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Αθήνα, σήµερα στις 8 Φεβρουαρίου 2022, ηµέρα Τρίτη και
ώρα 10.12’ συνήλθε στην Αίθουσα των συνεδριάσεων του Βου-
λευτηρίου η Βουλή σε ολοµέλεια για να συνεδριάσει υπό την
προεδρία του Α’ Αντιπροέδρου αυτής κ. ΝΙΚΗΤΑ ΚΑΚΛΑΜΑΝΗ.

ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Νικήτας Κακλαµάνης): Κυρίες και κύριοι συ-
νάδελφοι, καληµέρα σας, αρχίζει η συνεδρίαση.

Εισερχόµαστε στην ηµερήσια διάταξη της 

ΝΟΜΟΘΕΤΙΚΗΣ ΕΡΓΑΣΙΑΣ

Μόνη συζήτηση και ψήφιση επί της αρχής, των άρθρων και του
συνόλου του σχεδίου νόµου του Υπουργείου Υγείας: «Κύρωση
της από 29.7.2021 Επιµέρους Σύµβασης Δωρεάς - Έργο ΙΙ, Πα-
ράρτηµα 11 της από 6.9.2018 κύριας Σύµβασης Δωρεάς µεταξύ
του Ιδρύµατος "Κοινωφελές Ίδρυµα Σταύρος Σ. Νιάρχος" και του
Ελληνικού Δηµοσίου για την ενίσχυση και αναβάθµιση των υπο-
δοµών στον τοµέα της Υγείας».

Η Διάσκεψη των Προέδρων αποφάσισε στη συνεδρίασή της
στις 3 Φεβρουαρίου 2022 τη συζήτηση του νοµοσχεδίου σε µία
συνεδρίαση ενιαία επί της αρχής και επί των άρθρων.

Ως προς την οργάνωση της συζήτησης προτείνεται µε φυσική
παρουσία να συµµετέχουν οι εισηγητές, οι ειδικοί αγορητές και
οι Κοινοβουλευτικοί Εκπρόσωποι, ένας κύκλος κατά προτεραι-
ότητα που θα περιλαµβάνει έναν οµιλητή από κάθε Κοινοβουλευ-
τική Οµάδα κι ένας δωδεκαµελής κύκλος οµιλητών µε αναλογία
πέντε από τη Νέα Δηµοκρατία, τρεις από τον ΣΥΡΙΖΑ κι ένας από
κάθε ένα από τα υπόλοιπα κόµµατα. Οι Βουλευτές που θα µιλή-
σουν µε υπηρεσία τηλεδιάσκεψης θα λάβουν τον λόγο στο τέλος
της οµιλίας των παρισταµένων στην Αίθουσα οµιλητών. Τα ονό-
µατα των οµιλητών έχουν οριστεί από τα κόµµατα µε σχετικές
επιστολές και νοµίζω ότι επί της βασικής διαδικαστικής αυτής
πρότασης δεν υπάρχει αντίρρηση. Το Σώµα συµφωνεί;

ΟΛΟΙ ΟΙ ΒΟΥΛΕΥΤΕΣ: Μάλιστα, µάλιστα.
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Νικήτας Κακλαµάνης): Το Σώµα συνεφώνη-

σε οµοφώνως.
Ξεκινάµε µε τη γενική εισηγήτρια από τη Νέα Δηµοκρατία κ.

Στεργιανή Μπίζιου.
ΑΘΑΝΑΣΙΟΣ ΠΑΠΑΔΟΠΟΥΛΟΣ: Κύριε Πρόεδρε, θα ήθελα

τον λόγο.
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Νικήτας Κακλαµάνης): Ένα λεπτό, κυρία

Μπίζιου.
Ορίστε, τι θέλετε, κύριε Παπαδόπουλε;
ΑΘΑΝΑΣΙΟΣ ΠΑΠΑΔΟΠΟΥΛΟΣ: Επειδή θέλω να δώσω µια

προσωπική εξήγηση στη Βουλή για τα ζητήµατα που αφορούν
την προσωπική µου συµµετοχή στην εξεταστική επιτροπή για τη
διερεύνηση του σκανδάλου για την υγεία και το φάρµακο, νοµίζω

ότι θα µπορούσα να ζητήσω τον λόγο για δυο λεπτά, ώστε, αν
δεν είµαι στην κατάσταση των οµιλητών που δίνει ο ΣΥΡΙΖΑ…

ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Νικήτας Κακλαµάνης): Ένα λεπτό, να σας
πω, κύριε συνάδελφε, περιµένετε. Δεν είστε, αλλά εάν έχω τη συ-
ναίνεση του Σώµατος, να σας εγγράψω, γιατί είναι δεκαέξι οµι-
λητές.

ΑΘΑΝΑΣΙΟΣ ΠΑΠΑΔΟΠΟΥΛΟΣ: Θέλω να τη δώσω στη Βουλή
αυτή την εξήγηση και όχι σε τηλεοπτικά δίκτυα.

ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Νικήτας Κακλαµάνης): Όχι, εάν θέλετε,
µπορώ να σας εγγράψω ως οµιλητή κατ’ εξαίρεση πριν τις οµι-
λίες µε Webex και να κάνετε και οµιλία επτά λεπτών, οπότε µπο-
ρείτε να πείτε και αυτό που θέλετε.

ΑΘΑΝΑΣΙΟΣ ΠΑΠΑΔΟΠΟΥΛΟΣ: Ευχαριστώ, κύριε Πρόεδρε.
ΙΩΑΝΝΗΣ ΒΡΟΥΤΣΗΣ: Κύριε Πρόεδρε, συγγνώµη, εγώ δεν

κατάλαβα.
Κύριε Παπαδόπουλε, τι είναι; Ποιο είναι το θέµα; Δεν έχω κα-

ταλάβει.
ΑΘΑΝΑΣΙΟΣ ΠΑΠΑΔΟΠΟΥΛΟΣ: Ήµουν µέλος της εξεταστι-

κής επιτροπής για τη διερεύνηση του σκανδάλου στην υγεία και
στο φάρµακο και θέλω να τοποθετηθώ ενώπιον της Βουλής για
τα συµπεράσµατα που αφορούν την πορεία των αποφάσεων που
έβγαλε η δικαιοσύνη και της δικής µου αντίληψης για το θέµα,
για το αν υπάρχουν ευθύνες, τι είδους ευθύνες, πολιτικές, ενδε-
χόµενες ποινικές. Θέλω να δώσω µια καθαρή εξήγηση και δεν
θα ήθελα να τη δώσω στα τηλεοπτικά δίκτυα, αλλά θα ήθελα να
τη δώσω εδώ στη Βουλή και επειδή είναι η τελευταία φορά που
βάζω υποψηφιότητα, δεν θα βάλω στις επόµενες εκλογές.

ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Νικήτας Κακλαµάνης): Κύριε Παπαδόπουλε,
τυπικά ο κ. Βρούτσης έχει δίκιο.

ΑΘΑΝΑΣΙΟΣ ΠΑΠΑΔΟΠΟΥΛΟΣ: Έχει δίκιο, ναι, το καταλα-
βαίνω, γι’ αυτό το ζητάω.

ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Νικήτας Κακλαµάνης): Εντάξει, έχει δίκιο,
αλλά νοµίζω ότι στο τέλος, όπως είπαµε, της συνεδρίασης δεν
χάλασε ο κόσµος. Βεβαίως, θα έχει το δικαίωµα ο κ. Βρούτσης,
εφόσον το επιθυµεί, να δώσει µία απάντηση επί του θέµατος. Και
ούτως ή άλλως θα είναι µέσα στον χρόνο που δικαιούστε, δεν θα
είναι παραπάνω. Το ξεκαθαρίζω από τώρα, έτσι;

ΑΘΑΝΑΣΙΟΣ ΠΑΠΑΔΟΠΟΥΛΟΣ: Ναι, κύριε Πρόεδρε, άλλω-
στε, διευκρινίσεις θα είναι.

Ευχαριστώ.
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Νικήτας Κακλαµάνης): Ορίστε, κυρία Μπί-

ζιου, έχετε τον λόγο.
ΣΤΕΡΓΙΑΝΗ (ΣΤΕΛΛΑ) ΜΠΙΖΙΟΥ: Ευχαριστώ, κύριε Πρόεδρε.
Κυρία και κύριε Υπουργέ, κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, το

σχέδιο νόµου του Υπουργείου Υγείας που συζητάµε σήµερα είναι
η κύρωση της από 29-7-2021 Επιµέρους Σύµβασης Δωρεάς -

Π Ρ Α Κ Τ Ι Κ Α  Β Ο Υ Λ Η Σ

ΙΗ’ ΠΕΡΙΟΔΟΣ

ΠΡΟΕΔΡΕΥΟΜΕΝΗΣ ΚΟΙΝΟΒΟΥΛΕΥΤΙΚΗΣ ΔΗΜΟΚΡΑΤΙΑΣ

ΣΥΝΟΔΟΣ Γ’
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Έργο ΙΙ Παράρτηµα 11 της από 6-9-2018 κύριας Σύµβασης Δω-
ρεάς µεταξύ του Ιδρύµατος «Κοινωφελές Ίδρυµα Σταύρος Νιάρ-
χος» και του ελληνικού δηµοσίου και αφορά στη δηµιουργία του
Πανεπιστηµιακού Παιδιατρικού Νοσοκοµείου Θεσσαλονίκης.

Η επιµέρους αυτή σύµβαση που κυρώνουµε σήµερα είναι ένα
κοµµάτι µιας µεγαλύτερης, µιας εξαιρετικής, µιας φιλάνθρωπης,
µεγαλόπνοης δράσης του Ιδρύµατος «Σταύρος Νιάρχος».

Το Ίδρυµα «Σταύρος Νιάρχος» µε το πρόγραµµα «Πρωτοβου-
λία για την Υγεία» ανέλαβε να ενισχύσει τη δηµόσια υγεία µέσα
από την αναβάθµιση των υφιστάµενων αλλά και τη δηµιουργία
νέων δοµών. Η προσφορά αυτή του ιδρύµατος υποστηρίζει µε
τον καλύτερο δυνατό τρόπο τη δηµόσια υγεία και συµβάλλει στη
δηµιουργία των υποδοµών που βελτιώνουν την ποιότητα των πα-
ρεχόµενων υπηρεσιών υγείας στους Έλληνες πολίτες. Είναι µια
προσφορά στην ελληνική πολιτεία και στην ελληνική κοινωνία.

Η προσφορά είναι µια ευγενής πράξη το δίχως άλλο, η σηµα-
σία της, όµως, είναι επαυξηµένη, είναι βαρύτερη τώρα που βιώ-
νουµε αυτή την πρωτόγνωρη υγειονοµική κρίση.

Η συνεργασία ανάµεσα στην πολιτεία και το ίδρυµα στο πλαί-
σιο του προγράµµατος «Πρωτοβουλία για την Υγεία» αναδεικνύει
µε κάθε υλοποιούµενο έργο τα πολλαπλά οφέλη που µπορεί να
έχει για την κοινωνία µία τέτοια συνέργεια του δηµοσίου µε τον
ιδιωτικό τοµέα.

Προτού, λοιπόν, αναφερθώ στο σηµερινό σχέδιο νόµου, θέλω
να επισηµάνω τον κρίσιµο και σηµαντικό ρόλο της ιδιωτικής πρω-
τοβουλίας και της ευεργεσίας στην ελληνική κοινωνία, τόσο σή-
µερα όσο και διαχρονικά, γιατί η Ελλάδα, οι Έλληνες έχουν
παρελθόν και µακρά παράδοση στην ευεργεσία.

Η ευεργεσία είναι έµπρακτη αλληλεγγύη που προάγει την κοι-
νωνική συνοχή και ενδυναµώνει τις δοµές του κράτους. Η ευερ-
γεσία είναι εθνική προσφορά που αναδεικνύει πως η ατοµική
δράση στοχοθετηµένη υπηρετεί το συλλογικό καλό. Η ευεργεσία
είναι ανιδιοτελής πράξη που από µόνη της διαµορφώνει µια κοι-
νωνική πραγµατικότητα, αφού έχει άµεσο αντίκτυπο τόσο στην
καθηµερινή ζωή των πολιτών όσο και στους κρατικούς θεσµούς.

Την περίοδο της πρωτοφανούς υγειονοµικής κρίσης είδαµε
πως µέσω σηµαντικών δωρεών άνοιξαν δεκάδες κλίνες εντατικής
θεραπείας και αυξηµένης φροντίδας σε όλη τη χώρα, ενισχύθηκε
η δυνατότητα των υγειονοµικών φορέων να πραγµατοποιούν µα-
ζικά τεστ για τη διάγνωση του νέου κορωνοϊού. Αποδείχτηκε η
σηµασία της συµβολής του ιδιωτικού τοµέα στην ενίσχυση της
δηµόσιας υγείας. Μα, πάνω από όλα, αναδεικνύεται η σηµασία
της προσφοράς.

Αυτή η προσφορά του Ιδρύµατος «Σταύρος Νιάρχος» σε µια
περίοδο µεγάλης κρίσης στηρίζει την κοινωνική συνοχή και ενι-
σχύει τις δυνατότητες της χώρας να προσφέρει στους πολίτες
της µε τον καλύτερο δυνατό τρόπο καίριες υπηρεσίες υγείας.

Η ευεργεσία και η προσφορά είναι µια πράξη γενναιότητας και
αγάπης που οφείλουµε εµείς να αναδεικνύουµε και να τιµούµε.
Η πρωτοβουλία για την υγεία αγκαλιάστηκε και στηρίχτηκε από
την πρώτη στιγµή από την Κυβέρνησή µας. Το δόγµα της Νέας
Δηµοκρατίας σχετικά µε τη δηµόσια υγεία ήταν γνωστό στους
Έλληνες πολίτες ήδη προεκλογικά. Η έµφαση που δίνουµε, που
δίνει ο ίδιος ο Πρωθυπουργός στη συνεργασία του δηµοσίου µε
τον ιδιωτικό τοµέα, προκειµένου να οικοδοµηθεί ένα σύγχρονο
εθνικό σύστηµα υγείας, ήταν επίσης γνωστή και το δόγµα αυτό
έλαβε την εµπιστοσύνη των συµπολιτών µας.

Η Κυβέρνηση είχε δεσµευτεί προεκλογικά για διαµόρφωση
συνθηκών στον τοµέα της υγείας εφάµιλλων του ευρωπαϊκού
µέσου όρου, συνθηκών που θα περιέχουν και θα διαµορφώνουν
αξιοπρεπή περίθαλψη για τους πολίτες.

Εµείς, λοιπόν, δεν έχουµε προκαταλήψεις αναφορικά µε τη συ-
νεργασία του δηµοσίου µε τον ιδιωτικό τοµέα στον χώρο της
υγείας. Αυτές τις συνέργειες που γίνονται για το συµφέρον του
πολίτη και χωρίς την επιβάρυνση του πολίτη τις αγκαλιάζουµε
και τις προωθούµε. Σε αυτό το πλαίσιο και προκειµένου να πετύ-
χουµε τη βέλτιστη αξιοποίηση της συνολικής δωρεάς προχω-
ράµε µε fast track διαδικασίες στην άρση των γραφειοκρατικών
εµποδίων, ώστε να ολοκληρωθούν τάχιστα οι απαιτούµενες δια-
δικασίες, να ενισχυθεί η δηµόσια υγεία και, εν τέλει, να ωφελη-
θούν οι πολίτες.

Φέραµε ήδη στη Βουλή προς κύρωση τη σύµβαση δωρεάς του
Γενικού Νοσοκοµείου Κοµοτηνής. Τροποποιήσαµε και κυρώσαµε
τη σύµβαση για την προµήθεια και εγκατάσταση ιατρικού εξο-
πλισµού στα Νοσοκοµεία Ηρακλείου, Ιωαννίνων, Λάρισας και
Αλεξανδρούπολης. Επίσης, φέραµε στη Βουλή τη σύµβαση δω-
ρεάς για την ενίσχυση και αναβάθµιση των υποδοµών στον τοµέα
της υγείας για την αεροδιακοµιδή ασθενών. Σήµερα φέρνουµε
προς ψήφιση το Πανεπιστηµιακό Παιδιατρικό Νοσοκοµείο Θεσ-
σαλονίκης. Κινούµαστε µε ταχύτητα και διευκολύνουµε την υλο-
ποίηση των έργων και κινητοποιούµε τους κρατικούς φορείς,
ώστε να αρθούν το ταχύτερο τα όποια γραφειοκρατικά εµπόδια,
γιατί αναγνωρίζουµε ότι τα έργα αυτά θα ωφελήσουν τους συµ-
πολίτες µας, θα βελτιώσουν την καθηµερινότητά τους και θα
συµβάλουν στην αναβάθµιση των υπηρεσιών υγείας.

Όταν υπάρχει ιδιωτική πρωτοβουλία, όταν υπάρχει ένας ιδιώ-
της που θέλει να προσφέρει στο κοινωνικό σύνολο, είναι υποχρέ-
ωση του κράτους, είναι υποχρέωση της Κυβέρνησης να πράξει
τα απαραίτητα στον ταχύτερο δυνατό χρόνο, προκειµένου αυτό
το όφελος να φτάσει στους πολίτες. Είµαι βέβαιη ότι δεν υπάρχει
ούτε ένας Έλληνας ούτε ένας κάτοικος της περιοχής της βο-
ρείου Ελλάδας που να µην ανυποµονεί για την ανέγερση του Παι-
διατρικού Νοσοκοµείου στη Θεσσαλονίκη.

Ο πολίτης δεν ενδιαφέρεται για τις λεπτοµέρειες, για συναρ-
µοδιότητες Υπουργείων, για συντελεστές δόµησης ή για το πώς
θα γίνει ο διαγωνισµός για την κατασκευή των απαραίτητων έρ-
γων οδοποιίας ή οποιωνδήποτε συνοδών έργων. Ο πολίτης θέλει
να δει το έργο, θέλει να εισπράξει το όφελος, θέλει όταν αρρω-
στήσει το παιδί του να έχει ένα σύγχρονο, µοντέρνο, άρτιο νο-
σοκοµειακό συγκρότηµα να προσφύγει και να λάβει περίθαλψη
υψηλής ποιότητας.

Σήµερα, λοιπόν, κάνουµε το πρώτο, το πιο σηµαντικό βήµα για
την υλοποίηση αυτού του τόσο ζωτικού για τον τοµέα της υγείας
έργου στη βόρεια Ελλάδα. Το Πανεπιστηµιακό Παιδιατρικό Νο-
σοκοµείο Θεσσαλονίκης Ίδρυµα «Σταύρος Νιάρχος» θα παρέχει
ευρύτατο φάσµα ιατρικών και νοσηλευτικών υπηρεσιών στα παι-
διά και τους εφήβους της ευρύτερης περιοχής της Μακεδονίας
και της Θράκης, όπως προβλέπονται µέσα από το εγκεκριµένο
κλινικό και κτηριολογικό πρόγραµµα του Υπουργείου Υγείας.

Το Ίδρυµα «Σταύρος Νιάρχος» αναλαµβάνει το κόστος όλων
των εργασιών, οι οποίες περιλαµβάνουν το κόστος εκπόνησης
των µελετών, το κόστος κατασκευής των εγκαταστάσεων, το κό-
στος διαµόρφωσης του περιβάλλοντος χώρου και το κόστος
αγοράς και τοποθέτησης του ιατρικού, ξενοδοχειακού εξοπλι-
σµού και του εξοπλισµού που είναι απαραίτητος για τη συντή-
ρηση των εγκαταστάσεων και του περιβάλλοντος χώρου.

Το συνολικό έργο για την κατασκευή και τον εξοπλισµό του
νέου νοσοκοµείου έχει προϋπολογισµό 160 εκατοµµύρια ευρώ
και θα χρηµατοδοτηθεί εξ ολοκλήρου από τους πόρους του Ιδρύ-
µατος.

Η περιοχή ανέγερσης απέχει επτά χιλιόµετρα από την πόλη
της Θεσσαλονίκης και βρίσκεται στον οικισµό Φιλύρου του
Δήµου Πυλαίας στην καρδιά της βορείου Ελλάδας. Η δε ολοκλή-
ρωση του έργου προβλέπεται να γίνει σε πενήντα έξι µήνες, µετά
από την κύρωση της σύµβασης.

Η πολιτεία από τη µεριά της έχει αναλάβει την υποχρέωση να
το στελεχώσει και ήδη έχουµε ξεκινήσει τις διαδικασίες. Από τον
πρώτο χρόνο λειτουργίας θα απασχολεί επτακόσια άτοµα και
στην πλήρη λειτουργία του θα απασχολεί περισσότερα από χίλια
άτοµα. 

Από τα πλέον εντυπωσιακά και πρωτοποριακά χαρακτηριστικά
του νοσοκοµείου είναι αναµφίβολα η πλήρης ψηφιοποίησή του
και η χρήση τεχνολογίας και σύγχρονων πληροφοριακών συστη-
µάτων. Οι νέες εγκαταστάσεις θα δώσουν τη δυνατότητα ανά-
πτυξης της ψηφιακής λειτουργίας των κλινικών υπηρεσιών, της
σύγχρονης διαχείρισης και συντήρησης του νοσοκοµείου και της
διασύνδεσής του µε άλλες συνεργαζόµενες µονάδες υγείας και
φορείς, τόσο εθνικούς όσο και διεθνείς. 

Η σύµβαση διασφαλίζει ότι ο εξοπλισµός των εγκαταστάσεων,
ο ιατρικός, γραφειακός, ξενοδοχειακός, θα είναι σύγχρονης τε-
χνολογίας και αρίστης ποιότητας, σύµφωνα µε τις διεθνείς προ-
διαγραφές και µε την έγκριση του Υπουργείου. 
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Προβλέπεται η λειτουργία σύγχρονου ψηφιακού περιβάλλον-
τος στο σύνολο των ιατρικών, νοσηλευτικών και διοικητικών υπη-
ρεσιών του νοσοκοµείου. Θα εφαρµοστούν επίσης µοντέλα
πληροφορικής σύµφωνα µε τα διεθνή πρότυπα, τα λεγόµενα
«Health Care Information and Management Systems Society». 

Προβλέπεται, επίσης, σύστηµα ολοκληρωµένης διαχείρισης
των εγκαταστάσεων, το λεγόµενο «Total Facility Management».
Οι υπηρεσίες αυτές θα παρέχονται σε συνεχή βάση, τριακοσίων
εξήντα πέντε ηµερών και είκοσι τεσσάρων ωρών. Η χρήση τεχνο-
λογίας αιχµής αποτελεί εγγύηση παροχής υψηλών υπηρεσιών
φροντίδας σε χαµηλότερο κόστος. 

Παράλληλα, θα αναπτυχθούν η εκπαίδευση και η έρευνα στις
νέες τεχνολογίες, µε στόχο τη συνεχή βελτίωση της δυναµικό-
τητας, της ικανότητας και της αποτελεσµατικότητας του προσω-
πικού προς την κατεύθυνση ενός σύγχρονου τριτοβάθµιου
νοσοκοµείου που ενσωµατώνει τα πλεονεκτήµατα της ψηφιακής
τεχνολογίας στη βελτίωση της ποιότητας και λειτουργίας του νο-
σοκοµείου και του δικτύου δευτεροβάθµιων και πρωτοβάθµιων
µονάδων που αυτό θα εξυπηρετεί.

Το νοσοκοµείο θα λειτουργήσει ως νοµικό πρόσωπο ιδιωτικού
δικαίου. Αυτή είναι η φιλοσοφία της δικής µας Κυβέρνησης. Είναι
η πολιτική επιλογή της Νέας Δηµοκρατίας. Τα σχήµατα αυτά δί-
νουν µεγαλύτερη ευελιξία και προτιµώνται και εφαρµόζονται στις
σύγχρονες χώρες. 

Δεν είναι µυστικό ότι τα δηµόσια νοσοκοµεία παρουσιάζουν
διαχρονικά προβλήµατα ανορθολογικής κατανοµής των υφιστά-
µενων πόρων -υλικών και ανθρώπινων- µε αποτέλεσµα τη δηµι-
ουργία και διεύρυνση των ανισοτήτων και των ανικανοποίητων
υγειονοµικών αναγκών. Ο τύπος του νοµικού προσώπου και το
µοντέλο διοίκησης που επιλέγουµε να εµπιστευτούµε είναι πιο
σύγχρονο κι έχει αποδειχθεί πιο αποτελεσµατικό. 

Εσείς, κυρίες και κύριοι συνάδελφοι της αντιπολίτευσης, έχετε
επιλέξει να δαιµονοποιήσετε τον ιδιωτικό τοµέα χωρίς καµµία
διάκριση. Και αρνείστε εµπορικά να δείτε αυτό που βλέπουν όλα
τα σύγχρονα κράτη. Παρόµοια είναι η νοµική µορφή και λειτουρ-
γία του Νοσοκοµείου Παπαγεωργίου στη Θεσσαλονίκη και είναι
ένα από τα καλύτερα νοσοκοµεία στη χώρα, πιθανώς και στα
Βαλκάνια. 

Θέλουµε ένα µοντέλο λειτουργίας και διοίκησης που θα κάνει
πράξη το όραµά µας για καλύτερα νοσοκοµεία και ποιοτικές υπη-
ρεσίες για όλους τους πολίτες, χωρίς καµµία οικονοµική τους
επιβάρυνση. Το νοσοκοµείο, λοιπόν, αυτό θα απολαµβάνει της
διοικητικής και οικονοµικής αυτοτέλειας, αλλά θα λειτουργεί µε
τους νόµους που διέπουν το εθνικό σύστηµα υγείας. 

Άρα, κύριοι συνάδελφοι, πρόκειται για ένα δηµόσιο νοσοκο-
µείο, του οποίου η νοµική µορφή του νοµικού προσώπου ιδιωτι-
κού δικαίου απλώς εξασφαλίζει την ευέλικτη λειτουργία και την
καλύτερη παροχή υπηρεσιών προς τους πολίτες. Σε καµµία πε-
ρίπτωση δεν ιδιωτικοποιείται το νοσοκοµείο και σε καµµία περί-
πτωση δεν εκχωρείται σε κανέναν άλλον η παροχή υπηρεσιών. 

Αυτό που έχει σηµασία -κι εκεί πρέπει να στεκόµαστε- είναι ότι
η επιλογή του τύπου του νοµικού προσώπου καθόλου δεν έχει
συνέπεια ή αντίκτυπο στον ασθενή και την ποιότητα της περίθαλ-
ψής του. Η περίθαλψη θα εξακολουθεί να είναι δωρεάν. 

Με την ολοκλήρωσή του, το νοσοκοµείο θα αποτελεί ένα υπερ-
σύγχρονο state of the art πανεπιστηµιακό παιδιατρικό νοσοκο-
µείο, που θα παρέχει όλες τις απαραίτητες εξειδικευµένες υπη-
ρεσίες σε τριτοβάθµιο επίπεδο και µε τη σειρά του θα υποστηρί-
ζει ένα δίκτυο εγκαταστάσεων περίθαλψης όχι µόνο στην πε-
ριοχή της Θεσσαλονίκης, αλλά και στο σύνολο της βόρειας Ελ-
λάδας.

Περαιτέρω, θα λειτουργεί ως κόµβος, υποστηρίζοντας άλλα
τµήµατα του δικτύου στη διαχείριση φροντίδας πολύπλοκων πε-
ριπτώσεων υγείας παιδιών και εφήβων, ενώ σκοπός είναι να συ-
νιστά µεταξύ άλλων και πρότυπο κέντρο αναφοράς ψυχικής
υγείας παιδιών και εφήβων στην περιοχή της βόρειας Ελλάδας. 

Η δική µας υποχρέωση απέναντι σε αυτή την προσφορά είναι
να διευκολύνουµε την υλοποίησή της. Εµείς είµαστε αποφασι-
σµένοι να συµπράξουµε, όπως οφείλουµε, στην άρση των προ-
σκοµµάτων ώστε να µην υπάρχει ούτε µια µέρα καθυστέρησης.

Ήδη το Υπουργείο Μεταφορών έχει προκηρύξει τον διαγωνι-

σµό για την ανάδειξη αναδόχου για την κατασκευή του οδικού
δικτύου που συνδέεται µε το νοσοκοµείο, δηλαδή τη βελτίωση
της οδικής σύνδεσης στην περιοχή Φιλύρου, καθώς και στα συ-
νοδά έργα που είναι αναγκαία για την υλοποίηση και λειτουργία
του νοσοκοµείου.

Κι απέναντι σε ένα έργο τόσο σηµαντικό, εµβληµατικό θα έλε-
γα, αφού όµοιό του δεν θα υπάρχει στη βόρειο Ελλάδα, ένα έργο
για το οποίο η τοπική κοινωνία αδηµονεί, που κάθε γονιός, που
το παιδί του πάσχει από κάποια ασθένεια, ανυποµονεί να το δει
να ολοκληρώνεται, εσείς προκρίνετε τις ιδεοληπτικές εµµονές.
Αρνείστε να το στηρίξετε µε πρόφαση που είµαι σίγουρη ότι δεν
κατανοώ και είµαι σίγουρη ότι κανένας συµπολίτης µας δεν κα-
τανοεί, ότι εξυφαίνουµε, δηλαδή, κάποιο σκοτεινό σχέδιο κατάρ-
γησης της δηµόσιας υγείας.

Εµείς αποδεικνύουµε έµπρακτα ότι δεν διακατεχόµαστε από
εµµονές και αγκυλώσεις. Όταν υπάρχουν δράσεις και παρεµβά-
σεις που ωφελούν το σύνολο, τη χώρα, τις στηρίζουµε, δεν µας
κυβερνούν οι εµµονές µας.

Το πρόγραµµα «Πρωτοβουλία για την Υγεία» είναι ένα πρό-
γραµµα του Ιδρύµατος «Σταύρος Νιάρχος» που ξεκίνησε µε την
προηγούµενη κυβέρνηση. Εµείς το αγκαλιάσαµε, το στηρίξαµε,
το «τρέχουµε» και το εξελίσσουµε. Με τη δική σας λογική, δη-
λαδή, θα έπρεπε να το σαµποτάρουµε.

Προφανώς θα έχει το δικό µας ιδεολογικό πρόσηµο. Είναι αυ-
τό τόσο µεγάλο, τόσο αξεπέραστο, που σας οδηγεί στην κατα-
ψήφιση του έργου; Τι µας λέτε, δηλαδή; Τι λέτε στον Έλληνα πο-
λίτη; Ότι αν δεν γίνει µε τον δικό σας τρόπο, ας µη γίνει καθόλου;
Αφού η ιδεολογική ταυτότητα δεν ταυτίζεται µε τη δικιά σας, ας
µην έχουν τα παιδιά νοσοκοµείο;

Κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, το έργο θα υλοποιηθεί. Και όταν
ολοκληρωθεί, η βόρεια Ελλάδα, η χώρα ολόκληρη θα έχει ένα
υπερσύγχρονο δηµόσιο νοσοκοµείο, ανοικτό και προσβάσιµο σε
όλους τους πολίτες που θα παρέχει ασφαλείς, αποτελεσµατικές,
υψηλού επιπέδου υπηρεσίες µε κτηριακές υποδοµές υψηλής αι-
σθητικής µέσα σε έναν καταπράσινο χώρο.

Το κοινό όραµα του Υπουργείου Υγείας και του Ιδρύµατος
είναι η παροχή µιας ολοκληρωµένης περίθαλψης και φροντίδας
µέσα από σύγχρονες υποδοµές παροχών υγείας στους ασθενείς
και στη συγκεκριµένη περίπτωση, σε παιδιά και σε εφήβους.

Η ποιοτική δηµόσια υγεία, η αποτελεσµατική διοίκηση των δη-
µόσιων δοµών υγείας και η αξιοποίηση της ιατρικής τεχνολογίας
προς όφελος του πολίτη ήταν προεκλογική δέσµευση της Κυ-
βέρνησής µας και η Κυβέρνηση είναι αποφασισµένη να αξιοποι-
ήσει κάθε ιδιωτική πρωτοβουλία και να δώσει την ευκαιρία σε
αυτούς που µπορούν και θέλουν να στηρίξουν το δηµόσιο και
την ελληνική κοινωνία.

Κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, µε την υπερψήφιση αυτού του
νοµοσχεδίου δίνουµε στη χώρα ένα νοσοκοµείο πρότυπο, ένα
νοσοκοµείο πρωτοπόρο, που ο σχεδιασµός και η λειτουργία του
θα αποτελέσουν παράδειγµα για την παροχή παιδιατρικής υγείας
στην Ελλάδα. Σας καλώ όλους να είστε µέρος αυτού του έργου-
ορόσηµο για τη δηµόσια υγεία. Σας καλώ όλους να υπερψηφί-
σετε το σχέδιο νόµου του Υπουργείου Υγείας.

Σας ευχαριστώ. 
(Χειροκροτήµατα από την πτέρυγα της Νέας Δηµοκρατίας)

ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Νικήτας Κακλαµάνης): Μπράβο, κυρία Μπί-
ζιου, για την τήρηση του χρόνου!

Καλείται στο Βήµα ο γενικός εισηγητής του ΣΥΡΙΖΑ κ. Αλέξαν-
δρος Τριανταφυλλίδης, Βουλευτής Θεσσαλονίκης.

ΑΛΕΞΑΝΔΡΟΣ ΤΡΙΑΝΤΑΦΥΛΛΙΔΗΣ: Σας ευχαριστώ, κύριε
Πρόεδρε.

Κύριε Υπουργέ, κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, τα όσα ανήκου-
στα και αδιανόητα µεσολάβησαν από την περασµένη Τετάρτη
στην επιτροπή, µε υποχρεώνουν να ασχοληθώ µε τα αυτονόητα.

Η πολιτική ηγεσία του Υπουργείου Υγείας µε µια κραυγαλέα
µετάθεση ευθυνών και έναν σαφή επικοινωνιακό αντιπερισπασµό
στο εκκωφαντικό ερώτηµα της κοινωνίας «Γιατί κάθε µέρα
έχουµε εκατόµβη νεκρών;» και «Γιατί είµαστε τρεις φορές πάνω
σε νεκρούς από το µέσο όρο της Ευρωπαϊκής Ένωσης;», επιχεί-
ρησε απελπισµένα και απεγνωσµένα να δείξει αλλού τον ένοχο.

Η χυδαία και αήθης παραπληροφόρηση -που διακινήθηκε,
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προφανώς, µε τη γνωστή µέθοδο της διαρροής από το Υπουρ-
γείο Υγείας, διακινήθηκε στα µέσα ενηµέρωσης ως fake news-
ότι ο ΣΥΡΙΖΑ - Προοδευτική Συµµαχία δήθεν καταψηφίζει τη δω-
ρεά του Ιδρύµατος «Σταύρος Νιάρχος» για την κατασκευή παι-
διατρικού νοσοκοµείου στη Θεσσαλονίκη, µάς καθιστά µάρτυρες
µιας αποκρουστικής αντιστροφής της πραγµατικότητας. Δη-
λαδή, όσο πιο µεγάλο είναι το ψέµα, που κάνει το άσπρο µαύρο,
τη µέρα νύχτα και αποτελεί ευθεία προσβολή στη νοηµοσύνη των
πολιτών, τόσο πιο πιστευτό γίνεται.

Το παιδιατρικό νοσοκοµείο της Θεσσαλονίκης είναι έργο του
ΣΥΡΙΖΑ - Προοδευτική Συµµαχία και η Θεσσαλονίκη το γνωρίζει.
Ποια είναι η αλήθεια; Εκκινώ από τον ίδιο τον τίτλο του δικού σας
σχεδίου νόµου, ο οποίος είναι: «Επιµέρους Κύρωση της από 29-
7-2021 Επιµέρους Σύµβασης Δωρεάς - Έργο ΙΙ, Παράρτηµα 11
της από 6-9-2018 κύριας Σύµβασης Δωρεάς µεταξύ του Ιδρύµα-
τος "Κοινωφελές Ίδρυµα Σταύρος Σ. Νιάρχος" και του Ελληνικού
Δηµοσίου για την ενίσχυση και αναβάθµιση των υποδοµών στον
τοµέα της Υγείας». 

Ποια ήταν η κυβέρνηση στις 6 Σεπτεµβρίου του 2018 που
έφερνε στη Βουλή το µνηµόνιο της συνεργασίας και της κύριας
σύµβασης; Η κυβέρνηση του Αλέξη Τσίπρα, η κυβέρνηση του ΣΥ-
ΡΙΖΑ - Προοδευτική Συµµαχία. Σε ποιον νόµο δηµοσιεύθηκε το
ΦΕΚ της επικυρωµένης κύριας σύµβασης από τη Βουλή των Ελ-
λήνων στις 6 Σεπτεµβρίου; Νόµος υπ’ αριθµόν 4564/2018, ΦΕΚ
170/Α/21-09-2018.

Ο εν λόγω ν.4564/2018 αναφέρεται στο δικό σας σχέδιο νόµου
πλην του τίτλου; Γίνεται σαφής αναφορά συγκεκριµένα στο «παι-
διατρικό νοσοκοµείο» της Θεσσαλονίκης; 

Ρίξτε µια µατιά, κύριοι συνάδελφοι, στον νόµο της Κυβέρνη-
σης Μητσοτάκη-Πλεύρη, σελίδα 3 της σύµβασης, παράγραφος
1. «Οι περιοχές του τοµέα υγείας, οι οποίες χρήζουν σηµαντικής
προσοχής και έχουν περιληφθεί στον ν.4564/2018, εντοπίστηκαν
σε συνεργασία µε το Υπουργείο Υγείας και το Ίδρυµα προτίθεται
να χρηµατοδοτήσει πλήρως αυτά τα έργα. Σε αυτά περιλαµβά-
νεται και το «Πανεπιστηµιακό Παιδιατρικό Νοσοκοµείο Θεσσα-
λονίκης» που θα ανεγερθεί στο Φίλυρο της Θεσσαλονίκης». Το
«Παιδιατρικό της Θεσσαλονίκης» είναι έργο του ΣΥΡΙΖΑ - Προ-
οδευτική Συµµαχία και η Θεσσαλονίκη το γνωρίζει αυτό. 

Επτά µήνες νωρίτερα, στις 21 Μαρτίου του 2018, στο Μέγαρο
Μαξίµου ο πρώην Πρωθυπουργός της χώρας Αλέξης Τσίπρας
υπέγραφε µαζί µε τον πρόεδρο του Διοικητικού Συµβουλίου του
Κοινωφελούς Ιδρύµατος «Σταύρος Νιάρχος», τον κ. Ανδρέα Δρα-
κόπουλο, µνηµόνιο συνεργασίας µεταξύ της Ελληνικής Δηµο-
κρατίας και του Ιδρύµατος για την ενίσχυση και αναβάθµιση των
υποδοµών στον χώρο της υγείας. 

Τι έγραψε άραγε τότε ο Τύπος της ηµέρας, στις 21 Μαρτίου
του 2018; «Πρώτο Θέµα»: «Το Ίδρυµα «Σταύρος Νιάρχος» δίνει
200 εκατοµµύρια για δοµές υγείας». «Θα κατασκευαστεί νοσο-
κοµείο στην Κοµοτηνή και νοσοκοµείο Παίδων στη Θεσσαλονίκη.
«Πιστεύω ότι η δωρεά στην υγεία θα έχει θετική έκβαση, παρά
τις δυσκολίες», είπε ο πρόεδρος του Ιδρύµατος». Το καταθέτω
στα Πρακτικά.

(Στο σηµείο αυτό ο Βουλευτής κ. Αλέξανδρος Τριανταφυλλί-
δης καταθέτει για τα Πρακτικά το προαναφερθέν έγγραφο, το
οποίο βρίσκεται στο αρχείο του Τµήµατος Γραµµατείας της Δι-
εύθυνσης Στενογραφίας και Πρακτικών της Βουλής)

Σε καιρό µνηµονίων, το 2018, εµείς ανοίγαµε νοσοκοµεία στη
Θεσσαλονίκη. Εσείς, η κυβέρνηση της Νέας Δηµοκρατίας, το
2013, σε καιρό µνηµονίων, µε Υπουργό Υγείας τον Άδωνι Γεωρ-
γιάδη, κλείνατε νοσοκοµεία στη Θεσσαλονίκη, όπως το «Λοιµω-
δών Νόσων» γιατί ήταν αχρείαστο, όπως λέγατε τότε και βέβαια
µε την εξέλιξη του κορωνοϊού επιβεβαιωθήκατε πλήρως, το
«Δερµατικών Νόσων και Παθήσεων», το οποίο εµείς ξανανοίξαµε
και το «Παναγία» στην Καλαµαριά, το Νοσοκοµείο του ΙΚΑ, το
οποίο επίσης κλείσατε το 2013.

Είναι σαφές, η Θεσσαλονίκη το γνωρίζει. Εσείς κλείνατε νοσο-
κοµεία. Εµείς ανοίγαµε νοσοκοµεία στη Θεσσαλονίκη και αυτό η
Θεσσαλονίκη και οι Θεσσαλονικείς το γνωρίζουν.

Έρχοµαι στην «ΚΑΘΗΜΕΡΙΝΗ», 21 Μαρτίου του 2018, η οποία
µας δίνει χρήσιµες πληροφορίες για το τι ακριβώς συµφωνήθηκε
στο µνηµόνιο συνεργασίας µε την υπογραφή του Αλέξη Τσίπρα

και του κ. Δρακόπουλου: εκατόν σαράντα τρία ασθενοφόρα,
δέκα γραµµικοί επιταχυντές, ένας εκ των οποίων κατευθύνθηκε
στο «Αντικαρκινικό Θεαγένειο Νοσοκοµείο Θεσσαλονίκης». Το
καταθέτω και αυτό στα Πρακτικά. Εδώ είναι η φωτογραφία. Αλέ-
ξης Τσίπρας, Δρακόπουλος και Παύλος Πολάκης.

(Στο σηµείο αυτό ο Βουλευτής κ. Αλέξανδρος Τριανταφυλλί-
δης καταθέτει για τα Πρακτικά την προαναφερθείσα φωτογρα-
φία, η οποία βρίσκεται στο αρχείο του Τµήµατος Γραµµατείας
της Διεύθυνσης Στενογραφίας και Πρακτικών της Βουλής)

Καταθέτω για τα Πρακτικά και το δηµοσίευµα της «ΚΑΘΗΜΕ-
ΡΙΝΗΣ»: «Έπεσαν οι υπογραφές για τη δωρεά-µαµούθ µεταξύ
του Ιδρύµατος «Σταύρος Νιάρχος» και του ελληνικού δηµοσίου».
Αναφέρθηκε επίσης στον σχεδιασµό κατά την κατασκευή και τον
εξοπλισµό του «Νοσοκοµείου Παίδων Θεσσαλονίκης», το οποίο
θα έχει τη δυνατότητα να καλύψει το σύνολο των αναγκών στη
βόρεια Ελλάδα και τη Θεσσαλία. 

(Στο σηµείο αυτό ο Βουλευτής κ. Αλέξανδρος Τριανταφυλλί-
δης καταθέτει για τα Πρακτικά το προαναφερθέν έγγραφο, το
οποίο βρίσκεται στο αρχείο του Τµήµατος Γραµµατείας της Δι-
εύθυνσης Στενογραφίας και Πρακτικών της Βουλής)

Καταθέτω κάτι από τα «ΝΕΑ»: «Υπεγράφη η δωρεά του Ιδρύ-
µατος «Σταύρος Νιάρχος» για την υγεία». Καταθέτω κάτι από την
«Εφηµερίδα των Συντακτών»: «Παράδειγµα προς µίµηση η ενί-
σχυση της υγείας από το Ίδρυµα «Σταύρος Νιάρχος», 21-3-
2018». Καταθέτω κάτι από το «Αθηναϊκό Πρακτορείο Ειδήσεων»
και καταθέτω κάτι από την «ΑΥΓΗ»: «Η δωρεά είναι πράξη ευθύ-
νης και µια µεγάλη επένδυση». Τα καταθέτω όλα για τα Πρα-
κτικά, για να µην πω περισσότερα.

(Στο σηµείο αυτό ο Βουλευτής κ. Αλέξανδρος Τριανταφυλλί-
δης καταθέτει για τα Πρακτικά τα προαναφερθέντα έγγραφα, τα
οποία βρίσκονται στο αρχείο του Τµήµατος Γραµµατείας της Δι-
εύθυνσης Στενογραφίας και Πρακτικών της Βουλής)

Όλα τα παραπάνω θα αρκούσαν, κύριε Πλεύρη, για να χαρα-
κτηριστεί ως η επιτοµή και ο ορισµός της πιο χυδαίας και αήθους
παραπληροφόρησης το ότι ο ΣΥΡΙΖΑ µε το παρόν που ψηφίζει,
δήθεν καταψηφίζει το «Παιδιατρικό της Θεσσαλονίκης».

Έρχοµαι όµως -το έχω εδώ- σ’ ένα συγκλονιστικό ντοκουµέντο
-αφήστε τι λέει ο ΣΥΡΙΖΑ, ξεχάστε τι λέει ο Τριανταφυλλίδης, ξε-
χάστε τι λέει ο οποιοσδήποτε- διά στόµατος του πλέον και από-
λυτα αξιόπιστου για το ποιος, πότε και πού εµπνεύστηκε, πρό-
τεινε, σχεδίασε και νοµοθέτησε το «Παιδιατρικό Θεσσαλονίκης».
Είναι 12 Ιουλίου του 2018. Ο ιστότοπος protagon.gr δηµοσιεύει
συνέντευξη του Προέδρου του Ιδρύµατος «Σταύρος Νιάρχος» κ.
Ανδρέα Δρακόπουλου στη δηµοσιογράφο Κατερίνα Ανέστη.

Ρωτάει µεταξύ άλλων η δηµοσιογράφος: «Με αφορµή τη
δωρεά των 200 και πλέον εκατοµµυρίων ευρώ διάβασα στα µέσα
κοινωνικής δικτύωσης πολλά σχόλια για τη συνεργασία σας, τη
συνύπαρξη µε τον Υφυπουργό Υγείας κ. Πολάκη». Απαντά ο κ.
Δρακόπουλος. Ας κρατήσουν οι Θεσσαλονικείς αυτά που λέει
στο protagon.gr, σε ανύποπτο χρόνο αυτός που δίνει τα 160 εκα-
τοµµύρια. «Θα σου απαντήσω ξεκάθαρα» λέει ο κ. Δρακόπουλος.
«Έχουν περάσει από το γραφείο µου πολλοί Υπουργοί Υγείας.
Πάντα λέγαµε: πείτε µας πώς µπορούµε να σας βοηθήσουµε. Οι
µόνοι που ανταποκρίθηκαν αµέσως ήταν ο κ. Ξανθός και ο κ. Πο-
λάκης. Έτσι είναι και δεν µε νοιάζει τι λένε κάποιοι», λέει ο κ.
Δρακόπουλος. «Ήρθαν εδώ στο Ίδρυµα, στον έκτο όροφο και
κάναµε µια συζήτηση για τον «Ευαγγελισµό». Μετά µας είπαν:
θα θέλατε να ακούσετε τι έχουµε να σας πούµε; Και µας ενηµέ-
ρωσαν για την ανάγκη να αποκτήσει γενικό νοσοκοµείο η Κοµο-
τηνή και για το γεγονός ότι δεν υπάρχει νοσοκοµείο παίδων στη
Θεσσαλονίκη», λέει ο κ. Δρακόπουλος. «Οµολογώ», λέει στη συ-
νέντευξη, «ότι δεν γνώριζα ότι εκτός Αθηνών δεν υπάρχει νοσο-
κοµείο για παιδιά. Είπα επί τόπου: έχει κανείς αντίρρηση να το
κάνουµε; Τα υπόλοιπα µέλη του διοικητικού συµβουλίου: εδώ και
τώρα αν το αποφασίσουµε. Και στα δέκα λεπτά το αποφασίσαµε.
Θέλω να σας πω», λέει ο Πρόεδρος του Ιδρύµατος «Σταύρος
Νιάρχος», «ότι η συνεργασία µας είναι άψογη». 

Το καταθέτω στα Πρακτικά.
(Χειροκροτήµατα από την πτέρυγα του ΣΥΡΙΖΑ)

(Στο σηµείο αυτό ο Βουλευτής κ. Αλέξανδρος Τριανταφυλλί-
δης καταθέτει για τα Πρακτικά το προαναφερθέν έγγραφο, το
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οποίο βρίσκεται στο αρχείο του Τµήµατος Γραµµατείας της Δι-
εύθυνσης Στενογραφίας και Πρακτικών της Βουλής)

Όλα τα παραπάνω θα αρκούσαν πραγµατικά γιατί, όπως σας
είπα στην επιτροπή, πριν το όργιο της παραπληροφόρησης που
υπήρξε στο µεσοδιάστηµα, η αναγνώριση της διαχρονικής συµ-
βολής όλων των κυβερνήσεων στην προκοπή του τόπου που δια-
σφαλίζει τη συνέχεια του ελληνικού κράτους είναι αρετή, πόσω
µάλλον όταν αυτή αφορά τους πολιτικά και ιδεολογικά αντιπά-
λους. Εσείς όχι µόνο δεν ευχαριστήσατε την προηγούµενη κυ-
βέρνηση για τη συµβολή της στην εν λόγω σύµβαση, όχι µόνο
δεν κάνατε µια απλή αναφορά, όχι µόνο αποσιωπήσατε τα πραγ-
µατικά γεγονότα που µόλις σας περιέγραψα, αντίθετα βάλατε
όλο το επικοινωνιακό σύστηµα της γκεµπελικής σας προπαγάν-
δας για να πλήξετε τον εχθρό.

Ποιος είναι ο εχθρός; Αλέξης Τσίπρας και ΣΥΡΙΖΑ. Έχετε συ-
ναίσθηση της ευθύνης σας, κύριε Πλεύρη, ότι ζωτικές πρωτο-
βουλίες για την πατρίδα, για τη Θεσσαλονίκη, για το ύψιστο
αγαθό της υγείας των παιδιών και ειδικότερα των βρεφών, που
θα έπρεπε κανονικά να µας ενώνουν, εσείς τις ρίχνετε στην
αρένα της πιο ευτελούς, της πιο χυδαίας και ανήθικης προπα-
γάνδας ενάντια στον πολιτικό σας αντίπαλο; Θα ζητήσετε µετά
απ’ αυτές τις αποκαλύψεις εδώ και τώρα µια συγγνώµη;

Δεν είστε δεξιός. Είστε αδέξιος. Με φανατισµό και µισαλλοδο-
ξία. Δεν σας ενδιαφέρει να ανταλλάξουµε επιχειρήµατα, αλλά να
εξοντώσετε µε δολοφονίες χαρακτήρων τους πολιτικούς σας αν-
τιπάλους. Όταν µια κυβέρνηση επιλέγει την τοξική αντιπαράθεση
και την στρεψοδικία και φτάνει στο σηµείο να εργαλειοποιεί µια
δωρεά όπως αυτή του Ιδρύµατος «Σταύρος Νιάρχος» για την επί-
τευξη νεοφιλελεύθερων ιδεοληψιών στον χώρο της υγείας, θα
µπορούσε να αναγνωρίσει τη συµβολή της κυβέρνησης του ΣΥ-
ΡΙΖΑ; Σας αντιπαρέρχοµαι και µένω σε επιχειρήµατα που εξη-
γούν τη θέση µας απευθυνόµενος στο Προεδρείο και τους
συναδέλφους Βουλευτές.

Ο ΣΥΡΙΖΑ - Προοδευτική Συµµαχία ξεκαθάρισε στην Επιτροπή
Κοινωνικών Υποθέσεων της Βουλής ότι προφανώς στηρίζει τη
δωρεά και την ανέγερση του νέου νοσοκοµείου που είναι δική
του έµπνευση, δική του σύλληψη, δική του νοµοθέτηση. Δήλωσε
όµως ότι ψηφίζει «παρών» και όχι υπέρ, γιατί η Κυβέρνηση υπο-
νοµεύοντας τον δηµόσιο χαρακτήρα του εισηγείται ουσιαστικά
το νοσοκοµείο παίδων Θεσσαλονίκης να είναι νοµικό πρόσωπο
ιδιωτικού δικαίου και όχι νοµικό πρόσωπο δηµοσίου δικαίου. Δη-
λαδή, όπως το 99% των νοσοκοµείων του ΕΣΥ.

Θέλετε να βγάλετε εκτός ΕΣΥ το παιδιατρικό νοσοκοµείο Θεσ-
σαλονίκης. Χωρίς να το έχει ζητήσει ο δωρητής. Το τονίζω. Σε
αυτό διαφωνούµε. Εµείς θέλουµε το νέο πανεπιστηµιακό παιδια-
τρικό νοσοκοµείο της Θεσσαλονίκης να είναι νοσοκοµείο του
ΕΣΥ. Τελεία και παύλα.

Πριν εξηγήσω την εργαλειοποίηση διαβάζω στη σελίδα 32,
λέτε: «Στόχος είναι η ενίσχυση στον τοµέα της υγείας, ο εκσυγ-
χρονισµός, κ.λπ.». Είναι τουλάχιστον υποκριτικό να κάνετε λόγο
για προάσπιση της δηµόσιας υγείας εσείς που όπως ανακοινώ-
σατε σχεδιάζατε συγχωνεύσεις, κλείσιµο νοσοκοµείων και
άνοιγµα δηµόσιων δοµών της υγείας σε ιδιώτες επενδυτές µε
τον νέο χάρτη της υγείας.

Αυτή η θεµελιώδης, ουσιαστική µας διαφορά αποτυπώνεται
πλήρως και στο παρόν νοµοσχέδιο χωρίς -επισηµαίνω ξανά- να
το έχει απαιτήσει ο δωρητής. Δηµιουργείτε αυτό το νοµικό πρό-
σωπο και το ερώτηµα είναι: Είναι αθώα αυτή η µόνη και αποκλει-
στική αλλαγή; Γιατί επιµένετε τόσο πολύ σε αυτό;

Θέλετε -αυτή είναι η απάντησή µας, το είπατε, κύριε Πλεύρη,
στην επιτροπή- να δηµιουργήσετε τον προθάλαµο της ιδιωτικο-
ποίησης όλων των νοσοκοµείων του ΕΣΥ. Ήδη, η κ. Γκάγκα σε
ανακοίνωσή της στην ενηµέρωση των πολιτών προετοιµάζει τους
πολίτες λέγοντας ότι στη Σουηδία οι πολίτες πληρώνουν 40 και
50 ευρώ για την επίσκεψή τους στα νοσοκοµεία. Λησµόνησε, βέ-
βαια, να µας πει ποιοι είναι οι µισθοί στη Σουηδία. Το µοντέλο
σας είναι σαφές. Έχεις λεφτά; Ζεις. Δεν έχεις λεφτά; Εν τόπω
χλοερώ, εν τόπω αναψύξεως!

Και έχετε την απαίτηση η Βουλή και τα κόµµατα να βάλουν
πλάτη στις νεοφιλελεύθερες εµµονές σας σε ένα ΕΣΥ κέλυφος,
που στο εσωτερικό του τα διαγνωστικά κέντρα και τα outsourcing

για φύλαξη, καθαριότητα, σίτιση θα κάνουν πάρτι. Αυτό κάνατε
µε τον ΕΟΔΥ, αυτό κάνετε µε το ΕΚΑΠΥ, όπου οι µόνες αλλαγές
ήταν η αλλαγή του νοµικού προσώπου.

Σπεύδω, γιατί µου µένει µόνο µισό λεπτό, να πω ότι αυτός
ακριβώς ο τρόπος, το νοµικό πρόσωπο δηµοσίου δικαίου είναι
που, εάν υπήρχε, δεν θα είχαµε τις αµαρτωλές ιστορίες του
ΚΕΕΛΠΝΟ.

Και έρχοµαι και σε µια εξειδικευµένη συγκεκριµένη αναφορά
που βγαίνει από την εµπειρία της κυβερνητικής θητείας του ΣΥ-
ΡΙΖΑ.

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

Αν έχετε την καλοσύνη θα πάρω κάποια λεπτά από τη δευτε-
ρολογία µου.

ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Νικήτας Κακλαµάνης): Παρακαλώ συνεχί-
στε.

ΑΛΕΞΑΝΔΡΟΣ ΤΡΙΑΝΤΑΦΥΛΛΙΔΗΣ: Σας ευχαριστώ πολύ,
κύριε Πρόεδρε.

Όταν η κυβέρνηση του ΣΥΡΙΖΑ το 2016 µε νόµο διέγραψε τις
οφειλές των ανασφάλιστων συµπολιτών µας, ύψους 28 εκατοµ-
µυρίων προς το δηµόσιο για νοσηλεία τους το µόνο νοσοκοµείο
που συνέχισε να διεκδικεί τα ποσά από ανθρώπους άνεργους και
άπορους, ανασφάλιστους, ήταν το Νοσοκοµείο «Παπαγεωργίου»
µε το επιχείρηµα πως αν δεν το κάνει θα διωχθεί για απιστία.
Γιατί; Γιατί ήταν νοµικό πρόσωπο ιδιωτικού δικαίου.

(Χειροκροτήµατα από την πτέρυγα του ΣΥΡΙΖΑ)
Προφανώς όταν µιλάµε για πολιτικά πρόσωπα, πρώην Πρωθυ-

πουργούς, πρώην Υπουργούς, λοιπούς συγγενείς, από όλους
αυτούς που µπορούν να νοσηλεύονται δωρεάν στο «Ερρίκος
Ντυνάν» κανείς δεν τους ζητάει τα χρήµατα πίσω. Όταν όµως νο-
σηλεύονται άποροι, άνεργοι, άστεγοι, ανασφάλιστοι, αυτοί δεν
δικαιούνται να νοσηλεύονται δωρεάν. Μας χωρίζει άβυσσος!

Επίσης και ο αυτοδίκαιος έλεγχος από το Ελεγκτικό Συνέδριο
των δαπανών όλων των νοσοκοµείων του ΕΣΥ, που είναι νοµικά
πρόσωπα δηµοσίου δικαίου και που αυτός ο έλεγχος από το
Ελεγκτικό Συνέδριο δεν είναι αυτονόητος εάν δεν ορίζεται ρητά
στο καταστατικό λειτουργίας. Προθάλαµος ιδιωτικοποίησης το
δήθεν αθώο και ανώδυνο ΝΠΙΔ που προωθείτε.

Λοιπόν, για να έχουµε καθαρούς λογαριασµούς, πλάτη στην
ιδιωτικοποίηση της υγείας θέλετε µε εργαλείο και όχηµα το παι-
διατρικό. Πλάτη στην ιδιωτικοποίηση της υγείας εµείς δεν βά-
ζουµε, είµαστε απέναντι. Και µάλιστα έχοντας και την τραυµατική
εµπειρία του κορωνοϊού, της πανδηµίας και το κατά πόσο ο ιδιω-
τικός τοµέας έβαλε πλάτη για να ανακουφίσει τον λαό µας. Το
γνωρίζουν οι πολίτες. Υπήρξαν ιδιωτικές κλινικές που αρνήθηκαν
τις δικές τους ΜΕΘ, όταν καθηµερινά είχαµε εκατόν πενήντα δια-
σωληνωµένους µεν, αλλά εκτός ΜΕΘ, ιδιωτικές κλινικές που έκα-
ναν διαλογή ασθενών -θα σας µιλήσουν µετά οι συνάδελφοί µου
από τον ΣΥΡΙΖΑ για τη διαλογή ασθενών- για να νοσηλεύσουν
ήπιες περιπτώσεις νοσούντων µε COVID.

Επικαλείστε στη Θεσσαλονίκη την «Αρωγή», που δεν είναι ιδιω-
τική κλινική, είναι κέντρο αποκατάστασης, όχι κλινική νοσηλείας
ούτε, βέβαια, ΜΕΘ. Μιλάµε για τη Θεσσαλονίκη µε τους τέσσερις
χιλιάδες έντεκα νεκρούς και την κεντρική Μακεδονία που αναλο-
γικά µε τον πληθυσµό είναι στην πρώτη θέση.

ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Νικήτας Κακλαµάνης): Σας παρακαλώ, κύριε
συνάδελφε, να ολοκληρώσετε.

ΑΛΕΞΑΝΔΡΟΣ ΤΡΙΑΝΤΑΦΥΛΛΙΔΗΣ: Κλείνω, κύριε Πρόεδρε
και σας ευχαριστώ πολύ για την κατανόησή σας. 

Χάρη, λοιπόν, στη δωρεά η Θεσσαλονίκη θα αποκτήσει τον
Οκτώβριο του 2026, όπως ορίζει το άρθρο 4.1, που λέει ότι η
ολοκλήρωση του Έργου ΙΙ θα γίνει σε πενήντα έξι µήνες.

Άκουσα από συνάδελφο δηµοσιογράφο σε ραδιόφωνο της
Αθήνας να λέει ότι «Ο ΣΥΡΙΖΑ δεν θέλει το νοσοκοµείο, για να
αντιµετωπιστεί η πανδηµία στα παιδιά». Το νοσοκοµείο, που θα
ολοκληρωθεί το 2026, θα αντιµετωπίσει τον κορωνοϊό του 2022!
Πώς θα γίνει; Πρέπει να φέρουµε κάτω το 2026, γιατί αλλιώς πώς
θα υλοποιηθεί η χυδαία και η αήθης παραπληροφόρηση;

Για τους οδικούς άξονες µίλησα επισταµένως στην επιτροπή
µε τους σχετικούς καταλόγους. 

ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Νικήτας Κακλαµάνης): Κύριε Τριανταφυλ-
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λίδη, πρέπει να κλείσετε. 
ΑΛΕΞΑΝΔΡΟΣ ΤΡΙΑΝΤΑΦΥΛΛΙΔΗΣ: Κύριε Πρόεδρε, κλείνω,

και σας ευχαριστώ. Θα µιλήσω και στη δευτεροµιλία µου, αν µου
δώσετε τη δυνατότητα. 

Θα κάνω µόνο µία αναφορά για την τροπολογία για τη µοριο-
δότηση των παιδιών αυτών, που έδωσαν τη µάχη φάτσα-κάρτα
µε τον κορωνοϊό, των συµβασιούχων και των επικουρικών. Θα τα
πουν αναλυτικότερα και ο τοµεάρχης υγείας, ο Ανδρέας Ξανθός,
και η τοµεάρχης εργασίας, η Μαριλίζα Ξενογιαννακοπούλου, ει-
δικότερα για την τροπολογία που φέρατε την τελευταία στιγµή. 

ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Νικήτας Κακλαµάνης): Ολοκληρώστε, σας
παρακαλώ. Δεν µπορώ άλλο, θα σας κλείσω. 

ΑΛΕΞΑΝΔΡΟΣ ΤΡΙΑΝΤΑΦΥΛΛΙΔΗΣ: Κλείνω, κύριε Πρόεδρε,
και σας ευχαριστώ. 

ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Νικήτας Κακλαµάνης): Κλείστε, όµως. Τρεις
φορές το είπατε.

ΑΛΕΞΑΝΔΡΟΣ ΤΡΙΑΝΤΑΦΥΛΛΙΔΗΣ: Μας δεσµεύει η ανα-
φορά του Αλέξη Τσίπρα στην παρουσίαση του προγράµµατος
για την υγεία: Μονιµοποίηση στο ΕΣΥ του συνόλου του υγειονο-
µικού προσωπικού που έδωσε τη µάχη της πανδηµίας στην πρώ-
τη γραµµή.

Σας ευχαριστώ. 
(Χειροκροτήµατα από την πτέρυγα του ΣΥΡΙΖΑ)

ΑΘΑΝΑΣΙΟΣ ΠΛΕΥΡΗΣ (Υπουργός Υγείας): Κύριε Πρόεδρε,
δεν άκουσα τι ψήφισε τελικά ο ΣΥΡΙΖΑ.

ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Νικήτας Κακλαµάνης): Θα έρθει η ώρα που
θα µιλήσετε και θα βάλετε τα ερωτήµατά σας και θα πείτε ό,τι
θέλετε και εσείς ελευθέρως. 

ΑΝΔΡΕΑΣ ΞΑΝΘΟΣ: Αρχίσατε τους εξυπνακισµούς; 
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Νικήτας Κακλαµάνης): Υποθέτω ότι θα ψη-

φιστεί αυτή η τροπολογία.
ΑΘΑΝΑΣΙΟΣ ΠΛΕΥΡΗΣ (Υπουργός Υγείας): …(Δεν ακού-

στηκε)
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Νικήτας Κακλαµάνης): Καλείται στο Βήµα ο

κ. Φραγγίδης, ο ειδικός αγορητής από το Κίνηµα Αλλαγής.
ΓΕΩΡΓΙΟΣ ΦΡΑΓΓΙΔΗΣ: Ευχαριστώ, κύριε Πρόεδρε. 
Κύριοι Υπουργοί, κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, θα ξεκινήσω

µε τη διαπίστωση ότι πάλι χθες είχαµε σχεδόν είκοσι χιλιάδες νέα
κρούσµατα και πάνω από εκατό θανάτους από κορωνοϊό. Μακά-
βρια και πικρή η διαπίστωση, αφού µιλάµε για συνανθρώπους
µας που χάνονται αδικαιολόγητα, ενώ υπάρχει το εµβόλιο. 

Η αυξηµένη θνητότητα είναι κάτι που πρέπει να διερευνηθεί
σε βάθος. Ευθύνεται ο ελλιπής εµβολιασµός; Η παραµονή δεκά-
δων διασωληνωµένων ασθενών εκτός ΜΕΘ; Η διαφορά ποιότη-
τας παροχής υπηρεσιών υγείας στα περιφερειακά νοσοκοµεία;
Η υποστελέχωση του Εθνικού Συστήµατος Υγείας; Η εξάντληση
των εργαζοµένων; Η ηλικία των νοσηλευοµένων; 

Τα αίτια πρέπει να αναζητηθούν, κύριοι Υπουργοί. Όλα δεί-
χνουν ότι µια ύφεση της πανδηµίας δεν θα υπάρξει πριν την
άνοιξη. Θα πρέπει να προετοιµαστούµε και για άλλα κύµατα,
έστω και πιο ήπια.

Παράπλευρα θύµατα της συγκυρίας οι ασθενείς άλλων ασθε-
νειών, που λόγω της πίεσης στο εθνικό σύστηµα υγείας και του
φόβου τους να προσεγγίσουν θεραπευτικούς χώρους αµελούν
την υγεία τους και δεν λαµβάνουν έγκαιρη διάγνωση.

Η δηµόσια υγεία, άρρηκτα δεµένη µε την αντιµετώπιση της
πανδηµίας, χρειάζεται να ενισχυθεί. Στόχος µας οφείλει να είναι
η ανθεκτικότητα του συστήµατος υγείας, που θα πραγµατοποι-
ηθεί µόνο µέσω της ενίσχυσής του σε όλα τα επίπεδα.

Σε σχέση µε το νοµοσχέδιο, η συγκεκριµένη δωρεά του Ιδρύ-
µατος «Νιάρχος» προς το ελληνικό δηµόσιο θα δώσει τη δυνα-
τότητα στη Θεσσαλονίκη αλλά και σε ολόκληρη τη βόρεια Ελ-
λάδα να αποκτήσει επιτέλους ένα σύγχρονο παιδιατρικό νοσο-
κοµείο υψηλών προδιαγραφών, τόσο σε λειτουργικό, επιστηµο-
νικό όσο και σε αισθητικό επίπεδο.

Θα είναι ένα πανεπιστηµιακό νοσοκοµείο που θα καλύψει ένα
ευρύ φάσµα υγειονοµικών αναγκών του παιδικού και εφηβικού
πληθυσµού σε µια µεγάλη γεωγραφική περιοχή, ενώ παράλληλα
θα λειτουργεί ως κυψέλη έρευνας και γνώσης. 

Αν και υπάρχουν παιδιατρικά τµήµατα µέσα σε άλλα νοσοκο-
µεία, από τη βόρειο Ελλάδα απουσίαζε ένα εξειδικευµένο παι-

διατρικό νοσοκοµείο µε όλες τις κλινικές. 
Το Ίδρυµα «Σταύρος Νιάρχος» µε τη διαχρονική προσφορά

του παρέχει όλη τη στήριξη και τη χρηµατοδότηση, 160 εκατοµ-
µύρια ευρώ, για να υλοποιηθεί το έργο, ενώ το ελληνικό δηµόσιο
αναλαµβάνει επιµέρους δράσεις, όπως οι οικοδοµικές άδειες,
χωροθέτηση χρήσεων, στελέχωση των νοσοκοµείων και άλλα. 

Χωρίς αµφιβολία, µε βάση τις υψηλές προδιαγραφές κατα-
σκευής και λειτουργίας του, το Πανεπιστηµιακό Παιδιατρικό Νο-
σοκοµείο Θεσσαλονίκης θα αποτελέσει υπόδειγµα νοσηλευτικού
ιδρύµατος. 

Όσο για τις δωρεές, ειδικά στα χρόνια των αλλεπάλληλων κρί-
σεων που βιώνουµε, αναγνωρίζουµε ότι καλύπτουν σηµαντικά
κενά του συστήµατος υγείας, που προκύπτουν από την ελλιπή
κρατική χρηµατοδότηση. Ωστόσο, η λειτουργία τους είναι συµ-
πληρωµατική και σε καµµία περίπτωση δεν υποκαθιστούν την
κρατική δαπάνη. 

Η Κυβέρνηση από την πλευρά της οφείλει να ιεραρχεί τις
ανάγκες και να εντάσσει τις δωρεές σε έναν γενικότερο σχεδια-
σµό, ώστε να προκύπτει το µέγιστο δυνατό όφελος για τον άµε-
σο αποδέκτη, που είναι το κράτος, και τον τελικό αποδέκτη, που
είναι η κοινωνία. 

Δυστυχώς, µέχρι τώρα, παρά τις συνεχείς προτάσεις µας, δεν
έχει δηµιουργηθεί ένας µηχανισµός αξιοποίησης των δωρεών µε
βάση τη σωστή αξιολόγηση των αναγκών, την ορθή και αποτε-
λεσµατική διαχείριση και τη διαφάνεια. Αντιθέτως, δεν γνωρί-
ζουµε την τύχη πολλών δωρεών που πραγµατοποιήθηκαν µέσα
στην πανδηµία από ιδιώτες προς το σύστηµα υγείας. 

Συµπερασµατικά, είµαστε θετικοί ως προς τη δωρεά και ευ-
γνώµονες στο Ίδρυµα «Σταύρος Νιάρχος» για το εµβληµατικό
έργο που αποδίδεται στην ελληνική κοινωνία και θα προσδώσει
προστιθέµενη αξία στο Εθνικό Σύστηµα Υγείας. 

Τρία θέµατα µόνο. Ευελπιστούµε ότι η Κυβέρνηση θα τηρήσει
τα χρονοδιαγράµµατα που ορίζονται από τη σύµβαση, ώστε να
µην έχουµε δυσάρεστες καθυστερήσεις στην υλοποίηση ενός
τόσο σηµαντικού έργου, που µπορούν να επιφέρουν την ανα-
στολή των εργασιών και οικονοµική επιβάρυνση στο ελληνικό δη-
µόσιο ή ακόµα και λύση της επιµέρους σύµβασης, αν οι καθυ-
στερήσεις είναι πάνω από έξι µήνες, σύµφωνα µε το άρθρο 4. 

Επίσης, θα ήθελα να επισηµάνω εκ νέου το ζήτηµα της έλλει-
ψης κατάλληλου και ασφαλούς οδικού δικτύου για την προσέγ-
γιση του χώρου του νοσοκοµείου, το οποίο έχουν θέσει µε κοινό
υπόµνηµα τρεις Δήµαρχοι, Νεαπόλεως - Συκεών, Παύλου Μελά
και Πυλαίας - Πανοράµατος, καθώς επίσης και ο σεβασµιότατος
Μητροπολίτης Νεαπόλεως και Σταυρουπόλεως κ. Βαρνάβας,
στο οποίο µάλιστα εισηγούνται προτάσεις για επιβεβληµένα
έργα υποδοµής. Το εν λόγω θέµα έχει τεθεί και µέσω κοινοβου-
λευτικού ελέγχου από τους Βουλευτές της περιοχής όλων των
κοµµάτων. Σύµφωνα δε µε το χθεσινό δελτίο Τύπου του Δηµάρ-
χου Νεαπόλεως - Συκεών, ελάχιστα έχουν συµπεριληφθεί από
τις προτάσεις τους στη µελέτη και στα τεύχη δηµοπράτησης για
το έργο των οδικών προσβάσεων προς το Παιδιατρικό Νοσοκο-
µείο στο Φίλυρο. 

Τα θέµατα που εγείρονται είναι δύο. Πρώτον, κάποια έργα που
πραγµατοποιούνται είναι µικρής κλίµακας βελτιώσεις και δεν
εξασφαλίζουν την ασφαλή προσέγγιση του υπό κατασκευή νο-
σοκοµείου. Τα προβλήµατα θα είναι πολλαπλάσια όταν το νοσο-
κοµείο τεθεί σε πλήρη λειτουργία και θα γίνεται χρήση του εν
λόγω επικίνδυνου οδικού δικτύου από πλήθος ασθενοφόρων και
οχηµάτων εργαζοµένων, επισκεπτών, προµηθευτών, απορριµµα-
τοφόρων κ.λπ..

Δεύτερον, κάποιες εργασίες που προβλέπεται να πραγµατο-
ποιηθούν είναι παράνοµες και εκτός ρυµοτοµικής γραµµής, που
σηµαίνει ότι, αν κάποιος κάνει µία προσφυγή, κινδυνεύει να στα-
µατήσει η εκτέλεση του έργου και µπορεί, αν καθυστερήσει, ο
δωρητής να πάρει πίσω τη δωρεά, γιατί το άρθρο 4 το προβλέ-
πει, όταν καθυστερήσει πάνω από έξι µήνες. 

Οι προαναφερθέντες θεσµικοί φορείς επισηµαίνουν συγκεκρι-
µένα τα σηµεία και τις εργασίες που αποτελούν ρυµοτοµικές αυ-
θαιρεσίες και τα οποία µπορούν να θέσουν σε άµεσο κίνδυνο την
έναρξη, την εξέλιξη και την ολοκλήρωση των εργασιών. Πρέπει
να ληφθούν υπ’ όψιν οι απόψεις των τοπικών φορέων, που γνω-
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ρίζουν την περιοχή και τα προβλήµατά της.
Σε σχέση µε τη στελέχωση του παιδιατρικού νοσοκοµείου, την

οποία αναλαµβάνει το ελληνικό δηµόσιο, ελπίζουµε να µην έχει
τη µοίρα των υπολοίπων τραγικά υποστελεχωµένων νοσοκο-
µείων του Εθνικού Συστήµατος Υγείας. Το επίπεδο της ποιότητάς
του και των παρεχόµενων ιατρικών υπηρεσιών εξαρτώνται, σε
σηµαντικό βαθµό, από το προσωπικό. Διαφορετικά, θα µείνουν
οι σύγχρονες εγκαταστάσεις και ο ιατροτεχνολογικός εξοπλι-
σµός χωρίς ανθρώπους να το λειτουργήσουν.

Προχωρώ τώρα στην τροπολογία. 
Κύριε Υπουργέ, σαφώς δεν µπορούµε να καταψηφίσουµε,

αφού οι διατάξεις της τροπολογίας έχουν να κάνουν µε την παν-
δηµία και την αντιµετώπισή της. Το θέµα είναι ότι εξακολουθείτε
να επιλέγετε λάθος τρόπο νοµοθέτησης. Αντί να λάβετε µια συ-
νολική νοµοθετική πρωτοβουλία, που θα οδηγήσει σε πιο ριζικές
λύσεις αντιµετώπισης όχι µόνον της πανδηµίας, αλλά και των
χρόνιων παθογενειών και ελλείψεων του Εθνικού Συστήµατος
Υγείας, εσείς προτιµάτε τις εµβαλωµατικές και πρόχειρες λύσεις,
που διαιωνίζουν τα προβλήµατα. Δύο χρόνια τώρα νοµοθετείτε
χωρίς συγκεκριµένη διαφαινόµενη φιλοσοφία, σχέδιο και ορά-
µατα, χωρίς χαρτογράφηση των αναγκών και, φυσικά, όπου µπο-
ρείτε, εξυπηρετείτε τα συµφέροντα που επιθυµείτε.

Με την επίφαση της πανδηµίας µένετε στις παρατάσεις και
κατά παρέκκλιση διατάξεις και στην αδιαφάνεια. Εφαρµόζετε το
«ουδέν µονιµότερο του προσωρινού». Πρέπει να λάβετε υπ’ όψιν
ότι έχουµε τεράστιες ελλείψεις σε ιατρονοσηλευτικό προσωπικό
και το υπάρχον βρίσκεται στα όρια της εξάντλησης.

Όσον αφορά στο άρθρο 1, «Μοριοδότηση νοσηλευτικού και
λοιπού, πλην των ιατρών, προσωπικού», είµαστε θετικοί σε οποι-
αδήποτε ρύθµιση έχει να κάνει µε την αναγνώριση της προσφο-
ράς του υγειονοµικού προσωπικού, που βρέθηκε στην πρώτη
γραµµή αντιµετώπισης της πανδηµίας. Συµφωνούµε µε την αυ-
ξηµένη µοριοδότηση του εν λόγω προσωπικού στις επόµενες
τρεις προκηρύξεις του ΑΣΕΠ. Ωστόσο, ο Υπουργός Υγείας έχει
προαναγγείλει µόνο µία προκήρυξη τεσσάρων χιλιάδων θέσεων
νοσηλευτών και εννιακοσίων δέκα θέσεων λοιπού προσωπικού.
Σκεφτείτε ότι οι νοσηλευτές και µόνο που βρέθηκαν να εργάζον-
ται στο σύστηµα υγείας κατά τη διάρκεια της πανδηµίας είναι
επτάµισι χιλιάδες. Άρα η αναγνώριση δεν ισχύει για όλους, αντί-
θετα µε τις αρχικές υποσχέσεις της Κυβέρνησης. Ουσιαστικά
πρόκειται για ανακύκλωση του ήδη υπάρχοντος προσωπικού και
αλλαγή του είδους σύµβασης εργασίας και όχι για νέες προσλή-
ψεις. 

Στο άρθρο 2 είµαστε θετικοί, εφόσον οι ανάγκες νοσηλείας
λόγω πανδηµίας παραµένουν αυξηµένες. 

Στο άρθρο 3 είµαστε σύµφωνοι.
Στο άρθρο 4 συµφωνούµε. Οι ανάγκες εµβολιασµού ειδικά των

κατοίκων και του πληθυσµού που κατοικεί σε περιοχές µακριά
από τα αστικά κέντρα εξακολουθούν να είναι µεγάλες και πρέπει
να συνεχιστεί η δυνατότητα διενέργειάς του από ένα ευρύ
φάσµα φορέων -ιδιώτες γιατροί, ιδιωτικά διαγνωστικά εργαστή-
ρια, κλινικές και ιδιωτικά θεραπευτήρια µέσω του ιατρονοσηλευ-
τικού τους προσωπικού-, ώστε να είναι όσο το δυνατόν περισσό-
τερο προσβάσιµος στους πολίτες. 

Στο άρθρο 5, µε δεδοµένη την έλλειψη προσωπικού και, µάλι-
στα, σε κρίσιµες για την αντιµετώπιση της πανδηµίας ειδικότη-
τες, αλλά και τα εξαντλητικά ωράρια εργασίας του ιατρικού
δυναµικού των νοσοκοµείων, όχι µόνο των άλλων περιφερειών,
αλλά και της Περιφέρειας Αττικής, καθίσταται απαραίτητη η εν
λόγω ρύθµιση. 

Στο άρθρο 6 θεωρούµε σηµαντική την ανάπτυξη και παροχή
ψηφιακών υπηρεσιών υγείας προς τους πολίτες, όχι µόνο για την
περίπτωση του COVID, αλλά και γενικότερα. Στην Ελλάδα είµα-
στε πολύ πίσω σε σχέση µε τον µέσο όρο της Ευρώπης σε αυτόν
τον τοµέα. Η συµµετοχή των οικογενειακών γιατρών της πρωτο-
βάθµιας φροντίδας υγείας και των ιδιωτών γιατρών στο σύστηµα
αυτό είναι σηµαντική. Θα θέλαµε µια ενηµέρωση σχετικά µε το
αν θα αξιολογηθεί τόσο η ποιότητα και η αποτελεσµατικότητα
της λειτουργίας του συγκεκριµένου συστήµατος παροχής υπη-
ρεσιών υγείας όσο και η ποιότητα διαχείρισης των ασθενών µε
COVID από το εν λόγω προσωπικό. 

Εκτιµάται έγκαιρα η µεταβολή των συµπτωµάτων του ασθε-
νούς, ώστε να αναζητηθεί έγκαιρα νοσοκοµειακή φροντίδα;
Υπάρχει ανταπόκριση από τους ασθενείς; Είναι διαλειτουργικό
το σύστηµα;

Στο άρθρο 7 συµφωνούµε.
Στο άρθρο 8 δεν διαφωνούµε µε την παράταση παραµονής

των ειδικευόµενων νοσηλευτών στις συγκεκριµένες ειδικότητες
νοσηλευτικής, αφού µάλιστα καλύπτουν κενά του συστήµατος
υγείας και ανάγκες της πανδηµίας. Δεν µπορούµε όµως να µη
σχολιάσουµε ότι στην ουσία πρόκειται για παραδοχή της αποτυ-
χίας τόσο της εκπαιδευτικής πολιτικής στην υγεία όσο και της
στελέχωσης του συστήµατος υγείας, εν προκειµένω σε νοσηλευ-
τές. Είναι γνωστό ότι δεν υπάρχει ενδιαφέρον και συµµετοχή στις
συγκεκριµένες ειδικότητες, αφού δεν υπάρχει κίνητρο, παρα-
δείγµατος χάριν µοριοδότησης, πρόσληψης για όσους το επιλέ-
ξουν. 

Στο άρθρο 9 παρατείνονται οι συµβάσεις πάσης φύσεως επι-
κουρικού προσωπικού µέχρι το τέλος του 2022. Είµαστε θετικοί
στην παράταση του επικουρικού προσωπικού. Το θέµα που τίθε-
ται είναι τι θα γίνει µε αυτούς τους εργαζόµενους που προσφέ-
ρουν τις υπηρεσίες τους επί χρόνια στο δηµόσιο σύστηµα υγείας
και µάλιστα στις πιο δύσκολες φάσεις του, καλύπτοντας ουσια-
στικές ανάγκες, και οι συµβάσεις τους θα λήξουν στο τέλος του
έτους; 

Η προκήρυξη για τέσσερις χιλιάδες προσλήψεις µόνιµων νο-
σηλευτών και λοιπού προσωπικού µε αυξηµένη µοριοδότηση
όσων υπηρέτησαν ή υπηρετούν µέσα στην πανδηµία δεν αρκεί.
Υπάρχει ένα πλήθος επικουρικών του δηµοσίου συστήµατος
υγείας για τους οποίους δεν προβλέπεται τίποτα και των οποίων
η οµηρία συνεχίζεται. Το πρόβληµα της στελέχωσης του δηµό-
σιου συστήµατος υγείας είναι ένα θέµα που πρέπει να αντιµετω-
πιστεί, µέσω µιας ολοκληρωµένης νοµοθετικής πρωτοβουλίας
που θα βασίζεται σε έναν ρεαλιστικό χάρτη των αναγκών.

Οι εµβαλωµατικές λύσεις πρέπει κάποια στιγµή να σταµατή-
σουν. Ο κορωνοϊός θα παραµείνει µαζί µας για πολύ καιρό. Ήδη
µετράει δύο χρόνια και πρέπει να σταµατήσουµε να επικαλούµα-
στε τις έκτακτες ανάγκες.

Σας ευχαριστώ. 
(Χειροκροτήµατα από την πτέρυγα του Κινήµατος Αλλαγής)

ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Νικήτας Κακλαµάνης): Τον λόγο τώρα έχει
ο ειδικός αγορητής από το Κοµµουνιστικό Κόµµα Ελλάδας, ο συ-
νάδελφος κ. Γεώργιος Λαµπρούλης, ο Θεσσαλιάρχης του Κάµ-
που!

Ορίστε, κύριε Λαµπρούλη, έχετε τον λόγο.
ΓΕΩΡΓΙΟΣ ΛΑΜΠΡΟΥΛΗΣ (ΣΤ’ Αντιπρόεδρος της Βουλής):

Ευχαριστώ, κύριε Πρόεδρε.
Και πριν περάσουµε στα του νοµοσχεδίου, στα της σύµβασης,

επιτρέψτε µου για ένα λεπτό µια αναφορά από το κόµµα µας σε
ό,τι αφορά τους αγρότες και τους εργαζόµενους που αυτό το
διάστηµα βρίσκονται σε κινητοποιήσεις. 

ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Νικήτας Κακλαµάνης): Κάτι ήξερα. Το ψυλ-
λιάστηκα!

ΓΕΩΡΓΙΟΣ ΛΑΜΠΡΟΥΛΗΣ (ΣΤ’ Αντιπρόεδρος της Βουλής):
Ναι, κάτι ξέρατε και αναφερθήκατε προηγουµένως!

Έτσι, λοιπόν, στεκόµαστε αλληλέγγυοι στους αγωνιζόµενους
βιοπαλαιστές αγρότες που βρίσκονται στους δρόµους του
αγώνα και τα µπλόκα, διεκδικώντας την ικανοποίηση συγκεκρι-
µένων αιτηµάτων που αφορούν την επιβίωσή τους ενάντια στο
ξεκλήρισµα που τους οδηγεί η αντιλαϊκή πολιτική όλων των κυ-
βερνήσεων, Ευρωπαϊκής Ένωσης και κεφαλαίου. 

Στεκόµαστε δίπλα και κοντά στους απεργούς εργαζόµενους
της «COSCO», οι οποίοι διεκδικούν συλλογικές συµβάσεις εργα-
σίας, ένταξη στα βαρέα και ανθυγιεινά, επαναπρόσληψη των
συµβασιούχων, µόνιµη και σταθερή δουλειά για όλους. 

Και συγχρόνως θέλουµε να εκφράσουµε την αλληλεγγύη µας
και λέµε στους εργαζόµενους της «ΛΑΡΚΟ» πως το ΚΚΕ είναι
κοντά τους στον αποφασιστικό και σκληρό αγώνα που δίνουν
ενάντια στους εγκληµατικούς σχεδιασµούς της Κυβέρνησης,
όπως και όλων των άλλων κυβερνήσεων, ενάντια στο ξεπούληµα
της επιχείρησης και τις απολύσεις. Όλοι τους, εργαζόµενοι,
αγρότες, έχουν την καθολική αλληλεγγύη και συµπαράσταση ερ-
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γαζοµένων, σωµατείων, φορέων, όλων των λαϊκών στρωµάτων,
που αυτές τις µέρες ξεδιπλώνεται. Γιατί τα αιτήµατά τους είναι
δίκαια και πρέπει να νικήσουν. Είµαστε, λοιπόν, δίπλα τους, στο
πλευρό τους, στον αγώνα που δίνουν τώρα. 

Σε ό,τι αφορά τη σύµβαση για το Παιδιατρικό Νοσοκοµείο
Θεσσαλονίκης και το Ίδρυµα «Σταύρος Νιάρχος», η συγκεκρι-
µένη σύµβαση αποτελεί εξειδίκευση των όσων προέβλεπε η αρ-
χική σύµβαση για τον σχεδιασµό, κατασκευή και εξοπλισµό του
συγκεκριµένου νοσοκοµείου ήδη µε νόµο του 2008, επί κυβέρ-
νησης ΣΥΡΙΖΑ. 

Στην αρχική σύµβαση, αλλά και στις άλλες επιµέρους που
κατά διαστήµατα έρχονται, είχαµε αναδείξει πως ως κόµµα δεν
είµαστε αντίθετοι σε µέτρα που βελτιώνουν τις συνθήκες περί-
θαλψης και τις παροχές του λαού στην κατεύθυνση της έγκαιρης
διάγνωσης και θεραπείας. Επισηµάναµε και επισηµαίνουµε ξανά
πως τέτοια µέτρα πρέπει να αποτελούν αποκλειστικά ευθύνη του
κράτους, να χρηµατοδοτούνται πλήρως από τον κρατικό προ-
ϋπολογισµό, µε εξασφάλιση της στελέχωσης µε µόνιµο προσω-
πικό πλήρους και αποκλειστικής απασχόλησης, σύγχρονο ιατρο-
µηχανολογικό εξοπλισµό και όλα αυτά να αποτελούν µέρος του
πανελλαδικά αναπτυγµένου δηµόσιου συστήµατος υγείας, προ-
κειµένου να παρέχονται έγκαιρα, µε ασφάλεια και απολύτως δω-
ρεάν όλες οι προληπτικές, διαγνωστικές, θεραπευτικές πράξεις
σε όσους έχουν ανάγκη, χωρίς όρους και προϋποθέσεις. 

Συνεπώς η ανάπτυξη και η απολύτως και καθολική αξιοποίηση
των δηµόσιων υπηρεσιών υγείας από τον λαό δεν µπορεί να
εξαρτώνται από τη φιλανθρωπία, τον εθελοντισµό και την ατο-
µική διάθεση προσφοράς. Διότι αποτελούν λαϊκό δικαίωµα και
ευθύνη του κράτους, που απορρέουν από τον χαρακτήρα που
πρέπει να έχουν αυτές οι υπηρεσίες και επιπλέον από το γεγονός
ότι οι εργαζόµενοι και τα άλλα λαϊκά στρώµατα είναι αυτοί που
παράγουν τον πλούτο και στη χώρα µας. Έτσι οι όποιες τυχόν
προσφορές µόνο επικουρικά και συµπληρωµατικά θα µπορού-
σαν να αξιοποιούνται. 

Γιατί αυτό που παράγουν οι εργαζόµενοι και πολύ περισσό-
τερο όσα εµποδίζονται να παράξουν, λόγω της καπιταλιστικής
ιδιοκτησίας, φτάνουν και περισσεύουν για την ανάπτυξη ενός δη-
µόσιου, σύγχρονου, καθολικού και δωρεάν συστήµατος υγείας
σε όλες του τις βαθµίδες. 

Άλλωστε τα χρήµατα που διαθέτει το ίδρυµα στην ουσία απο-
τελούν ένα πολύ µικρό µέρος των κερδών που προκύπτουν από
την άγρια εκµετάλλευση των εργαζοµένων, από τον απλήρωτο
χρόνο εργασίας τους που δηµιουργεί τα κέρδη. Μάλιστα στην
περίπτωση που σήµερα συζητάµε αφορά ένα κοινωφελές ίδρυµα
που έχει την έδρα του στις Βερµούδες, που εκτός από τόπος δια-
κοπών των χλιδάτων είναι και τόπος φοροδιαφυγής για τα κέρδη
και σε βάρος του εργαζόµενου λαού και στην Ελλάδα αλλά και
αλλού όπου δραστηριοποιούνται. 

Συγχρόνως αυτές οι συµφωνίες αξιοποιούνται από όλες τις κυ-
βερνήσεις και για βαθύτερη ιδεολογική επίδραση των εργαζοµέ-
νων και των λαϊκών στρωµάτων. Επιδιώκουν, αξιοποιώντας τα
σοβαρά όντως προβλήµατα των λαϊκών οικογενειών, να εξωραΐ-
σουν το ίδιο το σύστηµα, τον καπιταλισµό, το δήθεν «ανθρώπινο
πρόσωπο» του συστήµατος της εκµετάλλευσης, και παράλληλα
να συµφιλιωθεί ο λαός µας µε την αντίληψη ότι όσο περισσότερο
πάει καλά η κερδοφορία των επιχειρηµατιών µπορεί να περισ-
σεύει και κανένα ψίχουλο, αλλά και να εθίζονται οι εργαζόµενοι
µε την αντίληψη των κοινωνικών υπηρεσιών και παροχών όχι ως
δικαίωµα, αλλά ως φιλανθρωπία. 

Γιατί αν κάτι επιβεβαιώθηκε και επιβεβαιώνεται καθηµερινά
από την ίδια την πραγµατικότητα -και εδώ υπάρχει µεγάλη πείρα
πλέον- είναι πως και στην περίοδο των αυξηµένων ρυθµών ανά-
πτυξης το κράτος και το κεφάλαιο, µε όλες τις κυβερνήσεις που
υποχρηµατοδοτούσαν το σύστηµα υγείας, δεν ανέπτυσσαν τις
αναγκαίες υποδοµές. Έπαιρναν µέτρα περικοπών των δηµόσιων
παροχών και οι ασθενείς πλήρωναν και πληρώνουν πολλά περισ-
σότερα. Όλα αυτά σήµερα επιταχύνονται και πολλαπλασιάζον-
ται. 

Και αυτό συµβαίνει, διότι η ανάπτυξη µε ατµοµηχανή τους επι-
χειρηµατικούς οµίλους είναι σε πλήρη αντίθεση µε τις λαϊκές κοι-
νωνικές ανάγκες. Έτσι το κράτος ποτέ δεν έχει λεφτά για τις

ανάγκες των λαϊκών στρωµάτων, ούτε στη φάση της καπιταλιστι-
κής ανάπτυξης ούτε στη φάση της καπιταλιστικής οικονοµικής
κρίσης. Και αυτό συµβαίνει, διότι αποτελεί πολιτική επιλογή όλων
των κυβερνήσεων η παντός είδους στήριξη των µεγαλοεπιχειρη-
µατιών µέσω φοροαπαλλαγών, φοροελαφρύνσεων, πακτωλό
χρηµάτων, ζεστό χρήµα και άλλα, για την εξασφάλιση υψηλής
κερδοφορίας τους. 

Αυτή είναι η αιτία, για παράδειγµα, που για δεκαετίες η Θεσ-
σαλονίκη είναι χωρίς παιδιατρικό νοσοκοµείο. Αντίστοιχα, τα δη-
µόσια νοσοκοµεία και τα κέντρα υγείας που φτιάχτηκαν, όλο και
πιο πολύ ενισχύουν τα επιχειρηµατικά και εµπορευµατικά τους
χαρακτηριστικά, όπως και όσα φτιαχτούν, όπως το Παιδιατρικό
Νοσοκοµείο στη Θεσσαλονίκη, στην Κοµοτηνή ή αυτά που λει-
τουργούν σε αυτό το καθεστώς, όπως στη Σαντορίνη και λοιπά. 

Αυτή είναι η αιτία, για παράδειγµα, που ολόκληρη η ανατολική
Αττική διαθέτει ορισµένα µισολειτουργούντα κέντρα υγείας,
αλλά ούτε ένα δηµόσιο νοσοκοµείο. 

Αυτή, επίσης, είναι η αιτία που οι δηµόσιες µονάδες υγείας
είναι υποστελεχωµένες και µε σταθερά αυξανόµενο τον αριθµό
των υγειονοµικών που εναλλάσσονται µεταξύ της ανεργίας και
της φθηνής προσωρινής εργασίας.

Αυτή είναι η βασική αιτία που, ανεξάρτητα των επιµέρους συν-
ταγών διαχείρισης που ακολούθησαν διαχρονικά όλες οι κυβερ-
νήσεις, τα αποτελέσµατα όλων των σχεδίων οδηγούν από το
κακό στο χειρότερο τους όρους ζωής και υγείας του λαού µας,
γεγονός που αναδείχθηκε σε πολύ πιο οξυµµένο βαθµό την πε-
ρίοδο της πανδηµίας, µε τα τραγικά αποτελέσµατα για τον λαό,
αφήνοντάς τον σε µεγάλο βαθµό απροστάτευτο όχι µόνο απέ-
ναντι στην πανδηµία, αλλά πολύ περισσότερο σε όλες σχεδόν τις
άλλες ανάγκες του σε υπηρεσίες πρόληψης, θεραπείας και απο-
κατάστασης. 

Αυτή είναι η αιτία που δεν γίνονται µαζικές προσλήψεις µόνι-
µου προσωπικού στα δηµόσια νοσοκοµεία στην πρωτοβάθµια
φροντίδα υγείας, ενώ προωθείται η εµπλοκή του ιδιωτικού τοµέα
µέσω ΣΔΙΤ, µε εργολάβους κ.λπ. στις ιατρικές, νοσηλευτικές, ερ-
γαστηριακές και υποστηρικτικές υπηρεσίες των δηµόσιων νοσο-
κοµείων. Παράλληλα, παραµένουν κλειστά νοσοκοµεία που κλεί-
σατε και διατηρήσατε έτσι όλες οι τελευταίες κυβερνήσεις. Έχει
γίνει κατάργηση χιλιάδων κλινών σε αυτά τα νοσοκοµεία, αφού
αποτελούσαν κόστος για το κράτος και το κεφάλαιο που αυτό
υπηρετεί. 

Την ίδια ώρα, όµως, όλοι αυτοί οι επιχειρηµατικοί όµιλοι και το
αστικό κράτος που εσείς υπηρετείτε θεωρούν αιτία πολέµου
ακόµα και τη διεκδίκηση µιας στοιχειώδους αύξησης στο µισθό
-µιλάµε για «COSCO», «ΛΑΡΚΟ» και πάει λέγοντας-, ενώ έχουν
διαµορφώσει από κοινού συνθήκες δουλειάς και ζωής των εργα-
ζοµένων ενός αιώνα πίσω. 

Από την άλλη, έρχονται και εµφανίζονται σαν µεγάλοι ευεργέ-
τες και µάλιστα διαγκωνίζεστε µεταξύ σας ποιος κατάφερε να
συνάψει σύµβαση ή κατάφερε να πείσει τον µονοπωλιακό όµιλο
ή τον επιχειρηµατία, τον «ευεργέτη» όπως λέτε, να συνδράµει
στον τοµέα της υγείας και όχι µόνο. Έτσι, λοιπόν, εµφανίζονται
ως µεγάλοι ευεργέτες υπέρ του λαού, διαθέτοντας όµως είτε οι
ίδιοι είτε µέσω του κράτους ένα µέρος των κερδών από τη δου-
λειά των εργαζοµένων, για να εξασφαλίσουν πολλαπλάσιο κέρ-
δος, επιδιώκοντας την ενσωµάτωση του λαού και τη λεγόµενη
«κοινωνική ειρήνη». 

Όµως, την ίδια στιγµή που συνεχίζετε διαχρονικά όλες οι κυ-
βερνήσεις να κόβετε τα κονδύλια για τη δηµόσια υγεία του λαού
στη λογική του κόστους-οφέλους και τον αναγκάζετε να βάζει
βαθιά το χέρι στην τσέπη ή, αν δεν έχει, να περιορίζεται σε ένα
ανεπαρκές βασικό πακέτο παροχών, δίνετε 4 δισεκατοµµύρια
ετησίως για τις νατοϊκές στρατιωτικές δαπάνες και επιπλέον αρ-
κετά δισεκατοµµύρια για φρεγάτες και αεροπλάνα, προκειµένου
να εξυπηρετηθούν οι ιµπεριαλιστικοί ανταγωνισµοί και σχεδια-
σµοί για συµµετοχή στο πλιάτσικο των µονοπωλίων όπου γης.
Για τη λαϊκή υγεία, όµως, δεν περισσεύει ούτε ένα ευρώ. 

Έτσι η σηµερινή σύµβαση που έρχεται να εξειδικεύσει τα ζη-
τήµατα του Παιδιατρικού Νοσοκοµείου στη Θεσσαλονίκη όχι
µόνο επιβεβαιώνει τις επιφυλάξεις που είχαµε διατυπώσει το
2018, δηλαδή στην αρχική συνολική σύµβαση για την απόκτηση
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ισοβίως από το ίδρυµα του δικαιώµατος ελέγχου όλων των βα-
σικών πλευρών της λειτουργίας των έργων, µε πρόβλεψη ποινών,
ακόµα και µε επιστροφή ποσών που διέθεσε, το γεγονός πως
σύµφωνα µε τη σύµβαση για οποιονδήποτε λόγο αδυναµίας του
δηµοσίου -που δεν ήταν καθόλου απίθανο, όπως είχαµε τονίσει,
µε την εµπειρία που υπάρχει- να χρηµατοδοτήσει και να στελε-
χώσει επαρκώς τα νοσοκοµεία, ακριβώς η αδυναµία αυτή µπορεί
να αποτελέσει αφορµή είτε για επιστροφή χρηµάτων ή, αν το δη-
µόσιο δεν έχει τη δυνατότητα επιστροφής χρηµάτων, να βρεθεί
λύση παραχώρησης του νοσοκοµείου στους ιδιώτες, εφόσον
είναι ή µπορεί να γίνει κερδοφόρο. 

