πω και κάτι ακόµα. Εµείς δεν θέλουµε ένα
φορέα που θα αγοράζει µόνο υπηρεσίες. Κάνετε πολύ µεγάλο
λάθος. Εµείς θέλουµε ένα φορέα παραγωγό. Καθίστε, λοιπόν, να
συζητήσουµε γιατί αδρανοποιούνται, κυρία Πρόεδρε, κυρίες και
κύριοι συνάδελφοι, τα εργαστήρια του ΙΚΑ; Πρόκειται για υπο-
δοµές που πλήρωσε ο ελληνικός λαός και που αποδεικνύεται εν
τοις πράγµασι ότι οι εξετάσεις που γίνονται στα διαγνωστικά κέν-
τρα στοιχίζουν τριπλάσια και τετραπλάσια. 

Και παρεµπιπτόντως, κύριε Υπουργέ, θα ήθελα να σας ρω-
τήσω γι’ αυτήν τη νέα εξέλιξη µε τα ραντεβού. Το προσωπικό που
έχετε χρησιµοποιήσει έχει προσληφθεί τώρα από το ΚΕΛΠΝΟ;
Θέλουµε µία πληροφόρηση επ’ αυτού. 

Όµως, θα ήθελα να µας πείτε και κάτι ακόµα. Θα χρησιµοποι-
ήσετε ανθρώπους που αυτήν τη στιγµή κινδυνεύουν να απολυ-
θούν, ενώ θα µπορέσουν να χρησιµοποιηθούν και να στελεχώ-
σουν πραγµατικά την υπηρεσία; Διότι στην υπηρεσία που ανα-
φέρατε –αναφέρατε τρεις υπηρεσίες- το αίτηµα ήταν για δυόµισι
χιλιάδες κλήσεις και οι τρεις άνθρωποι που δουλεύουν εκεί µπο-
ρούν να κλείσουν µόνο διακόσια πενήντα ραντεβού. Είναι αυτό
ποιότητα υπηρεσιών για να είµαστε περήφανοι, όπως είπε κάποια
συνάδελφος; Για να ξέρουµε τι λέµε! 

Οι δαπάνες, δηλαδή, µέχρι σήµερα, κυρία Πρόεδρε και κύριε
Υπουργέ, που δίνει ο ελληνικός λαός -αφήστε την κριτική της αν-
τιπολίτευσης που λέει ότι είναι λίγα- πιάνουν τόπο; Μπορείτε να
ισχυριστείτε κάτι τέτοιο; Αν ισχυρίζεστε κάτι τέτοιο, πείτε µου
λοιπόν ότι τα εµβόλια στην Ελλάδα έχουν την ίδια τιµή µε τις
τρεις καλύτερες τιµές της Ευρωπαϊκής Ένωσης. Θέλω να µου
το αποδείξετε. 

Και επειδή είπατε για το rebate, ξέρετε πολύ καλά και ίσως και
καλύτερα από εµένα τι γίνεται, γιατί κάποτε ήσασταν αντιπολί-
τευση. Όταν γίνεστε Υπουργοί, ξεχνάτε τι λέτε στην αντιπολί-
τευση. Ήταν πολύ σωστή η επισήµανση του Προέδρου κ. Κακλα-
µάνη. Ξεχάσατε, κύριε Σαλµά, τι λέγατε τότε στην κυβέρνηση του
ΠΑΣΟΚ. Σας τα λέω, λοιπόν, τώρα εγώ. Έχουν εισπραχθεί όλα
τα rebate; Πείτε µας, γιατί πρέπει να λέµε αλήθειες στον κόσµο
σ’ αυτήν την πολύ δύσκολη στιγµή. 

(Στο σηµείο αυτό κτυπάει το κουδούνι λήξεως του χρόνου οµι-
λίας του κυρίου Βουλευτή)

Και επειδή µας ρωτάτε πού θα βρούµε τα λεφτά για να βελ-
τιώσουµε το σύστηµα, αυτό είναι µια άποψη που εκπορεύεται
από συγκεκριµένη πολιτική επιλογή. Εκεί που τα βρήκε το
ΠΑΣΟΚ, αγαπητέ µου κύριε Πρόεδρε, και έχτισε το Εθνικό Σύ-
στηµα Υγείας τη δεκαετία του ’80. Δεν υπήρχε πριν. Όταν το
έλεγε ως αντιπολίτευση, ξέρετε τι µας έλεγαν. Μας έλεγαν «δεν,
δεν, δεν». Υπήρξε, όµως, µια πολιτική επιλογή που θεωρούσε ότι
η υγεία πρέπει να έχει προτεραιότητα. Και έτσι βρέθηκαν κάποια
λεφτά. Κάποιοι βέβαια, σας καταγγέλλουν και εσάς, αλλά και
εµένα τότε ως ένα απλό στέλεχος, ότι το κάναµε µε δανεικά.
Έτσι τους βολεύει. 

ΠΡΟΕΔΡΕΥΟΥΣΑ (Μαρία Κόλλια-Τσαρουχά): Ολοκληρώστε,
σας παρακαλώ, κύριε Κουρουµπλή. 
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ΠΑΝΑΓΙΩΤΗΣ ΚΟΥΡΟΥΜΠΛΗΣ: Λέω λοιπόν, κυρία Πρόεδρε,
ότι θα τα βρούµε τα λεφτά από τη φοροκλοπή, τη φοροδιαφυγή
και τη φοροαποφυγή. 