Ταυτόχρονα, η κριτική µας αφορούσε στο γεγονός ότι µε τους
όρους της σύµβασης το ίδρυµα αποκτά µε έµµεσο τρόπο δι-
καίωµα ελέγχου και παρέµβασης στους τοµείς που αφορούν τη
δωρεά. Όχι µόνο, λοιπόν, επιβεβαιώνει τις επιφυλάξεις µας, αλλά
αυτά που προβλέπονται για το νέο παιδιατρικό νοσοκοµείο έχουν
σαφή προσανατολισµό στην ενίσχυση του εµπορευµατικού και
επιχειρηµατικού του χαρακτήρα. 

Επιβεβαιώνεται πως οι γενικές αναφορές της αρχικής σύµβα-
σης περί αναβάθµισης των παρεχόµενων υπηρεσιών στον παι-
δικό πληθυσµό της ευρύτερης περιοχής της Θεσσαλονίκης που
υπέγραψε ο ΣΥΡΙΖΑ επέτρεψε σήµερα να γίνει ένα ουσιαστικό
βήµα στην κατεύθυνση ίδρυσης ενός νοσοκοµείου-επιχείρηση
στο πλαίσιο του δηµοσίου. 

Πιο συγκεκριµένα, θεωρούµε κρίσιµο ζήτηµα που καθορίζει
φυσικά και την ψήφο µας -όχι µόνο αυτό, αλλά αυτό είναι ένα βα-
σικό κριτήριο- ότι το Πανεπιστηµιακό Παιδιατρικό Νοσοκοµείο
Θεσσαλονίκης - Ίδρυµα «Σταύρος Νιάρχος» δεσµεύεται από τη
σύµβαση να είναι και να λειτουργεί ως νοµικό πρόσωπο ιδιωτικού
δικαίου, δηλαδή κανονικά ως επιχείρηση του δηµοσίου, όπως και
το «Παπαγεωργίου» ή το Νοσοκοµείο της Σαντορίνης. Έτσι δεν
είναι τυχαίο που δεν γίνεται αναφορά στο δηµόσιο σύστηµα
υγείας, αλλά γίνεται αναφορά για τη σύµβαση του έργου γενι-
κότερα στον ελληνικό τοµέα υγείας. 

Το ζήτηµα, όµως, δεν είναι ότι πράγµατι µπορεί να αναπτυχθεί
ως σύγχρονο νοσοκοµείο σε υποδοµές, εξοπλισµό και παροχές,
αλλά οι όροι παροχής και η δυνατότητα αξιοποίησής τους από
τον λαό, αφού ως επιχειρηµατική µονάδα θα εξαρτάται ακόµα
πιο πολύ από τις έµµεσες -ασφαλιστικά ταµεία- αλλά και τις άµε-
σες πληρωµές από τον λαό. 

Το γεγονός, όπως προβλέπεται, ότι µετά την παράδοση του
νοσοκοµείου η πλήρης κατοχή, νοµή, δικαιώµατα και λοιπά θα
ανήκουν στο νοµικό πρόσωπο ιδιωτικού δικαίου και όχι στο
Υπουργείο δείχνει την ενίσχυση της αυτοτελούς δράσης του νο-
σοκοµείου, σύµφωνα µε τους κανόνες της επιχειρηµατικής δρά-
σης που χαρακτηρίζουν ένα νοµικό πρόσωπο ιδιωτικού δικαίου.
Στις προβλέψεις της σύµβασης υπάρχουν τα κριτήρια της επι-
χειρηµατικής δράσης, όπως η οικονοµική αποδοτικότερη λει-
τουργία του, η εφαρµογή των βέλτιστων διεθνών πρακτικών οι
οποίες αφορούν σε ό,τι έχει σχέση µε την προσαρµογή στους
κανόνες της αγοράς, αλλά και η ύπαρξη του CEO, του γενικού
διευθυντή, ο οποίος διεθνώς στο καπιταλιστικό σύστηµα αποτε-
λεί το διοικητικό στέλεχος µιας επιχείρησης, συνήθως ιδιωτικού
δικαίου. 

Επίσης, το ότι προβλέπεται η µεταφορά-µετεγκατάσταση κλι-
νικών, µονάδων και τµηµάτων από τα άλλα νοσοκοµεία στο νέο
νοσοκοµείο σηµαίνει ότι αυτές οι υποδοµές, οι µονάδες που
υπήρχαν σε δηµόσια νοσοκοµεία και λειτουργούσαν ως τέτοιες
αυτόµατα µετατρέπονται σε υποδοµές του νοσοκοµείου-επιχεί-
ρηση, µε την αντίστοιχη λειτουργία. 

Ακόµα και οι πατέντες για τα έγγραφα που συνοδεύουν το
έργο ως προϊόν πνευµατικής ιδιοκτησίας, που το δηµόσιο δεν θα
µπορεί να τα αξιοποιήσει για κάποια άλλη µονάδα δηµόσια και
ιδιωτική, παρά µόνο για τις ανάγκες του νέου παιδιατρικού νο-
σοκοµείου, αποτελούν πρόβλεψη για το ανταγωνιστικό πλεονέ-
κτηµα του συγκεκριµένου νοσοκοµείου έναντι όλων των άλλων. 

Το ίδρυµα διατηρεί το δικαίωµα του ελέγχου ετήσια και σε έκτα-
κτη περίπτωση που θα το κρίνει για όλα τα ζητήµατα που αφορούν
τα οικονοµικά του νοσοκοµείου, τη λειτουργία του, τη συντήρησή
του και άλλα, µε παροχή προς αυτό, προς το ίδρυµα δηλαδή,
όλων των εγγράφων και του δικαιώµατος του ελέγχου τους.

Είναι φανερό, λοιπόν, πως δεν πρόκειται απλά για µια δωρεά
που κατά διαστήµατα γίνεται από τους καπιταλιστές ή στήνουν
τα διάφορα κοινωφελή ιδρύµατα, αλλά πρόκειται για ένα ευρύ-
τερο σχέδιο, που µε προβολή και επίκληση των υπαρκτών λαϊκών
αναγκών προωθεί το σύστηµα των αντιλαϊκών αναδιαρθρώσεων
στον τοµέα της υγείας και µε κατεύθυνση την παραπέρα εµπο-
ρευµατοποίηση των παροχών υγείας και την ενίσχυση των επι-
χειρηµατικών κριτηρίων στη λειτουργία των µονάδων υγείας. 

Να, λοιπόν, πώς οι επιχειρηµατικοί όµιλοι, οι ευεργέτες όπως
τους λέτε -οι οποίοι στηρίζονται µε παντός είδους προνόµια και
κίνητρα από το αστικό κράτος και τις κυβερνήσεις που το υπη-
ρετούν και που είναι η αιτία της ουσιαστικής επιδείνωσης των
λαϊκών αναγκών στην υγεία και της υποβάθµισης ακόµα παρα-
πέρα της δηµόσιας υγείας-, κάνουν προσφορές που όχι µόνο δεν
λύνουν το πρόβληµα, αλλά το επιδεινώνουν περαιτέρω. 

Εµείς λέµε ένα µεγάλο ναι, λοιπόν, ένα µεγάλο ναι στο Παιδια-
τρικό Νοσοκοµείο στη Θεσσαλονίκη, ενταγµένο όµως στο δηµό-
σιο, µε πλήρη στελέχωση, µε το αναγκαίο προσωπικό όλων των
βαθµίδων όλων των κατηγοριών και αντίστοιχα εξοπλισµό µε
100% χρηµατοδότηση από τον κρατικό προϋπολογισµό και µε
απολύτως δωρεάν όλες τις παροχές προς όλους. Κάντε το. 

Τα ίδια λέγαµε και επί ΣΥΡΙΖΑ, που όψιµα τώρα έρχεστε και
λέτε για το Νοσοκοµείο Σαντορίνης, όταν λέγαµε εµείς να το εν-
τάξετε στο δηµόσιο σύστηµα υγείας. 

Αυτά όλα, λοιπόν, όχι µόνο δεν υπάρχουν, αλλά µε τη σύµβαση
αυτή και τις προβλέψεις της επιδεινώνεται για τις λαϊκές οικογέ-
νειες η ήδη άσχηµη κατάσταση για την περίθαλψη των παιδιών
της. 

Να γιατί, λοιπόν, απέναντι στα ανταλλάγµατα των καπιταλι-
στών και του επιχειρούµενου καθαγιασµού της αντιλαϊκής πολι-
τικής ως πράξη κοινωνικής αλληλεγγύης Κυβέρνησης αλλά και
των άλλων αστικών κοµµάτων, οι εργαζόµενοι οφείλουν και χρει-
άζεται να δυναµώσουν την πάλη τους, την αντίστασή τους, στα
αντιλαϊκά µέτρα, να οργανώσουν την αντεπίθεσή τους, που θα
αλλάξει τους πολιτικούς συσχετισµούς, µε δυνατό ΚΚΕ, για ριζι-
κές αλλαγές, για έναν δρόµο ανάπτυξης, όπου τα µέσα παραγω-
γής είναι κοινωνική ιδιοκτησία, µε κεντρικό σχεδιασµό, εργατικό
έλεγχο και πραγµατική αλληλεγγύη. 

Σε αυτόν τον δρόµο ανάπτυξης µπορεί να ικανοποιηθεί το σύ-
νολο των σύγχρονων και διευρυνόµενων λαϊκών αναγκών και
στην υγεία, την πρόνοια, το φάρµακο, να εξαλειφθούν η φτώχεια,
η ανέχεια και µαζί τους και η φιλανθρωπία. 

Καταψηφίζουµε το νοµοσχέδιο. 
Και σε ό,τι αφορά την τροπολογία του Υπουργείου Υγείας,

κύριε Πρόεδρε, θα έχουµε τη δυνατότητα στη δευτερολογία να
τοποθετηθούµε. 

Ευχαριστώ. 
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Νικήτας Κακλαµάνης): Βεβαίως. Ευχαρι-

στούµε πολύ. 
Καλείται στο Βήµα η συνάδελφος από την Ελληνική Λύση κ.

Μαρία Αθανασίου. 
ΜΑΡΙΑ ΑΘΑΝΑΣΙΟΥ: Ευχαριστώ, κύριε Πρόεδρε. 
Κύριοι συνάδελφοι, ο πληθωρισµός στην Ελλάδα καταγράφει

αλµατώδη αύξηση, µε την Κυβέρνηση να µην παρεµβαίνει. Η Ελ-
ληνική Λύση είχε έγκαιρα προειδοποιήσει ότι, αν δεν µειωθεί ο
ΦΠΑ στα βασικά αγαθά και η εξωφρενική φορολογική επιβά-
ρυνση στο κόστος ενέργειας, η οικονοµία και η κοινωνία θα
µπουν σε ένα σπιράλ κατάρρευσης. Τα µέτρα που λαµβάνονται
είναι αποσπασµατικά. Εκτός φυσικά από τους κερδοσκόπους, οι
οποίοι φαίνεται ότι χαίρουν πρωτοφανούς ασυλίας από τη Νέα
Δηµοκρατία, οι συνέπειες για τους υπόλοιπους Έλληνες προβλέ-
πονται ολέθριες. 

Δεν φτάνει όµως η ενεργειακή κρίση µε τα επακόλουθά της.
Έχουµε και τη συνεχιζόµενη εσφαλµένη πολιτική που υιοθετείτε
για να αντιµετωπίσετε και την υγειονοµική κρίση. Την ώρα που
πλήθος ευρωπαϊκών χωρών αίρουν τους περιορισµούς, η Κυβέρ-
νηση µετατρέπει ακόµα και τους ως χθες πλήρως, µε τις δύο δό-
σεις, εµβολιασµένους σε ανεµβολίαστους. 

Όλη η Ευρώπη αλλάζει, εκτός από την Ελλάδα, που αλλάζει,
αλλά προς το χειρότερο. Η µία χώρα της Ευρωπαϊκής Ένωσης
µετά την άλλη αίρει τους περιορισµούς και τα αυστηρά µέτρα
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προς τους ανεµβολίαστους, δίνοντας το σύνθηµα για αλλαγή
εποχής. 

Χαρακτηριστικότερο παράδειγµα είναι η Αυστρία, η χώρα που
επέβαλε πρώτη τα πιο αυστηρά µέτρα της Ευρώπης στους ανεµ-
βολίαστους πολίτες και ταξιδιώτες της, προκειµένου να προλάβει
ενδεχόµενη έξαρση. Εντούτοις, ανακοίνωσε τη λήξη όλων των
περιοριστικών µέτρων για τους ανεµβολίαστους από τις 12 Φε-
βρουαρίου. Νωρίτερα είχαν προηγηθεί η Ολλανδία, η Δανία, το
Βέλγιο, η Γαλλία, οι οποίες επίσης την προηγούµενη βδοµάδα
άρχισαν να αίρουν τους περιορισµούς για τους ανεµβολίαστους. 

Μάλιστα η Δανία ανακοίνωσε πως πλέον ο κορωνοϊός δεν θα
πρέπει να κατηγοριοποιείται ως µία κοινωνικά κρίσιµη ασθένεια.
Παρ’ όλο που τα κρούσµατα της «Όµικρον» εξακολουθούν να
είναι πολύ υψηλά, οι επιστήµονες αξιολογώντας την ηπιότερη νό-
σηση, που οδηγεί σε χαµηλότερο ποσοστό σοβαρών νοσηλειών,
σύστησαν την άρση των περιορισµών για όλους, ισότιµα, χωρίς
διαχωρισµούς και οι κυβερνήσεις συναίνεσαν. 

Αντίθετα, η Κυβέρνηση της Νέας Δηµοκρατίας εξακολουθεί να
µετακυλίει τις ευθύνες στους πολίτες, αντί να έχει αναλάβει τις
ευθύνες της και να έχει θωρακίσει εδώ και δύο χρόνια το Εθνικό
Σύστηµα Υγείας, διατηρώντας τον βηµατισµό της, πρώτη στα αρ-
νητικά και τελευταία στα θετικά. 

Οι δήθεν άριστοι δεν φέρνουν µονοκλωνικά αντισώµατα, δεν
φέρνουν τις θεραπευτικές αγωγές που έχουν ήδη εγκριθεί από
τον EMA, απολύουν υγειονοµικούς, την ώρα που το ΕΣΥ στενά-
ζει, λειτουργούν ως ντίλερ συµφερόντων εις βάρος του εθνικού
συµφέροντος.

Η Νέα Δηµοκρατία µε τα εγκληµατικά της λάθη µετέτρεψε την
πανδηµία σε εθνική τραγωδία. Είµαστε η πιο χρεωµένη χώρα του
δυτικού κόσµου, είµαστε η τρίτη χώρα σε θνησιµότητα στη Δυ-
τική Ευρώπη, µε αυξητικές, µάλιστα, τάσεις. Πλέον είµαστε και
όγδοη χώρα στον κόσµο στο κόστος καυσίµων. Η Κυβέρνηση της
Νέας Δηµοκρατίας οδηγεί την Ελλάδα σε εθνική καταστροφή.
Κάθε µέρα που παραµένει στην εξουσία υποθηκεύει ακόµα και
το µέλλον των παιδιών µας και των παιδιών των παιδιών µας.

Από την αρχή της πανδηµίας έχουµε ήδη φτάσει στην απώλεια
είκοσι τριών χιλιάδων ανθρωπίνων ζωών. Και ενώ χάθηκαν τόσοι
άνθρωποι, πώς το αντιµετωπίσατε; Τι έχετε κάνει εδώ και δύο
χρόνια για να µη φτάσουµε σε αυτόν τον τραγικό απολογισµό;
Τίποτα περισσότερο από µονοδιάστατες και αποσπασµατικές
ενέργειες! Εξακολουθήσατε και ακόµα επιµένετε να κρατάτε
ανύπαρκτη την πρωτοβάθµια φροντίδα υγείας, υποστελεχωµένη
και υποβαθµισµένη τη δευτεροβάθµια και τριτοβάθµια φροντίδα,
ενώ δίνετε βάρος εµµονικά, αποκλειστικά και µόνο στον ζωηρώς
αµφισβητούµενης αποτελεσµατικότητας εµβολιασµό, τον οποίο
καθιστάτε υποχρεωτικό και, µάλιστα, µε σκληρές ποινές για
όσους εκφράζουν αντίθετη άποψη ή έστω απλά προβληµατισµό.
Δεν αντέχετε την έκφραση αντίθετων απόψεων.

Από την άλλη πλευρά, στερήσατε στον κόσµο εγκεκριµένα ήδη
από τα τέλη του 2020 µονοκλωνικά φάρµακα, περιµένοντας τα
αντιιικά φάρµακα που κυκλοφορούν τώρα, µετά από τόσον
καιρό. Και τούτο, επειδή δεν επιθυµούσατε να κάνετε απευθείας
παραγγελία, κατά το παράδειγµα άλλων χωρών, γιατί, δυστυχώς,
προτεραιότητά σας δεν ήταν η δηµόσια υγεία, αλλά η επικοινω-
νιακή πολιτική, µε διάθεση υπέρογκων ποσών στα κανάλια. Δώ-
σατε άλλα 5 εκατοµµύρια ευρώ τώρα.

Προτιµήσατε, λοιπόν, να περιοριστείτε απλά και µόνο στις δύο
χιλιάδες δόσεις οι οποίες ορίστηκε ότι µας αναλογούσαν και οι
οποίες δεν κάλυπταν παρά ελάχιστες περιπτώσεις ασθενών από
αυτές που θα µπορούσαν να έχουν διασωθεί µε τη χορήγησή
τους. Οι λοιποί αφέθηκαν στην τύχη τους και στο έλεος του
Θεού.

Σε κάθε περίπτωση, ήδη από τον Μάρτιο του 2020, όπου εκ-
δηλώθηκε στη χώρα µας η πανδηµία, γνωρίζατε πολύ καλά ότι
το ΕΣΥ έπασχε, λόγω ελλιπούς στελέχωσης.

Επιπροσθέτως, προκειµένου να υποστηρίξετε το αφήγηµα των
δήθεν θαυµατουργών αποτελεσµάτων του εµβολιασµού, τον κά-
νατε υποχρεωτικό, θέσατε σε αναστολή επτά χιλιάδες υγειονο-
µικούς, τους οποίους είστε αποφασισµένοι να απολύσετε, αν δεν
εµβολιαστούν, σαν να έχουν πράξει κακούργηµα. Εκτός, βέβαια,
αν η ελευθερία επιλογής είναι κακούργηµα για εσάς. Είστε έτοι-

µοι να απολύσετε τόσους υγειονοµικούς, των οποίων η πολύτιµη
εµπειρία και προσφορά θα µπορούσε να έχει σώσει χιλιάδες συµ-
πολίτες µας οι οποίοι κατέληξαν άδικα, αβοήθητοι και εγκαταλε-
λειµµένοι και σίγουρα όχι εξαιτίας αµέλειας των σκληρά εργα-
ζοµένων εναποµεινάντων υγειονοµικών, τους οποίους η αδιαφο-
ρία και η αναλγησία σας έχει φέρει σε βιολογικά και ψυχολογικά
όρια.

Άλλωστε, κατά την οικονοµική κρίση πολλοί γιατροί µας ανα-
ζήτησαν θέσεις εργασίας στο εξωτερικό, ωθούµενοι από την
απαξίωση την οποία τους επιφυλάσσατε στην πατρίδα τους, αν-
τιµετωπίζοντάς τους µε αναξιοπρέπεια ως προς τη σπουδαι-
ότητα των υπηρεσιών τις οποίες δύνανται και προθυµοποιούνται
να προσφέρουν στο Εθνικό Σύστηµα Υγείας. Στις νέες πατρίδες
όπου τους εξωθήσατε, όµως, όχι µόνο τυγχάνουν αποδοχών αν-
τάξιων των σπουδών τους, αλλά χαίρουν κοινωνικής αναγνώρι-
σης και σεβασµού ως αρµόζει.

Η Ελλάδα διώχνει τα παιδιά της και ο Πρωθυπουργός επιχαίρει
ότι επίκειται αναπλήρωση του πληθυσµού µε εισροή ξένων, αδιά-
φορο αν είναι ακόµα και παράνοµοι µετανάστες.

Όταν λέτε «ξένοι», κύριοι της Κυβέρνησης, γιατί αποκρύπτετε
ότι είναι ξένοι ως προς την παιδεία, την κουλτούρα, τη γλώσσα,
τη θρησκεία µας, αλλά, και το σηµαντικότερο, ότι είναι τελείως
απρόθυµοι να ενταχθούν στην ελληνική κοινωνία και να µετέχουν
της ελληνικής παιδείας; Δεν έχουν κανέναν σκοπό να γίνουν Έλ-
ληνες ως προς την παιδεία και την κουλτούρα. Απλώς εκµεταλ-
λεύονται την ελευθερία που τους παρέχετε αφειδώς, αυτή την
οποία στερούνται από την πατρίδα από την οποία προέρχονται
και αυτή την οποία στερείτε εσείς τόσο απροκάλυπτα και βά-
ναυσα από τους Έλληνες.

Νέο προκλητικό επεισόδιο είχαµε πάλι την Κυριακή µε τους
Πακιστανούς. Μάλιστα, αποδιώχνετε τους Έλληνες, µε τα έργα
σας τους κάνετε να αισθάνονται ως ανεπιθύµητοι, γι’ αυτό και
έφυγαν στο εξωτερικό.

Στη δεδοµένη περίοδο της υγειονοµικής κρίσης που µαστίζει
τόσον καιρό τη χώρα µας, τι κίνητρα δώσατε σε αυτούς οι οποίοι
έφυγαν για να επαναπατριστούν; Κανένα!

Και ενώ γνωρίζατε πολύ καλά ότι το δηµόσιο σύστηµα υγείας
µας µε τόσες ελλείψεις σε υποδοµές και σε προσωπικό δεν ήταν
καθόλου εφάµιλλο µε τα αντίστοιχα συστήµατα υγείας προηγ-
µένων ευρωπαϊκών χωρών, εσείς, κύριοι της Κυβέρνησης, αφή-
σατε τον χρόνο να κυλήσει άσκοπα. Και εξηγούµαι: Πείτε µας,
από τα τόσα νοµοσχέδια του Υπουργείου Υγείας που έχετε φέρει
προς ψήφιση πόσα αφορούσαν την αναδιάρθρωση και ενίσχυση
του ρόλου της πρωτοβάθµιας φροντίδας υγείας; Σε πόσα και σε
ποια επικεντρώσατε πραγµατικά το ενδιαφέρον σας στην ουσια-
στική ενίσχυση του ρόλου της;

Εν τέλει, ενηµερώστε µας αν υπήρξε ποτέ σχέδιο και, αν ναι,
ποιο ήταν το ακριβές και επί της ουσίας σχέδιό σας συγκεκρι-
µένα για την πρωτοβάθµια φροντίδα υγείας, διότι ως τώρα κα-
νένα δεν έχουµε δει.

Αυτό που σίγουρα δεν µπορούµε να παραβλέψουµε είναι ότι
επί των ηµερών σας αυξήθηκαν οι κλίνες ΜΕΘ -ναι, τις αυξή-
σατε!- και µάλιστα ορισµένες από αυτές µε χρηµατοδότηση της
ίδιας της ελληνικής Βουλής, χωρίς ωστόσο εξειδικευµένο προ-
σωπικό για να λειτουργήσουν. 

Το ίδιο συνέβη και µε τη δωρεά του «200 χρόνια Ελλάδα» της
κ. Αγγελοπούλου, µε την οποία κατασκευάστηκαν δεκαοκτώ
ΜΕΘ στο Νοσοκοµείο «Παπανικολάου», οι οποίες µένουν ανα-
ξιοποίητες ελλείψει προσωπικού. Γιατί; Δεν είναι απαραίτητες
πια; Τουναντίον, αυτό είναι και το απογοητευτικό σηµείο, ότι δη-
λαδή, ενώ γνωρίζετε την ανάγκη να υπάρχει πραγµατικά έµπειρο
προσωπικό να τις λειτουργήσει, λόγω της πολυανθεκτικότητας
των µικροβίων, για παράδειγµα, ώστε να αποφευχθούν λοιµώξεις
και θάνατοι, εσείς συστήνατε ΜΕΘ εκ των ενόντων, για να κερδί-
σετε πολιτικά τη µάχη των εντυπώσεων και τη διατήρηση των πο-
σοστών σας. Έτσι η απώλεια ανθρώπινων ζωών έγινε, δυστυχώς,
φυσική συνέπεια ανακολουθίας των εξαγγελιών και των πράξεών
σας ως συνέπεια της ολιγωρίας, του λανθασµένου σχεδιασµού
και των εσφαλµένων προτεραιοτήτων σας. Τις δυσλειτουργίες
και την προχειρότητα πλήρωσαν και πληρώνουν ασθενείς που
έχασαν και χάνουν εντελώς άδικα τη ζωή τους. 
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Επιπρόσθετα, πείτε µας το εξής: Μετά από τόσα κονδύλια για
την αντιµετώπιση της πανδηµίας που λάβατε από την Ευρωπαϊκή
Ένωση, µετά από τόσες δωρεά του Ιδρύµατος «Σταύρος Νιάρ-
χος» και άλλων, ποια µέτρα λάβατε για να συµβάλετε στην ανά-
πτυξη όλων όσα προηγούνται των ΜΕΘ; Εννοώ πώς συµβάλατε
στη βελτίωση των χώρων, των δοµών, των τµηµάτων, της στελέ-
χωσης και της τεχνογνωσίας; Πώς αντιµετωπίσατε την έλλειψη
υποδοµών, ειδικά στα νοσοκοµεία της περιφέρειας, που δεν δια-
θέτουν, παραδείγµατος χάριν, τµήµα λοιµώξεων ή ακόµα και
πνευµονολογικό;

Σε όλο αυτό το διάστηµα το µόνο που είδαµε είναι οι µετακι-
νήσεις γιατρών από εδώ και από εκεί, για να καλύψουν τις ανάγ-
κες του εµβολιασµού. Εκεί συνοψίζεται και ολοκληρώνεται η
προσπάθειά σας. Ακόµα και τώρα που φτάνουµε στο τέλος, ό-
πως φαίνεται, εσείς εµµένετε στην ισχύ του πιστοποιητικού εµ-
βολιασµού, στην υποχρεωτικότητα και συνεχίζετε να παραλαµ-
βάνετε εµβόλια, τετρακόσιες εβδοµήντα χιλιάδες δόσεις «NOVA-
VAX» και «SANOFI». Για ποιους και για να αντιµετωπίσετε τι; Την
«Όµικρον», που δεν την πιάνουν αυτά τα εµβόλια; Άλλωστε, το
ποσοστό εµβολιασµών έχει φτάσει περίπου στο 90%. Ακόµα δεν
σας αρκεί; Ακόµα προσπαθείτε να πείσετε, αν και µάταια, για την
ανύπαρκτη ανοσία της αγέλης; 

Σε σχέση µε το παρόν νοµοσχέδιο, όπου προβλέπεται η κατα-
σκευή και ο εξοπλισµός νοσοκοµείου που θα λέγεται «Πανεπι-
στηµιακό Παιδιατρικό Νοσοκοµείο Θεσσαλονίκης - Ίδρυµα
“Σταύρος Νιάρχος”», στεκόµαστε κυρίως στη νοµική µορφή του
νέου παιδιατρικού νοσοκοµείου. Γιατί ιδιωτικού δικαίου και όχι
δηµοσίου δικαίου; Μήπως διότι τούτο εξυπηρετεί τις νεοφιλελεύ-
θερες απόψεις σας για µόνιµη σύµπραξη ιδιωτικού και δηµόσιου
τοµέα µε αντικείµενο τη δηµόσια υγεία; Μήπως σκοπεύετε να θέ-
σετε τη δηµόσια υγεία στη διάθεση ιδιωτών κερδοσκόπων και
επιχειρηµατιών, οι οποίοι µε γνώµονα το κέρδος θα επενδύουν
είτε θα αποσύρουν τις επενδύσεις τους κατά το δοκούν, αφήνον-
τας εκτεθειµένους τους πολίτες στις επιλογές των επιχειρηµατι-
κών τους σχεδίων; Παρακινδυνευµένες και επισφαλείς οι επι-
λογές σας.

Ακολούθως, η προοπτική υλοποίησης του έργου είναι πενήντα
έξι µήνες και ο προϋπολογισµός του 160 εκατοµµύρια ευρώ.
Ωστόσο, η πρώτη προθεσµία, όπως αναφέρει η σύµβαση στο
άρθρο 4 παράγραφος 2, αφορά την υποχρέωση του ελληνικού
δηµοσίου να ολοκληρώσει στις 31 Ιουλίου του 2022, σε έξι µήνες
από σήµερα δηλαδή, τις παροχές υδροδότησης και ηλεκτροδό-
τησης των εργοταξίων. Σε αντίθετη περίπτωση, θα µπορεί το
ίδρυµα να αποσύρει την υποστήριξή του. Αλήθεια, έχετε αναλο-
γιστεί τον κίνδυνο που ελλοχεύει; Μπορεί η Κυβέρνησή σας να
είναι συνεπής σε αυτά τα χρονοδιαγράµµατα; Έχετε εκπονήσει
τις απαιτούµενες µελέτες ή θα βρεθείτε εκτεθειµένοι µπροστά
στα εκατοµµύρια των κατοίκων της βόρειας Ελλάδας, που στε-
ρούνται νοσοκοµείου αµιγώς παίδων και περιµένουν µε λαχτάρα
την υλοποίηση αυτού του σχεδίου;

Επιπροσθέτως, έχετε λάβει υπ’ όψιν σας τη θέση του νέου νο-
σοκοµείου και την προσβασιµότητά του; Η κάκιστη και άκρως
επικίνδυνη κατάσταση του οδικού δικτύου που οδηγεί στο Φί-
λυρο και στη συγκεκριµένη περιοχή που θα κατασκευαστεί το
παιδιατρικό νοσοκοµείο καθιστούν άµεση την ανάγκη αποκατά-
στασης του οδικού δικτύου, ούτως ώστε οι διακοµιδές των περι-
στατικών να είναι άµεσες και απολύτως ασφαλείς. Φανταστείτε
την τραγικότητα πιθανού τροχαίου συµβάντος κατά τη διακοµιδή
παιδιού ή βρέφους. Ούτε να το φανταστούµε! Έχει γίνει πρό-
βλεψη διακοµιδής από αέρος; Υπάρχει ελικοδρόµιο; Υπάρχουν,
επίσης, οι υπόλοιπες προϋποθέσεις ασφαλούς λειτουργίας σε
περίοδο χιονιά; 

Επίσης, στα σηµεία 15 και 17 της σύµβασης φαίνεται ότι το
ίδρυµα αποκτά ισοβίως το δικαίωµα ελέγχου όλων των βασικών
πλευρών της λειτουργίας των έργων, µε πρόβλεψη συγχρόνως
ποινών, ακόµα και µε επιστροφή των ποσών που δαπάνησε.

Φυσικά είναι κατανοητή η επιδίωξη να διασφαλιστεί η σωστή
λειτουργία των έργων και για τον σκοπό για τον οποίο διατέθη-
καν τα χρήµατα της δωρεάς. Όµως τι θα γινόταν στην περίπτωση
-καθόλου απίθανη, µε την εµπειρία που υπάρχει- που το δηµόσιο,
για οποιονδήποτε λόγο, δεν χρηµατοδοτεί ή δεν στελεχώνει

επαρκώς τα νοσοκοµεία; Αυτό, σύµφωνα µε τη σύµβαση, µπορεί
να αποτελέσει αφορµή είτε για επιστροφή των χρηµάτων ή, εάν
το δηµόσιο δεν έχει τη δυνατότητα να τα επιστρέψει, να βρεθεί
λύση µε την παραχώρηση του νοσοκοµείου στους ιδιώτες, εφό-
σον είναι ή µπορεί να γίνει κερδοφόρο. Μήπως ετούτο εξυπηρε-
τεί τελικώς τον σκοπό σας για σταδιακή ιδιωτικοποίηση της
δηµόσιας υγείας; 

Επίσης, προβλέπεται η µεταφορά είτε η µετεγκατάσταση κλι-
νικών, µονάδων, τµηµάτων από άλλο νοσοκοµείο προς το νέο νο-
σοκοµείο. Προϋπόθεση βέβαια αποτελεί να παραµείνουν οι
υποδοµές του δηµοσίου. Ως Ελληνική Λύση θεωρούµε ότι οι δω-
ρεές είναι από τη µία καλοδεχούµενες, µόνο όταν είναι προς την
κατεύθυνση ενίσχυσης της λειτουργίας του δηµόσιου συστήµα-
τος υγείας, έτσι ώστε να αποτελούν ταυτόχρονα αποκλειστικά
ευθύνη του κράτους, να χρηµατοδοτούνται πλήρως από τον κρα-
τικό προϋπολογισµό και, αντίστοιχα, να εξασφαλίζεται η στελέ-
χωση µε µόνιµο προσωπικό πλήρους και αποκλειστικής απασχό-
λησης και, αντίστοιχα, να εξασφαλίζεται επαρκής και σύγχρονος
ιατροµηχανολογικός εξοπλισµός. 

Οι δωρεές είναι χρήσιµες για το δηµόσιο σύστηµα υγείας. Άλ-
λωστε η συνεχιζόµενη δεκαετής οικονοµική «πανδηµία» των µνη-
µονίων, η οποία προηγήθηκε της πανδηµίας του κορωνοϊού,
οδήγησε στην αποδυνάµωση, εγκατάλειψη και απαξίωση του
ΕΣΥ. Σε τελική ανάλυση, αποτελεί παραδοχή της αδυναµίας της
πολιτείας να διασφαλίσει τα δικαιώµατα των πολιτών σε ένα τόσο
κρίσιµο ζήτηµα, όπως είναι η υγεία τους, εν µέσω µάλιστα της
πανδηµικής κρίσης. 

Παράλληλα φανερώνει και ιδεολογική αποτυχία της Κυβέρνη-
σης η επιλογή της καταφυγής σε ιδιώτες δωρητές, προκειµένου
να καλυφθούν οι ελλείψεις που φανερώθηκαν για ακόµη µια
φορά στον τοµέα της υγείας στην Ελλάδα. Αποτελεί παραδοχή
της µεγάλης αποτυχίας του µικρότερου κράτους, δηλαδή της
ιδεολογίας της Νέας Δηµοκρατίας, ότι οφείλουµε στη γενναι-
οδωρία των ιδιωτών δωρητών και δεν µπορεί να προσµετρηθεί
ως επιτυχία του κράτους και της Κυβέρνησης. 

Ευελπιστούµε ότι η Κυβέρνηση θα τηρήσει τα χρονοδιαγράµ-
µατα που ορίζονται από τη σύµβαση, ώστε να µην έχουµε δυσά-
ρεστες καθυστερήσεις στην υλοποίηση ενός τόσο σηµαντικού
έργου και να µην υπάρξει επιβάρυνση του ελληνικού δηµοσίου,
όπως προβλέπεται στο άρθρο 4 του παρόντος. 

Κύριοι, είναι κοινή οµολογία ότι ζούµε µια πραγµατικά πρωτο-
φανή υγειονοµική, οικονοµική και κοινωνική κρίση. Η χώρα µας
χρειάζεται ένα ολοκληρωµένο σχέδιο ενίσχυσης του Εθνικού Συ-
στήµατος Υγείας µε δηµόσιο χαρακτήρα τόσο στις ελλείψεις του
στο προσωπικό όσο και στις υποδοµές. Έχει ανάγκη από ολική
ανασυγκρότηση και εκσυγχρονισµό των παρεχόµενων υπηρε-
σιών υγείας, έτσι ώστε να συµβαδίζουν µε τις ανάγκες που προ-
κύπτουν και να συµβαδίζουν παράλληλα µε τις κατακτήσεις της
ιατρικής επιστήµης. 

Είναι η στιγµή να ξεπεραστούν οι κοµµατικές ιδεοληψίες και
να επιτευχθούν ευρύτερες συναινέσεις για να αλλάξουµε τον
χώρο της δηµόσιας υγείας, µε το βλέµµα στο µέλλον. Περιµέ-
νουµε επιτέλους ένα συγκεκριµένο στοχευµένο σχεδιασµό για
το πού θα διοχετευτούν οι ευρωπαϊκοί πόροι. Περιµένουµε τα
λόγια να γίνουν πράξεις. Δεν θέλουµε να δούµε να χάνεται µία
ακόµα ευκαιρία για τη χώρα µας και ιδίως, για τη δηµόσια υγεία
εξαιτίας είτε πολιτικής ατολµίας είτε κακής προτεραιοποίησης
των αναγκών.

Γι’ αυτό περιµένουµε από εσάς να ανταποκριθείτε προτού να
είναι αργά στις προσδοκίες των πολιτών για παροχή επαρκών
υπηρεσιών υγείας που θα εµπνέουν εµπιστοσύνη και ασφάλεια.

Η Ελληνική Λύση ψηφίζει «ναι» για το Παιδιατρικό Θεσσαλονί-
κης.

Σας ευχαριστώ. 
(Χειροκροτήµατα από την πτέρυγα της Ελληνικής Λύσης)

ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Νικήτας Κακλαµάνης): Δηλαδή «ναι» στο νο-
µοσχέδιο.

ΜΑΡΙΑ ΑΘΑΝΑΣΙΟΥ: Ναι.
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Νικήτας Κακλαµάνης): Εντάξει.
Απλά να υπενθυµίσω ότι τουλάχιστον σε ό,τι αφορά τη δωρεά

της Βουλής για τις πενήντα κλίνες ΜΕΘ στο «Σωτηρία», είχε µπει
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απαραίτητη προϋπόθεση να στελεχωθούν. Και βεβαίως, µπορεί
να µη στελεχώθηκαν στο 100%, αλλά και γιατροί προσελήφθηκαν
και νοσηλευτικό προσωπικό, εξ ου και οι πενήντα κλίνες ΜΕΘ στο
«Σωτηρία» µε τη δωρεά της Βουλής λειτούργησαν και λειτουρ-
γούν.

Τον λόγο θα πάρει η τελευταία εισηγήτρια, η συνάδελφος κ.
Μαρία Απατζίδη από το ΜέΡΑ25.

Είναι τέσσερις οι κατά προτεραιότητα συνάδελφοι, διότι δύο
κόµµατα δεν έχουν δώσει, και προτείνω από κει και πέρα να ρω-
τήσω τους Υπουργούς εάν θέλουν να παρέµβουν, αλλιώς να
µπούµε στον κατάλογο και όποτε µιλήσουν οι Υπουργοί να µιλή-
σουν και βεβαίως, το ίδιο ισχύει και για τους Κοινοβουλευτικούς
Εκπροσώπους, όποτε θελήσουν να πάρουν τον λόγο, θα τον πά-
ρουν.

Ορίστε, κυρία Απατζίδη.
ΜΑΡΙΑ ΑΠΑΤΖΙΔΗ: Σας ευχαριστώ πολύ, κύριε Πρόεδρε.
Κύριοι Υπουργοί, κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, όπως γνωρί-

ζουµε, η υγεία είναι ένα ανελαστικό αγαθό. Αυτό σηµαίνει πρα-
κτικά ότι κάποιος µπορεί να περικόψει πάρα πολλά από τα
πράγµατα που χρειάζεται καθηµερινά για τα προς το ζην, αλλά
δεν µπορεί να µην πάει το παιδί του στο νοσοκοµείο.

Αντίστοιχα, κανένας άνθρωπος -θεωρώ- εκτός από αυτούς που
πραγµατικά έχουν τη δυνατότητα οικονοµικά να χρησιµοποιούν
τα ιδιωτικά νοσοκοµεία, δεν µπορεί να καταλάβει τις ιδεοληψίες
της Νέας Δηµοκρατίας.

Τώρα, το υπό συζήτηση νοµοσχέδιο κυρώνει τις επιµέρους
συµβάσεις δωρεάς που αφορούν στον σχεδιασµό, την κατα-
σκευή, τον ιατροτεχνολογικό και ξενοδοχειακό εξοπλισµό του
Πανεπιστηµιακού Παιδιατρικού Νοσοκοµείου Θεσσαλονίκης -
Ίδρυµα «Σταύρος Νιάρχος» που θα ανεγερθεί στη Θεσσαλονίκη,
µε τη δαπάνη ολοκλήρωσης του έργου να υπολογίζεται στο ποσό
των 160 εκατοµµυρίων ευρώ και µε ένα χρονοδιάγραµµα υλοποί-
ησης πενήντα έξι µηνών, σύµφωνα µε το άρθρο 4.

Ένα σηµαντικό προβληµατικό σηµείο που βρίσκουµε εµείς
πάνω στο νοµοσχέδιο είναι ότι, σύµφωνα µε την επιµέρους σύµ-
βαση, το Πανεπιστηµιακό Νοσοκοµείο Θεσσαλονίκης θα λειτουρ-
γεί µε τι άλλο; Με νοµικό πρόσωπο ιδιωτικού δικαίου, κατά το
δεύτερο άρθρο. Μάλιστα, προβλέπεται ότι η µετατροπή νοµικής
µορφής ή η αντικατάσταση του νοµικού προσώπου επιτρέπεται
µόνο µε την προηγούµενη έγγραφη συναίνεση του ιδρύµατος.

Το νοµοσχέδιο εκφράζει τη συνεχή υποβάθµιση του ρόλου του
δηµοσίου που βλέπουµε από την απαρχή των µνηµονίων µέχρι
και σήµερα, εδώ και δώδεκα χρόνια. Αυτό το βλέπουµε σε όλες
τις κοινωνικές δαπάνες στην υγεία, στην παιδεία, στον πολιτισµό,
στο ασφαλιστικό και τα λοιπά, µε διαρκή µείωση κονδυλίων προς
όφελος του ιδιωτικού τοµέα και µε την παράλληλη ανάδειξη των
κατά όνοµα εθνικών ευεργετών και χορηγών, όπως το Ίδρυµα
«Σταύρος Νιάρχος», το Ίδρυµα «Ωνάση», το Ίδρυµα «Λάτση» και
λοιπά. 

Ως ΜέΡΑ25 µας βρίσκει απόλυτα αντίθετους αυτή η πορεία
ιδρυµατοποίησης της δηµόσιας ζωής της χώρας, όπως και η
απόσυρση του δηµοσίου από τις στοιχειώδεις λειτουργίες υπέρ
του κοινωνικού συνόλου. Το δηµόσιο περιορίζεται σε ρόλο τρο-
χονόµου των διαπλεκόµενων ολιγαρχών, µε παράλληλη γιγάν-
τωση των µηχανισµών καταστολής. Η αναφορά µου για τους
µηχανισµούς καταστολής είναι και για το Παιδιατρικό Πεντέλης,
µιας που εξυπηρετεί και ανθρώπους από την ανατολική Αττική,
αλλά ανήκει στον Βόρειο Τοµέα. Πρόκειται, δηλαδή, για ένα ξέ-
πλυµα ολιγαρχών µε απαίσιο παρελθόν, που πλέον παρουσιά-
ζονται ως εθνικοί ευεργέτες, µε τα ιδρύµατά τους να απολαµ-
βάνουν απόλυτη φορολογική ασυλία. Έρχονται, δηλαδή, να υπο-
καταστήσουν τον ρόλο που θα έπρεπε να έχει το ελληνικό δηµό-
σιο.

Κάτι τέτοιο ταιριάζει απόλυτα στον νεοφιλελεύθερο χαρα-
κτήρα της Νέας Δηµοκρατίας, αλλά, δυστυχώς, συνάδελφοι του
ΣΥΡΙΖΑ, κι εσείς έχετε ένα τεράστιο µερίδιο ευθύνης, αφού καθ’
όλη την πενταετία, σχεδόν, της διακυβέρνησής σας ακολουθή-
σατε την ίδια πολιτική υπογράφοντας εσείς τη συµφωνία στο
πλαίσιο του 2018, που είναι η βάση δηλαδή της συµφωνίας η
οποία έρχεται σήµερα προς κύρωση µε το παρόν νοµοσχέδιο.

Δεν θα συζητήσω, σαφέστατα, τη γενικότερη αξία της συµβο-

λής του ιδρύµατος ως προς το Πανεπιστηµιακό Παιδιατρικό Νο-
σοκοµείο Θεσσαλονίκης, το Γενικό Νοσοκοµείο Κοµοτηνής, το
Γενικό Νοσοκοµείο Σπάρτης, την προµήθεια και την εγκατάστα-
ση εξοπλισµού στο Νοσοκοµείο «Ευαγγελισµός» και ούτω καθε-
ξής. Όµως, η σηµερινή συζήτηση λαµβάνει χώρα µέσα σε εκα-
τόµβες νεκρών καθηµερινά από µία Κυβέρνηση που έχει ως βα-
σικό σκοπό της τη διάλυση της δηµόσιας υγείας, ώστε να συρθεί
στην ιδιωτικοποίηση, µία Κυβέρνηση που χρησιµοποιεί παρό-
µοιες δωρεές ως άλλοθι.

Μας προκαλεί αλγεινή εντύπωση το γεγονός ότι αναφέρεται
στο νοµοσχέδιό σας ότι στόχος είναι η ενίσχυση των υποδοµών
στον τοµέα της υγείας στην Ελλάδα, ο εκσυγχρονισµός των πε-
ριφερειακών νοσοκοµείων της χώρας και, εν τέλει, η προάσπιση
της δηµόσιας υγείας. Όλα αυτά τη στιγµή που ξέρουµε ότι η Κυ-
βέρνηση Μητσοτάκη οργανώνει συγχωνεύσεις, κλεισίµατα νοσο-
κοµείων, µειώνει τον προϋπολογισµό κατά 820 εκατοµµύρια
ευρώ. Δεν είναι, λοιπόν, τυχαίο το γεγονός ότι το νοµοσχέδιο της
Νέας Δηµοκρατίας επιµένει µε το δεύτερο άρθρο του στον χα-
ρακτηρισµό του Παιδιατρικού Νοσοκοµείου Θεσσαλονίκης ως
νοµικό πρόσωπο ιδιωτικού δικαίου, αντί για δηµοσίου και, µάλι-
στα, χωρίς να υπάρχει παρόµοια απαίτηση από τον δωρητή. 

Για την αλλαγή αυτή η αιτιολογική έκθεση επικαλείται εντελώς
αόριστα την ευελιξία και την αποτελεσµατικότητα, σύµφωνα µε
την πάγια νεοφιλελεύθερη ιδεοληψία της Κυβέρνησης. Με τον
τρόπο αυτό η Κυβέρνηση Μητσοτάκη φανερώνει ένα γενικότερο
σχέδιο για την ιδιωτικοποίηση και αδιαφορεί παντελώς για τις
κακές συνέπειες που θα έχει ο ορισµός του νοσοκοµείου ως νο-
µικό πρόσωπο ιδιωτικού δικαίου λόγου χάριν για την πρόσληψη
προσωπικού, για το εργασιακό δίκαιο, αλλά και για τις προµή-
θειες.

Προωθεί, δηλαδή, τη λογική των συµπράξεων δηµοσίου και
ιδιωτικού τοµέα. Αυτό σηµαίνει ότι οι ιδιώτες κερδοφορούν µε
τις πλάτες του δηµοσίου. Μάλιστα, ο διάβολος πάντα κρύβεται
στις λεπτοµέρειες, εν προκειµένω στο γεγονός ότι στο πρώτο
άρθρο η αναφορά δεν είναι στο Εθνικό Σύστηµα Υγείας, αλλά σε
ελληνικό τοµέα υγείας. Όπως έχει δείξει η καταστροφική πολι-
τική της Κυβέρνησης για σύµπραξη µε τους ιδιώτες στα πεδία
της πανδηµίας, αλλά και της κακοκαιρίας και της κρίσης ακρί-
βειας, οι ιδιώτες αδιαφορούν πάντοτε για τους πολίτες.

Έτσι και εδώ οι ιδιώτες των ΣΔΙΤ θα κάνουν επενδύσεις και
αποσύρσεις επενδύσεων µε κίνητρο την ατοµική τους κερδοφο-
ρία. Όταν έχουµε CEO, από τα λίγα που γνωρίζω, εννοείται ότι ο
στόχος θα είναι το κέρδος, δηλαδή θα αδιαφορήσουν για άλλη
µια φορά για τους ασθενείς.

Η Κυβέρνηση, όµως, έχει µια διπλή στρατηγική, αφ’ ενός την
παθητική υποβοήθηση των ιδιωτικοποιήσεων και την µετατροπή
των δηµόσιων νοσοκοµείων σε µονοθεµατικά για τον κορωνοϊό
COVID-19 και την ώθηση της λοιπής νοσηρότητας στα ιδιωτικά
νοσοκοµεία, µε σκοπό να εµπεδωθεί η λογική και κουλτούρα ότι
όποιος έχει κάποιο πρόβληµα καταφεύγει στον ιδιωτικό τοµέα
και αφ’ ετέρου στην ενεργητική υποβοήθηση της ιδιωτικοποί-
ησης, µε την παροχή δυνατοτήτων στους ολιγάρχες να εισέλ-
θουν στη διαχείριση και την παροχή υπηρεσιών των δηµόσιων
νοσοκοµείων. Ως προς αυτή την κατεύθυνση βοηθάει και η «ερ-
γαλειοποίηση» των δωρεών του Ιδρύµατος «Σταύρος Νιάρχος»
από την Κυβέρνηση.

Βεβαίως η πρώτη τακτική οδηγεί στη δεύτερη, καθώς είναι κυ-
ρίως η απαξίωση νοσοκοµείων της περιφέρειας µε συγχωνεύ-
σεις, περικοπές, εξουθένωση προσωπικού, που θα οδηγήσει
στην είσοδο των ολιγαρχών σε αυτά. Μιλάµε για µια «εργαλει-
οποίηση» των δωρεών του Ιδρύµατος «Σταύρος Νιάρχος» που
είναι ένοχη, καθώς από την αρχή του νοµοσχεδίου τα εν λόγω
νοσοκοµεία χαρακτηρίζονται ως πρότυπα, ως παραδείγµατα, ως
πρωτοπόρα για την µελλοντική ανάπτυξη παροχών υγείας.

Αυτό σηµαίνει ότι για όλο το Εθνικό Σύστηµα Υγείας ο κανόνας
από εδώ και στο εξής θα είναι η κερδοφορία της επιχειρηµατικής
δράσης, σύµφωνα µε τους κανόνες της αγοράς. Σε αυτούς τους
κανόνες περιλαµβάνονται και οι κανόνες πνευµατικής ιδιοκτησίας
που συνοδεύουν τις δωρεές του Ιδρύµατος «Σταύρος Νιάρχος»
οι οποίες, σύµφωνα µε το νοµοσχέδιο, θα αποτρέπουν δηµόσια
νοσοκοµεία να έχουν ανάλογη αξιοποίηση, µε αποτέλεσµα τα
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συγκεκριµένα νοσοκοµεία να υπερτερούν.
Εξάλλου, το νοµοσχέδιο προβλέπει να µεταφέρονται µονάδες

και τµήµατα από όλα τα νοσοκοµεία προς το νοσοκοµείο της δω-
ρεάς. Αυτό συνεπάγεται ότι οι υποδοµές των δηµόσιων νοσοκο-
µείων θα γίνουν αντικείµενα εκµετάλλευσης του νέου –υποτί-
θεται- προτύπου νοσοκοµείου, που θα διαφηµίζει την επιτυχία
της εµπλοκής της ιδιωτικής επιχειρηµατικότητας.

Επιπλέον, από το άρθρο 8 του νοµοσχεδίου προκύπτουν ζη-
τήµατα ως προς τη στελέχωση του νοσοκοµείου. Καθ’ όλη τη
διάρκεια της πανδηµίας η Κυβέρνηση υποτίµησε κατάφωρα το
θέµα των προσλήψεων των γιατρών και των νοσηλευτών και φο-
βόµαστε ότι και τώρα θα έχουµε υστέρηση στο ζήτηµα των απα-
ραίτητων προσλήψεων.

Κύριοι της Κυβέρνησης, καλά είναι τα δώρα, καλά είναι και τα
υπερσύγχρονα κτήρια, αλλά εάν είναι άδεια και έρηµα από για-
τρούς και νοσηλευτές, τι να τα κάνουµε; Δεν µπορούν να λει-
τουργήσουν µόνα τους.

Απ’ όσα µας έχετε συνηθίσει ως Κυβέρνηση, κατά τη διάρκεια
της πανδηµίας τουλάχιστον, φοβόµαστε ότι είτε δεν θα έχουµε
έγκαιρες και απαραίτητες προσλήψεις που ζητάµε είτε θα
έχουµε µεταφορά των γιατρών και των νοσηλευτών από δηµόσια
νοσοκοµεία, οι οποίοι θα φεύγουν και τα νοσοκοµεία θα απαξιώ-
νονται ακόµη περισσότερο.

Μάλιστα, µε τα σηµεία 15 και 17 της σύµβασης, το Ίδρυµα
«Σταύρος Νιάρχος» µπορεί και ελέγχει τη λειτουργία των έργων
ακόµη και µε πιθανή διεκδίκηση επιστροφής ποσών. Εάν, δη-
λαδή, το νοσοκοµείο δεν στελεχωθεί σωστά και επαρκώς, θα
υπάρχουν παρόµοιοι κίνδυνοι.

Ταυτοχρόνως, ανάλογοι κίνδυνοι προκύπτουν και από το
άρθρο 4 για το χρονοδιάγραµµα της υλοποίησης του έργου, που
µπορεί να οδηγήσει σε χρέωση του δηµοσίου σε περίπτωση κα-
θυστερήσεων.

Παροµοίως και το άρθρο 9 για τη συντήρηση και φύλαξη του
έργου προκαλεί ανησυχίες για το τι θα γίνει στην περίπτωση που
το δηµόσιο αθετήσει τις υποχρεώσεις του, µια περίπτωση πολύ
πιθανή, αν κρίνουµε από την καταστροφική διαχείριση της παν-
δηµίας από την Κυβέρνηση και από τα «γονατισµένα», κακοσυν-
τηρηµένα νοσοκοµεία.

Τέλος, υπάρχει και το ζήτηµα του ελλιπούς οδικού δικτύου
προς το νοσοκοµείο -κάτι που άκουσα να το λέει και ο κ. Πλεύρης
στην επιτροπή- που παρουσιάζει µεγάλη επικινδυνότητα. Χρει-
άζεται να διασφαλιστεί ότι δεν θα έχουµε ατυχήµατα, λόγου
χάριν, µε ασθενοφόρα ή µε οχήµατα προµηθευτών.

Είµαστε παροµοίως κριτικοί και προς την τροπολογία που κα-
τατέθηκε. Πρόκειται για µια τροπολογία-«κουρελού» που αποτε-
λείται από εννέα άσχετα εντελώς άρθρα, στο πνεύµα τού
«βλέποντας και κάνοντας» που χαρακτηρίζει την αλλοπρόσαλλη
συµπεριφορά της Κυβέρνησης στην αντιµετώπιση της πανδη-
µίας. 

Το πρώτο άρθρο θεσπίζει ειδική αυξηµένη µοριοδότηση για το
νοσηλευτικό και λοιπό προσωπικό που θα συµµετάσχει στις επό-
µενες τρεις προκηρύξεις του ΑΣΕΠ. Ο λόγος υποτίθεται ότι είναι
η ενίσχυση του ΕΣΥ µε εξειδικευµένο προσωπικό και η αξιοποί-
ηση της εµπειρίας που θα έχει αποκτηθεί στα µέτωπα της παν-
δηµίας. Ανακύπτουν, όµως, σοβαρά ζητήµατα όπως οι συµβα-
σιούχοι νοσηλευτές, που διαχωρίζονται αφ’ ενός σε συµβασιού-
χους δευτεροβάθµιας και τριτοβάθµιας περίθαλψης οι οποίοι µο-
ριοδοτούνται µε είκοσι µονάδες ανά µήνα για το χρονικό
διάστηµα από 25 Φεβρουαρίου 2020 και µέχρι τη δηµοσίευση
της προκήρυξης του ΑΣΕΠ, αφ’ ετέρου σε συµβασιούχους πρω-
τοβάθµιας περίθαλψης οι οποίοι λαµβάνουν µόνο δέκα µονάδες
ανά µήνα. Δεν αντιλαµβανόµαστε αυτόν τον διαχωρισµό. Θεω-
ρούµε ότι είναι ένα εγχείρηµα διαχωρισµού και διάσπασης των
συµβασιούχων εργαζοµένων αυτής της κατηγορίας.

Υπάρχει όµως και ένα δεύτερο θέµα ακόµη σοβαρότερο, οι δι-
αιρέσεις που δηµιουργεί η συγκεκριµένη µοριοδότηση µεταξύ
των συµβασιούχων νοσηλευτών. Η µοριοδότηση από την 25η Φε-
βρουαρίου 2020 ουσιαστικά τιµωρεί τους συµβασιούχους που
απασχολούνται στο ΕΣΥ για πολύ µεγαλύτερο χρονικό διάστηµα.
Ένα παράδειγµα: στον ίδιο αριθµό µορίων σε έναν συµβασιούχο
που απασχολείται µε συνεχείς ανανεώσεις επί τέσσερα ως έξι

χρόνια µε έναν ο οποίος προσλήφθηκε µετά το ξέσπασµα της
πανδηµίας θα έπρεπε να υπάρχει µια πρόβλεψη ενισχυµένης µο-
ριοδότησης των συµβασιούχων νοσηλευτών η οποία να λαµβάνει
υπ’ όψιν το σύνολο της χρονικής απασχόλησής τους στο ΕΣΥ και
όχι µόνο την τελευταία διετία.

Είναι προφανής η απόπειρα της «Μητσοτάκης Α.Ε.» να διχάσει
τους υγειονοµικούς βασίζοντας πάλι την πολιτική της στο δόγµα
διαίρει και βασίλευε. Αλλά και τα υπόλοιπα άρθρα της τροπολο-
γίας κινούνται στο ίδιο τοπίο που µας έχετε συνηθίσει και συνε-
χίζουν αυτό που ξέρετε να κάνετε καλά ως Κυβέρνηση: Πάντα
υπερβολικά καθυστερηµένα µέτρα, όπως το άρθρο 2, το οποίο
προβλέπει τη διάθεση στο ΕΣΥ άνευ ανταλλάγµατος των στρα-
τιωτικών νοσοκοµείων, του ΝΙΜΤΣ, δύο ολόκληρα χρόνια µετά
την εκδήλωση της πανδηµίας και ενώ έχουµε ήδη φτάσει στους
είκοσι τέσσερις χιλιάδες νεκρούς. Δίνονται αδιέξοδες παρατά-
σεις χωρίς µόνιµες πάλι λύσεις στα άρθρα 3, 6, 8 και 9. Και βε-
βαίως η εύνοιά σας προς τον ιδιωτικό τοµέα, όπως στα άρθρα 4
και 5, τα οποία βασίζονται στα ελλείµµατα του δηµόσιου τοµέα,
τα οποία εσείς έχετε φροντίσει να προκαλέσετε, ώστε διά της
απαξίωσης να παρουσιάσετε ως αυτοεκπληρούµενη προφητεία
την καταφυγή στους ιδιώτες.

Κυρίες και κύριοι της Κυβέρνησης, έχουµε διαπιστώσει πολύ
καλά ποιες είναι οι προτεραιότητες της Κυβέρνησης στο µέτωπο
της πανδηµίας. Είναι η κερδοσκοπία πάνω στη διάγνωση, µε τους
πολίτες να πληρώνουν δυσβάσταχτα κόστη σε διαγνωστικά κέν-
τρα, αντί να διενεργούνται δωρεάν και να παρέχονται µέσα ατο-
µικής προστασίας. Είναι η απελευθέρωση των ιδιωτικών κλινικών
υπό το βάρος της αντιµετώπισης COVID-19 αντί για την επίταξή
τους. Είναι η αποψίλωση και το κλείσιµο δηµόσιων νοσοκοµείων
µε σκοπό να εµφανιστεί ως λύση η σχεδιαζόµενη ιδιωτικοποίησή
τους µέσω συµπράξεων ιδιωτικού και δηµόσιου τοµέα. Η άρ-
νηση, δηλαδή, της Κυβέρνησης να κάνει τα αυτονόητα δεν εξη-
γείται µόνο από την ανεπάρκειά σας αλλά και από την εµµονή
σας να εξυπηρετείτε ιδιωτικά συµφέροντα. Και συµφωνεί µε τη
λογική της Κυβέρνησης να επαφίεται όλο και περισσότερο στην
ιδιωτική πρωτοβουλία. Αυτή την νοοτροπία θεωρούµε ως ΜέΡΑ
25 ότι θα την πληρώσουµε πάρα πολύ ακριβά. Εργαλειοποιείτε,
δηλαδή, δωρεές των ιδιωτών ως άλλοθι για να εµπεδωθούν στη
λογική των πολιτών οι πολιτικές που µας έχουν κοστίσει πάνω
από είκοσι τέσσερις χιλιάδες νεκρούς.

Γι’ αυτούς τους λόγους το ΜέΡΑ25 θα καταψηφίσει το σχέδιο
νόµου. 

ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Νικήτας Κακλαµάνης): Ευχαριστούµε πολύ. 
Πριν παραδώσω την Έδρα στην κ. Σακοράφα, άκουσα πάρα

πολλούς συναδέλφους να ρίχνουν στο πυρ το εξώτερον τον ιδιω-
τικό τοµέα αλλά ταυτόχρονα να µιλάνε για Εθνικό Σύστηµα
Υγείας. Με ό,τι ισχύει σε όλο τον κόσµο ένα σύστηµα υγείας για
να λέγεται «εθνικό» υποχρεωτικά περιλαµβάνει τη σύµπραξη δη-
µόσιου και ιδιωτικού τοµέα µε όρους που το κάθε κράτος ορίζει.
Όταν, όµως, δεν θες τον ιδιωτικό τοµέα µη λες µετά Εθνικό Σύ-
στηµα Υγείας. Να λες «Δηµόσιο Σύστηµα Υγείας». Αυτή είναι η
σωστή ορολογία. Να ξέρουµε εποµένως τι λέµε.

Ακολουθούν οι τέσσερις συνάδελφοι, κ. Λιούπης, κ. Αυγέρη,
κ. Πουλάς και κ. Δελής. Πρώτος είναι ο κ. Λιούπης. Μετά τους
τέσσερις συναδέλφους έχει ζητήσει τον λόγο και θα τον πάρει η
Αναπληρώτρια Υπουργός, κ. Γκάγκα. 

(Στο σηµείο αυτή την Προεδρική Έδρα καταλαµβάνει η Η’ Αν-
τιπρόεδρος της Βουλής, κ. ΣΟΦΙΑ ΣΑΚΟΡΑΦΑ)

ΠΡΟΕΔΡΕΥΟΥΣΑ (Σοφία Σακοράφα): Ορίστε, κύριε Λιούπη,
έχετε τον λόγο.

ΛΙΟΥΠΗΣ ΑΘΑΝΑΣΙΟΣ: Ευχαριστώ, κυρία Πρόεδρε.
Κυρία και κύριοι Υπουργοί, κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, ένα

νοµοσχέδιο, όπως το σηµερινό, έχει µόνο θετικό πρόσηµο για τη
δηµόσια υγεία και πρέπει κατά τη γνώµη µου να στηριχθεί από
όλες τις παρατάξεις και από όλους τους Βουλευτές του Κοινο-
βουλίου.

Πολλές φορές µέχρι σήµερα το Κοινωφελές Ίδρυµα «Σταύρος
Νιάρχος» έρχεται να ενισχύσει µε µεγάλα ποσά και εµβληµατικά
έργα το Εθνικό Σύστηµα Υγείας και µάλιστα στην κρίσιµη πε-
ρίοδο που διανύουµε. Το νέο υπερσύγχρονο Πανεπιστηµιακό
Παιδιατρικό Νοσοκοµείο Θεσσαλονίκης είναι ένα όραµα πολλών
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ετών για τους κατοίκους της βορείου Ελλάδος που θα γίνει πραγ-
µατικότητα, µία αναγκαία τριτοβάθµια υγειονοµική δοµή που θα
συγκεντρώσει όλες τις ιατρικές υπηρεσίες για τα παιδιά και τους
εφήβους στη Μακεδονία και τη Θράκη µε περισσότερους από χί-
λιους εργαζόµενους να στελεχώνουν τις διακόσιες σαράντα
τρεις κλίνες νοσηλείας, τις τριάντα τρεις κλίνες ΜΕΘ και τις σα-
ράντα έξι θέσεις ΤΕΠ.

Δεν µένει, όµως, σε αυτά. Φιλοδοξεί να αποτελέσει πρότυπο
κέντρο αναφοράς ψυχικής υγείας παιδιών και εφήβων στη βό-
ρεια Ελλάδα. Καλύπτει έτσι όλο το φάσµα των αναγκών σε επί-
πεδο υγειονοµικής περίθαλψης για τα παιδιά και τους εφήβους.
Θα διαθέτει σύγχρονα ψηφιακά µέσα για την λειτουργία του, θα
αξιοποιεί την τεχνολογία για την άµεση διασύνδεση και συνερ-
γασία µε τις άλλες δοµές υγείας και φορείς. Στόχος, όπως ανέ-
φερε και ο κύριος Υπουργός, είναι να γίνει ένα ψηφιακό νοσο-
κοµείο χωρίς τη χρήση χαρτιού, ένα φιλόδοξο για τα δικά µας
δεδοµένα όραµα.

Σε περίπου τεσσεράµισι χρόνια από σήµερα και µε κόστος
τουλάχιστον 160 εκατοµµυρίων ευρώ, που το επωµίζεται απο-
κλειστικά το ίδρυµα, αναµένεται να είναι έτοιµο το νέο νοσοκο-
µείο. Το ίδρυµα αναλαµβάνει να υλοποιήσει όλα τα στάδια την
εκπόνησης των µελετών, την κατασκευή, τη διαµόρφωση του πε-
ριβάλλοντος χώρου, την προµήθεια του ιατροτεχνολογικού και
ξενοδοχειακού εξοπλισµού.

Νοµίζω ότι µια τέτοια δωρεά που αφορά µάλιστα σε ένα µε-
γάλο υπερσύγχρονο παιδιατρικό νοσοκοµείο δεν µπορεί να γίνε-
ται πεδίο µικροκοµµατισµών και αδιέξοδης κριτικής. Είναι
αυτονόητο ότι όλες οι παρατάξεις του Κοινοβουλίου πρέπει να
υπερψηφίσουν τη σύµβαση δωρεάς, ακόµα περισσότερο η Αξιω-
µατική Αντιπολίτευση που συνεχώς επαναλαµβάνει ότι πρωτο-
στάτησε στη συνεργασία µε το Ίδρυµα «Σταύρος Νιάρχος». Είναι
αδιανόητο και υποκριτικό να µην υπερψηφίζετε τη σύµβαση µε
το Ίδρυµα «Σταύρος Νιάρχος» µε πρόφαση τον νοµικό χαρα-
κτήρα του νέου νοσοκοµείου. Ναι, το παιδιατρικό νοσοκοµείο θα
λειτουργεί ως νοµικό πρόσωπο ιδιωτικού δικαίου, όπως εξάλλου
είναι και το Γενικό Νοσοκοµείο «Παπαγεωργίου», το οποίο είναι
κορυφαίο νοσοκοµείο όχι µόνο για τη βόρεια Ελλάδα. 

Να ξεκαθαρίσουµε για αυτούς που µας ακούν κάτι. Τα νοµικά
πρόσωπα ιδιωτικού δικαίου νοσοκοµεία δεν είναι ιδιωτικά, είναι
δηµόσια νοσοκοµεία του ΕΣΥ. Θα έχει ο χαρακτήρας αυτός κά-
ποια διαφορά για τους πολίτες; Καµµία απολύτως. Αποτελεί δη-
µόσια δοµή υγείας, θα έχουν πρόσβαση σε αυτή όλοι οι ασ-
φαλισµένοι και ανασφάλιστοι συµπολίτες µας δωρεάν. Έχουν να
φοβηθούν κάτι οι εργαζόµενοι; Τίποτα απολύτως, οι εργασιακές
σχέσεις είναι πλήρως εξασφαλισµένες.

Η µόνη διαφορά θα είναι ότι η νοµική µορφή που επιλέγεται
έχει σηµαντικά πλεονεκτήµατα και δίνει µεγαλύτερη ευχέρεια και
ευελιξία στη διοίκηση του νοσοκοµείου, ώστε να ανανεώνει τον
εξοπλισµό υψηλής τεχνολογίας του νοσοκοµείου πιο εύκολα και
γρήγορα µε συµβάσεις που δίνουν τη δυνατότητα αντικατάστα-
σης µε µηχανήµατα νέας γενιάς.

Επίσης, είναι απογοητευτικό να συνεχίζει η Αξιωµατική Αντι-
πολίτευση να υποστηρίζει πως έχει µειωθεί ο προϋπολογισµός
για τη δηµόσια υγεία. Πολλές φορές έχει τονιστεί πως για το
2022 έχουν προϋπολογιστεί 5,3 δισεκατοµµύρια ευρώ και αν σε
αυτά προστεθούν οι δαπάνες όλων των Υπουργείων για την
υγεία το ποσό αγγίζει τα 11,7 δισεκατοµµύρια ευρώ.

Για να µιλήσω µε ένα παράδειγµα για το νοσοκοµείο µας, το
Νοσοκοµείο Βόλου, την περίοδο 2019 - 2022 έχει συν τρία εκα-
τοµµύρια ευρώ στον προϋπολογισµό. Η στήριξη της δηµόσιας
υγείας από τη σηµερινή Κυβέρνηση είναι αναµφισβήτητη µε τους
δεκατέσσερις χιλιάδες και πλέον γιατρούς, νοσηλευτές και λοιπό
προσωπικό που ήδη υπηρετεί στα νοσοκοµεία, αλλά και τις επι-
πλέον έξι χιλιάδες νέες µόνιµες προσλήψεις προσωπικού για το
2022.

Με τη σηµερινή τροπολογία του Υπουργείου Υγείας αναγνω-
ρίζεται έµπρακτα και µε τον πλέον σαφή τρόπο η συνεισφορά
όσων ήρθαν να εργαστούν στο σύστηµα υγείας στην πιο δύ-
σκολη περίοδο, αυτής της πανδηµίας. 

Όπως είχε προαναγγείλει ο Υπουργός, δροµολογούνται προσ-
λήψεις νοσηλευτικού και λοιπού προσωπικού στο ΕΣΥ και το

ΕΚΑΒ µέσω ΑΣΕΠ. Στις επόµενες τρεις διαδικασίες προσλήψεων
που θα γίνουν µέσω ΑΣΕΠ προβλέπεται πλέον αυξηµένη µοριο-
δότηση για όσους συνέδραµαν το ΕΣΥ µέσα στην πανδηµία και
έχουν αποκτήσει σηµαντική εµπειρία στη διαχείριση των περι-
στατικών υπό τις συνθήκες αυτές.

Απολύτως απαραίτητη είναι η παράταση που δίνεται µέχρι το
τέλος του έτους σε γιατρούς, νοσηλευτές και λοιπό προσωπικό
που υπηρετεί αυτή τη στιγµή στο ΕΣΥ. Η συµβολή τους είναι κα-
θοριστική στην αντιµετώπιση από το Εθνικό Σύστηµα Υγείας των
µεγάλων πιέσεων που δέχεται.

Σηµαντική σε αυτή την κρίσιµη περίοδο και η βοήθεια που δί-
νεται από ιδιώτες γιατρούς, αναισθησιολόγους, παθολόγους,
πνευµονολόγους, που πραγµατοποιούν εικοσιτετράωρες εφηµε-
ρίες στα νοσοκοµεία του ΕΣΥ µε 250 ευρώ ανά εφηµερία. Και
αυτό είναι σηµαντικό κίνητρο, αλλά και αναγκαία επιβράβευση
για τους γιατρούς που εργάζονται σε αυτή τη δύσκολη περίοδο
στα νοσοκοµεία.

Στο ΕΣΥ για την κάλυψη των αναγκών της δηµόσιας υγείας πα-
ρέχεται η δυνατότητα να αξιοποιηθούν τα στρατιωτικά νοσοκο-
µεία και το ΝΙΜΤΣ. Προβλέπεται αµοιβή για τους φαρµακοποιούς
και τους γιατρούς που βοήθησαν από τα µέσα Σεπτεµβρίου του
2021 και θα συνεχίσουν να βοηθούν τους πολίτες να προγραµ-
µατίσουν τους εµβολιασµούς τους. 

Αναγκαία και η διάταξη για να παραµείνουν νοσηλευτές που
ειδικεύονται στην επείγουσα εντατική νοσηλευτική και τη νοση-
λευτική δηµόσιας υγείας στις εκπαιδευτικές µονάδες όπου έχουν
τοποθετηθεί. Και η δική τους καθηµερινή συµβολή στη µάχη µε
την πανδηµία είναι αναµφισβήτητη.

Κλείνοντας, το σηµερινό νοµοσχέδιο έχει µόνο να προσφέρει
στη δηµόσια υγεία. Το νέο Παιδιατρικό Νοσοκοµείο στη Θεσσα-
λονίκη είναι µια µεγάλη δηµόσια δοµή υγείας, που θα περιθάλπει
και θα φροντίζει µε τις καλύτερες συνθήκες όλα τα παιδιά και
τους εφήβους της βόρειας Ελλάδος. Πρόκειται για ένα χρόνιο
αίτηµα που γίνεται επιτέλους πραγµατικότητα. Μια πρωτοβουλία
που οφείλουµε όλοι, σύσσωµο το ελληνικό Κοινοβούλιο, να χαι-
ρετίσουµε και να στηρίξουµε, όπως οφείλουµε να στηρίξουµε και
τις υπόλοιπες ρυθµίσεις του Υπουργείου Υγείας που στοχεύουν
στην καλύτερη δυνατή υποστήριξη των ελληνικών νοσοκοµείων.

Οι δράσεις στον τοµέα της υγείας τα τελευταία δύο χρόνια
έχουν ενισχύσει το ΕΣΥ. Βήµα - βήµα γίνονται όλες οι απαραίτη-
τες ενέργειες για να έχουµε µια καλύτερη, περισσότερο ανθρώ-
πινη και αποτελεσµατική δηµόσια υγεία για όλους τους πολίτες.

Σας ευχαριστώ. 
(Χειροκροτήµατα από την πτέρυγα της Νέας Δηµοκρατίας)

ΠΡΟΕΔΡΕΥΟΥΣΑ (Σοφία Σακοράφα): Σας ευχαριστώ, κύριε
συνάδελφε. 

Τον λόγο τώρα εκ µέρους του ΣΥΡΙΖΑ έχει η κ. Αυγέρη.
ΘΕΟΔΩΡΑ (ΔΩΡΑ) ΑΥΓΕΡΗ: Σας ευχαριστώ, κυρία Πρόεδρε. 
«Είναι δίκαιο να πω ένα «ευχαριστώ» στην προηγούµενη ηγε-

σία του Υπουργείου Υγείας, τον κ. Ξανθό και τον κ. Πολάκη.
Οφείλω να οµολογήσω ότι ήταν δική τους ιδέα ότι δεν υπάρχει
παιδιατρικό νοσοκοµείο εκτός Αθηνών και ως εκ τούτου, προχω-
ρήσαµε». 

Κύριε Πλεύρη, κυρίες και κύριοι της Νέας Δηµοκρατίας, αυτές
δεν είναι οι δικές σας ευχαριστίες προς τους κυρίους Ξανθό και
Πολάκη, τον Υπουργό και τον Αναπληρωτή Υπουργό Υγείας της
κυβέρνησης του ΣΥΡΙΖΑ, είναι του ίδιου του Προέδρου του Ιδρύ-
µατος «Σταύρος Νιάρχος», του κ. Ανδρέα Δρακόπουλου, οι ο-
ποίες εκφράστηκαν, µάλιστα, σε ειδική διαδικτυακή παρουσίαση
τον Δεκέµβριο του 2020 και µπορείτε να ανατρέξετε και να τις
βρείτε στον διαδικτυακό τόπο του Ιδρύµατος «Σταύρος Νιάρχος».

Ο κ. Δρακόπουλος ήταν επίσης αυτός που στην ειδική εκδή-
λωση -το είπε και ο εισηγητής µας, ο κ. Τριανταφυλλίδης- ήταν
εκείνος που υπέγραψε στις 21 Μαρτίου του 2018 µαζί µε τον τότε
Πρωθυπουργό, τον Αλέξη Τσίπρα, το µνηµόνιο συνεργασίας µε-
ταξύ της Ελληνικής Δηµοκρατίας και του Ιδρύµατος «Σταύρος
Νιάρχος».

Η υπογραφή αυτού του µνηµονίου ήταν που σήµανε την έναρ-
ξη υλοποίησης των σηµαντικών δωρεών του ιδρύµατος σε όλη
την επικράτεια, µεταξύ των οποίων ήταν και ο σχεδιασµός, η κα-
τασκευή και ο εξοπλισµός του Πανεπιστηµιακού Παιδιατρικού
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Νοσοκοµείου Θεσσαλονίκης. 
Συµπέρασµα: Κύριε Πλεύρη –δεν είστε εδώ στην Αίθουσα-,

κυρία Αναπληρώτρια Υπουργέ, κυρίες και κύριοι της Νέας Δηµο-
κρατίας, δεν είστε µόνο πολιτικά µικρόψυχοι και αγύρτες. Δεν
είναι µόνον η µικρότητά σας που δεν σας επιτρέπει να αναγνω-
ρίσετε ότι µέσα στην περίοδο της κρίσης έγιναν σηµαντικά βή-
µατα από την κυβέρνηση του ΣΥΡΙΖΑ για τη δηµόσια υγεία, για
το κοινωνικό κράτος, για τη Θεσσαλονίκη, για τη βόρεια Ελλάδα.
Είναι ότι είστε σεσηµασµένοι ψεύτες και πολιτικοί απατεώνες
που δεν διστάζετε ακόµη και να διαστρεβλώσετε και να αλλοι-
ώσετε την αλήθεια και πολύ περισσότερο να διαστρεβλώσετε και
να αλλοιώσετε τις υπογραφές των προκατόχων σας.

Όσο κι αν επιµένετε στην αναπαραγωγή της ίδιας γκεµπελικής
προπαγάνδας, αυτό γράφτηκε και δεν ξεγράφεται, κύριε Πλεύ-
ρη. Το θέλετε δεν το θέλετε, το Παιδιατρικό Νοσοκοµείο Θεσσα-
λονίκης έχει την υπογραφή της κυβέρνησης του ΣΥΡΙΖΑ και του
πρωθυπουργού τότε, του Αλέξη Τσίπρα, να είναι ένα δηµόσιο νο-
σοκοµείο για όλα τα παιδιά. 

Κι επειδή το έπος της Κυβέρνησής σας κοντεύει το τέλος, η
νέα κυβέρνηση του ΣΥΡΙΖΑ - Προοδευτική Συµµαχία θα είναι πάλι
αυτή που θα κατασκευάσει το νοσοκοµείο και θα τον επαναφέρει
στο έλεγχο του δηµοσίου, τον οποίο εσείς υπεξαιρέσατε, όπως
και σε άλλες περιπτώσεις. Θα αποκαταστήσει, δηλαδή, κύριε
Πλεύρη, την εκτροπή που εσείς διαπράττετε ιδιωτικοποιώντας
ακόµη µια δωρεά, µιας κοµβικής σηµασίας δωρεά προς όφελος
όλων των συνανθρώπων µας, όπως ο ίδιος ο πρόεδρος του ιδρύ-
µατος είχε πει ήδη από το 2018.

Το ψέµα σας, όµως, δεν τραβάει πολύ. Δεν µπορεί να κρυφτεί
γιατί κι εσείς δεν µπορείτε πλέον να κρυφτείτε, παρά τις αφιλό-
τιµες προσπάθειες και τις δικές σας προσπάθειες, κύριε Υπουρ-
γέ, να το παίξετε εκπρόσωπος Πέτσας, φτιάχνοντας άλλη µία
λίστα της ντροπής, άλλα 5 εκατοµµύρια από τις τσέπες του Έλ-
ληνα φορολογούµενου για να έχει ο Κυριάκος Μητσοτάκης ΜΜΕ
να τον λιβανίζουν, όταν τριγύρω µυρίζει θανατικό, φτώχεια και
παρακµή. Παρακαλώ κρατήστε για τα Πρακτικά το σχετικό δη-
µοσίευµα.

(Στο σηµείο αυτό η Βουλευτής Θεοδώρα (Δώρα) Αυγέρη κα-
ταθέτει για τα Πρακτικά το προαναφερθέν έγγραφο, το οποίο
βρίσκεται στο αρχείο του Τµήµατος Γραµµατείας της Διεύθυν-
σης Στενογραφίας και  Πρακτικών της Βουλής)

Για µία ακόµη φορά, δυστυχώς, τα ανοικτά µικρόφωνα προδί-
δουν και τους Λιβανούς και τα λιβανιστήρια, όπως πρόδωσαν και
τον τέως Υπουργό σας και τον δήµαρχό σας, οι οποίοι µίλησαν
δηµόσια για τις τσάντες µε τα λεφτά που γύρισαν τις εκλογές
του 2007. Αυτές οι τσάντες, καθώς φαίνεται, κύριε Υπουργέ, δεν
θα µπουν στο αρχείο και να είστε σίγουρος, κύριε Πλεύρη, δεν
πρόκειται να θαφτούν στο αρχείο ούτε οι αλήθειες, ούτε οι τσάν-
τες, ούτε οι βαλίτσες, ούτε οι φάκελοι του Φρουζή και της «NO-
VARTIS» που πηγαινοέρχονταν στο Υπουργείο Υγείας πριν από
το 2015. 

Οµολογώ ότι σας περισσεύει το θράσος και η ροπή στο να µε-
τατρέπετε το άσπρο σε µαύρο, όπως σας περισσεύει και αυτή η
λαίµαργη ροπή προς την ιδιωτικοποίηση των πάντων. Είστε ένας
Υπουργός ειδικής αποστολής, διάλυσης του δηµόσιου Εθνικού
Συστήµατος Υγείας, της εκχώρησης των πάντων στους ιδιώτες.
Τοποθετηθήκατε σε αυτή τη θέση -και µη γελάτε γι’ αυτό, γιατί
είναι ντροπή σας- για να ολοκληρώσετε ό,τι ξεκινήσατε το 2013
και το αφήσατε στη µέση: κλείσιµο και συρρίκνωση δηµόσιων νο-
σοκοµείων, όχι για το καλό της υγείας, των ανθρώπων, αλλά για
να πίνουν στην υγειά σας και τα συµφέροντα που εξυπηρετείτε.
Κλείνετε και δεν ανοίγετε νοσοκοµεία, κύριε Υπουργέ και κυρία
Αναπληρώτρια Υπουργέ.

Ναι, κι εσείς, κυρία Γκάγκα, είστε καλά εξειδικευµένη σε αυτό.
Αυτό κάνατε και το 2013, όταν ως διευθύντρια της ιατρικής υπη-
ρεσίας του «Σωτηρία» κλείσατε τέσσερις κλινικές. Σας τα κατα-
λογίζουν οι ίδιοι οι συνάδελφοί σας. Το καταθέτω για τα Πρα-
κτικά το σχετικό δηµοσίευµα της «ΑΥΓΗΣ» µε τις σχετικές ανα-
φορές των συναδέλφων σας.

(Στο σηµείο αυτό η Βουλευτής Θεοδώρα (Δώρα) Αυγέρη κα-
ταθέτει για τα Πρακτικά το προαναφερθέν έγγραφο, το οποίο
βρίσκεται στο αρχείο του Τµήµατος Γραµµατείας της Διεύθυν-

σης Στενογραφίας και Πρακτικών της Βουλής)
Όπως συνάδελφοί σας, κυρία Γκάγκα, από περιφερειακά νο-

σοκοµεία σας καταλογίζουν ότι ξαναζεσταίνετε τα σχέδια συγ-
χωνεύσεων και µετατροπών που επιχειρήσατε το 2012-2013 για
να χαρίσετε φιλέτα του ΕΣΥ στον ιδιωτικό τοµέα. Αυτό το καυ-
χηθήκατε, όχι απλά το παραδεχθήκατε, κύριε Πλεύρη, χθες,
απαντώντας στον κ. Συρµαλένιο και για το Νοσοκοµείο Σαντορί-
νης.

Η κυβέρνηση του ΣΥΡΙΖΑ, όµως, άνοιξε το νοσοκοµείο το
2016, αυτό που επί τέσσερα χρόνια εσείς κρατούσατε κλειστό,
ένα κτήριο έτοιµο, πλήρως εξοπλισµένο. Και τώρα πάλι το ετοι-
µάζετε φιλέτο, ζεστό να το παραδώσετε σε ιδιώτες. «Δίνονται…
» -είπατε- «…δυνατότητες ευελιξίας όταν αυτά τα νοµικά πρό-
σωπα λειτουργούν µε όρους ιδιωτικού δικαίου. Χρειάζονται πολύ
πιο ευέλικτα σχήµατα και για τις προµήθειες και για τις προσλή-
ψεις και για το σύνολο της λειτουργίας τους. Το Νοσοκοµείο
Σαντορίνης…» -είπατε, απαντώντας στον κ. Συρµαλένιο- «…θα το
έχουµε πρότυπο». 

Σε αυτό το πρότυπο, σε αυτό το µοντέλο…
(Στο σηµείο αυτό κτυπάει το κουδούνι λήξεως του χρόνου οµι-

λίας της κυρίας Βουλευτού)
Θα ήθελα την ανοχή σας, κυρία Πρόεδρε, σας παρακαλώ. Και

λόγω καταγωγής, από τη Θεσσαλονίκης, νοµίζω ότι έχουµε έναν
λόγο παραπάνω σήµερα και λίγα λεπτά παραπάνω. 

ΑΘΑΝΑΣΙΟΣ ΠΛΕΥΡΗΣ (Υπουργός Υγείας): Για τη Σαντορίνη
µιλάτε, όχι για τη Θεσσαλονίκη.

ΘΕΟΔΩΡΑ (ΔΩΡΑ) ΑΥΓΕΡΗ: Είναι προφανές ότι το βλέπετε
-γιατί σε αυτό πάτε να µετατρέψετε και αυτό το νοσοκοµείο- ως
εµπόρευµα, έτοιµο προς εκµετάλλευση από τα αρπακτικά.

Και ιδού τι λέτε -σηµερινό πρωτοσέλιδο της εφηµερίδας «ΤΑ
ΝΕΑ»- για το σχέδιό σας: «Οικονοµικό µπόνους για όσους έχουν
πολλούς ασθενείς.» Κεφάλια µετράτε και πελάτες βλέπετε, κύριε
Πλεύρη. Λογικό για σας που βλέπετε την υγεία ως εµπόρευµα
και όχι ως δηµόσιο αγαθό για όλους, ακόµη και γι’ αυτούς που
δεν έχουν. 

Δεν θέλω να καταχραστώ τον χρόνο. Είχα αρκετά να σας πω
σε σχέση και µε το πώς άνοιξε δηµόσια νοσοκοµεία ο ΣΥΡΙΖΑ και
πώς εσείς τα κλείνετε. Για παράδειγµα, σχεδίασε να φτιαχτεί και
ένα νοσοκοµείο στην Ανατολική Αττική, που δεν έχει κανένα, στις
εγκαταστάσεις του κέντρου υγείας, το πρώην Νταού Πεντέλης.
Είχαν διασφαλιστεί και οι πόροι, 10 εκατοµµύρια ευρώ, τα οποία
εσείς τώρα -και δεν ξέρω για ποιο λόγο- τα ανακαλείτε. Πάντως,
νοσοκοµείο δεν θα γίνει. 

Άρα, κοντολογίς, κύριε Πλεύρη, θα πρέπει να λογοδοτήσετε
γιατί εφαρµόζετε αυτό το σχέδιο.

Και πρέπει να λογοδοτήσετε, επίσης, και στον κόσµο της Θεσ-
σαλονίκης αν σε αυτό το παιδιατρικό νοσοκοµείο θα έχουν πρό-
σβαση όλα τα παιδιά, αν θα έχουν πρόσβαση σε όλες τις υπηρε-
σίες, κάτι που δεν θα το καθορίζει το κέρδος ενός CEO, τον
οποίο θα διορίζετε εσείς. Και, αλήθεια, δεν γνωρίζουµε µε ποιους
όρους και προϋποθέσεις -και θα µας απαντήσετε σε αυτό- θα γί-
νονται αυτοί οι διορισµοί, πώς θα γίνονται οι προσλήψεις του
προσωπικού που εσείς αναφέρεστε. Διότι αναφέρεστε σε ένα
πολύ ωραίο παράδειγµα, που είναι το Νοσοκοµείο «Παπαγεωρ-
γίου». Προχθές προκηρύχθηκαν θέσεις γιατρών, οι οποίες δεν
προκηρύχθηκαν στο site του esy.gr, αλλά στην ειδική σελίδα του
Νοσοκοµείου «Παπαγεωργίου». Με αυτόν τον τρόπο θα γίνονται
οι επιλογές;

Αυτό που θα ήθελα να σας πω, κλείνοντας, είναι ότι πολύ σύν-
τοµα σε όλο αυτό που σχεδιάζετε θα µπει τέλος. Και ξέρετε γιατί;
Γιατί θα µπει φρένο στον κατήφορο στον οποίο οδηγείτε τον ελ-
ληνικό λαό. Και αυτό το φρένο θα σας το βάλει ο ίδιος ο ελληνι-
κός λαός. Θα αποτελείτε πολύ σύντοµα παρελθόν, γιατί όσο πιο
σύντοµα φύγετε, τόσο καλύτερα θα είναι για τον τόπο, για την
πατρίδα και τους ανθρώπους.

Σας ευχαριστώ θερµά. 
(Χειροκροτήµατα από την πτέρυγα του ΣΥΡΙΖΑ)

ΠΡΟΕΔΡΕΥΟΥΣΑ (Σοφία Σακοράφα): Και εγώ σας ευχαρι-
στώ, κυρία συνάδελφε.

Τον λόγο τον έχει ο κ. Πουλάς εκ µέρους του Κινήµατος Αλ-
λαγής.
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ΑΝΔΡΕΑΣ ΠΟΥΛΑΣ: Ευχαριστώ πολύ, κυρία Πρόεδρε.
Κυρία Υπουργέ, κύριε Υπουργέ, κυρίες και κύριοι συνάδελφοι,

δεν υπάρχει καµµία αµφιβολία ότι η πανδηµία έφερε στο προ-
σκήνιο τις µεγάλες ανάγκες που έχει το Εθνικό Σύστηµα Υγείας.
Κυρίως, όµως, ανέδειξε τη µεγάλη υποβάθµιση των υγειονοµικών
υποδοµών της περιφέρειας. Το χάσµα είναι µεγάλο: υποστελέ-
χωση, υποχρηµατοδότηση, πεπαλαιωµένες κτηριακές υποδοµές,
ξεπερασµένος τεχνολογικός εξοπλισµός, κουρασµένο και γερα-
σµένο προσωπικό και δυσανάλογα πολλοί θάνατοι από κορω-
νοϊό.

Μέσα σε αυτή, λοιπόν, τη ζοφερή κατάσταση φέρνετε προς
ψήφιση στη Βουλή την κατασκευή ενός σύγχρονου και εξειδικευ-
µένου παιδιατρικού νοσοκοµείου στη Θεσσαλονίκη µε χρήµατα
του Ιδρύµατος «Σταύρος Νιάρχος», το οποίο θα καλύπτει τις
ανάγκες όχι µόνο της Θεσσαλονίκης, αλλά και της ευρύτερης
περιοχής της βόρειας Ελλάδας. Πρόκειται για ένα έργο ανα-
γκαίο, που αποτελούσε χρόνιο αίτηµα και, επιτέλους, ικανοποι-
είται µε τη χρηµατοδότηση του Ιδρύµατος «Σταύρος Νιάρχος»
που έχει καλύψει πολλές από τις ανάγκες του Εθνικού Συστήµα-
τος Υγείας µέχρι σήµερα.

Όµως, σε αυτό το σηµείο θα ήθελα να επισηµάνω ότι παραµέ-
νουν άλυτα κάποια προβλήµατα που έχουν σχέση µε τη δηµιουρ-
γία του εν λόγω νοσοκοµείου.

Αρχικά η πρόσβαση σε αυτό είναι προβληµατική, για να µην
πω ότι για να φτάσει κάποιος στο νοσοκοµείο πρέπει πρώτα να
περάσει από τον λαβύρινθο του Μινώταυρου. Μετά από τα έργα
µικρής κλίµακας που έγιναν, µπαλώµατα, µερεµέτια, θα εξακο-
λουθήσει να είναι άκρως επικίνδυνη η πρόσβαση στον χώρο του
παιδιατρικού νοσοκοµείου. Μάλιστα ορισµένες από αυτές τις ερ-
γασίες που προβλέπονται να γίνουν θα γίνουν παρανόµως, εκτός
ρυµοτοµικής γραµµής. Αυτή η αυθαιρεσία των παράνοµων ερ-
γασιών εκτός της ρυµοτοµίας θέτει σε άµεσο κίνδυνο την έναρ-
ξη, την εξέλιξη και την ολοκλήρωση των εργασιών. 

Επίσης στις µελέτες και άρα και στο έργο που θα κατασκευα-
στεί δεν προβλέφθηκε ο προτεινόµενος και απόλυτα αναγκαίος
ανισόπεδος κόµβος στη διασταύρωση της λεωφόρου Γεωργίου
Παπανικολάου µε Κωνσταντινουπόλεως. Αυτό έχει ως αποτέλε-
σµα µε την παραµικρή βροχόπτωση να κινδυνεύουν τα ασθενο-
φόρα αλλά και τα διερχόµενα οχήµατα να παρασυρθούν από το
χείµαρρο στο ρέµα. Έστω και την τελευταία στιγµή η πολιτεία
πρέπει να σταθεί στο ύψος των περιστάσεων και να κάνει απο-
δεκτές τις ολοκληρωµένες προτάσεις που έχουν περιλάβει στο
υπόµνηµά τους οι τρεις δήµαρχοι της περιοχής και ο επίσκοπος
της περιοχής.

Επιπλέον δεν θα µπορούσα να µην αναρωτηθώ για ποιο λόγο
όσα νοσοκοµεία δηµιουργείτε από δωρεές πρέπει το καθεστώς
λειτουργίας τους να είναι ιδιωτικού δικαίου. Θεωρείτε ότι µε αυτό
τον τρόπο θα λειτουργούν πιο σωστά και προς όφελος των πο-
λιτών; Αλήθεια πιστεύετε ότι η λύση αυτή είναι η πιο ενδεδειγ-
µένη;

Η σκοπιµότητα όµως είναι προφανής: Ελαστικές εργασιακές
σχέσεις, υγειονοµικό προσωπικό όµηρος, εργολάβοι, αδιαφάνεια
στη διαχείριση των προϋπολογισµών των νοσοκοµείων. Ακόµα
ακούµε και διαβάζουµε διαρκώς ότι το σχέδιό σας για το ΕΣΥ
είναι µετατροπή σε σύστηµα που θα διοικείται µε καθεστώς ιδιω-
τικού δικαίου. Ακούµε ότι θα προσλάβετε µάνατζερ µε τον µαν-
δύα του ΑΣΕΠ και άλλα στελέχη που θα έχουν τη διαχείριση των
κλινών και των νοσοκοµειακών λοιµώξεων, ότι κάθε νοσοκοµείο
θα έχει δικό του προϋπολογισµό και ότι βασικός στόχος είναι η
κερδοφορία των νοσοκοµείων. Περιµένω να δω τα σχέδιά σας
αποτυπωµένα σε χαρτί.

Θα ήθελα όµως να σας επισηµάνω µε βάση την εµπειρία που
έχω αποκτήσει στα τόσα χρόνια που δούλευα στο Εθνικό Σύ-
στηµα Υγείας, ότι παρά τους πενιχρούς µισθούς που λαµβάνει
το υγειονοµικό προσωπικό πρώτο µέληµά του ήταν η εξυπηρέ-
τηση πολιτών ανεξαρτήτου οικονοµικής κατάστασης. Το είδαµε
αυτό να συµβαίνει µε τον πιο ηχηρό τρόπο κατά τη διάρκεια της
πανδηµίας. Η νέα κατάσταση που σκοπεύετε να δηµιουργήσετε,
πολύ σύντοµα θα προκαλέσει µεγάλες ανισότητες µεταξύ των
πολιτών. Εντούτοις η κατασκευή ενός σύγχρονου παιδιατρικού
νοσοκοµείου δεν µπορεί να παραγράψει την ολιγωρία σας για το

Εθνικό Σύστηµα Υγείας, που παρά τη µαγική εικόνα που επιχει-
ρείτε να παρουσιάσετε µέσα από τα µέσα µαζικής ενηµέρωσης,
δεν πείθει. Τα νοσοκοµεία µας βρίσκονται στην ίδια κατάσταση -
να µην πω σε χειρότερη- απ’ ότι ήταν πριν την πανδηµία.

Ας δούµε τι έχετε κάνει µέχρι σήµερα. Πρώτον, µετά από µία
διετία που τα νοσοκοµεία µας λειτουργούν σταθερά σε κατά-
σταση έκτακτης ανάγκης και µε τις ώρες των εφηµεριών να
έχουν γίνει λάστιχο, οι γιατροί έχουν αρχίσει να παραιτούνται
οµαδικά. Είδατε την περίπτωση του «Άγιου Ανδρέα». Οι αθρόες
παραιτήσεις υγειονοµικών προστίθενται στις συνταξιοδοτήσεις
και στα κενά των ανεµβολίαστων αυξάνοντας τις κενές οργανικές
θέσεις. Την ίδια ώρα που τα νοσοκοµεία αποψιλώνονται, εσείς
καταφεύγετε πάλι σε δικαιολογίες όπως ότι δεν υπάρχουν για-
τροί και νοσηλευτές, έχουν φύγει στο εξωτερικό, δεν επαρκεί ο
αριθµός τους, δεν εµπιστεύονται τον δηµόσιο τοµέα.

Η πραγµατικότητα, όµως, σας διαψεύδει. Για πέντε θέσεις
πνευµονολόγων στο «Σισµανόγλειο» υπέβαλαν αίτηση πενήντα
πέντε πνευµονολόγοι. Γιατροί υπάρχουν, κενές θέσεις υπάρχουν,
πολιτική βούληση δεν υπάρχει. Καθυστερείτε αδικαιολόγητα τις
κρίσεις των γιατρών.

Το σχέδιο του προκατόχου σας για την επιτάχυνση της διαδι-
κασίας των κρίσεων του ιατρικού προσωπικού απέτυχε. Πρέπει
να το αλλάξετε. Τον Γενάρη προαναγγείλατε την πρόσληψη τεσ-
σάρων χιλιάδων νοσηλευτών σε θέσεις που ως επί το πλείστον
θα καλυφθούν από το επικουρικό προσωπικό. Για αυτό και το
πριµοδοτείτε µε τη σχετική τροπολογία που καταθέσατε.

Όµως, όπως προκύπτει από το έγγραφο της 6ης ΥΠΕ, για να
δηµιουργηθούν αυτές οι θέσεις ζητάτε να καταργηθούν θέσεις
ΔΕ και ΥΕ από τους οργανισµούς των νοσοκοµείων. Άρα πάλι για
αποψίλωση πρόκειται και όχι για ουσιαστική ενίσχυση.

Εµείς εδώ και καιρό φωνάζουµε για την αναµόρφωση των ορ-
γανισµών των νοσοκοµείων. Δεν το κάνετε.

Δεύτερον, ακόµα δεν έχετε αποκαταστήσει τη µισθολογική
αδικία που έχουν υποστεί οι γιατροί και οι νοσηλευτές του εθνι-
κού συστήµατος ως συνέπεια των περιστολών των µισθών τους
λόγω των µνηµονίων. Είναι µια αδικία που κάπως θα έκλεινε τη
µισθολογική ψαλίδα σε σχέση µε τους συναδέλφους τους στο
εξωτερικό. Εσείς όµως τους πληρώνετε µε τι; Με χειροκροτή-
µατα. Σας το ζητά ακόµα ο Πανελλήνιος Ιατρικός Σύλλογος. 

Πότε θα εντάξετε τους νοσηλευτές και το λοιπό παραϊατρικό
προσωπικό χωρίς εξαιρέσεις στα βαρέα και ανθυγιεινά; Τι θα κά-
νετε µε το αφορολόγητο των εφηµεριών, που ροκανίζουν τον
πραγµατικό µισθό των γιατρών µέσω της αυξηµένης φορολο-
γίας;

Τρίτον, την ίδια ώρα που οµολογείτε τόσο κυνικά ότι οι µονά-
δες εντατικής θεραπείας είναι πολυτέλεια πεθαίνουν ασθενείς
εκτός ΜΕΘ σε ράντζα µε φορητούς αναπνευστήρες ιδίως στα
περιφερειακά νοσοκοµεία, που είναι ξεχασµένα και πλήρως εγ-
καταλελειµµένα από την Κυβέρνησή σας χωρίς προσωπικό,
χωρίς µηχανήµατα, χωρίς κλίνες ΜΕΘ, χωρίς να έχει γίνει απο-
στείρωση επί δύο χρόνια των µονάδων εντατικής θεραπείας
λόγω της πανδηµίας. Και µετά µιλάµε για αντοχή µικρόβιων στις
ΜΕΘ; Οι διοικήσεις των νοσοκοµείων έχουν αξιολογηθεί; Πότε
θα γίνει αυτή η διαδικασία; Όλοι είναι πετυχηµένοι;

Κύριε Υπουργέ, τελειώνοντας, το Εθνικό Σύστηµα Υγείας απο-
τελεί πολύτιµο θεµέλιο στη δηµόσια υγεία του τόπου και γι’ αυτό
σας καλούµε να το αξιοποιήσετε και γι’ αυτό σας καλούµε να το
πιστέψετε. Ουδείς δικαιούται να παίζει µε τις λέξεις όταν αφορά
την προστασία της δηµόσιας υγείας και της ανθρώπινης ζωής.
Περιµένουµε λοιπόν από εσάς έργα και όχι λόγια, όραµα και όχι
εξυπηρετήσεις συµφερόντων. Για αυτόν τον λόγο θα κριθείτε.

Σας ευχαριστώ πολύ.
(Χειροκροτήµατα από την πτέρυγα του Κινήµατος Αλλαγής)

ΠΡΟΕΔΡΕΥΟΥΣΑ (Σοφία Σακοράφα): Και εγώ σας ευχαρι-
στώ, κύριε συνάδελφε. 

Τον λόγο έχει ο κ. Δελής εκ µέρους του Κοµµουνιστικού Κόµ-
µατος Ελλάδας. 

ΙΩΑΝΝΗΣ ΔΕΛΗΣ: Ευχαριστώ πολύ, κυρία Πρόεδρε.
Κυρίες και κύριοι Βουλευτές, συµπληρώνονται δύο χρόνια

πανδηµίας τούτες τις µέρες και η χώρα µας θρηνεί ήδη πάνω
από είκοσι τέσσερις χιλιάδες νεκρούς. Είναι ένας απολογισµός
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που µπορεί να συγκριθεί µόνο µε απολογισµό πολέµου. Τα παν-
δηµικά κύµατα ολοένα και πιο δυνατά, ολοένα και πιο φονικά δια-
δέχονται το ένα το άλλο. Η διασπορά του ιού, ουσιαστικά ανεξέ-
λεγκτη, βρίσκει πρόσφορο έδαφος στον συνωστισµό των δηµό-
σιων συγκοινωνιών, στους µεγάλους χώρους δουλειάς µε υγει-
ονοµικά πρωτόκολλα στα µέτρα της εργοδοσίας, βρίσκει πρό-
σφορο έδαφος και στα σχολεία της χώρας, τα οποία λειτουρ-
γούν εν τέλει µε χειρότερους όρους συνάθροισης µαθητών
ακόµα και από αυτούς που υπήρχαν πριν από την πανδηµία, αν
υπολογίσουµε και τις πρόσφατες συγχωνεύσεις, που έγιναν
φέτος, µέσα στην πανδηµία. 

Η µονότονη επίκληση από την Κυβέρνηση της ατοµικής ευθύ-
νης και το βολικό άλλοθι που θαρρεί ότι βρίσκει στις αντιεπιστη-
µονικές και ανορθολογικές αντιλήψεις και στάσεις µιας κοινω-
νικής µειοψηφίας δεν µπορεί πια να κρύψει και δεν κρύβει τις
δικές της βαρύτατες ευθύνες στην επικίνδυνη διαχείριση της
πανδηµίας. 

Τα δηµόσια νοσοκοµεία λειτουργούν πια στα όριά τους και µε
λιγότερο προσωπικό από ό,τι στην αρχή της πανδηµίας. Το υγει-
ονοµικό και το υπόλοιπο προσωπικό τους είναι κυριολεκτικά
εξουθενωµένο. Σε όλες τις δηµόσιες δοµές της υγείας καµµία
πραγµατική ενίσχυση του ανθρώπινου δυναµικού µε άµεσες και
µόνιµες προσλήψεις. Έχουµε συµβάσεις που κάθε τόσο λήγουν,
συνεχείς µετακινήσεις προσωπικού από κέντρα υγείας και περι-
φερειακά ιατρεία. Μια υγειονοµική ερήµωση κυριολεκτικά της
ελληνικής επαρχίας συνθέτει το τοπίο της δηµόσιας υγείας στη
χώρα µας. 

Στον αντίποδα, µε τη φροντίδα της Κυβέρνησης οι µέτοχοι των
µεγάλων ιδιωτικών µονάδων της υγείας αυγατίζουν συνεχώς τα
κέρδη τους φτάνοντας να κάνουν µέχρι και διαλογή ασθενών. Κι
αυτό η Κυβέρνηση χωρίς να ντρέπεται το λέει «επίταξη».

Βέβαια, δεν πρέπει να ξεχνάµε ότι µια άλλη, προηγούµενη κυ-
βέρνηση της Νέας Δηµοκρατίας έκλεισε στην ίδια πόλη, τη Θεσ-
σαλονίκη, πριν από λίγα χρόνια δύο ολόκληρα –παρακαλώ-
νοσοκοµεία, την «Παναγία» στην Καλαµαριά και το Νοσοκοµείο
«Λοιµωδών Νοσηµάτων» στη Θεσσαλονίκη, όπως και στην
Αθήνα, µε την απίστευτη µάλιστα τότε δικαιολογία ότι τα πανδη-
µικά, όπως έλεγε τότε, νοσήµατα ή τα λοιµώδη ανήκουν πλέον
στο παρελθόν! Τα νοσοκοµεία αυτά της Θεσσαλονίκης και καµ-
µιά δεκαριά ακόµα σε όλη τη χώρα ως γνωστόν παρέµειναν κλει-
στά και µε την Κυβέρνηση, φυσικά, του ΣΥΡΙΖΑ και συνεχίζουν
και µέχρι τώρα να ρηµάζουν. 

Μέσα λοιπόν σε αυτήν την επικίνδυνη για τις λαϊκές οικογέ-
νειες εν τέλει πραγµατικότητα, η Κυβέρνηση φέρνει σήµερα στη
Βουλή µε πολλά πολλά ταρατατζούµ, όπως βλέπουµε, τη σύµ-
βαση µε το Ίδρυµα Νιάρχου για την ίδρυση ενός παιδιατρικού
νοσοκοµείου στη Θεσσαλονίκη που τόσο έλειπε και τόσο λείπει
από την πόλη και όλη τη βόρεια Ελλάδα. Κι όµως, όπως θα
δούµε, αυτή η κοινωνική ανάγκη ενός τέτοιου νοσοκοµείου δια-
στρεβλώνεται και, όπως και όλες άλλωστε οι υπόλοιπες κοινωνι-
κές ανάγκες στο καπιταλιστικό σύστηµα, εµπορευµατοποιείται
και αυτή και µετατρέπεται σε ένα ακόµα πεδίο επιχειρηµατικό-
τητας, ιδιωτικής ή κρατικής λίγη σηµασία έχει.

Δεν θέλουµε να σταθούµε και πολύ στα χουβαρνταλίκια δια-
φόρων επιφανών εκπροσώπων του ελληνικού κεφαλαίου, ιδίως
του εφοπλιστικού, µε ευεργεσίες αλλά και άµεση εµπλοκή από
τον πολιτισµό µέχρι και την υγεία αλλά και την παιδεία. Είναι, βέ-
βαια, χουβαρνταλίκια που κόβονται όµως αµέσως, όταν οι εργά-
τες τους διεκδικήσουν ακόµα και µια µικρή αύξηση στο µισθό
τους, βάζοντας, παραδείγµατος χάριν, τους ναυτεργάτες να
δουλεύουν στα καράβια τους χωρίς συγκροτηµένα εργασιακά
δικαιώµατα. 

Όλοι αντιλαµβάνονται ασφαλώς τα ιδεολογικά οφέλη τέτοιων
ενεργειών στη χειραγώγηση της κοινωνικής πλειοψηφίας για τα
ευρύτερα συµφέροντα της κυρίαρχης αστικής τάξης της χώρας
µας. Για παράδειγµα, είναι χαρακτηριστικό ότι ο Συγγρός µνη-
µονεύεται κυρίως ως εθνικός ευεργέτης και όχι ως πρωταγωνι-
στής µαζί µε τον Σερπιέρη στη λεηλασία των λαϊκών εισοδη-
µάτων µέσω του Χρηµατιστηρίου στα Λαυρεωτικά του δέκατου
ένατου αιώνα. Έµεινε στην ιστορία ως ευεργέτης. 

Αρκετοί πάλι ίσως να σκέφτονται -και µε το δίκιο τους- ότι όλοι

αυτοί οι περιώνυµοι εφοπλιστές και βιοµήχανοι επιστρέφουν
απλώς πίσω ένα µικρό, τόσο δα κοµµάτι από αυτό που άρπαξαν
από την ταξική εκµετάλλευση του λαού και τα σκανδαλώδη προ-
νόµια που απολάµβαναν και απολαµβάνουν από το ελληνικό
αστικό κράτος. Οι φοροαπαλλαγές τους, άλλωστε, βρίσκονται
εδώ και εβδοµήντα τόσα χρόνια σε όλα τα συντάγµατα του σύγ-
χρονου ελληνικού κράτους κι ένας ολόκληρος πακτωλός δισε-
κατοµµυρίων τους περιµένει τώρα στο νέο Ταµείο Ανάκαµψης. 

Εκτός από όλα αυτά, που ισχύουν βέβαια στο ακέραιο, µε τη
σηµερινή σύµβαση του ελληνικού κράτους µε το Ίδρυµα Νιάρ-
χος επιχειρείται και κάτι ακόµα εξόχως αντιλαϊκό: Με εργαλείο
τη δωρεά και την ευεργεσία ενός ευαγούς ιδρύµατος του κεφα-
λαίου επιδιώκεται η µετατροπή του συγκεκριµένου παιδιατρικού
νοσοκοµείου Θεσσαλονίκης σε µια κανονική επιχείρηση. Αυτό
επιδιώκεται και τυπικά µε την µορφή του νοµικού προσώπου ιδιω-
τικού δικαίου. 

Τώρα να έρχεται ο ΣΥΡΙΖΑ και να διαµαρτύρεται γι’ αυτήν τη
νοµική µορφή, ο ΣΥΡΙΖΑ που έβαλε στην ανώνυµη εταιρεία µο-
νάδων υγείας το δηµόσιο Νοσοκοµείο της Σαντορίνης το 2016 -
εδώ ήµασταν, τα θυµόµαστε-, αυτό µόνο ο ΣΥΡΙΖΑ µπορεί να το
κάνει. Και αυτό δεν έχει άλλη ονοµασία από τον καιροσκοπισµό. 

«Είναι πολύ αργά για δάκρυα, Στέλλα» θα λέγαµε στον ΣΥΡΙΖΑ.
Είστε µαζί µε τη Νέα Δηµοκρατία και µαζί µε το ΚΙΝΑΛ οι πολιτι-
κοί ιδιοκτήτες -το οµολογήσατε άλλωστε, µάλλον το διεκδική-
σατε µε τον εισηγητή σας εδώ από αυτό το Βήµα- αυτής εδώ της
σύµβασης που λέτε τώρα ότι δεν θα ψηφίσετε.

Κανονική εµπορική επιχείρηση του δηµοσίου, λοιπόν, το παι-
διατρικό νοσοκοµείο της Θεσσαλονίκης, όπως είναι και το «Πα-
παγεωργίου» στην ίδια πόλη. Κανονική επιχείρηση που θα εξαρ-
τάται ακόµα πιο πολύ από τις δηµόσιες, από τις έµµεσες, τα
ασφαλιστικά ταµεία δηλαδή, και τις άµεσες πληρωµές από τον
λαό. Και µάλιστα, η πλήρης κατοχή, νοµή, δικαιώµατα δεν θα
ανήκουν στο Υπουργείο της Υγείας, αλλά στη διοίκηση του νοµι-
κού αυτού προσώπου ιδιωτικού δικαίου. 

Υπάρχουν βεβαίως και άλλα κριτήρια επιχειρηµατικής δράσης.
Τι να πρωτοπεί κανείς; Για την οικονοµικά αποδοτικότερη λει-
τουργία; Για την εφαρµογή των βέλτιστων διεθνών πρακτικών;
Για την ύπαρξη –αλίµονο- του chief executive officer, του CEO,
του διευθύνοντα δηλαδή συµβούλου που κάθε µεγάλη ανώνυµη
εταιρεία έχει; 

Τελικά, αν παραµερίσει κανείς όλη αυτήν την απατηλή φλυα-
ρία αυτής της καπιταλιστικής λεγόµενης ευεργεσίας, αυτό που
µένει είναι ένα νοσοκοµείο-επιχείρηση µε πελάτες τις λαϊκές οι-
κογένειες αυτής της χώρας. Όταν όµως σε µια κοινωνία η υγεία
αποτελεί εµπόρευµα, τότε αυτή η κοινωνία δεν µπορεί να είναι
ανθρώπινη. Ανθρώπινη κοινωνία σήµερα δεν µπορεί να είναι άλλη
από τη σοσιαλιστική κοινωνία, τη µόνη στην οποία η υγεία απο-
τελεί πραγµατικό κοινωνικό αγαθό το οποίο προσφέρεται ισότιµα
και δωρεάν σε όλους. Και αυτό σήµερα είναι εκτός από αναγκαίο
και απολύτως εφικτό. 

Ευχαριστώ.
ΠΡΟΕΔΡΕΥΟΥΣΑ (Σοφία Σακοράφα): Κι εγώ σας ευχαριστώ,

κύριε συνάδελφε.
ΑΛΕΞΑΝΔΡΟΣ ΤΡΙΑΝΤΑΦΥΛΛΙΔΗΣ: Κυρία Πρόεδρε, µπορώ

να έχω τον λόγο για ένα λεπτό;
ΠΡΟΕΔΡΕΥΟΥΣΑ (Σοφία Σακοράφα): Ναι, κύριε συνάδελφε,

υπάρχει κάποιο πρόβληµα;
ΑΛΕΞΑΝΔΡΟΣ ΤΡΙΑΝΤΑΦΥΛΛΙΔΗΣ: Κυρία Πρόεδρε, είναι ένα

διαδικαστικό ζήτηµα, αλλά ουσιαστικό που έρχεται από τη συνε-
δρίαση της µίας και µόνο συνεδρίασης στην επιτροπή την περα-
σµένη Τετάρτη.

ΠΡΟΕΔΡΕΥΟΥΣΑ (Σοφία Σακοράφα): Ορίστε, κύριε συνά-
δελφε, θα σας δώσω ένα λεπτό.

ΑΛΕΞΑΝΔΡΟΣ ΤΡΙΑΝΤΑΦΥΛΛΙΔΗΣ: Είχαµε ζητήσει, είχαµε
παρακαλέσει την πολιτική ηγεσία του Υπουργείου Υγείας για
κάτι. Στο άρθρο 8.1β αναφέρεται: «Η υποχρέωση του ελληνικού
δηµοσίου περιλαµβάνει τη διασφάλιση επαρκούς και ειδικευµέ-
νου προσωπικού για τη διαρκή στελέχωση του Παιδιατρικού µε
τις κατηγορίες προσωπικού και τις διαδικασίες πρόσληψης προ-
σωπικού που ορίζονται στον Οργανισµό του Παιδιατρικού Νοσο-
κοµείου που επισυνάπτεται ως παράρτηµα 1». Στο corpus, στο
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σώµα των σχεδίων της αιτιολόγησης της Επιστηµονικής Επιτρο-
πής της Βουλής δεν υπάρχει αυτό το παράρτηµα 1. Την περα-
σµένη Τετάρτη παρακαλέσαµε. Σήµερα απαιτούµε να φέρει η
πολιτική ηγεσία το παράρτηµα 1 που αφορά το κρίσιµο σηµείο,
το κρίσιµο ζήτηµα της πρόσληψης του προσωπικού. Πώς θα επι-
κυρώσουµε ή δεν θα επικυρώσουµε αν το παράρτηµα 1 δεν είναι
εις γνώση όλων των συναδέλφων όλων των κοµµάτων; Φέρτε
εδώ και τώρα το παράρτηµα 1. 

Σας ευχαριστώ, κυρία Πρόεδρε.
ΠΡΟΕΔΡΕΥΟΥΣΑ (Σοφία Σακοράφα): Κι εγώ σας ευχαριστώ,

κύριε συνάδελφε.
Τον λόγο τώρα θα δώσω στην Αναπληρώτρια Υπουργό Υγείας,

την κ. Ασηµίνα Γκάγκα. 
ΑΣΗΜΙΝΑ ΓΚΑΓΚΑ (Αναπληρώτρια Υπουργός Υγείας): Καλή

σας µέρα.
Κυρίες και κύριοι Βουλευτές, σήµερα είναι µια πολύ σηµαντική

µέρα για το Εθνικό Σύστηµα Υγείας. Η κύρωση της σύµβασης
δωρεάς του Ιδρύµατος «Σταύρος Νιάρχος» για την κατασκευή
του Πανεπιστηµιακού Παιδιατρικού Νοσοκοµείου της Θεσσαλο-
νίκης αποτελεί µια αναβάθµιση του ΕΣΥ και των υπηρεσιών του
προς τους πολίτες. Το Ίδρυµα «Σταύρος Νιάρχος», όπως ξέρετε,
υλοποιεί πολύ σηµαντικές δωρεές στον τοµέα της υγείας στην
Ελλάδα µε προϋπολογισµό 438 εκατοµµύρια ευρώ.

Το Υπουργείο Υγείας υπέδειξε στο Ίδρυµα «Σταύρος Νιάρχος»
τις µεγαλύτερες ανάγκες στον χώρο της δηµόσιας υγείας µε
σκοπό την αναβάθµισή της και την παροχή ποιοτικών υπηρεσιών
υγείας σε όλους τους πολίτες. Μεταξύ των εµβληµατικών έργων
που χρηµατοδοτούνται από το Ίδρυµα «Σταύρος Νιάρχος» είναι
το Γενικό Νοσοκοµείο Κοµοτηνής, η σύµβαση δωρεάς του
οποίου κυρώθηκε από το ελληνικό Κοινοβούλιο τον Φεβρουάριο
του 2020, το Πανεπιστηµιακό Παιδιατρικό Νοσοκοµείο Θεσσα-
λονίκης, που η σύµβαση δωρεάς του συζητείται σήµερα, και το
Γενικό Νοσοκοµείο Σπάρτης. 

Το Παιδιατρικό Πανεπιστηµιακό Νοσοκοµείο Θεσσαλονίκης
του Ιδρύµατος «Σταύρος Νιάρχος» είναι µοναδικό από όλες τις
απόψεις και θα συµβάλει στην αναβάθµιση του Εθνικού Συστή-
µατος Υγείας. Είναι µια δωρεά 160 εκατοµµυρίων ευρώ του Ιδρύ-
µατος «Σταύρος Νιάρχος» για τη δηµιουργία του πρώτου
παιδιατρικού νοσοκοµείου στη βόρεια Ελλάδα. 

Το ίδρυµα αναλαµβάνει το κόστος των µελετών, το κόστος της
κατασκευής των εγκαταστάσεων, το κόστος για τη διαµόρφωση
του περιβάλλοντος χώρου, το κόστος της προµήθειας εγκατά-
στασης και τοποθέτησης του ιατρικού και λοιπού εξοπλισµού.
Επιπλέον, αναλαµβάνει τη δωρεάν εκπαίδευση του προσωπικού
στη χρήση των συστηµάτων του ιατροτεχνολογικού εξοπλισµού.
Λυπάµαι πάρα πολύ που δεν µπορώ να σας δείξω σε διαφάνειες
τα σχέδια για αυτό το νοσοκοµείο γιατί πραγµατικά είναι πρωτο-
ποριακά για τη χώρα µας, πρωτοποριακά για τους ανθρώπους
να το χρησιµοποιήσουν. 

Το ελληνικό δηµόσιο από τη µεριά του παρέχει την έκταση για
την εγκατάσταση του νοσοκοµείου, τη διαµόρφωση της πρότα-
σης, το οδικό δίκτυο δηλαδή, και τη στελέχωση του νέου νοσο-
κοµείου, όπως το κάνει για όλα τα νοσοκοµεία. Η έκταση ήδη
ανήκει στο ελληνικό δηµόσιο. Για τη διαµόρφωση των ειδικών
προσβάσεων απαιτείται η συµµετοχή του δηµοσίου µε προϋπο-
λογισµό 60 εκατοµµύρια ευρώ και αυτό έχει ήδη ξεκινήσει. 

Το Πανεπιστηµιακό Παιδιατρικό Νοσοκοµείο της Θεσσαλονί-
κης του Ιδρύµατος «Σταύρος Νιάρχος» είναι ένα πρότυπο και
υπερσύγχρονο νοσοκοµείο τόσο στο σχεδιασµό του όσο και στη
λειτουργία του. Όπως ακούσατε ήδη θα διαθέτει, µόλις τελει-
ώσει, διακόσιες κλίνες µεταξύ των οποίων κάποιες που είναι µό-
νιµα θέσεις µονάδας και κάποιες που σύµφωνα µε τους καινούρ-
γιους οργανισµούς των νοσοκοµείων σε όλη την Ευρώπη µπο-
ρούν να µετατρέπονται σε θέσεις της µονάδας σε περίοδο παν-
δηµίας ή σε περίοδο έκτακτης ανάγκης, σε κάποιο µεγάλο
ατύχηµα παραδείγµατος χάριν, ο µη γένοιτο. Επίσης, θα διαθέτει
σαράντα έξι θέσεις για επείγοντα περιστατικά και για ηµερήσια
νοσηλεία, που είναι επίσης πολύ σηµαντική. 

Οι τριτοβάθµιες και δευτεροβάθµιες υπηρεσίες του νοσοκο-
µείου θα συµπληρωθούν µε την ανάπτυξη Κέντρου Ψυχικής
Υγείας Παιδιών και Εφήβων που θα διαθέτει είκοσι κλίνες για

όποια παιδιά χρειάζονται νοσηλεία, καθώς και µε τη στέγαση πα-
νεπιστηµιακών ερευνητικών εργαστηρίων, αµφιθεάτρων και
χώρων διδασκαλίας. 

Θα ξεκινήσει τη λειτουργία του µε εφτακόσιους δεκαέξι εργα-
ζόµενους και στην πλήρη λειτουργία του θα απασχολεί χίλιους
δέκα εργαζόµενους. Αυτά φυσικά, όπως όλα τα πράγµατα στην
υγεία, είναι και πρέπει να είναι δυναµικά. Δηλαδή ανάλογα µε τις
ανάγκες µπορούν να πριµοδοτηθούν περισσότερο οι σηµαντικές
υπηρεσίες υγείας. 

Στο νοσοκοµείο θα µεταφερθούν πανεπιστηµιακές παιδιατρι-
κές και παιδοχειρουργικές κλινικές που λειτουργούν ήδη σε άλλα
νοσοκοµεία της Θεσσαλονίκης και οι εργαζόµενοι που θα µετα-
φερθούν εξασφαλίζονται πλήρως, αφού µαζί µε τις κλινικές θα
µεταφερθούν στο νέο νοσοκοµείο θα µεταφερθεί και το προσω-
πικό που υπηρετεί σε αυτές µε την ίδια εργασιακή σχέση, βαθµό
και ειδικότητα που κατείχε, και µεταφέρονται φυσικά σε ένα ανα-
βαθµισµένο εργασιακό περιβάλλον. 

Οι νέες προσλήψεις που θα απαιτηθούν για να γίνει το νοσο-
κοµείο θα ολοκληρωθούν τρεις µήνες πριν την πιστοποίηση ολο-
κλήρωσης του έργου, δηλαδή το 2025. Το κόστος λειτουργίας
για το πρώτο έτος έχει υπολογιστεί σε περίπου 60 εκατοµµύρια
ευρώ. 

Την αρχιτεκτονική µελέτη την έχει αναλάβει ο διεθνούς φήµης
Ρέντσο Πιάνο που -όπως ξέρετε- έχει κάνει και το Κέντρο Πολι-
τισµού του Ιδρύµατος «Σταύρος Νιάρχος» στη χώρα µας, αλλά
και το Κέντρο Pompidou και πολλά άλλα έργα που είναι γνωστά
για την αρχιτεκτονική τους, αλλά και τη λειτουργική τους δυνα-
τότητα. Είναι πολύ γνωστός, και προβλέπει η µελέτη την εναρ-
µόνιση του χώρου θεραπείας µε το φυσικό περιβάλλον. Παρα-
δείγµατος χάριν, υπάρχουν θεραπευτικοί κήποι στο καινούργιο
παιδιατρικό νοσοκοµείο. 

Το νοσοκοµείο θα είναι ψηφιακό, δηλαδή µε ολοκληρωµένα
συστήµατα πληροφορικής και επικοινωνιών σε όλα τα τµήµατα
και επίπεδα του νοσοκοµείου, ώστε πολύ σύντοµα να είναι τε-
λείως paperless, χωρίς καθόλου χαρτιά. Θα έχει ολοκληρωµένη
φυσικά την διαχείριση των εγκαταστάσεων του και θα είναι δια-
συνδεδεµένο ψηφιακά µε τις άλλες µονάδες υγείας και τους φο-
ρείς. Θα είναι «πράσινο», δηλαδή θα λειτουργεί µε µηδενικό
αποτύπωµα διοξειδίου του άνθρακα. 

Το νοσοκοµείο θα λειτουργήσει ως νοµικό πρόσωπο ιδιωτικού
δικαίου. Θα απολαµβάνει οικονοµική και διοικητική αυτοτέλεια.
Θα διέπεται από τους νόµους που αφορούν τη λειτουργία του
ΕΣΥ, αλλά και τους νόµους που διέπουν τη λειτουργία των πανε-
πιστηµιακών κλινικών και εργαστηρίων. 

Θα εφαρµοστούν καινοτοµίες και σύγχρονο µοντέλο διοίκη-
σης που περιλαµβάνουν γενικό διευθυντή, διαχειριστή κλινών και
διαχειριστή κινδύνου µε σκοπό τη βέλτιστη διαχείριση των πό-
ρων, τη βέλτιστη διαχείριση και τον συντονισµό της κατανοµής
των κλινών και τον συντονισµό των διαδικασιών ελέγχου κινδύ-
νων για το νοσοκοµείο. Κι αυτό είναι κάτι που θέλουµε για όλα
τα νοσοκοµεία µας και ήδη το ξεκινάµε πολύ σύντοµα µέσα στο
µήνα µε τα Νοσοκοµεία «Παπαγεωργίου» και «ΠΑΓΝΗ» σαν πι-
λοτικά και το συνεχίζουµε µε τον ΟΔΙΠΥ.

Η επιλογή λειτουργίας του νέου παιδιατρικού νοσοκοµείου µε
τη νοµική µορφή νοµικού προσώπου ιδιωτικού δικαίου είναι
στρατηγική πολιτική επιλογή µας. 

Θεωρούµε ότι µε αυτή την επιλογή, που είναι επιλογή που έχει
όλη η Ευρώπη για τα νοσοκοµεία της, θα είναι αποδοτικότερη η
λειτουργία και ορθολογικότερη η χρήση των πόρων του, βελτιω-
µένη δε η παροχή των υπηρεσιών του. 

Να θυµίσω, όπως είπα, ότι στην Ευρωπαϊκή Ένωση η πλειοψη-
φία των δηµοσίων νοσοκοµείων λειτουργεί ως νοµικό πρόσωπο
ιδιωτικού δικαίου. 

Να θυµίσω, επίσης, ότι έτσι λειτουργεί το «Παπαγεωργίου»
στη χώρα µας, στη Θεσσαλονίκη. Είναι ενταγµένο στο ΕΣΥ, εφη-
µερεύει και περιθάλπει ασθενείς ισότιµα µε τα άλλα τρία µεγάλα
νοσοκοµεία της Θεσσαλονίκης και τα υπόλοιπα µικρά και οι
ασθενείς, όπως και όλοι οι Θεσσαλονικείς, το εµπιστεύονται και
το καµαρώνουν γιατί πραγµατικά είναι ένα στολίδι για το Εθνικό
Σύστηµα Υγείας. Είναι η καλύτερη εκδοχή ενός δηµόσιου νοσο-
κοµείου, ενταγµένο στο ΕΣΥ, υπό την εποπτεία του Υπουργείου
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Υγείας και του διοικητή της 4ης ΥΠΕ.
Καταθέτω για τα Πρακτικά σχετικό έγγραφο που αναγράφεται

ότι δεν ζητούνται καθόλου χρήµατα ούτε από ασφαλισµένους
ούτε από ανασφάλιστους.

(Στο σηµείο αυτό η Αναπληρώτρια Υπουργός Υγείας κ. Αση-
µίνα Γκάγκα καταθέτει για τα Πρακτικά το προαναφερθέν έγ-
γραφο, το οποίο βρίσκεται στο αρχείο του Τµήµατος Γραµµα-
τείας της Διεύθυνσης Στενογραφίας και Πρακτικών της Βουλής)

Άρα το νοµικό πρόσωπο ιδιωτικού δικαίου που το βλέπουµε
στο Νοσοκοµείο «Παπαγεωργίου» λειτουργεί κανονικά, όπως
όλα τα νοσοκοµεία του ΕΣΥ, απλώς είναι πολύ πιο φροντισµένο
από τα περισσότερα. 

Επίσης, η «Πολυκλινική του Ολυµπιακού Χωριού» λειτουργεί
ως νοµικό πρόσωπο ιδιωτικού δικαίου και λειτουργεί περίφηµα,
εξυπηρετώντας όλη τη γύρω περιοχή που, σηµειωτέον, δεν είναι
µόνο οικιστική αλλά και βιοµηχανική και έχει συχνά ατυχήµατα
και είναι ευχαριστηµένοι όλοι όσοι το χρησιµοποιούν. Είναι κοµ-
µάτι της ΑΕΜΥ, όπως είναι και το Νοσοκοµείο της Σαντορίνης
που δεν λειτούργησε µε τα ίδια πρότυπα. 

Η αντιµετώπιση λοιπόν στα νοµικά πρόσωπα ιδιωτικού δικαίου
για τους πολίτες και τους ασθενείς είναι εξαιρετική. Η επιλογή
µας να λειτουργήσει το νέο νοσοκοµείο ως νοµικό πρόσωπο ιδιω-
τικού δικαίου λοιπόν είναι συνειδητή και αποτελεί τοµή στη δη-
µόσια υγεία γιατί έχει αποδειχτεί, µε βάση έγκριτες επιστηµο-
νικές µελέτες και στοιχεία που δηµοσιοποίησε και πρόσφατα ο
ΠΙΣ, ότι τα δηµόσια νοσοκοµεία που λειτουργούν ως νοµικά πρό-
σωπα ιδιωτικού δικαίου είναι αποδοτικότερα έως και 70% από
του δηµοσίου δικαίου. Είναι αποδοτικότερα στη διαχείριση και
την εξοικονόµηση των πόρων τους και παρέχουν ποιοτικότερες
υπηρεσίες υγείας προς τους πολίτες. Επίσης, το µοντέλο αυτό
διοίκησης έχει αποδειχθεί σαφώς καλύτερο για το ιατρονοση-
λευτικό προσωπικό. 

Επιτρέψτε µου εδώ να σας αναφέρω τη δική µου εµπειρία, εµ-
πειρία τριάντα χρόνων, στο Εθνικό Σύστηµα Υγείας. Σε αυτά τα
τριάντα δύο χρόνια, από το 1990 έως σήµερα, στο «Σωτηρία» εί-
δαµε δεκαεπτά διοικητές. 

Λυπάµαι που θα το πω, αλλά από αυτούς τους δεκαεπτά, ελά-
χιστοι ήταν αποδεκτοί σε επίπεδο ικανοτήτων και συµπεριφοράς
και µόλις ένας ήταν εξαιρετικός. Και αυτός ο ένας που ήταν εξαι-
ρετικός, µετακινήθηκε µε αλλαγή Υπουργού µέσα στην ίδια κυ-
βέρνηση. 

Να σηµειώσω βέβαια ότι και κάθε αλλαγή διοικητή επιφέρει
φυσικά µεγάλες καθυστερήσεις στη λειτουργία του νοσοκο-
µείου, καθώς κάθε διοικητής –ακόµα και ο ικανότερος- χρειάζε-
ται να µάθει το νοσοκοµείο και να ξεκινήσει από την αρχή. Άρα
περνάνε µήνες µε το νοσοκοµείο αδιοίκητο. 

Να επισηµάνω δε ότι σε αυτό το διάστηµα τουλάχιστον τρεις
φορές διευθυντές ιατρικής υπηρεσίας χρειάστηκε να αναλάβουν
το έργο του διοικητή του νοσοκοµείου, γιατί οι κυβερνήσεις απο-
φάσιζαν να διώξουν τους διοικητές και δεν έφερναν άλλους στη
θέση τους. 

Το Υπουργείο Υγείας λοιπόν και η παρούσα Κυβέρνηση έχουν
το δικαίωµα, την ισχυρή βούληση αλλά και την υποχρέωση να
επιλέξουν το µοντέλο αποδοτικότερης λειτουργίας του Εθνικού
Συστήµατος Υγείας προς όφελος των πολιτών. 

Επίσης, να επισηµάνω ότι το δωρεάν σηµαίνει το πληρώνουµε
όλοι οι Έλληνες πολίτες. Δεν υπάρχουν λεφτόδεντρα, δεν υπάρ-
χει κάτι απ’ όπου κόβουµε λεφτά. Τα χρήµατα τα δίνουµε εµείς
οι φορολογούµενοι και είµαστε υποχρεωµένοι να τα χρησιµοποι-
ήσουµε κατά τον καλύτερο δυνατόν τρόπο για όλους τους φο-
ρολογούµενους. 

Η ελληνική Βουλή, λοιπόν, θα έπρεπε να επικεντρωθεί στην
ολοκλήρωση του έργου εντός του προβλεπόµενου χρονοδια-
γράµµατος έως το 2025 και αντ’ αυτού αναλώνεται σε µικροπο-
λιτικές απόψεις περί εκχώρησης δήθεν συµφερόντων στον ιδιω-
τικό τοµέα. 

Κανείς δεν εκχωρεί τη δηµόσια υγεία. Η δηµόσια υγεία είναι
ύψιστο αγαθό και η παρούσα Κυβέρνηση προασπίζει και θα προ-
ασπίζει πάντα τα συµφέροντα των πολιτών. 

Το Πανεπιστηµιακό Παιδιατρικό Νοσοκοµείο της Θεσσαλονί-
κης θα αποτελέσει ένα στολίδι για το Εθνικό Σύστηµα Υγείας της

Ελλάδας και όχι της Νέας Δηµοκρατίας. Της Ελλάδας! Είναι ένα
εµβληµατικό έργο για την Ελλάδα και τους πολίτες της και θα
έπρεπε να ψηφιστεί οµόφωνα από την ελληνική Βουλή.

Το Εθνικό Σύστηµα Υγείας διαθέτει υψηλής ποιότητας ιατρικό
και νοσηλευτικό προσωπικό, µε ψυχική δύναµη και σθένος, όπως
αποδείχτηκε τα τελευταία δύο χρόνια της πανδηµίας. Δυστυχώς,
οι υποδοµές που έχουµε δεν είναι αντίστοιχες του προσωπικού
µας. 

Οφείλουµε να εκσυγχρονίσουµε τις υποδοµές µας και τον ια-
τροτεχνολογικό εξοπλισµό και να ψηφιοποιήσουµε τις υπηρεσίες
υγείας στο πλαίσιο των δυνατοτήτων µας και των πόρων που δια-
θέτουµε ως χώρα. Έχουµε ήδη εξασφαλίσει επιχορηγήσεις 1,5
δισεκατοµµυρίων ευρώ από το Ταµείο Ανάκαµψης και Ανθεκτι-
κότητας για το σκοπό αυτό.

Όµως η αναβάθµιση των νοσοκοµειακών δοµών και των δοµών
υγείας γενικότερα, απαιτεί πολύ µεγάλη χρηµατοδότηση. Να σας
θυµίσω ότι έχουµε εκατόν είκοσι τέσσερα νοσοκοµεία, τριακόσια
και περισσότερα πολυδύναµα κέντρα πρωτοβάθµιας περίθαλ-
ψης, ιατρεία και πάνω από χίλια περιφερειακά ιατρεία.

Η συµβολή, λοιπόν, του Ιδρύµατος «Σταύρος Νιάρχος» είναι
ανεκτίµητη, όπως όλων των δωρητών. Στην ιστορία, όπως ξέ-
ρετε, της σύγχρονης Ελλάδας, του σύγχρονου ελληνικού κρά-
τους, πάρα πολλοί δωρητές και ευεργέτες συνέβαλαν µε µεγάλα
έργα. Να θυµίσω τον Συγγρό και τον Ζάππα µεταξύ άλλων. Σε
όλους αυτούς τους ευεργέτες η ελληνική κοινωνία αποτίει φόρο
τιµής.

Θα έπρεπε, λοιπόν, να είµαστε όλοι ευγνώµονες για τη συµ-
βολή του Ιδρύµατος «Σταύρος Νιάρχος» στον ευαίσθητο τοµέα
της δηµόσιας υγείας. Αυτό είναι αυτονόητο, αλλά αυτό φαίνεται
δεν ισχύει στο ελληνικό Κοινοβούλιο. Κάποιοι Βουλευτές κατα-
ψήφισαν τη δωρεά για το Γενικό Νοσοκοµείο Κοµοτηνής του
Ιδρύµατος «Σταύρος Νιάρχος» και τώρα ετοιµάζονται να κατα-
ψηφίσουν τη δωρεά για το Πανεπιστηµιακό Παιδιατρικό Νοσο-
κοµείο Θεσσαλονίκης του Ιδρύµατος «Σταύρος Νιάρχος». Και
όλα αυτά µε το πρόσχηµα ότι το νέο νοσοκοµείο θα λειτουργήσει
ως νοµικό πρόσωπο ιδιωτικού δικαίου, µη κερδοσκοπικού χαρα-
κτήρα, φυσικά και όχι ως νοµικό πρόσωπο δηµοσίου δικαίου.
Είναι λάθος η τοποθέτηση αυτή, δεν ανταποκρίνεται στην πραγ-
µατικότητα.

Ήδη είπα το παράδειγµα του Νοσοκοµείου «Παπαγεωργίου»
που το αποδεικνύει και όπως σας είπα, τουλάχιστον επί κυβερ-
νήσεως Κυριάκου Μητσοτάκη, χρήµατα από τους ανασφάλι-
στους δεν παίρνουµε. Δεν ξέρω τι γινόταν επί κυβερνήσεως
ΣΥΡΙΖΑ.

Στόχος της πολιτείας είναι η στήριξη και η εξυπηρέτηση των
πολιτών, η εξασφάλιση της απρόσκοπτης και δωρεάν πρόσβα-
σης σε καλές υπηρεσίες υγείας. Αυτή την πρόσβαση σε αυτές
τις υψηλού επιπέδου υπηρεσίες θα έχουν τα παιδιά και οι γονείς
τους µε το νέο παιδιατρικό νοσοκοµείο του Ιδρύµατος «Σταύρος
Νιάρχος» στη Θεσσαλονίκη.

Και πριν κλείσω, θέλω να αναφερθώ σε ένα ύψιστης σηµασίας
ζήτηµα, αυτό της στελέχωσης των νοσοκοµείων. Σε αυτό ανα-
φέρθηκε χθες και ο Υπουργός σε ραδιοφωνική συνέντευξη. Σή-
µερα, όπως έχετε δει όλοι, στο Εθνικό Σύστηµα Υγείας υπάρχουν
γιατροί πολλών ταχυτήτων. Υπάρχουν πανεπιστηµιακοί γιατροί,
υπάρχουν γιατροί ΕΣΥ και υπάρχουν και στρατιωτικοί γιατροί.

Όπως είπε και ο Υπουργός χθες, οι πανεπιστηµιακές θέσεις -
και το προβάλλετε και εσείς τώρα- γίνονται ανάρπαστες και αυτό
είναι πράγµατι αλήθεια, γιατί αυτά συστήνονται σε επτά µεγάλες
πόλεις και οι πανεπιστηµιακοί γιατροί έχουν δικαίωµα ελευθέρου
επαγγέλµατος, παράλληλα µε τη δυνατότητα ερευνητικού έρ-
γου, διδακτικού έργου και κλινικού έργου µέσα στα νοσοκοµεία
µας. Επίσης, δικαίωµα κλινικού ελεύθερου επαγγέλµατος έχουν
οι στρατιωτικοί γιατροί, παράλληλα µε τα νοσοκοµειακά τους κα-
θήκοντα. Και οι δύο κατηγορίες γιατρών είναι κατηγορίες για-
τρών που εκτιµάµε και τιµούµε.

Ως εκ τούτου, είναι απαραίτητο να µπορέσουµε να προσφέ-
ρουµε τις ίδιες ευκαιρίες και δυνατότητες σε όλους τους για-
τρούς του συστήµατος υγείας, δυνατότητες που τους δίνονται
σε άλλες χώρες και έτσι πάρα πολλοί γιατροί µας φεύγουν. Δί-
νοντας τις ίδιες ευκαιρίες, θα στελεχωθούν περιφερειακά νοσο-
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κοµεία και ιατρεία και θα εξασφαλιστεί η πρόσβαση των πολιτών
σε υψηλής ποιότητας ιατρικές υπηρεσίες σε κάθε γωνιά της Ελ-
λάδος, όπως γίνεται τώρα σε πανεπιστηµιακά κέντρα και σε
πολλά νοσοκοµεία. Και βέβαια, είναι θέµα των γιατρών που υπη-
ρετούν και του υγειονοµικού προσωπικού που υπηρετεί τα νοσο-
κοµεία.

Αυτό, λοιπόν, δεν είναι καινοφανές, ισχύει στα µεγαλύτερα συ-
στήµατα υγείας στην Ευρώπη, συστήµατα που σέβονται, εµπι-
στεύονται και καµαρώνουν οι πολίτες τους.

Στόχος µας είναι ο Έλληνας πολίτης να έχει πρόσβαση παντού
σε γιατρούς και ποιότητα υπηρεσιών υγείας και οι εργαζόµενοι
στο σύστηµα να έχουν ασφάλεια και ικανοποίηση. Αυτές οι αλ-
λαγές προϋποθέτουν, φυσικά, ευρύ, δηµόσιο, δηµοκρατικό διά-
λογο και σύµπνοια. Το Εθνικό Σύστηµα Υγείας είναι ένα ακρο-
γωνιαίο και αδιαπραγµάτευτο δικαίωµα των Ελλήνων. Είναι βού-
ληση της Κυβέρνησης και προσωπικά του Πρωθυπουργού Κυ-
ριάκου Μητσοτάκη να είναι ένα σύστηµα αποτελεσµατικό, ποιο-
τικό, προς όφελος των πολιτών και των υγειονοµικών που εργά-
ζονται σε αυτό, χωρίς αγκυλώσεις, χωρίς προκαταλήψεις, µε
γνώση, µε κατανόηση, µε στοργή, µε αξιοπιστία, µε ικανοποίηση
και χαµόγελο.

Ευχαριστώ.
(Χειροκροτήµατα από την πτέρυγα της Νέας Δηµοκρατίας)

ΠΡΟΕΔΡΕΥΟΥΣΑ (Σοφία Σακοράφα): Και εγώ σας ευχαρι-
στώ, κυρία Υπουργέ.

Τον λόγο τώρα έχει ο Κοινοβουλευτικός Εκπρόσωπος της Ελ-
ληνικής Λύσης, ο κ. Χήτας.

ΚΩΝΣΤΑΝΤΙΝΟΣ ΧΗΤΑΣ: Ευχαριστώ, κυρία Πρόεδρε.
Πολύ απλά ξέρετε πώς λέγεται αυτό που συζητάµε σήµερα

εδώ; Κάνουµε µε ξένα κόλλυβα µνηµόσυνο. Αυτό κάνουµε σή-
µερα.

Και θα σας εξηγήσω τι εννοώ. Διότι µε αυτή τη λογική δηµιουρ-
γείται µια κουλτούρα µειωµένης συµµετοχής του δηµοσίου, του
κράτους, της Κυβέρνησης. Ουσιαστικά µε αυτό που συµβαίνει µε
τις δωρεές και τα λοιπά η ίδια η Κυβέρνηση ευνουχίζει τον χαρα-
κτήρα του δηµοσίου, βγάζει την ουρά της απ’ έξω και στέλνει το
µήνυµα στους πολίτες ότι: «Εσύ µπορεί να πληρώνεις φόρους,
αλλά οι φόροι σου είναι για άλλα πράγµατα. Εγώ δεν µπορώ να
σου προσφέρω τα αυτονόητα και στηρίζοµαι σε δωρεές». 

Δεν µπορεί, κυρία Γκάγκα -µιας και ο Υπουργός έφυγε µε το
που σηκώθηκε να µιλήσει ο Κοινοβουλευτικός Εκπρόσωπος της
Ελληνικής Λύσης, προφανώς έχει δουλειά ο άνθρωπος- µια χώρα
και οι πολίτες της να περιµένουν αν και πότε θα κάνει δωρεά
ένας ιδιώτης για να δηµιουργηθούν αυτονόητες δοµές και να λυ-
θούν προβλήµατα ετών. 

Ξέρετε, κυρία Γκάγκα, νοσοκοµεία έχτιζε παλιά και ο Εσκοµ-
πάρ! Εντάξει, καλό ήταν και αυτό, έκανε νοσοκοµεία ο άνθρω-
πος, προσέφερε ένα έργο κι αυτός! Ο Εσκοµπάρ έκανε νοσοκο-
µεία! Δεν ξέρω αν πρέπει να λειτουργούµε εδώ ως «καθαριστή-
ριο», «πλυντήριο» ή οτιδήποτε άλλο.

Το νοσοκοµείο είναι µια χαρά! Διαφωνούµε µε όλη αυτή τη δια-
δικασία, αλλά ο σκοπός είναι ιερός. Δεν µπορούµε να πούµε
«όχι» σε κάτι τέτοιο στη Θεσσαλονίκη που έχει να κάνει µε το
παιδί, ιδιαίτερα στη βόρεια Ελλάδα που η Κυβέρνηση την αντι-
µετωπίζει ως φτωχό, πολύ φτωχό συγγενή. Και δεν µιλάω ως
Βουλευτής Θεσσαλονίκης τώρα! Γνωρίζετε όλοι, είναι κοινό µυ-
στικό, ότι η Θεσσαλονίκη είναι µια παρατηµένη πόλη. Τη θυµάστε
όλοι σας τον Σεπτέµβριο στη Διεθνή Έκθεση, όπου πάτε να ελέγ-
ξετε τα αόρατα έργα που γίνονται και µετά φεύγετε και όλα είναι
καλά. Αυτή είναι ιστορία!

Ο ιδιώτης, κυρία Γκάγκα και οι όποιες δωρεές πρέπει να λει-
τουργούν επικουρικά! Όταν ο ιδιώτης χρηµατοδοτεί το όλον,
ολόκληρες τις δοµές και το κράτος λειτουργεί επικουρικά, τότε
κάτι δεν πάει καλά. Κάτι δεν πάει καλά σε αυτή τη χώρα! Μιλάµε
για ένα κράτος ξεχαρβαλωµένο! Και αυτή, δυστυχώς, είναι η
αλήθεια!

Είναι αδιανόητο, είναι πραγµατικά αδιανόητο, είναι µικροπρε-
πές, είναι τουλάχιστον ντροπιαστικό µια κυβέρνηση -γιατί αυτό
κάνετε σήµερα εδώ- να εργαλειοποιεί δωρεές ιδιωτών και να τις
παρουσιάζει ως δικό της έργο, ως προσφορά στους πολίτες. Γι’
αυτό είπα πριν ότι κάνετε µνηµόσυνο µε ξένα κόλλυβα!

Οι δρόµοι στους ιδιώτες, η ενέργεια στους ιδιώτες, οι υποδο-
µές στους ιδιώτες, η υγεία στους ιδιώτες! Εµείς δεν είµαστε κατά
του ιδιωτικού τοµέα, αλλά µε µια λογική. Το κράτος υπάρχει;
Χρειάζεστε εσείς κάπου; Ποια δουλειά κάνει το κράτος; Να κα-
ταλάβω! Τίποτα, δεν κάνει και τίποτα!

Κυρία Γκάγκα, κύριε Πλεύρη, σας είπαµε τους λόγους για τους
οποίους θα υπερψηφίσουµε τη σηµερινή δωρεά. Όµως, πραγ-
µατικά έχοντάς σας εδώ δίπλα, θέλω να µας πείτε και κάποια
πράγµατα γι’ αυτά που ζούµε καθηµερινά. Η µία µετά την άλλη
από τις χώρες της Ευρώπης -θέλουµε κάποιες απαντήσεις- αί-
ρουν τους περιορισµούς τους σε ό,τι αφορά στην πανδηµία, ενώ
κάποιες χώρες καταργούν τα πιστοποιητικά εµβολιασµού, γιατί,
όπως λένε οι ειδικοί που διαβάζουµε -νοµίζω ότι τα διαβάζετε και
εσείς…

ΑΘΑΝΑΣΙΟΣ ΠΛΕΥΡΗΣ (Υπουργός Υγείας): Ποια χώρα της
Ευρώπης; Πείτε µας µία χώρα!

ΚΩΝΣΤΑΝΤΙΝΟΣ ΧΗΤΑΣ: Κύριε Πλεύρη, η Αγγλία καταργεί το
πιστοποιητικό, ναι ή όχι; 

ΑΘΑΝΑΣΙΟΣ ΠΛΕΥΡΗΣ (Υπουργός Υγείας): Η Αγγλία είναι
εκτός Ευρωπαϊκής Ένωσης!

ΚΩΝΣΤΑΝΤΙΝΟΣ ΧΗΤΑΣ: Έχετε πάρει τα χούγια του Γεωρ-
γιάδη! Όχι τις κωλοτούµπες εδώ µέσα, κύριε Πλεύρη! Η Αγγλία
καταργεί τα πιστοποιητικά. Η Ελλάδα γιατί δεν τα καταργεί; Πείτε
µας γιατί! Όταν έρθει η ώρα σας, θα µιλήσετε. Παλιό το κόλπο!
Αφήστε τώρα! 

ΠΡΟΕΔΡΕΥΟΥΣΑ (Σοφία Σακοράφα): Σας παρακαλώ, κύριοι
συνάδελφοι! 

Κύριε Υπουργέ, σας παρακαλώ!
ΚΩΝΣΤΑΝΤΙΝΟΣ ΧΗΤΑΣ: Να µας πείτε εδώ πότε θα τα καταρ-

γήσετε εσείς, γιατί όπως λένε και οι ειδικοί, αυτά τα πιστοποι-
ητικά δηµιουργούν µια ψευδαίσθηση ασφάλειας και αυτοί οι
άνθρωποι κυκλοφορούν. 

Γιατί, λοιπόν, αυτοί που θα µπαίνουν πλέον στην Ελλάδα από
την Ευρώπη δεν θα χρειάζονται τεστ, αλλά εµείς, εµβολιασµένοι
και µη, θα πρέπει να κάνουµε και να έχουµε και περιοριστικά
µέτρα; Για πείτε µας λίγο! Για τους τουρίστες δεν ισχύει αυτό
και ισχύει µόνο για τους Έλληνες; 

Και θέλω να ρωτήσω εσάς που είστε σήµερα εδώ το εξής, για
να απαντήσετε: Στην Ελλάδα που για πέµπτο µήνα έχουµε πετα-
µένους στην άκρη επτάµισι χιλιάδες υγειονοµικούς, εσείς κοιµά-
στε ήσυχος το βράδυ; Έχουµε επτάµισι χιλιάδες ανθρώπους που
παραµένουν χωρίς εισόδηµα! 

Και σήµερα φέρνετε τροπολογία µε την οποία δίνετε 250 ευρώ
για εικοσιτετράωρη εφηµερία, απασχόληση σε ιδιώτες γιατρούς
για τα νοσοκοµεία της Αθήνας. Προφανώς, γιατί υπάρχει πρό-
βληµα στελέχωσης. Εκεί, λοιπόν, δίνετε 250 ευρώ, αλλά οι επτά-
µισι χιλιάδες µένουν στον δρόµο! Διότι δεν υπάρχει πλέον λόγος
να επιµένετε σε αυτό. Χαλάρωσε το πράγµα και µπορούν αυτοί
οι άνθρωποι µε τεστ να προσφέρουν. Άρα εδώ κάτι άλλο παίζει!

Έχουµε σταθερά -και αυτό είναι πολύ αρνητικό και λυπούµα-
στε που το λέµε, αλλά θέλουµε µία απάντηση από το Υπουργείο-
την υψηλότερη αναλογία θανάτων ανά εκατοµµύριο. 

Mε ίδια ποσοστά εµβολιασµού Ελλάδα και Γερµανία, για πα-
ράδειγµα, στο 75%, γιατί εδώ έχουµε δέκα νεκρούς το εκατοµ-
µύριο και στη Γερµανία έχουµε έναν; Γιατί; Θα παραιτηθεί κανείς
γι’ αυτά τα θέµατα; Για τους θανάτους αυτούς θα παραιτηθεί κά-
ποιος; Κάποιος θα παραιτηθεί;

Διότι ο κ. Στυλιανίδης µας είπε τις προάλλες ότι αν είχαµε έναν
νεκρό µε τα χιόνια, θα είχε παραιτηθεί. Έτσι µας είχε πει. Και το
συνδέω και µε την οικονοµία. Διότι είστε µια Κυβέρνηση η οποία
καταρρέει και φαίνεται. Βλέπετε κάθε µέρα τι γίνεται. Η µια
γκάφα διαδέχεται την άλλη, διαγραφές, αποποµπές, διάφορες
δηλώσεις περίεργες. Τα βλέπετε. Έρχεται το τέλος σας.

Είπε, λέει, ο Πρωθυπουργός ότι η Ελλάδα είναι µια καταπλη-
κτική χώρα µε ποιότητα ζωής, αν κάποιος έχει καλή εργασία και
καλές απολαβές. Εγώ ερχόµενος στη Βουλή το πρωί, µε το µπο-
τιλιάρισµα που τρώµε κάθε µέρα µε τόσα αυτοκίνητα, άρα, λέω,
τόσα αυτοκίνητα, άρα όλοι αυτοί είναι πλούσιοι που έχουν αυτο-
κίνητα, άρα έχουµε µια καλή ποιότητα ζωής. Ούτε καλή εργασία
υπάρχει δυστυχώς στην Ελλάδα ούτε καλή ποιότητα ζωής υπάρ-
χει. 

6560 ΠΡΑΚΤΙΚΑ ΒΟΥΛΗΣ (ΟΛΟΜΕΛΕΙΑ)



Ο Υπουργός Ανάπτυξης, ο Διόσκουρός σας, λέει ότι η Ελλάδα
είναι παγκόσµια πρωταθλήτρια των επενδύσεων επί δύο συνεχό-
µενα χρόνια και δεν θα µειώσουµε τους φόρους στα καύσιµα,
γιατί δεν έχουµε το δικαίωµα να παίζουµε µε την οικονοµία. Το
λέτε αυτό που η βενζίνη έφτασε 2 ευρώ το λίτρο και το πετρέλαιο
κίνησης το 1,80 ευρώ; Βάλαµε προχθές, σοκ! Φαίνεται πως είµα-
στε παγκόσµιοι πρωταθλητές -βέβαια είµαστε- στο παραµύθι,
γιατί το παραµύθι πάει σύννεφο µε αυτή την Κυβέρνηση.

Η EUROSTAT, ξέρετε, η οποία δεν ελέγχεται από την Ελληνική
Λύση ούτε τον ΣΥΡΙΖΑ ούτε τα άλλα κόµµατα, τον Ιανουάριο είπε
ότι πληθωρισµός είναι στο 5,5%. Τι σηµασία έχει; Αφού έχουµε
αυτοκίνητα, καλά περνάµε. Ο πληθωρισµός µε βάση τον εθνικό
δείκτη τιµών καταναλωτή, ο οποίος είναι κατά κανόνα υψηλότε-
ρος από τον εναρµονισµένο δείκτη της EUROSTAT, θα ανακοι-
νωθεί στις 15 Φεβρουαρίου, µια µέρα µετά του Αγίου Βαλεντίνου
από την ΕΛΣΤΑΤ και εκεί το νούµερο θα είναι µεγαλύτερο. 

Η ακρίβεια θα χτυπήσει κόκκινο, οι τιµές βασικών αγαθών
έχουν ξεφύγει. Όταν έλεγε ο Πρόεδρος της Ελληνικής Λύσης ότι
έρχεται επισιτιστική κρίση πριν από έξι-επτά µήνες, εδώ τίποτε,
όλα καλά. Οι λογαριασµοί του ρεύµατος προκαλούν πραγµατικά
πανικό και σοκ στα νοικοκυριά και τις επιχειρήσεις και σε λίγο θα
δούµε και ρευµατοδάνεια. Είχαµε τα διακοποδάνεια, τώρα θα
παίρνει δάνειο ο άλλος να πληρώσει τον λογαριασµό του ρεύµα-
τός του.

Και πάµε τώρα στην παράλογη πολιτική που ακολουθείτε µε
τους λιγνίτες. Κύριε Πλεύρη, σήµερα ερχόµενος άκουσα τον δικό
σας -έχετε πάει και πολλές φορές, εγώ δεν ξέρω καν πού πέ-
φτουν τα στούντιο του «ΣΚΑΪ»- τον κ. Πορτοσάλτε πρωί πρωί και
ήταν ο κ. Σταµπόλης καλεσµένος, ο οποίος είναι ο πρόεδρος και
εκτελεστικός διευθυντής του Ινστιτούτου Ενέργειας Νοτιοανα-
τολικής Ευρώπης, ένας εξαιρετικός κύριος και επιστήµονας στα
θέµατα ενέργειας. 

Ρωτούσε ο Πορτοσάλτε: «Γιατί κλείσαµε τους λιγνίτες;». Διέ-
κρινα την προσπάθεια του κ. Σταµπόλη να αποφύγει να απαντή-
σει ειλικρινά, αλλά δεν µπόρεσε να το αποφύγει αυτό το πράγµα.
Και λέει: «Είναι λάθος αυτό που κάναµε». Είναι λάθος. Είναι πο-
λιτικά λάθη. Ρωτάει: «Αν είχαµε τους λιγνίτες µας, θα ήταν πιο
φθηνό το ρεύµα;». «Ναι» λέει «αλλά µέχρι 10%-15%». Λίγο είναι;
Κατά 15% µειωµένο ρεύµα είναι λίγο σε σχέση µε την τιµή που
είναι τώρα, αν λειτουργούσαν οι λιγνίτες µας κανονικά; Ερώτηση:
«Η Γερµανία εξακολουθεί να χρησιµοποιεί λιγνίτες;». Απάντηση:
«Ναι µέχρι το 2040». Άλλη ερώτηση: «Εµείς γιατί τους κλείσαµε
τώρα;». Απαντάει: «Είναι λάθη πολιτικά και λανθασµένες αποφά-
σεις». Γι’ αυτά θα λογοδοτήσετε;

Σας λέγαµε εδώ και µήνες να µην κλείσετε τους λιγνίτες εν
µέσω ενεργειακής κρίσης και εσείς κάνετε του κεφαλιού σας και
σας λέγαµε ότι οι ΑΠΕ δεν αρκούν, ότι δεν µπορεί η χώρα αυτή
να είναι ενεργειακά εξαρτώµενη από µη φίλιες χώρες. Παραδέ-
χτηκε και σήµερα ο κ. Σταµπόλης ότι παίρνουµε ρεύµα από τα
Σκόπια, τη Βουλγαρία και από την Τουρκία. Γιατί; Απαντήστε µας.

Ξέρετε, είναι πολύ ωραίο συναίσθηµα να σε δικαιώνουν οι πο-
λιτικοί εχθροί σου -βλέπε «ΣΚΑΪ», Πορτοσάλτε και όλοι αυτοί- και
να πέφτουν στα λόγια της Ελληνικής Λύσης, αλλά δυστυχώς
αυτό δεν µπορούµε να το χαρούµε, γιατί έχει αντίκτυπο στον ελ-
ληνικό λαό, τις Ελληνίδες και τους Έλληνες που «βογκάνε» για
να τα βγάλουν πέρα µε τις ΑΠΕ, ΑΠΕ, ΑΠΕ.

«Όχι στη βίαιη απολιγνιτοποίηση», αυτό είπαµε, «σιγά σιγά».
Λάθη πολιτικά. Δεν µπορεί η τιµή της βενζίνης να έχει πιάσει 2
ευρώ. Τα υψηλότερα καύσιµα στην Ευρώπη τα έχει η Ελλάδα
µετά τη Σκανδιναβία και την Ολλανδία. Για ποιον λόγο; Πείτε µας.
Αυτά να µας πείτε. 

Πριν έναν χρόνο ένας επαγγελµατίας έβαζε στο αυτοκίνητό
του πετρέλαιο µε 1,10 ευρώ και σήµερα βάζει µε 1,60 ευρώ. Κι
αυτό µετακυλίεται στον επαγγελµατία, πάει 90% πάνω το κόστος. 

Μας είπε ο Πρωθυπουργός να παραδειγµατιστούµε από την
Πορτογαλία στο θέµα των εµβολίων. Παραδειγµατιζόµαστε από
την Ευρώπη εκεί που µας βολεύει. Ξέρετε, η Πορτογαλία -και
εκεί δεν παραδειγµατιζόµαστε- έχει µειώσει τη φορολογία στα
καύσιµα. Γιατί δεν το κάνουµε κι εµείς αυτό; Τι κοιτάµε; Μόνο το
ένα; 

Και πάω λίγο στις κινητοποιήσεις των αγροτών που συνδέονται

και µε τις χθεσινές εξελίξεις. Δεν ξέρω γιατί καρατοµήθηκε ο
Σπήλιος Λιβανός, µπορεί να του έκανε και χάρη ο Πρωθυπουρ-
γός, γιατί τα δύσκολα έρχονται τώρα µε τους αγρότες. Τα δύ-
σκολα έρχονται. 

Ξέρετε, η αγροτική παραγωγή, οι αγρότες -δεν το έχετε αντι-
ληφθεί, οι Βουλευτές της επαρχίας µπορεί να το γνωρίζουν, αλλά
η Κυβέρνηση είναι κάτι διαφορετικό- είναι η ραχοκοκαλιά της
χώρας, κρατάνε την περιφέρειά µας ζωντανή κι αυτό δεν το
έχετε καταλάβει, δεν το έχετε αντιληφθεί. Δεν θα µείνει ψυχή
στην περιφέρεια, έτσι όπως πάτε.

Οι αγρότες ζητούν ουσιαστική στήριξη, µείωση του κόστους
παραγωγής, κατάργηση της ρήτρας αναπροσαρµογής στο
ρεύµα, µειωµένες τιµές στο πετρέλαιο, στην επιδότηση των ζωο-
τροφών και τα λοιπά. Βγήκαν στο ραδιόφωνο τέσσερις αγρότες
στην εκποµπή µου το Σάββατο και κλαίγανε για τα λιπάσµατα.
Κλαίγανε οι άνθρωποι. «Δεν µπορούµε να τα βγάλουµε πέρα, τε-
λειώσαµε», έλεγαν, «Πεθάναµε». Άνθρωποι από το Κιλκίς και τα
λοιπά. Δεν ξέρω αν τα αντιλαµβάνεστε όλα αυτά. Στηρίξτε τους.

Εντάξει οι ΑΠΕ, εντάξει οι παράνοµοι µετανάστες, εντάξει τα
ΚΥΤ, -δίνετε λεφτά-, εντάξει οι ανεµογεννήτριες. Στηρίξτε µωρέ
τους αγρότες. Είναι 16 δισεκατοµµύρια ευρώ για τις ανεµογεν-
νήτριες και 180 εκατοµµύρια µόνο για την πρωτογενή παραγωγή.

Ξέρετε, είναι και λίγο υποκριτικά όλα αυτά, όταν αναλαµβάνετε
την ευθύνη και καρατοµείτε ανθρώπους. Τώρα να γυρνάµε στο
2007, για τους νεκρούς του 2007, να καρατοµείται Υπουργός και
σήµερα να έχουµε είκοσι τέσσερις χιλιάδες νεκρούς και να µην
παραιτείται κανείς, είναι και λίγο υποκριτικό αυτό, ξέρετε. Αφή-
στε που µας είπαν απ’ την Κρήτη, ότι τα «τσούγκρισε» εκεί ο κ.
Λιβανός µε τους κτηνοτρόφους της Κρήτης και την «πλήρωσε τη
νύφη». Θα τα δούµε κι αυτά. 

Αλλά όλα αυτά που είδαµε και ακούσαµε χθες είναι ακόµη ένα
δείγµα ότι ξέρετε να κάνετε καλά ένα πράγµα: Να µοιράζετε
λεφτά. Λεφτουδάκια, λεφτά, λεφτά! Πάρε εσύ, πάρε εσύ, πάρε
εσύ, πάρτε κανάλια, πάρτε εσείς, αρκεί να είστε στην εξουσία.
Είναι σηµάδια σήψης του πολιτικού συστήµατος κι εµείς γι’ αυτό
φωνάζουµε και λέµε ότι αυτό µόνο ξέρετε να κάνετε. Πάρε, πάρε,
πάρε! 

Δεν πιστεύω να έπεσε κανείς από τα σύννεφα χθες, να πήραµε
από ένα συννεφάκι και να πέσαµε από αυτά που ακούσαµε. Είναι
γνωστά πράγµατα. Και, φυσικά, θα επιστρέψω στους φίλους
σας, την «ΚΑΘΗΜΕΡΙΝΗ», την εφηµερίδα του κ. Αλαφούζου -ξέ-
ρετε εσείς, αυτή που σας ασκεί πολύ «σκληρή» κριτική και σας
τινάζει στον αέρα. Υπήρχε ένα άρθρο και ξέρετε, τίποτα δεν είναι
τυχαίο στην επικοινωνία. Υπήρχε ένα άρθρο και πρώτη φορά
µπήκε το όνοµα του Κυριάκου Βελόπουλου στην «ΚΑΘΗΜΕ-
ΡΙΝΗ» -έχουν αναφυλαξία, αλλά µπήκε προχθές- µε τίτλο: «Δεν
συνεργάζεται ο Μητσοτάκης µε τον Κυριάκο Βελόπουλο και την
Ελληνική Λύση». Συγγνώµη, τρία χρόνια που λέµε εδώ ότι δεν
υπάρχει περίπτωση ποτέ η Ελληνική Λύση να συνεργαστεί µε
αυτή την Κυβέρνηση, δεν το ακούτε; Μου θυµίζετε την ιστορία
σαν να µου λέτε: «Δεν θα έρθουµε το βράδυ στο πάρτι». Γιατί,
ποιος σας κάλεσε; Ποιος σας είπε ότι εµείς συνεργαζόµαστε; Και
βάζετε τους ανθρώπους αυτούς να γράφουν αυτά τα άρθρα επί-
τηδες, για να συµπιέσετε όσο µπορείτε την Ελληνική Λύση. Και
βέβαια, στο κάδρο δεν έβαλε ο συγκεκριµένος κονδυλοφόρος,
ούτε το Κίνηµα Αλλαγής, ούτε τον ΣΥΡΙΖΑ που εκεί θα πάτε και
θα συνεργαστείτε. Θα πάτε σε συγκυβέρνηση κι αυτό φαίνεται. 

Κλείνοντας, κυρία Πρόεδρε, θέλω να αναφέρω το εξής: Ευελ-
πιστώ, πιστεύουµε στον Έλληνα πολίτη. Πιστεύουµε στην Ελλη-
νίδα και στον Έλληνα. Πιστεύουµε στους ανθρώπους τους
απογοητευµένους που όλα αυτά που σας περιέγραψα τους έκα-
ναν να γυρίσουν την πλάτη στο πολιτικό σύστηµα και να το απα-
ξιώσουν. Θέλουµε να τους αφυπνίσουµε και τους καλούµε να
πάνε να ψηφίσουν και να πάνε να καταψηφίσουν την Κυβέρνηση
µε τους εκατόν δέκα νεκρούς την ηµέρα, µε το ενάµισι εκατοµ-
µύριο καµένα στρέµµατα το καλοκαίρι, µε το χάος που επικρά-
τησε στα χιόνια, µε τις πληµµύρες που επικρατούν µε τις βροχές,
µε το επιτελικό κράτος-καρικατούρα που έχουν φτιάξει και το
οποίο κατέρρευσε, µε τα καύσιµα στα ύψη που είστε υπεύθυνοι
εσείς σε έναν µεγάλο βαθµό, µε το ηλεκτρικό ρεύµα στα ύψη, µε
την ακρίβεια ανεξέλεγκτη, µε το γεγονός ότι χρεώσατε τη χώρα
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µας 44 δισεκατοµµύρια ευρώ στον ενάµιση χρόνο µε τα αχρεί-
αστα lockdown που κάνατε, µε το εξωτερικό χρέος της πατρίδας
µας να έχει φτάσει στα 540 δισεκατοµµύρια ευρώ.

Αυτή είναι η εικόνα σας και εσείς λέτε ότι θα σώσετε την πα-
τρίδα. Το τέλος σας έρχεται και είναι πάρα πολύ κοντά.

ΠΡΟΕΔΡΕΥΟΥΣΑ (Σοφία Σακοράφα): Τον λόγο τώρα έχει,
στον δεύτερο κύκλο οµιλητών µε φυσική παρουσία, ο κ. Καράο-
γλου από τη Νέα Δηµοκρατία.

ΘΕΟΔΩΡΟΣ ΚΑΡΑΟΓΛΟΥ: Ευχαριστώ, κυρία Πρόεδρε.
Κύριοι Υπουργοί, κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, το σηµερινό

νοµοσχέδιο που συζητούµε είναι το νοµοσχέδιο του Υπουργείου
Υγείας. Εγώ θα επιµείνω να ασχοληθούµε µε το νοµοσχέδιο του
Υπουργείου Υγείας που αφορά στην ανέγερση του Παιδιατρικού
Νοσοκοµείου στο Φίλυρο της Θεσσαλονίκης. Για όλα τα υπό-
λοιπα που ανέφερε ο προλαλήσας συνάδελφος θα έχουµε τη δυ-
νατότητα αύριο που έχουµε ένα νοµοσχέδιο του Υπουργείου
Οικονοµικών να κάνουµε µια εκτενή αναφορά στο πως ακριβώς
έχει η κατάσταση, ποια είναι τα προβλήµατα και πως ακριβώς η
Κυβέρνηση προσπαθεί να τα αντιµετωπίσει. 

Στο συγκεκριµένο, λοιπόν, νοµοσχέδιο θα πω ότι υπό φυσιο-
λογικές συνθήκες –το τονίζω- η σηµερινή συνεδρίαση της Βου-
λής θα ήταν πανηγυρική για την πόλη της Θεσσαλονίκης, για τη
βόρεια Ελλάδα γενικότερα. Δεν είναι µικρό πράγµα, άλλωστε, το
εθνικό Κοινοβούλιο να επικυρώνει θεωρητικά οµόφωνα – τονίζω
το «θεωρητικά οµόφωνα»- τη δωρεά του Ιδρύµατος «Σταύρος
Νιάρχος» για την ανέγερση του Παιδιατρικού Νοσοκοµείου στο
Φίλυρο της Θεσσαλονίκης. Είναι µια δωρεά η οποία ενισχύει και
αναβαθµίζει τις υγειονοµικές, εν προκειµένω, υποδοµές στην
πόλη µας στον τοµέα –όπως είπα πριν- της υγείας.

Λέω υπό φυσιολογικές συνθήκες, γιατί δυστυχώς η Αξιωµατική
Αντιπολίτευση -και ιδίως οι συνάδελφοι που εκπροσωπούν τις
δύο εκλογικές περιφέρειες της Θεσσαλονίκης- βάζουν την υπο-
ταγή στο κόµµα πάνω από το συµφέρον της πόλης που θεωρη-
τικά υπηρετούν.

ΑΛΕΞΑΝΔΡΟΣ ΤΡΙΑΝΤΑΦΥΛΛΙΔΗΣ: Τι είναι αυτά που λες τώ-
ρα;

ΘΕΟΔΩΡΑ (ΔΩΡΑ) ΑΥΓΕΡΗ: Τα fake news από εσένα ξεκίνη-
σαν! Κρίµα!

ΠΡΟΕΔΡΕΥΟΥΣΑ (Σοφία Σακοράφα): Κύριοι συνάδελφοι,
σας παρακαλώ.

ΘΕΟΔΩΡΟΣ ΚΑΡΑΟΓΛΟΥ: Το «παρών» που ψήφισαν στην τε-
λευταία συνεδρίαση της αρµόδιας Επιτροπής Κοινωνικών Υπο-
θέσεων υπενθυµίζει ότι ο ΣΥΡΙΖΑ αρχίζει εκεί που τελειώνει η
λογική. 

Η απόφαση που πήρατε, αγαπητοί συνάδελφοι, είναι ανεξή-
γητη. Πρωτίστως, όµως, είναι µικρόψυχη και το χειρότερο είναι
ότι εχθρεύεται την βελτίωση της ποιότητας ζωής συνολικά των
βορειοελλαδιτών, γιατί –ας µην κρυβόµαστε πίσω από το δά-
χτυλό µας- το Παιδιατρικό Νοσοκοµείο της Θεσσαλονίκης δεν
θα είναι ένα νοσοκοµείο της Θεσσαλονίκης, αλλά θα είναι ένα
νοσοκοµείο για τα παιδιά όλης της βόρειας Ελλάδας. Πρόκειται
για µια σύγχρονη µονάδα υγείας που θα αποτελέσει πρότυπο νο-
σηλείας, περίθαλψης και φροντίδας µέσα από εφαρµογή καινο-
τόµων συστηµάτων οργάνωσης και λειτουργίας και θα παρέχει
ένα ευρύ φάσµα νοσηλευτικών υπηρεσιών για τον πληθυσµό παι-
διών και εφήβων –όπως είπα και πριν- στην ευρύτερη περιοχή
της βόρειας Ελλάδας. 

Η ιδεοληπτική σας, όµως, εµµονή, κυρίες και κύριοι συνάδελ-
φοι του ΣΥΡΙΖΑ, εντάσσεται σε µια συνολική οπισθοδροµική αν-
τίληψη που σας διακατέχει. Προτιµάτε την αντίδραση από την
πρόοδο. Απεχθάνεστε τις αλλαγές, σπεκουλάρετε τη µιζέρια,
«βάζετε πλάτη» µόνο στη στασιµότητα. Είναι η κλασική συµπερι-
φορά της Αριστεράς, που εξαιρεί τον εαυτό της από τη µιζέρια
που, δυστυχώς, επιφυλάσσει για όλους τους υπόλοιπους. 

Το ίδιο πράττετε και στον χώρο της παιδείας. Ενώ καθηµερινά
κατηγορείτε την ιδιωτική εκπαίδευση, τα ηγετικά σας στελέχη
στέλνουν τα παιδιά τους σε ακριβά ιδιωτικά σχολεία. 

Όσον αφορά στη δικαιολογία που επικαλεστήκατε ότι δήθεν
συµφωνείτε µε την κατασκευή του νοσοκοµείου, αλλά διαφω-
νείτε µε τη λειτουργία του ως νοµικό πρόσωπο ιδιωτικού δικαίου,
είναι µια διαφορά προσχηµατική. Αναζητάτε άλλοθι για να δικαιο-

λογήσετε τα αδικαιολόγητα και φυσικά, µετά από τη γενική κα-
τακραυγή, σάς έφταιξαν για µια ακόµη φορά όλοι οι άλλοι, κα-
τηγορώντας την Κυβέρνηση και τα µέσα µαζικής ενηµέρωσης για
χυδαία και αήθη παραπληροφόρηση, όπως είπατε. 

Ανοίγω παρένθεση και στέκοµαι λίγο στις διαφορές νοµικών
προσώπων δηµοσίου δικαίου µε νοµικά πρόσωπα ιδιωτικού δι-
καίου. Έχουµε σαν παράδειγµα στη Θεσσαλονίκη το Νοσοκοµείο
«Παπαγεωργίου».

Διοίκηση: Το «Παπαγεωργίου» διοικείται από επταµελές Δ.Σ.,
τρεις από τον δωρητή, τρεις από το δηµόσιο και ένας από το Αρι-
στοτέλειο Πανεπιστήµιο. Στα υπόλοιπα νοσοκοµεία όλες οι διοι-
κήσεις ορίζονται από το κράτος.

Δαπάνες: Στο «Παπαγεωργίου» τα λειτουργικά έξοδα εξασφα-
λίζονται από τα νοσήλια ασφαλιστικών ταµείων και ιδιωτικών φο-
ρέων ασφάλισης και η µισθοδοσία του προσωπικού από τον
κρατικό προϋπολογισµό. Στα υπόλοιπα νοσοκοµεία όλα καλύ-
πτονται από τον κρατικό προϋπολογισµό. 

Ασθενείς: Δεν υπάρχει καµµία διαφορά σε ό,τι αφορά στην
εξυπηρέτηση των ασθενών, αφού το «Παπαγεωργίου» είναι κα-
νονικά ενταγµένο στο Εθνικό Σύστηµα Υγείας. 

Πάµε σε ένα ζήτηµα στο οποίο σταθήκατε ιδιαιτέρως, το θέµα
του προσωπικού.

Στο νοµικό πρόσωπο ιδιωτικού δικαίου που λέγεται Νοσοκο-
µείο «Παπαγεωργίου» οι προσλήψεις γίνονται µέσω ΑΣΕΠ µε
σύµβαση ιδιωτικού δικαίου αντί δηµοσίου δικαίου.

ΑΛΕΞΑΝΔΡΟΣ ΤΡΙΑΝΤΑΦΥΛΛΙΔΗΣ: Μα, δεν έχει δοθεί το πα-
ράρτηµα ένα.  

ΠΡΟΕΔΡΕΥΟΥΣΑ (Σοφία Σακοράφα): Κύριε συνάδελφε, αφή-
στε τον να µιλήσει. 

ΘΕΟΔΩΡΟΣ ΚΑΡΑΟΓΛΟΥ: Οι αρχικές συµβάσεις είναι διάρ-
κειας τριών χρόνων και στη συνέχεια µετατρέπονται σε αορίστου
χρόνου. Είναι στο ενιαίο µισθολόγιο. Είναι το προσωπικό ασφα-
λισµένο στον ΕΟΠΥΥ, µε το µεγαλύτερο µέρος εξ αυτών να είναι
ασφαλισµένο στα βαρέα και ανθυγιεινά. Άρα, συνταξιοδοτούνται
στα εξήντα δυόµισι χρόνια ζωής αντί των εξήντα επτά που είναι
στα υπόλοιπα νοσοκοµεία. 

Να τονίσω δε, σε ό,τι αφορά στην εργασιακή εξασφάλιση, ότι
στα είκοσι δυο χρόνια που λειτουργεί το Νοσοκοµείο «Παπαγε-
ωργίου» ως νοµικό πρόσωπο ιδιωτικού δικαίου ένας απολύθηκε,
ενός η σύµβαση δεν µετατράπηκε σε αορίστου χρόνου για συγ-
κεκριµένο πειθαρχικό λόγο. Τελεία. 

Επανέρχοµαι τώρα στο ζήτηµα το οποίο συζητάµε και θεωρώ
ότι πρέπει να επικεντρωθούµε σε αυτό. Η στάση του κόµµατος
της Αξιωµατικής Αντιπολίτευσης, του ΣΥΡΙΖΑ, στο συγκεκριµένο
ζήτηµα περιέχει δύο κραυγαλέες υποκρισίες. Η πρώτη υποκρισία
είναι ότι το µνηµόνιο συνεργασίας µε το Ίδρυµα «Σταύρος Νιάρ-
χος» υπογράφηκε το 2018 επί ηµερών, δηλαδή, δικής σας δια-
κυβέρνησης. Στις 29 Ιουνίου του 2020 στη Διαρκή Επιτροπή
Κοινωνικών Υποθέσεων η εισηγήτρια της Μειοψηφίας, εκλεκτή
συνάδελφος από τον Νοµό Κιλκίς κ. Ειρήνη Αγαθοπούλου, χα-
ρακτήρισε σηµαντική τη δωρεά και είχε υποστηρίξει «είµαστε θε-
τικοί σε αυτή τη συµφωνία και τη συνέχισή της». Έκανε λόγο
µάλιστα, για εµβληµατικό έργο προσθέτοντας πως η συνεργασία
µε το Ίδρυµα «Σταύρος Νιάρχος» έγινε µέσα σε ένα πολιτικό
πλαίσιο πολύ συγκεκριµένο. Μπορείτε να ανατρέξετε στα Πρα-
κτικά εκείνης της συνεδρίασης. 

Η δεύτερη υποκρισία αφορά στη δαιµονοποίηση της δωρεάς
αφού η υλοποίηση του έργου θα χρηµατοδοτηθεί αποκλειστικά
από το ίδρυµα κατά την ανέλεγκτη κρίση του µέσω του φορέα
υλοποίησης, όπως αυτό ορίζεται στη σύµβαση και σύµφωνα µε
τους όρους αυτής. Μαζί του θα κατασκευαστούν παράλληλα και
όλες οι υποδοµές δικτύων και υπηρεσιών µε ό,τι αυτό σηµαίνει
για την ευρύτερη περιοχή της δυτικής Θεσσαλονίκης. Ειλικρινά,
λοιπόν, αδυνατώ να κατανοήσω µε ποιο σκεπτικό λέτε όχι στη
δηµιουργία ενός υπερτοπικού νοσοκοµείου για την κατασκευή
του οποίου το δηµόσιο δεν θα διαθέσει ούτε 1 ευρώ. Επί της ου-
σίας, δηλαδή, είναι µια δωρεά. Και πραγµατικά δυσκολεύοµαι να
αντιληφθώ τους λόγους από τη στιγµή που την περίοδο της
δικής σας διακυβέρνησης εγκρίθηκαν -και σωστά εγκρίθηκαν- έν-
τεκα έργα σύµπραξης δηµόσιου - ιδιωτικού τοµέα συνολικού
προϋπολογισµού 1,5 δισεκατοµµυρίου ευρώ. Άλλωστε ο Πρό-
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εδρός σας, κ. Αλέξης Τσίπρας είχε πει στη συνέντευξη Τύπου
που παραχώρησε στους δηµοσιογράφους στο πλαίσιο της 85ης

ΔΕΘ ότι «δεν είµαστε ενάντια µε τη σύµπραξη δηµόσιου και ιδιω-
τικού τοµέα». Τότε δηλαδή ήταν καλά τα χρήµατα των ιδιωτών
όταν ήσασταν κυβέρνηση, ενώ τώρα δεν είναι; 

Δυστυχώς, αυτό είναι το επίπεδο της αντιπολίτευσης που
ασκείτε. Θλίβοµαι που δεν αντιλαµβάνεστε τη σηµασία αυτού
του κοµβικού έργου. Θλίβοµαι διπλά που εµµέσως λέτε όχι στη
δηµιουργία επιπλέον επτακοσίων θέσεων εργασίας, γιατί τόσοι
θα απασχοληθούν κατ’ αρχάς στο Παιδιατρικό Νοσοκοµείο στο
Φίλυρο από τον πρώτο χρόνο λειτουργίας του, ενώ σε πλήρη λει-
τουργία θα απασχολεί περισσότερους από χίλιους εργαζόµε-
νους. 

Την ώρα, αγαπητοί συνάδελφοι, που εσείς δηλώνετε «παρών»
εµείς λέµε «ναι» στην κατασκευή ενός υπερσύγχρονου παιδια-
τρικού νοσοκοµείου στη Θεσσαλονίκη διεθνών προδιαγραφών
που θα διαθέτει διακόσιες σαράντα κλίνες και το οποίο φιλοδοξεί
να καταστεί πρότυπο δηµόσιας νοσηλείας, περίθαλψης και φρον-
τίδας. Εξυπακούεται ότι η Κοινοβουλευτική µας Οµάδα ψηφίζει
θετικά, γιατί οι κοινωνίες και το κράτος δεν αποτελούν ένα απλό
άθροισµα ανθρώπων, αλλά είναι οντότητες που διαποτίζονται
από τη βούληση να εµπλουτίσουν τις σχέσεις τους µε στοιχεία
ανιδιοτέλειας και αλληλεγγύης έχοντας ως τελικό στόχο την ευη-
µερία των ανθρώπων. 

Ένα κράτος, κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, δεν µπορεί να
υπάρξει χωρίς την ενεργό υποστήριξη του πολίτη, όπως και ο
πολίτης, βέβαια, δεν µπορεί να λειτουργήσει χωρίς την ύπαρξη
του κράτους. Σε τελική ανάλυση, κυρίες και κύριοι συνάδελφοι
του ΣΥΡΙΖΑ, όπως έγραψε και ο Φίοντορ Ντοστογιέφσκι «όλα
περνάνε, µόνο η αλήθεια µένει». Στην προκειµένη περίπτωση η
αλήθεια απογυµνώνει τα επιχειρήµατά σας. 

Σας ευχαριστώ.
(Χειροκροτήµατα από την πτέρυγα της Νέας Δηµοκρατίας)
ΠΡΟΕΔΡΕΥΟΥΣΑ (Σοφία Σακοράφα): Κι εγώ σας ευχαριστώ,

κύριε συνάδελφε. 
Τον λόγο έχει η κ. Ξενογιαννακοπούλου εκ µέρους του ΣΥΡΙΖΑ.
ΜΑΡΙΛΙΖΑ ΞΕΝΟΓΙΑΝΝΑΚΟΠΟΥΛΟΥ: Ευχαριστώ πολύ, κυ-

ρία Πρόεδρε.
Κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, θα ήθελα κατ’ αρχάς να ενηµε-

ρώσω την Αναπληρώτρια Υπουργό, την κ. Γκάγκα, η οποία δή-
λωσε από το Βήµα πριν από λίγη ώρα ότι δεν γνωρίζει ακριβώς
τη σχέση της κυβέρνησης του ΣΥΡΙΖΑ µε τους ανασφάλιστους,
ότι ήταν η κυβέρνηση του ΣΥΡΙΖΑ η οποία νοµοθέτησε για δύο
εκατοµµύρια ανασφάλιστους να έχουν πρόσβαση στο Εθνικό Σύ-
στηµα Υγείας και στην ιατρική και φαρµακευτική περίθαλψη. 

(Χειροκροτήµατα από την πτέρυγα του ΣΥΡΙΖΑ)
ΑΘΑΝΑΣΙΟΣ ΠΛΕΥΡΗΣ (Υπουργός Υγείας): Όχι, όχι!
ΜΑΡΙΛΙΖΑ ΞΕΝΟΓΙΑΝΝΑΚΟΠΟΥΛΟΥ: Επιτέλους, κάποια

στιγµή θα έπρεπε, τουλάχιστον, να µην διαστρεβλώνετε την
πραγµατικότητα. 

ΑΘΑΝΑΣΙΟΣ ΠΛΕΥΡΗΣ (Υπουργός Υγείας): Ο Μάκης Βορί-
δης...

ΜΑΡΙΛΙΖΑ ΞΕΝΟΓΙΑΝΝΑΚΟΠΟΥΛΟΥ: Καλά, κύριε Υπουργέ.
Είναι ο νόµος του 2016. 

Και µόνο η αντίδρασή σας έρχεται και επιβεβαιώνει -δεν ξέρω
αν ο κ. Καράογλου είναι ακόµη εδώ, τον βλέπω µπροστά µου τον
συνάδελφο- αυτό που είπε περί µικροψυχίας, προσπαθώντας να
το στρέψει εναντίον του ΣΥΡΙΖΑ - Προοδευτική Συµµαχία. Μα,
αυτή είναι η µικροψυχία. Η µικροψυχία είναι όταν διαστρεβλώ-
νουµε την πραγµατικότητα, όταν µέσα στο πάθος και στο µένος
του αντι-ΣΥΡΙΖΑ µετώπου δεν µπορούµε να δεχτούµε καν την αν-
τικειµενική αλήθεια για µία δωρεά, η οποία όπως αναλυτικά ο ει-
σηγητής µας ανέφερε, είναι προϊόν ενός µνηµονίου, το οποίο
υπέγραψε ο τότε Πρωθυπουργός και Πρόεδρος του ΣΥΡΙΖΑ -
Προοδευτική Συµµαχία, ο Αλέξης Τσίπρας µε το Ίδρυµα «Σταύ-
ρος Νιάρχος». Ένας πολιτικός σχεδιασµός που αφορούσε και σ’
αυτό το Παιδιατρικό Νοσοκοµείο που φυσικά είναι πολύ σηµαν-
τικό και σ’ όλες τις άλλες υποδοµές της υγείας που προώθησαν
οι τότε Υπουργοί µας στην κυβέρνηση του ΣΥΡΙΖΑ, ο Ανδρέας
Ξανθός που παρίσταται και ο Αναπληρωτής, τότε, Παύλος Πο-
λάκης. 

Και έρχεστε εσείς, κύριε Υπουργέ -εδώ είναι η επιτοµή της µι-
κροψυχίας- και δεν κάνετε καν αναφορά, δεν αναγνωρίζετε πώς
προήλθε αυτή η δωρεά και πώς- ακριβώς επειδή οι Υπουργοί του
ΣΥΡΙΖΑ τότε το είχαν εισηγηθεί- αποδέχτηκε και το ίδρυµα την
ανάγκη τού να υπάρχει ένα Πανεπιστηµιακό Παιδιατρικό Νοσο-
κοµείο στη Θεσσαλονίκη για να καλύψει ένα τεράστιο κενό που
υπήρχε έως τότε συνολικά για τη Θεσσαλονίκη και για τη βόρεια
Ελλάδα.

Αλλά, βέβαια, κάνετε και κάτι χειρότερο, πέραν της µικροψυ-
χίας και της µη αναγνώρισης της πραγµατικότητας. Διαστρεβλώ-
νετε -κατά την προσφιλή τακτική της Κυβέρνησης Μητσοτάκη-
τη θέση της Αντιπολίτευσης. Προσπαθήσατε µε κάθε τρόπο και
µε κάθε επικοινωνιακό µέσο να πείσετε ότι ο ΣΥΡΙΖΑ - Προοδευ-
τική Συµµαχία είναι εναντίον της δωρεάς. Μα, εδώ σας είπαµε
ότι ήταν έργο της κυβέρνησης του ΣΥΡΙΖΑ το ότι προήλθε αυτή
η δωρεά και φυσικά θεωρούµε πολύ σηµαντική την ανέγερση
αυτού του νοσοκοµείου. 

Η διαφορά, όµως, και η πολιτική µας διαφωνία -και αυτή είναι
µια ισχυρή πολιτική διαφωνία- είναι ότι εσείς µε δική σας επιλογή,
όχι επειδή το ήθελε ο δωρητής, µε δική σας καθαρά επιλογή, εί-
πατε ότι θα µετατρέψετε αυτό το νοσοκοµείο σε νοµικό πρό-
σωπο ιδιωτικού δικαίου. Και όταν, µάλιστα, τις µέρες που
µεσολάβησαν από την Επιτροπή Κοινωνικών Υποθέσεων µέχρι
σήµερα αντικρούσαµε τα επιχειρήµατά σας, εκεί τι µας απαντού-
σατε; Μας είπατε: Ε καλά, είναι προσχηµατική η διαφωνία. Είναι
σοβαρή διαφωνία αν θα είναι ιδιωτικού ή δηµοσίου δικαίου; Αυτό
ακούσαµε όλες αυτές τις ηµέρες και στην ουσία το θεωρήσατε
προσχηµατικό. 

Προσχηµατικό όµως, κύριε Υπουργέ, είναι να µην κατανοείτε
τι σηµαίνει αυτή η διαφορά, τι σηµαίνει να είναι νοµικό πρόσωπο
ιδιωτικού δικαίου. Σηµαίνει -και απευθύνοµαι και στους συναδέλ-
φους και τις συναδέλφους της Πλειοψηφίας- ότι δεν θα υπάρχει
η ανάλογη εποπτεία και ο έλεγχος, σηµαίνει ότι δεν θα είναι εν-
ταγµένο µέσα στη στρατηγική ανάπτυξης και λειτουργίας του
Εθνικού Συστήµατος Υγείας, σηµαίνει ότι δεν θα γίνονται οι
προσλήψεις µε βάση τους κανόνες, την αξιοκρατία και την εξέ-
λιξη που επιβάλλει το Εθνικό Σύστηµα Υγείας. 

Πάνω απ’ όλα σηµαίνει τη δική σας επιλογή, γιατί αυτό απο-
κρύπτετε βασικά, να οδηγήσετε σε συρρίκνωση το Εθνικό Σύ-
στηµα Υγείας. Επίσης σηµαίνει, όπως δεν έχετε διαψεύσει, αλλά
µάλλον εσείς ο ίδιος το έχετε δώσει στη δηµοσιότητα, ότι ετοι-
µάζετε αντίστοιχη µετατροπή και άλλων πανεπιστηµιακών νοσο-
κοµείων, όπως των Ιωαννίνων, ακούσαµε για το Πανεπιστηµιακό
Νοσοκοµείο της Λάρισας, σε νοµικά πρόσωπα ιδιωτικού δικαίου.

Έχετε µία συγκεκριµένη στρατηγική και αντίληψη, κύριε
Υπουργέ, και µε αυτή τη στρατηγική είµαστε τελείως αντίθετοι.
Γιατί αυτή την αντίληψη την έχει πληρώσει ο ελληνικός λαός καθ’
όλη την περίοδο της πανδηµίας. Την έχει πληρώσει µε ένα εθνικό
σύστηµα υγείας που δεν στηρίζετε, µε τις προσλήψεις που δεν
κάνετε, µε τις ΜΕΘ που στην ουσία δεν ενισχύετε, παρά τα όποια
επικοινωνιακά επιχειρήµατα, και µε το να έχετε αφήσει τα περι-
φερειακά νοσοκοµεία κυριολεκτικά να καταρρεύσουν. Άρα, λοι-
πόν, είναι αντίρρηση ουσίας στην πολιτική σας και όχι στη δωρεά
και την ανάγκη να υπάρξει το Πανεπιστηµιακό Νοσοκοµείο Παί-
δων στη Θεσσαλονίκη. Ξεκάθαρα λόγια. 

Όσον αφορά στην τροπολογία που φέρατε, η θέση του ΣΥ-
ΡΙΖΑ - Προοδευτική Συµµαχία είναι σαφής και την έχει αναπτύξει
µε σαφήνεια και δέσµευση ο Πρόεδρος, ο Αλέξης Τσίπρας, λέ-
γοντας ότι πρέπει όλοι οι εργαζόµενοι στο Εθνικό Σύστηµα
Υγείας, επικουρικό προσωπικό, συµβασιούχοι, οι οποίοι το πήραν
πάνω τους, µαζί µε το τακτικό και µόνιµο προσωπικό, και έδωσαν
τη µάχη για τον ελληνικό λαό στην περίοδο της πανδηµίας, να
αποκτήσουν µονιµότητα στο Εθνικό Σύστηµα Υγείας. Αυτό είναι
πραγµατικά µια δικαίωση και αναγνώριση για τη µάχη που έδω-
σαν αυτοί οι άνθρωποι όλο αυτό το διάστηµα, αλλά είναι και στή-
ριξη του ίδιου του Εθνικού Συστήµατος Υγείας. 

Εσείς τι κάνετε; 
ΑΘΑΝΑΣΙΟΣ ΠΛΕΥΡΗΣ (Υπουργός Υγείας): …(δεν ακού-

στηκε). 
ΜΑΡΙΛΙΖΑ ΞΕΝΟΓΙΑΝΝΑΚΟΠΟΥΛΟΥ: Θα σας πω. 
Όσον αφορά στην τροπολογία που φέρνετε, προσπάθησα να
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µελετήσω και την εισηγητική έκθεση. Δεν αναφέρετε καν τον
αριθµό των οργανικών θέσεων που έρχεστε να καλύψετε. Σε µία
τηλεοπτική εκποµπή, στην οποία συµµετείχατε, αφήσατε να εν-
νοηθεί ότι όσον αφορά στους δώδεκα χιλιάδες επικουρικούς,
που αναφέρατε ότι υπάρχουν σήµερα, εσείς έρχεστε να καλύ-
ψετε -είπατε στην εκποµπή, στη Βουλή επίσηµα δεν έχετε κάνει
ενηµέρωση τι πάτε να καλύψετε µε αυτή την τροπολογία- τέσσε-
ρις χιλιάδες θέσεις νοσηλευτών και χίλιες εννιακόσιες δέκα θέ-
σεις λοιπού προσωπικού.

Είναι σαφές, λοιπόν, ότι στη Βουλή δεν φέρνετε επίσηµη ενη-
µέρωση και δέσµευση για πόσες θέσεις µιλάτε -ούτε καν η έκ-
θεση του Γενικού Λογιστηρίου του Κράτους δεν έχει σχετική
δαπάνη.

Αν πάρουµε ως βάση αυτά που είπατε στην τηλεόραση -εσείς
µένει να επιβεβαιώσετε τι εννοείτε- καλλιεργείτε προσδοκίες για
ένα πολύ µικρό µέρος του επικουρικού προσωπικού και των συµ-
βασιούχων, που σε καµµία περίπτωση δεν µπορεί αυτή τη στιγµή
ούτε σε αυτούς τους ανθρώπους να δηµιουργήσει την εργα-
σιακή ασφάλεια και επιβράβευση για την προσφορά τους, ούτε
το Εθνικό Σύστηµα Υγείας στηρίζει, που τόσο έχει ανάγκη ο
τόπος. Αυτή είναι η διαφορά µας, κύριε Υπουργέ. 

Ο ελληνικός λαός εν µέσω της πανδηµίας αναγνώρισε ξανά τη
σηµασία του Εθνικού Συστήµατος Υγείας, που δυστυχώς εσείς
ούτε υπηρετείτε ούτε στηρίζετε. Αυτή είναι η δική µας δέσµευση
και αυτό θα δείξουµε όταν ξανά ο ελληνικός λαός εµπιστευθεί
τον ΣΥΡΙΖΑ - Προοδευτική Συµµαχία.