Είδατε τι έγραψαν χθες για την GOOGLE έγκριτες εφηµερίδες
ακόµα και της Συµπολίτευσης; Έγραψαν για δισεκατοµµύρια
κύκλο εργασιών! Και ξέρετε πολύ καλά, κυρία Πρόεδρε, ότι πα-
ρουσιάζουν 7 εκατοµµύρια ευρώ κύκλο εργασιών και 350.000
ευρώ φόρο. Μήπως θέλετε να σας πω για τις πολυεθνικές του
φαρµάκου, τις οποίες ξέρει καλύτερα από εµένα ο κ. Σαλµάς; 

ΠΡΟΕΔΡΕΥΟΥΣΑ (Μαρία Κόλλια-Τσαρουχά): Όχι, κύριε συ-
νάδελφε. Σας παρακαλώ να ολοκληρώσετε. 

ΠΑΝΑΓΙΩΤΗΣ ΚΟΥΡΟΥΜΠΛΗΣ: Θέλετε να σας πω ότι έχουν
τζίρο 3 ή 4 δισεκατοµµυρίων και παρουσιάζουν ζηµίες; Δεν το
ξέρει ο κ. Σαλµάς και η Κυβέρνηση; Αν δεν το ξέρει, τουλάχιστον,
πρέπει να τους πει ότι διαπραγµατεύονται πρωτότυπα φάρµακα
που έχουν κέρδος 60%! Και παρ’ όλα αυτά, διατηρούµε ακόµα
αυτήν την αποικιοκρατική διάταξη που τους απαλλάσσει από την
προώθηση του προϊόντος; 

Ε, λοιπόν, όταν υπάρχουν αυτά, δεν µπορούµε να λέµε συνε-
χώς ότι δεν υπάρχουν δυνατότητες. Ας εξαντλήσουµε τις δυνα-
τότητες και τότε είναι βέβαιο ότι αυτός ο λαός έχει µέσα του και
πατριωτισµό και αγάπη για τον τόπο και τη θέληση να σηκώσει
το όποιο βάρος. Όµως, όταν αυτήν τη στιγµή αισθάνεται αυτήν
την κοινωνική αδικία, δεν είναι δυνατόν να λειτουργήσει και να
µην αντιδρά και να µην αντιδρούµε και εµείς. 

ΠΡΟΕΔΡΕΥΟΥΣΑ (Μαρία Κόλλια-Τσαρουχά): Κλείστε, σας
παρακαλώ, κύριε Κουρουµπλή. 

ΠΑΝΑΓΙΩΤΗΣ ΚΟΥΡΟΥΜΠΛΗΣ: Κυρία Πρόεδρε, εµείς θεω-
ρούµε ότι οι κοινωνικές δαπάνες είναι αναπτυξιακές όταν πιά-
νουν τόπο. Και µπορούµε πραγµατικά και νοικοκύρεµα να
κάνουµε, αλλά και παραγωγή να υπάρξει και στην Ελλάδα. 

ΠΡΟΕΔΡΕΥΟΥΣΑ (Μαρία Κόλλια-Τσαρουχά): Κλείστε, παρα-
καλώ, κύριε συνάδελφε. Έχετε περάσει κατά πολύ το χρόνο σας
και πρέπει να κλείσουµε.

ΠΑΝΑΓΙΩΤΗΣ ΚΟΥΡΟΥΜΠΛΗΣ: Γιατί δηλαδή στην Ελλάδα το
φάρµακο, κυρία Πρόεδρε, να έχει περιοριστεί στο 18% της κά-
λυψης των αναγκών;

Ευχαριστώ.
(Χειροκροτήµατα από την πτέρυγα του ΣΥΡΙΖΑ - ΕΚΜ)

ΠΡΟΕΔΡΕΥΟΥΣΑ (Μαρία Κόλλια-Τσαρουχά): Ευχαριστούµε
πολύ, κύριε Κουρουµπλή.

Κύριε Υπουργέ, έχετε το λόγο για πέντε λεπτά.
ΜΑΡΙΟΣ ΣΑΛΜΑΣ (Αναπληρωτής Υπουργός Υγείας): Να ξε-

καθαρίσουµε πρώτα απ’ όλα ότι δεν έχει γίνει καµµία πρόσληψη
από το ΚΕΕΛΠΝΟ. Είναι αποσπασµένοι, που ήδη έχουν προσλη-
φθεί από καιρό για να στηρίξουν αυτήν την προσπάθεια. Καµµία
νέα πρόσληψη δεν έχει γίνει. Ήταν σε άλλη υπηρεσία εκτός
ΚΕΕΛΠΝΟ, στον ΟΠΑΔ για παράδειγµα, και ήρθαν εκεί για να
βοηθήσουν, µέχρι να µεταταγούν στον ΕΟΠΥΥ, εκατόν πενήντα
άτοµα προσωπικό. Έκανε και σχετική δήλωση ο κ. Μανιτάκης, ο
Υπουργός Διοικητικής Μεταρρύθµισης χθες, λέγοντας ότι η
πρώτη τοποθέτηση που θα κάνει από τους σε διαθεσιµότητα
υπαλλήλους θα είναι στον ΕΟΠΠΥ, για την εξυπηρέτηση των τη-
λεφωνικών ραντεβού.

Σε κάθε περίπτωση, όµως, για το εάν επαρκεί να καλύψει τα
δύο χιλιάδες ραντεβού της Λεωφόρου Αλεξάνδρας στο Πολυια-
τρείο αυτή η υπηρεσία που εµείς στήνουµε, δεν είδα την ίδια
αγωνία από το 2003 που ήταν ιδιωτική εταιρεία και πλήρωνε 19
εκατοµµύρια ευρώ το ΙΚΑ. Από περιέργεια, όµως, θα ανατρέξω
να βρω αν υπήρξε αυτή η ευαισθησία τότε από το 2003, που επί
δέκα χρόνια πληρώνει 19 εκατοµµύρια ευρώ το κράτος, 10 εκα-
τοµµύρια για τα τηλεφωνικά ραντεβού και 9 εκατοµµύρια για τις
γραµµατείες. Εγώ κατήργησα τα 9 εκατοµµύρια για τις γραµµα-
τείες και θέλω να καταργήσω …

ΠΑΝΑΓΙΩΤΗΣ ΚΟΥΡΟΥΜΠΛΗΣ: …(Δεν ακούστηκε)
ΜΑΡΙΟΣ ΣΑΛΜΑΣ (Αναπληρωτής Υπουργός Υγείας): Ακού-

στε. Τώρα µιλήσατε, κύριε Κουρουµπλή.
ΠΑΝΑΓΙΩΤΗΣ ΚΟΥΡΟΥΜΠΛΗΣ: …(Δεν ακούστηκε)
ΠΡΟΕΔΡΕΥΟΥΣΑ (Μαρία Κόλλια-Τσαρουχά): Κύριε Κου-

ρουµπλή, αφήστε να µιλήσει ο Υπουργός, να πει αυτά που πρέπει
να πει, εν πάση περιπτώσει.

ΜΑΡΙΟΣ ΣΑΛΜΑΣ (Αναπληρωτής Υπουργός Υγείας): Θέλετε
να µην ακουστεί η αλήθεια; Σας λέω ότι δεν θα το καταφέρετε.

ΠΑΝΑΓΙΩΤΗΣ ΚΟΥΡΟΥΜΠΛΗΣ: …(Δεν ακούστηκε)
ΠΡΟΕΔΡΕΥΟΥΣΑ (Μαρία Κόλλια-Τσαρουχά): Σας παρακαλώ,

κύριε Κουρουµπλή!
ΜΑΡΙΟΣ ΣΑΛΜΑΣ (Αναπληρωτής Υπουργός Υγείας): Και τα

10 εκατοµµύρια ευρώ που ήταν για τις τηλεφωνικές κλήσεις,…
ΠΑΝΑΓΙΩΤΗΣ ΚΟΥΡΟΥΜΠΛΗΣ: …(Δεν ακούστηκε)
ΠΡΟΕΔΡΕΥΟΥΣΑ (Μαρία Κόλλια-Τσαρουχά): Αφήστε να

δώσει ο Υπουργός αυτήν την απάντηση που έχει!
ΜΑΡΙΟΣ ΣΑΛΜΑΣ (Αναπληρωτής Υπουργός Υγείας):…που

µετακύλισε στους ασφαλισµένους η προηγούµενη διοίκηση,…
ΠΑΝΑΓΙΩΤΗΣ ΚΟΥΡΟΥΜΠΛΗΣ: …(Δεν ακούστηκε)
ΠΡΟΕΔΡΕΥΟΥΣΑ (Μαρία Κόλλια-Τσαρουχά): Κύριε Κου-

ρουµπλή, µου επιτρέπετε, δεν σέβεστε το Προεδρείο! Με συγ-
χωρείτε. Ούτε θέλω να σας κάνω παρατήρηση. Σας παρακαλώ!

Ορίστε, συνεχίστε, κύριε Υπουργέ.
ΠΑΝΑΓΙΩΤΗΣ ΚΟΥΡΟΥΜΠΛΗΣ: …(Δεν ακούστηκε)
ΠΡΟΕΔΡΕΥΟΥΣΑ (Μαρία Κόλλια-Τσαρουχά): Αυτήν την

απάντηση έχει ο κύριος Υπουργός, εν πάση περιπτώσει, όποια
κι αν είναι, κύριε Κουρουµπλή.

ΠΑΝΑΓΙΩΤΗΣ ΚΟΥΡΟΥΜΠΛΗΣ: …(Δεν ακούστηκε)
ΠΡΟΕΔΡΕΥΟΥΣΑ (Μαρία Κόλλια-Τσαρουχά): Μα γιατί διακό-

πτετε τώρα τον κύριο Υπουργό; Σας παρακαλώ! Έχετε τρία
λεπτά για να πείτε δύο κουβέντες ακόµα, αν θέλετε να απαντή-
σετε, αλλά µη διακόπτετε τον κύριο Υπουργό. Σας παρακαλώ!