(Χειροκροτήµατα από την πτέρυγα του ΣΥΡΙΖΑ)
ΑΘΑΝΑΣΙΟΣ ΠΛΕΥΡΗΣ (Υπουργός Υγείας): Κυρία Πρό-

εδρε, θα ήθελα τον λόγο.
ΠΡΟΕΔΡΕΥΟΥΣΑ (Σοφία Σακοράφα): Ορίστε, κύριε

Υπουργέ. 
ΑΘΑΝΑΣΙΟΣ ΠΛΕΥΡΗΣ (Υπουργός Υγείας): Κυρία Πρόεδρε,

επειδή αυτή τη στιγµή λέγονται ανακρίβειες στο εθνικό Κοινο-
βούλιο και έχουµε και χειροκροτήµατα, πάµε να δούµε τα εξής.
Στις 5 Ιουνίου 2014 υπουργική απόφαση του Υπουργού Υγείας
κ. Άδωνι Γεωργιάδη…

ΑΝΔΡΕΑΣ ΞΑΝΘΟΣ: Κύριε Υπουργέ, στην οµιλία σας πείτε
τα αυτά.

ΑΘΑΝΑΣΙΟΣ ΠΛΕΥΡΗΣ (Υπουργός Υγείας): Όχι, µε συγχω-
ρείτε. Απαντώ στην κ. Ξενογιαννακοπούλου. Θα µου απαγορεύ-
σετε να κάνω παρέµβαση; Απαγορεύεται να κάνει παρέµβαση ο
Υπουργός;

ΠΡΟΕΔΡΕΥΟΥΣΑ (Σοφία Σακοράφα): Κύριε Υπουργέ, σας
παρακαλώ. 

Κύριε συνάδελφε, το ξέρετε ότι έχει δικαίωµα ο κύριος Υπουρ-
γός να απαντήσει. 

Κύριε Υπουργέ, έχετε τον λόγο. 
ΑΘΑΝΑΣΙΟΣ ΠΛΕΥΡΗΣ (Υπουργός Υγείας): Υπουργική από-

φαση, κυρία Ξενογιαννακοπούλου, στις 5 Ιουνίου 2014. Σας δια-
βάζω: «Δικαιούχοι δωρεάν νοσοκοµειακής περίθαλψης
καθίστανται οι ακόλουθες κατηγορίες πολιτών: Α. Ανασφάλιστοι
Έλληνες πολίτες ή πολίτες ελληνικής καταγωγής ή υπήκοοι κρα-
τών-µελών της Ευρωπαϊκής Ένωσης ή υπήκοοι τρίτων χωρών νό-
µιµα και µόνιµα διαµένοντες στην Ελλάδα, οι οποίοι στερούνται
των προϋποθέσεων έκδοσης βιβλιαρίου ανασφάλιστου. Β. Ανα-
σφάλιστοι που έχουν απωλέσει την ασφαλιστική τους ικανότητα
λόγω οφειλών στα οικεία ασφαλιστικά ταµεία, όπως επίσης και
τα εξαρτώµενα µέλη της οικογένειάς τους. Αρµόδια για την
κρίση των δικαιούχων της παραγράφου 8 είναι τριµελής επι-
τροπή νοσοκοµείων». Στις 5 Ιουνίου του 2014 βγήκε υπουργική
απόφαση που κάλυψε τους ανασφάλιστους για τη νοσοκοµειακή
περίθαλψη. 

Εν συνεχεία, τον Αύγουστο βγήκε νέα υπουργική απόφαση
που κάλυψε τους ανασφαλίστους και για τη φαρµακευτική περί-
θαλψη. Αυτή, λοιπόν, είναι η νοµοθεσία, κυρία Ξενογιαννακοπού-
λου.

Τι έκανε ο κ. Ξανθός στην πορεία του 2016; Θα σας πει τώρα
ότι τους είχαµε βάλει αναχώµατα στο πώς θα γινόταν η τριµελής
επιτροπή να κρίνει. Η κάλυψη των ανασφαλίστων έγινε µε Υπουρ-
γό Υγείας τον Άδωνι Γεωργιάδη τον Ιούνιο του 2014 και τον Αύ-
γουστο µε τον Μάκη Βορίδη για τη φαρµακευτική. 

Το µόνο που προσέθεσε ο ΣΥΡΙΖΑ ήταν: Πρώτον, έβαλε και
την πρωτοβάθµια περίθαλψη η οποία δεν υπήρξε -αυτή ήταν η
συνεισφορά του ΣΥΡΙΖΑ στους ανασφαλίστους, όχι νοσοκοµει-
ακή, όχι φαρµακευτική- και δεύτερον, δεν έβαλε κανένα κριτήριο
που να σχετίζεται µε νόµιµη παρουσία και διαµονή, µε αποτέλε-
σµα στην πραγµατικότητα να πληρώνει ο Έλληνας φορολογού-
µενος και όσους βρίσκονταν παράνοµα στη χώρα. 

Αυτό, λοιπόν, είναι το σκέλος του ΣΥΡΙΖΑ στους ανασφάλι-
στους και κάθε φορά που χειροκροτάτε, κύριοι του ΣΥΡΙΖΑ, να
θυµόσαστε ότι πριν από τον νόµο του κ. Ξανθού το 2016 έχουν
υπάρξει δύο υπουργικές αποφάσεις. Άρα, τους ανασφάλιστους
τους κάλυψε στη χώρα η κυβέρνηση της Νέας Δηµοκρατίας και
αυτό σας ενοχλεί.

ΑΝΔΡΕΑΣ ΞΑΝΘΟΣ: Κυρία Πρόεδρε, θα ήθελα τον λόγο.
ΠΡΟΕΔΡΕΥΟΥΣΑ (Σοφία Σακοράφα): Ελάτε, κύριε συνά-

δελφε. Τον λόγο έχει ο κ. Ξανθός, Κοινοβουλευτικός Εκπρόσω-
πος του ΣΥΡΙΖΑ.

ΑΝΔΡΕΑΣ ΞΑΝΘΟΣ: Κύριε Υπουργέ, η πολιτική θρασύτητά
σας ξεπερνάει κάθε όριο. Και το κάνετε και σε λάθος timing.
Όταν αυτές τις ηµέρες βοά η κοινωνία για την πελατειακή σας
κουλτούρα και για την ψηφοθηρία και τη ρουσφετοκρατία σας,
δεν µπορείτε να είστε εδώ πέρα και να λέτε ανερυθρίαστα τόσα
ψέµατα! 

Πρώτον, λοιπόν, η ρύθµιση για τους ανασφάλιστους έγινε µε
νόµο, όχι µε υπουργικές αποφάσεις. Έγινε µε τον ν.4368/2016
του ΣΥΡΙΖΑ. 

(Χειροκροτήµατα από την πτέρυγα του ΣΥΡΙΖΑ)
Δεύτερον, είχε προηγηθεί µία πενταετία ακραίας υγειονοµικής

φτώχειας στη χώρα. Σας είχε «κράξει» το σύµπαν, ο Παγκόσµιος
Οργανισµός Υγείας, οι διεθνείς ανθρωπιστικές οργανώσεις, οι
«Γιατροί του Κόσµου», οι «Γιατροί Χωρίς Σύνορα». Ήταν ντροπή
της Ευρώπης η Ελλάδα που απέκλειε ανθρώπους επειδή είχαν
χάσει, λόγω της οικονοµικής κρίσης, το δικαίωµα στην ασφάλιση. 

Λέτε ότι το ρυθµίσατε εσείς. Αυτή, λοιπόν, η υπουργική από-
φαση ξέρετε τι έκανε; Συσσώρευσε κόσµο στις τριµελείς επιτρο-
πές των νοσοκοµείων και έκανε ανθρώπους ανασφάλιστους να
πηγαίνουν και να παρακαλάνε τους διοικητές, τους κάνατε να
εξαρτώνται, τους εκβιάζατε στην πραγµατικότητα και ζητούσατε
την ψήφο τους, για να χειρουργηθούν, στα δηµόσια νοσοκοµεία. 

(Χειροκροτήµατα από την πτέρυγα του ΣΥΡΙΖΑ)
Και βεβαίως, τους χρεώνατε νοσήλια, τα οποία τα βρήκαµε

εµείς 28 εκατοµµύρια ευρώ βεβαιωµένα χρέη στις ΔΟΥ και 150
εκατοµµύρια ευρώ στα λογιστήρια των νοσοκοµείων, τα οποία
τα παγώσαµε. 

Όσον αφορά στην ιστορία για τα φάρµακα, ξέρετε πόσο ήταν
η φαρµακευτική δαπάνη των ανασφάλιστων, κύριε Πλεύρη, το
δεύτερο εξάµηνο του 2014 που υποτίθεται άρχισε να ισχύει
αυτός ο νόµος; Τον οποίο δεν έµαθε κανένας φυσικά. Δεν ενη-
µερώθηκαν οι γιατροί. Δεν τον ήξερε κανένας. Εν κρυπτώ και πα-
ραβύστω, επειδή σας είχε «κράξει» ο Παγκόσµιος Οργανισµός
Υγείας, αναγκαστήκατε και βγάλατε αυτήν την υπουργική από-
φαση, η οποία αποδείχθηκε µετά ότι ήθελε νοµοθετική εξουσιο-
δότηση και γι’ αυτό κάναµε εµείς τον νόµο. 

Ήταν 1,5 εκατοµµύριο ευρώ η φαρµακευτική δαπάνη του δεύ-
τερου εξαµήνου του 2014. Ξέρετε πόσο είναι τώρα; Είναι 300
εκατοµµύρια ευρώ τον χρόνο. Γιατί αυτό σηµαίνει πραγµατική
κάλυψη της φαρµακευτικής δαπάνης των ανθρώπων. Κι εσείς
τώρα τους οδηγείτε µόνο στις δηµόσιες δοµές για να περιορί-
σετε τη φαρµακευτική δαπάνη αυτή, που θεωρείτε ότι γίνεται
προκλητική ζήτηση, σπατάλη και διαφθορά. 

(Χειροκροτήµατα από την πτέρυγα του ΣΥΡΙΖΑ)
ΠΡΟΕΔΡΕΥΟΥΣΑ (Σοφία Σακοράφα): Ευχαριστώ, κύριε συ-

νάδελφε.
Ελάτε, κύριε Υπουργέ, έχετε τον λόγο.
ΑΘΑΝΑΣΙΟΣ ΠΛΕΥΡΗΣ (Υπουργός Υγείας): Άρα, να βάλουµε

την πραγµατική βάση. Υπουργική απόφαση όρισε για τους ανα-
σφάλιστους πρώτα η Νέα Δηµοκρατία. Ακούσατε και τον κ.
Ξανθό να το λέει.

ΑΝΔΡΕΑΣ ΞΑΝΘΟΣ: Χωρίς καµµία βελτίωση της κατάστασης. 
ΑΘΑΝΑΣΙΟΣ ΠΛΕΥΡΗΣ (Υπουργός Υγείας): Μα, κύριε Ξανθέ,

αφού µετά από πέντε µήνες γίνανε εκλογές. Ποια µείωση της κα-
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τάστασης λέτε; Σε πέντε µήνες προκαλέσατε εκλογές µη ψηφί-
ζοντας τον Πρόεδρο της Δηµοκρατίας. 

Λέµε, όµως, «εµείς το ρυθµίσαµε». Οι ανασφάλιστοι στα δη-
µόσια νοσοκοµεία πήγαιναν µε την υπουργική απόφαση του Ά-
δωνι Γεωργιάδη. Και, ναι, υπήρχε τριµελής επιτροπή, γιατί έπρε-
πε να γινόταν αξιολόγηση.

(Θόρυβος από την πτέρυγα του ΣΥΡΙΖΑ)
ΑΝΔΡΕΑΣ ΞΑΝΘΟΣ: Δεν ντρέπεστε λίγο; Δεν ντρέπεστε λίγο;

Έχετε µιλήσει µε έναν ανασφάλιστο άνθρωπο να του πείτε αυτό
το πράγµα; Έχετε τολµήσει να του πείτε…

ΑΘΑΝΑΣΙΟΣ ΠΛΕΥΡΗΣ (Υπουργός Υγείας): Κύριε Ξανθέ, κα-
ταλαβαίνω τον εκνευρισµό σας…

ΠΡΟΕΔΡΕΥΟΥΣΑ (Σοφία Σακοράφα): Κύριε Ξανθέ, θα σας
δώσω τον λόγο µετά.

ΑΝΔΡΕΑΣ ΞΑΝΘΟΣ: …ότι εσείς τον σώσατε;
ΠΡΟΕΔΡΕΥΟΥΣΑ (Σοφία Σακοράφα): Κύριε Ξανθέ, θα σας

δώσω τον λόγο µετά. Σας παρακαλώ.
Συνεχίστε, κύριε Υπουργέ.
ΑΘΑΝΑΣΙΟΣ ΠΛΕΥΡΗΣ (Υπουργός Υγείας): Κύριε Ξανθέ,

αφήστε µε να ολοκληρώσω. Σας ακούω τι λέτε. Υπάρχει µία
υπουργική απόφαση που όρισε για πρώτη φορά, ότι οι ανασφά-
λιστοι θα πηγαίνουν στα νοσοκοµεία. Σας ενοχλεί που έχει την
υπογραφή του Άδωνι Γεωργιάδη. Αυτού την υπογραφή έχει!

ΑΝΔΡΕΑΣ ΞΑΝΘΟΣ: Που έβαζε προϋπόθεση προέγκριση της
νοσηλείας. Το καταλαβαίνετε αυτό ή δεν το καταλαβαίνετε;

ΑΘΑΝΑΣΙΟΣ ΠΛΕΥΡΗΣ (Υπουργός Υγείας): Κύριε Ξανθέ…
ΑΝΔΡΕΑΣ ΞΑΝΘΟΣ: Προέγκριση ζητούσε!
ΑΘΑΝΑΣΙΟΣ ΠΛΕΥΡΗΣ (Υπουργός Υγείας): Κύριε Ξανθέ, θα

µε αφήσετε να µιλήσω ή όχι;
ΑΝΔΡΕΑΣ ΞΑΝΘΟΣ: Θα σας αφήσω, αλλά να λέτε ακρίβειες,

όχι ψέµατα!
ΠΡΟΕΔΡΕΥΟΥΣΑ (Σοφία Σακοράφα): Κύριε συνάδελφε, αφή-

στε τον Υπουργό να µιλήσει και θα σας δώσω τον λόγο µετά.
ΑΘΑΝΑΣΙΟΣ ΠΛΕΥΡΗΣ (Υπουργός Υγείας): Κάθε φορά που

λέτε ότι δώσατε πρόσβαση, εσείς λέτε ψέµατα. Το ότι βάλαµε
διαδικασία, ναι, κύριε Ξανθέ, βάλαµε διαδικασία. Υπήρχε διαδι-
κασία συγκεκριµένη. Εµείς, όµως, δώσαµε την πρόσβαση. Και
στα φάρµακα εµείς δώσαµε πάλι την πρόσβαση. Εσείς αυτό το
οποίο κάνατε -και δεν είναι κατόρθωµά σας, είναι κατάντηµα του
ΣΥΡΙΖΑ -…

ΑΝΔΡΕΑΣ ΞΑΝΘΟΣ: Το ΕΣΥ εσείς το φτιάξατε! Αυτό θα µας
πείτε σε λίγο!

(Θόρυβος από την πτέρυγα του ΣΥΡΙΖΑ)
ΑΘΑΝΑΣΙΟΣ ΠΛΕΥΡΗΣ (Υπουργός Υγείας): Είπα τέτοιο

πράγµα, κύριε Ξανθέ; 
ΑΝΔΡΕΑΣ ΞΑΝΘΟΣ: Σε λίγο θα µας πείτε ότι φτιάξατε το ΕΣΥ

εσείς! 
ΑΘΑΝΑΣΙΟΣ ΠΛΕΥΡΗΣ (Υπουργός Υγείας): Πάντως, δεν το

φτιάξατε εσείς!
(Θόρυβος από την πτέρυγα του ΣΥΡΙΖΑ)

ΑΝΔΡΕΑΣ ΞΑΝΘΟΣ: Εγώ δεν λέω ότι το φτιάξαµε εµείς. Το
στηρίξαµε πάντως.

ΑΘΑΝΑΣΙΟΣ ΠΛΕΥΡΗΣ (Υπουργός Υγείας): Κύριε Ξανθέ, µου
θυµίζετε τον κ. Πολάκη πολλές φορές πια. 

ΑΝΔΡΕΑΣ ΞΑΝΘΟΣ: Εσείς το καταψηφίσατε το ΕΣΥ!
ΑΘΑΝΑΣΙΟΣ ΠΛΕΥΡΗΣ (Υπουργός Υγείας): Σας παρακαλώ,

αφήστε µε να µιλήσω.
ΠΡΟΕΔΡΕΥΟΥΣΑ (Σοφία Σακοράφα): Κύριε Υπουργέ, συνε-

χίστε σας παρακαλώ πολύ. Μην αναφέρεστε σε ονόµατα.
Κύριε Ξανθέ, θα σας δώσω τον λόγο µετά.
ΑΘΑΝΑΣΙΟΣ ΠΛΕΥΡΗΣ (Υπουργός Υγείας): Καταλαβαίνω

πως όταν ακούγονται αλήθειες στο Κοινοβούλιο, ενοχλούν. Άρα,
εµείς ορίσαµε ότι οι ανασφάλιστοι θα είναι στις δηµόσιες δοµές,
στα νοσοκοµεία του ΕΣΥ και βάλαµε µία διαδικασία. Και γιατί πα-
νηγυρίζει ο κ. Ξανθός; Ότι έφτασε η φαρµακευτική δαπάνη των
ανασφαλίστων τα 300.000.000 ευρώ.

Κύριε Ξανθέ, έχετε φεσώσει 180.000.000 ευρώ τον ΕΟΠΥΥ µε
τις διαδικασίες που κάνατε, ενώ µε τις διαδικασίες που είχαµε
εµείς, οι ανασφάλιστοι έπαιρναν την πρόσβαση και στο φάρµακο
και στο ΕΣΥ και εσείς βάλατε κατηγορίες µέσα, που στην πραγ-
µατικότητα δεν πληρούσαν τις προϋποθέσεις για να είναι, και

αυτά τα πλήρωνε ο Έλληνας φορολογούµενος. 
ΑΝΔΡΕΑΣ ΞΑΝΘΟΣ: Όπως; Για πείτε µία κατηγορία.
ΑΘΑΝΑΣΙΟΣ ΠΛΕΥΡΗΣ (Υπουργός Υγείας): Βάλατε τη δυνα-

τότητα σε όσους είναι παράνοµα στη χώρα να κάνουν χρήση του
ΕΣΥ ως ανασφάλιστοι. 

ΑΝΔΡΕΑΣ ΞΑΝΘΟΣ: Α, µάλιστα!
ΑΘΑΝΑΣΙΟΣ ΠΛΕΥΡΗΣ (Υπουργός Υγείας): Τη δώσατε αυτή

τη δυνατότητα, κύριε Ξανθέ;
ΑΝΔΡΕΑΣ ΞΑΝΘΟΣ: Μάλιστα! Υγεία µόνο για Έλληνες, δη-

λαδή. Χρυσή Αυγή είναι αυτό!
ΑΘΑΝΑΣΙΟΣ ΠΛΕΥΡΗΣ (Υπουργός Υγείας): Τη δώσατε αυτή

τη δυνατότητα;
ΑΝΔΡΕΑΣ ΞΑΝΘΟΣ: Υγεία µόνο για Έλληνες, δηλαδή! Αυτό

µας λέτε!
ΠΡΟΕΔΡΕΥΟΥΣΑ (Σοφία Σακοράφα): Κύριε συνάδελφε, σας

παρακαλώ!
ΑΘΑΝΑΣΙΟΣ ΠΛΕΥΡΗΣ (Υπουργός Υγείας): Κύριε Ξανθέ, οι

παράνοµοι µετανάστες είχαν το δικαίωµα να έχουν την έκτακτη
εισαγωγή στα νοσοκοµεία. Εσείς τους δώσατε κάτι παραπάνω.
Η έκτακτη εισαγωγή υπήρχε στα νοσοκοµεία, κύριε Ξανθέ. Η
έκτακτη εισαγωγή υπήρχε. Εσείς δώσατε την παραπάνω δυνα-
τότητα να κάνουν και τακτικές πράξεις.

ΑΝΔΡΕΑΣ ΞΑΝΘΟΣ: Ξέρω τι πιστεύετε. Έχω ακούσει το βίν-
τεο που λέτε, «θα τους κάνουµε τη ζωή δύσκολη». Τα ξέρουµε
αυτά!

ΠΡΟΕΔΡΕΥΟΥΣΑ (Σοφία Σακοράφα): Κύριε συνάδελφε, θα
σας δώσω τον λόγο µετά. Σας παρακαλώ! Να τελειώσει πρώτα
ο κύριος Υπουργός.

ΑΘΑΝΑΣΙΟΣ ΠΛΕΥΡΗΣ (Υπουργός Υγείας): Κύριε Ξανθέ, θα
µε αφήσετε να τελειώσω µία φράση ή όχι;

(Θόρυβος από την πτέρυγα του ΣΥΡΙΖΑ)
ΠΡΟΕΔΡΕΥΟΥΣΑ (Σοφία Σακοράφα): Συνεχίστε, κύριε Υ-

πουργέ.
ΑΘΑΝΑΣΙΟΣ ΠΛΕΥΡΗΣ (Υπουργός Υγείας): Εσείς δώσατε

άκριτα τη δυνατότητα και τι είχε γίνει, κύριε Ξανθέ, επί των ηµε-
ρών σας; Άνθρωποι που κατοικούσαν στις γειτονικές χώρες, ερ-
χόντουσαν και έκαναν χειρουργεία στη Θεσσαλονίκη και γεν-
νούσαν στα Γιάννενα και τα πλήρωνε ο Έλληνας φορολογούµε-
νος. Και µου λέτε τώρα εσείς για κοινωνική πολιτική; Με τα λεφτά
του Έλληνα φορολογούµενου κάνατε κοινωνική πολιτική στα
Βαλκάνια! Αυτό κοιτάξαµε εµείς, κύριε Ξανθέ. Γιατί εµείς µε τα
ΑΜΚΑ ελέγχαµε ότι η κατοικία είναι στην Ελλάδα, προστατεύαµε
τους πολίτες. Εσείς κάνατε κοινωνική πολιτική µε τα λεφτά του
Έλληνα φορολογούµενου και µου µιλάτε τώρα για ρατσισµό, για
ξενοφοβία και φωνάζετε. Αντιθέτως, δώσαµε πρόσβαση στους
ανασφάλιστους, δώσαµε πρόσβαση στους µετανάστες, δώσαµε
πρόσβαση σε όσους είναι νόµιµα στη χώρα και εσείς ήρθατε και
ανοίξατε ανά τον κόσµο το Εθνικό Σύστηµα Υγείας να το πληρώ-
νει ο Έλληνας φορολογούµενος.

ΠΡΟΕΔΡΕΥΟΥΣΑ (Σοφία Σακοράφα): Ευχαριστώ, κύριε Υ-
πουργέ.

ΚΩΝΣΤΑΝΤΙΝΑ (ΝΑΝΤΙΑ) ΓΙΑΝΝΑΚΟΠΟΥΛΟΥ: Κυρία Πρό-
εδρε, θα ήθελα, σας παρακαλώ, τον λόγο.

ΠΡΟΕΔΡΕΥΟΥΣΑ (Σοφία Σακοράφα): Κυρία Γιαννακοπού-
λου, θα δώσω πρώτα τον λόγο στον κ. Ξανθό να απαντήσει στον
κύριο Υπουργό, µετά σε εσάς και κλείνουµε, για να συνεχίσουµε
τη διαδικασία.

Ορίστε, κύριε Ξανθέ, έχετε τον λόγο.
ΑΝΔΡΕΑΣ ΞΑΝΘΟΣ: Κύριε Υπουργέ, εγώ, λοιπόν, δεν θα πω

τι έκανε ο καθένας, τι ρυθµίσεις υπήρξαν και τι έλεγαν οι υπουρ-
γικές αποφάσεις. Θα σας πω δύο απλά πράγµατα. Πρώτον, την
περίοδο της πρώτης µνηµονιακής διακυβέρνησης και κυρίως της
διακυβέρνησης Σαµαρά-Βενιζέλου, οξύνθηκε η υγειονοµική φτώ-
χεια στη χώρα και γιγαντώθηκε ο θεσµός των κοινωνικών ια-
τρείων-φαρµακείων, τα οποία δεν παρείχαν φροντίδα σε µετα-
νάστες χωρίς χαρτιά, αλλά κατά 90%-95% σε ανασφάλιστους
Έλληνες πολίτες. Μετά από την καταλυτική παρέµβαση, τον
ν.4368/2016, και την εγγυηµένη όντως πρόσβαση, αυτός ο θε-
σµός  συρρικνώθηκε. Εκ του αποτελέσµατος προκύπτει η κάλυ-
ψη.

Και υπάρχει και ένα άλλο στοιχείο. Υπάρχει ένας σκληρός δεί-
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κτης της υγειονοµικής ανισότητας, που είναι οι ακάλυπτες ιατρι-
κές ανάγκες. Ξέρετε πόσο ήταν αυτός πριν από την κρίση, πριν
από τη χρεοκοπία στη χώρα; Ήταν 4%, όταν ο µέσος όρος  στην
Ευρώπη είναι 2%. Έφτασε, λοιπόν, στο πικ της κρίσης και των
µνηµονίων το 2015 να είναι 14,5%. Ξέρετε πόσο τον παραδώσαµε
εµείς το 2019; Στο 8%! Γιατί µειώθηκαν οι υγειονοµικές ανισότη-
τες στη χώρα και αυτό είναι αριστερή και προοδευτική πολιτική
σε συνθήκες µνηµονίων!

(Χειροκροτήµατα από την πτέρυγα του ΣΥΡΙΖΑ)
ΠΡΟΕΔΡΕΥΟΥΣΑ (Σοφία Σακοράφα): Τον λόγο έχει η Κοινο-

βουλευτική Εκπρόσωπος του Κινήµατος Αλλαγής, κυρία Γιαννα-
κοπούλου.

ΚΩΝΣΤΑΝΤΙΝΑ (ΝΑΝΤΙΑ) ΓΙΑΝΝΑΚΟΠΟΥΛΟΥ: Ακούστηκαν
διάφορα, κυρία Πρόεδρε.

Να µην τσακώνεται η Νέα Δηµοκρατία µε τον ΣΥΡΙΖΑ για το
ποιος έφτιαξε το ΕΣΥ.

ΑΝΔΡΕΑΣ ΞΑΝΘΟΣ: Δεν τσακωνόµαστε για το ΕΣΥ.
ΚΩΝΣΤΑΝΤΙΝΑ (ΝΑΝΤΙΑ) ΓΙΑΝΝΑΚΟΠΟΥΛΟΥ: Σας παρα-

καλώ, σας άκουσα.
Να µην οµνύετε ο ένας περισσότερο ή ο άλλος λιγότερο για

το ΕΣΥ.
Το ΕΣΥ το έφτιαξαν οι κυβερνήσεις του ΠΑΣΟΚ, η κυβέρνηση

του Ανδρέα Παπανδρέου και του ΠΑΣΟΚ και µε αυτόν τον τρόπο
χωρίς µπιλιετάκια, χωρίς ρουσφέτια, χωρίς τίποτα, µπόρεσε ο
Έλληνας πολίτης να πάει και να έχει µια σοβαρή νοσηλεία, µα-
κριά από ανισότητες τόσο περιφερειακές όσο και οτιδήποτε
άλλο. Ευτυχώς, λοιπόν, έστω και όψιµα, κύριε Ξανθέ, θυµάστε
ότι τελικά το ΠΑΣΟΚ δεν ήταν αυτό που κατέστρεψε τη χώρα,
όπως µας λέγατε το ’11, το ’12. 

(Χειροκροτήµατα από την πτέρυγα του Κινήµατος Αλλαγής)
Ευτυχώς που το θυµάστε και το αναγνωρίζω. Μπράβο, το πα-

ραδέχεστε, κύριε Ξανθέ. Συγχαρητήρια! 
Και ευτυχώς που έστω και µε αυτόν τον τρόπο η Νέα Δηµο-

κρατία που ποτέ δεν πίστεψε στο ΕΣΥ, -που θυµάστε ποιες ήταν
δηλώσεις προ πανδηµίας, κύριε Πλεύρη, του κ. Μητσοτάκη για
το ΕΣΥ- έρχεται στην πραγµατικότητα. Και βλέπετε -και φάνηκε
και µέσα από την πανδηµία- την τεράστια σηµασία του Εθνικού
Συστήµατος Υγείας για την αντιµετώπιση όλων αυτών. 

(Χειροκροτήµατα από την πτέρυγα του Κινήµατος Αλλαγής)
ΠΡΟΕΔΡΕΥΟΥΣΑ (Σοφία Σακοράφα): Ευχαριστώ, κυρία συ-

νάδελφε.
Και συνεχίζουµε την διαδικασία.
Τον λόγο έχει ο κ. Λοβέρδος από τη Νέα Δηµοκρατία.
ΙΩΑΝΝΗΣ - ΜΙΧΑΗΛ (ΓΙΑΝΝΗΣ) ΛΟΒΕΡΔΟΣ: Καλησπέρα σας

κυρίες και κύριοι συνάδελφοι.
Οµολογώ, δεν κατάλαβα για ποιον λόγο έγινε όλο αυτό. Οµο-

λογώ δεν το κατάλαβα. Ξέρετε, η πόλωση είναι κάτι που ευνοεί
αυτούς που αισθάνονται αδύναµοι. Εµείς δεν αισθανόµαστε αδύ-
ναµοι και δεν θέλουµε την πόλωση και δεν γίνονται και εκλογές
στο κάτω, κάτω της γραφής. Αν προετοιµάζεστε για εκλογές,
κακώς προετοιµάζεστε. Οι εκλογές θα γίνουν στο τέλος της τε-
τραετίας όπως είναι η δεδηλωµένη βούληση του Πρωθυπουρ-
γού, την οποία έχει ανακοινώσει σε κάθε ευκαιρία που του δί-
νεται. 

Στη συζήτηση που έγινε προηγουµένως ο καθένας είπε το
σωστό. Πράγµατι, είχε δίκιο ο κ. Πλεύρης που είπε ότι µε υπουρ-
γική απόφαση µπορούσαν οι ανασφάλιστοι να πάνε σε νοσοκο-
µείο. Πράγµατι, η αλήθεια είναι ότι έγινε ο νόµος του 2016 που
είπε ο κ. Ξανθός. Δεν καταλαβαίνω ποιο είναι το πρόβληµα. Έγι-
ναν αυτά τα πράγµατα, τα οποία έγιναν. Όπως είναι σωστό αυτό
που είπε ο κ. Πλεύρης ότι πράγµατι µε το νόµο του 2016 εµφα-
νίστηκαν και πάρα πολλοί -που δεν θα έπρεπε- να κάνουν εδώ
εγχειρήσεις και να νοσηλεύονται σε ελληνικά νοσοκοµεία µε χρή-
µατα του Έλληνα φορολογούµενου. Αυτή είναι η αλήθεια. Τώρα
ποιος έκανε το ΕΣΥ και ποιος δεν το έκανε το ΕΣΥ, ασφαλώς επί
ΠΑΣΟΚ έγινε, επί Γεωργίου Γεννηµατά έγινε το ΕΣΥ. Όλος ο κό-
σµος το θυµάται. Δεν το αµφισβητήσαµε ποτέ αυτό. Και δεν αµ-
φισβητούνται τα ιστορικά γεγονότα. Δεν καταλαβαίνω τι νόηµα
έχει αυτή η συζήτηση. 

Κοιτάξτε, κατανοώ ότι έχουµε ιδεολογικές διαφορές -και θε-
µιτό είναι, και πρέπον είναι, και απαραίτητο είναι- µε την Αρι-

στερά και µε το ΠΑΣΟΚ. Φυσικά και έχουµε ιδεολογικές διαφο-
ρές. Αλίµονο αν δεν είχαµε, θα ήµασταν το ίδιο κόµµα. Όταν
χρειάζεται πρέπει, όµως, να είµαστε έτοιµοι να αντιµετωπίσουµε
από κοινού ορισµένα προβλήµατα. 

Μη ξεχνάµε, και νοµίζω ότι το ξεχνάµε συνέχεια, ότι το 2010 η
Ελλάδα χρεοκόπησε. Δεν θα πω εξαιτίας ποιου χρεοκόπησε.
Χρεοκόπησε, όµως, και δεν ήταν δυνατό να συντηρηθεί το ίδιο
σύστηµα υγείας µετά από το 2010 όπως πριν από το 2010. Και
ένας από τους λόγους που χρεοκόπησε ήταν και η υπερβολική
φαρµακευτική δαπάνη, για την οποία είναι υπεύθυνες όλες οι κυ-
βερνήσεις πριν από το 2010, για να είµαστε σωστοί. Ένας από
τους λόγους που χρεοκόπησε η Ελλάδα ήταν και το υπερβολικό
κόστος του δηµόσιου συστήµατος υγείας, γιατί γινόταν µε δα-
νεικά. Ξέρετε, όταν δανείζεσαι κάποια στιγµή χρειάζεται να τα
ξεπληρώσεις και όταν χρειάζεται να ξεπληρώσεις τότε την πατάς
και αυτό έχει συµβεί κατά κόρον. 

Μπορέσαµε και σταθήκαµε όρθιοι και συνεχίσαµε και σήµερα
έχουµε ένα Εθνικό Σύστηµα Υγείας το οποίο είναι αρκετά καλό,
δεδοµένων των συνθηκών που επικρατούν στη χώρα. Αυτό είναι
επίτευγµα. Δεν λέω ποιανού είναι επίτευγµα. Λέω ότι είναι επί-
τευγµα για την πατρίδα µας. Γιατί τα κόµµατα υπάρχουν για να
υπηρετούν την πατρίδα και το κοινωνικό σύνολο. Δεν υπάρχουν
για να υπηρετούν τα κοµµατικά τους συµφέροντα. Άρα, δεν κα-
ταλαβαίνω το νόηµα αυτής της συζήτησης. 

Σήµερα, φίλες και φίλοι, συζητάµε ένα νοµοσχέδιο που έρχε-
ται να κυρώσει µια συµφωνία που έγινε µεταξύ της ελληνικής κυ-
βέρνησης, του ελληνικού κράτους, µε έναν δωρητή, το Ίδρυµα
«Σταύρος Νιάρχος». Άκουσα το παράπονο του κ. Τριανταφυλ-
λίδη και της κ. Ξενογιαννακόπουλου ότι δεν αναγνωρίσαµε ότι η
αρχική σύµβαση έγινε επί ΣΥΡΙΖΑ. Το αναγνωρίζουµε. Γιατί να
µην το αναγνωρίσουµε; Το ιστορικό γεγονός δεν θα αναγνωρί-
σουµε; Φυσικά και το αναγνωρίζουµε. 

Και τώρα έρχεται η οριστική συµφωνία, η οποία θα οδηγήσει
στην κατασκευή αυτού του νοσοκοµείου, που είναι προς όφελος
όλων των παιδιών µας στη Θεσσαλονίκη, όχι των ΠΑΣΟΚ, των
κοµµουνιστών, των συριζαίων, των νεοδηµοκρατών. Δεν θα γίνε-
ται διάκριση πιο παιδί θα πηγαίνει σε αυτό το νοσοκοµείο. Όλα
τα παιδιά θα πηγαίνουν στο νοσοκοµείο αυτό, προς θεού! Είναι
ένα χρήσιµο εργαλείο για την ανάπτυξη του Εθνικού Συστήµατος
Υγείας σε ολόκληρη την Ελλάδα για το καλό της κοινωνίας, για
το καλό των παιδιών µας. Γι’ αυτό γίνεται αυτό το νοσοκοµείο.

Οπότε δεν καταλαβαίνω για ποιον λόγο, ενώ θα έπρεπε σή-
µερα να µη γίνει καν συζήτηση, όλοι να συµφωνήσουµε ότι είναι
ένα σπουδαίο νοµοθέτηµα για το καλό του συστήµατος υγείας
και των παιδιών µας και να έχουµε συµφωνήσει και να έχει τελει-
ώσει η συζήτηση από τώρα, συνεχίζουµε και συζητάµε για πράγ-
µατα τα οποία δεν έχουν νόηµα.

Ζούµε σε εποχές πράγµατι δύσκολες. Η Ελλάδα µετά από µια
χρεοκοπία το 2010 περνάει τα τελευταία δύο χρόνια µια πρωτο-
φανή πανδηµία και αντί να πούµε ότι προσπαθούµε να τα κά-
νουµε όσο το δυνατόν καλύτερα µέσα στην πανδηµία, φτάνουµε
στο σηµείο –και είναι πάρα πολλοί και είναι τραγωδία αυτό που
συµβαίνει στη χώρα µας, όπως σε ολόκληρο τον κόσµο να πε-
θαίνουν κάθε µέρα εκατό άνθρωποι και ελπίζουµε ότι αυτό θα
αποφορτιστεί τις αµέσως επόµενες εβδοµάδες- να προτάσσουµε
τους νεκρούς, που τους σκοτώνει ο COVID, δεν τους σκοτώνει
ούτε ο Πλεύρης ούτε η Κυβέρνηση ούτε Εθνικό Σύστηµα Υγείας
ούτε οι ΜΕΘ. Τους σκοτώνει ο COVID.

ΕΜΜΑΝΟΥΗΛ ΘΡΑΨΑΝΙΩΤΗΣ: Γιατί όµως;
ΙΩΑΝΝΗΣ - ΜΙΧΑΗΛ (ΓΙΑΝΝΗΣ) ΛΟΒΕΡΔΟΣ: Γιατί σκοτώνει

ο COVID, κύριε Ξανθέ. Γιατί σκοτώνει εκατοµµύρια σε όλον τον
κόσµο. Γι’ αυτό σκοτώνει! Δεν σκοτώνει ο Πλεύρης ούτε η Γκά-
γκα. Δεν πηγαίνουν να τραβάνε τα σωληνάκια για να πεθάνουν. 

ΑΝΔΡΕΑΣ ΞΑΝΘΟΣ: Γιατί απευθύνεστε σε εµένα;
ΙΩΑΝΝΗΣ - ΜΙΧΑΗΛ (ΓΙΑΝΝΗΣ) ΛΟΒΕΡΔΟΣ: Αντί να κάνουµε

πολιτική επ’ αυτού, να κάνουµε πολιτική εκεί που πρέπει. Και εκεί
που πρέπει να το συµφωνήσουµε. 

Ναι, εµείς έχουµε άλλη, διαφορετική αντίληψη από εσάς σε
ό,τι αφορά στη δράση του κράτους. Εµείς δεν θέλουµε το κρά-
τος επιχειρηµατία. Εµείς θέλουµε το κράτος για εκεί που πρέπει,
για την κοινωνική του πολιτική, για την υγεία, για την παιδεία, γι’
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αυτά που πράγµατι βοηθούν τον Έλληνα στην καθηµερινότητα
του. 

Υπάρχει ένα µεγάλο ψέµα, το οποίο το ακούω να αναπαράγε-
ται και από τον ΣΥΡΙΖΑ και από το Κίνηµα Αλλαγής. Στο Κίνηµα
Αλλαγής,, παρεµπιπτόντως, δεν θα σας κάνω εγώ υποδείξεις για
το πώς θα πρέπει να πολιτεύεστε. Τον τελευταίο καιρό πρέπει να
οµολογήσω ότι το Κίνηµα Αλλαγής έχει αλλάξει. Άλλο το Κίνηµα
Αλλαγής επί της αείµνηστης Φώφης Γεννηµατά και άλλο τώρα
µε τον Νίκο Ανδρουλάκη, για τον οποίο εύχοµαι και τα χρόνια
πολλά γιατί έµαθα ότι έχει και τα γενέθλιά του. 

Άλλο Κίνηµα Αλλαγής είναι. Προσπαθεί να γίνει πιο σκληρό
έναντι της Κυβέρνησης και θα καταντήσει να είναι ουρά του ΣΥ-
ΡΙΖΑ. Αλλά αυτό είναι δική σας υπόθεση. Δεν θα σας κάνω εγώ
υποδείξεις για το πως θα κάνετε πολιτική. 

Εκείνο, όµως, που ξέρω είναι ότι εµείς πιστεύουµε στο Εθνικό
Σύστηµα Υγείας. Αυτό που λέτε δεν ισχύει. Το θέλουµε και το θέ-
λουµε δυνατό, λειτουργικό και αποτελεσµατικό, µέσα όµως στο
πλαίσιο των δηµοσιονοµικών δυνατοτήτων της χώρας. Δεν µπο-
ρείτε να µας λέτε: «Πάρτε γιατρούς». Υπάρχουν πρώτα-πρώτα
γιατροί που δεν έχουµε πάρει; Σας έχουν εξηγήσει και ο Πλεύ-
ρης και η Γκάγκα ότι δεν υπάρχουν εντατικολόγοι, δεν υπάρχουν
αναισθησιολόγοι. Γίνονται διαγωνισµοί και κηρύσσονται άγονοι. 

Εµείς θέλουµε το σύστηµα υγείας, αλλά το θέλουµε προς όφε-
λος του πολίτη. Εσείς βάζετε τους διορισµούς πάνω από τον πο-
λίτη και τον άρρωστο. Εµείς βάζουµε τον πολίτη και την κοινωνία
πάνω από όλα. Διότι γι’ αυτό υπάρχουµε, για να υπηρετούµε την
πατρίδα, για να υπηρετούµε το κοινωνικό σύνολο και γι’ αυτό
υπάρχει η Κυβέρνηση του Κυριάκου Μητσοτάκη, η οποία ανα-
γνωρίζεται γι’ αυτόν το ρόλο της από την κοινωνία και, όταν γί-
νουν οι εκλογές, είµαι βέβαιος ότι θα της το αναγνωρίσει
δίνοντάς της και πάλι µια νέα εκλογική νίκη. 

Σας ευχαριστώ πολύ. 
(Χειροκροτήµατα από την πτέρυγα της Νέας Δηµοκρατίας)

ΠΡΟΕΔΡΕΥΟΥΣΑ (Σοφία Σακοράφα): Και εγώ σας ευχαριστώ
πολύ, κύριε συνάδελφε.

Τον λόγο τώρα έχει εκ µέρους του Κινήµατος Αλλαγής ο κ.
Κωνσταντινόπουλος.

ΟΔΥΣΣΕΑΣ ΚΩΝΣΤΑΝΤΙΝΟΠΟΥΛΟΣ (Ε’ Αντιπρόεδρος της
Βουλής): Ευχαριστώ, κυρία Πρόεδρε. 

Κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, θα ξεκινήσω, γιατί νοµίζω ότι
πρέπει να το ξεκαθαρίσουµε αυτό. Τα προηγούµενα χρόνια το
πρόβληµα στο ΕΣΥ που είπε ο κ. Λοβέρδος δεν ήταν γενικώς οι
δαπάνες του Εθνικού Συστήµατος Υγείας. Ήταν η φαρµακευτική
δαπάνη, η οποία την περίοδο 2004 - 2009 αυξήθηκε κατά 3 δισ.
Ως προς αυτό, ποτέ παρά τις προτάσεις του ΠΑΣΟΚ δεν αντα-
ποκρίθηκαν ούτε η προηγούµενη κυβέρνηση ούτε η τωρινή, να
γίνει µια συζήτηση, για να δούµε πού πήγε, ή µια εξεταστική. Δεν
ανταποκρίθηκε κανένας, για να δούµε πώς πήγαν και πώς µει-
ώθηκε η φαρµακευτική δαπάνη τα επόµενα χρόνια. Μάλλον ίσες
αποστάσεις.

Και τώρα θέλω να σας κρατήσω και εγώ ίσες αποστάσεις σή-
µερα από τη Νέα Δηµοκρατία και από τον ΣΥΡΙΖΑ, γιατί και οι
δύο χθες µε όλα αυτά που συνέβησαν δεν είπατε το όνοµα της
κυβέρνησης Κώστα Καραµανλή. Και θέλω να σας πω και να είµαι
και δίκαιος, ο ΣΥΡΙΖΑ ακόµα περισσότερο, είχε και µια ευθύνη
να το πει παραπάνω. Άρα, να κρατήσουµε ίσες αποστάσεις. 

Πάµε τώρα στο θέµα το συγκεκριµένο, το οποίο είναι µια πολύ
καθαρή συζήτηση ιδεολογική. Και τι είναι η σοσιαλδηµοκρατία
που εκφράζουµε εµείς; Σε αυτή τη χώρα νοµίζουν όλοι ότι ο κό-
σµος είναι λωτοφάγοι. Και εξηγούµαι. Το 1999 –πρέπει να τα ξέ-
ρετε αυτά, µην τους χειροκροτάτε- έγινε το Νοσοκοµείο «Παπα-
γεωργίου». Το Νοσοκοµείο «Παπαγεωργίου» τότε ήρθε, για να
καλύψει από τον δωρητή ανάγκες της περιοχής. Δεν καταλα-
βαίνω: Οι Βουλευτές που πάνε από ένα κόµµα σε άλλο συµφω-
νούν ή διαφωνούν; Νοµίζετε ότι ο κόσµος ξεχνάει και δεν κατα-
νοεί αν έχεις µία καθαρή άποψη παλιά ή αν, για να γίνεις αρεστός
στο νέο κόµµα και για τη θεσούλα, αλλάζεις θέση;

Το Νοσοκοµείο «Παπαγεωργίου» έγινε, για να µπορέσει να λει-
τουργήσει υπέρ των πολιτών. Κι αποδείχτηκε ότι λειτούργησε
υπέρ των πολιτών. Μη µου πείτε ότι απαγορεύει σε ψηφοφόρους
που δεν το ψήφισαν, παραδείγµατος χάριν του ΣΥΡΙΖΑ, να πάνε. 

Πάµε τώρα στο παιδιατρικό. Μας δίνεται µια ευκαιρία, είπε ο
κ. Πουλάς, ο κ. Φραγγίδης. Μίλησαν πολύ αναλυτικά για τους
όρους και τις διαδικασίες. 

Να σας ρωτήσω κάτι. Αν δεν γίνει το παιδιατρικό στην Θεσσα-
λονίκη -που εµάς είναι στήριξή µας αυτό, το κάναµε από το «Πα-
παγεωργίου», δεν θυµάµαι για τη Νέα Δηµοκρατία, θα το ψάξω,
δεν πρόλαβα να το ψάξω- ποιον θα ωφελήσει; 

ΑΘΑΝΑΣΙΟΣ ΠΛΕΥΡΗΣ (Υπουργός Υγείας): Τις ιδιωτικές κλι-
νικές.

ΟΔΥΣΣΕΑΣ ΚΩΝΣΤΑΝΤΙΝΟΠΟΥΛΟΣ (Ε’ Αντιπρόεδρος της
Βουλής): Καλά, τους ιδιώτες τους έχετε ωφελήσει εσείς. Καλά
κάνετε και το είπατε, µπράβο σας. Βεβαίως είναι κάτι που θέ-
λουµε να κρατήσουµε ίσες αποστάσεις από εσάς µε τον ιδιωτικό
τοµέα που στηρίζουµε, αλλά όχι άναρχα, και από τον ΣΥΡΙΖΑ. 

Αυτή είναι η διαφορετική πρόταση, κύριε Πλεύρη, ότι ως σο-
σιαλδηµοκράτες εµείς βλέπουµε το κοινό συµφέρον, το καλό
Θεσσαλονικέων πολιτών. Όπως το κάναµε µε το «Παπαγεωρ-
γίου», το κάνουµε και τώρα. 

Και αναρωτιέµαι τώρα, για να δείτε ότι η σοσιαλδηµοκρατία
πρέπει να έχει µια συνέχεια. Οι πολιτικές πρέπει να έχουν µια συ-
νέχεια. Αναρωτιέµαι για τα κόµµατα που είχαν µια διαφωνία σε
αυτό και καλά έκαναν, εγώ θα τους πίστευα. Εγώ για τον ΣΥΡΙΖΑ,
αν είχε έρθει στα τέσσερα χρόνια και είχε αλλάξει τη λειτουργία
του Νοσοκοµείου Σαντορίνης, το είχε πάει στο εθνικό σύστηµα
υγείας, θα έλεγα σήµερα ότι είναι συνεπείς µε τον λόγο τους.
Μετά από τέσσερα χρόνια στα οποία δεν αλλάζεις απολύτως τί-
ποτα στο Νοσοκοµείο της Σαντορίνης, έρχεσαι σήµερα να πεις
κάτι διαφορετικό; 

Αυτές είναι οι διαφορές, κύριοι της Νέας Δηµοκρατίας και του
ΣΥΡΙΖΑ, µε τη σοσιαλδηµοκρατία. Εµείς έχουµε το συµφέρον
των πολιτών. Εσείς απλά τσακώνεστε για το ποιος έφτιαξε και
κάνετε µνηµόσυνο µε ξένα κόλλυβα. Αυτή είναι η πραγµατικό-
τητα. 

Και πάω τώρα σε δύο άλλα θέµατα. Κοιτάξτε, υπάρχει ένα
πολύ µεγάλο ζήτηµα που αναδείχθηκε σήµερα και θα µου επι-
τρέψετε να το πω και έχει σχέση µε αυτά που ειπώθηκαν χθες
και τον τρόπο διακυβέρνησης της Νέας Δηµοκρατίας τα τελευ-
ταία χρόνια, δηλαδή το πώς λειτουργούσε. Κοιτάξτε, τώρα εγώ
για τις µαύρες σακούλες και αυτό που είπε, αν ήµασταν µια χώρα
η οποία πραγµατικά µπορούσε να λειτουργήσει σωστά, θα είχε
παρέµβει ο εισαγγελέας να πει «Κύριε Δούκα, πού είναι οι µαύ-
ρες σακούλες». Αυτό το πράγµα δεν ξαναγίνεται. Αυτό το πράγ-
µα είναι ανεπίτρεπτο σε όλα τα επίπεδα, ανεπίτρεπτο. 

Αλλά πάµε τώρα στο συγκεκριµένο και θα µου επιτρέψετε δύο
κουβέντες. Πριν λίγες µέρες το στέλεχός µας και πρώην Υπουρ-
γός Οικονοµικών, ο Φίλιππος ο Σαχινίδης, έκανε µια ανάλυση για
το µήνυµα των αγορών και τα διλήµµατα. Οι αγορές έχουν προ-
γράψει ότι θα γίνουν εκλογές. Και µάλιστα τις τελευταίες µέρες,
κύριε Πλεύρη, το δεκαετές οµόλογο έχει φτάσει στο 255. Κάπου
χτυπάνε τα καµπανάκια. Έχει σχέση µε τα δείγµατα της παλιάς
κρίσης πριν πολλά χρόνια, τα οποία πρέπει όλους να µας βάλουν
σε µια άλλη λογική και να βρούµε εργαλεία αντιµετώπισης της
κρίσης. Η οικονοµία δεν µπορεί να προχωρήσει έτσι, «τα δίνουµε
όλα», «δώστε περισσότερα», χωρίς στοχευµένες προτάσεις. 

Εµείς, κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, κρατάµε ίσες αποστάσεις
από την ακρίβεια, από τη λειτουργία και τις καταστροφές, από
την πραγµατικότητα που δεν µπορεί να αντιληφθεί ο ΣΥΡΙΖΑ και
η Νέα Δηµοκρατία. Λέµε ότι έχετε µία ευκαιρία να ακούσετε µια
παράταξη, µια σοσιαλδηµοκρατική άποψη που γίνεται πλειοψη-
φία σε όλη την Ευρώπη, η οποία µπορεί να αντιµετωπίσει την
κρίση γιατί έχει τα εργαλεία. Δεν αναστήθηκε, ούτε ο Μιτεράν
ούτε ο Γκονζάλες ούτε κανένας άλλος. Αυτό που συµβαίνει στην
Ευρώπη είναι ανάγκη των λαών για µια σοσιαλδηµοκρατική πρό-
ταση. 

Σας ευχαριστώ πάρα πολύ. 
(Στο σηµείο αυτό ο Ε’ Αντιπρόεδρος της Βουλής κ. Οδυσσέας

Κωνσταντινόπουλος καταθέτει για τα Πρακτικά το προαναφερ-
θέν έγγραφο, το οποίο βρίσκεται στο αρχείο του Τµήµατος Γραµ-
µατείας της Διεύθυνσης Στενογραφίας και Πρακτικών της
Βουλής)

(Χειροκροτήµατα από την πτέρυγα του Κινήµατος Αλλαγής)
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ΠΡΟΕΔΡΕΥΟΥΣΑ (Σοφία Σακοράφα): Εγώ σας ευχαριστώ,
κύριε συνάδελφε.

ΚΩΝΣΤΑΝΤΙΝΑ (ΝΑΝΤΙΑ) ΓΙΑΝΝΑΚΟΠΟΥΛΟΥ: Κυρία Πρό-
εδρε, θα ήθελα τον λόγο. 

ΠΡΟΕΔΡΕΥΟΥΣΑ (Σοφία Σακοράφα): Με δυσκολεύετε λίγο
γιατί σας είχα δώσει και προηγουµένως τον λόγο ή κάνω λάθος;
Για τον ίδιο λόγο σας είχα δώσει τον λόγο προηγουµένως; 

ΚΩΝΣΤΑΝΤΙΝΑ (ΝΑΝΤΙΑ) ΓΙΑΝΝΑΚΟΠΟΥΛΟΥ: Όχι, κυρία
Πρόεδρε. Εκ του Κανονισµού, γιατί ο κύριος συνάδελφος προ-
ηγουµένως µίλησε µε υποτιµητικό τρόπο για την παράταξή µου.

ΠΡΟΕΔΡΕΥΟΥΣΑ (Σοφία Σακοράφα): Ωραία, εντάξει.
ΚΩΝΣΤΑΝΤΙΝΑ (ΝΑΝΤΙΑ) ΓΙΑΝΝΑΚΟΠΟΥΛΟΥ: Ακούστε κά-

τι. Ο δηµόσιος διάλογος, κυρία Πρόεδρε, κυρίες και κύριοι συ-
νάδελφοι, δεν µπορεί να γίνεται µε όρους κυνηγιού µαγισσών.
Δεν µπορεί να γίνεται µε έναν ισοπεδωτισµό. Δεν µπορεί να γί-
νεται µε έναν υποτιµητικό τρόπο, µε ατάκες, µε τσιτάτα, µε εξυ-
πνάδες. 

Είναι, νοµίζω, σαφές και θέλω να απαντήσω σε αυτό το οποίο
είπε ο κ. Λοβέρδος ότι δήθεν το ΠΑΣΟΚ µε τη νέα ηγεσία του
Νίκου Ανδρουλάκη γίνεται ουρά του ΣΥΡΙΖΑ. Είναι προφανές ότι
η Κυβέρνηση δεν αντέχει τη σκληρή, ουσιαστική, αυστηρή και
εποικοδοµητική κριτική του ΚΙΝΑΛ. 

Πρέπει νοµίζω να το πάρετε απόφαση, κυρίες και κύριοι της
Συµπολίτευσης και της Κυβέρνησης, ότι οι εποχές της εύκολης
αντιπολίτευσης του ΣΥΡΙΖΑ τελείωσαν. Πλέον εµείς εδώ πέρα
και µε τη νέα µας ηγεσία, µε εποικοδοµητικό τρόπο σας καλούµε
να δίνετε απαντήσεις συγκεκριµένες στις κρίσιµες ερωτήσεις.
Όχι άλλα τσιτάτα, όχι υπεκφυγές οι οποίες απλά και µόνο βο-
λεύουν το µικρό δικοµµατισµό σας!

ΠΡΟΕΔΡΕΥΟΥΣΑ (Σοφία Σακοράφα): Ευχαριστώ, κυρία συ-
νάδελφε.

Τον λόγο τώρα έχει η Κοινοβουλευτική Εκπρόσωπος του
ΜέΡΑ25 κ. Αδαµοπούλου.

ΑΓΓΕΛΙΚΗ ΑΔΑΜΟΠΟΥΛΟΥ: Σας ευχαριστώ, κυρία Πρόεδρε. 
Η σηµερινή συζήτηση του νοµοσχεδίου του Υπουργείου Υ-

γείας γίνεται σε ένα πραγµατικά βαρύ και ασήκωτο κλίµα, καθώς
βλέπουµε καθηµερινά να ξεκληρίζονται πάνω από εκατό ασθε-
νείς από τον κορωνοϊό. Βλέπουµε ότι η χώρα µας παρουσιάζει
µία ντροπιαστική πρωτιά σε αριθµό νεκρών από τον κορωνοϊό
ανά πληθυσµό. Το Εθνικό Σύστηµα Υγείας σταδιακά όλο και πε-
ρισσότερο απαξιώνεται. Ακόµη και αυτή η κύρωση σύµβασης µε
το Ίδρυµα «Σταύρος Νιάρχος» που συζητάµε σήµερα δεν είναι
τίποτε άλλο παρά µία λογική ενταγµένη ακριβώς σ’ αυτό το πλαί-
σιο σταδιακής ιδιωτικοποίησης του Εθνικού Συστήµατος Υγείας
και υποβάθµισης του δηµόσιου χαρακτήρα του, µε σκοπό να έρ-
θουν ιδιώτες ολιγάρχες να υποκαταστήσουν τον ρόλο του δηµο-
σίου την ώρα µάλιστα που από τη µία έχουµε απαξίωση του ΕΣΥ,
έχουµε εκατόµβες νεκρών και από την άλλη ακρίβεια, µισθούς
στον πάτο, τα τεστ τα οποία -θα ξαναπώ- δεν συνταγογραφούν-
ται και είναι πανάκριβα. Οι µόνοι οι οποίοι φαίνεται ότι δεν έχουν
επαφή µε αυτή την πραγµατικότητα είναι τα κυβερνητικά στελέχη
και οι Υπουργοί, οι οποίοι βγαίνουν δηµόσια χωρίς καµµία συναί-
σθηση και χωρίς καµµία ευθύνη και κάνουν κυριολεκτικά τηλεο-
πτικό χαβαλέ. Και µάλιστα δίνουν και προγνωστικά ότι ο κο-
ρωνοϊός θα τελειώσει σε λίγο καιρό, θα τελειώσει σε έναν µήνα,
στις επόµενες δύο εβδοµάδες. 

Έχουν περάσει εκατόν δύο εβδοµάδες από τη στιγµή που για
πρώτη φορά είπατε κάτι τέτοιο. Το έχετε ξαναπεί πενήντα φορές.
Έχει περάσει τόσος καιρός, έχουµε εκατό νεκρούς την ηµέρα
και διερωτόµαστε αν θα συνεχίσετε να αντιµετωπίζετε την παν-
δηµία µε όρους στοιχηµατικούς και καφενειακούς, γιατί είναι
πολλά αυτά τα οποία µπορούµε να απαντήσουµε. Τι να πρωτο-
κοιτάξουµε και τι να πρωτοµετρήσουµε. Να µετρήσουµε τις
φορές που ο Πρωθυπουργός και το επιτελείο του µας είπαν ότι
όλα αυτά τα οποία καταγγέλλουµε ως Αντιπολίτευση, εκπροσω-
πώντας, βεβαίως, πάντα τις καταγγελίες και τα αιτήµατα της ΠΟ-
ΕΔΗΝ και των εκπροσώπων των υγειονοµικών, όλα αυτά µας
λένε ότι είναι αποκυήµατα της φαντασίας µας; Να µετρήσουµε
τη µελέτη Τσιόδρα - Λύτρα που ήρθε να διαψεύσει την Κυβέρ-
νηση και να επιβεβαιώσει αυτά που καταγγέλλουµε; Να µετρή-
σουµε την προτροπή του κ. Μητσοτάκη να κρατήσουµε µια

απόσταση από τα γεγονότα και να δούµε που βρισκόµαστε σε
σχέση µε το πού ήµασταν πριν ένα χρόνο, όταν τα γεγονότα µι-
λούν από µόνα τους; Είχαµε δεκαέξι χιλιάδες νεκρούς από
COVID το 2021 και είκοσι τέσσερις χιλιάδες εκατό -αν δεν κάνω
λάθος- µέχρι σήµερα. Να µετρήσουµε το µειωµένο προσωπικό
των νοσοκοµείων που είναι χιλιάδες λιγότερο από πέρυσι το χει-
µώνα σύµφωνα µε την ΠΟΕΔΗΝ; 

Η ΠΟΕΔΗΝ σύµφωνα µε χθεσινό δηµοσίευµα καταγγέλλει ότι
οι λόγοι στους οποίους οφείλεται ο υψηλός αριθµός των νεκρών
είναι κατ’ αρχάς, η επικοινωνιακή διαχείριση εκ µέρους της Κυ-
βέρνησης, η οποία µετακυλίει την ευθύνη ατοµικά στους πολίτες
οι οποίοι ξέρουµε ότι έχουν επιδείξει -ειδικά στο πρώτο κύµα,
αλλά και γενικότερα- µία αξιοθαύµαστη πειθαρχία απέναντι στα
περιοριστικά µέτρα. 

Ο δεύτερος λόγος για τις εκατόµβες των νεκρών είναι η κα-
τάρρευση του ΕΣΥ, το υποχρηµατοδοτούµενο, το υποστελεχω-
µένο ΕΣΥ, η ανύπαρκτη πρωτοβάθµια περίθαλψη, η οποία έχει
αφεθεί στην τύχη της και στις τσέπες των πολιτών, τα τεστ που
δεν συνταγογραφούνται, ο ΕΟΔΥ που είναι άφαντος, η διατίµηση
των 30 ευρώ, ακριβότερη και από την πραγµατική τιµή, το γεγο-
νός ότι δεν υπάρχουν οικογενειακοί γιατροί και έτσι, λοιπόν, οι
ασθενείς δεν παρακολουθούνται καν από την κοινότητα, η έλ-
λειψη κλινών ΜΕΘ, όταν το 75% των ασθενών καταλήγουν σε
απλές κλίνες εκτός µονάδων εντατικής θεραπείας, διασωληνω-
µένοι ασθενείς οι οποίοι χάνουν τη ζωή τους πριν προλάβουν να
εισαχθούν σε ΜΕΘ –οι οποίες µάλιστα είναι και αυτοσχέδιες, ξέ-
ρουµε πού διασωληνώνονται, στα ράντζα!-, υποστελέχωση, προ-
σωπικό που δεν είναι απλά µειωµένο, αλλά είναι και µη εξειδικευ-
µένο.

Υποτίθεται ότι έχετε επιτάξει τον ιδιωτικό τοµέα, ότι έχετε επι-
τάξει εξακόσιες πενήντα κλίνες για περιστατικά κορωνοϊού και
αυτό που καταγγέλλει η ΠΟΕΔΗΝ είναι ότι κοροϊδεύετε τον
κόσµο, γιατί είναι γεµάτες οι µισές, ενώ πληρώνονται για όλες.
Και, βέβαια, σύµφωνα µε ειδική κατεύθυνση και οδηγία που έχει
δοθεί, νοσηλεύουν περιστατικά µόνο χαµηλής βαρύτητας. Δεν
νοσηλεύουν διασωληνωµένους. 

Να µιλήσουµε για τα σχέδια ιδιωτικοποίησης, µέσα στα οποία
εντάσσεται και η σηµερινή σύµβαση. Σχεδιάζετε τη συγχώνευση
τµηµάτων και την κατάργηση υγειονοµικών µονάδων, θέλοντας
µε αυτόν τον τρόπο, ακριβώς, να απαξιώσετε το Εθνικό Σύστηµα
Υγείας, για να υλοποιήσετε ευκολότερα τα σχέδιά σας. Οι δαπά-
νες βρίσκονται καθηλωµένες στο 5% του ΑΕΠ για την πανδηµία,
ενώ ο προϋπολογισµός του έτους 2022, όπως είδαµε, είναι κου-
τσουρεµένος. 

Να επισηµάνουµε και τα χρέη, τα υπέρογκα χρέη, των νοσο-
κοµείων, τα οποία αυτή τη στιγµή βρίσκονται στο ποσό του 1 δι-
σεκατοµµυρίου ευρώ. Τα νοσοκοµεία δεν διαθέτουν καν
εξοπλισµό. Έχουµε φτάσει στο σηµείο να ακούµε για δύο νοση-
λευτές, οι οποίοι αντιστοιχούν σε σαράντα ασθενείς, µε αποτέ-
λεσµα βέβαια να µην προλαβαίνουν οι άνθρωποι ούτε να ταΐσουν
τους ασθενείς ούτε να αλλάξουν πάνες. Ακούµε για αλλαγή
πάνας κάθε δύο µέρες, για ανθρώπους οι οποίοι ούτε σιτίζονται
κανονικά και δεν φταίει το προσωπικό γι’ αυτό. 

Γι’ αυτό φταίει το γεγονός ότι δεν έχετε κάνει τις προσλήψεις
που χρειάζονται και τις µονιµοποιήσεις ούτε, βεβαίως, ικανοποι-
είτε τα αιτήµατα για ένταξή τους στα βαρέα και ανθυγιεινά. 

Και, βεβαίως, ως προς το εµβολιαστικό πρόγραµµα το οποίο
έχει αποδειχθεί εξάλλου ότι δεν είναι πανάκεια, υπάρχουν λάθος
χειρισµοί και εκεί, διότι ο ΕΟΔΥ δεν ανταποκρίθηκε στις εµβο-
λιαστικές ανάγκες. Δεν εφαρµόστηκε το πρόγραµµα «πόρτα µε
πόρτα». Εστάλησαν και λάθος µηνύµατα στους πολίτες και υπήρ-
ξαν άστοχοι χειρισµοί των υγειονοµικών αρχών για συγκεκριµένα
εµβόλια εταιρειών.

Και φυσικά ως προς τα µονοκλωνικά, απ’ ό,τι έχουµε καταλά-
βει και εδώ, παραγγείλατε πολύ λίγες δόσεις. Αν είχατε κάνει πα-
ραγγελία από το Νοέµβριο του 2020 –σας το λέγαµε αυτό εδώ
και µήνες-, αν είχατε παραγγείλει την απαιτούµενη ποσότητα, θα
είχαν αποφευχθεί χιλιάδες θάνατοι. 

Έχετε κάνει, λοιπόν, τραγικά λάθη και φτάσατε, κύριε Υπουρ-
γέ, στο σαδιστικής έµπνευσης µέτρο να στείλετε και ένα τελεσί-
γραφο για απολύσεις των ανεµβολίαστων υγειονοµικών. Να µας
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πείτε ποια είναι η λογική στην οποία στηρίζεται αυτό το υγειονο-
µικό µέτρο, ποιο είναι το υγειονοµικό όφελος του µέτρου, διότι
θα σας διαβάσω τι λέει η ΠΟΕΔΗΝ.

Αναφέρει, λοιπόν: «Με τις οδηγίες του ΕΟΔΥ δουλεύουν εκα-
τοντάδες συνάδελφοι µε ενεργή νόσο κορωνοϊού και µπορούν
να διασπείρουν τον ιό. Αυτό είναι γνωστό τοις πάσι πλέον. Οι επι-
στήµονες της τηλεόρασης παραδέχονται τώρα ότι και οι εµβο-
λιασµένοι νοσούν και µεταδίδουν τον ιό. Υπέρµαχοι της υπο-
χρεωτικότητας µόνο του υγειονοµικού προσωπικού λένε τώρα
ότι όλοι θα νοσήσουµε. Η µεγάλη σηµασία του εµβολιασµού είναι
ότι προστατευόµαστε από τη βαριά νόσηση. Γι’ αυτό σπεύσαµε
πρώτοι οι υγειονοµικοί και εµβολιαστήκαµε. Οι ίδιοι οι συνάδελ-
φοι, λοιπόν, που είναι ανεµβολίαστοι και δουλεύουν, τι κάνουν;
Ρισκάρουν τη ζωή τους.». Γιατί υποτίθεται το αφήγηµά σας ως
προς την υποχρεωτικότητα ήταν ακριβώς η προστασία των γύρω
µας και του δηµοσίου συµφέροντος!

Συνεχίζει η ΠΟΕΔΗΝ: «Λέγαµε για τα µέτρα προστασίας. Για
τους υγειονοµικούς δεν κάνατε τίποτα, όχι µόνο αυτό, έχετε
εφαρµόσει πρωτόκολλα διασποράς του ιού, αφού τους εξαναγ-
κάζετε να επιστρέφουν µετά την πενθήµερη καραντίνα. Τώρα
που εργάζονται συνάδελφοι µε ενεργή νόσο λόγω ΕΟΔΥ λέτε ότι
υπάρχουν και τα µέτρα προστασίας. Στοχοποιείτε έναν κλάδο
που είναι εµβολιασµένος σε ποσοστό 97%, όταν σιωπάτε για
τους άλλους επαγγελµατικούς κλάδους που είναι σε πολύ χα-
µηλά ποσοστά εµβολιασµένοι και αναφέροµαι στους ιερείς, ανα-
φέροµαι στους αστυνοµικούς και τα λοιπά».

Και τέλος, σας λένε οι γιατροί, κύριε Πλεύρη, ότι είστε ψευδο-
λόγος, γιατί είπατε ότι το πιστοποιητικό εµβολιασµού δεν έχει
σχέση µε τις αναστολές εργασίας. Να µας το εξηγήσετε, διότι
στον νόµο φαίνεται η αναστολή εργασίας να συνδέεται άµεσα
µε το πιστοποιητικό.

Και, επίσης, σας λένε ότι θέλετε να δηµιουργήσετε δύο κατη-
γορίες, δύο ταχυτήτων ανεµβολίαστους υγειονοµικούς, αυτούς
οι οποίοι είναι σε αναστολή και αυτούς οι οποίοι δεν θα είναι σε
αναστολή και θα δουλεύουν µε δύο rapid test την εβδοµάδα. Και,
πραγµατικά, θέλουµε να καταλάβουµε πώς συµβιβάζεται µε τη
λογική αυτό το µέτρο, η εφαρµογή αυτού του µέτρου, να δηµι-
ουργείτε δύο ταχυτήτων υγειονοµικούς.

Δεν θα πω άλλα για το υγειονοµικό κοµµάτι και για το νοµο-
σχέδιο µίλησε η ειδική αγορήτριά µας. Όµως, θα ήθελα να πε-
ράσω σε ένα άλλο θέµα, άσχετο.

Οπότε, κυρία Πρόεδρε, θα εξαντλήσω µάλλον τον χρόνο µου
σήµερα µε την ανοχή σας.

Θα ήθελα, λοιπόν, να περάσω σε ένα άλλο ζήτηµα το οποίο
ενδιαφέρει πολύ κόσµο, αλλά θα ενηµερώσω και το Σώµα για την
εξέλιξη αυτού του ζητήµατος. Είναι ένα ζήτηµα το οποίο πολύ
άστοχα, ύποπτα και άκοµψα αφ’ ενός έφερε και εµένα προσω-
πικά σε πολύ δύσκολη θέση και µπορώ να πω ότι δοκίµασε και
τα προσωπικά µου όρια, αλλά αφ’ ετέρου απασχόλησε και πολύ
έντονα τη Βουλή τον Δεκέµβριο του 2020.

Αναφέροµαι, λοιπόν, στην απόφαση της Ολοµέλειας στις 16
Δεκεµβρίου του 2020 –εκατόν, συγκεκριµένα, πενήντα οκτώ Βου-
λευτών της Νέας Δηµοκρατίας και κάποιων Βουλευτών του Κι-
νήµατος Αλλαγής- να άρουν τη βουλευτική µου ασυλία λόγω
µίας έγκλησης που είχε υποβάλει ένα συλλογικό όργανο, η Πρω-
τοβάθµια Συνδικαλιστική Ένωση Αξιωµατικών Ελληνικής Αστυ-
νοµίας Κεντρικής Μακεδονίας, για µία αποστροφή του λόγου
µου σε οµιλία µου το καλοκαίρι του 2020 σε αυτή εδώ την Αί-
θουσα. Θα διαβάσω λίγο τι είχα πει τότε, µόνο και µόνο γιατί µπο-
ρεί να υπάρχει κόσµος ο οποίος δεν γνωρίζει την όλη υπόθεση.

Γινόταν, λοιπόν, λόγος για τους µπαχαλάκηδες κατά τη συζή-
τηση του νοµοσχεδίου για τις υπαίθριες και δηµόσιες συναθροί-
σεις. Είχα πει, λοιπόν, τότε ότι όσο για τους γνωστούς µπαχα-
λάκηδες στους οποίους αναφέρθηκαν πολλοί συνάδελφοι -που
µπαχαλάκιας, ουσιαστικά, είναι αυτός ο οποίος φέρνει ανακατω-
σούρα, δεν είναι αυτός που διαδηλώνει, είναι, ουσιαστικά, αυτός
που θέλει να προβοκάρει και να διαλύσει τη διαδήλωση- οι µπα-
χαλάκηδες είναι γνωστοί και στην Ελληνική Αστυνοµία. Συχνά
είναι τα ίδια τα αστυνοµικά όργανα τα οποία ως κουκουλοφόροι
θα ρίξουν µία µολότοφ για να διαλύσουν τη διαδήλωση.

Η δήλωσή µου αυτή ως γνωστόν πυροδότησε την έγκληση

αυτής της Ένωσης Αξιωµατικών για µία δήθεν συκοφαντική δυ-
σφήµηση που δήθεν διέπραξα εις βάρος των αστυνοµικών.

Θα ήθελα, λοιπόν, να ενηµερώσω σήµερα το Σώµα και τον
κόσµο που ενδιαφέρεται να µάθει την εξέλιξη της υπόθεσης -
γιατί είναι πολλοί αυτοί οι οποίοι µε ρωτούν- ότι µε την από 8-12-
2021 διάταξη της Εισαγγελέως Πληµµελειοδικών Αθηνών
απορρίφθηκε αµετάκλητα, σύµφωνα µε το άρθρο 51 παράγρα-
φος 2 και παράγραφος 3 του Κώδικα Ποινικής Δικονοµίας, η έγ-
κληση εναντίον µου.

Ήταν, λοιπόν, µία έγκληση για αυτή τη δήθεν συκοφαντική δυ-
σφήµηση που διέπραξα κατά τη συζήτηση ενός νοµοσχεδίου του
κ. Χρυσοχοΐδη -ενός πολύ σκληρού νοµοσχεδίου για τις δηµό-
σιες συναθροίσεις- όπου ανέλυα ένα-ένα τα µεγάλα προβλήµατα
και του νοµοσχεδίου αλλά και των κατασταλτικών µέτρων στη
χώρα µας.

Όταν στην ίδια οµιλία επεσήµανα τον κίνδυνο κατάχρησης του
δικαιώµατος της Αστυνοµίας για προληπτικό και κατασταλτικό
έλεγχο των δηµοσίων συναθροίσεων, όταν µιλούσα για τον κίν-
δυνο µετάθεσης ευθυνών από την Αστυνοµία στους εκπροσώ-
πους των εργαζοµένων και των συλλογικοτήτων για την τήρηση
της τάξης σε περίοδο όξυνσης των κοινωνικών αντιθέσεων, όταν
παρουσίαζα τα κοινωνικά προβλήµατα και υπερασπιζόµουν τα
ατοµικά και πολιτικά δικαιώµατα και όλα αυτά τα οποία µας
έµαθε η επιστήµη του δικαίου, ήρθαν τότε κάποιοι συνάδελφοι
νοµικοί, υποτίθεται έµπειροι -ανάµεσα σε αυτούς και εσείς, κύριε
Πλεύρη- τον Δεκέµβριο του 2020 και όλα αυτά επιλέξατε να τα
ξεχάσετε.

Θα µιλήσω για σας αργότερα και θα µιλήσω, διότι αυτό είναι
το µεγάλο φιάσκο όχι µόνο της διαδικασίας, αλλά και του ίδιου
του πολιτικού ήθους της Κυβέρνησης και ενός κοινοβουλευτι-
σµού που ολισθαίνει ολοένα και πιο επικίνδυνα. 

Παρεµπιπτόντως, θα ήθελα να πω ότι σε αυτή την ψηφοφορία
έλειπαν οι Βουλευτές που υπερψήφισαν. Είχαν κρυφτεί σαν τα
ποντίκια στις τρύπες τους. Μπορώ να πω ότι σήµερα οι Βουλευ-
τές της Νέας Δηµοκρατίας που είναι παρόντες είναι πιο πολλοί
σε σχέση µε τότε. Τότε ήταν µόνο ένας. 

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

Θα θυµίσω ότι στην οµιλία µου είχα τονίσει την ανάγκη συστη-
µατικής σοβαρής και σύγχρονης εκπαίδευσης των αστυνοµικών
υπαλλήλων κατά τα ευρωπαϊκά πρότυπα, προκειµένου και να επι-
τελούν µε ασφάλεια το έργο τους, αλλά και να διαφυλάσσονται
τα δικαιώµατα των πολιτών από άστοχες υπερβολικές ή κατα-
χρηστικές ενέργειες αστυνοµικών οργάνων.

Όλα αυτά, λοιπόν, που έλεγα τότε φάνηκαν τόσο δυσφηµι-
στικά και παράλογα που τα γράψατε στα παλιά σας τα παπού-
τσια. Έπρεπε να σκοτωθεί ένας νεαρός καταδιωκόµενος Ροµά
για να αφυπνιστεί ο σηµερινός Υπουργός Προστασίας του Πο-
λίτη και να εξαγγείλει σχέδια εκπαίδευσης και εκσυγχρονισµού
της Αστυνοµίας. Όταν, λοιπόν, σας τα έλεγα στο παρά τέταρτο,
ήρθατε στο και τέταρτο να µας παρουσιάσετε όχι έργα και δρά-
σεις, αλλά ανακοινώσεις για το τι θα κάνετε. 

Περιµένουµε, λοιπόν, τον κ. Θεοδωρικάκο να µιλήσει µε πολύ
συγκεκριµένο πρόγραµµα ως προς την εκπαίδευση των αστυνο-
µικών. Διαφορετικά, όπως παραιτήθηκε ο κ. Στυλιανίδης, να πα-
ραιτηθεί και εκείνος.

Ήρθε, λοιπόν, η Εισαγγελέας Πληµµελειοδικών Αθηνών, η κ.
Τσίχλη, µε την υπ’ αριθµόν 3389/2021 διάταξή της και µελέτησε
προσεκτικά τα περιστατικά και τον νόµο, αλλά και το υπόµνηµά
µου. Οπότε, στο σηµείο αυτό θέλω να ευχαριστήσω δηµόσια την
κυρία εισαγγελέα αλλά και τους δικηγόρους µου, τον κ. Μάριο
Χαλιακόπουλο και τον κ. Ηλία Χαλιακόπουλο, διότι µε την εξαι-
ρετική συµβολή τους αποκατέστησαν τον ορθό νοµικό λόγο, τον
οποίο δεν υπάρχει καµµία αµφιβολία ότι είχαν κουρελιάσει οι ει-
σηγητές και οι Βουλευτές της Νέας Δηµοκρατίας. 

Βεβαίως στα αδιανόητα επιχειρήµατα που ακούστηκαν εδώ
µέσα στηρίχτηκαν και κάποιοι συνάδελφοι από το ΚΙΝΑΛ, οι
οποίοι επίσης υπερψήφισαν. Και όλοι µαζί συρθήκατε πίσω από
αδιανόητα επιχειρήµατα που θα µπορούσε να αντικρούσει και
ένας τριτοετής φοιτητής νοµικής. Διότι αυτό που συνέβη ήταν
ότι τρεις έγκριτοι και έµπειροι νοµικοί, ο κ. Πλεύρης που είναι
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σήµερα ο επισπεύδων Υπουργός, ο κ. Μπούγας και ο κ. Αθανα-
σίου, που κάποτε διετέλεσε και Αρεοπαγίτης, αράδιασαν τους
προσχηµατικούς ισχυρισµούς που δεν άντεχαν στη βάσανο καµ-
µίας πάγιας νοµολογίας και καµίας κρατούσας νοµικής αντίλη-
ψης. Ήταν τόσο µεγάλη η πρεµούρα σας και η διάθεσή σας να
περάσετε κάποιο µήνυµα, ώστε να µην πολυµιλάµε εδώ µέσα
που στο άψε σβήσε ή θα βρεθούµε κατηγορούµενοι ή θα κλεί-
νετε και µικρόφωνα, όπως κάνατε τις προάλλες µε τον κ. Πολάκη.

Εύχοµαι, κύριε Πλεύρη, να ξεπεράσετε αυτή τη νοµική αµνη-
σία που πάθατε και εσείς αλλά και οι άλλοι δύο συνάδελφοί σας.
Εγώ θα σας διαβάσω κάποια αποσπάσµατα από την απορριπτική
διάταξη για τον νοµικό συλλογισµό της κυρίας εισαγγελέως.
«Πρώτον, παθητικό υποκείµενο του αδικήµατος της συκοφαντι-
κής δυσφήµισης µπορεί να είναι µεν τα φυσικά πρόσωπα-µέλη
ενός νοµικού προσώπου, τα οποία σηµειωτέον εν προκειµένω ου-
δόλως προέκυψε ότι εξουσιοδότησαν το εγκαλόν νοµικό πρό-
σωπο να προβεί στην κατάθεση της υπό κρίση έγκλησης -ούτε
καν στον καταστατικό σκοπό δεν ήταν. Ωστόσο, µε τον οµαδικό
χαρακτηρισµό θα πρέπει να προσδιοριστούν σαφώς. 

Δεύτερον, δεν αρκεί για τη στοιχειοθέτηση του αδικήµατος
της δυσφήµισης, απλής ή συκοφαντικής, η αναφορά γενικά
«Αστυνοµία» ή «αστυνοµικά όργανα».

Τρίτον, υπό τα περιστατικά αυτά…» -λέει η κυρία εισαγγελέας-
«…φρονούµε ότι δεν συντρέχει περίπτωση για την άσκηση ποινι-
κής δίωξης σε βάρος της εγκαλουµένης για το έγκληµα της συ-
κοφαντικής δυσφήµισης. 

Κατόπιν τούτων, η υπό κρίση έγκληση τυγχάνει απορριπτέα
ως νοµικά αβάσιµη» και πλέον έχει αρχειοθετηθεί.

Ελπίζω,, λοιπόν ότι η συνεπής και η ορθή νοµική σκέψη της κυ-
ρίας εισαγγελέως θα βοηθήσει πλέον να εντυπωθεί σε όλους το
αυτονόητο ότι εδώ µέσα µπορούµε να µιλάµε άφοβα και αν
τυχόν αµφιβάλλει η πλειοψηφία γι’ αυτό, προφανώς δεν αµφι-
βάλλουν οι εκπρόσωποι της ανεξάρτητης δικαιοσύνης, οι οποίοι
ενδιαφέρονται για τη γνήσια εφαρµογή του συνταγµατικού και
ποινικού κανόνα. 

Ελπίζω, λοιπόν, να γίνει κατανοητό ότι τω νόµω αβάσιµο είναι
κάτι πολύ παραπάνω από το απαράδεκτο και εδώ αναφέροµαι,
βεβαίως, στην ουσία της αντικειµενικής υπόστασης, οπότε κάθε
φορά, αν συµβεί κάτι παρόµοιο στο µέλλον, να ανατρέξουν οι
πτέρυγες της Βουλής στη διάταξη αυτή, την υπ’ αριθµό 3389/21,
ως διδαχή του τι εστί συκοφαντική δυσφήµηση, του τι δεν εστί
συκοφαντική δυσφήµιση και του τι εστί ελευθερία της έκφρασης. 

Προς τούτο, θα καταθέσω την απορριπτική διάταξη στα Πρα-
κτικά της Ολοµέλειας. 

(Στο σηµείο αυτό η Βουλευτής κ. Αγγελική Αδαµοπούλου κα-
ταθέτει για τα Πρακτικά το προαναφερθέν έγγραφο, το οποίο
βρίσκεται στο αρχείο του Τµήµατος Γραµµατείας της Διεύθυν-
σης Στενογραφίας και Πρακτικών της Βουλής)

Ελπίζω επίσης για το καλό της δηµοκρατίας και της πατρίδας,
κύριοι της Νέας Δηµοκρατίας, να βάλετε µυαλό στο εξής και να
καταλάβετε πόσο επικίνδυνα προσπαθήσατε να συµβάλλετε
στην ποινικοποίηση της γνώµης που διατυπώνει ο Βουλευτής και
µάλιστα, κατά την αρχετυπική µορφή άσκησης των καθηκόντων
του που είναι βεβαίως η οµιλία του στο Κοινοβούλιο. 

Κι επειδή ουδέν κακόν αµιγές καλού, εγώ αυτό που θα πω από
όλη αυτή τη θεσµική σας απρέπεια -και θα τελειώσω εδώ- είναι
πρώτον, ότι από όλη αυτή τη δοκιµασία προφανώς και παρέµεινα

αβλαβής και το δεύτερο και πιο σηµαντικό, ότι καταφέρατε να
συσπειρώσετε για πρώτη φορά από τότε που γίνατε Κυβέρνηση
όλη την Αντιπολίτευση σε µια κοινή γραµµή, σε µια κοινή γροθιά
και σε µια οµοβροντία. Διότι ήρθαν εδώ συνάδελφοι οι οποίοι άρ-
θρωσαν έναν πολιτικό και νοµικό λόγο υψηλού επιπέδου. 

Θα ευχαριστήσω -και µε αυτό τελειώνω- ξανά δηµοσίως αυ-
τούς τους συναδέλφους. Πέρα από τους συναδέλφους του
ΜέΡΑ25, θα ήθελα ξανά να ευχαριστήσω δηµόσια τον κ. Κα-
τρούγκαλο, τον κ. Δρίτσα, τον κ. Καστανίδη, τον κ. Γκιόκα, τον κ.
Τζανακόπουλο, τον κ. Καµίνη, τον κ. Πολάκη, την κ. Κασιµάτη,
τον κ. Μυλωνάκη, τον κ. Βούτση, την κ. Πούλου, τον κ. Ζαχα-
ριάδη, την κ. Αναγνωστοπούλου, τον κ. Βελόπουλο και τον κ.
Χήτα. Συγχωρήστε µου αν ξεχνάω κάποιον. Και, βεβαίως, αυτό
απέδειξε ότι όρια και σφυγµός και δηµοκρατικά αντανακλαστικά
υπάρχουν όσο κι αν εσείς προσπαθείτε να τα καταλύσετε. Φαί-
νεται ότι αυτά τα αντανακλαστικά τα επέδειξε πάνω από όλα και
έµπρακτα η ελληνική δικαιοσύνη. 

Ευχαριστώ πολύ. 
ΑΘΑΝΑΣΙΟΣ ΠΛΕΥΡΗΣ (Υπουργός Υγείας): Κύριε Πρόεδρε,

θα ήθελα τον λόγο.
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Αθανάσιος Μπούρας): Ναι, κύριε Υπουργέ,

έχετε τον λόγο. 
Κύριε Πρόεδρε, θα καταθέσω νοµοτεχνικές. Κυρίως είναι µε

την αλλαγή του τίτλου του νοµοσχεδίου.
Μόνο για ένα λεπτό θα πω το εξής. Μάλλον εδώ έχουµε µπερ-

δευτεί στο τι αρµοδιότητες έχει η Βουλή και τι αρµοδιότητες
έχουν τα δικαστικά όργανα. Η Βουλή εξετάζει ένα και µοναδικό
πράγµα, αν συντρέχουν λόγοι άρσης της ασυλίας. Στο Σύνταγµα
που αλλάξαµε δεχθήκαµε να έχουµε συσταλτική ερµηνεία, προ-
κειµένου ο Βουλευτής να µην προστατεύεται πίσω από την βου-
λευτική ασυλία. Στην ουσία της υπόθεσης δεν µπαίνουµε. 

ΑΓΓΕΛΙΚΗ ΑΔΑΜΟΠΟΥΛΟΥ:…(Δεν ακούστηκε)
ΑΘΑΝΑΣΙΟΣ ΠΛΕΥΡΗΣ (Υπουργός Υγείας): Μας ζητήσατε

στην επιτροπή να τοποθετηθούµε επί των νοµικών λόγων και εν
τέλει από ό,τι κατάλαβα, η αρχειοθέτηση της µήνυσης -γιατί εί-
πατε πολλά πανηγυρικά- έγινε λόγω έλλειψης νοµιµοποίησης.
Δεν µπορούσε το σωµατείο να εκπροσωπήσει τους άλλους. Αυτό
διαβάσατε.

ΑΓΓΕΛΙΚΗ ΑΔΑΜΟΠΟΥΛΟΥ: Όχι, όχι!
ΑΘΑΝΑΣΙΟΣ ΠΛΕΥΡΗΣ (Υπουργός Υγείας): Σε κάθε περί-

πτωση να πούµε το εξής, για να µη δηµιουργούνται παρερµη-
νείες. Η Βουλή ελέγχει ένα και µοναδικό πράγµα, εάν συντρέ-
χουν λόγοι άρσης. Αν δεν έγινε στο πλαίσιο των καθηκόντων
ενός Βουλευτή ή αν έγινε στο πλαίσιο των καθηκόντων ενός Βου-
λευτή δεν συνιστά συκοφαντική δυσφήµιση. Όταν έρχεται, λοι-
πόν, µια µήνυση για συκοφαντική δυσφήµιση, µε την αλλαγή του
Συντάγµατος που έχουµε κάνει -αυτό λέει η επιτροπή, αυτό εί-
παµε- δεν εξετάζουµε ουσία, αίρουµε την ασυλία. 

Και µε συγχωρείτε, κανένας εδώ δεν πρέπει να θέλει προνο-
µιακή µεταχείριση των Βουλευτών. Από αυτό εδώ το Βήµα ό-
ποιος θέλει, εάν τον θίξω, µπορεί να µου κάνει µήνυση και δεν
θα πάω να κρυφτώ πίσω από τη βουλευτική ασυλία. Όπως ο κάθε
πολίτης, θα αντιµετωπίσω τις κατηγορίες στον φυσικό µου δικα-
στή.

(Στο σηµείο αυτό ο Υπουργός Υγείας κ. Αθανάσιος Πλεύρης
καταθέτει για τα Πρακτικά τις προαναφερθείσες νοµοτεχνικές
βελτιώσεις, οι οποίες έχουν ως εξής:

6570 ΠΡΑΚΤΙΚΑ ΒΟΥΛΗΣ (ΟΛΟΜΕΛΕΙΑ)
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ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Αθανάσιος Μπούρας): Τον λόγο έχει τώρα
ο Κοινοβουλευτικός Εκπρόσωπος της Νέας Δηµοκρατίας κ.
Ιωάννης Βρούτσης.

Κύριε Βρούτση, έχετε τον λόγο.
ΙΩΑΝΝΗΣ ΒΡΟΥΤΣΗΣ: Ευχαριστώ, κύριε Πρόεδρε. 
Κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, έρχονται στιγµές που αδικούµε

τους εαυτούς µας. Και το λέω αυτό προς όλες τις πλευρές της
Βουλής, διότι η σηµερινή συνεδρίαση της Βουλής θα έπρεπε να
είναι µία πανηγυρικού χαρακτήρα συνεδρίαση, να συγκλίνουµε
όλοι οµόφωνα στο θετικό που θα παραχθεί από το σηµερινό νο-
µοθετικό έργο που εισάγει ο Υπουργός Υγείας, ο κ. Πλεύρης και
η Κυβέρνηση µε αυτό το κείµενο νόµου, µε αυτή τη σύµβαση.

Γιατί; Γιατί σε λίγες ώρες από τώρα, όταν ψηφιστεί αυτός ο
νόµος, θα «τρέξουν» πενήντα έξι µήνες. Και µετά τους πενήντα
έξι µήνες η Ελλάδα –που τη βάζουµε όλοι ιεραρχικά πάνω απ’
όλα, πάνω από τα κόµµατά µας, τις απόψεις µας, τις ιδέες µας-
θα έχει πλέον στο υγειονοµικό της οπλοστάσιο ένα υπερσύγ-
χρονο παιδικό νοσοκοµείο, ένα νοσοκοµείο της Μακεδονίας, της
βορείου Ελλάδος που δεν έχει σήµερα. Αυτή θα είναι η κατάληξη
της νοµοθετικής πρωτοβουλίας. Και δεν σας κρύβω ότι ένιωσα
την απογοήτευση όλης αυτής της πολιτικής αψιµαχίας που µπο-
ρεί να έχει µέσα της ιδεολογικά ζητήµατα, αλλά όχι σήµερα, σε
ένα ζήτηµα το οποίο µας ενώνει, σε ένα ζήτηµα το οποίο είναι
κοινός τόπος ότι θα παραχθεί κάτι καλό για τη χώρα στον τοµέα
της Υγείας. 

Εγώ, επιτρέψτε µου να σας πω, αυτό που νιώθω αυθόρµητα,
ανεβαίνοντας στο Βήµα της Βουλής ως Κοινοβουλευτικός Εκ-
πρόσωπος της Νέας Δηµοκρατίας είναι να πω δηµόσια ένα µε-
γάλο ευχαριστώ. Ένα µεγάλο ευχαριστώ στο Ίδρυµα «Σταύρος
Νιάρχος» -γιατί το ξεχάσαµε αυτό- που µε αυτή την απλόχερη
εθνικού χαρακτήρα ευεργεσία του προς το κράτος, έρχεται το
πολιτικό σύστηµα στο σύνολό του, µε τη σηµερινή Κυβέρνηση
και µε την προηγούµενη και κατευθύνει πόρους συγκεκριµένους,
για να κατακτήσει η Ελλάδα ένα νοσοκοµείο-πρότυπο, ένα νοσο-
κοµείο µοναδικό για παιδιά στη βόρεια Ελλάδα που δεν είχε.
Αυτή είναι η συζήτηση σήµερα. Παραλείψαµε όλοι να πούµε αυτό
το δηµόσιο ευχαριστώ προς το Ίδρυµα «Σταύρος Νιάρχος» και
καλύπτω αυτή την ανάγκη εγώ, µε αυτό το ευχαριστώ που κατα-
θέτω σήµερα, ενώπιόν σας, δηµόσια. 

Θα µου πείτε: µόνο στο Ίδρυµα «Σταύρος Νιάρχος»; Εγώ
άκουσα τον Υπουργό Υγείας, την Αναπληρώτρια Υπουργό Υγείας
και δεν ένιωσα ότι ήταν ούτε µικρόψυχοι ούτε ότι στην τοποθέ-
τησή τους ήθελαν να αναδείξουν ότι δεν υπήρχε ένα προηγού-
µενο καθεστώς, µία προηγούµενη πολιτική πρωτοβουλία που
έφερε τα πράγµατα εδώ. Απλά υπερασπίζονται το γιατί πρέπει
να ψηφιστεί αυτό το νοµοσχέδιο.

Διότι, κυρίες και κύριοι συνάδελφοι του ΣΥΡΙΖΑ, η παράταξή
µας, η Νέα Δηµοκρατία έχει διαχρονικά αποδείξει ότι σέβεται -
διά µέσου του αξιακού κώδικα που έχει- τη συνέχιση του κρά-
τους. Εµείς το σεβόµαστε αυτό και το αποδεικνύουµε διαχρονικά
στην πράξη. Η διοικητική συνέχιση του κράτους είναι ένα γεγο-
νός το οποίο για εµάς αποτελεί πυξίδα προσανατολισµού στην
πολιτική µας συµπεριφορά. 

Υπάρχουν ιδεολογικές διαφορές; Βεβαίως. Είναι θεµιτό να
υπάρχουν; Βεβαίως και είναι θεµιτό και είναι και δείγµα υγείας
για ένα πολιτικό σύστηµα να έχει πολιτικές και ιδεολογικές δια-
φορές, γιατί µέσα από τη διαφοροποίηση παράγεται και η σύν-
θεση κι αυτό ωφελεί τον τόπο, τη χώρα, τους πολίτες. 

Αυτές οι πολιτικές και ιδεολογικές διαφορές παράγουν και ένα
άλλο αποτέλεσµα; Ναι, είναι και το θέµα της πολιτικής συµπερι-
φοράς. Κι έρχοµαι στην ουσία, κύριε Ξανθέ, -ρητορικά το ερώ-
τηµα προς εσάς, επειδή σας βλέπω- κύριε Τριανταφυλλίδη,
κοιτάξτε τι θα πει διαφορά πολιτικής συµπεριφοράς: Το 2018, ο
ΣΥΡΙΖΑ όντας` στην κυβέρνηση φέρνει ένα νοµοσχέδιο που ήταν
το προοίµιο του σηµερινού νοµοσχεδίου για την κατασκευή του
νοσοκοµείου στην Θεσσαλονίκη. Ποια ήταν η συµπεριφορά της
Νέας Δηµοκρατίας; Η Νέα Δηµοκρατία ήταν αντιπολίτευση και
η Νέα Δηµοκρατία το ψήφισε. Γιατί µπορεί να είχαµε κι εµείς τις
ενστάσεις µας αλλά θέταµε το υπέρτατο καλό που είναι η κατα-
σκευή του νοσοκοµείου και η απορρόφηση αυτών των πόρων.

Αυτή λέγεται διαφορά πολιτικής συµπεριφοράς. Και θα σας

κάνω και µία θεωρητικού περιεχοµένου, αν θέλετε, προσέγγιση.
Προσέξτε τι θα σας πω. 

Αν θεωρητικά σήµερα κυβερνούσε ο ΣΥΡΙΖΑ και ήταν εδώ ο
Υπουργός Υγείας του ΣΥΡΙΖΑ και έφερνε το συγκεκριµένο νοµο-
σχέδιο για την υλοποίηση του νοσοκοµείου αυτού και το έφερνε
µε τη µορφή δηµοσίου νοσοκοµείου, τι πιστεύετε ότι θα έκανε η
Νέα Δηµοκρατία; Θα κατέθετε τις διαφορές της αλλά θα το ψή-
φιζε. Γιατί θα το ψήφιζε; Διότι θα έθετε πάλι µπροστά το υπέρ-
τατο καλό, που είναι η κατασκευή του νοσοκοµείου και η απορ-
ρόφηση αυτών των 160 εκατοµµυρίων από το Ίδρυµα «Σταύρος
Νιάρχος» προς όφελος του κοινού καλού. 

Αυτή είναι η διαφορά της πολιτικής µας συµπεριφοράς που
µας κάνει να λέµε «ναι, είµαστε περήφανοι για τα πιστεύω µας,
τις ιδέες µας, τις αξίες µας». Αυτοί είµαστε. 

Εγκαλείστε, λοιπόν, εκ µέρους της Κυβέρνησης και ερωτάσθε
γιατί δεν το ψηφίζετε, γιατί προβάλλετε το ζήτηµα όχι της κατα-
σκευής του –όπως είπαν σήµερα όλοι οι οµιλητές εκ µέρους του
ΣΥΡΙΖΑ-, αλλά της νοµικής οντότητας που θα έχει το νοσοκοµείο.
Μα, είναι λόγος αυτός να καταψηφίσετε ένα τέτοιο θετικό επί-
τευγµα για τη χώρα;

Και αν περνούσε, θεωρητικά, η πρότασή σας και δεν ψηφιζό-
ταν, τι θα κάναµε τα χρήµατα; Δεν θα φτιάχναµε αυτό το νοσο-
κοµείο; Ήταν πολιτική, ηθική υποχρέωση της Κυβέρνησης να
«τρέξει» όσο το δυνατόν γρηγορότερα για την απορρόφηση των
πόρων, να φτιάξουµε αυτό το στενό χρονοδιάγραµµα των πε-
νήντα έξι µηνών, γιατί στο τέλος των πενήντα έξι µηνών η Ελλάδα
πλέον θα έχει φτιάξει ένα στολίδι στη βόρειο Ελλάδα που δεν το
είχαµε, υπέρ της υγείας των παιδιών µας. Αυτή είναι η πραγµα-
τικότητα.

Είπατε για µικροψυχία. Εγώ επαναλαµβάνω ότι µπορεί να γί-
νονται και άστοχες τοποθετήσεις, αλλά σε γενικές γραµµές από
την παράταξή µας, τουλάχιστον, αναγνωρίζουµε τα πράγµατα
όπως είναι και έχουµε το θάρρος να πούµε και τις διαφορές µας. 