ΜΑΡΙΟΣ ΣΑΛΜΑΣ (Αναπληρωτής Υπουργός Υγείας): Δεν
µπορώ να καταλάβω γιατί ενώ έχετε όλο το χρόνο να τα πείτε
στο µικρόφωνο, επιλέγετε να τα πείτε εκτός µικροφώνου. Προ-
φανώς, θα το επιλέγετε συνειδητά να µην γραφτούν στα Πρα-
κτικά. Εν πάση περιπτώσει, όµως, εγώ επιλέγω να σας απαντώ
στο µικρόφωνο και καθαρά, για να γράφονται.

Μετά από τα τηλεφωνικά ραντεβού, λοιπόν, που σας λέω θα
ολοκληρωθεί µέχρι τέλος Φεβρουαρίου και στις εκατόν πέντε µο-
νάδες η κάλυψη και η εξυπηρέτηση των τηλεφωνικών ραντεβού
µε δηµοσίους υπαλλήλους για πρώτη φορά, χωρίς να πληρώνει
19 εκατοµµύρια ευρώ το ασφαλιστικό σύστηµα, το ΙΚΑ τότε, και
χωρίς να έχουν µετακυλιθεί, όπως το τελευταίο πεντάµηνο, στον
ασφαλισµένο τα 19 εκατοµµύρια ευρώ για να πληρωθούν από
την τσέπη του.

ΠΑΝΑΓΙΩΤΗΣ ΚΟΥΡΟΥΜΠΛΗΣ: …(Δεν ακούστηκε)
ΠΡΟΕΔΡΕΥΟΥΣΑ (Μαρία Κόλλια-Τσαρουχά): Μόλις τελει-

ώσει ο Υπουργός, θα πάρετε το λόγο.
ΜΑΡΙΟΣ ΣΑΛΜΑΣ (Αναπληρωτής Υπουργός Υγείας): Αυτό,

λοιπόν, όλοι από χθες που το ανακοινώσαµε, όλες οι πτέρυγες,
οι εφηµερίδες, οι δηµοσιογράφοι το είδαν θετικά. Εσάς µπορεί
να σας ενοχλεί ή να λέτε «γιατί δεν έγινε ακριβώς έτσι και γιατί
δεν καλύπτει;»

Αφού σας ενδιαφέρει ακούστε και κάτι άλλο. Με τα πενταψή-
φια τηλέφωνα έπαιρναν οι ασθενείς στο ΙΚΑ της Λεωφόρου Αλε-
ξάνδρας και ήθελαν µεγαλύτερο χρόνο αναµονής, µέχρι και
είκοσι και είκοσι πέντε ηµέρες. Εµείς, όταν λειτούργησε από την
Παρασκευή µ’ αυτούς τους πέντε στη γραµµατεία, είδαµε ότι τα
ραντεβού κλείνονται µέχρι τρεις-τέσσερις µέρες το αργότερο για
όλες τις ειδικότητες και το µελετούµε. Άρα, λοιπόν, αφήστε να
δούµε πώς θα εξελιχθεί. 

Εγώ θέλω να µου πείτε: Είναι προς τη σωστή κατεύθυνση το
να στηρίζουµε, µε  το προσωπικό του ΕΟΠΥΥ και µε τους δηµο-
σίους υπαλλήλους, τους ασφαλισµένους µας και να παίρνουν µε
0,1 ευρώ την κλήση ή ήταν καλά τα πενταψήφια µε 1,8 που έφτα-
ναν µέχρι και 4 ευρώ από κινητό; Τι ήταν πιο καλό; Ή ήταν πιο
καλά το παλιό σύστηµα, να πληρώνει 19 εκατοµµύρια το κράτος;
Εγώ νοµίζω ότι αυτό που κάναµε είναι το σωστό, γι’ αυτό και το
κάναµε.

Δεύτερον, επειδή επανήλθατε στο rebate, εκεί στο φάρµακο
δείχνετε µια επιµονή. Ξέρετε τα θέµατα. Σέβοµαι πάντα τη γνώµη
σας, να ξέρετε, για να είµαι ειλικρινής. Το rebate εισπράχθηκε
είτε µε ρευστό είτε µε συµψηφισµό.

ΠΑΝΑΓΙΩΤΗΣ ΚΟΥΡΟΥΜΠΛΗΣ: Να το δούµε.
ΜΑΡΙΟΣ ΣΑΛΜΑΣ (Αναπληρωτής Υπουργός Υγείας): Όχι να

δούµε.
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ΠΑΝΑΓΙΩΤΗΣ ΚΟΥΡΟΥΜΠΛΗΣ: Μακάρι.
ΜΑΡΙΟΣ ΣΑΛΜΑΣ (Αναπληρωτής Υπουργός Υγείας): Έγινε

αυτό.
ΠΑΝΑΓΙΩΤΗΣ ΚΟΥΡΟΥΜΠΛΗΣ: Αυτό θέλουµε.
ΜΑΡΙΟΣ ΣΑΛΜΑΣ (Αναπληρωτής Υπουργός Υγείας): Τώρα,

ο νόµος είναι σαφής. Κι αφού θέλετε να πούµε για το rebate κι
αφού σας λέω ότι συµψηφίστηκε ή πληρώθηκε, όποια εταιρεία
δεν το έχει πληρώσει, θα βγει το φάρµακό της έξω από τη λίστα.
Έτσι λέει ο νόµος και θα γίνει.