Γιατί δεν αναγνωρίζετε -ήµουν εδώ στην προηγούµενη Βουλή
επί ΣΥΡΙΖΑ και την περίοδο 2012 - 2014- ότι στις 5 Ιουνίου 2014
ο Υπουργός Άδωνις Γεωργιάδης έφερε την υπουργική απόφαση
–όχι στη Βουλή, αλλά ήλθε µε υπουργική απόφαση- και έδωσε
το δικαίωµα και στους ανασφάλιστους να έχουν νοσοκοµειακή
περίθαλψη; Είναι ή δεν είναι ένα γεγονός; Πολιτική απόφαση
ήταν του Υπουργού και της τότε κυβέρνησης Σαµαρά. 

Γιατί δεν αναγνωρίζετε ότι λίγους µήνες µετά, τον Αύγουστο
του 2014, άλλος Υπουργός, ο Μάκης Βορίδης στην ίδια κυβέρ-
νηση Σαµαρά, έφερε την άλλη υπουργική απόφαση που έδωσε
και την φαρµακευτική κάλυψη; Γιατί δεν το αναγνωρίζετε; Αυτό
λέγεται µικροψυχία. 

Πράγµατι στη συνέχεια, το 2016 –εάν δεν κάνω λάθος- φέρατε
µε νοµοθετικό τρόπο την κάλυψη και των µη νόµιµων κατοικούν-
των στην Ελλάδα να έχουν υγειονοµική, φαρµακευτική και νοσο-
κοµειακή περίθαλψη.

Τι είπαµε; Είπαµε ότι δεν διαφωνούµε στο να έχουν νοσοκο-
µειακή και φαρµακευτική περίθαλψη όλοι, αλλά πρέπει να σεβα-
στούµε και τα χρήµατα των Ελλήνων πολιτών. Δεν είµαστε µια
πλούσια χώρα που «τρέχει» το χρήµα ανεξέλεγκτα και δεν ξέ-
ρουµε πώς να αξιοποιήσουµε τους δηµόσιους πόρους, ώστε να
λέµε ότι µπορούµε να κάνουµε ό,τι θέλουµε. Πρέπει να σεβόµα-
στε και το 1 ευρώ. Έχω διατελέσει Υπουργός Εργασίας την δύ-
σκολη περίοδο 2012 - 2014 και µπορώ να γνωρίζω λίγο παρα-
πάνω τα ζητήµατα τα οποία αφορούν τον δηµοσιονοµικό εκτρο-
χιασµό της χώρας και το ξέρουµε όλοι ότι οι δύο κύριες αιτίες
του δηµοσιονοµικού εκτροχιασµού της χώρας ήταν το ασφαλι-
στικό και η υψηλή φαρµακευτική δαπάνη.

Δεν είναι αυτή η αλήθεια; Δεν πρέπει να σεβόµαστε τα χρή-
µατα του ελληνικού λαού; Έγιναν τόσες δηµοσιονοµικές προ-
σαρµογές για να το κάνουµε αυτό από την Κυβέρνηση, δηλαδή
να τα περιορίσουµε, να τα νοικοκυρέψουµε, να τα βάλουµε σε
µια τάξη. Δεν είναι συνεπής η Κυβέρνηση;

Πριν από ένα µήνα ο Υπουργός Υγείας έφερε µια διάταξη
βάσει της οποίας αυτοί που θέλουν να έχουν τη φαρµακευτική
και τη νοσοκοµειακή κάλυψη θα έχουν αυτό το δικαίωµα. Και
αυτό για να µειώσουµε το clawback, για το οποίο είπε ο κ. Ξαν-
θός -και είναι ένα σωστό νούµερο- ότι είναι 300 εκατοµµύρια που
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τα πληρώνει ο Έλληνας πολίτης. Δεν θα του στερήσουµε το δι-
καίωµα, αλλά η συνταγογράφηση θα γίνεται από δηµόσιες
δοµές. Διαφωνήσατε σε αυτό, αλλά δεν το έκανε από κακία ή
από µειωµένη ευαισθησία ο Υπουργός. Το έκανε για να νοικοκυ-
ρέψουµε το σύστηµα, γιατί η φαρµακευτική δαπάνη είχε ξεφύγει
και πάλι. 

Άρα, λοιπόν, µε λίγα λόγια: Εδώ ερχόµαστε να βάλουµε τη λο-
γική και την πραγµατικότητα πάνω απ’ όλα για ένα ζήτηµα το
οποίο µας ενώνει, γιατί όλοι θέλουµε να γίνει το γρηγορότερο
δυνατόν αυτό το Νοσοκοµείο.

Επί της ουσίας, τώρα, οι διαφορές σας: Νοµικό πρόσωπο ιδιω-
τικού δικαίου ή δηµόσιο νοσοκοµείο; Ας δούµε πού βρίσκουµε
τις διαφορές. 

Πρώτον, θα είναι µειωµένης ή ίδιας ποιοτικής αντιµετώπισης
οι ασθενείς που θα µπαίνουν στο νοσοκοµείο, εάν είναι νοµικό
πρόσωπο ή δηµόσιο νοσοκοµείο;

Δεν θα παραλείπεται ούτε ένα εκατοστό η ποιότητα των υπη-
ρεσιών υγείας. Δεν είµαι γιατρός, δεν έχω ασχοληθεί µε τα υγει-
ονοµικά αλλά ξέρω ότι, είτε νοµικό πρόσωπο δηµοσίου δικαίου
είτε δηµόσιο νοσοκοµείο είναι κάτω από την οµπρέλα του ΕΣΥ.
Άρα, η ποιότητα των υπηρεσιών υγείας είναι ίδια.

Δεύτερον, πρόσβαση θα έχουν όλοι οι πολίτες; Το δεύτερο
κρίσιµο ερώτηµα είναι αυτό. Μήπως µε το νοµικό πρόσωπο ιδιω-
τικού δικαίου είναι µειωµένη η πρόσβαση; Απάντηση: «Όχι». Η
πρόσβαση των πολιτών θα είναι ελεύθερη για όλους. Άρα και το
δεύτερο κρίσιµο ερώτηµα απαντάται. Δεν θα είναι µειωµένη η
δυνατότητα πρόσβασης στο νοσοκοµείο.

Το τρίτο αφορά τους εργαζόµενους. Μπαίνει κι ένα ζήτηµα
εκεί. Οι εργαζόµενοι θα αµείβονται λιγότερο; Θα είναι πιο δύ-
σκολη η εργασιακή τους σχέση; Όχι δεν θα είναι. Θα προσλαµ-
βάνονται µε διαδικασία ΑΣΕΠ όπως έγινε µε το άλλο νοσοκοµείο
που έχουµε, το «Παπαγεωργίου», που είναι νοµικό πρόσωπο ιδιω-
τικού δικαίου. Στη συνέχεια θα έχουµε συµβάσεις ιδιωτικού δι-
καίου αορίστου χρόνου. Το λέµε εµείς. Το λένε οι ίδιοι εργα-
ζόµενοι του «Παπαγεωργίου». Έχουµε απτό παράδειγµα µπρο-
στά µας. Είναι νοµικό πρόσωπο ιδιωτικού δικαίου. Πού είναι η
διαφορά; Μήπως τη χρησιµοποιούµε τελικά για να βάζουµε τα
προσχήµατα για να διαφοροποιηθούµε σε ένα ζήτηµα το οποίο
µας ενώνει; Εγώ νοµίζω ότι κάνουµε λάθος πολλές φορές σε ζη-
τήµατα που πρέπει να θέτουµε πάνω απ’ τα κόµµατα, πάνω από
τις πολιτικές µας διαφορές, όπως είναι το συγκεκριµένο νοµο-
σχέδιο. 

Μετά την ψήφιση του νοµοσχεδίου θα τρέξει σε ένα χρονοδιά-
γραµµα πενήντα έξι µηνών καταλυτικά η κατασκευή αυτού του
πρότυπου νοσοκοµείου µε τις πιο σύγχρονες προδιαγραφές, δια-
κόσιες σαράντα κλίνες, τριακόσιες θέσεις εργασίας στην αρχή
και χίλιες θέσεις εργασίες στην ολοκλήρωση του νοσοκοµείου.
Τα αποτελέσµατα σε επίπεδο ποιότητας και υπηρεσιών υγείας
θα είναι τα ίδια και όλοι θα είµαστε περήφανοι και χαρούµενοι
που η Ελλάδα θα έχει άλλο ένα νοσοκοµείο παίδων που δεν το
είχε. Θα το έχει η βόρεια Ελλάδα, η Μακεδονία. 

Κύριε Υπουργέ, θα µου επιτρέψετε να προσθέσω στον λίγο
χρόνο που έχω ακόµα κι ένα ζήτηµα που αφορά στη δική µου πε-
ριοχή, τον Νοµό Κυκλάδων όπου εκλέγοµαι. Άκουσα µια συνά-
δελφο του ΣΥΡΙΖΑ να λέει περήφανα για το Νοσοκοµείο της
Σαντορίνης ότι το έκανε ο ΣΥΡΙΖΑ. Επιτρέψτε µου να πω ότι αυτό
λέγεται µικροψυχία. Και να σας πω γιατί. Κανείς δεν αναίρεσε κι
εγώ προσωπικά, προεκλογικά και όλο αυτό το διάστηµα, τη συµ-
µετοχή του ΣΥΡΙΖΑ στη διαµόρφωση του νοσοκοµείου. 

Ξεχνάτε ένα κρίσιµο χρονικό στάδιο πριν απ’ αυτό. Ποιος είχε
αγοράσει το οικόπεδο; Και ποιος έχτισε το νοσοκοµείο; Το έχτισε
η Νέα Δηµοκρατία επί Υπουργού Δηµήτρη Αβραµόπουλου, επί
κυβέρνησης Καραµανλή. Έγινε αυτό ή δεν έγινε; Ναι, έγινε. Το
είπε. Όλη την επόµενη περίοδο προσπαθήσατε να το 

στελεχώσετε. Μπράβο. Αυτή είναι η αλήθεια. Αλλά όλη την
προεκλογική περίοδο προσωπικά την έβγαλα να εγγυώµαι στους
Σαντορινιούς και στους Κυκλαδίτες ότι η Νέα Δηµοκρατία δεν θα
ξεπουλήσει το νοσοκοµείο. Γινόµαστε Κυβέρνηση και το αποδει-
κνύουµε στην πράξη. Όχι µόνο δεν το ξεπουλήσαµε αλλά και στη
χθεσινή του τοποθέτηση επίσηµα ο Υπουργός Υγείας, ο κ. Πλεύ-
ρης, στον συνάδελφό µου, κ. Συρµαλένιο, που είναι παρών, απά-

ντησε πόσο έχουµε βελτιώσει τις υπηρεσίες υγείας εµείς ως Κυ-
βέρνηση το διάστηµα που είµαστε Κυβέρνηση, µε πρωτοβουλία
του ίδιου του Υπουργού, της πολιτικής ηγεσίας του Υπουργείου
Υγείας, της Κυβέρνησης Μητσοτάκη, δείχνοντας ότι στηρίζουµε
αυτό το νοσοκοµείο. 

Εδώ, λοιπόν, κύριε Υπουργέ και µε την εκτίµηση µε τη διαχρο-
νική σχέση που έχουµε, να σας πω την προσωπική µου άποψη.
Ήµουν και πάντα παραµένω υπέρ του δηµόσιου συστήµατος
υγείας µε την ευρύτερή του έννοια. Πιστεύω ότι πρέπει να υπάρ-
χουν και τα νοµικά πρόσωπα ιδιωτικού δικαίου και τα ιδιωτικά νο-
σοκοµεία και η δηµόσια υγεία. Στηρίζουµε τη δηµόσια υγεία.
Είναι κι αυτό στον αξιακό κώδικα της Κυβέρνησής µας και δια-
χρονικά της Νέας Δηµοκρατίας ότι είµαστε υπέρ του δηµόσιου
τοµέα υγείας. Όµως το Νοσοκοµείο της Σαντορίνης έχει ένα ει-
δικό καθεστώς ΑΕΜΥ που ξεφεύγει απ’ όλα τα άλλα καθεστώτα.
Πιστεύω ότι έχει κλείσει ο κύκλος της ανάγκης ύπαρξης συγκε-
κριµένης οργανωτικής λειτουργίας ως ΑΕΜΥ. 

Επιτρέψτε µου, κύριοι συνάδελφοι, σας το είπε και ο Υπουρ-
γός, σήµερα βάζετε θέµα να µπει στο δηµόσιο. Δεν το κάνατε.
Είχατε την ευκαιρία τεσσεράµισι χρόνια να το κάνετε. Εγώ,
Υπουργέ, καταθέτω την προσωπική µου άποψη. Πρέπει να ξανα-
δείτε µε έναν ενισχυτικό και βελτιωτικό τρόπο να ενταχθεί το νο-
σοκοµείο Σαντορίνης στο δηµόσιο σύστηµα υγείας. Νοµίζω ότι
έκλεισε ο κύκλος του προηγούµενου οργανωτικού σχήµατος και
πρέπει τώρα να το θωρακίσουµε ακόµα καλύτερα µέσα απ’ αυτή
την αλλαγή του οργανογράµµατος του Νοσοκοµείου Σαντορί-
νης. 

Κλείνω και πάλι µε το δηµόσιο ευχαριστώ στο Ίδρυµα «Σταύ-
ρος Νιάρχος», το οποίο µε αυτή τη γενναιόδωρη χειρονοµία του,
µε το χαρακτήρα εθνικού ευεργέτη έρχεται να προσδώσει στην
πατρίδα µας ένα νοσοκοµείο υπέρ της υγείας των Ελλήνων, των
παιδιών µας. 

Ευχαριστώ πολύ. 
(Χειροκροτήµατα από την πτέρυγα της Νέας Δηµοκρατίας)

ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Αθανάσιος Μπούρας): Ευχαριστώ τον κ.
Βρούτση.

Τον λόγο έχει ο Βουλευτής της Νέας Δηµοκρατίας, ο κ. Κων-
σταντίνος Μπλούχος. 

ΚΩΝΣΤΑΝΤΙΝΟΣ ΜΠΛΟΥΧΟΣ: Ευχαριστώ πολύ, κύριε Πρό-
εδρε.

Κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, η αρχή της ευθύνης η οποία
πρέπει να διέπει κάθε πτυχή δηµόσιου και ιδιωτικού βίου βρίσκει
τραγικό αντιπαράδειγµα στις συµπεριφορές πολιτικών κοµµά-
των. 

Δεν καταψηφίζουµε τη δωρεά ενός µεγάλου ευεργέτη, αλλά
δεν ψηφίζουµε υπέρ στην αποδοχή της. Τι ψηφίζουµε; Τίποτα. 

Δεν χρειάζεται προσπάθεια για τον ιστορικό του µέλλοντος
που θα αναζητήσει το πολιτικό παράλληλο του Θεόδωρου Δελη-
γιάννη, πατέρα του λαϊκισµού και του µόνιµου αντικυβερνητικού
όχι. 

Και όταν ολοκληρωθεί το έργο και κληθούν οι πολιτικές δυνά-
µεις διά των εκπροσώπων τους να παραστούν στα εγκαίνια θα
ήταν ενδιαφέρουσα η ψυχοκριτική αποτύπωση ενός καλού ιστο-
ρικού που θα βάζει λεζάντες στους φωτογραφηµένους πολιτι-
κούς που δεν θα έχουν ψηφίσει υπέρ της κατασκευής ενός
τέτοιου νοσοκοµείου. 

Φανταστείτε τι θα έλεγε ένας ιστορικός πολιτικός άρχοντας,
ένας µελλοντικός πολιτικός σε µία ερώτηση συνέντευξης: Δι-
καιούστε άραγε να συµµετέχετε µε χαρά στη χαρά ενός έργου,
το οποίο αγωνιστήκατε να µην γίνει; Δικαιούστε να καταφεύγετε
και να αποδέχεστε τις υπηρεσίες ενός νοσηλευτικού ιδρύµατος
νοµικού προσώπου ιδιωτικού δικαίου, το οποίο εξαρχής καταγ-
γέλλετε ως τέτοιο, ως περίπου την άφιξη Αρµαγεδδώνα στην κοι-
νωνία µας;

Δεν περιµένω από τους συναδέλφους της Μείζονος και της
Ελάσσονος τέτοια και τόση ευθιξία. 

Κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, η όποια επίπλαστη διαµάχη περί
του νοµικού προσώπου δηµοσίου δικαίου ή ιδιωτικού δικαίου δεν
είναι θέµα ιδεολογικής ερµηνείας. Απλούστατα αυτά που η σύγ-
χρονη Αριστερά αλλαχού αποδέχεται η Αριστερά εκπροσώπη-
σης στη χώρα µας έχει εξορίσει την επιθυµία εξεύρεσης στίγ-
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µατος στην αφάνεια του µη επιστηµονικού και στα παλαιολιθικά
απολιθώµατα του παρελθόντος. 

Κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, προσωπικά συγκινούµαι πολύ
όταν διαβάζω Ιστορία και διαπιστώνω τα χνάρια της ιστορικής
πολιτισµικής µας συνέχειας σε όλους τους τοµείς του δηµοσίου
βίου, ιδία δε στον υγειονοµικό. Έχω ξαναµιλήσει για τη σηµασία
της αθηναϊκής λειτουργίας, δηλαδή της ανάληψης ευθύνης κά-
ποιου εύπορου πολίτη ώστε να χρηµατοδοτήσει και διεκπεραι-
ώσει ένα έργο κοινής ωφέλειας. Σήµερα οµιλούµε αποκλειστικά
µε τον όρο χορηγία. Ιστορικά το Μαιευτήριο «Έλενα», το «Αιγι-
νήτειο», το «Δροµοκαΐτειο», το «Σισµανόγλειο», το «Τζάνειο», το
Νοσοκοµείο «ΑΧΕΠΑ», αλλά και το Νοσοκοµείο «Παπαγεωργίου»
αποτελούν έµπρακτη απόδειξη τούτης της ιστορικής πολιτιστι-
κής συνέχειας. 

Το ακόµα συγκινητικότερο για µένα είναι όταν στην πατρίδα
µου τη Δράµα βλέπω αυτά τα χαράµατα αφιέρωσης έξω από δη-
µόσια ιστορικά κτήρια, αναθηµατικές επιγραφές, αναγγελίες και
εκφράσεις ευγνωµοσύνης προς τους δωρητές. Στις αρχές του
εικοστού αιώνα ένας άγιος παπάς, ο Χρυσόστοµος Καλαφάτης,
διαχειριζόµενος έντιµα τα χρήµατα της ελληνορθόδοξης κοινό-
τητας Δράµας και των µεγάλων ευεργετών χωρίς Υπουργείο
Υποδοµών, χωρίς Παιδείας και Υγείας µέσα σε εννέα χρόνια θε-
µελίωσε τριάντα πέντε κτήρια κοινής ωφέλειας και πρόλαβε να
εγκαινιάσει τα οκτώ. 

Είναι εκπληκτικό το πώς µία κοινότητα είδε µπροστά χάρη
στον παπά της και έφτιαξε διοικητικά συµβούλια νοσοκοµείων
και σχολείων που διοίκησαν αυτά τα ιδρύµατα, τα οποία σχεδόν
όλα αποτελούν υποδοµές που χρησιµοποιούµε ως τις µέρες µας.
Και µάλλον όχι ο παπάς δεν ήταν νεοφιλελεύθερος, τουναντίον
ήταν κοινοτιστής.

Ας πάµε στο σήµερα, όµως. Τι ακούσαµε πάλι σήµερα; Ακού-
σαµε για ολιγάρχες, για παθητική ιδιωτικοποίηση, για σεσηµα-
σµένους ψεύτες και πολιτικούς απατεώνες, για υπεξαιρέσεις του
ελέγχου του δηµοσίου από δηµόσιες δοµές, για φιλέτα του ΕΣΥ. 

Αλήθεια, εγώ αναρωτιέµαι. Τι και πώς εννοείτε «τα φιλέτα του
ΕΣΥ»; 

Κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, συγγνώµη για την έκφραση,
αλλά µε πολιτικά σκύβαλα ή και ιδεολογικά παραισθησιογόνα δεν
προάγουµε την πολιτική γονιµότητα που έχει ανάγκη ο τόπος.
Και αναρωτιέµαι αν έχετε ουσιαστική αντίληψη αυτών που λέτε
ή έχετε παρασυρθεί από τη συνθηµατολογική µονοµανία σας. Ή,
λοιπόν, έχετε κάποιου είδους πλάνη, άρα δικαιολογείστε, ή µάλ-
λον έχετε γνώση, αλλά -και αυτό είναι το χειρότερο- προσπαθείτε
να παραπλανήσετε και να προάγετε έτσι την υπεραντιδραστικό-
τητα της κοινής σας γνώµης και αναζητείτε την πόλωση µόνο για
την πόλωση εκεί που δεν υπάρχει. 

Έτσι, λοιπόν, για να γλιτώσουµε από την πολιτική της φθήνιας,
του φθόνου και ναι, από τη δικτατορία των ανεύθυνων, των πα-
ραισθησιογόνων, των δογµατισµών, τέτοιες εµµονές και πρακτι-
κές, αυτές που έχετε «σηµαία», καταδίκασαν το ΕΣΥ σε πολυορ-
γανική ανεπάρκεια και εµµέσως στην υπερδιόγκωση του ιδιωτι-
κού τοµέα υγείας όλα αυτά τα χρόνια, µε αποτέλεσµα να συντη-
ρούνται και συνθήκες παραοικονοµίας υγείας. 

Γιατί; Μα, γιατί εµµένετε και σήµερα σε ένα ισοπεδωτικό, αδια-
βάθµητο και αναξιολόγητο ΕΣΥ και µονίµως αναπαράγετε ψεύδη
και µύθους για το ΕΣΥ. 

Αναρωτηθήκατε ποτέ γιατί στην ελληνική πραγµατικότητα ελ-
λείπουν τα state of the art πρότυπα νοσηλείας και τα centers of
excellence, τα κέντρα αριστείας, µονάχα κάποιες ελάχιστες νη-
σίδες στο Εθνικό Σύστηµα Υγείας;

Επικαλείστε και εσείς τις παθογένειες και την ανθεκτικότητα
του Εθνικού Συστήµατος Υγείας. Αλλά, αλήθεια τι σηµαίνουν
αυτά για σας; Ποιες είναι αυτές οι παθογένειες; Πώς γεννήθη-
καν; Και πώς ορίζετε εσείς τελικά αυτή την ανθεκτικότητα του
Εθνικού Συστήµατος Υγείας; Ή µόνο τα επικαλείστε ρητορικά
και µονοσήµαντα και αποφεύγετε διακριτικά να τα προσδιορί-
ζετε, γιατί φοβάστε, γιατί είναι πάντα καλύτερα να µιλάτε συνθη-
µατολογικά και πότε ουσιαστικά; 

Και πότε άραγε θα µιλήσουµε σ’ αυτή την Αίθουσα για την
αποδοτικότητα του συστήµατος, που µάλλον έχει καταντήσει
απαγορευµένη έννοια; Δεν αναρωτιόµαστε όλοι µα όλοι εδώ -

οφείλουµε να το κάνουµε- αντί να ψευτοακκιζόµαστε και να δια-
σταυρώνουµε ανώφελα τα µικροκοµµατικά µας ξίφη ατελέ-
σφορα και γελιωδώς ενίοτε, για την άποψη των Ελλήνων πολιτών
για την παροχή υπηρεσιών στο Εθνικό Σύστηµα Υγείας, τις αρ-
νητικές τους γνώµες, διαχρονικά αυτό. 

Κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, τι πρέπει να θέλουµε όλοι εµείς
εδώ; Αυτό που θέλουν και επιθυµούν όλοι οι Έλληνες, αυτό που
πραγµατικά θέλει η Κυβέρνηση του Κυριάκου Μητσοτάκη και η
ηγεσία του Υπουργείου: Ένα Εθνικό Σύστηµα Υγείας κλινικά απο-
τελεσµατικό. Οικονοµικά, αν όχι αποδοτικό, βιώσιµο. Και κυρίως,
κοινωνικά δίκαιο σύστηµα υγείας, µε πρόσβαση σε όλους. 

Τι χρειαζόµαστε για να υπηρετήσουµε αυτούς τους στόχους; 
Αποτελεσµατική διοίκηση. Και ναι, τα νοµικά πρόσωπα ιδιωτι-

κού δικαίου προσφέρουν διαχειριστική αποτελεσµατικότητα.
Βιώσιµη χρηµατοδότηση. Συνθήκες ελεγχόµενου ανταγωνισµού
που θα βελτιώνουν την ποιότητα. Ενίσχυση του διοικητικού και
διαχειριστικού ρόλου της επιστηµονικής ιεραρχίας, κλινική συν-
διοίκηση στην ουσία. 

Για να µιλήσουµε για παροχή ποιοτικών υπηρεσιών, πρέπει,
ναι, κάποια στιγµή να µιλήσουµε για αποδοτικότητα, ουσιαστική
αξιολόγηση και εξορθολογισµό πόρων, ανθρώπινων και µη. 

Ξεχνάτε άραγε ότι σε αυτό το Εθνικό Σύστηµα Υγείας κάποτε
δηµιουργούνταν τµήµατα και κλινικές απλώς για να κάνουµε δι-
ευθυντές; 

Εδώ απαιτείται σήµερα περισσότερο από ποτέ ορθολογική
διαχείριση προσωπικού, αξιολογική στελέχωση κι όλα αυτά βάσει
ουσιαστικών λειτουργικών δεικτών. 

Και κλείνω εντελώς αναστοχαστικά. 
Αναµφισβήτητα η βίαιη αναγκαιότητα της διαχείρισης της

ασύµµετρης κρίσης επαναπροσδιόρισε και την ανάγκη ισχυρο-
ποίησης των συστηµάτων υγείας. Κυρίευσαν, όµως, τον δηµόσιο
λόγο προσδιορισµοί όπως «δυναµικότητα» και «ανθεκτικότητα»,
χωρίς, όµως, σαφήνεια στη νοηµατωσή τους. Τέθηκαν στη συγ-
κριτική µονάδα ανοµοιογενείς καταστάσεις και διαφορετικά συ-
στήµατα για να εξυπηρετηθούν µικροκοµµατικά συµφέροντα. 

Και ναι, κυρίες και κύριοι συνάδελφοι της Μείζονος, είστε χρε-
ωµένοι µε την καθήλωση του συστήµατος, γιατί αυτή ουσιαστικά
επιδιώκετε. Η Κυβέρνησή µας θα πιστωθεί την αναδιοργάνωση
και ανασύσταση του Εθνικού Συστήµατος Υγείας, µε έναν και
µόνο στόχο: Τη συνεχή και διαρκή βελτίωση των υπηρεσιών
υγείας στους αναγκεµένους συµπολίτες µας. 

Ευχαριστώ, κύριε Πρόεδρε. 
(Χειροκροτήµατα από την πτέρυγα της Νέας Δηµοκρατίας)

ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Αθανάσιος Μπούρας): Κι εγώ ευχαριστώ τον
κ. Μπλούχο. 

Τον λόγο τώρα έχει η Βουλευτής της Νέας Δηµοκρατίας, η κ.
Μαρία - Αλεξάνδρα Κεφάλα. 

ΜΑΡΙΑ - ΑΛΕΞΑΝΔΡΑ ΚΕΦΑΛΑ: Ευχαριστώ πολύ, κύριε Πρό-
εδρε. 

Κυρία Υπουργέ, κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, σήµερα συζη-
τάµε κάτι πολύ περισσότερο από µία κύρωση µίας δωρεάς. Σή-
µερα αγκαλιάζουµε όλα αυτά τα παιδιά που θα κάνουν χρήση
της υπηρεσίας του νέου Παιδιατρικού Νοσοκοµείου Θεσσαλονί-
κης Ίδρυµα «Σταύρος Νιάρχος», αυτό που θα αλλάξει την ποι-
ότητα παροχής υγείας για τα παιδιά στη Θεσσαλονίκη και στην
ευρύτερη περιοχή της βορείου Ελλάδος.

Είναι ένα σπουδαίο έργο µε σχεδόν καθολική αποδοχή. Σχε-
δόν, γιατί ο ΣΥΡΙΖΑ δηλώνει «παρών». Είµαι βέβαιη, όµως, πως η
κοινωνία θα αγκαλιάσει αυτό το µεγάλο έργο χωρίς ίχνος γκρί-
νιας και µεµψιµοιρίας. Έχουµε µπροστά µας µία ουσιαστική
πράξη αγάπης για κάθε παιδί, για κάθε οικογένεια που θα περά-
σει τις πύλες του. Αναφερόµαστε σε ένα σύγχρονο νοσηλευτικό
ίδρυµα, πρότυπο δηµόσιας νοσηλείας, περίθαλψης και φροντί-
δας. 

Το Ίδρυµα «Σταύρος Νιάρχος» στέκεται υποστηρικτικά στην
πολιτεία και µας δείχνει µε τον πλέον ξεκάθαρο τρόπο πως η
ιδιωτική πρωτοβουλία δεν είναι εχθρός κανενός και πολύ περισ-
σότερο του κράτους. Απεναντίας, µπορεί να είναι -και το πράτ-
τει- σηµαντικός παράγοντας της οικονοµίας της χώρας. Ειδικά,
αν η ιδιωτική αυτή πρωτοβουλία αφορά στον τοµέα υγείας, απο-
κτά αξία ανεκτίµητη. 
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Η θωράκιση του Εθνικού Συστήµατος Υγείας, η ενίσχυσή του
και το µετασχηµατισµό του σε ένα δηµόσιο σύστηµα υγείας που
ανταποκρίνεται στις ανάγκες και τις απαιτήσεις του σήµερα είναι
µία συνεχής διαδικασία που απαιτεί βούληση γνώση και χρή-
µατα. Εκεί στο τρίτο και κατά γενική οµολογία σηµαντικό κοµ-
µάτι, το οικονοµικό, τα ιδιωτικά κεφάλαια και οι µεγάλες δωρεές
ιδρυµάτων και φυσικών προσώπων αποτελούν το κλειδί που ξε-
κλειδώνει τέτοια µεγάλα έργα. 

Η προσφορά του «Σταύρος Νιάρχος» είναι χαρακτηριστικό
δείγµα γενναιοδωρίας και κοινωνικής προσφοράς και τους ευ-
χαριστούµε γι’ αυτό. Μέσα από στοχευµένες δράσεις προστα-
τεύει και προάγει τη δηµόσια υγεία µε την ενίσχυση και την
αναβάθµιση των υφιστάµενων υποδοµών, αλλά και την κατα-
σκευή νέων. Παίρνει ζωή η δωρεά του ιδρύµατος που αφορά
στον σχεδιασµό την κατασκευή και τον εξοπλισµό του Πανεπι-
στηµιακού Παιδιατρικού Νοσοκοµείου Θεσσαλονίκης που θα
ανεγερθεί στο Φίλυρο, ένα έργο προϋπολογισµού 180 εκατοµ-
µυρίων ευρώ, που αναµένεται να ξεκινήσει τον Ιανουάριο του
2023 και να ολοκληρωθεί τον Δεκέµβριο του 2025. 

Το Παιδιατρικό Νοσοκοµείο Θεσσαλονίκης Ίδρυµα «Σταύρος
Νιάρχος» θα παρέχει ένα ευρύ φάσµα υπηρεσιών για παιδιά και
εφήβους της µητροπολιτικής Θεσσαλονίκης, αλλά και της ευρύ-
τερης περιοχής της Μακεδονίας και της Θράκης. Θα φιλοξενηθεί
σε νέες σύγχρονες εγκαταστάσεις και θα εξοπλιστεί µε δυνατό-
τητες όπως η ψηφιακή λειτουργία των κλινικών υπηρεσιών, η
σύγχρονη διαχείριση και συντήρηση του νοσοκοµείου και η δια-
σύνδεσή του µε άλλες συνεργαζόµενες µονάδες υγείας και φο-
ρείς, εθνικούς και διεθνείς. 

Παράλληλα, θα αναπτυχθούν η εκπαίδευση και η έρευνα στις
νέες τεχνολογίες, µε στόχο τη συνεχή βελτίωση της δυναµικό-
τητας, ικανότητας και αποτελεσµατικότητας του προσωπικού
προς την κατεύθυνση ενός σύγχρονου τριτοβάθµιου νοσοκο-
µείου. Θα έχουµε, δηλαδή, ένα νοσοκοµείο που ενσωµατώνει τα
πλεονεκτήµατα της ψηφιακής τεχνολογίας στη βελτίωση της ποι-
ότητας και της λειτουργίας του νοσοκοµείου και του δικτύου
δευτεροβάθµιων και πρωτοβάθµιων µονάδων που θα εξυπηρε-
τεί.

Με δύο λόγια, θα έχουµε ένα υπερσύγχρονο παιδιατρικό νο-
σοκοµείο που θα παρέχει όλες τις απαραίτητες εξειδικευµένες
υπηρεσίες σε τριτοβάθµιο επίπεδο, που θα λειτουργεί ως κόµβος
υποστηρίζοντας άλλα τµήµατα του δικτύου στη διαχείριση φρον-
τίδας πολύπλοκων περιπτώσεων υγείας παιδιών και εφήβων και
που θα λειτουργήσει και ως πρότυπο κέντρο αναφοράς ψυχικής
υγείας παιδιών και εφήβων στη βόρεια Ελλάδα. 

Κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, ο ΣΥΡΙΖΑ της κοινωνικής πολι-
τικής ψήφισε «παρών» στην επιτροπή για τη σύµβαση για το Παι-
διατρικό Νοσοκοµείο στη Θεσσαλονίκη. Όπως ο ΣΥΡΙΖΑ της
κοινωνικής πολιτικής ψήφισε «όχι» στη στήριξη των εκπαιδευτι-
κών µας µε voucher 200 ευρώ για αγορά τεχνολογικού εξοπλι-
σµού. Ο ΣΥΡΙΖΑ της κοινωνικής πολιτικής και της κοινωνικής
ευαισθησίας. 

Εµείς, όµως, δεν εστιάζουµε στον ΣΥΡΙΖΑ. Εστιάζουµε στο
δικό µας έργο και σχεδιασµό και φυσικά στις ανάγκες της κοι-
νωνίας. Γι’ αυτό και µε την πρόσφατη κατατεθειµένη τροπολογία
θεσπίζουµε για το νοσηλευτικό και λοιπό προσωπικό, πλην ια-
τρών, ειδική αυξηµένη µοριοδότηση λόγω της συµβολής τους
στην αντιµετώπιση των εκτάκτων αναγκών της δηµόσιας υγείας.
Έτσι, στις τρεις επόµενες προκηρύξεις του ΑΣΕΠ για τα νοσο-
κοµεία του Εθνικού Συστήµατος Υγείας, το Γενικό Νοσοκοµείο
Θεσσαλονίκης «Παπαγεωργίου» και το ΕΚΑΒ η εµπειρία θα µο-
ριοδοτείται µε είκοσι µονάδες ανά µήνα όσον αφορά το χρονικό
διάστηµα από 25 Φεβρουαρίου του 2020 και µέχρι τη δηµοσί-
ευση της σχετικής προκήρυξης για το σύνολο των προκηρυσσό-
µενων θέσεων και µε επτά µονάδες ανά µήνα ως τη συµπλήρωση
ογδόντα τεσσάρων µηνών. 

Με τον τρόπο αυτό δείχνουµε έµπρακτα σε όλους αυτούς
τους υγειονοµικούς, ότι αναγνωρίζουµε το πολύ σηµαντικό έργο
τους στη στήριξη του συστήµατος υγείας και στην αποτελεσµα-
τική αντιµετώπιση της πανδηµίας του κορωνοϊού, αλλά και ενι-
σχύουµε, ταυτόχρονα, το δηµόσιο σύστηµα υγείας µε εξειδι-
κευµένο προσωπικό, η πολύτιµη εµπειρία του οποίου έχει απο-

κτηθεί µε την απασχόλησή του στο µέτωπο της πανδηµίας.
Οφείλουµε µε κάθε τρόπο να θωρακίσουµε το ΕΣΥ και είναι

υποχρέωσή µας να διαφυλάξουµε τη δυνατότητα πρόσβασης
στο υπέρτατο αυτό αγαθό της υγείας για όλους τους πολίτες,
κανένας Έλληνας και καµµία Ελληνίδα και, φυσικά, κανένα παιδί
να µην τη στερηθεί και πάνω από όλα οι πιο αδύναµοι πολίτες.

Δεν αρνούµαστε την ιδιωτική πρωτοβουλία. Την ενθαρρύνουµε
µε κάθε τρόπο και σε όλους τους τοµείς. Όταν, δε, η ιδιωτική
αυτή πρωτοβουλία έρχεται επικουρικά προς το κράτος και τις
προσπάθειές του για βελτίωση των παρεχόµενων υπηρεσιών, δεν
µπορούµε παρά να τη χαιρετίσουµε µε θέρµη, λαµβάνοντας όλα
τα αναγκαία µέτρα για την υλοποίησή της, χωρίς κωλυσιεργία,
για να παραδοθεί, όπως σχεδιάζεται, στον τελικό χρήστη, σε
όλους, δηλαδή, τους πολίτες. 

Η σηµαντική δωρεά του Ιδρύµατος «Σταύρος Νιάρχος» θα κα-
ταλήξει σε ένα σύγχρονο νοσοκοµείο που θα λειτουργεί µε τα
πλέον σύγχρονα στάνταρντ. Είναι µία ουσιαστική συνεισφορά
προς το κράτος και ένα έργο που ξεπερνά κόµµατα και γενιές,
είναι ένα έργο που θα µείνει στην Ελλάδα του µέλλοντος.

Σας ευχαριστώ.
(Χειροκροτήµατα από την πτέρυγα της Νέας Δηµοκρατίας)

ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Αθανάσιος Μπούρας): Και εγώ ευχαριστώ
την κ. Κεφάλα και για τη συνέπεια στο χρόνο.

Τον λόγο, τώρα, έχει ο Βουλευτής του ΣΥΡΙΖΑ - Προοδευτική
Συµµαχία, ο κ. Εµµανουήλ Θραψανιώτης.

ΕΜΜΑΝΟΥΗΛ ΘΡΑΨΑΝΙΩΤΗΣ: Ευχαριστώ πολύ, κύριε Πρό-
εδρε. 

Το Ίδρυµα «Σταύρος Νιάρχος» το έχουµε ευχαριστήσει αρκε-
τές φορές και το Νοσοκοµείο της Θεσσαλονίκης το στηρίζουµε.
Διαφωνούµε, όµως, µε τον τρόπο διαχείρισης και λειτουργίας
του, γιατί στηρίζουµε το δηµόσιο χαρακτήρα του νοσοκοµείου. 

Θα ήθελα, όµως -λείπουν και ο κ. Βρούτσης και ο κύριος
Υπουργός- να πω τα εξής: Κυρία Υφυπουργέ, αναφερθήκατε και
εσείς και οι υπόλοιποι δύο που ανέφερα προηγουµένως, στον
σεβασµό στο χρήµα των φορολογουµένων. Ο ΣΥΡΙΖΑ απέδειξε
τα τέσσερα χρόνια ότι το χρήµα αυτό το σεβάστηκε πάρα πολύ.
Μπορείτε να µου πείτε, όµως, η σηµερινή Κυβέρνηση, που έχει
αναθέσει πάνω από 5 δισεκατοµµύρια µε απευθείας αναθέσεις
και χωρίς διαφανείς διαδικασίες, πόσο πολύ το σέβεται το χρήµα
αυτό; Εκεί, λοιπόν, να απευθύνετε την προτροπή και την παρό-
τρυνση.

Συζητούµε σήµερα την ίδρυση του Πανεπιστηµιακού Παιδια-
τρικού Νοσοκοµείου Θεσσαλονίκης στο πλαίσιο της δωρεάς του
κοινωφελούς Ιδρύµατος «Σταύρος Νιάρχος», µια εµβληµατική
δωρεά, παρά τις ενστάσεις ορισµένων, για την ενίσχυση του δη-
µόσιου συστήµατος υγείας σε µια τραγική περίοδο για τη χώρα
µας λόγω χρεοκοπίας που εσείς προκαλέσατε εξαιτίας των πο-
λιτικών σας. Γιατί όπως αναφέρεται στη µυστική έκθεση της Τρά-
πεζας της Ελλάδος προς τον τότε διοικητή κ. Προβόπουλο, η
κατάσταση δεν ήταν πλέον διαχειρίσιµη, µε αποτέλεσµα τη χρε-
οκοπία της χώρας και την επιβολή της σκληρής δηµοσιονοµικής
πολιτικής.

Στον αντίποδα, µία δωρεά που σχεδιάστηκε χωρίς καµµία
υστεροβουλία, µε µοναδικό γνώµονα και στόχο την κάλυψη των
αναγκών, την παροχή και βελτίωση των υπηρεσιών υγείας προς
τους πολίτες. Ο σχεδιασµός, όπως µε λεπτοµέρεια ανέφερε ο ει-
σηγητής µας, ο Αλέξανδρος Τριανταφυλλίδης, έγινε από τους
τέως Υπουργούς Υγείας Ανδρέα Ξανθό και Παύλο Πολάκη σε συ-
νεργασία µε το κοινωφελές Ίδρυµα «Σταύρος Νιάρχος», όπου το
έκανε αποδεκτό και υπογράφηκε από τον τότε Πρωθυπουργό
Αλέξη Τσίπρα και τον Πρόεδρο του Ιδρύµατος Ανδρέα Δρακό-
πουλο. 

Αναρωτιέµαι, όµως, κύριοι συνάδελφοι: Εάν δεν ήταν ο ΣΥΡΙΖΑ
σε αυτή τη διαπραγµάτευση και ήταν µια άλλη κυβέρνηση, ποιο
θα ήταν το περιεχόµενο της δωρεάς που σήµερα συζητάµε; 

Αυτή τη συµφωνία, όµως, βαλθήκατε από την αρχή της διακυ-
βέρνησής σας να την τροποποιήσετε για δικούς σας λόγους, µε-
τατρέποντας τα νοσοκοµεία από νοµικά πρόσωπα δηµοσίου
δικαίου σε νοµικά πρόσωπα ιδιωτικού δικαίου, όπως αναφέρ-
θηκε, επίσης, πολύ αναλυτικά ο εισηγητής µας Αλέξανδρος
Τριανταφυλλίδης, κάνοντας την αρχή από το Νοσοκοµείο Κοµο-
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τηνής και συνεχίζετε µε τη σηµερινή δωρεά.
Φτάσατε στο σηµείο επίσης να διαστρεβλώσετε ακόµα και τη

θέση του ΣΥΡΙΖΑ - Προοδευτική Συµµαχία στην επιτροπή για το
νοµοσχέδιο εκφράζοντας µε το «παρών» την αντίθεσή του στην
αλλαγή του νοµικού προσώπου, διαδίδοντας ψέµατα ότι κατα-
ψήφισε την ίδρυση του νοσοκοµείου.

Αλλά τι µπορεί να περιµένει κάποιος από µία Κυβέρνηση που
σκοπεύει να φτιάξει παραθαλάσσια αναψυκτήρια, µπαράκια µε
τα χρήµατα της Κυπριακής Δηµοκρατίας, ακυρώνοντας τη συµ-
φωνία που συνήψαν και υπέγραψαν ο Πρόεδρος της Κυπριακής
Δηµοκρατίας Νίκος Αναστασιάδης και ο τότε Πρωθυπουργός
Αλέξης Τσίπρας, για τη δηµιουργία νοσοκοµείου ανατολικής Ατ-
τικής στη µνήµη των ανθρώπων που χάθηκαν στο Μάτι; 

Τι µπορεί όµως να περιµένει από µία Κυβέρνηση όταν ο Δή-
µαρχος της Σπάρτης και πρώην Υπουργός της, κ. Δούκας, από
τους αρίστους και αυτός, κυνικά και απροκάλυπτα δηλώνει ενώ-
πιον Υπουργού πώς αντέστρεψαν το κλίµα το 2007 στην Ηλεία
µε αφορµή τις πυρκαγιές εξαγοράζοντας ψήφους, µοιράζοντας
χρήµατα σε σακούλες στους κατοίκους των πυρόπληκτων περιο-
χών;

Αλήθεια, γιατί διαγράψατε τον κ. Δούκα; Θιχτήκατε µήπως
επειδή είπε την αλήθεια, επειδή έδειξε στην πραγµατικότητα πώς
συµπεριφέρεστε; Αγαπάει ο θεός τον κλέφτη µα πιο πολύ αγα-
πάει τον νοικοκύρη. Και ο λαός πρέπει να µαθαίνει την αλήθεια
είτε αυτός που τη φέρνει στο φως λέγεται Δούκας είτε Φουρθιώ-
της.

Και µία απάντηση στον προηγούµενο οµιλητή της Νέας Δηµο-
κρατίας που είπε: «Μα ποιος σκοτώνει τους ανθρώπους; Ο
COVID τους σκοτώνει». Δεν υπάρχει αµφιβολία σε αυτό. Το θέµα
είναι ποιος επιτρέπει στον COVID να σκοτώνει τους ανθρώπους.

Αποτέλεσµα, λοιπόν, αυτής της πολιτικής είναι να έχουµε φτά-
σει τους είκοσι τέσσερις χιλιάδες διακόσιους νεκρούς, γεγονός
που µας κατατάσσει µεταξύ των πρώτων χωρών της Ευρώπης.
Πολλοί απ’ αυτούς θα µπορούσαν να είχαν σωθεί µε βάση τη µε-
λέτη των Λύτρα - Τσιόδρα εάν νοσηλεύονταν στις ΜΕΘ και όχι
εκτός ΜΕΘ, επιβεβαιώνοντας την αποτυχία σας στην αντιµετώ-
πιση της πανδηµίας. Και αυτοί δεν είναι λεκέδες, όπως δήλωσε
Βουλευτής σας. Είναι στίγµα που θα σας ακολουθεί διαχρονικά.

Κλείνοντας θέλω να κάνω µία αναφορά στο Νοµό Λασιθίου. Ο
Νοµός Λασιθίου κατέχει την πρωτιά στα ποσοστά εµβολιασµού
σε επίπεδο Κρήτης χάρις στις προσπάθειες του προσωπικού και
των τεσσάρων µονάδων υγείας στο νοµό. Το προσωπικό σε
αυτές τις µονάδες υγείας έχει ξεπεράσει τα όριά του, έχει στο-
χοποιηθεί από τις διορισµένες διοικήσεις. Ο διευθυντής των ΤΕΠ
στο Νοσοκοµείο Αγίου Νικολάου παύτηκε από τη θέση του, εξα-
ναγκάζεται σε παραίτηση ενώ το ΤΕΠ αδυνατεί να λειτουργήσει
λόγω έλλειψης προσωπικού. Το ίδιο συµβαίνει και µε άλλους ια-
τρούς σε άλλα νοσοκοµεία.

Στην Ιεράπετρα η τοπική κοινωνία, οι εργαζόµενοι του νοσο-
κοµείου και η δηµοτική αρχή βρίσκονται σε αναβρασµό εξαιτίας
της απαράδεκτης συµπεριφοράς της διοίκησης αλλά και της συ-
νεχούς φηµολογίας για αλλαγή του δηµόσιου χαρακτήρα του νο-
σοκοµείου και την είσοδο σε αυτό ιδιωτών, όπως προβλέπουν οι
µελέτες και δηλώσεις κυβερνώντων. 

Σας διαβάζω από µία τοποθέτηση του Προέδρου του «Συλλό-
γου Φίλων Νοσοκοµείων» του κ. Μαµαντόπουλου. «Ο διοικητής
δεν αποδέχεται πρωτοβουλίες πολιτών σε δωρεές, αλλά θέλει
να του πηγαίνουµε το ποσό της δωρεάς σε µετρητά. Υπάρχουν
έτοιµα µηχανήµατα για την παιδιατρική κλινική και είναι µέσα στο
αυτοκίνητο και τα κάνουµε βόλτες γιατί δεν θα τα αποδεχθεί. Το
µεγάλο µας παράπονο είναι η στάση και η συµπεριφορά του απέ-
ναντι στο προσωπικό και στους γιατρούς. Παρατυπεί. Δεν υπάρ-
χει κανείς να του πει ότι δεν είναι δικό του νοσοκοµείο και ότι
αυτά που κάνει τα γνωρίζει η κεντρική εξουσία;».

Το ίδιο λέει και ο κ. Βανταράκης, πρώην πρόεδρος «Συλλόγου
Ρεθυµνιωτών». «Του παραδώσαµε µηχανήµατα, τέσσερα monitor
στην καρδιολογική κλινική σε µία τελετή µε την υπόσχεση ότι θα
τοποθετηθούν. Ακόµα δεν ξέρουµε πού είναι».

Θα το καταθέσω στα Πρακτικά.
Στα Πρακτικά επίσης θα καταθέσω και την ανακοίνωση του

«Συλλόγου Εργαζοµένων ΓΝΚΥ Σητείας» για την υποστελέχωση

του νοσοκοµείου.
Με την πολιτική σας φέρνετε πάλι στην επιφάνεια όλες τις

προβλέψεις των µνηµονίων που είχε εισηγηθεί η τρόικα και ο
υποβολέας της ο µακαρίτης, Λιαρόπουλος. 

Τη µελέτη που τη διαβάζει ο Πρωθυπουργός όταν λέει ότι
έχουµε πολλούς ιατρούς, όταν λέει για ΣΔΙΤ και είσοδο ιδιωτιών
στα νοσοκοµεία. Τη µελέτη που µε τα λάθος στοιχεία εφάρµοζε
η τρόικα την περίοδο που κατέστρεψαν τη δηµόσια υγεία οι κ.
Λοβέρδος, Γεωργιάδης και Βορίδης και ο τότε Υπουργός Δηµό-
σιας Διοίκησης και αρχιτέκτονας των απολύσεων των δυόµισι χι-
λιάδων ιατρών του ΙΚΑ.

Εξαγγείλατε την πρόσληψη τεσσάρων χιλιάδων νοσηλευτών
γιατί οι ελλείψεις είναι τραγικές και πολύ καλά κάνατε. Γιατί όµως
δεν προκηρύσσετε θέσεις ιατρών; Εκεί δεν υπάρχουν ελλείψεις
ή µήπως προετοιµάζετε το έδαφος για τους ιδιώτες; 

Ο ΣΥΡΙΖΑ - Προοδευτική Συµµαχία τάσσεται υπέρ του δηµό-
σιου χαρακτήρα της υγείας, όπως ανέφερε αναλυτικά ο εισηγη-
τής µας. Τη χρεοκοπία της χώρας και τα µνηµόνια, που προκαλέ-
σατε µία φορά, δεν θα σας επιτρέψουµε να τα ξαναφέρετε. Όσο
πιο γρήγορα φύγετε τόσο το καλύτερο.

Ευχαριστώ πολύ.
(Στο σηµείο αυτό ο Βουλευτής κ. Εµµανουήλ Θραψανιώτης

καταθέτει για τα Πρακτικά τα προαναφερθέντα έγγραφα, τα
οποία βρίσκονται στο αρχείο του Τµήµατος Γραµµατείας της Δι-
εύθυνσης Στενογραφίας και Πρακτικών της Βουλής)

(Χειροκροτήµατα από την πτέρυγα του ΣΥΡΙΖΑ)
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Αθανάσιος Μπούρας): Και εγώ ευχαριστώ

τον κ. Θραψανιώτη.
Τον λόγο, τώρα, έχει ο Βουλευτής της Νέας Δηµοκρατίας κ.

Κωνσταντίνος Μαραβέγιας.
ΚΩΝΣΤΑΝΤΙΝΟΣ ΜΑΡΑΒΕΓΙΑΣ: Ευχαριστώ πολύ, κύριε Πρό-

εδρε.
Κύριοι Υπουργοί, κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, σήµερα συζη-

τάµε για τη δωρεά του Ιδρύµατος «Σταύρος Νιάρχος», που
αφορά την κατασκευή ενός υπερσύγχρονου παιδιατρικού νοσο-
κοµείου στη Θεσσαλονίκη, την κύρωση δηλαδή µίας συµφωνίας
µεταξύ του ελληνικού δηµοσίου και του δωρητή, όπου το κράτος,
αφού µιλάµε για ένα καθαρά κρατικό νοσοκοµείο, αποδέχεται τη
δωρεά και ταυτόχρονα αναλαµβάνει κάποιες προφανείς δεσµεύ-
σεις έναντι του Ιδρύµατος «Σταύρος Νιάρχος», προκειµένου να
εξασφαλιστεί ότι αυτή η πρωτοποριακή δοµή υγείας για τη χώρα
µας θα λειτουργεί µε το απαιτούµενο προσωπικό, την αναγκαία
συντήρηση και ούτω καθεξής. Σε αυτό το σηµείο τελειώνουν τα
προφανή για τη Νέα Δηµοκρατία και πάµε στα όσα υπερβαίνουν
την πραγµατικότητα, τα οποία και αφορούν την Αντιπολίτευση. 

Για παράδειγµα, ακούσαµε στην επιτροπή τον αγαπητό κ.
Τριανταφυλλίδη, τον εισηγητή του ΣΥΡΙΖΑ, να περιγράφει µε κο-
λακευτικά λόγια το έργο, να υπερθεµατίζει και για την αναγκαιό-
τητα άµεσης κατασκευής κι όλα αυτά για να κάνετε στη συνέ-
χεια, αγαπητέ συνάδελφε, ένα νοητικό άλµα στο κενό, δηλώνον-
τας «παρών». Στη συνείδηση, λοιπόν, του ΣΥΡΙΖΑ υπερτερεί το
ποια θα είναι η φύση του νοµικού προσώπου και όχι η ανάγκη για
την ύπαρξη του νοσοκοµείου. «Παρών», λοιπόν, στη δική µου λο-
γική σηµαίνει ούτε κρύο ούτε ζέστη για το νέο παιδιατρικό νοσο-
κοµείο της Θεσσαλονίκης.

Και κάποιος θα µπορούσε να αναρωτηθεί αν είναι πρωτοφανής
αυτή η στάση του ΣΥΡΙΖΑ. Δυστυχώς όχι, καθώς τις τελευταίες
ηµέρες είχαµε την ευκαιρία να ξαναζήσουµε στον χώρο της
υγείας τι σηµαίνει εικονική πραγµατικότητα αλά ΣΥΡΙΖΑ. Επί
µέρες ο ΣΥΡΙΖΑ, αλλά και τα φερέφωνα του, προσπαθούν να πεί-
σουν την κοινωνία της Αττικής ότι το Παιδιατρικό Πεντέλης δήθεν
κλείνει και µετατρέπεται και σε κέντρο υγείας. Κι αυτό παρά τις
επαναλαµβανόµενες ρητές διαψεύσεις του ίδιου του κ. Πλεύρη
και τις επανειληµµένες διευκρινίσεις εκ µέρους του Υπουργείου
Υγείας. 

Πάµε όµως τώρα και σε άλλα fake news. Πάµε στην υπόθεση
κατασκευής του γενικού νοσοκοµείου ανατολικής Αττικής, την
οποία είχε δήθεν δροµολογήσει η κυβέρνηση Τσίπρα. Καταθέτω
για τα Πρακτικά έναν επίσηµο απολογισµό έργων και δράσεων
που ξεκίνησε ο ΣΥΡΙΖΑ µέχρι 5-7-2019, όπως τον κατέγραψε τότε
ο ίδιος ο Υπουργός Υποδοµών ο κ. Σπίρτζης. Και το καταθέτω
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διότι ο κ. Σπίρτζης ισχυρίστηκε ψευδώς ότι δήθεν υπάρχει κρα-
τικός σχεδιασµός για την κατασκευή του γενικού νοσοκοµείου
στην ανατολική Αττική. Πρόκειται για ένα πολύ αναλυτικό κείµενο
που περιέχει ληφθέντα ή σχεδιαζόµενα µέτρα ή έργα - µελέτες
για τους πυρόπληκτους εκ µέρους όλων των συναρµόδιων
υπουργείων, δηλαδή και Υπουργείο Υποδοµών, Οικονοµικών, Πε-
ριβάλλοντος και ούτω καθεξής. 

(Στο σηµείο αυτό ο Βουλευτής κ. Κωνσταντίνος Μαραβέγιας
καταθέτει για τα Πρακτικά το προαναφερθέν έγγραφο, το οποίο
βρίσκεται στο αρχείο του Τµήµατος Γραµµατείας της Διεύθυν-
σης Στενογραφίας και Πρακτικών της Βουλής)

Και σε αυτή τη λίστα δεν υπάρχει σχέδιο, ούτε καν ως ιδέα,
του υποτιθέµενου γενικού νοσοκοµείου ανατολικής Αττικής, που
δήθεν θα έφτιαχνε ο ΣΥΡΙΖΑ, αν ξαναγινόταν κυβέρνηση. Αντι-
θέτως, η προσεκτική εξέταση στοιχείων που επικαλέστηκε ο κ.
Σπίρτζης για το ίδιο θέµα αναδεικνύει το µέγεθος του ψέµατος
του ΣΥΡΙΖΑ, γιατί εµφάνισε ένα ανυπόγραφο κείµενο του Ιουνίου
του 2019 -και πάλι δεν είναι τυχαία η ηµεροµηνία- ως δήθεν τε-
χνική έκθεση του Υπουργείου Υγείας. Πρόκειται, φυσικά, για ένα
εξαιρετικό γονατογράφηµα -έγινε πραγµατικά στο γόνατο- άγνω-
στης προέλευσης γιατί είναι και ανυπόγραφο, που καθορίζει
χωρίς πολλή σκέψη ως εκτιµώµενο προϋπολογισµό του υποθε-
τικού αυτού έργου τα 18 εκατοµµύρια ευρώ, ενώ όλοι όσοι ασχο-
λούνται µε αντίστοιχες κατασκευές νοσηλευτικών µονάδων
γνωρίζουν ότι τέτοια ποσά δεν έχουν καµµία σχέση µε την πραγ-
µατικότητα και θα επανέλθω σε λίγο. 

Το υποτιθέµενο, λοιπόν, γενικό νοσοκοµείο ανατολικής Αττι-
κής υπήρχε µόνο στη φαντασία του ΣΥΡΙΖΑ. Και καταθέτω κι
αυτό το πόνηµα, παρακαλώ, στα Πρακτικά.  

(Στο σηµείο αυτό ο Βουλευτής κ. Κωνσταντίνος Μαραβέγιας
καταθέτει για τα Πρακτικά το προαναφερθέν έγγραφο, το οποίο
βρίσκεται στο αρχείο του Τµήµατος Γραµµατείας της Διεύθυν-
σης Στενογραφίας και  Πρακτικών της Βουλής)

Η συνεχιζόµενη, λοιπόν, επίκληση από το ΣΥΡΙΖΑ αυτού του
νοσοκοµείου, ως δήθεν έργου αποκατάστασης της κατεστραµ-
µένης περιοχής γύρω από το Μάτι, κύριοι συνάδελφοι, αποτελεί
προσβολή στη µνήµη των θυµάτων και κοροϊδία των επιζώντων
κατοίκων. 

Επανέρχοµαι, όµως, στο νοµοσχέδιο να εξηγήσω γιατί είναι
µικρό και το κόστος που αναφέρεται σε αυτό το δήθεν σχέδιο.
Το Παιδιατρικό Νοσοκοµείο της Θεσσαλονίκης είναι ένα έργο
προϋπολογισµού 160 εκατοµµυρίων ευρώ χωρίς ΦΠΑ, δηλαδή
δέκα φορές πάνω από αυτό το φανταστικό νοσοκοµείο του ΣΥ-
ΡΙΖΑ. Άρα, ούτε κέντρο υγείας δεν θα ήταν.  

Με την ολοκλήρωσή του, λοιπόν, το 2025 το Παιδιατρικό Νο-
σοκοµείο Θεσσαλονίκης θα είναι ένα υπερσύγχρονο -για να σο-
βαρευτούµε- παιδιατρικό κέντρο, µια τριτοβάθµια πανεπιστηµια-
κή δοµή υγείας, που χωρίς καµµία αµφιβολία έλειπε από τη Μα-
κεδονία και τη Θράκη και θα προσφέρει και ως κέντρο ιατρικής
έρευνας πολύτιµες υπηρεσίες υγείας σε παιδιά από ολόκληρη
τη χώρα. 

Κύριε Πρόεδρε, κλείνοντας θέλω να υπογραµµίσω τη σηµασία
της υπουργικής τροπολογίας για την αυξηµένη µοριοδότηση νο-
σηλευτών και άλλου προσωπικού που συµµετείχε την τελευταία
διετία στη µεγάλη προσπάθεια του ΕΣΥ κατά της πανδηµίας.
Είναι δίκαιο και σωστό όσοι θέλουν να ενταχθούν µόνιµα στο σύ-
στηµα υγείας να έχουν την ευκαιρία, πάντοτε βέβαια µέσα από
προκηρύξεις ΑΣΕΠ. Όπως λέγατε και εσείς, κύριε Ξανθέ, όταν
ήσασταν Υπουργός το Μάρτιο του 2019, µέσα από διαφανείς
διαδικασίες πρέπει να µονιµοποιείται το προσωπικό. Γι’ αυτό
λέµε ότι τώρα τα δάκρυα που χύνετε για τις ελλείψεις προσωπι-
κού είναι µάλλον κροκοδείλια. Ξέρετε ότι δεν µπορούν να γίνουν
µε πιο συνοπτικές διαδικασίες.

Η πρόσθετη ενίσχυση, όµως, του ΕΣΥ είναι περισσότερο από
αναγκαία λαµβάνοντας υπ’ όψιν και τις αναστολές εργασίας των
ανεµβολίαστων υγειονοµικών. Το Υπουργείο έδωσε και συνεχίζει
να δίνει χρόνο και ευκαιρίες προσαρµογής στους ανθρώπους
του ΕΣΥ που φοβήθηκαν ή αρνήθηκαν τον εµβολιασµό. Στην πο-
ρεία, ευτυχώς, ένα σηµαντικό ποσοστό αυτών των υγειονοµικών
εµβολιάστηκε. Όµως, αυτή η καθυστερηµένη προσαρµογή έγινε
σε βάρος του ΕΣΥ. Ήταν απλά χάσιµο χρόνου, που θα µπορούσε

να είχε αποφευχθεί, αν υπήρχε από την αρχή η δυνατότητα επι-
λογής προσωπικού που θα πληρούσε βασικές προϋποθέσεις
προστασίας της δηµόσιας υγείας. 

Γι’ αυτό βρίσκω την ευκαιρία να ζητήσω από τους συναδέλ-
φους του ΣΥΡΙΖΑ, που κατέθεσαν πρόσφατα µια -κατά τη γνώµη
µου- ατυχέστατη ερώτηση για τους ανεµβολίαστους υγειονοµι-
κούς, να την ανακαλέσουν. Ισχυρισµοί, όπως ότι το Υπουργείο
Υγείας εµµένει σε µία ακραία επιλογή της τιµωρητικότητας και
κοινωνικής αγριότητας, δεν έχουν καµµία σχέση -αν µου επιτρέ-
πετε- µε την πραγµατικότητα. Πρόκειται για πολιτική ακρότητα,
που δεν αφορά την ουσία του µέτρου της αναστολής εργασίας.
Δεν µπορεί, δηλαδή, µέσα στο ίδιο κείµενο οι συνάδελφοι του
ΣΥΡΙΖΑ να παραδέχονται ότι ο καθολικός εµβολιασµός για τους
υγειονοµικούς και όσους φροντίζουν ευάλωτους ανθρώπους
αποτελεί ηθική και επαγγελµατική υποχρέωση και, από την άλλη,
να βαφτίζουν την τήρηση αυτής της υποχρέωσης κοινωνική
αγριότητα.

Και µιας και αναφέροµαι στον ΣΥΡΙΖΑ και δεν είχα σκοπό, αλλά
µε προκάλεσε ο προηγούµενος συνάδελφος, θέλω να ρωτήσω
τον κ. Πολάκη πολύ τηλεγραφικά τι γίνεται τελικά µε τον κ. Φουρ-
θιώτη.

Επειδή ο ίδιος δέχεται ηλεκτρονικά µηνύµατά του τελευταία,
µπορεί ίσως να µας εξηγήσει τι συµβαίνει τελικά µε τις τρεις ερω-
τήσεις που ισχυρίστηκε ότι κατέθεσε πριν µήνες στη Βουλή για
τις επιχειρηµατικές χρηµατοδοτήσεις του νέου του φίλου, γιατί
δεν τις έκανε ποτέ αυτές τις ερωτήσεις ο κ. Πολάκης, όπως άλ-
λωστε αποδεικνύεται και από το αρχείο του κοινοβουλευτικού
ελέγχου. Επί µήνες όµως προανήγγειλε την κατάθεση ερωτή-
σεων του ίδιου στη Βουλή για τα οικονοµικά του κ. Φουρθιώτη. 

Απευθύνοµαι, λοιπόν, ξανά στον τέως Αναπληρωτή Υπουργό
Υγείας να µας εξηγήσει γιατί τόσο καιρό απειλούσε τον κ. Φουρ-
θιώτη µε ερωτήσεις που δήθεν έρχονταν, αλλά χάνονταν όλες
στον δρόµο. Το γιατί έκανε αυτές τις άσφαιρες  παρεµβάσεις και
ποια ακριβώς σκοπιµότητα υπηρετούσαν αυτές θα το ξαναδούµε
σε µία επόµενη συζήτηση στη Βουλή, γιατί ο χρόνος δεν µου το
επιτρέπει τώρα. 

Σας ευχαριστώ. 
(Χειροκροτήµατα από την πτέρυγα της Νέας Δηµοκρατίας)

ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Αθανάσιος Μπούρας): Κι εγώ ευχαριστώ τον
κ. Μαραβέγια. 

Τον λόγο τώρα έχει, µετά την τακτοποίηση του Βήµατος, ο
Βουλευτής του ΣΥΡΙΖΑ - Προοδευτική Συµµαχία κ. Σωκράτης Φά-
µελλος. 

ΣΩΚΡΑΤΗΣ ΦΑΜΕΛΛΟΣ: Ευχαριστώ, κύριε Πρόεδρε.
Κυρίες και κύριοι Βουλευτές, κυρία Υπουργέ, δεν ξέρω, κύριε

Πρόεδρε, αν ο προηγούµενος οµιλητής ήταν εντός θέµατος,
πάντως αν αναρωτιέται τι κάνει ο κ. Φουρθιώτης, νοµίζω ότι πολύ
καλά θα κάνει να πάει στον κ. Γεραπετρίτη να ρωτήσει, µιας και
ο κ. Γεραπετρίτης, όχι απλά απολογείται αλλά και καθοδηγείται
από τον κ. Φουρθιώτη από τότε που η «νύχτα» µπήκε µέσα στο
Μαξίµου για να κάνει κουµάντο σε αυτόν τον τόπο που υποφέρει
και από το παρακράτος και από τη Νέα Δηµοκρατία. Όµως, εδώ
είµαστε σήµερα για ένα άλλο θέµα, για το Παιδιατρικό Νοσοκο-
µείο της Θεσσαλονίκης. Δεν θα τους κάνω τη χάρη, λοιπόν, να
βγω εκτός θέµατος. Γιατί έτσι κι αλλιώς είναι εκτός τόπου και
χρόνου όλα αυτά που κάνουν στη χώρα µας. 

Η ανάγκη ενός παιδιατρικού νοσοκοµείου στη Θεσσαλονίκη
αποτελούσε χρόνιο αίτηµα της κοινωνίας όλης της βόρειας Ελ-
λάδας. Από τη δεκαετία του 2000 διεκδικούσε η Θεσσαλονίκη
αυτό το νοσοκοµείο. Τελικά τον Μάρτιο του 2018 υπογράφηκε
το µνηµόνιο συνεργασίας της Ελληνικής Δηµοκρατίας µε το
Ίδρυµα «Σταύρος Νιάρχος» για την υλοποίηση της πρωτοβου-
λίας «Στηρίζοντας την υγεία στην Ελλάδα». Είναι µια επένδυση
250 εκατοµµυρίων για την οποία οφείλουµε να ευχαριστήσουµε
και να συγχαρούµε το ίδρυµα. Όµως, είναι µία πρωτοβουλία που
ανακοινώθηκε το 2018 από τον Αλέξη Τσίπρα και τον Ανδρέα
Δρακόπουλο µε παρουσία του Ξανθού και του Πολάκη. Είναι µια
πρωτοβουλία του ΣΥΡΙΖΑ και αυτό δεν µπορείτε ούτε να το ξε-
χάσετε ούτε να το σβήσετε. Δεν θα σας αφήσουµε εξάλλου. 

Η κυβέρνηση ΣΥΡΙΖΑ δηµιούργησε τις προϋποθέσεις για να
αξιοποιηθεί αυτή η δωρεά, γιατί δεν έβρισκαν πρόταση και το
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είπε ο κ. Δρακόπουλος πρόσφατα σε τηλεδιάσκεψη. Σε σύντοµο
χρονικό διάστηµα λύσαµε το θέµα µε ωφέλεια και για τον τόπο
και για τους πολίτες. Πρώτη εκδήλωση θυµάµαι δηµόσια στο Φί-
λυρο µε την παρουσία µου τότε ως Αναπληρωτή Υπουργού, όταν
παρουσιάστηκαν τα σχέδια και η υψηλή καινοτοµία αυτού του
νοσοκοµείου, ο εξοπλισµός του, οι σύγχρονες, αν θέλετε, υπο-
δοµές, αλλά και η έκταση απέναντι για συµπληρωµατικές υπο-
δοµές, για στάθµευση, για ένα υγειονοµικό πάρκο. Και όλα αυτά,
ένα έργο ζωής, ένα έργο υγείας θα είναι στην περιοχή ως έργο
ΣΥΡΙΖΑ, γιατί η Νέα Δηµοκρατία έρχεται να το αλλάξει. Δεν κάνει
τίποτα καινούργιο σήµερα. 

Όλα αυτά είναι µέσα στον προγραµµατισµό του ν.4564/2018.
Το είπε και ο εισηγητής µας, ο κ. Τριανταφυλλίδης. Γιατί όµως
άραγε έπρεπε όλα αυτά να γίνουν από τον ΣΥΡΙΖΑ, κύριε
Πλεύρη; Πολύ απλά γιατί οι προηγούµενες κυβερνήσεις, οι κυ-
βερνήσεις της Νέας Δηµοκρατίας και οι τελευταίες του ΠΑΣΟΚ
ιδιαίτερα σε συνεργασία Σαµαρά - Βενιζέλου -δεν τα ξεχνάµε
αυτά- δεν έκαναν τίποτα για να ενισχυθεί το ΕΣΥ. Αντίθετα, είχατε
Υπουργό Υγείας τότε αυτόν που έλεγε «δεν θα µου κλέψει τη
δόξα ο Τόµσεν, εγώ θα κάνω τις απολύσεις των υγειονοµικών».
Τα ξεχνάτε; Δεν είναι µία πραγµατικότητα αυτή; Η Νέα Δηµοκρα-
τία έκλεισε νοσοκοµεία στη Θεσσαλονίκη. Αναφέρθηκε ο κ.
Τριανταφυλλίδης. Το «ΛΟΙΜΩΔΩΝ», των «Δερµατικών Παθή-
σεων», το «ΠΑΝΑΓΙΑ»; Ο ΣΥΡΙΖΑ άνοιξε νοσοκοµεία και τα ΤΟΜΥ
τότε. Θυµάµαι τον Ανδρέα τον Ξανθό που ήρθε για τα εγκαίνια.
Αυτή είναι η πραγµατικότητα. Δεν µπορείτε να τη διαγράψετε. 

Η µόνη προτεραιότητα που είχε η Νέα Δηµοκρατία στον τοµέα
της υγείας και η συγκυβέρνηση Σαµαρά - Βενιζέλου ήταν το πώς
θα διασπαθίσει δηµόσιο χρήµα, το πώς θα τροφοδοτήσει σκάν-
δαλα, όπως το σκάνδαλο της «NOVARTIS». Και σήµερα διώκον-
ται οι δηµοσιογράφοι, αλλά διώκεται και η εισαγγελέας που
έκανε την έρευνα του σκανδάλου. Αυτή είναι η κατάντια της Ελ-
ληνικής Δηµοκρατίας σήµερα εξαιτίας αυτής της Κυβέρνησης.
Γιατί εµείς θα την υπερασπιστούµε την Ελληνική Δηµοκρατία.
Εσείς τη φθείρετε καθηµερινά. 

Πιστοί στην ιδεοληψία της ιδιωτικοποίησης τώρα έρχεστε στη
Θεσσαλονίκη να αφαιρέσετε ένα µεγάλο κοµµάτι από αυτό το
πλαίσιο δηµόσιας υγείας που εµείς θέλαµε να δηµιουργήσουµε.
Πώς; Αλλάζοντας τη µορφή του νοσοκοµείου σε νοµικό πρό-
σωπο ιδιωτικού δικαίου. Προσέξτε, δεν µιλάµε απλά για το παι-
διατρικό. Μιλάµε για το Πανεπιστηµιακό Παιδιατρικό Νοσοκοµείο
το οποίο δεν θέλετε να είναι νοµικό πρόσωπο δηµοσίου δικαίου.
Έτσι τίθεται σε αµφισβήτηση πρώτον, ο έλεγχος από το Ελεγ-
κτικό Συνέδριο και δεύτερον, το πλαίσιο προµηθειών, συµβά-
σεων, αναθέσεων, προσωπικού. Δεν απαντάτε στα ερωτήµατά
µας. Ταυτόχρονα, όµως, τίθεται σε αµφισβήτηση και το θέµα της
νοσηλείας ανασφάλιστων, άπορων και ευάλωτων κοινωνικών
οµάδων. Ανοίγετε την κερκόπορτα για όλα αυτά.

Και να το ξεκαθαρίσουµε. Το νοσοκοµείο αυτό ήταν αποφασι-
σµένο και νοµοθετηµένο να είναι δηµοσίου δικαίου. Ο ΣΥΡΙΖΑ,
λοιπόν, δεν έχει να απολογηθεί σε τίποτα γιατί υπερασπίζεται τον
νόµο του ελληνικού κράτους. Εσείς πρέπει να απολογηθείτε και
να µας απαντήσετε γιατί εσείς αλλάζετε τον χαρακτήρα του νο-
σοκοµείου σε ιδιωτικού δικαίου. Ακούσαµε από την εισηγήτριά
σας να στηρίζετε ότι θα είναι πιο ευέλικτο. 

Αναρωτιέµαι, κύριε Πρόεδρε, τι είναι ευελιξία για τη Νέα Δη-
µοκρατία. Σκέφτοµαι κάποια παραδείγµατα. Είναι ευελιξία οι
αναθέσεις 5 δισεκατοµµυρίων ευρώ µε την επίκληση της πανδη-
µίας εκτός διαγωνισµών; 

Τέτοια ευελιξία θέλετε; Είναι ευελιξία να κρατάς «τις τσάντες
µε τα ευρώ και να µοιράζεις σε όποιον σου λέει καληµέρα», όπως
είπε χθες ο κ. Δούκας και όπως χαρακτήρισε «εποποιία» ο κ. Λι-
βανός που δεν διαγράφηκε από την Κοινοβουλευτική Οµάδα της
Νέας Δηµοκρατίας ούτε από τη Νέα Δηµοκρατία; Εδώ θα κάθε-
ται, µαζί σας. 

Είναι ευελιξία αυτή, κυρία εισηγήτρια; Τέτοια ευελιξία θέλετε
στο σύστηµα υγείας; Ή µήπως είναι ευελιξία οι προσλήψεις και
οι αναθέσεις που είπε ο κ. Γεωργαντάς, σηµερινός Υπουργός
Αγροτικής Ανάπτυξης, ότι έκανε η Νέα Δηµοκρατία και θα εκβιά-
ζει µετά τους πολίτες για να παίρνει την ψήφο στην κάλπη; Γιατί
και αυτό το έχετε ξεκαθαρίσει και δεν έχει διαψευστεί και είναι

Υπουργός σας! 
Τέτοια ευελιξία, λοιπόν, εµείς δεν τη θέλουµε. Γιατί ακόµα και

στην πανδηµία η Κυβέρνηση Μητσοτάκη απέδειξε ότι θέλει να
ενισχύσει το Εθνικό Σύστηµα Υγείας. Δυστυχώς, µε έναν τραγικό
τρόπο αποτυπώνονται οι ευθύνες σας. Έχουµε είκοσι τέσσερις
χιλιάδες θύµατα στη χώρα µας. Το 38% σύµφωνα µε τη µελέτη
Λύτρα - Τσιόδρα θα είχε αποφευχθεί αν η Νέα Δηµοκρατία ενί-
σχυε το ΕΣΥ. Έχετε ευθύνες συγκεκριµένες και τα λένε οι επι-
στήµονες. Είναι δικιά σας επιλογή. 

Όπως είναι δικιά σας επιλογή -και να το ξεκαθαρίσουµε- να
µην γίνει το νοσοκοµείο ανατολικής Αττικής διότι δεν υπήρχαν
κάποια χαρτιά χωρίς υπογραφή. Υπήρχε επίσηµη δήλωση του
Πρωθυπουργού της Ελλάδας, του Προέδρου της Κυπριακής Δη-
µοκρατίας και του επόµενου Πρωθυπουργού της Ελλάδος του
κ. Μητσοτάκη που το είπε όταν πήγε τέλη Ιουλίου του 2019 στην
Κύπρο. Είναι αυτά πρόχειρα; Οι δηλώσεις των Πρωθυπουργών
και του Προέδρου της Ελληνικής Δηµοκρατίας, η συνέντευξη
τύπου των Υπουργών Υγείας της Κύπρου και της Ελλάδας στη
Βουλή και ο προϋπολογισµός, είναι πρόχειρα όλα αυτά; 

Όµως για να το ξεκαθαρίσουµε, στη Θεσσαλονίκη το θέµα της
υγείας δεν είναι το µόνο πρόβληµα που ζούµε εξαιτίας της Κυ-
βέρνησης της Νέας Δηµοκρατίας. Το 2020 παραδεχτήκατε ότι
δεν ακούσατε τους επιστήµονες και η Θεσσαλονίκη ήταν θλιβερά
πρώτη στον κατάλογο των θυµάτων και των κρουσµάτων από την
πανδηµία. Το 2021 επαναλάβατε την ίδια επιλογή. Δεν ακούσατε
τους επιστήµονες και ήµασταν πάλι πρώτοι στη Θεσσαλονίκη,
γιατί δεν ήταν µόνο ότι δεν εφαρµόζατε µέτρα προστασίας, αλλά
στη Θεσσαλονίκη είχαµε και το απίστευτο παράδειγµα, να εγκαι-
νιάζετε κλίνες µονάδας εντατικής θεραπείας από δωρεά για τα
διακόσια χρόνια της Ελληνικής Επανάστασης της κ. Αγγελοπού-
λου και να µην είναι στελεχωµένες και να είναι κλειστές. Και αν
δεν ερχόταν ο Αλέξης ο Τσίπρας στο «Ιπποκράτειο» δεν θα στέλ-
νατε από άλλες περιοχές ειδικούς επιστήµονες να τις στελεχώ-
σουν. 

Θλιβερές πρωτιές µετράει η Θεσσαλονίκη εξαιτίας σας και το
κάνετε όλο αυτό, ανοίγετε την πόρτα στις ιδιωτικοποιήσεις, παρ’
ότι αποδείχτηκε στην πανδηµία ότι µόνο το Εθνικό Σύστηµα
Υγείας και η δηµόσια υγεία µπορεί να στηρίξει, πραγµατικά, την
ελληνική κοινωνία.

Στη Θεσσαλονίκη ζούµε κι ένα άλλο ευρύτατο κύµα ιδιωτικο-
ποιήσεων. Η περιφερειακή οδός και το flyover ιδιωτικοποιείται µε
υλοτόµηση του Σέιχ Σου. Στη διαχείριση απορριµµάτων οι µελέ-
τες γίνανε µε δηµόσια χρηµατοδότηση από τον ΣΥΡΙΖΑ και την
ιδιωτικοποιείτε όλη τη διαχείριση απορριµµάτων. Για τη λειτουρ-
γία του µετρό προκηρύσσετε διαγωνισµό για ιδιωτικοποιήσεις.
Στην ανάπλαση της ΔΕΘ δεν πάνε λεφτά από το Ταµείο Ανάκαµ-
ψης, θα ιδιωτικοποιηθεί και η ΔΕΘ. 

Και αποκαλύφθηκε πρόσφατα στον κοινοβουλευτικό έλεγχο
ότι το οικόπεδο της Αγίας Φωτεινής δεν το δίνουµε. Το κρατάει
στρατός και λέει «Εγώ έχω κατοικίες και λειτουργίες εδώ». Ακό-
µα ένα ψέµα του κ. Μητσοτάκη. Το είπε αυτό επίσηµα ότι θα
δοθεί αυτή η έκταση. 

Πέραν, όµως, της κερκόπορτας της ιδιωτικοποίησης του νο-
σοκοµείου, οφείλω να βάλω και ένα ζήτηµα της πρόσβασης στο
νοσοκοµείο. Εδώ υπάρχουν σοβαρές αδυναµίες και το λένε
σαφώς η τοπική κοινωνία και η αυτοδιοίκηση. Δεν υπάρχει πρό-
βλεψη για την πρόσβαση και αυτά που έχουµε δει µέχρι στιγµής
είναι πάρα πολύ πρόχειρα. 

Δεν υπάρχει πράγµατι επίλυση ενός δρόµου µε ασφάλεια που
θα οδηγεί και στο νοσοκοµείο και στο Φίλυρο. Το υφιστάµενο
οδικό δίκτυο είναι ανεπαρκές και σε κάκιστη κατάσταση. Και λεί-
πουν βέβαια και οι υπερτοπικές συνδέσεις. Υπάρχουν θέµατα,
που έχουν να κάνουν µε τις οδούς Παπανδρέου, Παπανικολάου,
Ορφέως, την πρόσβαση προς Φιλύρου, τη στροφή Φιλύρου που
είναι η πιο επικίνδυνη στροφή που υπάρχει σήµερα στην αρχή
του οικισµού Πεύκα στο Ρετζίκι.

Και βέβαια υπάρχει και ένα ερώτηµα: Έργα αντιπληµµυρικής
προστασίας στο δρόµο θα γίνουν ή θα πληµµυρίσουν οι κατάντη
περιοχές; Θα υπάρχει υπερτοπική σύνδεση µε την περιφερειακή;
Και για να το πω λίγο απλά: Έχετε κάνει ποτέ µια κυκλοφοριακή
µελέτη, για να σχεδιάσετε έργα ή απλώς πετάτε πυροτεχνήµατα;
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Γιατί το flyover, η περιφερειακή της Θεσσαλονίκης, γίνεται χωρίς
συγκοινωνιακή µελέτη.

Επίσης, για το παιδιατρικό δεν χρειάζεται συγκοινωνιακή µε-
λέτη και για τη σύνδεση µε τα Πεύκα και για τη σύνδεση µε την
περιφερειακή οδό και το πολεοδοµικό συγκρότηµα και από ανα-
τολικά και από δυτικά;

Να ξεκαθαρίσουµε και κάτι, που δεν ξέρω αν είναι γνωστό σε
εσάς. Μας το έχουν πει και εµάς οι αυτοδιοικητικοί. Ξέρετε ότι
σχεδιάζουν τη νέα σύνδεση του παιδιατρικού και του Φιλύρου να
την κάνουν µε ΣΔΙΤ; Αυτό είναι το σχέδιο που έχει τώρα η Νέα
Δηµοκρατία για τη Θεσσαλονίκη. Δηλαδή σκοπεύετε να ιδιωτι-
κοποιήσετε και την πρόσβαση των πολιτών στο παιδιατρικό νο-
σοκοµείο και στο Φίλυρο;

Δεν θα σας το επιτρέψουµε αυτό, να το ξέρετε. Δεν θα το επι-
τρέψουµε και εµείς και οι κάτοικοι. Γιατί για ακόµη µια φορά απο-
καλύπτεται ότι είστε ανεπαρκείς ότι ταυτόχρονα όµως είστε
µοιραίοι για την Ελλάδα και καταστροφικοί για τον τόπο µας,
αλλά είστε και πολιτικά ανήθικοι, είστε κυνικοί, γιατί έχετε τρο-
φοδοτήσει ένα σύστηµα που λειτουργεί ως βδέλλες επάνω στη
δηµόσια περιουσία και καταστρέφετε οτιδήποτε υγιές υπάρχει
στη χώρα. Διώχνετε τη νέα γενιά, προσβάλλετε τη δηµοκρατία,
προσβάλλετε τη διαφάνεια, προσβάλλετε το Εθνικό Σύστηµα
Υγείας.

Γι’ αυτό το λόγο και πρέπει να φύγετε το συντοµότερο γιατί
είστε καταστροφικοί για τον τόπο µας. Παραιτηθείτε λοιπόν, να
έχουµε πιο ισχυρή υγεία. Γιατί η επόµενη προοδευτική κυβέρ-
νηση µπορεί να εξασφαλίσει υγεία για όλο τον ελληνικό λαό. 

Σας ευχαριστώ, κύριε Πρόεδρε.
(Χειροκροτήµατα από την πτέρυγα του ΣΥΡΙΖΑ)

ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Αθανάσιος Μπούρας): Ευχαριστώ τον κ. Φά-
µελλο. 

Το λόγο έχει τώρα ο κ. Αθανάσιος Παπαδόπουλος, Βουλευτής
του ΣΥΡΙΖΑ - Προοδευτική Συµµαχία και αµέσως µετά το λόγο
θα πάρει ο Υπουργός Υγείας κ. Αθανάσιος Πλεύρης.  

Ορίστε, κύριε Παπαδόπουλε.
ΑΘΑΝΑΣΙΟΣ ΠΑΠΑΔΟΠΟΥΛΟΣ: Οι δωρεές και χορηγίες

προς το Εθνικό Σύστηµα Υγείας, πολύτιµες πάντοτε, ειδικά τώρα
στην περίοδο των εκρηκτικών αναγκών, έβγαλαν και πάλι στο
προσκήνιο τις συγκρούσεις ιδεών και προγραµµάτων για την πο-
ρεία και την προοπτική του Εθνικού Συστήµατος Υγείας ως δη-
µόσιου συστήµατος. 

Έτσι δηµιουργήθηκε, µε τον ιδρυτικό νόµο, το ν.1397/1983,
της κυβέρνησης του Ανδρέα Παπανδρέου και όχι ως ΣΔΙΤ, που
δίνει τη δυνατότητα εκχώρησης και του εργαστηριακού εξοπλι-
σµού, των χειρουργείων, των υποστηρικτικών υπηρεσιών σε ιδιω-
τικά, κερδοσκοπικά συµφέροντα ή και σε εργολάβους. 

Η Κυβέρνηση τροποποίησε αυθαίρετα και αιφνιδιαστικά πρό-
σφατα προς άλλες κατευθύνσεις την επιθυµία της Κυπριακής Δη-
µοκρατίας να κάνει δωρεά 10 εκατοµµυρίων ευρώ για τη δη-
µιουργία Νοσοκοµείου Ανατολικής Αττικής. Δεν το χρειάζεστε
αυτό, κύριε Πλεύρη; Δεν χρειάζεστε Νοσοκοµείο Ανατολικής Ατ-
τικής; Συµφωνήσατε κι εσείς; 

Σήµερα αλλοιώνει τη δωρεά του Ιδρύµατος «Νιάρχος» προς
το Εθνικό Σύστηµα Υγείας για τη δηµιουργία Παιδιατρικού Νο-
σοκοµείου Θεσσαλονίκης ως νοµικού προσώπου ιδιωτικού δι-
καίου, που είχε συµφωνηθεί σε µνηµόνιο συνεργασίας µε το
Ίδρυµα. Το καθιστά νοµικά νοµικό πρόσωπο ιδιωτικού δικαίου.

Για τα πλεονεκτήµατα του νοµικού προσώπου δηµοσίου δι-
καίου έναντι του ιδιωτικού µίλησε πολύ εκτενώς η Μαριλίζα Ξε-
νογιαννακοπούλου και ορισµένα πράγµατα είπε και ο εισηγητής
µας, θα πει και ο Ανδρέας Ξανθός.

Όµως, είναι τραγικό να λέτε ότι δεν αναγνωρίζουµε και τη χρη-
σιµότητα του «Παπαγεωργίου», του «Ωνάσειου» και του παιδια-
τρικού νοσοκοµείου, ακόµη και αν δηµιουργηθεί ως νοµικό πρό-
σωπο ιδιωτικού δικαίου. Αναγνωρίζουµε τη χρησιµότητα.

Και είναι τραγικό να εξοµοιώνετε, κύριε Πλεύρη, τη «ρύθµιση
Βορίδη» για voucher στους ανασφάλιστους ύψους 40.000 ευρώ
µε τον ν.4368/2016 που έδωσε υγειονοµική κάλυψη σε δυόµισι
εκατοµµύρια ανασφάλιστους πολίτες και στο ύψος δαπανών που
µίλησε εκτενώς ο Ανδρέας Ξανθός.

Οι παρεµβάσεις της Κυβέρνησης είναι αποτέλεσµα των νεοφι-

λελεύθερων αγκυλώσεων για ΣΔΙΤ ακόµη και στη διαχείριση του
νερού, στα µικρά φράγµατα, ειδικά στον χώρο της υγείας. Αυτές
πλήττουν καίρια το Εθνικό Σύστηµα Υγείας στην περίοδο της
πανδηµίας, η οποία οδήγησε τα ευρωπαϊκά όργανα στο Ταµείο
Ανάκαµψης και Ανθεκτικότητας.

Σας προτείναµε να αυξηθούν κατά 1 δισεκατοµµύριο ευρώ οι
δαπάνες του ταµείου για δράσεις πρόληψης, πρωτοβάθµιας
φροντίδας υγείας, υποδοµών και εξοπλισµών του Εθνικού Συ-
στήµατος Υγείας. Δεν το κάνατε.

Σας προτείναµε να αυξηθούν κατά 1 δισεκατοµµύριο ευρώ και
οι δαπάνες του κρατικού προϋπολογισµού του 2022. Δεν το κά-
νατε. Και όµως, αυτή η αύξηση θα έδινε τη δυνατότητα να θε-
σµοθετηθούν κίνητρα για τις άγονες ειδικότητες, για τις άγονες
προκηρύξεις θέσεων, για τις άγονες περιοχές, για τα νησιά, να
αυξηθούν τολµηρά οι µισθολογικές αποδοχές των λειτουργών
του Εθνικού Συστήµατος Υγείας και να γίνει η ένταξή τους στα
βαρέα και ανθυγιεινά επαγγέλµατα.

Λέτε ότι θέλετε να βρείτε αναισθησιολόγους, εντατικολόγους
που δεν τους έχουµε, αλλά δεν κάνετε τίποτε για κίνητρα επι-
στροφής στην Ελλάδα των χαρισµατικών νέων γιατρών που οδη-
γήθηκαν εκεί από διάφορους λόγους και από τις χαµηλές απο-
δοχές.

Τρίτον, σας προτείναµε να ενισχυθεί ο πολύτιµος ρόλος της
πρωτοβάθµιας φροντίδας υγείας και ειδικά του θεσµού του οι-
κογενειακού ιατρού και της οµάδας υγείας.

Τέταρτον, σας προτείναµε να αρθούν οι επικίνδυνες περιφε-
ρειακές ανισότητες των υπηρεσιών υγείας.

Πέµπτον, είπαµε ότι πρέπει να δηµιουργηθούν άλλες διακό-
σιες κλίνες ΜΕΘ, που αποδείχθηκε ότι τις θέλουµε καλά στελε-
χωµένες.

Έκτον, σας προτείναµε να παραµείνουν στο Εθνικό Σύστηµα
Υγείας επτακόσιοι είκοσι νοσηλευτές που ολοκληρώνουν τον
Μάρτιο την ειδικότητα της επείγουσας και εντατικής νοσηλευτι-
κής, τόσο χρήσιµοι για τις ΜΕΘ και τα τµήµατα επειγόντων περι-
στατικών.

Έβδοµον, σας είπαµε ότι πρέπει να απορροφηθούν µε µαζικές
προσλήψεις οι πάνω από δεκατρείς χιλιάδες επικουρικοί και συµ-
βασιούχοι µαχητές του ΕΣΥ. Η προκήρυξη τώρα τεσσάρων χιλιά-
δων εννιακοσίων δέκα θέσεων θα δώσει τη δυνατότητα µε αυτό
το οποίο κάνετε, στην περίπτωση που καλύψουν τις θέσεις κά-
ποιοι από αυτούς τους δεκατρείς χιλιάδες που ήδη έχουµε,
ακόµη και αν αλλάξετε τα κίνητρα τα οποία δίνετε για τη χρησι-
µοποίηση του χρόνου. Όµως, τι θα κάνετε; Θα επιτρέψετε στα
τέλη του 2022 να φύγουν, να απολυθούν οι υπόλοιποι;

Έχουµε τη δυνατότητα µιας τολµηρής παρέµβασης µε προ-
κηρύξεις θέσεων για το 2022 και το 2023, ώστε όλοι αυτοί οι χρή-
σιµοι µαχητές του Εθνικού Συστήµατος Υγείας να παραµείνουν
και να καλύψουν σηµαντικά κενά τα οποία διαπιστώνουµε σε ένα
υποστελεχωµένο Εθνικό Σύστηµα Υγείας.

Όγδοον, θα συµφωνήσω µε τον κ. Βρούτση για τη χρησιµό-
τητα το Νοσοκοµείο Σαντορίνης να παραµείνει δηµόσιο.

Ένατον, πρέπει να τεθούν οι βάσεις για ολοκληρωµένο, ποι-
οτικό και ανθρωποκεντρικό ΕΣΥ.

Και επειδή χρωστάω µια απάντηση σε ζητήµατα τα οποία µε
αφορούν ως µέλος της Εξεταστικής Επιτροπής της Βουλής για
τα ζητήµατα της αναζήτησης ευθυνών για το κρίσιµο εκείνο χρο-
νικό διάστηµα κατά το οποίο ήµουν µέλος της εξεταστικής επι-
τροπής διερεύνησης ευθυνών από πολιτικά πρόσωπα για τη
διασπάθιση δηµοσίου χρήµατος στην υγεία και στο φάρµακο,
έχω να σας πω τα εξής: Θέλω να δηλώσω στη Βουλή ότι είµαστε
αναγκασµένοι να αποδεχθούµε το πόρισµα της απόφασης της
δικαιοσύνης για τις υποθέσεις που αφορούν τον ποινικό χαρα-
κτήρα ευθυνών πρώην Υπουργών, γιατί ακόµα και µε όσες αµφι-
σβητήσεις υπάρχουν ακόµη δεν µπορούµε να το αρνηθούµε.

Άλλωστε, η εξεταστική επιτροπή στην οποία συµµετείχα είχε
καταλήξει στα εξής: Από όλες τις περιπτώσεις που εξετάσαµε,
µόνον για τρεις θεωρήσαµε ότι έπρεπε να διερευνηθεί το ενδε-
χόµενο ποινικών ευθυνών. Των πρώην Υπουργών Αβραµόπου-
λου, Γεωργιάδη και του κ. Ανδρέα Λοβέρδου. Εύχοµαι και στον
Ανδρέα Λοβέρδο να αθωωθεί στο δικαστήριο για το ποινικό
µέρος της υπόθεσης της υπερκοστολόγησης των δαπανών φαρ-
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µάκων της «NOVARTIS». 
Όµως, πρέπει να πούµε ότι εµείς στο πόρισµα το οποίο κατα-

θέσαµε δεν βρήκαµε ενοχοποιητικά στοιχεία ούτε για τον κ. Βε-
νιζέλο, ούτε για τον κ. Κουτρουµάνη, ούτε για τον κ. Στουρνάρα,
ούτε βέβαια για τον κ. Πικραµένο, ούτε για τον κ. Σαµαρά, ούτε
για τον κ. Λυκουρέντζο, ούτε και για τον κ. Σαλµά. Θελήσαµε τη
διερεύνηση ευθυνών από τη δικαιοσύνη και η εισαγγελία κατα-
πολέµησης της διαφθοράς έκανε άριστη δουλειά, γιατί ουσια-
στικά συµφώνησε ότι µόνο γι’ αυτές τις τρεις περιπτώσεις έπ-
ρεπε να διερευνηθούν ευθύνες. Και τώρα έβαλε στο αρχείο την
υπόθεση την οποία γνωρίζουµε.

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

Το ζήτηµα, λοιπόν, είναι ότι όσον αφορά στο πολιτικό µέρος
το οποίο αφορά ότι όλα τα κόµµατα στην εξεταστική επιτροπή
είπαν πάρα πολύ καθαρά ότι πρόκειται για ένα παγκόσµιο σκάν-
δαλο εκµαυλισµού συνειδήσεων, αθέµιτου ανταγωνισµού, δωρο-
δοκιών το οποίο είχε συµµετοχή και στην Ελλάδα, θα πρέπει να
υπάρχει ένα καθαρό τοπίο. Αυτό είναι κάτι που θα πρέπει να αξιο-
ποιήσουµε, γιατί η ελληνική Κυβέρνηση πρέπει να δώσει ανά-
λογη δυνατότητα στο ελληνικό δηµόσιο, όπως έκανε το δηµόσιο
στις Ηνωµένες Πολιτείες που ήρθε σε συµβιβασµό µε τη «NO-
VARTIS» και πήρε 345 εκατοµµύρια ευρώ. 

Είναι ακόµη χρήσιµο και για ένα άλλο πολύ σηµαντικό ζήτηµα.
Μιλάµε για το µοντέλο της ανάπτυξης στην Ελλάδα. Δεν πρέπει
να ξέρουν όλοι οι επενδυτές ότι έρχονται σε µια χώρα που δεν
θα επιτρέπει «λαδώµατα», µίζες, συµφωνίες κάτω από το τραπέζι
και αθέµιτο ανταγωνισµό; Και όλα αυτά είναι πάρα πολύ χρήσιµα,
ώστε να πορευθούµε σε µια βιώσιµη, δίκαιη, ορθολογική και
σωστή ανάπτυξη, που θα δίνει τη δυνατότητα να αξιοποιήσουµε
ένα νέο παραγωγικό πρότυπο και µια νέα αντίληψη για τα δικαιώ-
µατα στην εργασία και για την αµοιβή της σταθερής εργασίας
µε αξιοπρεπείς αµοιβές. 

(Στο σηµείο αυτό κτυπάει επαναληπτικά το κουδούνι λήξεως
του χρόνου οµιλίας του κυρίου Βουλευτή)

Γι’ αυτά, λοιπόν, νοµίζω ότι όφειλα µια καθαρή απάντηση εκ
µέρους όλης της οµάδας των Βουλευτών που συµµετείχαµε στην
εξεταστική επιτροπή και βέβαια εκ µέρους του αείµνηστου Αν-
τώνη Μπαλωµενάκη, ο οποίος είχε συµφωνήσει µε τις αντιλήψεις
αυτές τις οποίες καταθέσαµε και µε το πόρισµα το οποίο διαβι-
βάσαµε εµείς προς την εισαγγελία κατά της διαφθοράς.

Ευχαριστώ πολύ.
(Χειροκροτήµατα από την πτέρυγα του ΣΥΡΙΖΑ)

ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Αθανάσιος Μπούρας): Κι εµείς ευχαριστού-
µε τον κ. Παπαδόπουλο. 

Τον λόγο έχει τώρα ο Υπουργός Υγείας κ. Αθανάσιος Πλεύρης. 
ΑΘΑΝΑΣΙΟΣ ΠΛΕΥΡΗΣ (Υπουργός Υγείας): Κυρίες και κύριοι

Βουλευτές, δεν µπορώ, πριν µπω στο νοµοσχέδιο, να µην ξεκι-
νήσω από την τοποθέτηση που έκανε ο προλαλήσας Βουλευτής
του ΣΥΡΙΖΑ εδώ, που έρχεται σε πλήρη αντίθεση µε ό,τι έχει εκ-
φράσει στις ανακοινώσεις το κόµµα του ΣΥΡΙΖΑ και η ερώτηση
των Βουλευτών του ΣΥΡΙΖΑ. Με συγχωρείτε, αυτή είναι η λογική
στάση, αν θέλουµε να µιλάµε για διάκριση των εξουσιών. 