Αλλά για πείτε µου τώρα, όλες τις προηγούµενες χρονιές πλη-
ρώνονταν το rebate; Όχι. 

Φαντάζοµαι θα θέλατε να µε ρωτήσετε, αλλά ξεχάσατε, το
εξής: Το clawback το εισπράξατε; Του πρώτου εξαµήνου βε-
βαίως και το εισπράξαµε. Γι αυτό και κρατήσαµε τη φαρµακευ-
τική δαπάνη εντός στόχου στα 280 εκατοµµύρια ευρώ. Όπως
πολύ καλά ξέρετε, δεν είναι εύκολη απόφαση να παίρνεις ζεστό
χρήµα από τη βιοµηχανία όταν της χρωστάς κιόλας. 

Όσον αφορά τη φαρµακευτική δαπάνη, είπε η κ. Χριστοφιλο-
πούλου ότι µάλλον αυξήθηκε τώρα τελευταία. Σας λέω επίσηµα
όχι και το ανακοινώνω από το Βήµα της Βουλής. 

Το τελευταίο τετράµηνο είναι πολύ κάτω η φαρµακευτική
ασφαλιστική δαπάνη από το δεύτερο τετράµηνο η οποία ήταν
πολύ κάτω από το πρώτο τετράµηνο. Δηλαδή το δεύτερο τετρά-
µηνο µειώθηκε η δαπάνη σε σχέση µε το πρώτο τετράµηνο και
το τρίτο τετράµηνο ήταν απόλυτα µέσα στο στόχο και δεν θα
χρειαστεί ούτε 1 ευρώ clawback.

ΑΠΟΣΤΟΛΟΣ ΚΑΚΛΑΜΑΝΗΣ: Μήπως λόγω των απεργιών,
κύριε Υπουργέ;

ΜΑΡΙΟΣ ΣΑΛΜΑΣ (Αναπληρωτής Υπουργός Υγείας): Όχι και
θα σας πω γιατί. Γι’ αυτό είπα για τετράµηνο. Αλλιώς θα σας
έλεγα ότι το Σεπτέµβριο πήγαµε στα 135 εκατοµµύρια ευρώ.
Παίρνω, όµως, σταθµισµένους τους µήνες. Τον Μάιο και Ιούνιο
είχαµε απεργίες και ήταν χαµηλά η δαπάνη. Ο κόσµος πήγε και
πήρε τα φάρµακα τον Ιούλιο και τον Αύγουστο και ήταν πολύ
ψηλά η δαπάνη. Επίσης τον Σεπτέµβριο είχαµε κινητοποιήσεις
και τον Οκτώβριο πήγε επάνω η δαπάνη. Το Νοέµβριο είχαµε
µόνο πέντε µέρες κινητοποιήσεις και πήγε χαµηλά η δαπάνη, στα
217 εκατοµµύρια ευρώ. Και το Δεκέµβριο φαίνεται ότι θα είναι
χαµηλά η δαπάνη.

Εποµένως, σταθµισµένα σας λέω ότι έχει µειωθεί η φαρµακευ-
τική δαπάνη.

Όσον αφορά τα πρωτότυπα φάρµακα, εµείς τα τιµολογήσαµε
όπως αναφέρει ο νόµος που ψήφισε η Βουλή, µε το µέσο όρο
των τριών φθηνότερων χωρών της Ευρώπης. Σε είκοσι δύο
χώρες εξετάζουµε. Αν ρωτούσατε τα προηγούµενα χρόνια -που
βέβαια η τιµολόγηση ήταν στο Υπουργείο Εµπορίου- τον Υπουρ-
γό «φέρτε µου τις τιµές να δω αν είναι αυτές ο µέσος όρος και
αν είναι αυτές οι τρεις µικρότερες», δεν είµαι τόσο σίγουρος αν
θα µπορούσε να σας τις δείξει.

Αυτή ήταν µια µεγάλη µεταρρύθµιση που κάναµε. Δεν σας
κρύβω ότι και από την προηγούµενη πολιτική ηγεσία και από την
κυβέρνηση Παπανδρέου, είχε γίνει µια προσπάθεια. Έχω την αί-
σθηση ότι και ο τότε Πρωθυπουργός και η κ. Κατσέλη προσπά-
θησαν να βρουν από έναν ιδιωτικό οργανισµό, όπως µου έχουν
πει και είχαν µιλήσει και µε την Καγκελάριο της Αυστρίας για να
πάρουν µια βάση δεδοµένων. Δεν κατέστη εφικτό όµως τότε. Ο
Θεός βοήθησε τώρα. Είχε η Ευρωπαϊκή Επιτροπή βάση δεδοµέ-
νων, την αναζητήσαµε και τη βρήκαµε. Και οι τιµές βγαίνουν από
τη βάση δεδοµένων που έχει και ο Europit. Αυτή η βάση δεδοµέ-
νων είναι ανηρτηµένη στον ΕΟΦ.

Αν ρωτούσατε τα προηγούµενα χρόνια πού γίνεται η επεξερ-
γασία των τιµών από δώδεκα χιλιάδες φάρµακα σε είκοσι δύο
χώρες, δηλαδή διακόσιες πενήντα χιλιάδες τιµές για δαπάνη που
αφορά δισεκατοµµύρια, δεν είµαι τόσο σίγουρος αν θα σας πουν
πού έβρισκαν τις τιµές και ποιος τις επεξεργάζονταν. Ή και αν
σας πουν, µπορεί και να µη σας καλύπτει. 

Σήµερα εγώ σας λέω ότι τις τιµές αυτές τις επεξεργάζεται ο
Εθνικός Οργανισµός Φαρµάκων. Δεν είναι πιο διαφανές; Δεν
είναι µια µεταρρύθµιση; Δεν δείχνει αποφασιστικότητα να καθα-
ρίσουµε το τοπίο και όλα να γίνονται µε διαφάνεια; Βεβαίως,
λάθη µπορεί να έγιναν. Καινούργια οµάδα συστήθηκε στον ΕΟΦ,

έκανε λάθη και τα διορθώσαµε µια φορά. Τα διορθώσαµε και
δεύτερη φορά. Είµαστε εδώ. Το επόµενο δελτίο τιµών που θα
βγει θα έχει λιγότερα λάθη ή δεν θα έχει καθόλου. Αλλά έπρεπε
να κάνουµε µια µεταρρύθµιση.

Ο ΕΟΠΥΥ έχει στελέχη και έχει και ικανά στελέχη. Το πρό-
βληµά του δεν είναι ότι δεν έχει στελέχη. Έχει ικανά στελέχη
αλλά είναι λίγα. Γιατί έγινε αυτό; Γιατί όταν έγινε η συγχώνευση
των κλάδων υγείας τι έκαναν τα ασφαλιστικά ταµεία; Κράτησαν
ό,τι καλύτερο σε προσωπικό είχαν, υπαλλήλους ΠΕ και ΤΕ και
έστελναν στον ΕΟΠΥΥ υπαλλήλους ΔΕ και ΥΕ. Θεώρησαν ότι
αυτό ήταν µεγάλη ανακάλυψη και πολιτική απόφαση. Έτσι, άφη-
σαν τον ΕΟΠΥΥ µε λίγους υπαλλήλους. 

Πραγµατικά όµως τα στελέχη που διοικούν είναι υψηλού επι-
πέδου, αλλά το υπόλοιπο προσωπικό είχε τις δυνατότητες που
είχε. Και θέλω να τους ευχαριστήσω γιατί κάνουν υπεράνθρωπες
προσπάθειες και στηρίζουν αυτό το εγχείρηµα µε αυτό το προ-
σωπικό που τους άφησαν τα ταµεία.

Εµείς όµως τι κάνουµε σήµερα; Ήρθαν οι διακόσιοι δέκα από
το ΤΑΥΤΕΚΩ και προχθές υπογράψαµε και κοινή υπουργική από-
φαση. Έρχονται άλλοι πενήντα από τον «Οίκο Ναύτου» και άλλοι
εκατόν πενήντα θα έρθουν λόγω της διοικητικής µεταρρύθµισης.
Προσπαθούµε.

Είπε ο κ. Στρατούλης –να µην το αφήσω αναπάντητο αν είναι
αλήθεια αυτά τα ρητορικά επαναληπτικά ερωτήµατα- αν αυξή-
θηκε η θνησιµότητα κατά 25%. 

ΔΗΜΗΤΡΙΟΣ ΣΤΡΑΤΟΥΛΗΣ: Η νοσηρότητα.
ΜΑΡΙΟΣ ΣΑΛΜΑΣ (Αναπληρωτής Υπουργός Υγείας): Όχι, για

τη νοσηρότητα δεν είµαι σε θέση να πω. Η θνητότητα δεν αυξή-
θηκε από το µνηµόνιο 25%, ούτε των νεογνών. Γιατί 25% και 3%
που είπατε, 28%, θα µειωνόταν ο πληθυσµός της Ελλάδας κατά
το ένα τρίτο. Δεν ισχύει αυτό. Αφήστε τις µελέτες. Αυτοί οι τε-
χνοκράτες, που κάνουν τις µελέτες, κάνουν και λάθη. Μην τα
παίρνετε κι όλα τοις µετρητοίς. Να κρατάτε και λίγο πισινή. 

Άκουσα και για τους φαρµακοποιούς. Είπατε γιατί οι εταιρείες
δεν πιστώνουν τους φαρµακοποιούς. Δεν είναι ρητορικό το ερώ-
τηµα προς έναν πολιτικό που υπέγραψε. Έβαλα την υπογραφή
µου πάνω σε αγορανοµική διάταξη, υπουργική απόφαση που
λέει ότι δύο µήνες θα είναι η πίστωση της φαρµακοβιοµηχανίας
στους φαρµακοποιούς. Το έκανα αυτό.

ΑΠΟΣΤΟΛΟΣ ΚΑΚΛΑΜΑΝΗΣ: Δεν την εφαρµόζουν, κύριε
Υπουργέ.