Τι είπε ο κ. Παπαδόπουλος; Είπε «Εµείς κάναµε µια έρευνα ως
Βουλευτές. Καταλήξαµε σε µια πρόταση. Η πρόταση αυτή ήρθε
εδώ και αποτυπώθηκε µε δέκα κάλπες», παρ’ όλο που, όπως λέει
ο κ. Παπαδόπουλος, στο κοµµάτι της εξεταστικής επιτροπής
υπήρχε περιορισµένη αναφορά. Στις δέκα κάλπες ψηφίσατε,
στείλατε ανθρώπους να εξεταστούν και τώρα που αρχειοθετούν-
ται υποθέσεις, απορώ πραγµατικά, είναι δουλειά των Βουλευτών
να µπαίνουν στη διαδικασία να ζητάνε πράξεις αρχειοθέτησης
και να κάνουµε νοµικές παρατηρήσεις επί των πράξεων αρχει-
οθέτησης; Σας τιµά αυτό; 

Άκουσα πριν να λέτε για τη δικαιοσύνη και τη δηµοκρατία. Τη
δηµοκρατία, κύριε Φάµελλε, πώς θα την προστατεύσετε; Αν λά-
βετε εσείς τον ρόλο των δικαστικών και εισαγγελικών αρχών;
Διότι τις δικαστικές και εισαγγελικές αρχές πρέπει να τις σεβό-
µαστε σε όλη τη διαδικασία.

Και γι’ αυτό τον λόγο, ως µέλος εγώ προκαταρκτικής επιτρο-
πής, αποφεύγω να τοποθετηθώ από τη στιγµή που ολοκληρώ-
θηκε η διαδικασία και είπα ό,τι είχα να πω από αυτό εδώ το Βήµα,

διότι η δουλειά µου έχει τελειώσει. Ήµουν εισηγητής σε µια προ-
καταρκτική επιτροπή, καταλήξαµε σε ένα πόρισµα, τυχαίνει αυτό
το πόρισµα µέχρι στιγµής να αξιοποιείται από τη δικαιοσύνη,
διότι κατηγορουµένους δεν κάνουµε εµείς, η Βουλή –η Βουλή
θέτει πρόσωπα προς διερεύνηση, τους κατηγορούµενους τους
κάνει η δικαιοσύνη- αλλά από εκεί και πέρα, είναι δουλειά της δι-
καιοσύνης να δει αν αυτά που είπαµε έχουν βασιµότητα, πώς
ολοκληρώνονται και να τα αξιολογήσει.

Αυτές λοιπόν είναι βασικές διαφορές, που πρέπει κάποια
στιγµή να συµφωνήσουµε ότι πρέπει να γίνονται. Διότι εγώ την
άκουσα µε ιδιαίτερο ενδιαφέρον την τοποθέτηση του κ. Παπα-
δόπουλου που είπε: «Κάναµε µια έρευνα. Δεν παίρνουµε θέση».

Τι έχετε να πείτε όµως τώρα στους συναδέλφους σας που
παίρνουν θέση σε πράξεις οι οποίες έχουν αρχειοθετηθεί και ου-
σιαστικά κρατάνε τη µορφή και το άψογο προς το πολιτικό πρό-
σωπο; Άκουσα και την κ. Αυγέρη εδώ που έλεγε για τις σακούλες
και τις βαλίτσες στο Υπουργείο Υγείας, τη στιγµή που έχουν αρ-
χειοθετηθεί αυτές οι υποθέσεις. 

Όταν λέµε λοιπόν ότι έχουµε σεβασµό στη δικαιοσύνη, ο σε-
βασµός αυτός δεν δείχνεται από τις πράξεις µας εδώ. Εµείς κα-
ταλήξαµε λοιπόν σε ένα πόρισµα, παρ’ όλο που έχουν επιτεθεί
εναντίον µου όσοι αυτή τη στιγµή βρίσκονται ελεγχόµενοι και συ-
νεχίζουν να µου επιτίθενται. Σέβοµαι το δικαίωµα τους ως κατη-
γορούµενοι και ως ελεγχόµενοι. Δεν θα µπω στη διαδικασία της
νοµικής αντιπαράθεσης, διότι δεν έχω αυτή την αρµοδιότητα.
Την αρµοδιότητα, καλώς ή κακώς, το Σύνταγµα την ορίζει να την
έχουν οι Βουλευτές µέχρι ενός σηµείου. Μόλις κάνουν το πόρι-
σµα και το στείλουν στη δικαιοσύνη, πλέον δεν είναι δική τους
δουλειά. 

Αντιθέτως, δική µας δουλειά είναι πώς θα διασφαλίσουµε το
δηµόσιο χρήµα και η διασφάλιση του δηµόσιου χρήµατος γίνεται
τώρα. Αυτή τη στιγµή που µιλάµε έχουν ξεκινήσει όλες οι διαδι-
κασίες από το Υπουργείο Υγείας, το Υπουργείο Οικονοµικών και
το Υπουργείο Δικαιοσύνης, προκειµένου να αποζηµιωθεί το ελ-
ληνικό δηµόσιο από τη «NOVARTIS». Και ήδη υπάρχει πρόταση
του Νοµικού Συµβουλίου του Κράτους και ήδη συστήνουµε τις
επιτροπές και θα ζητήσαµε κιόλας και παρουσία και µε δικηγο-
ρικό γραφείο στις Ηνωµένες Πολιτείες της Αµερικής, στη βάση
της απόφασης του Νιου Τζέρσεϋ. 

Όποιος ξέρει στοιχειώδη νοµικά, γνωρίζει ότι αυτή η απόφαση
απευθύνεται σε συγκεκριµένες κατηγορίες που συνδέονται είτε
µε υπερσυνταγογράφηση είτε µε κατευθυνόµενη συνταγογρά-
φηση ή µε συγκεκριµένες κλινικές δοκιµές και ορίζει ρητώς ότι
ο όρος «κρατικός αξιωµατούχος» αφορά ιατρούς, που υπηρε-
τούν είτε στο ΕΣΥ είτε ιδιώτες ιατρούς, διότι διαχειρίζονται µε τη
συνταγογράφηση δηµόσιο χρήµα. 

Κι αυτή τη δουλειά λοιπόν που δεν κάνατε πέντε χρόνια εσείς
ως κυβέρνηση, διότι δεν κάνατε ούτε µία ούτε µισή ενέργεια για
να διεκδικήσετε από τη «NOVARTIS» χρήµατα, θα την κάνουµε
εµείς. 

Και θα τα διεκδικήσουµε τα χρήµατα στη βάση του σκανδάλου,
το οποίο αναφέρεται, που είναι σκάνδαλο συνταγογράφησης,
υπερσυνταγογράφησης, κατευθυνόµενης συνταγογράφησης,
κλινικών δοκιµών, προκειµένου να υπάρχουν χρήµατα για για-
τρούς και όχι στη βάση την οποία εσείς επιλέξατε, που ήταν η
στοχοποίηση δέκα πολιτικών προσώπων που δικαιώνονται από
την ελληνική δικαιοσύνη.

Και επειδή στα θέµατα διαφάνειας άκουσα για απευθείας ανα-
θέσεις εδώ πέρα πάλι, όλα αυτά τα οποία λέτε, άκουσα για δια-
σπάθιση δηµοσίου χρήµατος, µου έχει κάνει εντύπωση µεγάλη
το εξής: Παρ’ όλο που έχει βγει στον Τύπο -και θα δείτε πώς λει-
τουργούµε πάλι εµείς-, έχω απαντήσει και σε ερώτηση των Βου-
λευτών του ΣΥΡΙΖΑ. Αναφέρονται στην κακοδιαχείριση στο
ΚΕΕΛΠΝΟ και για τους ελέγχους που γίνονται και απαντήσαµε
ότι όλες οι διαδικασίες οδηγούνται κανονικά -και τις παρακολου-
θούµε- στη δικαιοσύνη.

Αυτό, όµως, που είχα απαντήσει και δεν έχω ακούσει τους λα-
λίστατους Βουλευτές του ΣΥΡΙΖΑ είναι για την υπόθεση που
αφορά το διάστηµα 2016-2018 µε τον ΕΟΔΥ, µε τις απευθείας
αναθέσεις στον ΕΟΔΥ προς φύλαξη, 9 εκατοµµυρίων ευρώ. Σε
µήνυση την οποία έχει κάνει ο κ. Σταµάτης Πουλής -ο οποίος διώ-
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κεται και αυτός- έγινε µια έρευνα και καταλήξαµε σ’ ένα πόρισµα:
Ότι υπάρχουν 9 εκατοµµύρια ευρώ απευθείας αναθέσεις στον
ΕΟΔΥ σε φύλαξη. Το εντυπωσιακό, όµως, στο πόρισµα –και δεν
έχω ακούσει µια εξήγηση ποτέ- είναι ότι σε µέρος αυτών των τι-
µολογίων, για έναν και πλέον χρόνο, στην αναγραφή της πληρω-
µής αναφέρεται: «Πληρωµή-εντολή του Αναπληρωτή Υπουργού
Υγείας», δηλαδή, του κ. Πολάκη. Αυτό αναφέρουν τα τιµολόγια. 

Και να σας πω και κάτι, πάλι έρχοµαι σε αυτό που είπα πριν. Η
δουλειά πάλι του Υπουργού είναι να διαβιβάσει αυτά τα στοιχεία,
να ζητήσει από τον ΕΟΔΥ -το οποίο έγινε κιόλας- να προασπιστεί
το δηµόσιο συµφέρον, αλλά, µε συγχωρείτε, δεν έχει άλλη δου-
λειά µετά ο Υπουργός σ’ αυτό. Περιµένω, όµως, και το έχω δώσει
και απάντηση σε ερωτήσεις που µου έχουν κάνει οι Βουλευτές
του ΣΥΡΙΖΑ. 

Κάποια στιγµή στο πολιτικό σκέλος, θα µου πείτε πώς πήγανε
αυτά τα 9 εκατοµµύρια ευρώ απευθείας αναθέσεων; Θα µου
πείτε πώς για έναν χρόνο γράφεται σε τιµολόγια: «Με εντολή
Αναπληρωτή Υπουργού Υγείας»; Φαντάζεστε εσείς, κύριοι του
ΣΥΡΙΖΑ, τι θα κάνατε αν είχατε βρει τιµολόγια που έλεγαν: «Πλη-
ρωµές µε εντολή Αναπληρωτή Υπουργού Υγείας» της Νέας Δη-
µοκρατίας; Πάνω στα έδρανα θα ήσαστε.

Και εµείς πάλι αυτό το αντιµετωπίζουµε θεσµικά. Στη δικαιο-
σύνη θα πάει, η δικαιοσύνη θα αποφανθεί. Μπορούµε, λοιπόν,
κάποια στιγµή να αφήσουµε τη δικαιοσύνη να κάνει τη δουλειά
της και όχι επιλεκτικά να την επικαλούµαστε, όταν οι αποφάσεις
είναι υπέρ µας και όταν είναι εναντίον µας; Αν πιστεύουµε, λοι-
πόν, στην ανεξάρτητη δικαιοσύνη, αυτή είναι η δουλειά που πρέ-
πει να γίνει. 

Ερχόµαστε τώρα στο κοµµάτι του σχεδίου νόµου. Ο ΣΥΡΙΖΑ
δηλώνοντας «παρών» καθιστά τον εαυτό του απόντα από την
ανέγερση του παιδιατρικού νοσοκοµείου. Είναι ξεκάθαρο πλέον.
Διότι εδώ πέρα δεν είµαστε ένα αµφιθέατρο που ανταλλάσσουµε
απόψεις, είµαστε Νοµοθετικό Σώµα που ψηφίζουµε. Εάν, λοιπόν,
ακολουθήσουµε όλα τα κόµµατα τη θέση της ψήφου που εκφρά-
ζει ο ΣΥΡΙΖΑ, δεν θα ψηφιστεί το συγκεκριµένο νοµοσχέδιο.

Και η πραγµατικότητα ποια είναι, κυρίες και κύριοι Βουλευτές
του ΣΥΡΙΖΑ και της λοιπής Αντιπολίτευσης, που καταψηφίζετε;
Ότι στη ζυγαριά να υπάρξει παιδιατρικό νοσοκοµείο, αλλά να
είναι νοµικό πρόσωπο ιδιωτικού δικαίου, επιλέγετε να µην υπάρ-
ξει παιδιατρικό νοσοκοµείο. Θα ήταν απόλυτα σεβαστές οι εν-
στάσεις σας, εάν ερχόσασταν και λέγατε: «Εµείς διαφωνούµε,
δεν πρέπει να είναι νοµικό πρόσωπο ιδιωτικού δικαίου γι’ αυτούς
κι αυτούς τους λόγους. Επειδή, όµως, η αναγκαιότητα της ύπαρ-
ξης παιδιατρικού νοσοκοµείου στη Θεσσαλονίκη ξεπερνάει κάθε
διαφωνία µας, επιλέγουµε να ψηφίσουµε, παρ’ όλο που διαφω-
νούµε στο νοµικό καθεστώς».

Η θέση σας για το νοµικό καθεστώς σάς οδηγεί σε ψήφο να
µην γίνει το νοσοκοµείο. Έρχεται, λοιπόν, η Κυβέρνηση της Νέας
Δηµοκρατίας και σας λέει, ότι επιλογή της Κυβέρνησης είναι: Για
να γίνει παιδιατρικό νοσοκοµείο, αυτό θα είναι νοµικό πρόσωπο
ιδιωτικού δικαίου. Τι απαντάτε εσείς; Αν δεν είναι νοµικό πρό-
σωπο δηµοσίου δικαίου, να µη γίνει το νοσοκοµείο. 

Άρα είστε απόντες από τη διαδικασία και οι Βουλευτές, ειδικά
της Θεσσαλονίκης, θα πρέπει να το εξηγήσουν αυτό.

ΑΛΕΞΑΝΔΡΟΣ ΤΡΙΑΝΤΑΦΥΛΛΙΔΗΣ: Τι σοφιστείες είναι αυ-
τές; Παρόντες είµαστε. 

ΑΘΑΝΑΣΙΟΣ ΠΛΕΥΡΗΣ (Υπουργός Υγείας): Για το συγκεκρι-
µένο, µε το «παρών» σας, γίνεστε απόντες, όπως γενικότερα
είστε.

ΣΩΚΡΑΤΗΣ ΦΑΜΕΛΛΟΣ: Ελάτε στο Φίλυρο εσείς. Να πάµε
µαζί.

(Θόρυβος από την πτέρυγα του ΣΥΡΙΖΑ)
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Αθανάσιος Μπούρας): Μη διακόπτετε. Κύριε

Φάµελλε, δεν διακοπήκατε. Δεν συµφωνούν όλοι µε όλους. Η
διαφωνία δεν σηµαίνει διακοπή. Έχετε Κοινοβουλευτικό Εκπρό-
σωπο, που θα πάρει τον λόγο µετά και µπορείτε να τον ενηµε-
ρώσετε.

Κύριε Υπουργέ, συνεχίστε.
ΑΘΑΝΑΣΙΟΣ ΠΛΕΥΡΗΣ (Υπουργός Υγείας): Είπατε χίλια δυο

πράγµατα εδώ πέρα, κύριοι συνάδελφοι. Εγώ δεν σας διέκοψα.
Η αναγκαιότητα στη Θεσσαλονίκη, πέρα απ’ αυτά που ανέλυσε

µε πλήρη ενάργεια η Αναπληρώτρια Υπουργός κ. Γκάγκα: Ξεκι-
νάµε από το γεγονός ότι στην πραγµατικότητα δεν υπάρχει παι-
διατρικό νοσοκοµείο αυτοτελές. Είναι µια δωρεά 160 εκατοµ-
µυρίων, ένα υπερσύγχρονο νοσοκοµείο µε µονόκλινα και δίκλινα,
µε πάνω από διακόσιες σαράντα κλίνες, κλίνες ΜΕΘ, κλίνες ψυ-
χικής υγείας και στην αρχική του λειτουργία θα έχει επτακόσιους
δεκαέξι εργαζόµενους, στην πλήρη λειτουργία χίλιοι δέκα και θα
εκπληρώνονται όλες οι υποχρεώσεις που έχει αναλάβει το ελλη-
νικό δηµόσιο που έχουν να κάνουν και µε τα 10 εκατοµµύρια για
την οδική σύνδεση και 50 εκατοµµύρια από την περιφέρεια, αλλά
και τον προϋπολογισµό του νοσοκοµείου, που ο πρώτος προϋπο-
λογισµός θα είναι στα 60 εκατοµµύρια ευρώ. Η πολιτεία θα είναι
εντός χρονοδιαγράµµατος και τον Ιανουάριο του 2023 είναι ο
στόχος να ξεκινήσει η ανέγερση του συγκεκριµένου νοσοκο-
µείου, το οποίο ευελπιστούµε –και αυτό είναι το χρονοδιάγραµ-
µα- να ολοκληρωθεί πριν τους µήνες τους οποίους αναφέρετε,
δηλαδή µέσα προς τέλη του 2025. 

Αυτή, λοιπόν, είναι η φιλοσοφία όλη για να υπάρξει ένα σύγ-
χρονο νοσοκοµείο µε πλήρη ψηφιοποίηση, χωρίς χαρτί και να
είναι ένα νοσοκοµείο-πιλότος για το πώς θέλουµε τα νοσοκοµεία.

Θέτετε ένα θέµα διαφωνίας ως προς το καθεστώς του νοσο-
κοµείου. Αυτό πράγµατι είναι επιλογή της Κυβέρνησης. Εµείς πι-
στεύουµε ότι θα πρέπει τα σύγχρονα νοσοκοµεία, όπως συµβαί-
νει σ’ όλον τον κόσµο, να έχουν τις ευελιξίες που έχουν τα νοµικά
πρόσωπα ιδιωτικού δικαίου και να µπορούν να λειτουργούν µε
όρους που θα υπάρχει και η λογοδοσία, θα υπάρχουν και οι ηγε-
σίες στο νοσοκοµείο µε τις κατευθύνσεις των σύγχρονων κλινι-
κών και νοσοκοµειακών δοµών, δηλαδή µε διευθύνοντα σύµ-
βουλο, µε υπεύθυνους για τις κλίνες, µε υπεύθυνους για το
ρίσκο, διότι αυτή τη στιγµή θεωρούµε ότι µ’ αυτή τη διαδικασία
θα υπάρχει πολύ καλύτερη παρεχόµενη υπηρεσία. 

Ο πολίτης χάνει ή κερδίζει; Ο πολίτης έχει δωρεάν τις υπηρε-
σίες, όπως ακριβώς τις είχε. Το συγκεκριµένο νοσοκοµείο λει-
τουργεί όπως λειτουργούν και άλλα νοµικά πρόσωπα ιδιωτικού
δικαίου εντός του Εθνικού Συστήµατος Υγείας. Το συγκεκριµένο
Υπουργείο έρχεται και παρακολουθεί το συγκεκριµένο νοσοκο-
µείο και ο πολίτης έχει την καλύτερη δυνατή υπηρεσία. 

Βάζετε πάντα την εµµονή του δηµόσιου και του ιδιωτικού
τοµέα. Σας το είπε και ο αντιπρόεδρος προηγουµένως που ήταν
εδώ πέρα. Είναι Εθνικό Σύστηµα Υγείας, αλλιώς να το λέγαµε
κρατικό σύστηµα υγείας. Στο Εθνικό Σύστηµα Υγείας προφανώς
υπάρχουν όλες οι δοµές που µπορούν να αναπτυχθούν. Αυτή
είναι η πραγµατικότητα. 

Υπάρχει το γεγονός, λόγου χάριν, ότι τώρα –σας το είπα στην
επιτροπή- εν µέσω πανδηµίας γιατροί του ΕΣΥ πηγαίνουν και κά-
νουν χειρουργεία σε ιδιωτικές κλινικές χωρίς να πληρώνει ο πο-
λίτης. Η 5η ΥΠΕ επεξεργάζεται αυτό το σχέδιο. Αυτό είναι κάτι
το οποίο βλάπτει τον πολίτη; Ή µήπως ο πολίτης εκείνη τη στιγµή
λέει «όχι, η υπηρεσία που θα µου παρασχεθεί θέλω να βλέπω να
είναι ΝΠΔΔ, αλλιώς δεν δέχοµαι αυτήν την υπηρεσία»;

Υπάρχει, λοιπόν, ένα πλαίσιο το οποίο θα δείτε και το οποίο θα
σας καλέσουµε και θα το παρουσιάσουµε συνολικά, το οποίο θα
ξεκινά πρώτα απ’ όλα από τις προληπτικές εξετάσεις, όπως τις
έχουµε αναπτύξει. Θα είναι στο σχέδιο που έχει να κάνει µε την
πρωτοβάθµια περίθαλψη. 

Πάλι ήλθαν εδώ πέρα να κάνουν κριτική, δηλαδή να ανοίξουµε
τις συµβάσεις του ΕΟΠΥΥ που υπάρχουν σε κλειστό κύκλο για-
τρών και να απευθυνθούµε στο σύνολο των γιατρών και η πλη-
ρωµή να µη γίνεται µε την επίσκεψη, όπως γινόταν µέχρι τώρα,
που στην πραγµατικότητα ήταν µια συνταγογράφηση, αλλά να
υπάρχει γιατρός κατ’ άτοµο και να πληρώνεται από το δηµόσιο
γι’ αυτό το άτοµο και να αναπτυχθεί ο θεράπων ιατρός, αυτό
είναι κάτι στο οποίο διαφωνείτε; Κι εσείς στηρίξατε το µέτρο του
οικογενειακού γιατρού –τώρα τον λέµε θεράποντα γιατρό- και
δεν πετύχατε, όπως δεν πέτυχαν και οι προηγούµενες κυβερνή-
σεις. Αυτό ήταν µια κουλτούρα που έπρεπε να αλλάξει. Το να βά-
λουµε, όµως, παραπάνω γιατρούς ιδιώτες να βρίσκονται σε
σχέση µε τον ΕΟΠΥΥ, κάνετε κριτική και σ’ αυτό; 

Με το γεγονός ότι οι δηµόσιες δοµές της πρωτοβάθµιας, είτε
αυτά είναι κέντρα υγείας είτε είναι ΤΟΜΥ, θα πρέπει να έχουν
µια διοικητική διασύνδεση και όπου χρειάζονται παραπάνω υπη-
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ρεσίες να κάνουν συµβάσεις και µε ιδιωτικά διαγνωστικά, υπάρ-
χει κάποιο πρόβληµα; Το να υπάρξει έλεγχος στην πρόσβαση
στη δευτεροβάθµια µε το λεγόµενο gatekeeping δεν είναι κάτι
το οποίο βάζουµε πάντα προκειµένου να υπάρχει ισχυρή πρωτο-
βάθµια; 

Πηγαίνοντας στη δευτεροβάθµια, το να αξιοποιηθούν όλες οι
δοµές που υπάρχουν, αλλά να δούµε την ανασύνταξη των δυνά-
µεων αυτών των δοµών για να δούµε πού πρέπει να υπάρχει µια
µεγαλύτερη βαρύτητα, από τα διδάγµατα που έχουµε και από
την πανδηµία, προκειµένου να έχουµε ισχυρές δοµές, καλά στε-
λεχωµένες και παράλληλα και άλλες δοµές που θα έχει κάθε µία
τον ρόλο της σ’ έναν νέο σύγχρονο χάρτη, που δεν θα εξυπηρε-
τεί τις ανάγκες πολιτικών πεποιθήσεων ή αντιλήψεων, αλλά θα
εξυπηρετεί τον ασθενή, πριν το δείτε, είναι κάτι που θέλετε να
το κατακρίνετε;

Έχουµε διασφαλίσει αυτή τη στιγµή 1,5 δισεκατοµµύριο ευρώ
για το Εθνικό Σύστηµα Υγείας, 350 εκατοµµύρια για κτηριακές
υποδοµές, 80 εκατοµµύρια για υλικοτεχνική υποδοµή. Αν πάνε
µέσω συµπράξεων δηµοσίου και ιδιωτικού τοµέα θα πρέπει να
βάλουν άλλα 160 εκατοµµύρια οι ιδιώτες. Το γεγονός ότι έχουµε
διασφαλίσει 220 εκατοµµύρια για την πρωτοβάθµια και 12 εκα-
τοµµύρια για την υλικοτεχνική υποδοµή της πρωτοβάθµιας, 300
εκατοµµύρια για την ψηφιακή αναβάθµιση των νοσοκοµείων µας
και αντιστοίχως 200 και πλέον εκατοµµύρια για προληπτικές εξε-
τάσεις δεν δείχνει την ευαισθησία, που υπάρχει για τη δηµόσια
υγεία; Και όλα αυτά δεν θέλουµε να τα δούµε αποσπασµατικά
γιατί το κάθε κοµµάτι διαφορετικά δηµιουργεί ένα µεγάλο παζλ
που ξεκινάει από την πρωτοβάθµια µαζί µε τις προληπτικές εξε-
τάσεις και καταλήγει σε όλη τη δοµή της δευτεροβάθµιας και της
τριτοβάθµιας. 

Όλο αυτό το πλαίσιο θέλουµε να το δηµιουργήσουµε. Σ’ αυτό
το πλαίσιο που είναι δηµόσιο και είναι δηµόσιο αγαθό έχουν
ενεργό ρόλο και οι ιδιωτικές δοµές. Μη σοκάρεστε. Έχουν ενερ-
γό ρόλο και οι ιδιωτικές δοµές. Και µέσα στην πανδηµία, πράγ-
µατι, µπορέσαµε χωρίς λεονταρισµούς του τύπου «πάµε να επι-
τάξετε κλίνες, να πληρώνετε κλίνες» να έχουµε σήµερα, αυτή τη
στιγµή που µιλάµε, οχτακόσιες σαράντα απλές κλίνες COVID από
τον ιδιωτικό τοµέα και περίπου επτακόσιες κλίνες σε όλη την Ελ-
λάδα non COVID περιστατικών. 

Στις κλίνες ΜΕΘ που έχουµε οι ίδιοι λέτε -και µας εγκαλείτε γι’
αυτό σαν να έχουµε πρόβληµα- ότι µετράµε και κλίνες ιδιωτικού
τοµέα. Βεβαίως. Έχουµε και διακόσιες περίπου κλίνες του ιδιω-
τικού τοµέα οι οποίες έχουν δοθεί από την πρώτη στιγµή της
πανδηµίας για τις ανάγκες του ΕΣΥ. Συµπολίτες µας που πά-
σχουν από άλλες παθήσεις εκτός COVID –γιατί δεν µπορούν να
συνυπάρξουν συγχρόνως- µπορούν να βρίσκονται σε αυτές τις
δοµές. Αυτό είναι το πλαίσιο το οποίο συχνά συζητάµε, µε κεν-
τρικό ρόλο του ΕΟΠΥΥ ο οποίος πλέον θα λειτουργεί ως ασφα-
λιστικός οργανισµός ζητώντας ποιοτικές υπηρεσίες και κάνοντας
ελέγχους και στις ιδιωτικές δοµές και στις δηµόσιες δοµές. Είναι
αυτό που λέµε real time έλεγχο. 

Θα υπάρξει και ένα πλαίσιο νέας λειτουργίας των ιατρών το
οποίο θα κάτσουµε να συζητήσουµε. Δηλαδή, είναι πρόβληµα
για τον ασφαλισµένο να υπάρχει η δυνατότητα ιδιώτη ιατρού,
που θα µπορεί να δουλεύει για συγκεκριµένο χρονικό διάστηµα
µέσα στο Εθνικό Σύστηµα Υγείας ειδικά σε αποµακρυσµένες πε-
ριοχές που οι ιδιώτες ιατροί µπορεί να µην έχουν την προθυµία
να µπουν µέσα; Είναι τροµακτικό να συζητήσουµε σχετικά µε
τους γιατρούς του Εθνικού Συστήµατος Υγείας –το ανέφερε και
η αναπληρώτρια- να µπορέσουµε να δούµε όρους και προϋπο-
θέσεις που να λειτουργούν και µε ιδιωτικούς εκτός του Εθνικού
Συστήµατος Υγείας; 

Αυτά, λοιπόν, γιατί είναι ταµπού να τα συζητήσουµε; Γιατί, δη-
λαδή, έχετε µια εµµονή σώνει και καλά να νοµίζετε ότι προστα-
τεύετε το δηµόσιο συµφέρον και τη δηµόσια υγεία έχοντας
αποκλειστικά µια κρατικίστικη αντίληψη; Έτσι εκδηλώνεται και
σήµερα µε τη θέση σας για ένα νοσοκοµείο υπερσύγχρονο για
το οποίο η µόνη αντίθεσή σας είναι ότι δεν θα είναι νοµικό πρό-
σωπο δηµοσίου δικαίου και θα είναι νοµικό πρόσωπο ιδιωτικού
δικαίου. Εµείς, λοιπόν, θεωρούµε ότι το δηµόσιο αγαθό της
υγείας το εξυπηρετούµε και από τις κρατικές δοµές, το εξυπη-

ρετούµε και από τις ιδιωτικές δοµές. Στο τέλος της ηµέρας σε τι
θα κριθούµε από τον πολίτη; Αν του παρέχουµε το δηµόσιο
αγαθό της υγείας. 

Εγώ δεν χρησιµοποιώ εύκολα τη λέξη «δωρεάν» γιατί σέβοµαι
πάντα τα χρήµατα του Έλληνα φορολογουµένου. Δεν υπάρχει
κάτι δωρεάν. Πρέπει να βλέπουµε τα χρήµατα του Έλληνα φο-
ρολογούµενου να γυρνάνε πίσω µε τις καλύτερες δυνατές πα-
ροχές. Κάθε φορά που έρχεστε εδώ, προτείνετε ένα µέτρο και
λέτε «να το δώσετε δωρεάν», θα πρέπει να λέτε «να το δώσετε
δωρεάν, όµως θα επιβαρυνθεί ο Έλληνας φορολογούµενος».
Εµείς θέλουµε να µπούµε σε κλίµακες στις οποίες θα λαµβάνεται
η καλύτερη δυνατή παρεχόµενη υγεία για τον Έλληνα ασφαλι-
σµένο, για τον ασφαλισµένο πολίτη, για τον ανασφάλιστο πολίτη.
Έγινε µια κουβέντα πριν. Ας µην την επαναλάβουµε. Αλλά θα
υπάρχουν και καλύτερες δυνατές τιµές προκειµένου να σεβόµα-
στε το δηµόσιο χρήµα. Αυτή είναι η κατεύθυνση στην οποία θα
οδηγήσουµε ξεκινώντας απ’ αυτό που σας είπα. 

Εκεί που εσείς βλέπατε τη «NOVARTIS» και κοιτούσατε πως
θα κρεµάσετε στα µανταλάκια τους πολιτικούς σας αντιπάλους,
εµείς ερχόµαστε τώρα µε τα πορίσµατα που βγάλαµε και τις θέ-
σεις που είχαµε. Τα πορίσµατά µας αυτή τη στιγµή αξιολογούν-
ται από τη δικαστική εξουσία. Αξιολογούνται µε µεγάλο ενδια-
φέρον. Εµείς δεν έχουµε χαρακτηρίσει κανέναν κατηγορούµενο.
Μ’ αυτά τα οποία γράψαµε έρχεται η ελληνική δικαιοσύνη και
αξιολογεί.

Η διαφορά µας, όµως, είναι ότι εµείς, αυτή εδώ η Κυβέρνηση,
δεν θα δούµε την «NOVARTIS» µε πολιτικό όφελος για κάποιον.
Θα την δούµε µε αυτό που δεν κάνατε εσείς πέντε χρόνια που
ήσασταν στην εξουσία και θα πάµε να διεκδικήσουµε τα χρή-
µατα. Ήδη το Υπουργείο Υγείας ξεκίνησε. Ήδη το Υπουργείο Οι-
κονοµικών ξεκίνησε. Ήδη το Υπουργείο Δικαιοσύνης ξεκίνησε.
Και θα χρησιµοποιήσουµε την απόφαση, η οποία βγήκε, προκει-
µένου να υπάρξει η πραγµατική διάσταση του σκανδάλου, που
ήταν ένα σκάνδαλο που αφορούσε συγκεκριµένες κατευθυνόµε-
νες συνταγογραφήσεις.

Κυρίες και κύριοι, ευελπιστώ µέχρι την τελευταία στιγµή να αλ-
λάξετε τη θέση σας. Δεχόµαστε την κριτική σε οτιδήποτε κάνετε,
σε οτιδήποτε κάνουµε. Πείτε µας οποιαδήποτε κριτική θέλετε.
Το να έρχεστε, όµως και µε µια διαφωνία νοµικού προσώπου
ιδιωτικού δικαίου ή δηµοσίου δικαίου να µην ψηφίζετε αυτό το
νοµοσχέδιο, µε συγχωρείτε, θεωρώ ότι είναι πολύ µεγάλο λάθος. 

Και κλείνοντας, επειδή ακούστηκε και αυτό, δεν έχει κανένας
την πατρότητα ούτε ποτέ θα την διεκδικήσω ακόµα και αν επί
υπουργίας µου ξεκινήσει το έργο και πάµε µαζί µε τη Μίνα σε
ένα χρόνο από τώρα και µπαίνει ο θεµέλιος λίθος. Όχι, δεν το
διεκδικούµε, να φύγουµε από αυτή την παλαιοκοµµατική νοοτρο-
πία. 

Το Ίδρυµα «Νιάρχος» έχει τα συγχαρητήρια που επέλεξε να
δώσει όλα αυτά τα χρήµατα. Εµείς η δουλειά που έχουµε είναι
αυτά τα χρήµατα να τα αξιοποιήσουµε µε τον καλύτερο δυνατό
τρόπο. Άρα, κανένας δεν πρέπει να πανηγυρίζει για αυτό. Πρέπει
να λέµε ευχαριστώ στο Ίδρυµα «Νιάρχος», να λέµε ευχαριστώ
σε όλους όσους µπαίνουν στη διαδικασία να ασχοληθούν για την
υλοποίησή του. Εµάς η δουλειά µας είναι να αξιοποιούµε σωστά
αυτές τις δωρεές.

Και σας το είπα και στην επιτροπή, δυστυχώς και από το
Ίδρυµα «Νιάρχος» χάσατε δωρεές, τις οποίες εµείς επαναφέ-
ραµε. Αναφέροµαι στις νοσοκοµειακές λοιµώξεις που απεντάχ-
θηκαν και τις επιστρέψαµε. Αναφέροµαι πριν που είπατε στη
συζήτηση για τον «Ευαγγελισµό». Δεν προχώρησε τίποτα.

Άρα, εκεί κρινόµαστε η πολιτική ηγεσία, όχι να έρχεται και να
παίρνει την πατρότητα του έργου όταν τα χρήµατα τα βάζει κά-
ποιος άλλος, αλλά πώς αξιοποιεί µε τον καλύτερο δυνατό τρόπο
αυτές τις δωρεές.

Θα ήθελα, κύριε Πρόεδρε, δύο λεπτά ακόµα για να αναφερθώ
στην τροπολογία για τη µοριοδότηση για να µπορείτε να τοπο-
θετηθείτε. 

Πρώτα απ’ όλα δεν βλέπω να κάνετε αναφορά που δίνουµε πα-
ράταση στους επικουρικούς µέχρι το Δεκέµβριο. Λέγατε και την
προηγούµενη φορά που δώσαµε παράταση ότι τους κοροϊ-
δεύουµε.
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Ερχόµαστε τώρα στη µοριοδότηση. Προσέξτε. Ο εµπαιγµός
σε αυτούς τους ανθρώπους έχει και όρια. Άκουσα εδώ πέρα να
αναφέρεται και ο εισηγητής και η κ. Ξενογιαννακοπούλου για τη
µονιµοποίηση. Ορίστε µου διαδικασία µονιµοποίησης συνταγµα-
τικά ανεκτή. 

Αυτά µπορεί να τα λέει, αν θέλει, το ΜέΡΑ25, η Ελληνική Λύση.
Δεν µπορείτε να τα λέτε εσείς που έχετε κυβερνήσει. Μπορεί να
τα λέει το Κοµµουνιστικό Κόµµα Ελλάδας, που λέει ότι δεν πι-
στεύει στο αστικό σύνταγµα. Υπάρχει Σύνταγµα. Το Σύνταγµα,
λοιπόν, δεν προβλέπει άλλη διαδικασία. Υπάρχει και η απόφαση
1092 του ’21 που σε µοριοδότηση που υπήρξε έχει κάνει σκέψεις
και έχει πάει και στην Ολοµέλεια για την αντισυνταγµατικότητα. 

Τι ερχόµαστε εµείς και κάνουµε τώρα και το κάνουµε µε σωστό
τρόπο; Απαντάµε στις σκέψεις του Συµβουλίου της Επικρατείας.
Διότι αν βγει κάποιος από εδώ και πει ότι εγώ θέλω να µονιµο-
ποιήσω προκειµένου να επιβραβεύσω, δώσατε το επιχείρηµα κά-
ποιου να πάει στο Συµβούλιο της Επικρατείας και να ρίξει την
υπόθεση. Άρα, όποιος έρχεται σε αυτό εδώ το Βήµα και λέει: Μο-
νιµοποιήστε τους, γιατί θέλουµε να τους επιβραβεύουµε, τους
κάνετε κακό σε όλους τους επικουρικούς. Γιατί η λογική της µο-
ριοδότησης ακριβώς για να είναι συνταγµατικά ανεκτή απαντά
στην εµπειρία την ιδιαίτερη που έχουν κερδίσει οι συγκεκριµένοι
επικουρικοί επειδή το συγκεκριµένο χρονικό διάστηµα βρέθηκαν
στο Εθνικό Σύστηµα Υγείας και γι’ αυτό είναι διαφορετική µοριο-
δότηση για αυτούς που είναι στο Εθνικό Σύστηµα Υγείας, διαφο-
ρετική µοριοδότηση για αυτούς που είναι στην Πρωτοβάθµια.

Ακούστηκε και η κριτική ότι πάµε να βάλουµε και τις ιδιωτικές
δοµές µέσα. Ναι, αυτό ήταν άλλη µια σκέψη του Συµβουλίου της
Επικρατείας. Διότι αν στην ιδιωτική δοµή υπάρχει νοσηλευτής
που για ένα µήνα πήρε περιστατικά COVID, αυτός ο µήνας και ο
µοναδικός -η µοριοδότηση όπως έχετε δει είναι ανά µήνα, δεν
είναι συνολικά- που πήρε COVID περιστατικά θα πρέπει να του
προσµετρηθεί στο πλαίσιο της ισότητας, γιατί και αυτός είχε πε-
ριστατικό COVID. Το ίδιο ισχύει και για στρατιωτικά νοσοκοµεία.
Το ίδιο ισχύει και για πανεπιστηµιακά νοσοκοµεία. 

Δίνουµε, λοιπόν, µία δυνατότητα µε µία προκήρυξη που βγαί-
νει τις επόµενες ηµέρες για τέσσερις χιλιάδες θέσεις νοσηλευ-
τών και εννιακόσιες δέκα θέσεις, άρα κοντά πέντε χιλιάδες
θέσεις, προκειµένου να πάνε αυτοί οι άνθρωποι µε αυτή τη µο-
ριοδότηση, γιατί έχουν την εµπειρία –όχι ως προϊόν επιβράβευ-
σης- να διεκδικήσουν αυτές τις θέσεις. Και ναι, οποιαδήποτε
άλλη προκήρυξη –γιατί αναφέρεται σε τρεις προκηρύξεις- θα
είναι για τους συγκεκριµένους ανθρώπους. 

Και για πρώτη φορά, κυρίες και κύριοι του ΣΥΡΙΖΑ, µπαίνουν
µέσα και οι τέσσερις χιλιάδες του ΟΑΕΔ. Εσείς, λοιπόν, που εί-
χατε όλη αυτή την ευαισθησία -σήµερα συµπληρώνουν έξι χρό-
νια οι τέσσερις χιλιάδες του ΟΑΕΔ- πέντε χρόνια γιατί δεν τους
µονιµοποιούσατε, αφού µπορούσατε να τους µονιµοποιήσετε και
υπήρχε διαδικασία; 

Από εσάς είναι και κάθε χρόνο ανανεώνουµε. Και για πρώτη
φορά σε αυτούς τους ανθρώπους ερχόµαστε και τους λέµε ότι
«και εσείς που ήσασταν στο Εθνικό Σύστηµα Υγείας έχετε αυτή
την ευκαιρία». 

Συνεπώς, ας ψηφίσετε τουλάχιστον την τροπολογία, διότι τσι-
τάτα του τύπου «µονιµοποίηση εδώ και τώρα όλων» δεν είναι
συνταγµατικά ανεκτά και οδηγούν ουσιαστικά στο να µην είναι
στο Εθνικό Σύστηµα Υγείας. 

Εµείς µε µεθοδικότητα βγάζουµε τις προκηρύξεις, αξιολο-
γούµε την εµπειρία, µιλάµε µε ειλικρίνεια στους επικουρικούς και
τους λέµε ότι πράγµατι λόγω της εµπειρίας που πήραν, θα συ-
νεχίζουµε να έχουµε προκηρύξεις. Αλλά, µέσω των προκηρύξεων
θα γίνει η διαδικασία να λάβουν τη µόνιµη θέση, όπως ορίζει το
Σύνταγµα και όχι µε πολιτικές δηλώσεις «Μαυρογιαλούρων», οι
οποίοι έρχονται και λένε: «Τώρα, αύριο το πρωί µονιµοποίηση
όλων». 

(Χειροκροτήµατα από την πτέρυγα της Νέας Δηµοκρατίας)
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Αθανάσιος Μπούρας): Ευχαριστούµε τον

κύριο Υπουργό. 
Στη συνέχεια, θα πάρουν µε τη σειρά τον λόγο οι τρεις εναπο-

µείναντες Κοινοβουλευτικοί Εκπρόσωποι. Δηλαδή, πρώτος ο κ.
Ανδρέας Ξανθός Κοινοβουλευτικός Εκπρόσωπος του ΣΥΡΙΖΑ -

Προοδευτική Συµµαχία. Στη συνέχεια, η κ. Κωνσταντίνα Γιαννα-
κοπούλου Κοινοβουλευτική Εκπρόσωπος του Κινήµατος Αλλη-
λεγγύης και τέλος, ο κ. Νικόλαος Καραθανασόπουλος Κοινοβου-
λευτικός Εκπρόσωπος του Κοµµουνιστικού Κόµµατος Ελλάδας. 

Κύριε Ξανθέ, έχετε τον λόγο.
ΑΝΔΡΕΑΣ ΞΑΝΘΟΣ: Ευχαριστώ πολύ, κύριε Πρόεδρε. 
Αγαπητοί Υπουργοί, αγαπητοί συνάδελφοι, η συζήτηση αυτή

διεξάγεται, νοµίζω, σε ένα κλίµα ιδιαίτερα βαρύ για την Κυβέρ-
νηση. Από χθες υπάρχει µια ανοιχτή πια πολιτική κρίση, η οποία
προκύπτει από έναν συνδυασµό αυξανόµενης κοινωνικής δυσα-
ρέσκειας για τη συνολική αποτυχία στη διαχείριση των πολλα-
πλών κρίσεων που βιώνει αυτόν τον καιρό η κοινωνία και η χώρα,
πανδηµική, ακρίβεια, ενεργειακή φτώχεια, αλλά και από τον συν-
δυασµό ενός συστήµατος εξουσίας το οποίο µε κάθε ευκαιρία
εκπέµπει πολιτική χυδαιότητα, κυνισµό, σκληρή πελατειακή λο-
γική, εκπέµπει αήθεια. Και αυτό ενοχλεί τους πολίτες. Και αυτό
δροµολογεί πολιτικές διεργασίες και εξελίξεις. 

(Στο σηµείο αυτό την Προεδρική Έδρα καταλαµβάνει ο Ε’ Αν-
τιπρόεδρος της Βουλής κ. ΟΔΥΣΣΕΑΣ ΚΩΝΣΤΑΝΤΙΝΟΠΟΥΛΟΣ)

Γι’ αυτό και είναι πρόκληση να έρχεται σήµερα ο Υπουργός
Υγείας και να ξεκινάει και να τελειώνει την οµιλία του εγκαλώντας
την Αξιωµατική Αντιπολίτευση για το πολιτικό της ήθος. 

Σε αυτή τη χώρα, λοιπόν, αγαπητοί συνάδελφοι, επί δεκαετίες
ήξεραν οι πάντες ότι ο τοµέας της υγείας είναι προνοµιακός
χώρος φαυλότητας, προνοµιακός χώρος διασπάθισης του δηµο-
σίου χρήµατος, προκλητής ζήτησης, σπατάλης και διαφθοράς.
Είναι έτσι ή δεν είναι; 

Ποτέ δεν είχε υπάρξει µια σοβαρή θεσµική διερεύνηση αυτών
των υποθέσεων, οι οποίες βεβαίως συνέβαλαν και στη συλλογική
χρεοκοπία της χώρας. 

Έρχεται, λοιπόν, µία κυβέρνηση, η προηγούµενη κυβέρνηση
του ΣΥΡΙΖΑ, η οποία υιοθετεί τον όρο, για πρώτη φορά στην πο-
λιτική ζωή, της «ηθικοποίησης» του συστήµατος υγείας και διε-
ρευνά µε θεσµικό τρόπο υποθέσεις για τις οποίες υπήρχε η
αίσθηση στους πολίτες ότι το πολιτικό σύστηµα συµπεριφέρεται
µε λογική «οµερτά». 

Αυτή τη διερεύνηση η σηµερινή Κυβέρνηση, αξιοποιώντας
πολλαπλές παρεµβάσεις, έρχεται να αντιστρέψει τελείως την ει-
κόνα και να πει ότι εδώ πρόκειται περί σκευωρίας επί ενός σκαν-
δάλου για το οποίο τώρα, βεβαίως, ο Υπουργός είπε ότι αφορά
απλώς κάποιες προβληµατικές συνταγογραφικές συµπεριφορές
µιας µερίδας γιατρών. 

Επίσης, ο κ. Πλεύρης έχει το πολιτικό θράσος να έρχεται εδώ
και να προσπαθεί να αντεπιτεθεί µιλώντας για το ΚΕΕΛΠΝΟ, την
επιτοµή της πολιτικής φαυλότητας σε δηµόσιο φορέα στη χώρα,
το πιο κραυγαλέο παράδειγµα διαπλοκής επιχειρηµατικών συµ-
φερόντων και του πολιτικού συστήµατος, το πιο ακραίο παρά-
δειγµα φαυλοκρατίας, ευνοιοκρατίας, πελατειακών σχέσεων και
διασπάθισης του δηµοσίου χρήµατος, για το οποίο έχουν διωχθεί
µε κακουργηµατικές κατηγορίες στελέχη της διοίκησής του, µε-
ταξύ αυτών και ο κ. Πουλής στον οποίον αναφέρθηκε και προ-
σωπικά, ο οποίος έχει γνωστή πολιτική σχέση και µε τον κ.
Πλεύρη και µε τον κ. Γεωργιάδη και φυσικά µε τη Νέα Δηµοκρα-
τία µε την οποία ήταν υποψήφιος περιφερειακός σύµβουλος. 

Παρά είναι, λοιπόν, προκλητική αυτή η στάση και σηµαίνει ότι
δεν έχετε πάρει χαµπάρι τι ακριβώς γίνεται στην κοινωνία αυτή
την περίοδο. Και νοµίζω ότι πυροδοτήθηκε αυτό το κλίµα και µε
τις χθεσινές αποκαλύψεις για τις πελατειακές λογικές που είναι
στον σύστηµα αξιών αυτής της Κυβέρνησης. Είναι σχολή σκέψης
αυτή η λογική της συναλλαγής και της εκµετάλλευσης των αναγ-
κών των ανθρώπων για ψηφοθηρία! Είναι στην πολιτική σας
κουλτούρα! Είναι σχολή ολόκληρη αυτή, η οποία, βεβαίως, δι-
αιωνίζεται και αναπαράγεται και από τα παλιά στελέχη στα νεό-
τερα. Ο παλαιοκοµµατισµός είναι σύµφυτος, δυστυχώς, µε αυτήν
την παράταξη.

Ας πάµε τώρα στο θέµα του νοµοσχεδίου. Μας λέτε, λοιπόν,
το ακούσαµε και από τους Βουλευτές της Νέας Δηµοκρατίας,
αλλά και από τον Υπουργό, ότι το «παρών», η ισχυρή δηλαδή αν-
τίρρηση του ΣΥΡΙΖΑ στην αλλαγή νοµικού καθεστώτος και άρα,
κατά την άποψή µας, στην υπονόµευση του δηµόσιου χαρακτήρα
αυτού του νέου σύγχρονου και εξαιρετικού νοσοκοµείου το

ΣΥΝΕΔΡΙΑΣΗ ΞΘ’ - 8 ΦΕΒΡΟΥΑΡΙΟΥ 2022 6583



οποίο η προηγούµενη κυβέρνηση δροµολόγησε, συνιστά άρνηση
και καταψήφιση του νοσοκοµείου. 

Αυτός ο ακραίος και περίπλοκος νοµικισµός δεν ξέρω αν µπο-
ρεί να σταθεί σε κανένα δικαστήριο, δεν µπορεί να σταθεί, όµως,
εδώ µέσα που συζητάµε πολιτικά. Αγαπητοί συνάδελφοι, σας
αρέσει δεν σας αρέσει, ο πολιτικός σχεδιασµός αυτών των κρί-
σιµων παρεµβάσεων στο δηµόσιο σύστηµα υγείας της χώρας
µας, µε κορυφαία τη δηµιουργία δύο νέων νοσοκοµείων, ήταν
της προηγούµενης κυβέρνησης. Σας αρέσει δεν σας αρέσει. Δεν
ζητάµε τα εύσηµά σας. Θα ήταν µια χαρά να συνεχίζατε και να
υλοποιήσετε την αρχική προγραµµατική συµφωνία και θα το χει-
ροκροτούσαµε αυτό. 

Εσείς, όµως, έρχεστε και προσπαθείτε αυτή την εξαιρετική
δωρεά -που, πραγµατικά, ένα κοινωφελές ίδρυµα σε µια περίοδο
χρεοκοπίας της χώρας και τροµερής έλλειψης δηµοσιονοµικών
πόρων συµβάλλει στον πολιτικό σχεδιασµό για την ανάταξη του
δηµόσιου συστήµατος υγείας- να την εργαλειοποιήσετε και να
τη φέρετε στη δική σας γραµµή, που λέει, «υπονόµευση του δη-
µόσιου χαρακτήρα», «άνοιγµα στην αγορά», «ιδιωτικοοικονοµικό
µάνατζµεντ», «κουλτούρα ιδιωτικού τοµέα στη διοίκηση του συ-
στήµατος υγείας». Και, βεβαίως, αυτό ολοκληρώνεται τώρα -ει-
πώθηκε ευθέως σήµερα, το έχει υπονοήσει και ο Υπουργός,
άκουσα την κ. Γκάγκα να το λέει προηγουµένως- και θα συνο-
δευτεί και µε αλλαγή στις εργασιακές σχέσεις. Πάτε να καταρ-
γήσετε την πλήρη και αποκλειστική απασχόληση. Αυτό είναι το
σχέδιό σας και γι’ αυτό θέλετε νοµικές ευελιξίας. Και το λέτε
πλέον ευθέως. 

Μόνο που η πλήρης και αποκλειστική απασχόληση ήταν ο πυ-
ρήνας του πολύ σηµαντικού ν.1397/1983, που ήταν η µεγάλη
τοµή της Μεταπολίτευσης. Και έχουν δίκιο οι συνάδελφοι του
ΚΙΝΑΛ να είναι περήφανοι γι’ αυτό. Υπήρξαν, βεβαίως, παρεµβά-
σεις υπονοµευτικές του ΕΣΥ και επί των ηµερών τους. Όµως,
πραγµατικά, αποδεικνύεται ότι δεν πιστεύετε σε αυτό το δηµόσιο
σύστηµα υγείας, το οποίο ούτως η άλλως το καταψηφίσατε όταν
συζητιόταν στη Βουλή. Έχει ενδιαφέρον να βρει κάποιος εκείνα
τα Πρακτικά της Βουλής, για να δει τι έλεγαν οι εισηγητές και οι
Βουλευτές της Νέας Δηµοκρατίας τότε. Περίπου το φάντασµα
του κοµµουνισµού κουνούσαν εδώ µέσα ότι θα έρθει, φτιάχνον-
τας τέτοιες κρατικές δοµές. 

Και, βεβαίως, δεν ισχύει αυτό που λέτε, ότι το ΕΣΥ, το Εθνικό
Σύστηµα Υγείας, όπως προσδιορίζεται στον ιδρυτικό νόµο του,
είναι µια υπόθεση που αφορά και το δηµόσιο και τον ιδιωτικό
τοµέα. Υπάρχει σύστηµα υγείας της χώρας που έχει όντως και
δηµόσιες και ιδιωτικές δοµές και ελευθεροεπαγγελµατίες για-
τρούς κ.λπ.. Το Εθνικό Σύστηµα Υγείας µε βάση τον ιδρυτικό
νόµο αποτελείται αµιγώς από δηµόσιες δοµές και από τίποτε
άλλο. Άρα, εδώ πρόκειται περί ευθείας νόθευσης και υποχώρη-
σης. 

Μας λέτε, λοιπόν, ότι αυτό δεν αλλάζει το δηµόσιο χαρακτήρα.
Και χρησιµοποιείτε το «Παπαγεωργίου» και λέτε ότι αυτό είναι
ένα νοσοκοµείο - στολίδι και σαν αυτό θέλουµε να κάνουµε όλα
τα άλλα. Δηλαδή, δεν υπάρχουν στολίδια στο σύστηµα υγείας
αυτή την περίοδο, εξαιρετικά νοσοκοµεία τα οποία είναι νοµικά
πρόσωπα δηµοσίου δικαίου και τα οποία παρέχουν υψηλού επι-
πέδου υπηρεσίες χάρις και στο επίπεδο των υποδοµών τους και
του εξοπλισµού τους, αλλά κυρίως χάρη στο ανθρώπινο δυνα-
µικό τους; Είναι προσβλητική για τους µάχιµους εργαζόµενους
γιατρούς, νοσηλευτές και λοιπό προσωπικό του συστήµατος
υγείας µία τέτοια προσέγγιση. 

Και, βεβαίως, από πουθενά δεν προκύπτει -δεν υπάρχουν δε-
δοµένα ούτε στη χώρα µας ούτε στην Ευρώπη, εξ όσων ξέρω-
ότι η αλλαγή νοµικού καθεστώτος ενισχύει την ανταποδοτικό-
τητα και την παραγωγικότητα των δηµοσίων νοσοκοµείων. Από
πού προκύπτει αυτό; Πραγµατικά, δεν έχει καµµία λογική.

Αν είναι, λοιπόν, το νοµικό πρόσωπο ιδιωτικού δικαίου να είναι
ο εγγυητής της ποιότητας, γιατί δεν το κάνετε σε όλα τα νοσο-
κοµεία της χώρας; Φέρτε µία ρύθµιση να το κάνετε παντού, σε
όλη την Ελλάδα, αφού αυτό από µόνο του θα βελτιώσει το σύ-
στηµα υγείας. 

Δεν το κάνετε, όµως, γιατί στην πραγµατικότητα αυτό που θέ-
λετε είναι να επιλέξετε νοσοκοµεία, τα οποία κατά τη λογική σας

µπορεί να είναι µε όρους αγοράς κερδοφόρα, σε αυτά τα νοσο-
κοµεία να δώσετε τέτοιου τύπου ευελιξίες και κουλτούρα ιδιωτι-
κοοικονοµική και να προωθήσετε το στρατηγικό σας σχέδιο των
ΣΔΙΤ, των συµπράξεων δηµόσιου και ιδιωτικού τοµέα, µια ιστο-
ρία, βεβαίως, που για τα υπόλοιπα νοσοκοµεία ταυτόχρονα προ-
βλέπει συρρίκνωση, συγχωνεύσεις, περικοπές στη λογική,
υποτίθεται, του εξορθολογισµού του χάρτη υγείας. 

Νοµίζω, λοιπόν, ότι πραγµατικά αυτή η κριτική που κάνουµε,
είναι απολύτως λογική, διότι πιστεύουµε ότι µεταλλάσσεται και
η κουλτούρα διοίκησης και η στοχοθεσία και η διαφάνεια στα
πάντα. Και το εργασιακό κλίµα και τα δικαιώµατα των εργαζοµέ-
νων και των ασθενών και τα πάντα θα επηρεαστούν από αυτήν
τη λογική. 

Επιτρέψτε µου εδώ να πω και κάτι. Σπεύσατε ήδη από το ίδιο
βράδυ που έγινε η πρώτη συνεδρίαση της Επιτροπής Κοινωνικών
Υποθέσεων να διαρρεύσετε –όπως ξέρετε να κάνετε- στα µέσα
ενηµέρωσης ότι ο ΣΥΡΙΖΑ, ο ανεύθυνος και λαϊκιστής καταψηφί-
ζει το Νοσοκοµείο Παίδων Θεσσαλονίκης. Αναπαρήχθη αυτό σε
ένα βαθµό. Δόθηκαν εξηγήσεις. 

Να σας θυµίσω όµως το εξής: Όταν ήρθε εδώ η κύρωση της
σύµβασης για το Νοσοκοµείο Κοµοτηνής, ο ΣΥΡΙΖΑ την καταψή-
φισε. Δεν ψήφισε «παρών», την καταψήφισε. Γιατί κατά την
άποψή µας υπήρχαν επιπλέον στοιχεία πέρα από το νοµικό πρό-
σωπο ιδιωτικού δικαίου που είχαν σχέση µε αθέτηση ορισµένων
παρεµβάσεων που είχαµε συµφωνήσει µε τα Pet scan µε τα κυ-
κλοτρόνια, µε την παραγωγή ραδιενεργού υλικού κ.λπ.. Τότε
όµως προς τιµήν του ο Βασίλης Κικίλιας δεν ήρθε εδώ να πει ότι
ο ΣΥΡΙΖΑ δεν θέλει το Νοσοκοµείο Κοµοτηνής. Και βεβαίως η
κοινωνία της Κοµοτηνής ξέρει πάρα πολύ καλά ποιος δροµολό-
γησε αυτή την παρέµβαση. Και µας το έχει εκφράσει κατ’ επα-
νάληψη. Αφήστε λοιπόν, τώρα τα δικολαβίστικα κόλπα που
ενισχύουν το κλίµα τοξικότητας και αναξιοπιστίας του πολιτικού
συστήµατος.

Κύριε Πρόεδρε, θα πάρω λίγο και από την δευτερολογία µου
για να αναφερθώ στην τροπολογία.

ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Οδυσσέας Κωνσταντινόπουλος): Δεν θα
δευτερολογήσετε έτσι και αλλιώς.

ΑΝΔΡΕΑΣ ΞΑΝΘΟΣ: Γιατί; 
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Οδυσσέας Κωνσταντινόπουλος): Ολοκλη-

ρώνεται η διαδικασία µετά. Είναι οι εισηγητές. Άρα, πάρτε τον
χρόνο σας άνετα.

ΑΝΔΡΕΑΣ ΞΑΝΘΟΣ: Υπάρχει όµως δικαίωµα.
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Οδυσσέας Κωνσταντινόπουλος): Μετά τους

εισηγητές;
ΑΝΔΡΕΑΣ ΞΑΝΘΟΣ: Τέλος πάντων, εντάξει.
Θα µου δώσετε λίγο χρόνο να πω δύο κουβέντες για την τρο-

πολογία, γιατί είναι σηµαντικό και πρέπει να αναφερθώ.
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Οδυσσέας Κωνσταντινόπουλος): Παρα-

καλώ.
ΑΝΔΡΕΑΣ ΞΑΝΘΟΣ: Θα µας πει περίπου πάλι ο κύριος

Υπουργός µε την ίδια λογική ότι αν δεν ψηφίσουµε την τροπο-
λογία ως έχει, δεν θέλουµε να γίνουν µόνιµες προσλήψεις στο
σύστηµα υγείας. Αυτό θα µας πει. Αυτή είναι η συνέπεια αυτής
της λογικής. Εκεί ακριβώς οδηγεί.

Η τροπολογία λοιπόν, αυτή έχει ένα θετικό πράγµα. Το θετικό
πράγµα είναι ότι για πρώτη φορά µετά από δύο χρόνια πανδη-
µίας δροµολογούνται µόνιµες προσλήψεις µη ιατρικού προσω-
πικού. Θυµίζω ότι την εξαγγελία για τέσσερις χιλιάδες προσ-
λήψεις νοσηλευτών την έκανε ο Πρωθυπουργός στη ΔΕΘ τον Σε-
πτέµβρη του 2020. Από τότε έχει περάσει ενάµισης χρόνος.
Τώρα νοµοθετείτε σωστά την αυξηµένη µοριοδότηση, αλλά µε
τραγική καθυστέρηση και βεβαίως, χωρίς αυτή η ρύθµιση να κα-
λύπτει το σύνολο των συµβασιούχων που υπηρετούν. Υπηρετούν
σωρευτικά επικουρικοί γιατροί, λοιπό επικουρικό προσωπικό προ
COVID και µετά COVID. Και συµβασιούχοι µέσω του προγράµ-
µατος του ΟΑΕΔ περίπου δεκαπέντε χιλιάδες άνθρωποι.

Η ρύθµιση που φέρνετε αφορά άντε το ένα τρίτο απ’ αυτούς.
Άρα είναι µία ρύθµιση απολύτως περιοριστικού χαρακτήρα.

Δεύτερον, δεν είναι απολύτως σαφές ή µάλλον είναι σαφές και
θέλω µια εξήγηση, εάν αφορά την προϋπηρεσία όσων υπηρετού-
σαν πριν τις 25-02-2020. Όλη η συζήτηση γίνεται για τη διετία
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2020-2022 και µετά απ’ αυτήν και µέχρι του ύψους των ογδόντα
τεσσάρων µηνών µε επτά µόρια µηνιαίως. Αν ισχύει αυτό, είναι
απολύτως προβληµατικό και βεβαίως το µόνο που κάνει είναι να
κλείνει το µάτι σε αυτούς που έχουν προσληφθεί επί των ηµερών
σας στο διάστηµα της πανδηµίας µε την ίδια…

ΑΘΑΝΑΣΙΟΣ ΠΛΕΥΡΗΣ (Υπουργός Υγείας): Όχι και τους
πριν.

ΑΝΔΡΕΑΣ ΞΑΝΘΟΣ: Και τους πριν; Ωραία, απλώς η διετία θα
είναι το ενισχυµένο.

ΑΘΑΝΑΣΙΟΣ ΠΛΕΥΡΗΣ (Υπουργός Υγείας): Πώς θα βγει η
επταετία αλλιώς;

ΑΝΔΡΕΑΣ ΞΑΝΘΟΣ: Μπορεί να ισχύει από εδώ και πέρα γιατί
αφορά προσεχείς προκηρύξεις. Μη µου λέτε «πώς θα γίνει». Μια
χαρά µπορεί να γίνει.

Τρίτο στοιχείο κριτικής: Μειώνετε στο µισό την προϋπηρεσία
για τις δοµές πρωτοβάθµιας φροντίδας. Αυτό δεν είναι σωστό.
Είναι λάθος να λέµε ότι σε αυτήν τη µάχη της πανδηµίας -εσείς
επαίρεστε ότι και ο ιδιωτικός τοµέας έβαλε πλάτη- οι άνθρωποι
του ΕΣΥ θα διαχωριστούν σε εργαζόµενους δοµών πρωτοβάθ-
µιας και δοµών δευτεροβάθµιας και τριτοβάθµιας, πέρα από το
γεγονός ότι υπήρξαν εργαζόµενοι στην πρωτοβάθµια που µετα-
κινήθηκαν στα νοσοκοµεία.

ΑΘΑΝΑΣΙΟΣ ΠΛΕΥΡΗΣ (Υπουργός Υγείας): Για όσο ήταν στη
µετακίνηση νοσοκοµείων έπαιρναν την αυξηµένη.

ΑΝΔΡΕΑΣ ΞΑΝΘΟΣ: Και για το υπόλοιπο θα παίρνουν το µισό,
δηλαδή.

ΑΣΗΜΙΝΑ ΓΚΑΓΚΑ (Αναπληρώτρια Υπουργός Υγείας): Ναι,
γιατί είναι για νοσοκοµεία.

ΑΝΔΡΕΑΣ ΞΑΝΘΟΣ: Με λίγα λόγια είναι µια τροπολογία η
οποία, κατά την άποψή µας, δεν αντιµετωπίζει το κρίσιµο ζήτηµα,
που είναι η κρίση στελέχωσης στο σύστηµα υγείας.

Τελειώνω µε δύο προτάσεις συγκεκριµένες, τι πρέπει να γίνει,
κατά την άποψή µας. Πρώτον, πρέπει να διασφαλίσουµε ότι κάθε
θέση -σας το έχω πει εκατό φορές, αλλά δεν έχετε κάνει τίποτα-
που κενώνεται στο σύστηµα υγείας είτε γιατρού, είτε νοσηλευτή,
είτε λοιπού προσωπικού, είτε λόγω συνταξιοδότησης, είτε λόγω
αποχώρησης -και δυστυχώς έχουµε τάσεις αποµάκρυνσης, φυ-
γής και παραιτήσεων αυτήν την περίοδο- θα προκηρύσσεται αυ-
τόµατα χωρίς να βγει πράξη Υπουργικού Συµβουλίου, χωρίς να
χρειάζεται έγκριση από το Γενικό Λογιστήριο του Κράτους. Αυτό
είναι µια παρέµβαση που δηµιουργεί έναν µηχανισµό αυτόµατης
αναπλήρωσης των κενών και δίνει ευστάθεια στο σύστηµα. 

Δεύτερον, εάν συµφωνούµε µε τον πολιτικό στόχο οι συµβα-
σιούχοι, οι οποίοι έχουν δουλέψει και έχουν συνεισφέρει, και
έχουν βάλει πλάτη στο σύστηµα υγείας, και στο διάστηµα της οι-
κονοµικής και κοινωνικής κρίσης, και στο διάστηµα της υγειονο-
µικής κρίσης, και έχουν αποδείξει την αξία τους εδώ και χρόνια,
αν συµφωνούµε ότι αυτοί οι άνθρωποι είναι δίκαιο και ηθικό και
επιβεβληµένο να παραµείνουν στο σύστηµα υγείας, το οποίο
ούτως η άλλως τους χρειάζεται, να καθίσουµε, κύριε Υπουργέ,
και να βρούµε τον νοµικά και συνταγµατικά ορθό τρόπο και όλες
οι πτέρυγες της Βουλής να στηρίξουµε τη µόνιµη παραµονή τους
στο σύστηµα υγείας. Θα είναι αυτό κατ’ αναλογία της ρύθµισης
που κάνατε µε τους επιλαχόντες για τις ΜΕΘ; Θα βρούµε τρόπο,
εν πάση περιπτώσει. Αλλά δεν έχετε τέτοια πολιτική βούληση και
γι’ αυτό έρχεστε εδώ τώρα και µας λέτε ότι είµαστε λαϊκιστές. 

Εµείς λοιπόν, λέµε ότι αυτοί οι άνθρωποι δεν µπορούν να φύ-
γουν από το σύστηµα υγείας και µάλιστα µαζικά όταν κάποια
στιγµή θα λήξει η σύµβασή τους. Πρέπει λοιπόν να προετοιµά-
σουµε -εγώ δεν λέω να το φέρετε σήµερα- να φέρετε σχέδιο, να
κάνουµε µια νοµοπαρασκευαστική επιτροπή, να συζητήσουµε
στην Επιτροπή Κοινωνικών, να µιλήσουµε µε ανθρώπους που ξέ-
ρουν αυτά τα θέµατα, µε εργατολόγους, να πάρουµε υπ’ όψιν
µας το Ευρωπαϊκό Δίκαιο, να τα πάρουµε όλα και να βρούµε µια
συνθετική λύση. Αυτό είναι το δεύτερο. 

Το τρίτο είναι να κάνουµε ένα πλάνο µόνιµων προσλήψεων.
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Οδυσσέας Κωνσταντινόπουλος): Κύριε συ-

νάδελφε, πήρατε και την τριτολογία τώρα να ξέρετε.
ΑΝΔΡΕΑΣ ΞΑΝΘΟΣ: Κύριε Πρόεδρε, ένα λεπτό ακόµα και κα-

ταλήγω µε δύο προτάσεις.
Να δροµολογήσουµε µόνιµες προσλήψεις σε ένα βάθος τριε-

τίας-τετραετίας, οι οποίες θα αναπτύξουν το σύστηµα υγείας
εκεί που και η πανδηµία απέδειξε ότι υστερεί και είναι αδύναµο,
όπως είναι η πρωτοβάθµια φροντίδα, όπως είναι η επείγουσα ια-
τρική, όπως είναι η κατ’ οίκον και κοινοτική φροντίδα, όπως είναι
η µετανοσοκοµειακή φροντίδα-αποθεραπεία-αποκατάσταση, η
στοµατική υγεία, η γηριατρική κ.λπ..

Και βεβαίως όλα αυτά για να έχουν νόηµα πρέπει να συνοδευ-
τούν -και τελειώνω αυτό- µε ένα νέο πλαίσιο κινήτρων, µε ένα νέο
πλαίσιο που αφορά τις συνθήκες εργασίας, τις συνθήκες αµοι-
βής και τις συνθήκες εκπαίδευσης στο σύστηµα υγείας. Εάν αυτό
δεν γίνει, αγαπητοί συνάδελφοι, όλα αυτά τα ωραία σχέδια τα
οποία θα λέµε θα µείνουν κενό γράµµα, θα προκηρύσσονται θέ-
σεις και δεν θα υπάρχει ανταπόκριση ειδικά για τους γιατρούς,
και το ξέρουν οι συνάδελφοι γιατροί και της Νέας Δηµοκρατίας.

Αυτό το πλαίσιο είναι κρίσιµης σηµασίας. Σήµερα το προσω-
πικό είναι σε burnout. Το ηθικό των ανθρώπων είναι πραγµατικά
στα Τάρταρα. Πρέπει να είναι µια παρέµβαση προοπτικής, η
οποία να συµπεριλαµβάνει όλα αυτά τα στοιχεία που είπα προ-
ηγουµένως και να γίνει µε τη µέγιστη δυνατή συναίνεση και συ-
νεννόηση, για να αποδείξει η ελληνική πολιτεία και όχι µια
συγκεκριµένη κυβέρνηση ότι πραγµατικά σέβεται και αναγνωρί-
ζει τη δουλειά των ανθρώπων. 

Σας ευχαριστώ.
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Οδυσσέας Κωνσταντινόπουλος): Τον λόγο

τώρα έχει η κ. Νάντια Γιαννακοπούλου από το Κίνηµα Αλλαγής.
Θα ακολουθήσει ο κ. Καραθανασόπουλος, µετά έχουµε τον κ.
Κουρουµπλή και την κ. Αδάµου από το webex και µετά θα πάµε
στους εισηγητές, εφόσον επιθυµούν να µιλήσουν.

Ελάτε, κυρία Γιαννακοπούλου. Καταλαβαίνω ότι θα πάρετε
πρωτολογία, δευτερολογία και τριτολογία µαζί.

ΑΘΑΝΑΣΙΟΣ ΠΛΕΥΡΗΣ (Υπουργός Υγείας): …. (δεν ακού-
στηκε)

ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Οδυσσέας Κωνσταντινόπουλος): Εντάξει,
εδώ θα είµαστε. Θα δούµε.

Ορίστε, κυρία συνάδελφε.
ΚΩΝΣΤΑΝΤΙΝΑ (ΝΑΝΤΙΑ) ΓΙΑΝΝΑΚΟΠΟΥΛΟΥ: Σας ευχαρι-

στώ πάρα πολύ, κύριε Πρόεδρε.
Κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, κύριε Υπουργέ, δεν θα µπο-

ρούσα να µην ξεκινήσω τη σηµερινή µου τοποθέτηση µε αφορµή
τις δηλώσεις, γιατί άκουσα µε πάρα πολύ µεγάλο ενδιαφέρον και
πάρα πολύ µεγάλη προσοχή την τοποθέτηση του κ. Παπαδόπου-
λου για το θέµα της «NOVARTIS». Νοµίζω είναι πάρα πολύ σο-
βαρά αυτά τα οποία ακούστηκαν σήµερα σε αυτή την Αίθουσα
από τον Βουλευτή του ΣΥΡΙΖΑ. Είναι πάρα πολύ σοβαρά και πρέ-
πει να τα δούµε µε πολύ µεγάλη προσοχή. 

Και µιλάω για την υπόθεση της «NOVARTIS», για την οποία το
ΠΑΣΟΚ, το Κίνηµα Αλλαγής έχει µια απολύτως ξεκάθαρη και ατα-
λάντευτη θέση, όσο και αν τον τελευταίο καιρό κάποιοι προσπα-
θούν να κάνουν σπέκουλα πάνω σε αυτό. H θέση µας είναι ότι
επάνω σε ένα υπαρκτό πραγµατικό σκάνδαλο, το σκάνδαλο της
«NOVARTIS», στήθηκε µια ολόκληρη σκευωρία στοχοποίησης,
ενοχοποίησης, εξόντωσης δέκα κορυφαίων πολιτικών στελεχών.
Κι ακριβώς εξαιτίας αυτής της εργαλειοποίησης αυτού του σκαν-
δάλου, τελικά µε ευθύνη της προηγούµενης κυβέρνησης δεν
µπορέσαµε πραγµατικά να δούµε να αποδίδονται οι πραγµατικές
και ουσιαστικές ευθύνες αυτού του σκανδάλου µε τους επίορ-
κους υγειονοµικούς και την υπερσυνταγογράφηση. 

Αυτό, λοιπόν, το οποίο ακούσαµε σήµερα από τον Βουλευτή
του ΣΥΡΙΖΑ, τον κ. Παπαδόπουλο, είναι ότι ουσιαστικά τελικά δεν
υπήρχε πραγµατικά λόγος για όλο αυτό το οποίο εκτυλίχθηκε µε
τις δέκα κάλπες εδώ πέρα, µε έναν θεσµικό ετσιθελισµό, τον
οποίο είδαµε να εκτυλίσσεται µέσα σε αυτήν την Αίθουσα. 

Δεύτερον, είναι νοµίζω πάρα πολύ σηµαντικό απέναντι σε όλη
αυτήν την παραφιλολογία, η οποία αναπτύσσεται από συγκεκρι-
µένα στελέχη του ΣΥΡΙΖΑ, για ένα κλίµα παράβλεψης, αν θέλετε,
των αποφάσεων της δικαιοσύνης, ότι δήθεν δεν σηµαίνουν δα
και τίποτα. Συνεχίζουν να λένε ότι κάποιοι ακόµα είναι ένοχοι
παρά τις αποφάσεις της δικαιοσύνης και ότι, όταν έρθουν ξανά
στην εξουσία -έτσι µας λένε συγκεκριµένα στελέχη του ΣΥΡΙΖΑ-
, µπορεί, επειδή θα έχουν κάνει και τη νέα Σχολή Δικαστών, να
ανασύρουν ξανά, όπως µας λένε, τις αποφάσεις, εργαλειοποι-
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ώντας έτσι τη δικαιοσύνη και βλέποντας τη δικαιοσύνη µε έναν
τρόπο a la carte: ό,τι τους βολεύει να είναι θετικό, ό,τι δεν τους
βολεύει να το καταγγέλλουν. 

Ε, δεν πάει έτσι όµως στις ώριµες δηµοκρατίες. Γι’ αυτό είναι
σηµαντική η νηφάλια σήµερα τοποθέτηση από τον Βουλευτή του
ΣΥΡΙΖΑ.

Και τρίτον, είναι πάρα πολύ σηµαντικό να ολοκληρωθεί η διε-
ρεύνηση αυτής της υπόθεσης µέχρι τέλους. Ποιοι µεθόδευσαν
όλη αυτήν την ιστορία; Ποιοι εργαλειοποίησαν τους θεσµούς;
Αυτό είναι µείζον ζήτηµα δικαιοσύνης και αυτό είναι µείζον ζή-
τηµα δηµοκρατίας. Πρέπει, λοιπόν, να διαλευκανθεί από την ανε-
ξάρτητη ελληνική δικαιοσύνη αυτή η ιστορία, να φτάσει µέχρι
τέλους και να αποδοθούν οι ευθύνες που πρέπει να αποδοθούν. 

Τώρα, µπαίνοντας στο σηµερινό νοµοσχέδιο, συζητάµε σή-
µερα την κύρωση της επιµέρους σύµβασης δωρεάς για το έργο
ΙΙ του ν.4564/2018, που αποτελεί ένα µέρος της σύµβασης δω-
ρεάς η οποία υπογράφτηκε στις 6 Σεπτεµβρίου του 2018 µεταξύ
του Κοινωφελούς Ιδρύµατος «Σταύρος Νιάρχος» και του ελληνι-
κού δηµοσίου. 

Πριν µπω στην ουσία, δεν µπορώ να µην σχολιάσω, κύριε Υ-
πουργέ, τη χθεσινή παραίτηση, αποποµπή για την ακρίβεια, για
να είµαστε ακριβολόγοι εδώ πέρα, του κ. Λιβανού. Χθες µείναµε
κυριολεκτικά άφωνοι από τον κυνισµό και τον σχολιασµό της πο-
λιτικής εποποιίας -έτσι δεν ειπώθηκε;- της Κυβέρνησης στις κα-
ταστροφικές πυρκαγιές της Ηλείας το 2007. Μια καταστροφή,
µια ανείπωτη τραγωδία, κύριε Υπουργέ, µετατράπηκε σε µια ξε-
διάντροπη καυχησιολογία, η οποία πρωτίστως προσβάλλει τις
µνήµες των νεκρών, µια καυχησιολογία του «καταφερτζή» κ.
Δούκα που, όπως µας είπε, µοίραζε λεφτά σε όσους µιλούσαν
ελληνικά, µε τις βαλίτσες, έτσι µας είπε… 

ΜΙΧΑΗΛ ΚΑΤΡΙΝΗΣ (Επικεφαλής της Κοινοβουλευτικής
Οµάδας του Κινήµατος Αλλαγής): Σε σακούλες!

ΚΩΝΣΤΑΝΤΙΝΑ (ΝΑΝΤΙΑ) ΓΙΑΝΝΑΚΟΠΟΥΛΟΥ: Ναι, βεβαίως,
σε σακούλες, κύριε Κατρίνη.

…και σε µια εντυπωσιακή αφωνία του µέχρι χθες Υπουργού
Αγροτικής Ανάπτυξης. 

Βέβαια, τέτοιες συµπεριφορές, κύριε Υπουργέ, δεν φαίνεται
να είναι ξένες στο σώµα της Νέας Δηµοκρατίας και ήταν µια
πραγµατικά απολύτως αποκαλυπτική στιγµή. Και αναρωτιέµαι:
Νοµίζετε ότι µε τέτοιου είδους συµπεριφορές µπορεί πραγµα-
τικά να προχωρήσει µπροστά η χώρα; Δεν νοµίζουµε. 

Από την άλλη, δεν θα µπορούσα να αφήσω ασχολίαστη τη δια-
χρονική αφωνία του ΣΥΡΙΖΑ. Κυριολεκτικά δεν βρέθηκε ένα στέ-
λεχος από τη µεριά του ΣΥΡΙΖΑ που θα µπορούσε να µιλήσει,
είναι διαχρονική η αφωνία για τις τεράστιες ευθύνες της κυβέρ-
νησης Καραµανλή για όλα αυτά τα οποία συνέβησαν, για τη χρε-
οκοπία της χώρας. Ούτε µια λέξη δεν βρήκατε, κυρίες και κύριοι
της Αξιωµατικής Αντιπολίτευσης, να πείτε για τις ευθύνες της
διακυβέρνησης Καραµανλή. Τελικά, επειδή έχει γίνει πολύ της
µόδας η λέξη «ισαποστάκηδες» και «ισαποστακισµός», οι µόνοι
«ισαποστάκηδες» απέναντι στις διαχρονικές ευθύνες της διακυ-
βέρνησης Καραµανλή για τη χρεοκοπία της χώρας είναι η Νέα
Δηµοκρατία και ο ΣΥΡΙΖΑ. 

Μία παρατήρηση, λοιπόν, µπαίνοντας τώρα στο νοµοσχέδιο
εξαρχής και επί της αρχής θα µου επιτρέψετε να σας πω. Νοµίζω
ότι πραγµατικά συνιστά πρόβληµα η επιδίωξη πόλωσης και έν-
τασης να γίνεται αυτοσκοπός στα νοµοσχέδια που έρχονται εδώ
πέρα και γενικά στον δηµόσιο διάλογο στη χώρα µας, το να ση-
µαδεύουν µια συζήτηση ακόµα και σε θέµατα σαν αυτό. Μιλάµε
για τη δωρεά, για την ίδρυση ενός παιδιατρικού νοσοκοµείου στη
βόρεια Ελλάδα. Όταν βλέπει η κοινωνία τέτοιες άγονες, τέτοιες
κουραστικές, τέτοιες απογοητευτικές αντιπαραθέσεις, ποια θα
πρέπει να είναι η στάση της απέναντι στο πολιτικό σύστηµα; Ανα-
ρωτιέµαι, κυρίες και κύριοι συνάδελφοι. Γιατί είναι τελείως δια-
φορετικό η σκληρή και η στοιχειοθετηµένη αντιπολίτευση στην
κυβέρνηση και είναι τελείως διαφορετικό η σώνει και καλά κατα-
ψήφιση κάθε νοµοθετήµατος το οποίο έρχεται, απλά και µόνο
για να κάνουµε αντιπολίτευση, απλά και µόνο για να βαράµε του-
φεκιές στον αέρα. 

Δεν καταλαβαίνω, λοιπόν, ειλικρινά και σας το λέω πολύ καλο-
προαίρετα, κυρίες και κύριοι του ΣΥΡΙΖΑ. Εγώ δεν µπορώ να το

καταλάβω το πώς τελικά ψηφίζετε «παρών» σε κάτι στο οποίο εί-
χατε σηµαντική συµβολή. Έτσι δεν είναι; Εσείς το 2018 ξεκινή-
σατε όλη αυτήν την ιστορία. Πώς, λοιπόν, µπορεί τελικά να ψη-
φίζετε «παρών» στην κατασκευή του παιδιατρικού νοσοκοµείου
µε την αιτιολογία ότι είναι νοµικό πρόσωπο ιδιωτικού δικαίου; Δεν
µπορώ να το καταλάβω. Είναι δυνατόν; Δεν ξέρω και αν µπορεί
πραγµατικά ο κόσµος να καταλάβει αυτό το οποίο λέτε. 

Μια τέτοια τακτική είναι αδιέξοδη και εν τέλει οδηγεί µε αυτόν
τον τρόπο που αντιπολιτεύεστε στο να ευνοείτε, όπως συνήθως
κάνετε, και να χορηγείτε την Κυβέρνηση. 

Είναι άλλο πράγµα, λοιπόν, η πολιτική αντιπαράθεση και είναι
τελείως διαφορετικό πράγµα ο «σκυλοκαυγάς». Το ΚΙΝΑΛ θα
βάλει φρένο σε έναν τέτοιο δηµόσιο διάλογο και στη δηµιουργία
ενός νοσηρού κλίµατος που µόνο έναν στόχο έχει. Δεν εξηγείται
διαφορετικά, µόνο ένα πράγµα εξυπηρετείτε τόσο ο ΣΥΡΙΖΑ όσο
και η Κυβέρνηση µε αυτόν τον τρόπο: Το να διατηρείται ένας κα-
κέκτυπος µικρός δικοµµατισµός στην πορεία προς τις εκλογές. 

Τώρα, κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, να δούµε ποια είναι η ει-
κόνα η οποία αφορά στα αµιγώς νοσοκοµεία παίδων στη χώρα
µας. Αυτήν τη στιγµή στη χώρα µας λειτουργούν τέσσερα νοσο-
κοµεία παίδων, τρία στην Αττική και ένα στην Πάτρα. Ο αριθµός
και µόνο των νοσοκοµείων, αλλά και η ίδια η γεωγραφική κατα-
νοµή τους µιλάνε από µόνες τους και δείχνουν ποια είναι η ουσία
του προβλήµατος. 

Στην Αττική υπάρχουν δύο νοσοκοµεία και τα δύο είναι στου
Γουδή τα οποία κυριολεκτικά και µεταφορικά ακουµπούν το ένα
δίπλα στο άλλο κι έχουν αναλάβει το µεγαλύτερο βάρος της πα-
ροχής φροντίδας υγείας των παιδιών όλης της χώρας. Τα νοσο-
κοµεία παίδων «Αγία Σοφία» και «Αγλαΐα Κυριακού» δέχονται σε
καθηµερινή βάση περίπου χίλια παιδιά στα επείγοντα περιστα-
τικά, ενώ συνολικά νοσηλεύουν περίπου ογδόντα ασθενείς τον
χρόνο. Οι νοσοκοµειακοί φτάνουν στα όρια της αντοχής τους κα-
θηµερινά κάτι το οποίο εντείνεται βεβαίως από τις πολλές και ση-
µαντικές ελλείψεις προσωπικού. 

Επιτρέψτε µου να σας καταθέσω ειλικρινά και την προσωπική
µου εµπειρία ως µητέρα τριών παιδιών που έχω επισκεφτεί δε-
κάδες φορές αυτά τα νοσοκοµεία ότι όντως υπάρχουν πολύ σο-
βαρές ελλείψεις, κύριε Υπουργέ, και σε εξοπλισµό και σε προσω-
πικό και η λειτουργία τους οφείλεται πραγµατικά σε πολύ µεγάλο
βαθµό στον ηρωισµό του νοσηλευτικού και του ιατρικού προσω-
πικού και στην τεράστια προσπάθεια που κάνουν. Χρειάζεται πε-
ραιτέρω και διαρκής στήριξη των παιδιατρικών νοσοκοµείων. 

Δεδοµένης, λοιπόν, αυτής της κατάστασης, σε µια χρονική πε-
ρίοδο µάλιστα που εξαιτίας της πανδηµίας αναδείχθηκαν και
ήρθαν στην επιφάνεια όλες οι τεράστιες ελλείψεις και αδυναµίες
του ελληνικού κράτους -ελλείψεις σε υποδοµές, ελλείψεις σε κλί-
νες ΜΕΘ, ελλείψεις σε ιατρικό και σε βοηθητικό προσωπικό- η
δωρεά του Ιδρύµατος «Σταύρος Νιάρχος» υποστηρίζει µε τον κα-
λύτερο δυνατό τρόπο τη δηµόσια υγεία στη χώρα µας, συµβάλ-
λοντας µε αυτόν τον τρόπο στη δηµιουργία υποδοµών οι οποίες
βελτιώνουν την ποιότητα των παρεχόµενων υπηρεσιών υγείας
στους Έλληνες πολίτες. 

Η αναγκαιότητα της δηµιουργίας ενός νοσοκοµείου αποκλει-
στικά για τις ανάγκες παιδιών που θα εξυπηρετούνται στη βόρεια
Ελλάδα ήταν άλλωστε και ένα πάγιο αίτηµα των τοπικών κοινω-
νιών τα τελευταία χρόνια. Και είναι ευτυχές το γεγονός ότι αυτό
τελικά επιτυγχάνεται µέσω µιας δωρεάς υψηλών προδιαγραφών
η οποία θα µπορέσει να µπορέσει να προσφέρει στην κοινωνία
ένα νοσοκοµείο πανεπιστηµιακού επιπέδου.

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

Θα χρησιµοποιήσω και τον χρόνο της δευτερολογίας µου,
κύριε Πρόεδρε.

Παράλληλα θα µπορεί -και δεν πρέπει αυτό να ξεφεύγει από
τη συζήτηση- να υποστηρίζει στους χώρους του και τον τοµέα
της έρευνας, κάτι πάρα πολύ σηµαντικό. 

Από την πλευρά σας, όµως, ως Κυβέρνηση, κύριε Πλεύρη, θα
πρέπει να σταθείτε στο ύψος των περιστάσεων και να φροντίσετε
να τηρηθούν τα χρονοδιαγράµµατα που ορίζονται από τη σύµ-
βαση ώστε να µην υπάρξουν αδικαιολόγητες καθυστερήσεις
στην υλοποίηση ενός τόσο σηµαντικού έργου και να µην υπάρξει
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επιβάρυνση του ελληνικού δηµοσίου, όπως άλλωστε προβλέπε-
ται και στο άρθρο 4 του παραρτήµατος. 

Και βέβαια, έχω το καθήκον να σας τονίσω ότι θα φέρετε τε-
ράστια ευθύνη, εάν δεν δροµολογηθεί µία ολοκληρωµένη λύση
στο µεγάλο πρόβληµα που υπάρχει και αφορά στο οδικό δίκτυο,
το οποίο είναι πάρα πολύ επικίνδυνο. Και θα είναι πραγµατικά
κρίµα, εάν δηµιουργηθεί αυτό το πρότυπο πανεπιστηµιακό Παι-
διατρικό Νοσοκοµείο και οι οδικοί άξονες που οδηγούν σε αυτό
παραµείνουν στην ίδια απαράδεκτη κατάσταση. 

Έχετε ενηµερωθεί διεξοδικά από τους αρµόδιους δηµάρχους
της περιοχής για όλο αυτό το πρόβληµα. Εγώ σας θέτω υπ’ όψιν
σας και το ενηµερωτικό, το οποίο έχει καταθέσει ο Δήµαρχος Νε-
άπολης-Συκεών, ο κ. Δανιηλίδης, αλλά και άλλοι δήµαρχοι.

Είναι πάρα πολύ σηµαντικό λοιπόν να πράξετε τα δέοντα σε
πλήρη συνεννόηση µε το Υπουργείο Υποδοµών, προκειµένου η
παράδοση του νοσοκοµείου να συµπίπτει και µε την αποπερά-
τωση όλων των απαραίτητων ενεργειών, όσον αφορά το οδικό
δίκτυο που οδηγεί σε αυτό. 

Από εκεί και πέρα, οι ρυθµίσεις οι οποίες περιέχονται στην
τροπολογία είναι θετικές, σχετίζονται µε την πανδηµία και την
αντιµετώπισή της και δεν µπορούµε να διαφωνήσουµε. 

Ωστόσο, δεν µπορούµε να µην τονίσουµε εξαρχής ότι η χώρα
µας έχει συνεχή αρνητικά ρεκόρ στον τοµέα της πανδηµίας. Εί-
χαµε χθες περίπου δεκαεννιά χιλιάδες κρούσµατα, πάνω από
εκατό θανάτους καθηµερινά. Είναι δυστυχώς κάτι το οποίο έχει
µακάβρια παγιωθεί στην καθηµερινότητά µας και είναι κάτι το
οποίο το ζούµε εδώ και πάρα πολύ καιρό και πάνω από είκοσι
τέσσερις χιλιάδες άνθρωποι έχουν χάσει τη ζωή τους.

Μαζί µε αυτόν τον θλιβερό απολογισµό υπάρχει και ένας πολύ
µεγάλος αριθµός ασθενών, οι οποίοι νοσούν από άλλες ασθέ-
νειες, κύριε Υπουργέ, και δεν µπορούν να έχουν την απαραίτητη
φροντίδα και περίθαλψη, την οποία έχουν τόσο πολύ ανάγκη. 

Μέσα σε όλα αυτά, κύριε Υπουργέ, µέσα σε όλο αυτό το κλίµα,
σε αυτήν την κατάσταση η οποία υπάρχει, εσείς βγαίνετε και µας
µιλάτε και για σταδιακή χαλάρωση των µέτρων. Εδώ πέρα κάτι
δεν πάει καλά. Η διαχείριση της κατάστασης είναι εµφανές ότι
χωλαίνει. Είναι σαφές ότι πανδηµία δεν έχει τελειώσει και οι
όποιες εικασίες για το τέλος της αποδεικνύονται πρόωρες. 

Τα µηνύµατα τα οποία στέλνετε και τα στέλνετε διαρκώς –και
τα έχουµε πληρώσει και στο παρελθόν- είναι λάθος. Είναι µηνύ-
µατα χαλάρωσης, τα οποία είναι λάθος! Είναι λάθος και είναι και
επικίνδυνα, κύριε Υπουργέ.

Η δηµόσια υγεία στη χώρα µας χρειάζεται ενίσχυση. Δεν θα
σταµατήσουµε να σας το επαναλαµβάνουµε αυτό. Έχουµε ένα
κουρασµένο σύστηµα υγείας. Έχουµε τραγικές ελλείψεις σε
προσωπικό, σε υποδοµές, σε ιατροτεχνολογικό εξοπλισµό. Έ-
χουµε ανθρώπους οι οποίοι βρίσκονται στα όρια, κυριολεκτικά,
του burn out, υπερβαίνουν καθηµερινά τα όριά τους, κάτω από
πιεστικές και επικίνδυνες για την υγεία τους και για τη ζωή τους
συνθήκες και δεν επιβραβεύονται ούτε αναγνωρίζονται, όπως θα
πρέπει, από την Κυβέρνησή σας, κάτι το οποίο το Κίνηµα Αλλα-
γής σάς το έχει θέσει µετ’ επιτάσεως πολλές φορές και ειδικά
για το θέµα της ένταξής τους στα βαρέα και ανθυγιεινά, ένα ζή-
τηµα για το οποίο έχω ξεχάσει και τον αριθµό των τροπολογιών
που έχει καταθέσει το Κίνηµα Αλλαγής, επιτέλους για να δείτε
αυτό το θέµα! Πότε θα το πάρετε απόφαση;

Όσον αφορά στις ρυθµίσεις, επισηµαίνω τα εξής: Είµαστε θε-
τικοί σε οποιαδήποτε ρύθµιση έχει να κάνει µε την αναγνώριση
της προσφοράς του υγειονοµικού προσωπικού, το οποίο βρέ-
θηκε στην πρώτη γραµµή αντιµετώπισης της πανδηµίας. Η αυ-
ξηµένη µοριοδότηση του εν λόγω προσωπικού µάς βρίσκει
απολύτως σύµφωνους. 

Ωστόσο, πρέπει να ληφθεί υπ’ όψιν το εξής: Κύριε Υπουργέ,
έχετε προαναγγείλει προκήρυξη µόνο για τέσσερις χιλιάδες θέ-
σεις νοσηλευτών και εννιακοσίων δέκα θέσεων λοιπού προσωπι-
κού. Χαρακτηριστικά αναφέρεται ότι οι νοσηλευτές και µόνο που
βρέθηκαν να εργάζονται στο σύστηµα υγείας κατά τη διάρκεια
της πανδηµίας είναι επτάµισι χιλιάδες. Άρα, η αναγνώριση για
την οποία µιλάµε και σας ζητούµε, δεν ισχύει για όλους, όπως
ήταν οι αρχικές σας υποσχέσεις. 

Ουσιαστικά, λοιπόν, τι κάνετε; Πρόκειται για µία ανακύκλωση

του ήδη υπάρχοντος προσωπικού και αλλαγή του είδους συµβά-
σεις εργασίας και όχι για νέες, πραγµατικές προσλήψεις. 

Είµαστε θετικοί –εφόσον οι ανάγκες νοσηλείας λόγω πανδη-
µίας παραµένουν αυξηµένες- στη διάθεση εγκαταστάσεων, θα-
λάµων, κλινών νοσηλείας, κλινών αυξηµένης φροντίδας και
εντατικής θεραπείας των στρατιωτικών νοσοκοµείων και του Νο-
σηλευτικού Ιδρύµατος Μετοχικού Στρατού στο δηµόσιο.

Συµφωνούµε στην παράταση συµβάσεων έργων και παροχής
ανεξάρτητων υπηρεσιών επαγγελµατιών υγείας και διοικητικού
προσωπικού για την αντιµετώπιση εκτάκτων αναγκών λόγω κο-
ρωνοϊού. Ο ΕΟΔΥ συγκαταλέγεται στους βασικούς οργανισµούς
διαχείρισης της πανδηµίας και η συνέχιση κάλυψης αναγκών του
είναι απολύτως επιβεβληµένη.

Και την ίδια άποψη και αντίληψη έχουµε και για την παράταση
των συµβάσεων του επικουρικού προσωπικού.

Το µεγάλο θέµα το οποίο τίθεται και στο οποίο πρέπει να απαν-
τήσετε και να µην υπεκφεύγετε, κύριε Υπουργέ, είναι τι πρόκειται
να γίνει µε αυτούς τους εργαζόµενους οι οποίοι προσφέρουν τις
υπηρεσίες τους επί χρόνια στο δηµόσιο σύστηµα υγείας και µά-
λιστα, στις πιο δύσκολες φάσεις του, καλύπτοντας ουσιαστικές
ανάγκες και των οποίων οι συµβάσεις θα λήξουν στο τέλος του
έτους.

Η προκήρυξη για τις τέσσερις χιλιάδες προσλήψεις µόνιµων
νοσηλευτών και λοιπού προσωπικού µε αυξηµένη µοριοδότηση
όσων υπηρέτησαν ή υπηρετούν µέσα στην πανδηµία είναι µία
σταγόνα κυριολεκτικά στον ωκεανό µπροστά στο πλήθος των
επικουρικών του δηµοσίου συστήµατος υγείας, για τους οποίους
δεν προβλέπετε τίποτα και των οποίων η οµηρία συνεχίζεται και
προφανώς, είναι πολιτική σας επιλογή.

Δεν διαφωνούµε µε την παράταση παραµονής των ειδικευό-
µενων νοσηλευτών στις συγκεκριµένες ειδικότητες Νοσηλευτι-
κής, αφού µάλιστα καλύπτουν κενά του συστήµατος υγείας και
ανάγκες της πανδηµίας.

Δεν µπορούµε, όµως, κύριε Υπουργέ, να µην σχολιάσουµε ότι
στην ουσία αυτό αποτελεί και παραδοχή της αποτυχίας τόσο της
εκπαιδευτικής πολιτικής στην υγεία όσο και για τη στελέχωση
του συστήµατος υγείας και εν προκειµένω για τους νοσηλευτές.
Είναι γνωστό ότι δεν υπάρχει ενδιαφέρον για τις συγκεκριµένες
ειδικότητες, αφού δεν υπάρχει κίνητρο, όπως είναι, παραδείγµα-
τος χάριν, η µοριοδότηση πρόσληψης για όσους τις επιλέξουν.

Δεν µπορούµε να είµαστε αρνητικοί, επίσης, σε ρυθµίσεις οι
οποίες αφορούν σε παράταση λύσεων, όπως είναι ο εµβολια-
σµός κατ’ οίκον, κάτι που σας είχαµε πει πάρα πολύ καιρό, πριν
καν αποφασίσετε να το εφαρµόσετε µε τεράστια καθυστέρηση,
ή η αξιοποίηση των ψηφιακών υπηρεσιών.

Κλείνοντας, κύριε Υπουργέ, θέλω να ολοκληρώσω µε µια βα-
σική παρατήρηση η οποία συνδέεται µε όλα τα παραπάνω τα
οποία σας αναφέραµε. Το πρόβληµα της στελέχωσης του δηµό-
σιου συστήµατος υγείας είναι ένα θέµα το οποίο πρέπει να αντι-
µετωπιστεί µέσω µιας ολοκληρωµένης νοµοθετικής πρωτοβου-
λίας που θα βασίζεται σε έναν ρεαλιστικό χάρτη των αναγκών οι
οποίες υπάρχουν. Οι εµβαλωµατικές λύσεις που έρχεστε κάθε
τρεις και πέντε και δίνετε δεν µπορεί να αποτελέσουν µία ολο-
κληρωµένη λύση. Δεν µπορεί να είναι αυτό το µοντέλο µε το
οποίο θα λειτουργείτε συνεχώς.

Ο κορωνοϊός, όσο και αν µονίµως προαναγγέλλετε ότι είµαστε
στο τελευταίο µίλι και τελειώνουµε, όπως φαίνεται -και το λένε
οι ειδικοί, κύριε Πλεύρη- δυστυχώς, θα µείνει µαζί µας για πάρα
πολύ καιρό ακόµα. Ήδη µετράει δύο χρόνια.