ΜΑΡΙΟΣ ΣΑΛΜΑΣ (Αναπληρωτής Υπουργός Υγείας): Εντά-
ξει, κύριε Πρόεδρε. Έχετε δίκιο. Ελέγχεται αυτό για τη µορφή
της αγορανοµικής διάταξης.

Να σας πω και το ιστορικό, που είµαι βέβαιος ότι σας ενδια-
φέρει. 

ΠΡΟΕΔΡΕΥΟΥΣΑ (Μαρία Kόλλια-Τσαρουχά): Ολοκληρώστε,
κύριε Υπουργέ.

ΜΑΡΙΟΣ ΣΑΛΜΑΣ (Αναπληρωτής Υπουργός Υγείας): Σε
αυτήν την αλυσίδα της προµήθειας φαρµάκου υπήρχε στο τέλος
µία δέσµευση από τη Βουλή, που έλεγε ότι το ποσοστό κέρδος
του φαρµακοποιού θα το µειώσουµε, δηλαδή θα πάρουµε πίσω
ένα rebate από τους φαρµακοποιούς στον ΕΟΠΥΥ, εφόσον ο
ΕΟΠΥΥ πληρώσει σε σαράντα πέντε µέρες. Όταν το ψήφισε
αυτό η Βουλή τότε, προφανώς, δεν είχε εκτίµηση των εσόδων
και της δυνατότητας να πληρώνει και οι φαρµακοποιοί δεν το
πλήρωναν. Ήρθε και νοµοθετήθηκε αναδροµικά και τα πληρώνει
τώρα. Γι’ αυτό επέτρεψε και την καταβολή του clawback στην
φαρµακοβιοµηχανία η οποία το είχε προσβάλλει λέγοντας  «επει-
δή δεν τα πληρώνουν οι φαρµακοποιοί, επειδή δεν µπορεί ο
ΕΟΠΥΥ να πληρώσει σε σαράντα πέντε µέρες, ζητάτε από
εµάς;». Ζήσαµε όλοι τη στρέβλωση. Και οι φαρµακοποιοί πληρώ-
νουν και το clawback το δίνει. 

Έλεγαν «ναι αλλά γιατί να αργείτε να µας πληρώσετε;». Είπαµε
εµείς «Γιατί πιέζετε τόσο τον ΕΟΠΥΥ τώρα που δεν σας πληρώνει
σε σαράντα πέντε ηµέρες; Επειδή το είπε ο νόµος; Ο νόµος
έκανε µια εκτίµηση. Ο νόµος αλλάζει». Και άλλαξε ο νόµος. Έγινε
εξήντα. Δεν τους αφήσαµε ακάλυπτους. Κάλεσα πρώτα τη βιο-
µηχανία, τις φαρµακαποθήκες και τους φαρµακοποιούς και τους
ζήτησα επίµονα να προσαρµοστεί η εφοδιαστική αλυσίδα στις
δυνατότητες του ΕΟΠΥΥ που πληρώνει, όχι δηλαδή οι ασφαλι-
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στικές εισφορές να προσαρµοστούν στο πώς θέλουν οι εταιρείες
και οι φαρµακαποθήκες να πιστώνουν τους φαρµακοποιούς. Δεν
ανταποκρίθηκαν. Το κάναµε υπουργική απόφαση. 

Βέβαια, επειδή παρεµβαίνεις στην αλυσίδα και στην αγορά λέ-
γοντας πόσο θα πιστώνει ο ένας τον άλλον, γι’ αυτό έχουν και
µία διαφωνία περί της δυνατότητάς τους να µην εφαρµόσουν την
απόφαση. Εµείς, όµως, βεβαίως λέµε ότι πρέπει να την εφαρµό-
σουν για να προσαρµοστεί όλη η αλυσίδα πάνω στη δυνατότητα
που έχει ο ΕΟΠΥΥ να πληρώνει. 

Και κλείνω µε κάτι τελευταίο. Ζητώ από όλους σας να στηρί-
ξετε τον ΕΟΠΥΥ. Βλέπετε, τον ΕΟΠΥΥ τον έφτιαξε η προηγού-
µενη κυβέρνηση. Όµως, δεν έχω καµµία φοβία και κανέναν
ενδοιασµό να πω ότι ήταν κάτι σωστό. Ο Παρασκευάς Αυγερινός
πήγε να το κάνει το 1983 και το πήρε πίσω. Έγινε. Τι σηµασία
έχει αν το έκανε η προηγούµενη κυβέρνηση ή ο προηγούµενος
Πρωθυπουργός και πρέπει εγώ σήµερα να µην πω ότι είναι
σωστό. Ήταν σωστό.