Πρέπει, λοιπόν, να σταµατήσουµε να επικαλούµαστε τις έκτα-
κτες συνθήκες και να κάνουµε καίριες και ουσιαστικές παρεµβά-
σεις και ενίσχυση του Εθνικού Συστήµατος Υγείας, εάν τελικά
πιστεύετε πραγµατικά σε αυτό, ή εάν απλά το λέτε γιατί η παν-
δηµία έχει αποδείξει περίτρανα και ξεκάθαρα την απόλυτη πραγ-
µατικά ανάγκη του.

Ευχαριστώ θερµά.
(Χειροκροτήµατα από την πτέρυγα του Κινήµατος Αλλαγής)

ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Οδυσσέας Κωνσταντινόπουλος): Ευχαρι-
στούµε.

ΑΘΑΝΑΣΙΟΣ ΠΑΠΑΔΟΠΟΥΛΟΣ: Κύριε Πρόεδρε, θα ήθελα
τον λόγο επί προσωπικού.
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ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Οδυσσέας Κωνσταντινόπουλος): Ναι, κύριε
Παπαδόπουλε, για πείτε µου ποιο είναι το προσωπικό.

ΑΘΑΝΑΣΙΟΣ ΠΑΠΑΔΟΠΟΥΛΟΣ: Και ο κ. Πλεύρης και τώρα η
σεβαστή κ. Νάντια Γιαννακοπούλου έκαναν µια αναφορά στη
δική µου πάρα πολύ ξεκάθαρη δήλωση ότι σέβοµαι τις αποφά-
σεις της δικαιοσύνης στο σύνολό τους, γιατί αγνόησαν ότι δι-
καιοσύνη είναι και η λειτουργία της Εισαγγελίας κατά της Διαφ-
θοράς µε την κ. Τουλουπάκη. Και αδικήσατε κατάφωρα τα πορί-
σµατα και την εργασία την οποία έκανε η Εισαγγελία.

ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Οδυσσέας Κωνσταντινόπουλος): Δεν είναι,
όµως, προσωπικό, κύριε Παπαδόπουλε.

ΑΘΑΝΑΣΙΟΣ ΠΑΠΑΔΟΠΟΥΛΟΣ: Μα, είναι προσωπικό, γιατί
αγνοείτε το ότι εγώ αναφέρθηκα στο σύνολο της δικαιοσύνης
και στο γεγονός ότι συνεχίζουν να υπάρχουν ερωτηµατικά για το
ποινικό µέρος.

Όµως, υπάρχει και η αναγκαιότητα για σεβασµό της δικαιοσύ-
νης ο Άδωνις Γεωργιάδης να ζητήσει συγγνώµη τουλάχιστον από
την κ. Τουλουπάκη για όσα είπε για το ότι θα την καθίσει στο σκα-
µνί.

ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Οδυσσέας Κωνσταντινόπουλος): Ωραία, κύ-
ριε Παπαδόπουλε, δεν είναι προσωπικό.

ΑΘΑΝΑΣΙΟΣ ΠΑΠΑΔΟΠΟΥΛΟΣ: Δεύτερον, για το πολιτικό
µέρος που αναφέρθηκε η κ. Γιαννακοπούλου είπα πάρα πολύ κα-
θαρά ότι στο δικό µας πόρισµα µιλήσαµε για πολιτική ευθύνη της
κυβέρνησης Καραµανλή και της κυβέρνησης Σαµαρά - Βενιζέ-
λου. 

Και τρίτον…
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Οδυσσέας Κωνσταντινόπουλος): Όµως,

κύριε Παπαδόπουλε, δεν είναι προσωπικό το ζήτηµα. 
ΑΘΑΝΑΣΙΟΣ ΠΑΠΑΔΟΠΟΥΛΟΣ: Μα, είναι προσωπικό. 
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Οδυσσέας Κωνσταντινόπουλος): Δεν είναι

προσωπικό. Ο Κανονισµός λέει για το συγκεκριµένο. Εγώ σας
έδωσα τον λόγο και το είπατε. Σας ευχαριστούµε.

Και τώρα θα συνεχίσουµε µε τον κ. Καραθανασόπουλο. 
ΑΘΑΝΑΣΙΟΣ ΠΑΠΑΔΟΠΟΥΛΟΣ: Για τον θεσµό των προστα-

τευόµενων µαρτύρων δεν θα πάρουν θέση; 
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Οδυσσέας Κωνσταντινόπουλος): Σας παρα-

καλώ, κύριε Παπαδόπουλε!
ΑΘΑΝΑΣΙΟΣ ΠΑΠΑΔΟΠΟΥΛΟΣ: Λένε τώρα, δηλαδή, ότι σέ-

βονται τη δικαιοσύνη και θα καταργήσουµε τον θεσµό των προ-
στατευόµενων µαρτύρων; 

Και κάτι τελευταίο. Ερευνήσαµε ακόµη και για έναν σκληρό
ιδεολογικό µας αντίπαλο, όπως είναι ο Μάκης ο Βορίδης. 

ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Οδυσσέας Κωνσταντινόπουλος): Κύριε Πα-
παδόπουλε, δεν υπάρχει αυτό που κάνετε µε βάση τον Κανονι-
σµό. Σας έδωσα το δικαίωµα να µιλήσετε…

ΑΘΑΝΑΣΙΟΣ ΠΑΠΑΔΟΠΟΥΛΟΣ: Ήταν ο τελευταίος Υπουρ-
γός της κυβέρνησης Σαµαρά - Βενιζέλου. Τον ερευνήσαµε για
την υπόθεση «Ερρίκος Ντυνάν»…

ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Οδυσσέας Κωνσταντινόπουλος): Σας παρα-
καλώ, κύριε Παπαδόπουλε! Τι σχέση έχουν όλα αυτά; 

ΑΘΑΝΑΣΙΟΣ ΠΑΠΑΔΟΠΟΥΛΟΣ: Δεν βρήκαµε στοιχεία ενο-
χοποιητικά.

ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Οδυσσέας Κωνσταντινόπουλος): Κύριε Πα-
παδόπουλε, είπατε αυτά που θέλατε. Σας καταλαβαίνω και κα-
τανοώ αυτά που έγιναν. Σας παρακαλώ πολύ, όµως!

Κύριε Καραθανασόπουλε, ελάτε, σας παρακαλώ, στο Βήµα. 
ΑΘΑΝΑΣΙΟΣ ΠΑΠΑΔΟΠΟΥΛΟΣ: Ωραία. Αν καταγράφηκαν

όλα αυτά...
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Οδυσσέας Κωνσταντινόπουλος): Σας παρα-

καλώ! Ολοκληρώθηκε. Σας έδωσα χρόνο και µε το παραπάνω κα-
τανοώντας το πολιτικό ζήτηµα. 

Ορίστε, κύριε Καραθανασόπουλε, έχετε τον λόγο. 
ΝΙΚΟΛΑΟΣ ΚΑΡΑΘΑΝΑΣΟΠΟΥΛΟΣ: Ευχαριστώ πολύ, κύριε

Πρόεδρε.
Θα ξεκινήσω την παρέµβασή µου ασχολούµενος µε το συγκε-

κριµένο νοµοσχέδιο.  
Θα θυµίσω ότι στην αρχική σύµβαση που είχε φέρει η συγκυ-

βέρνηση ΣΥΡΙΖΑ-ΑΝΕΛ το 2018 είχαµε τονίσει την αναγκαιότητα
για τη δηµιουργία ενός δηµόσιου πανεπιστηµιακού επιπέδου Παι-
διατρικού Νοσοκοµείου στη Θεσσαλονίκη µε την πλήρη και απο-

κλειστική ευθύνη του κράτους χωρίς την εµπλοκή, άµεση ή έµ-
µεση, του ιδιωτικού επιχειρηµατικού τοµέα, γιατί θεωρούµε ότι
οι υπηρεσίες υγείας δεν µπορεί να εξαρτώνται από την όποια φι-
λανθρωπία, πολύ δε περισσότερο που σε εκείνη τη σύµβαση δί-
νονταν το δικαίωµα στο Ίδρυµα «Σταύρος Νιάρχος» να ελέγχει
και να παρεµβαίνει σε τοµείς που αφορούν τη δωρεά. Αυτή η
σύµβαση τροποποιήθηκε και έρχεται σήµερα µια βελτιωτική,
όπως θεωρεί η Κυβέρνηση, σύµβαση µε το Ίδρυµα «Σταύρος
Νιάρχος».

Τέσσερα είναι τα βασικά, κατά τη γνώµη µας, σηµεία της κρι-
τικής µας σε σχέση µε τις αλλαγές που γίνονται στη σύµβαση.
Το πρώτο είναι ότι µετατρέπεται το νοσοκοµείο σε νοµικό πρό-
σωπο ιδιωτικού δικαίου. Βεβαίως κάτι τέτοιο δεν είναι πρωτοφα-
νές. Κι άλλα νοσηλευτικά ιδρύµατα είναι νοµικά πρόσωπα ιδιω-
τικού δικαίου και βεβαίως δεν είναι και το µοναδικό. Και ο ΣΥ-
ΡΙΖΑ, για παράδειγµα, όταν ήταν κυβέρνηση µαζί µε τους Ανε-
ξάρτητους Έλληνες φρόντισε να λειτουργήσει το Νοσοκοµείο
της Σαντορίνης ως νοµικό πρόσωπο ιδιωτικού δικαίου. Μάλιστα,
το ενέταξε στην ΑΕΜΥ, δηλαδή στην Ανώνυµη Εταιρεία Μονάδων
Υγείας που είχε ιδρύσει το 2004. Άρα, λοιπόν, δεν είναι κάτι το
καινοφανές. Βεβαίως έχει πολύ µεγάλη διαφορά, κατά τη γνώµη
του ΚΚΕ, παρά το γεγονός ότι τα υπόλοιπα κόµµατα στηρίζουν
τη λογική και την ύπαρξη νοµικών προσώπων ιδιωτικού δικαίου.

Το δεύτερο ζήτηµα είναι ότι παρέχει την πλήρη κατοχή, νοµή
και δικαιώµατα στο νοµικό πρόσωπο ιδιωτικού δικαίου και όχι στο
Υπουργείο.

Τρίτον, θα λειτουργεί µε κριτήρια επιχειρηµατικής δράσης µε
τις βέλτιστες πρακτικές και την οικονοµικά αποδοτικότερη λει-
τουργία. Σε αυτόν ακριβώς τον βωµό των βέλτιστων πρακτικών
θυσιάζεται διαχρονικά η δυνατότητα της πλήρους και καθολικής
πρόσβασης όλου του λαού σε αναβαθµισµένες φροντίδες υ-
γείας. Σ’ αυτόν ακριβώς τον βωµό της οικονοµικά αποδοτικότε-
ρης λειτουργίας οφείλεται η εντατικοποίηση και οι ανατροπές
των εργασιακών σχέσεων του υγειονοµικού προσωπικού, ιατρών
και νοσηλευτών, µε τις πολλαπλές ταχύτητες και τα πολλαπλά
επίπεδα µισθοδοσίας.

Και από αυτή την άποψη, θα ενισχυθεί ακόµη περισσότερο η
διαστρωµάτωση µέσα στον χώρο του νοσοκοµείου, όσον αφορά
τους εργαζόµενους και θα κλιµακωθεί ακόµη περισσότερο η εν-
τατικοποίηση της εργασίας.

Επαίρεται η Κυβέρνηση για την τροπολογία την οποία έφερε,
σε σχέση µε τη µοριοδότηση τεσσάρων ως πέντε περίπου χιλιά-
δων νοσηλευτών κατά κύριο λόγο και γιατρών για τη µονιµοποί-
ησή τους. Και µάλιστα, ο Υπουργός από αυτό το Βήµα είπε ότι
το να µιλάµε για πλήρη νοµιµοποίηση όλων των συµβασιούχων
που είναι περίπου δεκαπέντε χιλιάδες στα νοσοκοµεία δεν είναι
συνταγµατικά ανεκτό. 

Ξέρετε τι µου θυµίζετε, κύριε Υπουργέ; Μια ρήση που λέει ο
λαός µας. «Σκότωσε τον πατέρα του και µετά πήγε στο δικαστή-
ριο και ζήτησε την επιείκεια γιατί ήταν ορφανός». Όταν στην πρό-
σφατη συνταγµατική Αναθεώρηση το ΚΚΕ είχε ζητήσει την
κατάργηση του συγκεκριµένου άρθρου που απαγορεύει τη µε-
τατροπή των συµβάσεων ορισµένου χρόνου σε µόνιµες συµβά-
σεις, τότε κι εσείς, η Νέα Δηµοκρατία και ο ΣΥΡΙΖΑ, αλλά και το
Κίνηµα Αλλαγής αρνηθήκατε να γίνει αυτό. 

Και τώρα επικαλείστε το Σύνταγµα; Είναι κάτι ουρανοκατέβατο
ή είναι συγκεκριµένη επιλογή της Νέας Δηµοκρατίας, του ΣΥΡΙΖΑ
και του Κινήµατος Αλλαγής να υπάρχουν εργαζόµενοι ορισµένου
χρόνου, να υπάρχει ανακύκλωση της ανεργίας και εργασιακή
οµηρία; Γιατί πάνω σε αυτή την εργασιακή οµηρία προσπαθείτε
να ψαρέψετε σε θολά νερά, να εκβιάζετε εργαζόµενους.

Και το τέταρτο σηµείο που περιλαµβάνεται στη νέα τροποποι-
ηµένη σύµβαση είναι ότι οι πατέντες, λέει, αποτελούν προϊόν
πνευµατικής ιδιοκτησίας και τα υπόλοιπα δηµόσια νοσοκοµεία
δεν µπορούν να αξιοποιήσουν αυτές τις πατέντες, παρά µόνο το
συγκεκριµένο νοσοκοµείο. Γιατί γίνεται αυτό; Για να διατηρήσει
το ανταγωνιστικό του πλεονέκτηµα. 

Συγγνώµη, για παροχές υγείας στα παιδιά µιλάµε. Δηλαδή στα
υπόλοιπα παιδιατρικά νοσοκοµεία αν βγει µια µέθοδος που βελ-
τιώνει σε έναν τοµέα, δεν µπορεί να αξιοποιηθεί από τα υπόλοιπα
παιδιατρικά νοσοκοµεία; Από πού και ως πού αυτό, κύριε Υπουρ-
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γέ; Από πού και ως πού; 
Είναι ζήτηµα κερδοφορίας επί της ουσίας και υποβάθµισης

των υπόλοιπων νοσοκοµείων. Μετατρέπετε δηλαδή µε τον πιο
ακραίο τρόπο τα επιτεύγµατα της επιστήµης στον τοµέα της
υγείας σε εµπόρευµα, που µπορεί να το αξιοποιεί µόνο αυτός
που έχει την πατέντα και όχι τα υπόλοιπα νοσοκοµεία. Και λέτε
ότι είναι σε όλους ανοικτή και ελεύθερη η πρόσβαση;

Και βεβαίως θεωρούµε ως ΚΚΕ ιδιαίτερα προσβλητική την το-
ποθέτηση της κ. Γκάγκα που είπε: «δυστυχώς δεν έχουµε εδώ
να σας προβάλλουµε πώς θα είναι το νέο νοσοκοµείο», το οποίο
περιέγραψε γλαφυρά, µε τον αρχιτέκτονα παγκοσµίου φήµης
που το σχεδιάζει, µε µια σειρά αλλά: ψηφιακό, οικολογικό, «πρά-
σινο», τη στιγµή που η καθηµερινότητα που βιώνουν τα λαϊκά
στρώµατα όσον αφορά τα δηµόσια νοσοκοµεία είναι οικτρή, τη
στιγµή που το Καραµανδάνειο Νοσοκοµείο Παίδων στην Πάτρα
έχει τεράστιες ελλείψεις αναισθησιολόγων, µε αποτέλεσµα να
αναβάλλονται χειρουργεία. Και µιλάτε τώρα για το θαύµα το
οποίο θα κάνετε, όταν τα υπόλοιπα νοσοκοµεία έχουν ξεπεράσει
τα όριά τους;

Δεύτερο ζήτηµα. Μπαίνει το εξής ερώτηµα. Γιατί είναι ανα-
γκαία η προσφυγή στη φιλανθρωπία και την ευεργεσία; Γιατί
ακριβώς διαχρονικά όλες οι κυβερνήσεις προχώρησαν σε σηµαν-
τική περικοπή των δαπανών για την υγεία, στο όνοµα της πάτα-
ξης, λέει, της διαφθοράς. 

Όµως αυτή η σηµαντική περικοπή των δαπανών για την υγεία
είναι ακριβώς αυτή η οποία ευθύνεται για την κατάρρευση επί
της ουσίας του δηµόσιου συστήµατος υγείας, γιατί για την υγεία
δεν υπάρχουν χρήµατα. Χρήµατα όµως υπάρχουν για τα Ραφάλ
και τις φρεγάτες που εντάσσονται στους αµερικανονατοϊκούς ιµ-
περιαλιστικούς σχεδιασµούς και δεν εξυπηρετούν τα κυριαρχικά
δικαιώµατα της χώρας µας και την προστασία τους.

Δεκάδες δισεκατοµµύρια ευρώ υπάρχουν από το Ταµείο Ανά-
καµψης και Ανθεκτικότητας και από το ΕΣΠΑ για τους επιχειρη-
µατικούς οµίλους που θα τα πληρώσουν ο ελληνικός λαός και οι
υπόλοιποι λαοί της Ευρώπης. Όµως δεν υπάρχουν για νοσοκο-
µεία, για σχολεία, για υποδοµές που προστατεύουν την ανθρώ-
πινη ζωή. 

Και εµείς λέµε ότι αυτή η επιλογή είναι συνειδητή επιλογή για
δύο πολύ συγκεκριµένους λόγους: Πρώτον, γιατί την ευεργεσία
θέλετε να την αξιοποιήσετε ως ιδεολογικό εργαλείο περί φιλάν-
θρωπου και ανθρώπινου καπιταλισµού. Αλήθεια, αυτά τα χρή-
µατα των φιλανθρωπιών από πού προέρχονται; Δεν προέρχονται
από την εκµετάλλευση των εργαζοµένων; Δεν προέρχονται απ’
τον ιδρώτα της εργατικής τάξης; 

Είναι ή δεν είναι αιτία πολέµου για τους ίδιους φιλάνθρωπους,
όταν οι εργαζόµενοι στους χώρους που έχουν στις επιχειρήσεις
τους, διεκδικούν τα δικαιώµατά τους, προσπαθούν να συνδικα-
λιστούν, διεκδικούν αυξήσεις στους µισθούς, ανθρώπινα ωράρια,
υγιεινή και ασφάλεια στους χώρους δουλειάς; Τότε για τους φι-
λάνθρωπους επιχειρηµατίες αυτό είναι αιτία πολέµου και γι’ αυτό
ακριβώς και η ευεργεσία γίνεται για να ξεπλύνουν την αντεργα-
τική τους δράση. Και βεβαίως, την ξεπλένουν µε ένα µικρό µέρος
από τα δισεκατοµµύρια τα οποία κερδίζουν κλέβοντας τον
ιδρώτα των εργαζοµένων. 

Αυτές τις µέρες δηµοσιεύθηκε από το «FORBES» η λίστα των
είκοσι πέντε µεγαλύτερων φιλάνθρωπων σε παγκόσµιο επίπεδο.
Στην πρώτη δεκάδα φιγουράρουν µια σειρά από διαχειριστές
των Funds, αυτών των «αρπακτικών» που ζούνε και κερδίζουν
µέσα από τις χρεοκοπίες, µέσα από την καταστροφή πλουτοπα-
ραγωγικών πηγών. Όπως για παράδειγµα, ο διάσηµος Τζώρτζ
Σόρος που εξειδικεύεται στις χρεοκοπίες και στις χρηµατοδοτή-
σεις περίεργων ΜΚΟ µε δράση στα Βαλκάνια για αλλαγές συνό-
ρων ή η κ. Σκοτ Μακένζι -αυτή από την «AMAZON»-, όπου η
«AMAZON» απαγορεύει τον συνδικαλισµό µε κάθε τρόπο και ταυ-
τόχρονα φιγουράρει ως φιλάνθρωπη στη λίστα των είκοσι πέντε
µεγαλύτερων φιλάνθρωπων σε παγκόσµιο επίπεδο.

Αλλά, αλήθεια, και οι δικοί µας ευεργέτες, κύριε Υπουργέ; Ανα-
φέρθηκε σε δύο η Υπουργός, η κ. Γκάγκα. Για τον Ανδρέα Συγ-
γρό, τον µεγάλο ευεργέτη. Λες και ξεχνάµε την ιστορία, την
πραγµατική ιστορία του Ανδρέα Συγγρού, ο οποίος ήταν υπεύ-
θυνος για τα Λαυρεωτικά, που οδήγησε στη χρεοκοπία και στην

καταστροφή χιλιάδων Ελλήνων, που οδήγησε σε µαζικές αυτο-
κτονίες. Τιµάτε τον Ανδρέα Συγγρό, αυτόν που αποτέλεσε έναν
απ’ τους βασικούς παράγοντες για να οδηγηθεί η χώρα στη χρε-
οκοπία το 1893, µόνο και µόνο για να κερδίσει και να αποκτήσει
νέα τραπεζικά προνόµια και την πρόσβασή του στην Εθνική Τρά-
πεζα. Τιµάται, δηλαδή, αυτός ο οποίος έχει χαρακτηριστεί µηχα-
νορράφος, επιδέξιος πολιτικάντης και ο Τύπος της εποχής τον
έλεγε λωποδύτη φιλάνθρωπο. 

Και θα σας πω τι είχε γράψει ο κ. Ροΐδης, κύριε Υπουργέ, έτσι,
για να µένει στην ιστορία. Ο συγγραφέας Ροΐδης είχε γράψει:
«Εξετάζοντας τις δοσοληψίες που αφορούσαν τον ευγενέστατο
Συγγρό, βρίσκουµε ότι δώρισε ένα πτωχοκοµείο, τη στιγµή που
άρπαξε µόνο από εµάς τουλάχιστον 16 εκατοµµύρια, µε τα οποία
θα µπορούσαν να χτιστούν εκατόν σαράντα τρία πτωχοκοµεία».
Αυτό έγραφε τότε, εκείνη την εποχή ο Εµµανουήλ Ροΐδης, ο
οποίος έχασε την περιουσία του απ’ τα Λαυρεωτικά.

Για να µην µιλήσουµε για άλλους, όπως ο ευεργέτης Τοσίτσας.
Ο Μπραΐµης είχε έναν πολύτιµο συνεργάτη, τον µεγαλέµπορο
της Αιγύπτου Τοσίτσα. Ήταν φίλος του πατέρα του, του Μεχµέτ
Αλή και είχε στην Αίγυπτο ολόκληρες εκτάσεις. Αυτός, λοιπόν, ο
Τοσίτσας, στάθηκε το δεξί χέρι του Μπραΐµη, όταν ήρθε στον
Μοριά και έγραφε δεξιά και αριστερά καλώντας τον λαό να προ-
σκυνήσει. Ήταν ο αρχηγός της επιµελητείας του αιγυπτιακού
στόλου που είχε εκστρατεύσει στον Μοριά. Κι αυτός ο άνθρωπος
θησαύριζε σκοτώνοντας Έλληνες και σήµερα είναι ευεργέτης
για την Ελλάδα. Θα µπορούσαµε να αναφερθούµε και σε χιλιά-
δες άλλα παραδείγµατα. 

Ο δεύτερος λόγος είναι η διεύρυνση της επιχειρηµατικής δρα-
στηριότητας µέσα από αυτό το εργαλείο στον τοµέα της υγείας
και της εµπορευµατοποίησής της η οποία θα οδηγήσει στην
ακόµη µεγαλύτερη διεύρυνση του χάσµατος ανάµεσα στις υπαρ-
κτές δυνατότητες όσον αφορά τις παροχές υγείας και στην
πραγµατική κατάσταση την οποία βιώνουν τα λαϊκά στρώµατα,
όσον αφορά την υγεία. Για τους πολλούς είναι κανόνας τα ράν-
τζα στους διαδρόµους. Είναι κανόνας οι τεράστιες χρονικές ανα-
µονές για να κάνουν έστω κάποιες τυπικές εξετάσεις. Αν έχεις
όµως οικονοµική δυνατότητα τότε όλα αυτά προσπερνιούνται.
Να γιατί δεν µπορεί να υπάρξει ποτέ στον καπιταλισµό το δι-
καίωµα της πλήρους πρόσβασης στις υπηρεσίες υγείας για όλο
τον λαό. Γιατί υπάρχει ο κόφτης της οικονοµικής κατάστασης.
Και αυτή άλλωστε την επιλογή της εµπορευµατοποίησης υπηρέ-
τησαν όλες οι προηγούµενες κυβερνήσεις και του ΣΥΡΙΖΑ και η
συγκυβέρνηση Νέας Δηµοκρατίας - ΠΑΣΟΚ και το ΠΑΣΟΚ.

Πίσω ακριβώς από αυτή την εµπορευµατοποίηση βρίσκεται ο
ανορθολογισµός της Κυβέρνησης όσον αφορά την εγκληµατική
διαχείριση της πανδηµίας όταν εναποθέτει τα πάντα στην ατο-
µική ευθύνη του κόσµου. Το αποτέλεσµα είναι οι εκατόµβες των
νεκρών και η διάδοση της πανδηµίας µε τόσο µεγάλους ρυθ-
µούς.

Αλήθεια, κύριε Υπουργέ και εκπρόσωποι των υπόλοιπων κοµ-
µάτων, δεν λείπουν από το Εθνικό Σύστηµα Υγείας, από τα νο-
σοκοµεία, οι δέκα χιλιάδες κλίνες που χάθηκαν µόνο και µόνο
από το κλείσιµο των νοσοκοµείων που έκανε η κυβέρνηση Νέας
Δηµοκρατίας - ΠΑΣΟΚ συγκυβέρνηση αλλά και ο ΣΥΡΙΖΑ; Δεν
λείπουν όλες αυτές; Δεν θα ήταν πολύ καλύτερη και διαφορετική
η κατάσταση αν υπήρχαν αυτές οι δέκα χιλιάδες κλίνες; Δεν θα
υπήρχε αυτή η συσσώρευση, δεν θα υπήρχε η µετατροπή των
νοσοκοµείων σε νοσοκοµεία απλά και µόνο µιας νόσου. 

Αλλά αντί να θωρακίσετε και να αναβαθµίσετε τα νοσοκοµεία,
αντί να επαναλειτουργήσετε τα νοσοκοµεία που κλείσατε, αντί
να προχωρήσετε σε προσλήψεις µόνιµου προσωπικού και να µο-
νιµοποιήσετε όλους αυτούς τους εργαζόµενους στα νοσοκοµεία
µε τις διαφορετικές µορφές απασχόλησης, εσείς εξακολουθείτε
και προχωράτε στην ίδια κατεύθυνση της εµπορευµατοποίησης
της υγείας. Αυτά ακριβώς τα σαθρά υλικά της εµπορευµατοποί-
ησης είναι που οδήγησαν στη χρεοκοπία το σύστηµα υγείας και
στη χώρα µας αλλά και στις πλέον ανεπτυγµένες οικονοµίες.
Είναι η πρωτοβάθµια φροντίδα υγείας που όχι µόνο είναι ανε-
παρκής αλλά επί της ουσίας είναι και ανύπαρκτη, έτσι όπως έχει
οδηγηθεί, η οποία όµως θα µπορούσε να είχε πολύ µεγάλη συµ-
βολή αν ήταν συνολικά ανεπτυγµένη χωρικά και µε κοινωνικά κρι-
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τήρια, να λειτουργούσε σε εικοσιτετράωρη βάση. Μια τέτοια
πρωτοβάθµια φροντίδα υγείας και τα νοσοκοµεία θα είχαν απο-
συµφορήσει αλλά θα είχε και πολλαπλάσια αποτελέσµατα στην
προσπάθεια του εµβολιασµού.

Και βεβαίως αρνείστε πεισµατικά την επιστράτευση χωρίς
αποζηµίωση του ιδιωτικού τοµέα της υγείας. Εµείς λέµε καθαρά
ότι δεν µπορεί να συνυπάρξει ο δηµόσιος µε τον ιδιωτικό τοµέα
της υγείας. Αυτό µε µαθηµατική ακρίβεια οδηγεί στην υποβάθ-
µιση του δηµόσιου τοµέα της υγείας για να µπορούν οι επιχειρη-
µατίες της υγείας να κερδίσουν µέσα από τις επενδύσεις τους.
Και αυτό κάνανε αξιοποιώντας τις σηµερινές συνθήκες της παν-
δηµίας. Κερδίζουν πολλαπλά από ό,τι το προηγούµενο χρονικό
διάστηµα.

Αντί να προχωρήσετε σε τέτοια µέτρα που θα αναβαθµίζουν
τον ρόλο του υγειονοµικού στα δηµόσια νοσοκοµεία, τι κάνετε;
Κλείνετε το µάτι. Του λέτε «κοιτάξτε, θα µελετήσουµε την κατάρ-
γηση του ασυµβίβαστου για τους γιατρούς των νοσοκοµείων του
ΕΣΥ». Έτσι είπε η Αναπληρώτρια Υπουργός. Αντί να δώσετε
πραγµατικές αυξήσεις και να µπορούν να επιβιώνουν, τι τους
λέτε; «Μη φωνάζετε, µη διαµαρτύρεστε. Θα σας δώσουµε τη δυ-
νατότητα να έχετε τα δικά σας ιδιωτικά ιατρεία και να κερδίζετε
από κει». Τους µετατρέπετε σε εµπόρους υγείας. 

Απέναντι σε αυτή την κατάσταση που διαµορφώνεται είναι κα-
θαρό ότι µόνο η πάλη των εργαζοµένων, των υγειονοµικών πρώ-
τα και κύρια αλλά και συνολικά των εργαζοµένων µπορεί να οδη-
γήσει σε σηµαντικά αποτελέσµατα, όσον αφορά την αναβάθµιση
του δηµόσιου συστήµατος υγείας και πάνω απ’ όλα την προστα-
σία της δηµόσιας υγείας. 

Διαφορετικά κανένα κόµµα, το οποίο έχει ως προµετωπίδα του
την εµπορευµατοποίηση δεν πρόκειται να δώσει απαντήσεις και
λύσεις στα προβλήµατα που αντιµετωπίζει ο λαός µας και στη
διεύρυνση της ψαλίδας ανάµεσα στις δυνατότητες και στην
πραγµατική κατάσταση. 

Γι’ αυτόν ακριβώς τον λόγο και στη συζήτηση, η οποία γίνεται
πάνω σε αυτό το συγκεκριµένο νοµοσχέδιο δεν έχουν εκλείψει
οι άναρθρες κραυγές, η αντιπολίτευση για την αντιπολίτευση για
να συγκαλυφθεί ακριβώς η συµπόρευση των κοµµάτων του ευ-
ρωµονόδροµου σε µια πολιτική που θυσιάζει την ικανοποίηση
των λαϊκών αναγκών στο βωµό της κερδοφορίας του κεφαλαίου. 

Στο κάτω - κάτω της γραφής δοκιµασµένα κόµµατα στην εξα-
γορά συνειδήσεων δεν είναι µόνο η Νέα Δηµοκρατία, είναι και ο
ΣΥΡΙΖΑ, είναι και το ΠΑΣΟΚ, γιατί ακριβώς µέσα από την εξα-
γορά των συνειδήσεων προσπαθούν να εγκλωβίσουν την λαϊκή
δυσαρέσκεια κάτω από το προσωπείο του οποιουδήποτε σωτήρα
που θα σώσει τον λαό από τα προβλήµατα. Όλοι αυτοί, όµως, οι
σωτήρες αποδείχτηκαν ότι είναι σωτήρες για τους επιχειρηµατι-
κούς οµίλους και για το κεφάλαιο. 

Και αυτό που δείχνει η ίδια η ζωή, αυτό που δείχνουν οι τελευ-
ταίες εξελίξεις µε τα µπλόκα της αγροτιάς όπου στήνονται σε
όλη την Ελλάδα, µε τους αγώνες τους οποίους κάνουν οι εργα-
ζόµενοι στο λιµάνι του Πειραιά απέναντι στην «COSCO», µε τους
αγώνες των εργαζοµένων στη «ΛΑΡΚΟ» για να µην προχωρήσει
το κλείσιµο της επιχείρησης, το εγκληµατικό σχέδιο της Κυβέρ-
νησης δείχνει ότι µόνο ο λαός έχει την δύναµη να σώσει τον λαό
µέσα από την οργάνωση της πάλης του, η οποία θα στοχεύει συ-
νολικά στην αντιλαϊκή πολιτική που ευθύνεται για την ραγδαία
επιδείνωση της θέσης των λαϊκών στρωµάτων. Γιατί το δίκιο στα
µπλόκα θα κριθεί, κύριε Υπουργέ. Δεν θα κριθεί στις κάλπες.
Αυτό είναι σίγουρο. 

Και πλέον σε αυτή την κατεύθυνση και σε αυτόν τον δρόµο κα-
λούµε τον λαό µέσα από τέτοιους αγώνες να σηµαδέψει τον
πραγµατικό αντίπαλο και να συµπορευτεί µε το ΚΚΕ.

Ευχαριστώ πολύ, κύριε Πρόεδρε.
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Οδυσσέας Κωνσταντινόπουλος): Ευχαρι-

στούµε.
Θα ήθελα να ρωτήσω τους εισηγητές εάν θέλουν να δευτερο-

λογήσουν.
ΑΛΕΞΑΝΔΡΟΣ ΤΡΙΑΝΤΑΦΥΛΛΙΔΗΣ: Ναι, βέβαια. Κανονική

δευτερολογία.
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Οδυσσέας Κωνσταντινόπουλος): Να σας

πω, κύριε Τριανταφυλλίδη, ότι έχετε µιλήσει είκοσι λεπτά. Ο κ.

Λαµπρούλης έχει µιλήσει δεκαοκτώ λεπτά. Άρα για να είµαι δί-
καιος απόλυτα µαζί σας έχετε δυόµισι λεπτά. 

ΣΤΕΡΓΙΑΝΗ (ΣΤΕΛΛΑ) ΜΠΙΖΙΟΥ: Ας µιλήσουµε όλοι από δύο
λεπτά.

ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Οδυσσέας Κωνσταντινόπουλος): Θα µιλή-
σετε και εσείς; Ωραία. Όλοι θα µιλήσετε. Εγώ ξέρετε προέρχοµαι
από το ΠΑΣΟΚ και πιστεύω στη δηµοκρατία και στο διάλογο. 

Τον λόγο τώρα έχει ο κ. Παναγιώτης Κουρουµπλής µέσω We-
bex.

ΠΑΝΑΓΙΩΤΗΣ ΚΟΥΡΟΥΜΠΛΗΣ: Κύριε Πρόεδρε, κυρίες και
κύριοι συνάδελφοι, θα ήθελα να ξεκινήσω µε µια παρατήρηση
που έχει γίνει κοινός τόπος. Η ακρίβεια πραγµατικά βυθίζει τον
κόσµο σε απόγνωση. Σήµερα η κ. Λαγκάρντ σηµατοδότησε για
άλλη µια φορά τη δυνατότητα µείωσης του ειδικού φόρου, αλλά
η Κυβέρνηση περί άλλων τυρβάζει.

Έρχοµαι στο νοµοσχέδιο. Κύριε Υπουργέ, θα ήθελα να κάνω
δύο παρατηρήσεις που θεωρώ καλοπροαίρετα ότι αδικούν τις
νοµικές σας γνώσεις. Όταν λέτε ότι ο ΣΥΡΙΖΑ έπρεπε εδώ και
πέντε χρόνια να καταθέσει την αγωγή κατά της «NOVARTIS» νο-
µίζω ότι µιλάτε από µια θέση γνωρίζοντας ότι αυτό δεν µπορούσε
να γίνει και µπορεί να γίνει από τη στιγµή που υπήρξε ο συµβι-
βασµός, η απόφαση του Νοµικού Συµβουλίου του Κράτους. Πα-
ρατηρούµε µια καθυστέρηση που θα ήθελα το ταχύτερο να
εκδηλωθεί µε πολύ συγκεκριµένο τρόπο αυτή η πρωτοβουλία
του ελληνικού κράτους και της ελληνικής Κυβέρνησης µε τη στή-
ριξη όλων των πολιτικών κοµµάτων. 

Δεύτερη παρατήρηση. Όταν απευθύνεστε στον ΣΥΡΙΖΑ και
λέτε ότι «γιατί δεν τους νοµιµοποιήσατε;», κύριε Υπουργέ, πάλι
µιλάτε στη Βουλή γνωρίζοντας ότι δεν λέτε την αλήθεια -δεν
θέλω να χρησιµοποιήσω βαριές κουβέντες- διότι ξέρετε πάρα
πολύ καλά ότι ήµασταν όλα αυτά τα χρόνια σε περίοδο µνηµο-
νίων που περιόριζαν τις προσλήψεις. 

Πήγα στις Βρυξέλλες εγώ ως Υπουργός Υγείας και δεν µας
έδωσαν ούτε συµβασιούχους να πάρουµε. Και µου λέτε τώρα ότι
θα µπορούσε τότε να µονιµοποιηθεί κόσµος;

Σε ό,τι αφορά την κατάσταση στην υγεία, κύριε Υπουργέ, θα
πρέπει όλοι µας, και εσείς ως Κυβέρνηση, να έχετε ένα µέτρο σε
αυτόν τον αυτοθαυµασµό ότι όλα τα κάνετε τόσο καλά, όταν, µά-
λιστα, καθηµερινά, έχουµε εκατό και πλέον απουσίες συνανθρώ-
πων µας. 

Με πληροφόρησαν ότι κυκλοφορήσατε ένα βίντεο περί µύθων.
Θα ήθελα, αν θα δευτερολογήσετε ή σε κάποια επόµενη οµιλία
σας, να µας πείτε αν τελικά υπήρχαν άνθρωποι διασωληνωµένοι
εκτός ΜΕΘ. Γιατί αν αυτό είναι µύθος, τότε πραγµατικά όλοι όσοι
υποστηρίξαµε κάτι τέτοιο είµαστε συκοφάντες. Αλλά, πρέπει να
το πείτε δηµόσια. Σας προκαλώ να πείτε αν υπήρχαν άνθρωποι
εκτός ΜΕΘ διασωληνωµένοι. Άρα και ο κ. Τσιόδρας και ο κ. Λύ-
τρας είναι άνθρωποι οι οποίοι πραγµατικά µε την έκθεσή τους,
τη µελέτη τους και τα άρθρα τους είπαν ψέµατα στον ελληνικό
λαό. 

Εγώ πιστεύω ότι η εισαγγελία που ερευνά την υπόθεση θα
βρει την άκρη και θα δούµε αν, κύριε Υπουργέ, όχι µόνο υπήρχαν
άνθρωποι διασωληνωµένοι εκτός ΜΕΘ, αν όχι µόνο ήταν υπό την
εποπτεία ανθρώπων που δεν είχαν καµµία σχέση και καµµία
γνώση στα ζητήµατα των ΜΕΘ, αλλά και αν υπήρξαν περιπτώ-
σεις που δεν υπήρξε οξυγόνο αρκετό και γινόταν επιλογή. Και το
λέω δηµόσια µετά λόγου γνώσεως αυτό το θέµα. 

Σε ό,τι αφορά τις προσλήψεις, µας είπατε ότι θα προσλάβετε
τέσσερις χιλιάδες µε αυτή τη διαδικασία. Εγώ το θεωρώ, έστω
και αργά, θετικό. Δεν µας είπατε, όµως, ότι κάθε χρόνο -όχι µόνο
στη δική σας θητεία, στη θητεία κάθε κυβέρνησης- απ’ αυτό το
σύστηµα συνταξιοδοτούνται περίπου δύο χιλιάδες άνθρωποι
όλων των ειδικοτήτων, γιατροί, νοσηλευτές κ.λπ.. Άρα στα δυό-
µισι χρόνια που είστε τώρα στην Κυβέρνηση πάνω από τέσσερις
χιλιάδες άνθρωποι έχουν συνταξιοδοτηθεί. 

Επτάµισι χιλιάδες ανθρώπους λόγω µη εµβολιασµού τους θέ-
σατε εκτός συστήµατος, δεν τους αντικαταστήσατε, κύριε Υ-
πουργέ. Άρα λείπουν περίπου έντεκα χιλιάδες άνθρωποι από το
σύστηµα σε µια εξαιρετικά κρίσιµη περίοδο. Και όχι µόνο δεν
τους αντικαταστήσατε, τουλάχιστον δεν τους υποχρεώσατε να
κάνουν καθηµερινά rapid test και να προσφέρουν τις υπηρεσίες
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τους στο σύστηµα, όπως τις προσέφεραν δεκαοκτώ ολόκληρους
µήνες. Και τους αφήνετε µάλιστα και χωρίς έναντι, ένα µέρος
του µισθού. Και κλέφτες να ήταν και στη φυλακή να ήταν για δω-
ροδοκία, θα έπαιρναν ένα µέρος του µισθού αυτού. Αυτό δεν συ-
νάδει µε µία δηµοκρατική πολιτεία. Παρακαλώ να το εξετάσετε.
Δεν ξέρω ποια είναι η απόφασή σας, τι θα τους κάνετε τους αν-
θρώπους αυτούς, αλλά τουλάχιστον κάποια στοιχειώδη πράγ-
µατα πρέπει να τηρούνται. 

Πάµε τώρα στο θέµα της δωρεάς. 
Κύριε Υπουργέ, από τις 8 Μαΐου, αν δείτε το site του Υπουρ-

γείου, επισκεφτήκαµε τη Θεσσαλονίκη µε τον κ. Ξανθό και σε µια
σύσκεψη για τις παιδιατρικές κλινικές ανακοινώσαµε την ανάγκη
να γίνει ένα παιδιατρικό νοσοκοµείο. 

Η Κυβέρνηση µετά, ο κ. Ξανθός µε τον κ. Πολάκη, ήρθε σε
επαφή και οφείλει κανείς να τους το αναγνωρίσει αυτό. Στην πο-
λιτική πρέπει να έχουµε γενναιότητα. Όπως και πρέπει να ανα-
γνωρίσει κανείς ότι συνεχίζετε αυτή την προσπάθεια µε τη
σηµερινή σας πρωτοβουλία, ανεξάρτητα αν διαφωνούµε στον
χαρακτήρα του, αν είναι νοµικό πρόσωπο δηµοσίου ή ιδιωτικού
δικαίου. 

Παρεµπιπτόντως, αγαπητοί συνάδελφοι, θα έλεγα ότι κάποτε
ένας καθηγητής µου στο πανεπιστήµιο, ο γνωστός καθηγητής
Διοικητικού Δικαίου ο Επαµεινώνδας Σπηλιωτόπουλος, όταν τον
ρώτησα για ένα ίδρυµα αν θα πρέπει να το κάνουµε µε νοµικό
πρόσωπο δηµοσίου δικαίου ή ιδιωτικού, είπε: «Το πρώτιστο είναι
τι άνθρωποι θα το διοικήσουν, τι άνθρωποι θα µπουν στα διοικη-
τικά συµβούλια για να διοικήσουν αυτού του είδους τα νοµικά
πρόσωπα». 

Λέω, λοιπόν, ότι υπήρξε αυτή η συνεργασία µε το ίδρυµα και
πρέπει να ευχαριστήσουµε το ίδρυµα. Με την ευκαιρία αυτή πάλι
θα επαναλάβω και θα απευθυνθώ στον εφοπλιστικό κόσµο της
χώρας ο όποιος δεν ανταποκρίθηκε στο επίπεδο που θα έπρεπε
ώστε να στηρίξει τον ευαίσθητο τοµέα της υγείας στα χρόνια
αυτής της πανδηµικής κρίσης. 

Θεωρώ, λοιπόν, ότι η πρωτοβουλία που λήφθηκε το 2018 ήταν
εξαιρετική και είχε ως αποτέλεσµα να φτάσουµε σήµερα στο ζη-
τούµενο που έχει να κάνει µε την ανάγκη επιτέλους να γίνει ένα
παιδιατρικό νοσοκοµείο στη Θεσσαλονίκη και καλώς προχωρεί
η όλη διαδικασία. 

Σε ό,τι αφορά την τοποθέτησή σας για το «παρών», πάλι αδι-
κείτε τον εαυτό σας. Αν ο ΣΥΡΙΖΑ δεν είχε πάρει την πρωτοβου-
λία το 2018 και δεν είχε κάνει τη σύµβαση, τότε θα µπορούσατε
να το ισχυριστείτε. Αυτό είναι ένας υπαινιγµός ο όποιος πραγµα-
τικά δεν τιµά κανέναν και το θεωρώ λάθος στον πολιτικό λόγο να
υπάρχουν αυτού του είδους οι τοποθετήσεις.

Ωστόσο, κύριε Υπουργέ, το νοσοκοµείο αυτό θα ολοκληρωθεί
σε πενήντα έξι µήνες, απ’ όσο µπορώ να γνωρίζω. Το πόσο χρόνο
θα χρειαστεί για να στελεχωθεί είναι κι αυτό ένα επόµενο ερώ-
τηµα. Ωστόσο, θα ήθελα να σας ρωτήσω: Μέχρι τότε τα παιδιά
της Μακεδονίας και της Θράκης, τα παιδιά της Ηπείρου πού θα
νοσηλεύονται, όταν οι παιδιατρικές κλινικές έχουν υποστελεχω-
θεί σε εξαιρετικά επικίνδυνο βαθµό;

ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Οδυσσέας Κωνσταντινόπουλος): Κύριε συ-
νάδελφε, έχετε φτάσει τα εννιά λεπτά. 

ΠΑΝΑΓΙΩΤΗΣ ΚΟΥΡΟΥΜΠΛΗΣ: Ολοκληρώνω, κύριε Πρό-
εδρε.

Κλείνω, λοιπόν, λέγοντας ότι εκείνο που προέχει, παράλληλα
µε την προσπάθεια αυτή του νοσοκοµείου -που πρέπει να γίνει
και πρέπει να στηρίξετε και τη λειτουργία της Παιδοψυχιατρικής
Κλινικής στο «Αγία Βαρβάρα» που είναι απαραίτητη- είναι να
υπάρξουν νέες προσλήψεις προκειµένου να λειτουργήσει το σύ-
στηµα. Είναι αναγκαίο να γίνει, γιατί πραγµατικά οι ανάγκες υψη-
λού επιπέδου νοσηλείας είναι πάρα πολύ µεγάλες στον τόπο. 

Ευχαριστώ, κύριε Πρόεδρε.
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Οδυσσέας Κωνσταντινόπουλος): Συνεχίζου-

µε τώρα µε την κ. Κωνσταντίνα Αδάµου.  
ΚΩΝΣΤΑΝΤΙΝΑ ΑΔΑΜΟΥ: Σας ευχαριστώ, κύριε Πρόεδρε.
Κύριε Υπουργέ, κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, σήµερα ψηφί-

ζεται στην Ολοµέλεια της Βουλής το σχέδιο νόµου για την κύ-
ρωση της δωρεάς µεταξύ του Ιδρύµατος «Κοινωφελές Ίδρυµα
Σταύρος Νιάρχος» και του ελληνικού δηµοσίου για την ενίσχυση

και αναβάθµιση των υποδοµών στον τοµέα της υγείας.
Το µεγάλο έργο στο οποίο αναφέρεται η εν λόγω σύµβαση δεν

είναι άλλο από το Πανεπιστηµιακό Παιδιατρικό Νοσοκοµείο στο
Φίλυρο της Θεσσαλονίκης. Η πρώτη κύρια σύµβαση υπεγράφη
στις 6 Σεπτεµβρίου του 2018 και τώρα έρχεται προς ψήφιση η
κύρωση της επιµέρους σύµβασης της δωρεάς, η οποία θα ολο-
κληρωθεί από τη νέα κυβέρνηση που θα προκύψει µετά τις επό-
µενες εκλογές. 

Αναµφισβήτητα, πρόκειται για ένα πολύ µεγάλο έργο, ύψιστης
σηµασίας για την πόλη της Θεσσαλονίκης, ένα έργο που λείπει
τόσα χρόνια από την Θεσσαλονίκη και το έχουν µεγάλη ανάγκη
όχι µόνο οι κάτοικοι της πόλης, αλλά και οι κάτοικοι όλης της βό-
ρειας Ελλάδας, καθώς το κοντινότερο νοσοκοµείο αποκλειστικά
για παιδιά είναι πεντακόσια χιλιόµετρα µακριά, δηλαδή στην
Αθήνα. 

Όµως, οι ελλείψεις στον τοµέα της υγείας στη Θεσσαλονίκη
δεν σταµατούν εδώ. Είναι γνωστό πως η πόλη χτύπησε πολλές
φορές κόκκινο στον επιδηµιολογικό χάρτη της χώρας κατά τη
διάρκεια της πανδηµίας της COVID-19, λόγω της Κυβερνητικής
κακοδιαχείρισης και έλλειψης ιατρικού και νοσηλευτικού προσω-
πικού, καθώς και υλικοτεχνικού εξοπλισµού.

Αυτό είχε ως αποτέλεσµα τα τραγικά νούµερα των νεκρών, τα
οποία, δυστυχώς, αποδεικνύουν ότι τα ήδη υπάρχοντα νοσοκο-
µεία και το υπάρχον ιατρικό και νοσηλευτικό προσωπικό δεν
επαρκούν, καθώς σηµειωνόταν διαρκώς πληρότητα των ΜΕΘ,
των µονάδων εντατικής θεραπείας, της πόλης µας. Επίσης,
υπήρχε και λίστα αναµονής για µία θέση στις ΜΕΘ, αλλά και δια-
σωληνώσεις περιστατικών εκτός ΜΕΘ. Και όλα αυτά τη στιγµή
που δύο ιστορικά νοσοκοµεία της πόλης παρέµειναν πεισµατικά
κλειστά µε απόφαση της Κυβέρνησης. Βεβαίως και αναφέροµαι
στα Νοσοκοµεία «Λοιµωδών» και «Παναγία», τα οποία κάλυπταν
µεγάλες υγειονοµικές ανάγκες της πόλης µας και έκλεισαν µετά
από κυβερνητικές αποφάσεις.

Παρά τη διαρκή πίεση και από µέρους µου για άνοιγµα και
επαναλειτουργία αυτών των νοσοκοµείων, η Κυβέρνηση δεν λαµ-
βάνει ορθή απόφαση για την επαναλειτουργία τους, καθώς και
πρόσληψη του απαραίτητου ιατρικού και νοσηλευτικού προσω-
πικού. Στη µάχη κατά της πανδηµίας τα δύο αυτά νοσοκοµεία θα
λειτουργούσαν ως µια µεγάλη ασπίδα απέναντι στον κορωνοϊό,
αλλά και στην περίθαλψη περιστατικών εκτός κορωνοϊού. Σί-
γουρα θα µπορούσαν να είχαν σωθεί ζωές. 

Η επαναλειτουργία τους οφείλει να επανεξεταστεί ακόµη και
τώρα, τη στιγµή που µιλάµε. Γι’ αυτόν τον λόγο κατέθεσα και
ερώτηση κοινοβουλευτικού ελέγχου στο Υπουργείο Υγείας από
τις 3 Δεκεµβρίου, για την οποία απάντηση ακόµη δεν έχω λάβει. 

Προχωρώντας τώρα στην εµβληµατική αυτή δωρεά του Ιδρύ-
µατος «Σταύρος Νιάρχος» για την κατασκευή του Πανεπιστηµια-
κού Παιδιατρικού Νοσοκοµείου Θεσσαλονίκης ύψους
160.000.000 ευρώ, µπορούµε να πούµε πως ανοίγει τον δρόµο,
επιτέλους, και γίνεται πράξη µία πολιτική δέσµευση πολλών ετών
που έµενε στα συρτάρια και έβγαινε µόνο για προεκλογικούς
σκοπούς. Φυσικά και πιστεύω ότι δεν θα έπρεπε κανείς να δια-
φωνήσει µε µια τέτοια πράξη ανθρωπισµού που αφορά στην
υγεία και δη των παιδιών. Ωστόσο, πιστεύω πως σε ένα οργανω-
µένο και ευνοµούµενο κράτος είναι επιτακτική ανάγκη η πολιτική
ηγεσία να µην επαναπαύεται στην ιδιωτική πρωτοβουλία και στη
φιλανθρωπία αυτής για τη στήριξη της δηµόσιας υγείας. 

Επιπλέον, δεν δύναται να νοηθεί πως σε περίοδο πανδηµίας η
Κυβέρνηση µειώνει τον προϋπολογισµό για την υγεία και δεν
προχωρά στις απαραίτητες προσλήψεις υγειονοµικού προσωπι-
κού στα νοσοκοµεία. Τώρα, µετά από δύο έτη, προχωρά σε
προσλήψεις τεσσάρων χιλιάδων νοσηλευτών µόνο και όχι ια-
τρών. Και ας µην ξεχνάµε πόσοι συνταξιοδοτούνται κάθε χρόνο. 

Στην ανάγνωση του σχεδίου νόµου τώρα, δεν µπορώ να µη
σταθώ σε δύο σηµεία του άρθρου 2.6 στους όρους, δηλαδή,
υλοποίησης. 

Πιο συγκεκριµένα, στην παράγραφο 2.6.3 διαβάζουµε τη δέ-
σµευση ότι εντός είκοσι τεσσάρων µηνών κατ’ ελάχιστον πριν
από την προβλεπόµενη ηµεροµηνία πιστοποίησης - υλοποίησης
του έργου, θα έχει συσταθεί νοµικό πρόσωπο ιδιωτικού δικαίου
που θα αναλάβει τη λειτουργία και τη διαχείριση του νοσοκο-
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µείου. Εύλογα διερωτάται κανείς το εξής: Γιατί ως Υπουργείο
δεν µαθαίνετε από τα λάθη σας στην κακοδιαχείριση της πανδη-
µίας; Τα νοσοκοµεία του Εθνικού Συστήµατος Υγείας είναι νοµικά
πρόσωπα δηµοσίου δικαίου και χρειάζονται έµπρακτη στήριξη
και µόνιµο, εξειδικευµένο και εκπαιδευµένο προσωπικό, µε σύγ-
χρονο εξοπλισµό και κατάλληλες εγκαταστάσεις και δεν απαιτεί-
ται αλλαγή του νοµικού καθεστώτος για να λειτουργήσουν
εύρυθµα. 

Επίσης, διαβάζουµε στην παράγραφο 2.6.4 ότι υπάρχει δέ-
σµευση του ελληνικού δηµοσίου διά των αρµοδίων φορέων να
µεριµνά έγκαιρα, όπως γράφει, για τη δηµιουργία των κατάλλη-
λων προϋποθέσεων λειτουργίας, για την οργάνωση και διοίκηση
του νοσοκοµείου, συµπεριλαµβανοµένης της απαραίτητης στε-
λέχωσης ιατρικού και νοσηλευτικού προσωπικού, διοικητικού και
υποστηρικτικού.

Εδώ αναρωτιέται κανείς πώς θα υλοποιήσετε µία τέτοια δέ-
σµευση, κύριε Υπουργέ, για έγκαιρη στελέχωση, όπως γράφει,
από τη στιγµή που στο πάγιο αίτηµα σύσσωµης της κοινωνίας
για στελέχωση µόνιµου προσωπικού στο Εθνικό Σύστηµα Υγείας
εσείς κωφεύετε. 

Πιστεύω πως θα υπάρχει ένα εξαιρετικό σύγχρονο νοσοκο-
µείο, αλλά δεν θα έχουν καλυφθεί εγκαίρως οι θέσεις έµψυχου
δυναµικού. Χαρακτηριστικό παράδειγµα σε αυτό που λέω και
αποδεικτικό στοιχείο αποτελεί το Νοσοκοµείο Παπανικολάου,
όπου σε όλο το διάστηµα της πανδηµίας έχουν µείνει αναξιοποί-
ητες δεκαοκτώ καινούργιες κλίνες ΜΕΘ, αφού δεν έχουν στελε-
χωθεί µε το απαραίτητο προσωπικό. 

Όσον αφορά στον τοµέα της διοίκησης του Παιδιατρικού Νο-
σοκοµείου δεν υπάρχει αµφιβολία ότι θα τοποθετηθούν τα δικά
σας έµπιστα άτοµα της κοµµατικής σας οικογένειας. Βέβαια ως
την ολοκλήρωση του Παιδιατρικού Νοσοκοµείου θα έχουν πραγ-
µατοποιηθεί εκ νέου εκλογές και οι πολίτες θα κρίνουν. 

Έτσι λοιπόν αυτά που λέµε τώρα αφορούν την όποια κυβέρ-
νηση σχηµατιστεί εκείνη την περίοδο.

Πιστεύω λοιπόν πως το Πανεπιστηµιακό Παιδιατρικό Νοσοκο-
µείο Φιλύρου θα είναι µε µικρή απόκλιση έτοιµο στην ώρα του
σύµφωνα µε το χρονοδιάγραµµα του Ιδρύµατος «Σταύρος Νιάρ-
χος», δηλαδή, εντός πενήντα έξι µηνών. Ωστόσο η οδική πρό-
σβαση σε αυτό καθίσταται και θα συνεχίσει να καθίσταται πολύ
επικίνδυνη, εάν δεν προχωρήσει άµεσα το Υπουργείο Υποδοµών
και Μεταφορών στην αποκατάσταση του οδικού δικτύου. Έχον-
τας πραγµατοποιήσει επιτόπια αυτοψία εγώ προσωπικά πολλές
φορές κιόλας, αφού είναι στην περιοχή µου το εν λόγω νοσοκο-
µείο, γνωρίζω πολύ καλά ότι οι δρόµοι και από τα δυτικά προς
το Φίλυρο αλλά και από το Πανόραµα προς το Νοσοκοµείο Πα-
πανικολάου και έπειτα από το Νοσοκοµείο Παπανικολάου, που
θα υπάρχουν πολλές µεταφορές προς το Παιδιατρικό Νοσοκο-
µείο, είναι σε άθλια κατάσταση και άκρως επικίνδυνη για τη µε-
ταφορά ασθενών και επισκεπτών από και προς το Παιδιατρικό
Νοσοκοµείο.

Και δεν είµαι µόνο εγώ που πιέζω και απαιτώ ένα ασφαλές
οδικό δίκτυο στην περιοχή αλλά και όλοι οι δήµαρχοι της περιο-
χής και πρωτίστως ο Δήµαρχος Νεάπολης Συκεών, κ. Σίµος Δα-
νιηλίδης, αλλά και οι δήµαρχοι Παύλου Μελά και Πυλαίας
Χορτιάτη µαζί µε τον Μητροπολίτη Νεαπόλεως και Σταυρουπό-
λεως, οι οποίοι κρούουν τον κώδωνα του κινδύνου για το εν λόγω
θέµα και µάλιστα έχουν στείλει και υπόµνηµα από το 2020. 

Ωστόσο, δεν έχει γίνει τίποτα απολύτως πάνω σε αυτό και είναι
ντροπή για τη χώρα να υπάρχει ένα τέτοιο τριτοκοσµικό οδικό
δίκτυο µέρους του οποίου οδηγεί στο Νοσοκοµείο Παπανικο-
λάου και ένα άλλο µέρος θα οδηγεί στο σύγχρονο Παιδιατρικό
Νοσοκοµείο στο Φίλυρο.

Ακόµη ένα φλέγον θέµα αποτελεί η υδροδότηση καθώς το Φί-
λυρο υδροδοτείται από τις γεωτρήσεις των Λαγυνών, είναι εκτός
δικτύου ΕΥΑΘ και έτσι υπάρχει µείζον ζήτηµα γιατί δεν υπάρχει
ούτε επάρκεια ποσοτήτων νερού για να καλύψει τις ανάγκες µιας
τέτοιας µονάδας ούτε η απαιτούµενη διασφαλισµένη ποιότητα.
Με τις παρούσες συνθήκες δεν µπορεί να υδροδοτηθεί το νέο
νοσοκοµείο. Είναι επιτακτική ανάγκη να εξασφαλιστεί η απαιτού-
µενη ποσότητα και ποιότητα του νερού από την ΕΥΑΘ και η κα-
τασκευή των δικτύων.

Κλείνοντας, κύριε Πρόεδρε, πιστεύω πως οφείλουµε να ανα-
γνωρίσουµε όλοι αυτό το σπουδαίο έργο, αυτό το Πανεπιστη-
µιακό Παιδιατρικό Νοσοκοµείο Θεσσαλονίκης στο Φίλυρο του
Δήµου Πυλαίας - Χορτιάτη. Και ακόµη σπουδαιότερο είναι ότι η
δωρεά δεν περιλαµβάνει µόνο την κατασκευή των εγκαταστά-
σεων, αλλά και το κόστος της εκπόνησης των µελετών, τη δια-
µόρφωση του περιβάλλοντος χώρου, αλλά και το κόστος αγο-
ράς, εγκατάστασης και τοποθέτησης του σταθερού και κινητού
ιατρικού και ξενοδοχειακού εξοπλισµού.

Πρόκειται λοιπόν για ένα έργο που µπορεί να αποτελέσει πα-
ράδειγµα για την µελλοντική ανάπτυξη παροχών παιδιατρικής
υγείας σε όλη την Ελλάδα. Και µόνο γι’ αυτόν τον λόγο πρέπει
να στηριχθεί από όλους.

Ωστόσο οι πολίτες της Θεσσαλονίκης δεν µπορούν να συνεχί-
σουν να ακούν µόνο προεκλογικές δεσµεύσεις ότι η πόλη τους
θα γίνει πρωτεύουσα των Βαλκανίων και να επαναπαύεται η Κυ-
βέρνηση µόνο σε ιδιωτικές δωρεές. Ξέρουµε πολύ καλά ότι η
πόλη µας παραµένει από τις κυβερνητικές πολιτικές ο φτωχός
συγγενής και σε αυτό θα πρέπει να δοθεί ένα τέλος.

Ευχαριστώ πολύ.
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Οδυσσέας Κωνσταντινόπουλος): Ευχαρι-

στούµε.
Ξεκινάµε αντίστροφα µε τους ειδικούς αγορητές. Θα βάλω

τέσσερα λεπτά σε όλους. 
ΜΑΡΙΑ ΑΠΑΤΖΙΔΗ: Όχι κύριε Πρόεδρε, δεν µιλήσαµε όλοι τον

χρόνο µας.
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Οδυσσέας Κωνσταντινόπουλος): Μισό λεπ-

τό να το δω, κυρία Απατζίδη. Έχετε οχτώµισι λεπτά. 
Ορίστε, έχετε τον λόγο.
ΜΑΡΙΑ ΑΠΑΤΖΙΔΗ: Ευχαριστώ πολύ, κύριε Πρόεδρε.
Άκουσα µε µεγάλη προσοχή τους Βουλευτές και τις Βουλεύ-

τριες της Κυβερνώσας παράταξης και πραγµατικά απορούν γιατί
δεν υπερψηφίζουµε όλοι µας αυτή τη συµφωνία του Ιδρύµατος
«Σταύρος Νιάρχος». Απορούν γιατί να µην υπάρχει οµόνοια, ευ-
γνωµοσύνη -όπως άκουσα, εάν θυµάµαι καλά- και ένας πανηγυ-
ρισµός, όπως ειπώθηκε από όλους σας. Μάλλον ήταν το non
paper.

Η απάντηση είναι πάρα πολύ απλή: Η υγεία, όπως είπα προ-
ηγουµένως, είναι ένα ανελαστικό αγαθό. Ο πτωχευµένος Έλλη-
νας, ύστερα από µια δεκαετία µνηµονίων, ακόµη και τώρα µπορεί
να θυσιάσει πράγµατα αλλά, όπως καταλαβαίνουµε όλοι, η υγεία
είναι ζήτηµα ζωής και θανάτου. Γιατί στην πραγµατικότητα έχει
αναγκαστεί µε τις µνηµονιακές περικοπές και τις πολιτικές της
Κυβέρνησης Νέας Δηµοκρατίας, ΠΑΣΟΚ, ΣΥΡΙΖΑ κ.λπ. να περι-
κόψει τη διασκέδαση του, τις διακοπές του, το αυτοκίνητό του,
όπως είπε και ο Υπουργός σας, ο κ. Σκυλακάκης και δεν ντρά-
πηκε κιόλας να το πει. Νοµίζει ότι οι φτωχοί δεν έχουν αυτοκί-
νητο. Αυτό δεν το έχω ξανακούσει ποτέ από κάποιον ειδικά αρ-
µόδιο Υπουργό, δηλαδή να θεωρεί κάτι τόσο περίεργο. Φαίνεται
πραγµατικά ότι δεν είστε καθόλου γειωµένοι µε τον κόσµο. Η
υγεία δηλαδή είναι το τελευταίο πράγµα που θα θυσιάσει ο Έλ-
ληνας, ο απελπισµένος, φτωχός συµπολίτης µας µετά από την
απόγνωση που τον έχετε φέρει όλοι εσείς. 

Και γι’ αυτό η υγεία είναι η πρώτη λεία που η «Μητσοτάκης
Α.Ε.» θέλει να προσφέρει στους φίλους της ολιγάρχες. Εδώ,
στον χώρο της υγείας είναι το µεγαλύτερο κέρδος που µπορούν
να βγάλουν οι ολιγάρχες αυτή τη στιγµή. Αυτή η παράδοση δη-
λαδή της υγείας στους ολιγάρχες είναι η πρώτη προτεραιότητα
της Κυβέρνησης. 

Η Κυβέρνηση δεν είναι όµως ανίκανη, καµµία σχέση. Είναι
ένοχη. Η ενοχή της βρίσκεται στην ηθεληµένη ανικανότητά της.
Αποτελεί βούληση δηλαδή της Κυβέρνησης να µην κάνει µόνιµες
προσλήψεις στον χώρο της δηµόσιας υγείας και το να µην πα-
ρέχει αναγκαίες ΜΕΘ, µε αποτέλεσµα να έχουν πεθάνει πάνω
από είκοσι τέσσερις χιλιάδες συµπολίτες µας και κάθε µέρα να
ακούµε για εκατό νεκρούς και παραπάνω. Οπότε, κυρίες και κύ-
ριοι συνάδελφοι, έχουµε φτάσει στο σηµείο όπου έχουµε κοινω-
νική ευθύνη έναντι του ελληνικού λαού να σταµατήσουµε αυτόν
τον εµπαιγµό

Τι θα κάνει η Κυβέρνηση; Κάνει µονοθεµατικά τα δηµόσια νο-
σοκοµεία µόνο για COVID-19, ώστε να σπρώξει τη λοιπή νοση-
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ρότητα στα ιδιωτικά νοσοκοµεία ποιων; Των φίλων της. Με σκοπό
να εµπεδωθεί συλλογικά µια νοοτροπία ότι, αν έχεις οποιοδήποτε
πρόβληµα υγείας, θα πας -πού;- στους φίλους µου τους ιδιώτες.
Και µε την ίδια τη λογική αυτή η Κυβέρνηση εργαλειοποιεί την
δωρεά του Ιδρύµατος «Σταύρος Νιάρχος» για να ορισθεί το νο-
σοκοµείο ως νοµικό πρόσωπο ιδιωτικού δικαίου χωρίς να υπάρ-
χει καµµία τέτοια απαίτηση από το δωρητή. Είναι πάρα πολύ
σηµαντικό αυτό. Δεν το έχει απαιτήσει ο δωρητής. Εσείς, µόνοι
σας το σκεφτήκατε. Ο σκοπός δηλαδή είναι να καλλιεργήσει και
να εµπεδώσει τη νοοτροπία ότι τα νοσοκοµεία ανήκουν στην
ιδιωτική σφαίρα. 

Όµως τα αποτέλεσµα του ιδιωτικού τοµέα τα είδαµε και στην
κρίση ακρίβειας, που έχει ρηµάξει τα νοικοκυριά ενώ τα καρτέλ
ιδιωτών αισχροκερδούν. Δηλαδή κερδίζουν ακόµη περισσότερα,
ενώ οι άνθρωποι δεν µπορούν να ανταπεξέλθουν στις υποχρεώ-
σεις τους, πληρώνοντας τα βασικά αγαθά, όπως θεωρώ είναι και
το ρεύµα. Τα είδαµε και στην κακοκαιρία µε τους εγκλωβισµέ-
νους στην Αττική Οδό. Το βλέπουµε µε την πανδηµία, µε τους
κλινικάρχες, που δεν θέλουν να λερωθούν τα χέρια τους µε
COVID. 

Πείτε µου, κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, από τη στιγµή που
έχουµε πάνω από είκοσι τέσσερις χιλιάδες νεκρούς και έχουµε
ευθύνη απέναντι σε αυτούς τους ανθρώπους πώς µε τη συγκε-
κριµένη ουσιαστικά συµφωνία µπορούµε εµείς ως ΜέΡΑ25 να
υπερψηφίσουµε; 

Αλλά το σηµαντικό είναι να συγκρίνουµε και µε άλλες χώρες,
όπως σας άκουσα και προηγουµένως, που είπατε ότι κάπου
αλλού δεν ισχύουν. Ισχύει αυτό, κύριε Υπουργέ. Θεωρώ ότι δεν
διαβάζουµε λάθος την ξένη δηµοσιογραφία ότι δεν υπάρχουν τα
ίδια µέτρα στο εξωτερικό και ότι σε σχέση µε το Ηνωµένο Βασί-
λειο είµαστε πολύ πιο πάνω σε νεκρούς ενώ έχουν παραπάνω
κρούσµατα. Έχουν καθηµερινά πολύ παραπάνω κρούσµατα,
αλλά λιγότερους νεκρούς. Η Ελλάδα έχει τους διπλούς και είµα-
στε δέκα εκατοµµύρια άνθρωποι. Δεν ξέρω, δείτε το. 

Μπορώ να σας πω συγκεκριµένα πενήντα επτά χιλιάδες εξα-
κόσια είκοσι τρία κρούσµατα στο Ηνωµένο Βασίλειο µε σαράντα
πέντε θανάτους και εµείς εκατόν εννέα θανάτους µε δεκαοκτώ
χιλιάδες και κάτι παραπάνω κρούσµατα, δηλαδή υπερδιπλάσιοι
ηµερήσιοι θάνατοι σε λιγότερο από ένα τρίτο, περίπου, των ηµε-
ρήσιων κρουσµάτων και βέβαια σε έναν υπερεξαπλάσιο πληθυ-
σµό. 

Ο λόγος είναι ότι οι χώρες αυτές έχουν ισχυρό δηµόσιο σύ-
στηµα υγείας. Οι νοσούντες δεν διασωληνώνονται εκτός ΜΕΘ ή
καθόλου, όπως εδώ. Και αυτό το φωνάζουµε ότι είναι θέµα πολι-
τικής σας επιλογής, η µη ενίσχυση του Εθνικού Συστήµατος
Υγείας ή δηµόσιου συστήµατος υγείας, όπως θέλετε πείτε το -η
ουσία µετράει, δεν µετράει το πώς θα πεις κάτι- και ότι οι θάνατοι
αυτοί εν πολλοίς σας βαραίνουν. 

Δυσανασχετείτε, γιατί εµείς στο ΜέΡΑ25 σας αποκαλούµε
«Μητσοτάκης Α.Ε.». Δηλαδή, πώς αλλιώς  θα το πούµε; Πώς αλ-
λιώς πρέπει να σας αποκαλούµε, όταν σκάνδαλα σαν αυτά του
κυρίου Υπουργού Αγροτικής Ανάπτυξης και του κ. Δούκα απο-
καλύπτουν το πώς αντιλαµβάνεται το κόµµα σας την πολιτική, µε
µια ρουσφετολογική ψηφοθηρία εις βάρος νεκρών ανθρώπων;

Αλλά έχουµε κι άλλα εξ ίσου σηµαντικά σκάνδαλα που εσείς
τα θεωρείτε αυτονόητα και όχι άξια παραιτήσεων. Το Υπουργείο
Παιδείας εγκρίνει αντιεπιστηµονικά προγράµµατα, που είναι συµ-
φερόντων εν ενεργεία Υπουργού, του κ. Γεωργιάδη. Με λίγα
λόγια, προωθούνται από κρατικούς φορείς επιχειρηµατικά συµ-
φέροντα Υπουργών της Κυβέρνησης. Ο ένας Υπουργός προωθεί
από τη δηµόσια θέση του τα επιχειρηµατικά συµφέροντα του
άλλου Υπουργού. Καταλαβαίνετε τώρα γιατί στο ΜέΡΑ25 σας
λέµε «Μητσοτάκης Α.Ε.»;

Αν δεν πιστεύετε εµάς και την κατρακύλα της χώρας, πιστέψτε
τον ανεξάρτητο Διεθνή Οργανισµό Δικαιοσύνης, ο οποίος προ-
ωθεί παγκοσµίως το κράτος δικαίου και ο οποίος κατατάσσει την
Ελλάδα της «Μητσοτάκης Α.Ε.» στις τελευταίες θέσεις ανάµεσα
σε εκατόν τριάντα εννέα κράτη. Η Ελλάδα είναι σε µία από τις
τελευταίες θέσεις λόγω διαφθοράς, κατάχρησης εξουσίας, κα-
τάχρησης δικαιωµάτων, υποβάθµισης της πολιτικής και ποινικής
δικαιοσύνης. Και µάλιστα, βρίσκεται σε ελεύθερη πτώση τα τε-

λευταία χρόνια. Δυστυχώς, αυτή είναι καταπληκτική ποιότητα
ζωής, όπως είπε ο κύριος Πρωθυπουργός. Πραγµατικά, το δή-
λωσε και δηµόσια. 

Για τους πολίτες, όµως, προσφέρετε καταστολή, όπως στους
εργαζόµενους στην «COSCO», που στέλνετε τα ΜΑΤ, για να δια-
λύσουν τις δίκαιες απεργίες τους, αφού πρώτα ψηφίσατε τον αν-
τεργατικό νόµο Χατζηδάκη, που είναι στη βάση του προβλήµα-
τος.

Για όλους αυτούς τους λόγους εµείς ως ΜέΡΑ25 θα καταψη-
φίσουµε αυτό το νοµοσχέδιο, γιατί η υγεία είναι σύµφωνα µε το
Σύνταγµα ένα αγαθό, για το οποίο έχει υποχρέωση να µεριµνά
το κράτος -το ξέρετε καλύτερα, κύριε Υπουργέ, ως νοµικός- και
να µη µετακυλίει την ευθύνη του, και κυρίως γιατί πρέπει να στα-
µατήσει µια ολόκληρη ενορχηστρωµένη προετοιµασία των συ-
νειδήσεων για την ιδιωτικοποίηση της υγείας, η οποία είναι η
µεγαλύτερη λεία των ολιγαρχών φίλων της Κυβέρνησης ύστερα
από πάνω από µια δεκαετία µνηµονίων που ο φτωχός Έλληνας
έχει ήδη χάσει όλα τα υπόλοιπα. 

Σας ευχαριστώ πολύ. 
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Οδυσσέας Κωνσταντινόπουλος): Ευχαρι-

στούµε. Ήσασταν µέσα στον χρόνο σας. 
Η κ. Απατζίδη δεν είχε µιλήσει όλο τον χρόνο της, όπως και η

κ. Αθανασίου που έχει µιλήσει δεκαέξι λεπτά και άρα έχει άλλα
επτά λεπτά.

Ορίστε, κυρία Αθανασίου, έχετε τον λόγο.
ΜΑΡΙΑ ΑΘΑΝΑΣΙΟΥ: Ευχαριστώ, κύριε Πρόεδρε. 
Κύριοι συνάδελφοι, θα ήθελα να αρχίσω κάνοντας µια παρα-

τήρηση προς απάντηση στον κ. Κακλαµάνη ο οποίος προήδρευ-
σε κατά την προηγούµενη τοποθέτησή µου και µας ενηµέρωσε
όσον αφορά τις πενήντα κλίνες ΜΕΘ, οι οποίες έγιναν µε δαπά-
νες του ελληνικού Κοινοβουλίου, ότι έχουν ήδη προσληφθεί για-
τροί και νοσηλευτές και ως εκ τούτου λειτουργούν. Θα ήθελα να
τονίσω, παρακαλώ, ότι και οι δυο µας, αλλά και η πλειονότητα
των παρευρισκοµένων σε αυτή την Αίθουσα, ως γιατροί γνωρί-
ζουµε πολύ καλά ότι οι ΜΕΘ λειτουργούν αποτελεσµατικά µόνο
µε απολύτως εξειδικευµένο προσωπικό, µε γιατρούς αναισθη-
σιολόγους οι οποίοι έχουν λάβει ειδική εκπαίδευση ως εντατικο-
λόγοι, µε γνώσεις και εµπειρία στο συγκεκριµένο κλάδο. Είναι
σαφές ότι δεν αρκούν οι εγκαταστάσεις και τα υπερσύγχρονα
µηχανήµατα. Χρειάζεται και το προσωπικό το οποίο θα επιληφθεί
των εκτάκτων καταστάσεων και θα καταφέρει να σώσει ζωές,
ακόµα και την ύστατη στιγµή. Οι ΜΕΘ είναι φουρτούνα και όχι
παιχνιδάκι για προεκλογικές εξαγγελίες. Χρειάζονται καλοί κα-
πετάνιοι οι οποίοι θα φανούν στη φουρτούνα των ΜΕΘ και οι
οποίοι θα σώσουν όσους πιο πολλούς µπορούν. Και θα πρέπει
να µπορούν να σώσουν περισσότερους ανθρώπους από αυτούς
που µπορούν να σώσουν γιατροί που είναι άπειροι από τις ΜΕΘ.

Και ερωτάσθε, κύριοι της Κυβέρνησης: Φροντίσατε να προσ-
λάβετε προσωπικό το οποίο να είναι σε θέση να ανταποκριθεί
στις ανάγκες των ΜΕΘ; Προκηρύξατε θέσεις άµεσα και έγκαιρα,
ούτως ώστε να µπορούν να λειτουργήσουν οι ΜΕΘ αµέσως
µόλις παραδόθηκαν; Σε αντίθετη περίπτωση, οι ΜΕΘ είναι απλώς
διακοσµητικές και είναι σαν να µην τις έχουµε. 

Δεύτερο σηµείο, στο οποίο επιτρέψτε µου να επικεντρωθώ,
είναι η δυνατότητα ταχείας και ακίνδυνης πρόσβασης στο προς
κατασκευή νοσοκοµείο. Τονίστηκε και από άλλους συναδέλφους
οµιλητές εκτός από εµένα η ιδιαιτερότητα πρόσβασης στο Φί-
λυρο: στενός δρόµος, µε κλίσεις, υποφωτισµένος, µε αµφίβολης
-αν όχι κακής- ποιότητας οδόστρωµα, µε κλειστές ανηφορικές
στροφές, προφανώς κακοσυντηρηµένος και µέσα σε όλα αυτά
ηµιορεινός και πολλές φορές στη χειµερινή περίοδο καλυµµένος
µε χιόνι και πάγο. Μιλάµε, δηλαδή, για καταστάσεις εντελώς ακα-
τάλληλες για πρόσβαση σε νοσοκοµείο και ειδικά Νοσοκοµείο
Παίδων.

Χρειάζεται ιδιαίτερη προσοχή. Η πρόσβαση σε νοσοκοµείο δεν
είναι περίπατος, είναι κεφάλαιο ζωτικής σηµασίας. Φροντίστε την
οδική πρόσβαση. Κατασκευάστε δρόµο αντάξιο των αναγκών
που καλείται να καλύψει. Θα είναι τουλάχιστον τραγικό να σηµει-
ωθούν τροχαία ατυχήµατα µε ασθενοφόρα είτε µε συγγενείς
ασθενών λόγω µη πρόβλεψης ασφαλούς πρόσβασης. 

Επίσης, φροντίστε παρακαλώ για τον έγκαιρο και αποτελεσµα-
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τικό αποχιονισµό και αποπάγωση του οδοστρώµατος. Είναι πολύ
φρέσκο το φιάσκο της Αττικής Οδού και σε καµµία περίπτωση
δεν θα πρέπει να επαναληφθεί. 

Επίσης, φροντίστε παρακαλώ για την αποτελεσµατική, τακτική
και συνεπή συγκοινωνία µε λεωφορεία αστικής γραµµής. 

Τέλος, δώστε βάση και σε πρόβλεψη για ελικοδρόµιο για τις
έκτακτες διακοµιδές. 

Επίσης, αυτονόητο είναι ότι απαιτείται ετοιµοπόλεµος στόλος
οχηµάτων καλοσυντηρηµένων και αξιόπιστων. 

Και µιας και µιλάµε για παιδιατρικό νοσοκοµείο και µιας και µι-
λάµε για µετάλλαξη «Όµικρον», σκεφτείτε τρεις και τέσσερις και
δέκα φορές τον εµβολιασµό των παιδιών από πέντε έως δώδεκα
ετών. Μην παίζετε µε το θέµα. Ήδη η κ. Θεοδωρίδου, Πρόεδρος
της Επιτροπής Εµβολιασµών, µόλις χτες κατά την τακτική ενη-
µέρωση της Δευτέρας ανακοίνωσε ότι δεν είναι ικανοποιητικά τα
αποτελέσµατα του εµβολιασµού του COVID στα παιδιά. Ακόµα
και οι δύο δόσεις δεν παρέχουν επαρκή ανοσολογική ανταπό-
κριση. Θα πρέπει να ολοκληρωθούν οι απαραίτητες µελέτες.
Αφήστε τα παιδιά εκτός εµβολιασµού. Και παρακαλώ, µην δια-
νοηθείτε να πιέσετε είτε να εκβιάσετε έµµεσα τους γονείς µε
αφαίρεση προνοµίων, µε ποινές και -το χειρότερο- µε στιγµατι-
σµό και περιθωριοποίηση, όπως κάκιστα κάνετε ατοµικώς µε
τους ενηλίκους. Θα είναι τουλάχιστον τραγικό, κύριε Υπουργέ. 

Και επειδή ζητήσατε µία χώρα Ευρωπαϊκής Ένωσης από τον
Κοινοβουλευτικό µας Εκπρόσωπο που έχει βάλει τα µέτρα στο
συρτάρι, είναι η Δανία. Και καταθέτω εδώ τη δηµοσίευση στα
Πρακτικά για να ενηµερωθείτε.

Σας ευχαριστώ.
(Στο σηµείο αυτό η Βουλευτής κ. Μαρία Αθανασίου καταθέτει

για τα Πρακτικά το προαναφερθέν έγγραφο, το οποίο βρίσκεται
στο αρχείο του Τµήµατος Γραµµατείας της Διεύθυνσης Στενο-
γραφίας και Πρακτικών της Βουλής) 

ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Οδυσσέας Κωνσταντινόπουλος): Τον λόγο
τώρα έχει ο κ. Λαµπρούλης.

ΓΕΩΡΓΙΟΣ ΛΑΜΠΡΟΥΛΗΣ (ΣΤ’ Αντιπρόεδρος της Βουλής):
Ευχαριστώ, κύριε Πρόεδρε, αν θυµάµαι καλά, πρέπει να έχω
πέντε λεπτά. Είχα µιλήσει δεκαεπτά και κάτι, αν θυµάµαι καλά.
Θα προσπαθήσω να είµαι συνεπής στον χρόνο. Αν χρειαστεί για
λίγα δευτερόλεπτα, θα µου δώσετε λίγο παραπάνω χρόνο. 

Τοποθετηθήκαµε στο νοµοσχέδιο και στην πρωτολογία µου και
ο Κοινοβουλευτικός µας Εκπρόσωπος. Δεν θα αναφερθώ σε
αυτό. Θα εστιάσω την παρέµβασή µας σε ό,τι αφορά την τροπο-
λογία. Επαναλαµβάνω για πολλοστή φορά πλέον ότι έρχονται
τροπολογίες µε διαφορετικά άρθρα. Καλούµαστε να ψηφίσουµε
για το σύνολο της τροπολογίας, ενώ για κάποια άρθρα έχουµε
την άλφα ψήφο, δηλαδή θετικά ενδεχοµένως, αλλού «παρών» ή
και κατά. Έτσι συµβαίνει και σε αυτήν την τροπολογία, αλλά αυτό
που θα αποτυπωθεί και µας εξαναγκάζει η Κυβέρνηση -όχι τώρα,
όλο το προηγούµενο διάστηµα αλλά και τα προηγούµενα χρό-
νια- είναι ένα ζήτηµα το οποίο δεν έχει λυθεί ούτε φαίνεται να λύ-
νεται. Στην ουσία «εκβιαστικά» –βάζω τη λέξη σε πολλά εισαγω-
γικά- οδηγεί στο να καταγράφεται η ψήφος µας στα άρθρα
λάθος.

Τώρα, σε ό,τι αφορά λοιπόν το πρώτο άρθρο της τροπολογίας
για τη µοριοδότηση του νοσηλευτικού προσωπικού, εµείς βά-
ζουµε ένα κριτήριο σε ό,τι αφορά το ζήτηµα αυτό. Ποιο είναι
αυτό; Πρόσληψη µόνιµου προσωπικού σε αριθµό που να καλύ-
πτονται οι ανάγκες των δηµόσιων νοσοκοµείων. Και φυσικά αυτό
απαιτεί προσλήψεις χιλιάδων υγειονοµικών, νοσηλευτών όλων
των κλάδων υγειονοµικών, άµεσα προκειµένου να καλυφθούν τα
τεράστια κενά που υπάρχουν. 

Έτσι, λοιπόν, επειδή ακούσαµε και τον Υπουργό, εάν η Κυβέρ-
νηση είχε αυτόν τον προσανατολισµό, δεν υπήρχε και λόγος για
καµµία µοριοδότηση, παρά ένας ανοιχτός διαγωνισµός που θα
εξασφάλιζε την ικανοποίηση των τεράστιων αναγκών των δηµό-
σιων νοσοκοµείων µε την πρόσληψη όλων των διαθέσιµων υγει-
ονοµικών, οι οποίοι το πιθανότερο είναι να µην έφταναν, που δεν
φτάνουν κιόλας. Και µιλάµε αν θέλετε και µε αριθµούς, αυτούς
που λέτε πότε δεκατρείς, πότε δεκαπέντε. Εγώ να δεχθώ το δε-
καπέντε. Δεκαπέντε χιλιάδες προσλήψεις τώρα. Χρειάζονταν
χθες, προ πανδηµίας, όχι σήµερα. 

Η Κυβέρνηση, κατά τη γνώµη µας, σκόπιµα δεν απαντάει σε
αυτό και µεταφέρει τη συζήτηση στο ανώδυνο πολιτικό πεδίο, σε
αυτό των επιπλέον µοριοδοτήσεων και προσπαθεί µέσω αυτού
να προβάλει την αναγνώριση της προσφοράς στην πανδηµία.
Κατά τη γνώµη µας, το κυρίως πρόβληµα δεν είναι οι προϋποθέ-
σεις -µοριοδότηση κ.λπ.- της επιλογής στις προσλήψεις, αλλά αν
οι προσλήψεις αντιστοιχούν στις ανάγκες και τέτοιο πράγµα δεν
υπάρχει ούτε µέσω αυτού του άρθρου της τροπολογίας. 

Συγκεκριµένα η διάταξη αναφέρεται αόριστα σε τρεις επόµε-
νους διαγωνισµούς χωρίς να προσδιορίζεται ο αριθµός των
προσλήψεων. Δηλαδή ενώ οι ανάγκες είναι πάγιες -είναι κι αυτές
της πανδηµίας, όπως είπα και πριν, αλλά είναι και χθεσινές, πριν
καν την πανδηµία-, έρχεται η Κυβέρνηση και παραπέµπει στο αό-
ριστο µέλλον και κατά δόσεις την κάλυψη µικρού µέρους από
αυτές τις ανάγκες σε προσωπικό. 

Δεύτερον, το γεγονός ότι µπαίνει το σύστηµα της µοριοδότη-
σης σηµαίνει από χέρι πρόσληψη ενός µέρους από τους υγει-
ονοµικούς που εργάστηκαν στην περίοδο της πανδηµίας. 

Τρίτον, ακόµα και όλοι να προσληφθούν δεν σηµαίνει σε καµ-
µία περίπτωση ενίσχυση των δηµόσιων νοσοκοµείων, αφού θα
πρόκειται στην ουσία για αλλαγή εργασιακής σχέσης του ήδη
ανεπαρκέστατου σε αριθµό υγειονοµικού προσωπικού και τίποτα
παραπάνω. Εάν δεν λάβουµε υπ’ όψιν µας τόσο το προηγούµενο,
πολύ δε περισσότερο το επόµενο διάστηµα, ώστε να ολοκληρω-
θούν οι µελλοντικοί τρεις διαγωνισµοί, θα έχει συνταξιοδοτηθεί
ένα µέρος του υγειονοµικού προσωπικού και το πιθανότερο είναι
µετά από αυτούς τους διαγωνισµούς να προκύπτει λιγότερο προ-
σωπικό από αυτό το ανεπαρκές που υπάρχει σήµερα. 

Συνεπώς το συµπέρασµα είναι ότι η ρύθµιση αυτή είναι κοµ-
µένη και ραµµένη ώστε να µην παρεκκλίνει από την πολιτική των
περικοπών για ό,τι έχει σχέση µε τις λαϊκές κοινωνικές ανάγκες
που η Κυβέρνηση ακολουθεί µε ευλαβική προσήλωση. Τη µέ-
θοδο των επιπλέον µοριοδοτήσεων την εφάρµοζαν οι προηγού-
µενες κυβερνήσεις, που και αυτές µέσω αυτής της διαδικασίας
συσκότιζαν το κύριο πρόβληµα, αυτό της επαρκούς στελέχωσης
των δηµόσιων νοσοκοµείων, διότι αυτό αποτελεί κόστος για το
κράτος και τους επιχειρηµατικούς οµίλους, προς όφελος των
οποίων κοπιάζετε από κοινού όλα τα κόµµατα που κυβερνήσατε. 

Έτσι, λοιπόν, σε αυτό το άρθρο αν ήταν χώρια, θα ψηφίζαµε
«παρών» µε βάση την αιτιολογία που σας αναφέρθηκα. 

Σε ό,τι αφορά το άρθρο 2 που αφορά τη συνδιάθεση εγκατα-
στάσεων στρατιωτικών νοσοκοµείων και τα λοιπά, επίσης θα ψη-
φίζαµε «παρών». Εµείς θεωρούµε ότι η αξιοποίηση των υποδο-
µών αυτών για τις ανάγκες της πανδηµίας, εφόσον δεν είναι δυ-
νατόν µε άλλους τρόπους, είναι αιτιολογικά -όπως αναφέρεται
µέσα- υποκριτική. Παίρνουµε υπ’ όψιν τον ιδιαίτερο χαρακτήρα
και την αποστολή των στρατιωτικών νοσοκοµείων και γι’ αυτό
έχουµε σοβαρή επιφύλαξη. Βεβαίως είναι ένας επιπλέον λόγος
που επιβάλλει την επίταξη του ιδιωτικού τοµέα και για τους
COVID ασθενείς χωρίς αποζηµίωση των επιχειρηµατιών. Και φυ-
σικά συµφωνούµε στο ζήτηµα της αποζηµίωσης των υγειονοµι-
κών στρατιωτικών νοσοκοµείων που συµµετέχουν σε εφηµερίες. 

Στο άρθρο 3 για το προσωπικό και για την δυνατότητα που
έχουν να εργαστούν έστω άλλους τέσσερις µήνες, θα ήµασταν
θετικοί. Φυσικά και εδώ οι ανάγκες για µόνιµο προσωπικό «φω-
νάζουν». 

Στο άρθρο 4 που µιλά για την παράταση στη δυνατότητα
πραγµατοποίησης των εµβολιασµών από φορείς υλοποίησης του
προγράµµατος, είµαστε ενάντια και θα ψηφίζαµε κατά. Η ρύθ-
µιση αυτή αντανακλά το πρόβληµα της υποστελέχωσης των δη-
µόσιων µονάδων πρωτοβάθµιας φροντίδας υγείας, οι οποίες θα
έπρεπε να έχουν την πλήρη ευθύνη των εµβολιασµών, την προ-
ετοιµασία τους την παρακολούθηση των ανθρώπων µετά τον εµ-
βολιασµό, την οργανωµένη καταγραφή τυχόν προβληµάτων και
τα λοιπά. 

Η πρόβλεψη για την πραγµατοποίηση του εµβολιασµού από
ιδιώτες γιατρούς οποιασδήποτε ειδικότητας και µε οποιοδήποτε
εµβόλιο είναι, κατά τη γνώµη µας, τελείως προβληµατική. Το
θέµα δεν είναι το εµβόλιο, ο εµβολιασµός ως πράξη, το τσίµπηµα
που λέτε, αλλά όλα τα απαιτούµενα πριν και µετά τον εµβολια-
σµό. Είναι, λοιπόν, ρύθµιση που δεν προάγει την εµπιστοσύνη
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των ανθρώπων που πρέπει να εµβολιαστούν, η οποία είναι απα-
ραίτητη στην τρέχουσα φάση. 

Επίσης, έχουµε ουσιαστική διαφωνία µε το άρθρο 5 σε ό,τι
αφορά την αξιοποίηση ιδιωτών γιατρών για την κάλυψη των εφη-
µεριών αντί της πρόσληψης µόνιµου ιατρικού προσωπικού. Πρό-
κειται για ρύθµιση που δεν έχει να κάνει µε τις ανάγκες που
υπάρχουν, αλλά που αξιοποιείται από την Κυβέρνηση για τον γε-
νικότερο σχεδιασµό σχετικά µε τις συµπράξεις δηµόσιου-ιδιωτι-
κού τοµέα που περιλαµβάνει και τις ανατροπές στις εργασιακές
σχέσεις. 

Στο άρθρο 6 θα πηγαίναµε στο «παρών». Δεν είµαστε ενάντια
στην αξιοποίηση της τεχνολογίας, αλλά στη συγκεκριµένη περί-
πτωση δεν αποτελεί πρόσθετο εργαλείο των στελεχωµένων και
εξοπλισµένων δηµόσιων µονάδων υγείας, αλλά στην ουσία
φτηνή –στο κόστος εννοώ- και ανεπαρκή υποκατάσταση των τε-
ράστιων ελλείψεων. 

Στο άρθρο 7 για την αποζηµίωση φαρµακοποιών και γιατρών
και τα λοιπά, όπως αναφέρεται, θα ήµασταν κι εδώ αντίθετοι.
Στην ουσία, δίνεται η αρµοδιότητα στους γιατρούς και φαρµα-
κοποιούς να ενηµερώνουν και να προγραµµατίζουν τα ραντεβού
για την αναµνηστική δόση έναντι 3 ευρώ ανά άτοµο, µε την προ-
ϋπόθεση ότι θα γίνει ο εµβολιασµός. Δηλαδή αυτοί οι υγειονοµι-
κοί που θα εργαστούν για αυτά που προβλέπονται και είτε δεν
πείσουν για τον εµβολιασµό είτε κλείσουν τα ραντεβού, αλλά ο
άνθρωπος δεν πάει για τον οποιοδήποτε λόγο, δεν θα αµει-
φθούν, λες και αυτοί έχουν την ευθύνη, πολύ περισσότερο που
έχουν να αντιµετωπίσουν παράλληλα ενδοιασµούς, φοβίες, που
αναπαράγονται από τις παλινωδίες και τα µέτρα-λάστιχο της Κυ-
βέρνησης. 

(Στο σηµείο αυτό την Προεδρική Έδρα καταλαµβάνει ο Ζ’ Αν-
τιπρόεδρος της Βουλής κ. ΑΠΟΣΤΟΛΟΣ ΑΒΔΕΛΑΣ)

Στο άρθρο 8 για την παράταση παραµονής ειδικευόµενων νο-
σηλευτών, θα πηγαίναµε στο «παρών», µε την έννοια ότι δεν θα
το καταψηφίζαµε, παρ’ όλο που δίνεται η δυνατότητα σε αυτούς
τους νοσηλευτές που θα θελήσουν να αξιοποιήσουν τη ρύθµιση
για να έχουν µία δουλειά, έστω και µε αυτούς τους όρους.

Τέλος, στο άρθρο 9 θα ήµασταν θετικοί. Δίνεται η δυνατότητα
παράτασης των συµβάσεων ΙΔΟΧ στον ΕΟΠΥΥ και στον ΕΟΦ,
εργαζοµένων δηλαδή µε συµβάσεις ιδιωτικού δικαίου ορισµένου
χρόνου, επικουρικό προσωπικό, έως 31 Δεκεµβρίου του τρέχον-
τος έτους, προκειµένου να έχουν και εργασία αφ’ ενός και για
την κάλυψη των αναγκών των υπηρεσιών αυτών. Όµως και εδώ
αναδεικνύεται επίσης η αναγκαιότητα των µόνιµων προσλήψεων
του µόνιµου προσωπικού που έχουν ανάγκη και αυτές τις δοµές. 

Ευχαριστώ, κύριε Πρόεδρε.
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Απόστολος Αβδελάς): Κι εµείς ευχαριστού-

µε, κύριε Λαµπρούλη. 
Καλησπέρα σας και από εµένα.
Τον λόγο έχει τώρα ο κ. Γεώργιος Φραγγίδης από το Κίνηµα

Αλλαγής. 
ΓΕΩΡΓΙΟΣ ΦΡΑΓΓΙΔΗΣ: Κύριε Πρόεδρε, πόσο χρόνο έχω; 
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Απόστολος Αβδελάς): Κάνω τις προσθαφαι-

ρέσεις, αλλά επειδή µου είστε συµπαθής, θα σας δώσω ένα εξά-
λεπτο. Αν κάνετε και παραπάνω, δεν θα µαλώσουµε ούτε µήνυση
θα σας κάνω! Μην στεναχωριέστε καθόλου! Δεν θέλω άγχος!

Ορίστε, έχετε τον λόγο. 
ΓΕΩΡΓΙΟΣ ΦΡΑΓΓΙΔΗΣ: Ευχαριστώ, κύριε Πρόεδρε. 
Τελικά η σηµερινή συζήτηση εκτός από τη βαρύτητα που έχει,

γιατί συζητάµε για ένα νοσοκοµείο, το Πανεπιστηµιακό Παιδια-
τρικό Νοσοκοµείο της Θεσσαλονίκης, το οποίο εδώ και είκοσι
χρόνια συζητιέται στη Θεσσαλονίκη και ποτέ δεν έχει γίνει –όλο
υποσχέσεις, αλλά τίποτα δεν έχει γίνει-, έβγαλε και κάτι άλλο:
την αναγκαιότητα και τη βαρύτητα της ύπαρξης του Εθνικού Συ-
στήµατος Υγείας, το οποίο εδώ και σαράντα χρόνια, µέσα από
αντίξοες συνθήκες, µέσα από τις βαριές συνθήκες της πανδη-
µίας, είναι αυτό που στηρίζει σε σηµαντικό βαθµό, θα έλεγα στο
µεγαλύτερο βαθµό, τις ανάγκες που παρουσιάζει το Εθνικό Σύ-
στηµα Υγείας και ο κάθε Έλληνας πολίτης που έχει ανάγκη για
να νοσηλευτεί. 

Όµως, παρ’ όλα αυτά, το ΕΣΥ, το Εθνικό Σύστηµα Υγείας, χρει-
άζεται µετά από σαράντα χρόνια µία αναδιοργάνωση, µία ανα-

γέννηση, για να µπορεί να ανταπεξέλθει στις σηµερινές απαιτή-
σεις. Χαιρόµαστε δε που οι πολιτικές δυνάµεις αναγνωρίζουν το
µεγάλο έργο το οποίο έκανε το κόµµα µας, το ΠΑΣΟΚ, έργο που
δεν συνοδεύτηκε µόνο από τη δηµιουργία του ΕΣΥ, του Εθνικού
Συστήµατος Υγείας, αλλά αυτό συµπαρέσυρε και κάτι ακόµα: τη
δηµιουργία υποδοµών, δηλαδή νοσοκοµείων. 