Τι πρέπει να κάνουµε εµείς σήµερα; Πρέπει να το στηρίξουµε
όλοι. Δεν έχει νόηµα να λέµε ότι πεθαίνει ο ΕΟΠΥΥ. Δεν κερδί-
ζουµε τίποτα. Θα το στηρίξουµε όλοι και δεν θα πεθάνει. Και δεν
θα πεθάνει γιατί συµφωνούµε σε ένα πράγµα και να κλείσουµε
µε κάτι αισιόδοξο. Συµφωνούµε ότι ο οργανισµός αυτός θέλει
στήριξη από την Κυβέρνηση στο σκέλος των εσόδων. Δεν είναι
έτσι ωραία που κλείνουµε µε συµφωνία; Και σας το λέω κι εγώ
ως Υπουργός. Για να πει κάποιος ότι θέλει να κλείσει από το σκέ-
λος των εσόδων στον Υπουργό Οικονοµικών -µε τον οποίο είχαµε
την προηγούµενη Τετάρτη τρεις ώρες σύσκεψη γι’ αυτό το θέµα,
για να λύσουµε το θέµα από το σκέλος των εσόδων- για να πας
να ζητήσεις στήριξη από τον Υπουργό Οικονοµικών, πρέπει σαν
Υπουργείο πρώτα, όπως ξέρετε γιατί έτσι γινόταν όλα τα χρόνια,
να έχεις κάνει το καθήκον σου.

Εκτιµώ ότι τη σπατάλη την περιορίσαµε. Γι’ αυτό είπα στους
συναδέλφους µου να µου πουν παραδείγµατα σπατάλης στον
ΕΟΠΥΥ. Κόψαµε τη σπατάλη. Είναι πολύ σηµαντικό να έχεις
κόψει τη σπατάλη και πλέον να ζητάς τη στήριξη από το σκέλος
των εξόδων για να ισοσκελιστεί ο προϋπολογισµός του οργανι-
σµού και να µπορεί να πληρώνει τους παρόχους.

Με αυτά τα λίγα λόγια, θέλω να ευχηθώ χρόνια πολλά σε

όλους. Θα πάει και ο ΕΟΠΥΥ και η χώρα καλά και εµείς όλοι θα
συµβάλουµε µε αυτές τις συζητήσεις γιατί από κάθε συζήτηση
όλο και κάτι θετικό προκύπτει και µας προβληµατίζει για να το
εφαρµόσουµε.

ΠΡΟΕΔΡΕΥΟΥΣΑ (Μαρία Κόλλια-Τσαρουχά): Ευχαριστούµε,
κύριε Υπουργέ.

Κύριε Κουρουµπλή, θέλετε το λόγο;
ΠΑΝΑΓΙΩΤΗΣ ΚΟΥΡΟΥΜΠΛΗΣ: Για δύο λεπτά, κυρία Πρό-

εδρε, επειδή είπε ο Υπουργός ότι αποφεύγω να µιλήσω για να
µην γραφτούν στα Πρακτικά.

ΠΡΟΕΔΡΕΥΟΥΣΑ (Μαρία Κόλλια-Τσαρουχά): Δεν νοµίζω ότι
το εννοούσε έτσι ο κύριος Υπουργός.

Εν πάση περιπτώσει, έχετε το λόγο.
ΠΑΝΑΓΙΩΤΗΣ ΚΟΥΡΟΥΜΠΛΗΣ: Κύριε Υπουργέ, τις εταιρείες

αυτές άλλοι τις προσέλαβαν, δεν τις προσλάβαµε εµείς. Εµείς
χαιρόµαστε που θα αξιοποιηθεί το προσωπικό του δηµοσίου που
σπρώχνεται στην απόγνωση και στην απόλυση. 

Σ’ ό,τι αφορά τη δηµοκρατία και το Κοινοβούλιο, αγαπητέ
κύριε Κακλαµάνη που ξέρω πόσο πιστεύετε στην Κοινοβουλευ-
τική Δηµοκρατία, άλλοι είναι εκείνοι που την αποθεσµοποιούν και
την απαξιώνουν ακόµα και µε την τελευταία πράξη νοµοθετικού
περιεχοµένου όπου παραιτούνται από ζητήµατα εθνικής κυριαρ-
χίας. Αυτοί λοιπόν, αντί να φέρουν τα ζητήµατα στο Κοινοβούλιο
και το Κοινοβούλιο να συζητά, δεν το κάνουν.

Εύχοµαι χρόνια πολλά σε όλους.
ΠΡΟΕΔΡΕΥΟΥΣΑ (Μαρία Κόλλια-Τσαρουχά): Κυρίες και κύ-

ριοι συνάδελφοι, ολοκληρώθηκε η συζήτηση της υπ’ αριθµόν
11/27-9-2012 επερώτησης του Προέδρου της Κοινοβουλευτικής
Οµάδας του ΣΥΡΙΖΑ-ΕΚΜ κ. Αλέξη Τσίπρα και Βουλευτών του
κόµµατός του, προς τον Υπουργό Υγείας, σχετικά µε τον ΕΟΠΥΥ
και την πρωτοβάθµια περίθαλψη.

Δέχεστε στο σηµείο αυτό να λύσουµε τη συνεδρίαση;
ΟΛΟΙ ΟΙ ΒΟΥΛΕΥΤΕΣ: Μάλιστα, µάλιστα.
Με τη συναίνεση του Σώµατος και ώρα 14.52’ λύεται η συνε-

δρίαση για τη Δευτέρα 7 Ιανουαρίου 2013 και ώρα 18.00’ µε αν-
τικείµενο εργασιών του Σώµατος κοινοβουλευτικό έλεγχο:
συζήτηση της υπ’ αριθµ. 25/19/3-12-2012 επίκαιρης επερώτησης
σύµφωνα µε την ηµερήσια διάταξη που έχει διανεµηθεί.
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