Εάν εξετάσουµε και δούµε, την τελευταία δεκαετία-δεκαπεν-
ταετία δεν έχει γίνει κανένα καινούργιο νοσοκοµείο. Τρία νοσο-
κοµεία καινούργια είναι να γίνουν σήµερα και αυτά γίνονται µε
δωρεά του Ιδρύµατος «Νιάρχος» που δίνει περίπου 400 εκατοµ-
µύρια. Είναι το Νοσοκοµείο της Σπάρτης, της Κοµοτηνής και το
Πανεπιστηµιακό Παιδιατρικό Νοσοκοµείο Θεσσαλονίκης. 

Το Πανεπιστηµιακό Παιδιατρικό Νοσοκοµείο Θεσσαλονίκης θα
είναι λοιπόν ένα νοσοκοµείο για τη Θεσσαλονίκη και όχι µόνο για
τη Θεσσαλονίκη, αλλά και για όλη τη βόρεια Ελλάδα, το οποίο
θα µπορέσει να καλύψει τις τεράστιες ελλείψεις που υπάρχουν
στον παιδιατρικό και εφηβικό τοµέα, σε όλο το φάσµα των ειδι-
κοτήτων που υπάρχει και το οποίο θα είναι ένα στολίδι πραγµα-
τικά για το Εθνικό Σύστηµα Υγείας που και το αναβαθµίζει και
του δίνει µία άλλη αξία, αφού είναι ένα νοσοκοµείο που θα ασχο-
λείται και µε την έρευνα και µε την καινοτοµία. 

Όποια συζήτηση, λοιπόν και να κάνουµε είναι για το πώς θα
βελτιωθεί η όλη κατάσταση και για το πώς σίγουρα µέσα σε πε-
νήντα έξι µήνες θα φτάσουµε στη δηµιουργία και στη λειτουργία
αυτού του νοσοκοµείου.

Το λέω αυτό γιατί σύµφωνα και µε τους δηµάρχους αλλά και
µε τον Μητροπολίτη Νεαπόλεως εκεί, οι προσβάσεις που έχει το
νοσοκοµείο, κύριε Υπουργέ, δυστυχώς, δεν είναι οι κατάλληλες.
Και το λέω αυτό γιατί οι βελτιώσεις που γίνονται, γίνονται πάνω
στο παλιό σύστηµα των δρόµων που υπάρχει. Υπάρχει µία κατά-
σταση µε στενούς δρόµους, µε πολλές στροφές, οι οποίες, όταν
θα φτάσει να λειτουργεί το νοσοκοµείο, θα δηµιουργούν µεγάλα
προβλήµατα στην πρόσβαση. Δεν υπάρχει µελέτη η οποία θα
συνδέει το νοσοκοµείο µε τον περιφερειακό δρόµο.

Επίσης, κάποια έργα που γίνονται, γίνονται εκτός ρυµοτοµικού
σχεδίου και ξέρετε ότι αν γίνει κάποια προσφυγή, θα είναι πάρα
πολύ εύκολο να σταµατήσει η ολοκλήρωση του έργου.

Και ξέρετε, επίσης, ότι µέσα στο άρθρο 4 υπάρχει και µία πα-
ράγραφος που λέει ότι αν αργήσει πολύ, ο δωρητής µπορεί να
πάρει οποιαδήποτε απόφαση. Αυτό το λέµε για να είµαστε σε
εγρήγορση, ούτως ώστε να µην δηµιουργηθεί κανένα πρόβληµα
και µέσα σε πενήντα έξι µήνες να τελειώσει.

Τώρα, όσον αφορά την τροπολογία, εξαιτίας της πανδηµίας
γίνονται όλα αυτά, όλες αυτές οι προτάσεις, τα άρθρα που περι-
λαµβάνονται µέσα στην τροπολογία και εννοείται ότι τις ψηφί-
ζουµε όλες, είµαστε υπέρ των τροπολογιών.

Όµως, ξέρετε κάτι; Είναι µία εµβαλωµατική λύση. Δεν λύνει το
πρόβληµα, δηλαδή τη στελέχωση του Εθνικού Συστήµατος
Υγείας δεν τη λύνει. Δεν λύνεται έτσι. Για να λυθεί αυτό το πρό-
βληµα της στελέχωσης χρειάζεται µια ολοκληρωµένη νοµοθετική
πρωτοβουλία, η οποία για να προχωρήσει θα πρέπει να στηρίζε-
ται πάνω σε έναν ρεαλιστικό χάρτη αναγκών. Διότι, αν δεν γίνει
αυτό, τότε δυστυχώς πάντα θα µιλάµε για µπαλώµατα σε σχέση
µε τη στελέχωση.

Το λέω αυτό και για έναν άλλο λόγο, χρειάζονται κίνητρα και
τα κίνητρα για να στελεχωθεί το Εθνικό Σύστηµα Υγείας είναι
πολλαπλά. Δεν είναι µόνο οικονοµικά, είναι εκπαιδευτικά. Είναι
ανάλογα µε τις περιοχές τι κίνητρα θα δώσετε στο ιατρικό και το
νοσηλευτικό προσωπικό για να πάει σε εκείνα τα µέρη που είναι
και µακριά από τα κέντρα. Χρειάζονται, λοιπόν, πολλά είδη κινή-
τρων.

Εκείνο που θα ήθελα να πω, όµως –και θα σταµατήσω εδώ και
θα τελειώσω-είναι σε σχέση µε το ιατρικό προσωπικό. Ξέρετε,
όλο αυτό τον καιρό, τα δύο χρόνια της πανδηµίας, επωµίσθηκαν
ένα τεράστιο έργο και βάρος αυτοί οι γιατροί. Όµως, παρ’ όλα
αυτά, εκτός του ότι δεν υπάρχουν τα βαρέα και ανθυγιεινά που
δεν έχουν αναγνωριστεί µέχρι σήµερα, οι µισθοί των γιατρών του
ΕΣΥ, του Εθνικού Συστήµατος Υγείας, είναι εξευτελιστικοί. Και
ξέρετε γιατί το λέω; Γιατί οι µισθοί για τις ίδιες ειδικότητες µε τις
ίδιες θέσεις και τα ίδια χρόνια στην Κύπρο είναι από τριπλάσιοι
µέχρι πενταπλάσιοι. Και ακούστε: Στη Ρουµανία είναι διπλάσιοι!
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Στη Ρουµανία, δεν µιλάω για άλλες χώρες, µιλάω για τη Ρουµα-
νία.

Τι θέλω να πω; Θέλω να πω ότι για να έχουµε ένα υψηλό επί-
πεδο παροχής υπηρεσιών υγείας χρειάζεται να στηρίξουµε
όλους αυτούς που είναι οι λειτουργοί και οι υποστηρικτές και
στηρίζουν το Εθνικό Σύστηµα Υγείας για να λειτουργήσει και
πόσω µάλλον µέσα σε αντίξοες συνθήκες, όπως είναι τα χρόνια
της πανδηµίας.

Ευχαριστώ.
(Χειροκροτήµατα από την πτέρυγα του Κινήµατος Αλλαγής)

ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Απόστολος Αβδελάς): Και εµείς ευχαριστού-
µε.

Τον λόγο έχει ο κ. Αλέξανδρος Τριανταφυλλίδης από τον ΣΥ-
ΡΙΖΑ - Προοδευτική Συµµαχία. Ο χρόνος που του έχει αποµείνει
είναι ένα λεπτό και τριάντα δύο δευτερόλεπτα. Πόσο χρόνο να
σας δώσω τώρα;

Ορίστε, κύριε συνάδελφε, έχετε τον λόγο για πέντε λεπτά.
ΑΛΕΞΑΝΔΡΟΣ ΤΡΙΑΝΤΑΦΥΛΛΙΔΗΣ: Κύριε Υπουργέ, εκκινώ

τη δευτερολογία µου από το σηµείο που άφησα την πρωτολογία. 
Κοιτάξτε να δείτε, διαβουλευθήκατε µε τον µηχανισµό προπα-

γάνδας. Ενώ την περασµένη Τετάρτη είχατε όλη τη δυνατότητα
να δώσετε το κείµενο της τροπολογίας που αφορά τη µοριοδό-
τηση, ένα ζήτηµα που το συζητάµε για µεγάλο χρονικό διάστηµα,
δεν διαβουλευτήκατε µε τους συµβασιούχους, µε τους επικου-
ρικούς και µε όλους αυτούς που έδωσαν τη µάχη φάτσα κάρτα
µε τον κορωνοϊό. Δεν έγινε κανονική διαδικασία µε τέσσερις συ-
νεδριάσεις της Επιτροπής Κοινωνικών Υποθέσεων, έτσι ώστε στη
δεύτερη συνεδρίαση της ακρόασης φορέων να έρθουν οι φο-
ρείς, όπως η ΠΟΕΔΗΝ, η ΟΕΝΓΕ, οι ιατρικοί σύλλογοι, τα συν-
τονιστικά των συµβασιούχων και των επικουρικών, και να ακού-
σουµε την άποψή τους. 

Εσείς λέγατε να βγούµε στα µπαλκόνια και να τους χειροκρο-
τάµε. Αυτή είναι η εκτίµηση που τους έχετε και που επανειληµ-
µένα έχετε πει και εσείς και ο Πρωθυπουργός ότι αξίζουν
συγχαρητήρια, αξίζουν επαίνους και λοιπά; Μιλάµε για ένα θέµα
που αφορά το µέλλον τους, το ψωµί το δικό τους και της οικογέ-
νειάς τους, την εργασιακή προοπτική τους εντός του χώρου του
Εθνικού Συστήµατος Υγείας, στο οποίο οι νοσηλευτές και το
λοιπό προσωπικό έδωσαν αίµα και νεκρούς. Και εσείς δεν ακού-
σατε καν την άποψή τους, τις θέσεις τους. Το βγάλατε Σάββατο
απόγευµα, µιάµιση ηµέρα, χωρίς να ακουστεί κιχ, χωρίς να ακου-
στούν οι διαφορετικές απόψεις, χωρίς να διαβουλευτούµε. Γιατί;
Αφού εσείς θα το πιστωθείτε! Γιατί; Τόση είναι η εκτίµηση που
τους τρέφετε εσείς που θα τους χειροκροτούσατε από τα µπαλ-
κόνια;

Το λέω αυτό, κύριε Υπουργέ, γιατί αυτά τα παιδιά, οι τέσσερις
χιλιάδες, εκπροσωπούν και τους δεκαέξι χιλιάδες, για τους οποί-
ους έχω κάνει επτά ερωτήσεις. Και δεν τις έκανα µόνο εγώ, δεν
τις οικειοποιούµαι εγώ, αλλά το σύνολο των κοµµάτων της Αντι-
πολίτευσης, ακόµη και Βουλευτές της Νέας Δηµοκρατίας που
σας έχουν καλέσει και σας έχουν πει να τους µονιµοποιήσετε.

Καταθέτω για την ιστορία πλέον, αφού εσείς προχωράτε, την
πρόταση σχεδίου τροπολογίας από τους τέσσερις χιλιάδες, την
πρόταση τροπολογίας που είχαν και συγκρότησαν αυτά τα παι-
διά µε τους εργατολόγους τους και την έστειλαν µε επιµελητή
σε όλα τα κόµµατα στις 5 Ιουνίου. Διαβάζω: «Κοινοβουλευτική
Οµάδα Νέας Δηµοκρατίας, Κοινοβουλευτική Οµάδα ΣΥΡΙΖΑ, Κοι-
νοβουλευτική Οµάδα Κινήµατος Αλλαγής, Κοινοβουλευτική
Οµάδα Ελληνικής Λύσης, Κοινοβουλευτική Οµάδα ΚΚΕ, Κοινο-
βουλευτική Οµάδα ΜέΡΑ25». Την έστειλαν σε όλα τα κόµµατα
στις 5 Ιουνίου του 2021 και έχουν την πρόταση σχεδίου της τρο-
πολογίας κανονικά και µε την αιτιολογική έκθεση. Την ετοίµασαν
µε τη συνδροµή των δικών τους νοµικών, των εργατολόγων. 

Την καταθέτω, λοιπόν, στα Πρακτικά για την ιστορία πλέον, για
να υπάρχει και για να υποµνήσω και να υπογραµµίσω την ανάγκη
πριν λάβουµε απόψεις γι’ αυτούς που θέλουµε να νοµοθετή-
σουµε, να τους ακούµε. Η Βουλή έχει προβλέψει ότι πρέπει να
τους ακούµε, γιατί αφορά το µέλλον τους, τη ζωή τους. 

(Στο σηµείο αυτό ο Βουλευτής κ. Αλέξανδρος Τριανταφυλλί-
δης καταθέτει για τα Πρακτικά τα προαναφερθέντα έγγραφα, τα
οποία βρίσκονται στο αρχείο του Τµήµατος Γραµµατείας της Δι-

εύθυνσης Στενογραφίας και Πρακτικών της Βουλής)
Κύριε Υπουργέ, µιλάµε γι’ αυτούς που µας είπαν ότι κοιµόν-

τουσαν πάνω σε µια καρέκλα, γιατί φοβόντουσαν να πάνε σπίτι
τους και κολλήσουν τον άντρα τους, τη γυναίκα τους ή τα παιδιά
τους, για τους µαχητές στις ΜΕΘ και στα δηµόσια νοσοκοµεία
του Εθνικού Συστήµατος Υγείας. Γι’ αυτούς µιλάµε! Το λιγότερο
που θα µπορούσαµε να κάνουµε, λοιπόν, γι’ αυτούς είναι να τους
ακούσουµε. 

Διά της παρουσίασης του προγράµµατος υγείας του ΣΥΡΙΖΑ
στις 2-3-’21 η δέσµευση του Αλέξη Τσίπρα -η οποία µας δεσµεύει
όλους- είναι η µονιµοποίηση στο ΕΣΥ του συνόλου -το τονίζω,
του συνόλου!- του υγειονοµικού προσωπικού που έδωσε τη µάχη
της πανδηµίας στην πρώτη γραµµή.

Για την ιστορία το καταθέτω και αυτό στα Πρακτικά για να
υπάρχει!

(Στο σηµείο αυτό ο Βουλευτής κ. Αλέξανδρος Τριανταφυλλί-
δης καταθέτει για τα Πρακτικά το προαναφερθέν έγγραφο, το
οποίο βρίσκεται στο αρχείο του Τµήµατος Γραµµατείας της Δι-
εύθυνσης Στενογραφίας και Πρακτικών της Βουλής)

Και έρχοµαι σε αυτό που είπατε, κύριε Πλεύρη, ότι είναι εκτός
συνταγµατικού πλαισίου. Τι µου λέτε; Το σκεφτήκατε και το εί-
πατε αυτό; Όταν ο Πρωθυπουργός, ο κ. Μητσοτάκης, στη συ-
νάντηση στις 24 Νοεµβρίου του 2020 έλεγε ότι είναι µια δέσµευ-
ση την οποία είχαµε αναλάβει για όλους τους νοσηλευτές οι
οποίοι προσελήφθησαν, τι εννοούσε; Τι εννοούσε όταν έλεγε
«για όλους τους νοσηλευτές που προσελήφθησαν»; Δεν αφο-
ρούσε και δεν είχε να κάνει µε το σύνολο του προσωπικού που
είναι δεκαπέντε χιλιάδες; Αν λάβουµε υπ’ όψιν ότι τα κενά προ
πανδηµίας, όπως έλεγε η ΠΟΕΔΗΝ, είναι σαράντα χιλιάδες, αν-
τιλαµβάνεστε καλά ότι µια προκήρυξη των πέντε χιλιάδων δεν
καλύπτει επ’ ουδενί το επικουρικό και συµβασιουχικό προσωπικό.

Και έρχοµαι τώρα στο δεύτερο επιχείρηµα. Άλλωστε, επιχει-
ρήµατα ανταλλάσσουµε, βουλευόµαστε, διαβουλευόµαστε. 

Ο προκάτοχός σας, ο κ. Κοντοτζαµάνης, έφερε τα Χριστού-
γεννα του 2020 προς το 2021 το άρθρο 67 στον ν.4764 που
έδωσε τη δυνατότητα απευθείας µονιµοποίησης χωρίς προκή-
ρυξη στους τριακόσιους γιατρούς που είχαν προσληφθεί στις
ΜΕΘ. Εκεί δεν υπήρχε 103/8 του Συντάγµατος και προσλήφθη-
καν χωρίς προκήρυξη απευθείας; Θα µε ρωτήσετε «Καλά κάναµε
και τους προσλάβαµε;».  Όπως είπα τότε και στον κ. Κοντοζα-
µάνη, καλά κάνατε γιατί είναι ενίσχυση του ΕΣΥ. 

Έρχοµαι στο δεύτερο επιχείρηµα. Μετά από αυτό που σας
είπα, δηλαδή τον Δεκέµβριο του 2020, έγινε κατανοητό στη
Βουλή -και ήταν ο ίδιος προεδρεύων, ο κ. Αβδελάς- που παρου-
σίασα την καταλυτική απόφαση του ευρωπαϊκού δικαστηρίου,
του έβδοµου τµήµατος -µιλώ σε νοµικό- της 11ης Φεβρουαρίου
που τα νοµικά κείµενα και τα έγκριτα νοµικά περιοδικά γράφουν:

«Έτσι η µετατροπή της σύµβασης αορίστου χρόνου, µε βάση
το άρθρο 8 παράγραφος 3 του ν.2112/90, στην πραγµατικότητα
αποτελεί το µόνο µέτρο για την αποτελεσµατική αντιµετώπιση
της καταχρηστικής χρησιµοποίησης ορισµένου χρόνου συµβά-
σεων που προβλέπει η ελληνική νοµοθεσία», δηλαδή γι’ αυτούς
που καλύπτουν πάγιες και διαρκείς ανάγκες και έχουν συνεχείς
ανανεώσεις από το 2016, το 2017, το 2018, το 2019. Και καταλή-
γει «Το δε άρθρο 103 παράγραφος 8 του Συντάγµατος, µετά τη
νέα αυτή απόφαση του Ευρωπαϊκού Δικαστηρίου του έβδοµου
τµήµατος δεν µπορεί πια να χρησιµοποιηθεί ώστε να αποκλειστεί
η µετατροπή αυτή».

Και το λέει µόνο ο συριζαίος Βουλευτής; Και θα τα καταθέσω
για τα Πρακτικά. 

Ο ευπατρίδης Αντιπρόεδρος της Βουλής ο Νικήτας Κακλαµά-
νης δήλωσε ότι έστειλε δελτίο Τύπου: «Αυτό το ευχαριστώ», λέει
ο Νικήτας Κακλαµάνης, «τα παλαµάκια δηλαδή, πρέπει να συνο-
δευτεί από την υλοποίηση της υπόσχεσης από την Κυβέρνηση
σχετικά µε τη µονιµοποίηση των τεσσάρων χιλιάδων επικουρικών
γιατρών και νοσηλευτών που δουλεύουν σήµερα». Το είπε µόνο
ο Κακλαµάνης;

Μάξιµος Χαρακόπουλος. Καταθέτω στα Πρακτικά την ανακοί-
νωσή του της 24ης Μαΐου του 2021, σε ερώτηση που έκανε στον
κ. Κικίλια και σε εσάς λέει: «Όλα τα παραπάνω συνηγορούν στο
αίτηµα για τη µετατροπή των συµβάσεών τους σε αορίστου χρό-
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νου προς όφελος πρωτίστως του δηµόσιου τοµέα». ο κ. Χαρα-
κόπουλος, Βουλευτής της Νέας Δηµοκρατίας. Κι αυτός εκτός
συνταγµατικού πλαισίου;

(Στο σηµείο αυτό ο Βουλευτής κ. Αλέξανδρος Τριανταφυλλί-
δης καταθέτει για τα Πρακτικά το προαναφερθέν έγγραφο, το
οποίο βρίσκεται στο αρχείο του Τµήµατος Γραµµατείας της Δι-
εύθυνσης Στενογραφίας και Πρακτικών της Βουλής)

Επιστολή µε το σήµα της Νέας Δηµοκρατίας του κ. Γιώργου
Κοτρωνιά, Βουλευτή Φθιώτιδας: «Επιθυµώ να σας κοινοποιήσω
το ζήτηµα των τεσσάρων χιλιάδων. Παρακαλώ να εξετάσετε το
ενδεχόµενο της µετατροπής των συµβάσεων σε αορίστου χρό-
νου, µιας και πρόκειται για εργαζόµενους υψηλού επιπέδου» και
λοιπά.

(Στο σηµείο αυτό ο Βουλευτής κ. Αλέξανδρος Τριανταφυλλί-
δης καταθέτει για τα Πρακτικά το προαναφερθέν έγγραφο, το
οποίο βρίσκεται στο αρχείο του Τµήµατος Γραµµατείας της Δι-
εύθυνσης Στενογραφίας και Πρακτικών της Βουλής)

ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Απόστολος Αβδελάς): Σιγά σιγά να το µα-
ζεύουµε, κύριε συνάδελφε.

ΑΛΕΞΑΝΔΡΟΣ ΤΡΙΑΝΤΑΦΥΛΛΙΔΗΣ: Ολοκληρώνω.
Επειδή εσείς θα κάνετε αυτό το οποίο έχετε αποφασίσει και

ούτε θα διαβουλευτείτε ούτε τίποτα, άλλωστε διαβουλευτήκατε
µε τα µέσα προπαγάνδας, από εκεί που τα µάθαµε, από τα site,
και δεν διαβουλευτήκατε µε τη Βουλή, θα ήθελα να µας διευκρι-
νίσετε τουλάχιστον -µιλάµε για ψωµί, για οικογένειες- ότι η αυ-
ξηµένη µοριοδότηση δίνεται στους συµβασιούχους ανεξάρτητα
από το πότε προσλήφθηκαν, δηλαδή και πριν τις 25-2-2020 και
µετά από το χρονικό διάστηµα της πανδηµίας. 

Κύριε Πλεύρη, κοιτάξτε µε, θυµίζω τη δέσµευσή σας σε δική
µου ερώτηση, στις 14 Σεπτεµβρίου, ότι η αυξηµένη µοριοδότηση
θα αφορά όλους τους επικουρικούς, ανεξάρτητα από το πότε
διορίστηκαν. 

Επίσης, δεν καλύπτετε τους ΥΕ. Ακτινολόγοι, φυσικοθεραπευ-
τές, προσωπικό εργαστήριων, τραυµατιοφορείς, τεχνικοί, διοι-
κητικοί: όλοι κρίσιµοι κρίκοι µιας αλυσίδας ζωής που λέγεται
Εθνικό Σύστηµα Υγείας. 

Πράξτε κατά συνείδηση ως Έλληνας πολίτης, ως πολιτικός και
κοιτάξτε τους στα µάτια. Ξεχάστε τις ψηφοθηρίες. Κάντε αυτό
που σας είπε ο Ανδρέας Ξανθός. Φέρτε µια κανονική ρύθµιση και
οµόφωνα όλα τα κόµµατα να πούµε «ναι, το αξίζετε». Διότι είναι
παιδιά που προσλήφθηκαν µε ΑΣΕΠ. Τους πήραµε ως επικουρι-
κούς και συµβασιούχους µε ΑΣΕΠ. Κάλυπταν όλα τα δεδοµένα.

ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Απόστολος Αβδελάς): Κλείστε µε αυτό, κύριε
Τριανταφυλλίδη.

ΑΛΕΞΑΝΔΡΟΣ ΤΡΙΑΝΤΑΦΥΛΛΙΔΗΣ: Λόγω της πανδηµίας που
υπάρχει µία φορά στα εκατό χρόνια, η Βουλή των Ελλήνων µε
Πρωθυπουργό τον Μητσοτάκη και Υπουργό Υγείας τον Πλεύρη
παίρνει οµόφωνα αυτή την απόφαση και µονιµοποιεί αυτούς που
έδωσαν τη µάχη κατά του κορωνοϊού. Όχι παιχνιδάκια µε µόρια,
λίγο πριν, λίγο µετά και λοιπά. Δείξτε τους ότι η ελληνική πολιτεία
που καλώς ή κακώς –κακώς λέµε εµείς- την εκπροσωπείτε τιµά
τον αγώνα, το αίµα και τους νεκρούς που έδωσαν κόντρα στον
κορωνοϊό για να σώσουν ψυχές, για να σώσουν ανθρώπους.

Σας ευχαριστώ.
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Απόστολος Αβδελάς): Κι εµείς ευχαριστού-

µε. Τα καταφέρνεις πάντα και µου παίρνεις τον διπλάσιο χρόνο.
Τον λόγο έχει η εισηγήτρια της Νέας Δηµοκρατίας κ. Στερ-

γιανή Μπίζιου, η µόνη που έχει όλη τη δευτερολογία της. 
ΣΤΕΡΓΙΑΝΗ (ΣΤΕΛΛΑ) ΜΠΙΖΙΟΥ: Ευχαριστώ πολύ, κύριε Πρό-

εδρε, αλλά δεν θα µακρηγορήσω. Άλλωστε, είναι εδώ παρών και
ο αρµόδιος Υπουργός. Νοµίζω ότι έχουν ακουστεί σε αυτή την
Αίθουσα όλα τα επιχειρήµατα, φαντάζοµαι στην πορεία ο Υπουρ-
γός θα καλύψει όλα τα ερωτήµατα και όλες τις απορίες σας. 

Κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, εµείς δεν διεκδικούµε το αλά-
θητο. Αντιθέτως, είµαστε ανοικτοί σε προτάσεις, ακόµη και τώρα,
που µπορεί να βελτιώσουν και να συµπληρώσουν το έργο. Αυτός,
άλλωστε, είναι και ο σκοπός της κοινοβουλευτικής διαδικασίας,
αυτός είναι ο σκοπός της συζήτησης των νοµοσχεδίων τόσο στην
επιτροπή όσο και στην Ολοµέλεια.

Ο διάλογος ή η αντιπαράθεση, όταν γίνονται µε γνώµονα το
δηµόσιο συµφέρον -που φαντάζοµαι όλοι µας αυτό έχουµε- µπο-

ρούν να επιφέρουν ένα γόνιµο αποτέλεσµα. Ακούστηκαν, βε-
βαίως, σήµερα από ορισµένους συναδέλφους προτάσεις που θα
µπορούσαν να συνεισφέρουν σε ακόµη ποιοτικότερη παροχή
υπηρεσιών υγείας. Θα τις εξετάσουµε και θα τις αξιοποιήσουµε.

Δυστυχώς, όµως, υπάρχει και η άλλη πλευρά του νοµίσµατος,
η στείρα αντιπαράθεση, φορτισµένη µε ιδεολογικές αγκυλώσεις,
που τίποτα δεν προσφέρει στον πολίτη. Είναι λυπηρό να γίνονται
αντιπαραθέσεις για λόγους µικροκοµµατικής πολιτικής και τελικά
στον βωµό αυτής της µικροπολιτικής να θυσιάζεται το τεράστιο
όφελος του πολίτη από αυτό το έργο. 

Είναι λυπηρό να γράψει η ιστορία ότι είπατε «όχι» και σ’ αυτό
το νοµοσχέδιο, µε το οποίο δίνουµε στη χώρα ένα νοσοκοµείο -
πρότυπο. Με αυτές τις σκέψεις σάς καλώ όλους, κυρίες και κύ-
ριοι, να σταθείτε στο ύψος των περιστάσεων, σας καλώ να είστε
µέρος αυτού του έργου, σας καλώ να υπερψηφίσετε σήµερα το
σχέδιο νόµου του Υπουργείου Υγείας. 

Σας ευχαριστώ.
(Χειροκροτήµατα από την πτέρυγα της Νέας Δηµοκρατίας)

ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Απόστολος Αβδελάς): Κι εµείς σας ευχαρι-
στούµε, κυρία Μπίζιου.

Ορίστε, κύριε Υπουργέ, έχετε τον λόγο.
ΑΘΑΝΑΣΙΟΣ ΠΛΕΥΡΗΣ (Υπουργός Υγείας): Κύριε Πρόεδρε,

δεν θα έπαιρνα τον λόγο, αλλά πρέπει να απαντήσουµε σε αυτο-
νόητα πράγµατα τα οποία λέγονται εδώ πέρα. 

Πρώτα απ’ όλα, αναφορικώς µε το νοµοσχέδιο, η ψήφος του
καθενός θα καταγραφεί εδώ πέρα και η ιστορία θα γράψει ότι ο
ΣΥΡΙΖΑ ψήφισε «παρών» και είναι απών απ’ ό,τι γίνεται στη Θεσ-
σαλονίκη για το συγκεκριµένο νοσοκοµείο.

Κι οφείλω εγώ, όπως ευχαριστήσαµε το Ίδρυµα «Νιάρχος», να
ευχαριστήσω κι όσους εργάστηκαν γι’ αυτή τη σύµβαση η οποία
έρχεται σήµερα και την έχει επιµεληθεί ο Γενικός Γραµµατέας,
ο κ. Θεµιστοκλέους, µε όλους τους συνεργάτες του. Και είναι
πάρα πολύ σηµαντικό ότι σήµερα ήρθαµε να ψηφίσουµε µία σύµ-
βαση που πραγµατικά θα δώσει τη δυνατότητα να έχουµε ένα
πρότυπο παιδιατρικό νοσοκοµείο στη Θεσσαλονίκη. 

Αναφορικώς τώρα µε το θέµα των επικουρικών και του ΟΑΕΔ,
πραγµατικά µιλάµε για πρόκληση. Οι τέσσερις χιλιάδες του
ΟΑΕΔ από πότε είναι; Από πότε είναι; Πείτε µου από πότε είναι
οι συγκεκριµένοι. Δεν είναι σε όλη τη δική σας θητεία και κάθε
χρόνο τους ανανεώνατε τη σύµβαση;

ΑΛΕΞΑΝΔΡΟΣ ΤΡΙΑΝΤΑΦΥΛΛΙΔΗΣ: Από το 2017.
ΑΘΑΝΑΣΙΟΣ ΠΛΕΥΡΗΣ (Υπουργός Υγείας): Από το 2017.

Γιατί δεν τους µονιµοποιήσατε; Αφού µπορούσατε, γιατί δεν τους
µονιµοποιήσατε;

ΑΛΕΞΑΝΔΡΟΣ ΤΡΙΑΝΤΑΦΥΛΛΙΔΗΣ: Καλά, δεν ξέρετε τη δέ-
σµευση της τρόικα;

ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Απόστολος Αβδελάς): Όχι, κύριε Τριαντα-
φυλλίδη, δεν σας διέκοψε. Τον προκαλέσατε και δεν σας διέ-
κοψε. Σας παρακαλώ, αφήστε τον να ολοκληρώσει.

ΑΘΑΝΑΣΙΟΣ ΠΛΕΥΡΗΣ (Υπουργός Υγείας): Τώρα θα ακού-
σετε, για να δούµε ποιος εµπαίζει τον κόσµο. Τους συγκεκριµέ-
νους ανθρώπους, τους ανανεώνατε χρόνο παρά χρόνο την
ετήσια σύµβαση µε τον ΟΑΕΔ -αυτό κάνετε- κι ερχόµαστε εµείς
για πρώτη φορά να τους δώσουµε τη δυνατότητα να συµµετά-
σχουν σε µία προκήρυξη µε αυξηµένη µοριοδότηση.

Κροκοδείλια, λοιπόν, τα δάκρυα για τους τέσσερις χιλιάδες,
διότι όταν ήσασταν κυβέρνηση δεν κάνατε ούτε µία προσπάθεια
για να πάρουν µόνιµη θέση. 

ΑΛΕΞΑΝΔΡΟΣ ΤΡΙΑΝΤΑΦΥΛΛΙΔΗΣ: Στο είπα, αλλά δεν το θυ-
µάσαι.

ΑΘΑΝΑΣΙΟΣ ΠΛΕΥΡΗΣ (Υπουργός Υγείας): Εσείς, λοιπόν,
τους πηγαίνατε χρόνο παρά χρόνο, αυτό συνεχίστηκε να γίνεται
και για πρώτη φορά οι συγκεκριµένοι άνθρωποι θα χρησιµοποι-
ήσουν όλο τον χρόνο που ήταν στο Εθνικό Σύστηµα Υγείας παίρ-
νοντας ειδική εµπειρία και θα µπορέσουν να την αξιοποιήσουν
µε µοριοδότηση. 

Δεύτερον, υπάρχει απόφαση του Συµβουλίου της Επικρατείας.
Διαβάστε την εκεί στον ΣΥΡΙΖΑ, απλώς πάρτε την και κάντε την
ανάγνωση. Δεν χρειάζεται τίποτα άλλο, δεν χρειάζεται να γνωρί-
ζετε νοµικά, µόνο ανάγνωση για την αυξηµένη µοριοδότηση στην
2Κ του 2019 που έρχεται και αναφέρεται για τα προβλήµατα τα
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οποία υπάρχουν. 
Εµείς, λοιπόν, γι’ αυτούς τους ανθρώπους, από την πρώτη

στιγµή συνάντησα τους φορείς που έχουν και τους είπα πώς είναι
η διαδικασία. 

Η διαδικασία είναι µια και συγκεκριµένη. Δεν ορίζει άλλη το
Σύνταγµα. Θα βγαίνουν προκηρύξεις και παράλληλα αναλόγως
των θέσεων που υπάρχουν δίνεται η παράταση που δίνεται και
βλέπετε και θα έχουν τη δυνατότητα για µια αυξηµένη µοριοδό-
τηση. Το τονίζω και ξαναλέω ως Υπουργός γιατί εγώ έχω ευθύνη
απέναντί τους. Εσείς εδώ µπορεί να λέτε πράγµατα που θα τα
χρησιµοποιήσουν αυτοί που θα πάνε στο Συµβούλιο της Επικρα-
τείας εις βάρος τους. Το να έρχεστε εδώ και να λέτε «να τους
καλούσατε στη Βουλή για να µιλήσετε µαζί τους πώς θα κάνετε
έτσι τη διάταξη για να µπορέσουν να πάρουν τις θέσεις» είναι το
σκεπτικό του Συµβουλίου της Επικρατείας στο οποίο ουσιαστικά
αναφέρεται ότι κάµπτεται η αρχή της ισότητας. Εµείς, λοιπόν,
ερχόµαστε και λέµε ότι υπάρχει αυξηµένη µοριοδότηση επειδή
έλαβαν ειδική εµπειρία λόγω COVID και γι’ αυτό υπάρχει δια-
φορά ανάµεσα στα νοσοκοµεία, όταν κάποιος είναι στα νοσοκο-
µεία…

ΑΛΕΞΑΝΔΡΟΣ ΤΡΙΑΝΤΑΦΥΛΛΙΔΗΣ: Λόγω της πανδηµίας
είπα.

ΑΘΑΝΑΣΙΟΣ ΠΛΕΥΡΗΣ (Υπουργός Υγείας): Κύριε Τριαντα-
φυλλίδη, θέλετε να διακόπτετε συνέχεια. Είναι φοβερό αυτό. Ο
κ. Ξανθός και ο κ. Τριανταφυλλίδης δεν µε έχουν αφήσει µια
φορά να µιλήσω. Τόσο πολύ τους ενοχλεί.

ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Απόστολος Αβδελάς): Ολοκληρώστε.
ΑΘΑΝΑΣΙΟΣ ΠΛΕΥΡΗΣ (Υπουργός Υγείας): Ρώτησε ο κ. Ξαν-

θός κάποια πράγµατα. Υπάρχει αυξηµένη µοριοδότηση στα νο-
σοκοµεία γιατί η προκήρυξη είναι για τα νοσοκοµεία. Το
Συµβούλιο της Επικρατείας στη σκέψη του λέει ότι θα πρέπει να
αναφέρεται η κάθε κατηγορία, ποια είναι η εµπειρία που έχει
πάρει και δεν µπορεί να είναι η αυτή ουσιαστικά µοριοδότηση.
Πράγµατι αυτοί που είναι στην πρωτοβάθµια έχουν διαφορετική
µοριοδότηση. Όταν έγινε η µετακίνησή τους θα µετράει ο χρό-
νος. Για τον χρόνο σας είπα. Είναι σαφής. Γιατί πήγε εκεί να
υπάρξει µια υπόνοια. Αναφέρεται στα συγκεκριµένα µόρια που
υπάρχουν. Η αυξηµένη είναι για το χρονικό διάστηµα από την
έναρξη της πανδηµίας µέχρι τη δηµοσίευση του παρόντος που
είναι αυξηµένη η µοριοδότηση. 

Μέσα σε όλο αυτό το πλαίσιο πρέπει και έπρεπε να δώσουµε
αυτές τις δυνατότητες σε άτοµα τα οποία βρέθηκαν στις ίδιες
συνθήκες. Γι’ αυτό έχουν µπει µέσα στρατιωτικά, πανεπιστηµιακά
ακόµα και ιδιωτικές κλινικές για τον έναν ή δυο µήνες, όσο η κάθε
µία βρέθηκε σε συνθήκες και υπήρχε νοσηλευτικό προσωπικό µε

έναν και µοναδικό γνώµονα: Να είναι µια τροπολογία αυξηµένης
µοριοδότησης που θα είναι συνταγµατικά ανεκτή και θα µπορέ-
σει να σταθεί στον νοµικό µας κόσµο. 

Σε αυτούς τους ανθρώπους µπορούµε να κατεβάσουµε οποι-
αδήποτε τροπολογία θέλουµε όπως τις φέρνετε. Μπορούµε να
κάνουµε οποιαδήποτε δήλωση κάνετε, όπως τις κάνετε, αλλά στο
τέλος της ηµέρας αυτοί οι άνθρωποι περιµένουν συνταγµατικά
ορθά να αξιολογηθεί η παρουσία που έχουν και να µπορέσουν
να διεκδικήσουν τη θέση. Δίνουµε αυτή τη δυνατότητα στους
τέσσερις χιλιάδες που δεν τη δώσατε ποτέ, στους δώδεκα χιλιά-
δες που µπήκαν στο σύστηµα. Υπάρχει σειρά προκηρύξεων που
µπορεί να γίνουν και να υπάρχουν τα ίδια χαρακτηριστικά.

ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Απόστολος Αβδελάς): Ευχαριστούµε πολύ.
Κηρύσσεται περαιωµένη η συζήτηση επί της αρχής, των άρ-

θρων και της τροπολογίας του σχεδίου νόµου του Υπουργείου
Υγείας: «Κύρωση της από 29.7.2021 Επιµέρους Σύµβασης Δω-
ρεάς - Έργο ΙΙ, Παράρτηµα 11 της από 6.9.2018 κύριας Σύµβα-
σης Δωρεάς µεταξύ του Ιδρύµατος "Κοινωφελές Ίδρυµα Σταύ-
ρος Σ. Νιάρχος" και του Ελληνικού Δηµοσίου για την ενίσχυση
και αναβάθµιση των υποδοµών στον τοµέα της Υγείας και άλλες
επείγουσες διατάξεις για την αντιµετώπιση της πανδηµίας του
κορωνοϊού COVID-19».

Εισερχόµαστε στην ψήφιση επί της αρχής, των άρθρων, της
τροπολογίας και του συνόλου και η ψήφισή τους θα γίνει χωρι-
στά. 

Θέλω να επισηµάνω ότι η ψηφοφορία περιλαµβάνει την αρχή
του νοµοσχεδίου, το άρθρο πρώτο, µία τροπολογία, το ακροτε-
λεύτιο άρθρο, καθώς και το σύνολο του νοµοσχεδίου. 

Βεβαιωθείτε ότι έχετε ψηφίσει όλα τα άρθρα, την τροπολογία,
καθώς και το ακροτελεύτιο άρθρο και το σύνολο του νοµοσχε-
δίου. Αφού καταχωρισθεί η ψήφος σας, έχετε τη δυνατότητα να
την ελέγξετε ή και να την αναθεωρήσετε έως τη λήξη της ψηφο-
φορίας. 

Παρακαλώ να ανοίξει το σύστηµα της ηλεκτρονικής ψηφοφο-
ρίας.

(ΗΛΕΚΤΡΟΝΙΚΗ ΨΗΦΟΦΟΡΙΑ)
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Απόστολος Αβδελάς): Εφόσον έχετε ολοκλη-

ρώσει την ψηφοφορία παρακαλώ να κλείσει το σύστηµα της ηλε-
κτρονικής ψηφοφορίας.

(ΗΛΕΚΤΡΟΝΙΚΗ ΚΑΤΑΜΕΤΡΗΣΗ)
(ΜΕΤΑ ΤΗΝ ΗΛΕΚΤΡΟΝΙΚΗ ΚΑΤΑΜΕΤΡΗΣΗ)

ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Απόστολος Αβδελάς): Οι θέσεις των κοµµά-
των, όπως αποτυπώθηκαν κατά την ψήφιση µε το ηλεκτρονικό
σύστηµα, καταχωρίζονται στα Πρακτικά της σηµερινής συνε-
δρίασης και έχουν ως εξής:
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Κύρωση της από 29.7.2021 Επιµέρους Σύµβασης Δωρεάς -
Έργο ΙΙ, Παράρτηµα 11 της από 6.9.2018 κύριας Σύµβασης Δω-
ρεάς µεταξύ του Ιδρύµατος ''Κοινωφελές Ίδρυµα Σταύρος Σ.
Νιάρχος'' και του Ελληνικού Δηµοσίου για την ενίσχυση και ανα-
βάθµιση των υποδοµών στον τοµέα της Υγείας και άλλες επεί-
γουσες διατάξεις για την αντιµετώπιση της πανδηµίας του
κορωνοϊού COVID-19

Επί της αρχής     ΚΑΤΑ ΠΛΕΙΟΨΗΦΙΑ
Ν.Δ.: ΝΑΙ

ΣΥΡΙΖΑ: ΠΡΝ
Κίνηµα Αλλαγής: ΝΑΙ

Κ.Κ.Ε.: OXI
ΕΛΛΗΝΙΚΗ ΛΥΣΗ: ΝΑΙ

ΜέΡΑ25: OXI
Άρθρο πρώτο ως έχει     ΚΑΤΑ ΠΛΕΙΟΨΗΦΙΑ

Ν.Δ.: ΝΑΙ
ΣΥΡΙΖΑ: ΠΡΝ

Κίνηµα Αλλαγής: ΝΑΙ
Κ.Κ.Ε.: OXI

ΕΛΛΗΝΙΚΗ ΛΥΣΗ: ΝΑΙ
ΜέΡΑ25: OXI

Υπ. τροπ. 1206/182 όπως τροπ. ΚΑΤΑ ΠΛΕΙΟΨΗΦΙΑ
Ν.Δ.: ΝΑΙ

ΣΥΡΙΖΑ: ΠΡΝ
Κίνηµα Αλλαγής: ΝΑΙ

Κ.Κ.Ε.: ΠΡΝ
ΕΛΛΗΝΙΚΗ ΛΥΣΗ: OXI

ΜέΡΑ25: OXI
Ακροτελεύτιο άρθρο ως έχει     ΚΑΤΑ ΠΛΕΙΟΨΗΦΙΑ

Ν.Δ.: ΝΑΙ
ΣΥΡΙΖΑ: ΠΡΝ

Κίνηµα Αλλαγής: ΝΑΙ
Κ.Κ.Ε.: OXI

ΕΛΛΗΝΙΚΗ ΛΥΣΗ: ΝΑΙ
ΜέΡΑ25: OXI

Επί του συνόλου      ΚΑΤΑ ΠΛΕΙΟΨΗΦΙΑ
Ν.Δ.: ΝΑΙ

ΣΥΡΙΖΑ: ΠΡΝ
Κίνηµα Αλλαγής: ΝΑΙ

Κ.Κ.Ε.: OXI
ΕΛΛΗΝΙΚΗ ΛΥΣΗ: ΝΑΙ

ΜέΡΑ25: OXI
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ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Απόστολος Αβδελάς): Συνεπώς το σχέδιο
νόµου του Υπουργείου Υγείας: «Κύρωση της από 29.7.2021 Επι-
µέρους Σύµβασης Δωρεάς - Έργο ΙΙ, Παράρτηµα 11 της από
6.9.2018 κύριας Σύµβασης Δωρεάς µεταξύ του Ιδρύµατος "Κοι-
νωφελές Ίδρυµα Σταύρος Σ. Νιάρχος" και του Ελληνικού Δηµο-
σίου για την ενίσχυση και αναβάθµιση των υποδοµών στον τοµέα
της Υγείας και άλλες επείγουσες διατάξεις για την αντιµετώπιση
της πανδηµίας του κορωνοϊού COVID-19» έγινε δεκτό κατά πλει-
οψηφία, σε µόνη συζήτηση, επί της αρχής, των άρθρων και του
συνόλου και έχει ως εξής:

«Κύρωση της από 29.7.2021 Επιµέρους Σύµβασης Δωρεάς -
Έργο ΙΙ, Παράρτηµα 11 της από 6.9.2018 κύριας Σύµβασης Δω-
ρεάς µεταξύ του Ιδρύµατος "Κοινωφελές Ίδρυµα Σταύρος Σ.
Νιάρχος" και του Ελληνικού Δηµοσίου για την ενίσχυση και ανα-
βάθµιση των υποδοµών στον τοµέα της Υγείας και άλλες επεί-
γουσες διατάξεις για την αντιµετώπιση της πανδηµίας του
κορωνοϊού COVID-19

ΠΙΝΑΚΑΣ ΠΕΡΙΕΧΟΜΕΝΩΝ
ΜΕΡΟΣ Α’
ΚΥΡΩΣΗ ΤΗΣ ΑΠΟ 29.7.2021 ΕΠΙΜΕΡΟΥΣ ΣΥΜΒΑΣΗΣ ΔΩ-

ΡΕΑΣ -  ΈΡΓΟ ΙΙ, ΠΑΡΑΡΤΗΜΑ 11 ΤΗΣ ΑΠΟ 6.9.2018 ΚΥΡΙΑΣ
ΣΥΜΒΑΣΗΣ ΔΩΡΕΑΣ ΜΕΤΑΞΥ ΤΟΥ ΙΔΡΥΜΑΤΟΣ «ΚΟΙΝΩΦΕΛΕΣ
ΊΔΡΥΜΑ ΣΤΑΥΡΟΣ Σ. ΝΙΑΡΧΟΣ» ΚΑΙ ΤΟΥ ΕΛΛΗΝΙΚΟΥ ΔΗΜΟ-
ΣΙΟΥ ΓΙΑ ΤΗΝ ΕΝΙΣΧΥΣΗ ΚΑΙ ΑΝΑΒΑΘΜΙΣΗ ΤΩΝ ΥΠΟΔΟΜΩΝ
ΣΤΟΝ ΤΟΜΕΑ ΤΗΣ ΥΓΕΙΑΣ

Άρθρο πρώτο Κύρωση σύµβασης
ΣΧΕΔΙΟ ΕΠΙΜΕΡΟΥΣ ΣΥΜΒΑΣΗΣ ΔΩΡΕΑΣ - ΕΡΓΟ ΙΙ (ΠΑΡΑΡ-

ΤΗΜΑ 11 ΤΟΥ Ν. 4564/2018)
Άρθρο 1  Σκοπός και αντικείµενο
Άρθρο 2  Όροι υλοποίησης της δωρεάς του Έργου ΙΙ - Τεχνικά

δεδοµένα
Άρθρο 3  Προϋπολογισµός Έργου ΙΙ
Άρθρο 4  Χρονοδιάγραµµα υλοποίησης Έργου ΙΙ
Άρθρο 5  Πιστοποίηση ολοκλήρωσης και δωρεά του Έργου ΙΙ
Άρθρο 6  Μετεγκατάσταση
Άρθρο 7  Ονοµασία
Άρθρο 8  Διαχείριση και λειτουργία του Έργου ΙΙ
Άρθρο 9  Συντήρηση και φύλαξη του Έργου ΙΙ
Άρθρο 10  Διατήρηση αρχιτεκτονικής φυσιογνωµίας του

Π.Π.Ν.Θ.ΙΣΝ
Άρθρο 11  Ασφάλιση του Π.Π.Ν.Θ.ΙΣΝ
Άρθρο 12  Δικαιώµατα πνευµατικής ιδιοκτησίας
Άρθρο 13  Λοιποί όροι
ΠΑΡΑΡΤΗΜΑ 3  ΔΙΑΓΡΑΜΜΑ ΓΕΝΙΚΗΣ ΟΡΓΑΝΩΣΗΣ
ΠΑΡΑΡΤΗΜΑ 4 ΤΟΠΟΓΡΑΦΙΚΟ ΟΙΚΟΠΕΔΟΥ (ΤΜΗΜΑ Α’

ΚΑΙ ΤΜΗΜΑ Β’)
ΜΕΡΟΣ Β’
ΑΛΛΕΣ ΕΠΕΙΓΟΥΣΕΣ ΔΙΑΤΑΞΕΙΣ ΓΙΑ ΤΗΝ ΑΝΤΙΜΕΤΩΠΙΣΗ ΤΗΣ

ΠΑΝΔΗΜΙΑΣ ΤΟΥ ΚΟΡΟΝΟΙΟΥ COVID - 19
Άρθρο δεύτερο Μοριοδότηση νοσηλευτικού και λοιπού,

πλην ιατρών, προσωπικού
Άρθρο τρίτο  Διάθεση εγκαταστάσεων, θαλάµων, κλινών νο-

σηλείας, κλινών αυξηµένης φροντίδας και εντατικής θεραπείας
των στρατιωτικών νοσοκοµείων και του Νοσηλευτικού Ιδρύµατος
Μετοχικού Ταµείου Στρατού (Ν.Ι.Μ.Τ.Σ.) στο Δηµόσιο

Άρθρο τέταρτο Παράταση συµβάσεων έργου και παροχής
ανεξάρτητων υπηρεσιών επαγγελµατιών υγείας και διοικητικού
προσωπικού για την αντιµετώπιση εκτάκτων αναγκών λόγω του
κορωνοϊού COVID-19

Άρθρο πέµπτο Παράταση της δυνατότητας πραγµατοποί-
ησης εµβολιασµών από τους φορείς υλοποίησης του Εθνικού
Προγράµµατος Εµβολιασµών κατά του κορωνοϊού COVID-19 του
άρθρου 268 του ν. 4798/2021 - Σύναψη συµβάσεων ιδιωτών ια-
τρών και φορέων του άρθρου 268 του ν. 4798/2021 µε το Υπουρ-
γείο Υγείας για τη διενέργεια εµβολιασµών - Τροποποίηση
άρθρου 140 ν. 4831/2021

Άρθρο έκτο  Αποζηµίωση ιδιωτών ιατρών για εικοσιτετράωρη
εφηµεριακή απασχόληση - Τροποποίηση παρ. 1 άρθρου πεντη-
κοστού πρώτου του ν. 4839/2021Άρθρο έβδοµο  Παροχή υπηρε-
σιών υγείας σε ασθενείς µε κορωνοϊό COVID-19 µέσω ψηφιακών
υποδοµών - Τροποποίηση παρ. 1 και 3 άρθρο δέκατου ένατου
της από 13.4.2020 Πράξης Νοµοθετικού Περιεχοµένου, η οποία
κυρώθηκε µε το άρθρο 1 του ν. 4690/2020

Άρθρο όγδοο  Αποζηµίωση φαρµακοποιών και ιατρών για προ-
γραµµατισµό της αναµνηστικής δόσης εµβολιασµού - Προσθήκη
παρ. 6 στο άρθρο 57 του ν. 4764/2020

Άρθρο ένατο  Παράταση παραµονής ειδικευόµενων νοσηλευ-
τών στην ειδικότητα της επείγουσας εντατικής νοσηλευτικής και
της νοσηλευτικής της δηµόσιας υγείας/κοινοτικής νοσηλευτικής

Άρθρο δέκατο  Συµβάσεις επικουρικού προσωπικού - Τροπο-
ποίηση παρ. 1 του άρθρου 17 της από 11.3.2020 Πράξης Νοµο-
θετικού Περιεχοµένου, η οποία κυρώθηκε µε το άρθρο 2 του ν.
4682/2020 - Τροποποίηση παρ. 2 άρθρου εικοστού ν. 4737/2020

ΜΕΡΟΣ Γ’
ΕΝΑΡΞΗ ΙΣΧΥΟΣ
Άρθρο ενδέκατο  Έναρξη ισχύος

ΜΕΡΟΣ Α’
ΚΥΡΩΣΗ ΤΗΣ ΑΠΟ 29.7.2021 ΕΠΙΜΕΡΟΥΣ 

ΣΥΜΒΑΣΗΣ ΔΩΡΕΑΣ - ΕΡΓΟ ΙΙ, ΠΑΡΑΡΤΗΜΑ 11 
ΤΗΣ ΑΠΟ 6.9.2018 ΚΥΡΙΑΣ ΣΥΜΒΑΣΗΣ ΔΩΡΕΑΣ 

ΜΕΤΑΞΥ ΤΟΥ ΙΔΡΥΜΑΤΟΣ «ΚΟΙΝΩΦΕΛΕΣ ΙΔΡΥΜΑ 
ΣΤΑΥΡΟΣ Σ. ΝΙΑΡΧΟΣ» ΚΑΙ ΤΟΥ ΕΛΛΗΝΙΚΟΥ 

ΔΗΜΟΣΙΟΥ ΓΙΑ ΤΗΝ ΕΝΙΣΧΥΣΗ ΚΑΙ ΑΝΑΒΑΘΜΙΣΗ ΤΩΝ
ΥΠΟΔΟΜΩΝ ΣΤΟΝ ΤΟΜΕΑ ΤΗΣ ΥΓΕΙΑΣ

Άρθρο πρώτο
Κύρωση σύµβασης

Κυρώνεται και αποκτά ισχύ νόµου η από 29.7.2021 Επιµέρους
Σύµβαση Δωρεάς - Έργο ΙΙ (Παράρτηµα 11) της από 6.9.2018
Σύµβασης Δωρεάς µεταξύ του Ιδρύµατος «Κοινωφελές Ίδρυµα
Σταύρος Σ. Νιάρχος» και του Ελληνικού Δηµοσίου, για την ενί-
σχυση και αναβάθµιση των υποδοµών στον τοµέα της Υγείας, η
οποία κυρώθηκε µε τον ν. 4564/2018 (Α’ 170), καθώς και τα συ-
νηµµένα σε αυτήν Παραρτήµατα 3 και 4, που υπεγράφησαν µε-
ταξύ των ανωτέρω µερών για την υλοποίηση της δωρεάς του
Ιδρύµατος που αφορά στον σχεδιασµό, την κατασκευή και τον
εξοπλισµό του Πανεπιστηµιακού Παιδιατρικού Νοσοκοµείου
Θεσσαλονίκης Ίδρυµα Σταύρος Νιάρχος (Π.Π.Ν.Θ.ΙΣΝ.), το κεί-
µενο των οποίων έχει ως ακολούθως:
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ΜΕΡΟΣ Β’
ΑΛΛΕΣ ΕΠΕΙΓΟΥΣΕΣ ΔΙΑΤΑΞΕΙΣ ΓΙΑ ΤΗΝ 

ΑΝΤΙΜΕΤΩΠΙΣΗ ΤΗΣ ΠΑΝΔΗΜΙΑΣ 
ΤΟΥ ΚΟΡΟΝΟΙΟΥ COVID - 19

Άρθρο δεύτερο
Μοριοδότηση νοσηλευτικού και λοιπού, 

πλην ιατρών, προσωπικού

1. Για τις τρεις (3) αµέσως επόµενες από την έναρξη ισχύος
του παρόντος προκηρύξεις του Ανώτατου Συµβουλίου Επιλογής
Προσωπικού (Α.Σ.Ε.Π.) για επιλογή προσωπικού µε σειρά προ-
τεραιότητας, σύµφωνα µε το άρθρο 28 του ν. 4765/2021 (Α’ 6),
και ειδικά για την πρόσληψη νοσηλευτικού και λοιπού, πλην ια-
τρών, προσωπικού στα νοσοκοµεία του Εθνικού Συστήµατος
Υγείας (Ε.Σ.Υ.), το Γενικό Νοσοκοµείο Θεσσαλονίκης «Παπαγε-
ωργίου» και τo Εθνικό Κέντρο Άµεσης Βοήθειας (Ε.Κ.Α.Β.), κατά
παρέκκλιση της παρ. 1 του άρθρου 16 του ν. 4551/2018 (Α’ 116),
περί της διενέργειας διαγωνισµού του Α.Σ.Ε.Π. για κάλυψη θέ-
σεων νοσηλευτικού και λοιπού προσωπικού, πλην ιατρών, για
τους εποπτευόµενους από το Υπουργείο Υγείας Φορείς Παροχής
Υπηρεσιών Υγείας (Φ.Π.Υ.Υ.), και της περ. β’ της παρ. 1 του άρ-
θρου 29 του ν. 4765/2021, περί των κριτηρίων επιλογής µε σειρά
προτεραιότητας, η εµπειρία στο αντικείµενο της θέσης µοριοδο-
τείται µε είκοσι (20) µονάδες ανά µήνα, για το χρονικό διάστηµα
από τις 25.2.2020 έως τη δηµοσίευση των ανωτέρω κατά περί-
πτωση προκηρύξεων, για το σύνολο των προκηρυσσόµενων θέ-
σεων και µε εφτά (7) µονάδες ανά µήνα έως τη συµπλήρωση
ογδόντα τεσσάρων (84) µηνών, εφόσον έχει αποκτηθεί από νο-
σηλευτικό και λοιπό, πλην ιατρών, προσωπικό, λόγω της συµβο-
λής του στην αντιµετώπιση των έκτακτων αναγκών δηµόσιας
υγείας εξαιτίας της πανδηµίας του κορωνοϊού COVID-19 σε επί-
πεδο δευτεροβάθµιας και τριτοβάθµιας περίθαλψης, ως εξής: 

α) από νοσηλευτικό και λοιπό, πλην ιατρών, προσωπικό που
υπηρέτησε σε αντίστοιχες θέσεις στους ανωτέρω φορείς και στο
Γενικό Νοσοκοµείο Θήρας: 

αα) δυνάµει σύµβασης ως επικουρικό προσωπικό του άρθρου
10 του ν. 3329/2005 (Α’ 81), περί του επικουρικού προσωπικού,
του άρθρου εικοστού όγδοου του             ν. 4737/2020 (Α’ 204),
περί της πρόσληψης επικουρικού ιατρικού, νοσηλευτικού και λοι-
πού βοηθητικού προσωπικού, του άρθρου 17 της από 11.3.2020
Πράξης Νοµοθετικού Περιεχοµένου (Α’ 55), η οποία κυρώθηκε
µε το άρθρο 2 του ν. 4682/2020 (Α’ 76), περί του προσωπικού
των κλάδων υγείας, του άρθρου δέκατου της από 14.3.2020 Πρά-
ξης Νοµοθετικού Περιεχοµένου (Α’ 64), η οποία κυρώθηκε µε το
άρθρο 3 του ν. 4682/2020, περί των προσλήψεων στην Ανώνυµη
Εταιρεία Μονάδων Υγείας (Α.Ε.Μ.Υ. Α.Ε.), στα πανεπιστηµιακά
και στρατιωτικά νοσοκοµεία, και του άρθρου 50 του ν. 4825/2021
(Α’ 157), περί της πρόσληψης προσωπικού ορισµένου χρόνου, ή

αβ) στο πλαίσιο του ειδικού προγράµµατος απασχόλησης του
Οργανισµού Απασχόλησης Εργατικού Δυναµικού (Ο.Α.Ε.Δ.) του
άρθρου 64 του ν. 4430/2016 (Α’ 205), περί της ένταξης οµάδων
ανέργων σε προγράµµατα απασχόλησης για τον δηµόσιο τοµέα
της υγείας, καθώς και 

αγ) κατ’ εφαρµογή του άρθρου 41 του ν. 4058/2012 (Α’ 63),
περί της κάλυψης αναγκών σε προσωπικό των νοσοκοµείων του
Ε.Σ.Υ., του Εθνικού Οργανισµού Δηµόσιας Υγείας (Ε.Ο.Δ.Υ.), και
άλλων φορέων αρµοδιότητας του Υπουργείου Υγείας, µε καθε-
στώς έκδοσης δελτίου απόδειξης παροχής υπηρεσιών, και της
παρ. 5 του άρθρου δεύτερου της από 25.2.2020 Πράξης Νοµο-
θετικού Περιεχοµένου (Α’ 42), η οποία κυρώθηκε µε το άρθρο 1
του ν. 4682/2020, περί της ένταξης στο Ε.Σ.Υ. εθελοντικού ή συµ-
βατικά ή αναγκαστικά διατιθέµενου ιατρικού, νοσηλευτικού,
πάσης φύσεως Υποχρεωτικής Εκπαίδευσης βοηθητικού προσω-
πικού και πάσης φύσεως Δευτεροβάθµιας Εκπαίδευσης προσω-
πικού από τον ιδιωτικό τοµέα,

β) από νοσηλευτικό και λοιπό, πλην ιατρών, προσωπικό που
κατ’ εφαρµογή της παρ. 2 του άρθρου 86 του ν. 4745/2020 (Α’
214), περί της διάθεσης επιµέρους χώρων ιδιωτικών θεραπευτη-
ρίων, δοµών υγείας, παρόχων υπηρεσιών υγείας, κέντρων απο-
κατάστασης, καθώς και ιατρικού, νοσηλευτικού, βοηθητικού

προσωπικού, ιδιωτικών παρόχων υπηρεσιών υγείας προς το Δη-
µόσιο, ή του άρθρου τέταρτου της από 25.2.2020 Πράξης Νοµο-
θετικού Περιεχοµένου, η οποία κυρώθηκε µε το άρθρο 1 του ν.
4682/2020, περί της διάθεσης κλινών ιδιωτικών θεραπευτηρίων
και κλινικών, κλινών Μονάδων Εντατικής Θεραπείας (Μ.Ε.Θ.),
που: 

βα) υπηρέτησε, δυνάµει οποιασδήποτε σχέσης εργασίας, σε
αντίστοιχες θέσεις ιδιωτικών θεραπευτηρίων ή Κέντρων Αποκα-
τάστασης και Αποθεραπείας (Κ.Α.Α.) στο πλαίσιο της διάθεσης
κλινών ή επιµέρους χώρων, καθώς και ιατρικού, νοσηλευτικού,
βοηθητικού προσωπικού προς το Δηµόσιο για την κάλυψη της
έκτακτης και επιτακτικής ανάγκης δηµόσιας υγείας από την
έξαρση του κορωνοϊού COVID-19, µετά από απόφαση αποδοχής
της διάθεσης που εκδόθηκε από τον Γενικό Γραµµατέα Υπηρε-
σιών Υγείας και για όσο χρονικό διάστηµα διήρκεσε αυτή, ή

ββ) διατέθηκε από αυτά, σύµφωνα µε την προβλεπόµενη δια-
δικασία, για την παροχή υπηρεσιών σε χώρους δηµοσίων νοσο-
κοµείων, για την κάλυψη αναγκών νοσηλείας ασθενών από
κορωνοϊό και για όσο χρονικό διάστηµα διήρκεσε αυτή, 

γ) από νοσηλευτικό και λοιπό, πλην ιατρών, προσωπικό που
υπηρέτησε στα στρατιωτικά νοσοκοµεία, το Νοσηλευτικό Ίδρυµα
Μετοχικού Ταµείου Στρατού (Ν.Ι.Μ.Τ.Σ.) και τα πανεπιστηµιακά
νοσοκοµεία αρµοδιότητας του Υπουργείου Παιδείας και Θρη-
σκευµάτων δυνάµει σύµβασης, ως επικουρικό προσωπικό του
άρθρου εικοστού όγδοου του ν. 4737/2020 (Α’ 204), περί της
πρόσληψης επικουρικού ιατρικού, νοσηλευτικού και λοιπού βοη-
θητικού προσωπικού, του άρθρου 17 της από 11.3.2020 Πράξης
Νοµοθετικού Περιεχοµένου, η οποία κυρώθηκε µε το άρθρο 2
του ν. 4682/2020, περί του προσωπικού των κλάδων υγείας, του
άρθρου δέκατου της από 14.3.2020 Πράξης Νοµοθετικού Περιε-
χοµένου, η οποία κυρώθηκε µε το άρθρο 3 του ν. 4682/2020, περί
των προσλήψεων στην Ανώνυµη Εταιρεία Μονάδων Υγείας,
καθώς και στα πανεπιστηµιακά και στρατιωτικά νοσοκοµεία, και
του άρθρου 50 του ν. 4825/2021 (Α’ 157), περί της πρόσληψης
προσωπικού ορισµένου χρόνου.

2. Για το νοσηλευτικό και λοιπό, πλην ιατρών, προσωπικό των
υποπερ. αα) έως αγ) της περ. α) της παρ. 1 που υπηρέτησε στις
δηµόσιες Μονάδες Πρωτοβάθµιας Φροντίδας Υγείας, συµπερι-
λαµβανοµένων αυτών της Α.Ε.Μ.Υ. Α.Ε., η εµπειρία στο αντικεί-
µενο της θέσης, κατά το ανωτέρω χρονικό διάστηµα από τις
25.2.2020 έως τη δηµοσίευση των προκηρύξεων της παρ. 1,
λόγω της συµβολής του στην αντιµετώπιση των εκτάκτων αναγ-
κών δηµόσιας υγείας που προκάλεσε η πανδηµία του κορωνοϊού
COVID-19 σε επίπεδο πρωτοβάθµιας φροντίδας υγείας, µοριο-
δοτείται κατά τις προκηρύξεις της παρ. 1 µε δέκα (10) µονάδες
ανά µήνα για το προαναφερθέν χρονικό διάστηµα, για το σύνολο
των προκηρυσσόµενων θέσεων, και µε επτά (7) µονάδες ανά
µήνα έως τη συµπλήρωση των ογδόντα τεσσάρων (84) µηνών. 

3. Ειδικώς για τις προκηρύξεις της παρ. 1 οι υποψήφιοι κατα-
τάσσονται κατά περίπτωση σε ενιαίο πίνακα κατάταξης και εφαρ-
µόζονται, κατά παρέκκλιση της παρ. 2 του άρθρου 61 του ν.
4765/2021 (Α’ 15), τα άρθρα 1, 2 και 4 του ν. 2643/1998 (Α’ 220)
κατά το µέρος που αφορούν σε διορισµούς ή προσλήψεις προ-
στατευόµενων προσώπων σε δηµόσιες υπηρεσίες, Ν.Π.Δ.Δ.,
Ο.Τ.Α. και των δύο βαθµών και Ν.Π.Ι.Δ. που προσλαµβάνουν προ-
σωπικό µέσω Α.Σ.Ε.Π., το άρθρο 3 περί διορισµού ή πρόσληψης
προστατευόµενων σε δηµόσιες υπηρεσίες, Ν.Π.Δ.Δ., Ο.Τ.Α. και
Ν.Π.Ι.Δ. του ν. 2643/1998, καθώς και οι παρ. 6, 7 και 8 του άρ-
θρου 14 περί της έκτασης εφαρµογής και του τρόπου πρόσλη-
ψης του ν. 2190/1994 (Α’ 28). Ο τρόπος τεκµηρίωσης της
υπαγωγής στην ειδική µοριοδότηση των παρ. 1 και 2, καθώς και
τα ιδιωτικά θεραπευτήρια ή Κ.Α.Α. που υπάγονται στην περ. β)
της παρ. 1, ορίζονται στις σχετικές προκηρύξεις. Οι Υγειονοµικές
Περιφέρειες, στην αρµοδιότητα των οποίων ανήκουν οι δοµές
υγείας που υπηρετούν οι υποψήφιοι ή το Ε.Κ.Α.Β. ή το κατά πε-
ρίπτωση ιδιωτικό θεραπευτήριο, Κ.Α.Α., στρατιωτικό νοσοκοµείο
ή πανεπιστηµιακό νοσοκοµείο αρµοδιότητας του Υπουργείου
Παιδείας και Θρησκευµάτων, οφείλουν να παρέχουν στο Ανώ-
τατο Συµβούλιο Επιλογής Προσωπικού, κατόπιν αιτήµατός του,
κάθε πρόσφορο στοιχείο, για την επιβεβαίωση της συνδροµής
του κριτηρίου της κατά τα ανωτέρω ειδικής εµπειρίας που επι-
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καλούνται οι υποψήφιοι µε την αίτησή τους.
4. Όσοι προσλαµβάνονται σε θέσεις νοσηλευτικού και λοιπού,

πλην ιατρών, προσωπικού δυνάµει των προκηρύξεων της παρ. 1,
δεσµεύονται να υπηρετήσουν στη θέση διορισµού τους επί επτά
(7) τουλάχιστον έτη από τον διορισµό τους. Εξαιρούνται οι απο-
σπάσεις λόγω συνυπηρέτησης και οι µετατάξεις σε υπηρεσίες
παραµεθόριων περιοχών. Το προσωπικό του πρώτου εδαφίου
δεν µπορεί να µεταταχθεί σε άλλον κλάδο για χρονικό διάστηµα
δέκα (10) ετών.

Άρθρο τρίτο
Διάθεση εγκαταστάσεων, θαλάµων, 

κλινών νοσηλείας, κλινών αυξηµένης φροντίδας 
και εντατικής θεραπείας των στρατιωτικών 

νοσοκοµείων και του Νοσηλευτικού Ιδρύµατος 
Μετοχικού Ταµείου Στρατού (Ν.Ι.Μ.Τ.Σ.) στο Δηµόσιο

1. Εφόσον εξακολουθεί να υφίσταται άµεσος κίνδυνος διασπο-
ράς του κορωνοϊού COVID-19, και πάντως για χρονικό διάστηµα
που δεν υπερβαίνει την 31η.3.2022, µε κοινή απόφαση των
Υπουργών Εθνικής Άµυνας, Υγείας και Οικονοµικών, δύναται να
παραχωρούνται άνευ αντιτίµου στο Δηµόσιο οι εγκαταστάσεις,
θάλαµοι, κλίνες νοσηλείας, κλίνες αυξηµένης φροντίδας και εν-
τατικής θεραπείας των στρατιωτικών νοσοκοµείων και του Νο-
σηλευτικού Ιδρύµατος Μετοχικού Ταµείου Στρατού (Ν.Ι.Μ.Τ.Σ.),
για την κάλυψη έκτακτων αναγκών δηµόσιας υγείας που συνδέ-
ονται µε την αντιµετώπιση του κορωνοϊού COVID-19, εφόσον
αυτές δεν µπορούν να αντιµετωπισθούν µε διαφορετικό τρόπο.
Με την ίδια ή όµοια κοινή απόφαση ορίζονται οι ανάγκες δηµό-
σιας υγείας, οι δεσµευόµενες ποσότητες υλικών και εγκαταστά-
σεων, ο χρόνος δέσµευσης των αναγκαστικά διατιθέµενων προς
χρήση για τη δηµόσια υγεία υλικών και εγκαταστάσεων, ο διοι-
κητικός φορέας εποπτείας των ιατρικών και λοιπών υπηρεσιών,
καθώς και κάθε σχετική λεπτοµέρεια για την εφαρµογή του πα-
ρόντος. 

2. Στο πλαίσιο της παραχώρησης κατ’ εφαρµογή της παρ. 1,
το προσωπικό των στρατιωτικών νοσοκοµείων και του Ν.Ι.Μ.Τ.Σ.
αποζηµιώνεται για τη συµµετοχή του στο πρόγραµµα εφηµεριών
του Εθνικού Συστήµατος Υγείας (Ε.Σ.Υ.), µε επιβάρυνση του προ-
ϋπολογισµού του Υπουργείου Υγείας. Για την αποζηµίωση του
ιατρικού προσωπικού των στρατιωτικών νοσοκοµείων και του
Ν.Ι.Μ.Τ.Σ., λόγω συµµετοχής του στο πρόγραµµα εφηµεριών του
Ε.Σ.Υ., εφαρµόζονται αναλόγως οι κείµενες διατάξεις για την
αποζηµίωση των εφηµεριών των νοσοκοµείων του Ε.Σ.Υ., καθώς
και οι διατάξεις της υπό στοιχεία Φ.900/9/568018/Σ.942/
3.12.2021 κοινής απόφασης των Υπουργών Οικονοµικών, Εθνι-
κής Άµυνας και Υγείας (Β’ 5821). Για την αποζηµίωση του λοιπού,
πλην ιατρών, προσωπικού των στρατιωτικών νοσοκοµείων και
του Ν.Ι.Μ.Τ.Σ. εφαρµόζονται αναλόγως οι παρ. Α.1, Α.2 και Α.3
του άρθρου 20 του ν. 4354/2015 (Α’ 176), περί αποζηµίωσης για
εργασία καθ’ υπέρβαση του υποχρεωτικού ωραρίου, χωρίς να
λαµβάνονται υπόψη τα προβλεπόµενα στις εν λόγω διατάξεις
ανώτατα όρια ωρών απασχόλησης.

2. Η ισχύς του παρόντος άρχεται από την 1η.1.2022.

Άρθρο τέταρτο
Παράταση συµβάσεων έργου και παροχής 

ανεξάρτητων υπηρεσιών επαγγελµατιών υγείας 
και διοικητικού προσωπικού για την αντιµετώπιση 
εκτάκτων αναγκών λόγω του κορωνοϊού COVID-19

Οι συµβάσεις έργου και παροχής ανεξάρτητων υπηρεσιών
επαγγελµατιών υγείας διαφόρων ειδικοτήτων και διοικητικού
προσωπικού, που έχουν συναφθεί κατ’ εφαρµογή της παρ. 3 του
άρθρου δέκατου έβδοµου του ν. 4737/2020 (Α’ 204), διάρκειας
τεσσάρων (4) µηνών, παρατείνονται αυτοδικαίως µέχρι και την
31η.3.2022, ανεξαρτήτως του χρόνου λήξης τους. Η παρούσα
καταλαµβάνει και συµβάσεις που έληξαν µέχρι τη δηµοσίευση
του παρόντος, εφόσον συνέτρεξαν οι ανωτέρω συνθήκες και
προϋποθέσεις.

Άρθρο πέµπτο
Παράταση της δυνατότητας πραγµατοποίησης 

εµβολιασµών από τους φορείς υλοποίησης 
του Εθνικού Προγράµµατος Εµβολιασµών κατά 

του κορωνοϊού COVID-19 του άρθρου 268 
του ν. 4798/2021 - Σύναψη συµβάσεων ιδιωτών 

ιατρών και φορέων του άρθρου 268 του ν. 4798/2021 µε το
Υπουργείο Υγείας για τη διενέργεια εµβολιασµών - Τροπο-

ποίηση άρθρου 140 ν. 4831/2021

1. Η ισχύς του άρθρου 268 του ν. 4798/2021 (Α’ 68), περί της
δυνατότητας πραγµατοποίησης εµβολιασµών από ιδιωτικά πο-
λυιατρεία, όπως ορίζονται στο π.δ. 84/2001 (Α’ 70), ιδιωτικά δια-
γνωστικά εργαστήρια, κλινικές και ιδιωτικά θεραπευτήρια, µέσω
του ιατρονοσηλευτικού τους προσωπικού, παρατείνεται από τη
λήξη της έως την 31η.3.2022.     

2. Στο άρθρο 140 του ν. 4831/2021 (Α’ 170), περί της σύναψης
συµβάσεων ιδιωτών ιατρών και φορέων του άρθρου 268 του ν.
4798/2021 (Α’ 68) µε το Υπουργείο Υγείας για τη διενέργεια εµ-
βολιασµών, επέρχονται οι εξής τροποποιήσεις: α) προστίθεται
νέο δεύτερο εδάφιο, β) τροποποιείται το παλαιό δεύτερο εδάφιο,
ώστε οι ιατροί και οι φορείς του άρθρου 268 του ν. 4798/2021,
οι οποίοι έχουν ενταχθεί στο Εθνικό Πρόγραµµα Εµβολιασµών
κατά του κορωνοϊού COVID-19, να δύνανται για την υλοποίηση
του Εθνικού Προγράµµατος Εµβολιασµών να εµβολιάζουν µε
διαφορετικούς τύπους εµβολίων, και το άρθρο 140 διαµορφώ-
νεται ως εξής:

«Άρθρο 140
Σύναψη συµβάσεων ιδιωτών ιατρών και φορέων του άρθρου

268 του ν. 4798/2021 µε το Υπουργείο Υγείας για τη διενέργεια
εµβολιασµών

Οι ιδιώτες ιατροί κάθε ειδικότητας και οι φορείς του άρθρου
268 του ν. 4798/2021 (Α’ 268) που έχουν ενταχθεί στο Εθνικό
Πρόγραµµα Εµβολιασµών κατά του κορωνοϊού COVID-19, συµ-
βάλλονται µε το Υπουργείο Υγείας, όπως νοµίµως εκπροσωπείται
για την υλοποίηση των σκοπών του εµβολιαστικού προγράµµα-
τος από τον Διοικητή της αρµόδιας Υγειονοµικής Περιφέρειας ή
από τον νόµιµο αναπληρωτή του. Για τη σύναψη της σύµβασης
του πρώτου εδαφίου τα µέρη δύνανται να κάνουν χρήση της ει-
δικής ηλεκτρονικής εφαρµογής «Ψηφιακή Βεβαίωση Ιδιωτικού
Συµφωνητικού»  του άρθρου 4 της υπό στοιχεία 40912 ΕΞ 2021/
18.11.2021 απόφασης του Υπουργού Επικρατείας (B’ 5354) η
οποία εφαρµόζεται αναλογικά. Οι ιατροί και οι φορείς του άρ-
θρου 268 του  ν. 4798/2021 δύνανται για την υλοποίηση του Εθνι-
κού Προγράµµατος Εµβολιασµών να εµβολιάζουν µε διαφορε-
τικούς τύπους εµβολίων.»

Άρθρο έκτο
Αποζηµίωση ιδιωτών ιατρών για εικοσιτετράωρη 
εφηµεριακή απασχόληση - Τροποποίηση παρ. 1 
άρθρου πεντηκοστού πρώτου του ν. 4839/2021

Το πρώτο εδάφιο της παρ. 1 του άρθρου πεντηκοστού πρώτου
του ν. 4839/2021 (Α’ 181), περί της αποζηµίωσης ιδιωτών ιατρών
διαφόρων ειδικοτήτων που παρέχουν υπηρεσίες για την κάλυψη
κενών εφηµερίας σε νοσοκοµεία του Εθνικού Συστήµατος Υγείας
(Ε.Σ.Υ.), τροποποιείται, ώστε να µην εξαιρούνται από το πεδίο
εφαρµογής της ρύθµισης τα νοσοκοµεία της Περιφέρειας Αττι-
κής, και η παρ. 1 του άρθρου πεντηκοστού πρώτου διαµορφώ-
νεται ως εξής:

«1. Για χρονικό διάστηµα έως την 31η.3.2022, ιδιώτες ιατροί
ειδικότητας αναισθησιολογίας, παθολογίας, πνευµονολογίας-φυ-
µατιολογίας και, σε εξαιρετικές περιπτώσεις, οποιασδήποτε
άλλης ειδικότητας δύνανται να παρέχουν υπηρεσίες για την κά-
λυψη κενών ενεργού (εικοσιτετράωρης) εφηµερίας στα νοσοκο-
µεία του Εθνικού Συστήµατος Υγείας µε την έκδοση δελτίου
παροχής υπηρεσιών για χρονικό διάστηµα έως έξι (6) µηνών, µε
δυνατότητα παράτασης για ακόµη έξι (6) µήνες. Η αµοιβή των
ιατρών του πρώτου εδαφίου για την εικοσιτετράωρη εφηµεριακή
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απασχόληση ανέρχεται στο ποσό των διακοσίων πενήντα (250)
ευρώ ανά εφηµερία.»

Άρθρο έβδοµο
Παροχή υπηρεσιών υγείας σε ασθενείς µε κορωνοϊό COVID-
19 µέσω ψηφιακών υποδοµών - Τροποποίηση παρ. 1 και 3

άρθρου δέκατου ένατου της από 13.4.2020 Πράξης Νοµοθε-
τικού Περιεχοµένου, η οποία κυρώθηκε µε το άρθρο 1 του ν.

4690/2020

1. Η παρ. 1 του άρθρου δέκατου ένατου της από 13.4.2020
Πράξης Νοµοθετικού Περιεχοµένου (Α’ 84), η οποία κυρώθηκε
µε το άρθρο 1 του 4690/2020 (Α’ 104), περί της παροχής υπηρε-
σιών υγείας σε ασθενείς µε κορωνοϊό COVID-19 µέσω ψηφιακών
υποδοµών, αντικαθίσταται ως εξής:

«1. Εφόσον εξακολουθεί να υφίσταται άµεσος κίνδυνος δηµό-
σιας υγείας από τη διασπορά του κορωνοϊού COVID-19, προς
τον σκοπό της διασφάλισης της δηµόσιας υγείας και του περιο-
ρισµού της νόσου, και πάντως για χρονικό διάστηµα µέχρι την
31η.3.2022, οι συµβεβληµένοι ιατροί του Εθνικού Οργανισµού
Παροχής Υπηρεσιών Υγείας (Ε.Ο.Π.Υ.Υ.), οι οικογενειακοί ιατροί
των µονάδων της Πρωτοβάθµιας Φροντίδας Υγείας (Π.Φ.Υ.) του
Εθνικού Συστήµατος Υγείας (Ε.Σ.Υ.) και οι ιδιώτες µη συµβεβλη-
µένοι µε τον Ε.Ο.Π.Υ.Υ. ιατροί (ελεύθεροι επαγγελµατίες), δύ-
νανται να παρέχουν υπηρεσίες συµβουλευτικής, καθοδήγησης
και υποστήριξης των ασφαλισµένων ή ανασφάλιστων ασθενών
που έχουν διαγνωσθεί µε κορωνοϊό COVID-19 και παραµένουν
στην οικία τους και των συνοίκων τους, για όλη τη διάρκεια της
παρακολούθησής τους. Οι υπηρεσίες παρέχονται από τους οι-
κογενειακούς ιατρούς των µονάδων Π.Φ.Υ. του Ε.Σ.Υ. εκτός του
τακτικού ωραρίου τους.»

2. Το πρώτο εδάφιο της παρ. 3 του άρθρου δέκατου ένατου
της από 13.4.2020 Πράξης Νοµοθετικού Περιεχοµένου, η οποία
κυρώθηκε µε το άρθρο 1 του 4690/2020, τροποποιείται α) µε την
προσθήκη του Υπουργού Οικονοµικών στα όργανα που εξουσιο-
δοτούνται για τη ρύθµιση του τρόπου λειτουργίας και των τεχνι-
κών χαρακτηριστικών της ηλεκτρονικής εφαρµογής, µέσω της
οποίας επαγγελµατίες υγείας παρέχουν συµβουλές, καθοδή-
γηση και υποστήριξη στους ασθενείς µε κορωνοϊό COVID-19, β)
µε την αναφορά όχι σε επαγγελµατίες υγείας γενικώς, αλλά ει-
δικώς σε επαγγελµατίες υγείας της παρ. 1 και γ) µε την πρό-
βλεψη ότι µε την κοινή απόφαση των Υπουργών Υγείας, Ψηφια-
κής Διακυβέρνησης και Οικονοµικών καθορίζονται, επιπλέον, οι
ειδικότητες των ιατρών, το ύψος και ο τρόπος της αποζηµίωσης
των ιατρών, ο φορέας τον προϋπολογισµό του οποίου επιβαρύ-
νει η αποζηµίωση, η διαλειτουργικότητα και η διασύνδεση των
εν λόγω ψηφιακών εφαρµογών µε πληροφοριακά συστήµατα
άλλων φορέων του Δηµοσίου, καθώς και κάθε άλλο συναφές ζή-
τηµα, και η παρ. 3 διαµορφώνεται ως εξής:

«3. Με κοινή απόφαση των Υπουργών Υγείας, Οικονοµικών και
Ψηφιακής Διακυβέρνησης καθορίζονται οι ειδικότητες των ια-
τρών, το ύψος και ο τρόπος της αποζηµίωσης των ιατρών, ο φο-
ρέας τον προϋπολογισµό του οποίου επιβαρύνει η αποζηµίωση,
η διαλειτουργικότητα και η διασύνδεση των εν λόγω ψηφιακών
εφαρµογών µε πληροφοριακά συστήµατα άλλων φορέων του
Δηµοσίου, ο τρόπος λειτουργίας και τα τεχνικά χαρακτηριστικά
ηλεκτρονικής εφαρµογής, µέσω της οποίας οι επαγγελµατίες
υγείας της παρ. 1 παρέχουν συµβουλές, καθοδήγηση και υπο-
στήριξη στους ασθενείς µε κορωνοϊό COVID-19, µε σκοπό την
παρακολούθηση της υγείας τους και την ορθή ενηµέρωσή τους,
καθώς και κάθε άλλο συναφές ζήτηµα. Με την ίδια απόφαση ρυθ-
µίζονται: α) όλα τα θέµατα λειτουργίας της εφαρµογής, οι διαπι-
στευµένοι χρήστες της και ο τρόπος εισαγωγής τους στην
εφαρµογή, β) τα δεδοµένα που τυγχάνουν επεξεργασίας και,
ιδίως, τα σχετικά µε την καταγραφή του ονόµατος του χρήστη
και του χρόνου εισαγωγής του στην εφαρµογή, γ) οι λεπτοµέ-
ρειες συλλογής, τήρησης και περαιτέρω επεξεργασίας των δε-
δοµένων, δ) κάθε οργανωτικό και τεχνικό µέτρο για την ασφάλεια
της επεξεργασίας των δεδοµένων, συµπεριλαµβανοµένης της
ταυτοποίησης των προσώπων που έχουν πρόσβαση στην εφαρ-
µογή, της καταγραφής των δεδοµένων του χρήστη που εισέρχε-

ται στο σύστηµα, της χρήσης τεχνικών ανωνυµοποίησης, ψευ-
δωνυµοποίησης και κρυπτογράφησης, της διάρκειας τήρησης
ανά κατηγορία δεδοµένων, ανωνυµοποιηµένων, ψευδωνυµοποι-
ηµένων και µη, ανάλογα µε τον σκοπό επεξεργασίας τους για
επιδηµιολογικούς, επιστηµονικούς και στατιστικούς λόγους, ε)
τα θέµατα οργάνωσης και διαχείρισης της εφαρµογής, µε βάση
τους σκοπούς δηµιουργίας και λειτουργίας της, στ) ο τρόπος
άσκησης και ικανοποίησης των δικαιωµάτων των υποκειµένων
των δεδοµένων, ζ) οι αποδέκτες των δεδοµένων, η) οι ακριβείς
όροι της διάθεσης στατιστικής φύσεως συγκεντρωτικών στοι-
χείων, από τα οποία δεν µπορούν πλέον να προσδιορισθούν τα
υποκείµενα των δεδοµένων και θ) κάθε άλλο ειδικότερο θέµα για
την εφαρµογή του παρόντος.»

Άρθρο όγδοο
Αποζηµίωση φαρµακοποιών και ιατρών 

για προγραµµατισµό της αναµνηστικής δόσης 
εµβολιασµού - Προσθήκη παρ. 6 στο άρθρο 57

του ν. 4764/2020

Στο άρθρο 57 του ν. 4764/2020 (Α’ 256), περί της δηµιουργίας
συστήµατος και πλατφόρµας διαχείρισης συνεδριών εµβολια-
σµού κατά του κορωνοϊού COVID-19, προστίθεται παρ. 6 ως
εξής: 

«6. Η αµοιβή των φαρµακοποιών και των ιατρών για τη συµµε-
τοχή τους στη διαδικασία ενηµέρωσης και προγραµµατισµού
ηµεροµηνίας της αναµνηστικής δόσης εµβολιασµού στο Σύ-
στηµα της παρ. 1, ορίζεται στο ποσό των τριών (3) ευρώ. Η
αµοιβή εκκαθαρίζεται και καταβάλλεται µόνο εφόσον διενεργη-
θεί η αναµνηστική δόση εµβολιασµού του φυσικού προσώπου
για το οποίο προγραµµατίστηκε ο εµβολιασµός.

Η ισχύς του προηγούµενου εδαφίου άρχεται από τις
14.9.2021. 

Με κοινή απόφαση των Υπουργών Οικονοµικών και Υγείας
ρυθµίζεται κάθε θέµα σχετικό µε τη διαδικασία εκκαθάρισης της
αµοιβής, µε τον τρόπο αµοιβής των φαρµακοποιών και ιατρών
για τη συµµετοχή τους στη διαδικασία ενηµέρωσης και επιβεβαί-
ωσης της προγραµµατισµένης ηµεροµηνίας αναµνηστικής
δόσης εµβολιασµού, καθώς και κάθε συναφές προς τα ανωτέρω
ζήτηµα.»

Άρθρο ένατο
Παράταση παραµονής ειδικευόµενων νοσηλευτών 

στην ειδικότητα της επείγουσας εντατικής 
νοσηλευτικής και της νοσηλευτικής της δηµόσιας 

υγείας/κοινοτικής νοσηλευτικής

Λόγω των έκτακτων αναγκών που προκαλεί για τη δηµόσια
υγεία η συνεχιζόµενη διάδοση της πανδηµίας του κορωνοϊού
COVID-19, οι ειδικευόµενοι νοσηλευτές ιδιωτικού δικαίου ορισµέ-
νου χρόνου (Ι.Δ.Ο.Χ.), που ασκούνται στις ειδικότητες της επεί-
γουσας εντατικής νοσηλευτικής και της νοσηλευτικής της
δηµόσιας υγείας/κοινοτικής νοσηλευτικής και ολοκληρώνουν τον
νόµιµο χρόνο για τη λήψη της νοσηλευτικής ειδικότητας έως
30.6.2022, δύνανται, για χρονικό διάστηµα έως και έξι (6) µηνών
από τη συµπλήρωση του νόµιµου χρόνου, να παραµείνουν µε τα
ίδια δικαιώµατα, τις ίδιες υποχρεώσεις και τις ίδιες αποδοχές
στις εκπαιδευτικές µονάδες που έχουν τοποθετηθεί, µε ισόχρονη
παράταση της σύµβασής τους. Για την παράταση του πρώτου
εδαφίου απαιτείται απόφαση του Διοικητή της οικείας Υγειονο-
µικής Περιφέρειας (Υ.ΠΕ.), η οποία εκδίδεται αµελλητί έπειτα
από αίτηση του ειδικευόµενου νοσηλευτή, η οποία υποβάλλεται
προς την οικεία Διοίκηση Υγειονοµικής Περιφέρειας (Δ.Υ.ΠΕ.)
εντός τριών (3) εργάσιµων ηµερών από τη λήξη της σύµβασής
του. Η λήψη του τίτλου της νοσηλευτικής ειδικότητας κατά τη
διάρκεια της παράτασης του πρώτου εδαφίου δεν εµποδίζει την
ολοκλήρωση του χρόνου, για τον οποίο χορηγήθηκε η παρά-
ταση, µε τα ίδια δικαιώµατα, τις ίδιες υποχρεώσεις και τις ίδιες
αποδοχές. Η παρ. 21 του άρθρου 58 του ν. 4690/2020     (Α’ 104),
περί της µοριοδότησης του χρόνου που έχει διανυθεί στην ειδί-
κευση/εξειδίκευση, εφαρµόζεται και για το χρονικό διάστηµα της
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παράτασης του πρώτου εδαφίου. 

Άρθρο δέκατο
Συµβάσεις επικουρικού προσωπικού - Τροποποίηση παρ. 1

του άρθρου 17 της από 11.3.2020 Πράξης 
Νοµοθετικού Περιεχοµένου, η οποία κυρώθηκε 
µε το άρθρο 2 του ν. 4682/2020 - Τροποποίηση 

παρ. 2 άρθρου εικοστού ν. 4737/2020

1. Το πρώτο εδάφιο της παρ. 1 του άρθρου 17 της από
11.3.2020 Πράξης Νοµοθετικού Περιεχοµένου (A’ 55), η οποία
κυρώθηκε µε το άρθρο 2 του ν. 4682/2020 (A’ 76), περί του επι-
κουρικού προσωπικού των κλάδων ιατρικού, νοσηλευτικού και
πάσης φύσεως λοιπού προσωπικού, τροποποιείται α) ως προς
την ηµεροµηνία κατά την οποία πρέπει να είναι ενεργές οι συµ-
βάσεις επικουρικού προσωπικού των κλάδων ιατρικού, νοσηλευ-
τικού και πάσης φύσεως λοιπού προσωπικού, προκειµένου να
είναι δυνατή η παράτασή τους, και β) ως προς την καταληκτική
ηµεροµηνία του χρονικού διαστήµατος για το οποίο δύνανται να
παραταθούν, και η παρ. 1 διαµορφώνεται ως εξής:

«1. Για την αντιµετώπιση έκτακτων αναγκών από την εµφάνιση
και διάδοση του κορωνοϊού COVID-19 όλες οι ενεργές κατά την
31η.3.2022 συµβάσεις επικουρικού προσωπικού των κλάδων ια-
τρικού, νοσηλευτικού και πάσης φύσεως λοιπού προσωπικού των
νοσοκοµείων του Ε.Σ.Υ., των δοµών πρωτοβάθµιας φροντίδας
υγείας, των εποπτευόµενων φορέων του Υπουργείου Υγείας, του
Γ.Ν. Θεσσαλονίκης «Γ. Παπαγεωργίου», των στρατιωτικών νοσο-
κοµείων, του Νοσηλευτικού Ιδρύµατος Μετοχικού Ταµείου Στρα-
τού (Ν.Ι.Μ.Τ.Σ.), καθώς και των Πανεπιστηµιακών Νοσοκοµείων
αρµοδιότητας του Υπουργείου Παιδείας και Θρησκευµάτων, δύ-
ναται να παρατείνονται από τη λήξη τους και για χρονικό διά-
στηµα που δεν υπερβαίνει την 31η.12.2022. Για την υλοποίηση
των ανωτέρω µεριµνά ο Διοικητής κάθε επιµέρους φορέα, οι δε
αναγκαίες πιστώσεις καλύπτονται κατόπιν ισόποσης επιχορήγη-
σης από τον Κρατικό Προϋπολογισµό. Η παράταση των συµβά-
σεων δεν µεταβάλλει τον χαρακτήρα της σχέσης εργασίας,
βάσει της οποίας προσλήφθηκαν οι απασχολούµενοι στις θέσεις
αυτές.»

2. Το πρώτο εδάφιο της παρ. 2 του άρθρου εικοστού του ν.
4737/2020 (Α’ 204), περί των συµβάσεων εργασίας ιδιωτικού δι-
καίου ορισµένου χρόνου του λοιπού, πλην ιατρών, επικουρικού
προσωπικού του Εθνικού Οργανισµού Παροχής Υπηρεσιών
Υγείας (Ε.Ο.Π.Υ.Υ.) και του Εθνικού Οργανισµού Φαρµάκων
(Ε.Ο.Φ.), τροποποιείται ως προς την καταληκτική ηµεροµηνία του
χρονικού διαστήµατος κατά το οποίο δύνανται να παραταθούν,
και η παρ. 2 διαµορφώνεται ως εξής:

«2. Συµβάσεις εργασίας Ιδιωτικού Δικαίου Ορισµένου Χρόνου
λοιπού, πλην ιατρών, επικουρικού προσωπικού του Ε.Ο.Π.Υ.Υ.
και του Ε.Ο.Φ., διαφόρων ειδικοτήτων, δυνάµει της υπό στοιχεία
Γ4β/Γ.Π. οικ. 50604/4.7.2018 κοινής απόφασης των Υπουργών
Οικονοµικών, Υγείας και Διοικητικής Ανασυγκρότησης, δύναται
να παρατείνονται από τη λήξη τους έως την 31η.12.2022 µε τους
ίδιους όρους, προκειµένου να συνεπικουρούν το έργο του Εθνι-
κού Οργανισµού Παροχής Υπηρεσιών Υγείας (Ε.Ο.Π.Υ.Υ.) και του
Εθνικού Οργανισµού Φαρµάκων (Ε.Ο.Φ.). Η παράταση των συµ-
βάσεων δεν µεταβάλλει τον χαρακτήρα της σχέσης εργασίας,
βάσει της οποίας προσλήφθηκαν οι απασχολούµενοι στις θέσεις
αυτές.»

ΜΕΡΟΣ Γ’
ΕΝΑΡΞΗ ΙΣΧΥΟΣ

Άρθρο ενδέκατο
Έναρξη ισχύος

Η ισχύς του νόµου αυτού αρχίζει από τη δηµοσίευσή του στην
Εφηµερίδα της Κυβερνήσεως, εκτός αν άλλως ορίζεται σε επι-
µέρους διατάξεις.

Αθήνα,                                       2022

ΟΙ ΥΠΟΥΡΓΟΙ

1. ΟΙΚΟΝΟΜΙΚΩΝ 2. ΑΝΑΠΤΥΞΗΣ
ΚΑΙ ΕΠΕΝΔΥΣΕΩΝ

3. ΕΘΝΙΚΗΣ 4. ΠΑΙΔΕΙΑΣ
ΑΜΥΝΑΣ ΚΑΙ ΘΡΗΣΚΕΥΜΑΤΩΝ

5. ΕΡΓΑΣΙΑΣ ΚΑΙ 
ΚΟΙΝΩΝΙΚΩΝ ΥΠΟΘΕΣΕΩΝ

6. ΥΓΕΙΑΣ 7. ΠΕΡΙΒΑΛΛΟΝΤΟΣ 
ΚΑΙ ΕΝΕΡΓΕΙΑΣ

8. ΠΡΟΣΤΑΣΙΑΣ 9. ΠΟΛΙΤΙΣΜΟΥ
ΤΟΥ ΠΟΛΙΤΗ ΚΑΙ ΑΘΛΗΤΙΣΜΟΥ

10. ΔΙΚΑΙΟΣΥΝΗΣ

11. ΕΣΩΤΕΡΙΚΩΝ                 12. ΥΠΟΔΟΜΩΝ
ΚΑΙ ΜΕΤΑΦΟΡΩΝ

13. ΕΠΙΚΡΑΤΕΙΑΣ                14. ΕΠΙΚΡΑΤΕΙΑΣ

15. Ο ΑΝΑΠΛΗΡΩΤΗΣ        16. Ο ΑΝΑΠΛΗΡΩΤΗΣ
ΥΠΟΥΡΓΟΣ ΥΠΟΥΡΓΟΣ

ΟΙΚΟΝΟΜΙΚΩΝ ΥΓΕΙΑΣ

17. Ο ΑΝΑΠΛΗΡΩΤΗΣ
ΥΠΟΥΡΓΟΣ

ΕΣΩΤΕΡΙΚΩΝ»

ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Απόστολος Αβδελάς): Κυρίες και κύριοι συ-
νάδελφοι, παρακαλώ το Σώµα να εξουσιοδοτήσει το Προεδρείο
για την υπ’ ευθύνη του επικύρωση των Πρακτικών ως προς την
ψήφιση στο σύνολο του παραπάνω νοµοσχεδίου. 

ΟΛΟΙ ΟΙ ΒΟΥΛΕΥΤΕΣ: Μάλιστα, µάλιστα.
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Απόστολος Αβδελάς): Το Σώµα παρέσχε τη

ζητηθείσα εξουσιοδότηση.
Κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, δέχεστε στο σηµείο αυτό να λύ-

σουµε τη συνεδρίαση;
ΟΛΟΙ ΟΙ ΒΟΥΛΕΥΤΕΣ: Μάλιστα, µάλιστα.
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Απόστολος Αβδελάς): Με τη συναίνεση του

Σώµατος και ώρα 18.31’ λύεται η συνεδρίαση για αύριο, ηµέρα
Τετάρτη 9 Φεβρουαρίου 2022 και ώρα 10.00’, µε αντικείµενο ερ-
γασιών του Σώµατος, α) νοµοθετική εργασία: µόνη συζήτηση και
ψήφιση επί της αρχής, των άρθρων και του συνόλου του σχεδίου
νόµου: «Κύρωση της από 28.1.2022 Πράξης Νοµοθετικού Περιε-
χοµένου “Επείγουσες φορολογικές, τελωνειακές και συναφείς
ρυθµίσεις, επείγουσες διατάξεις για τη διασφάλιση του δικαιώ-
µατος αποτελεσµατικής δικαστικής προστασίας” (Α’14)», σύµ-
φωνα µε τη συµπληρωµατική ηµερήσια διάταξη, και β) αιτήσεις
άρσης της ασυλίας Βουλευτών: συζήτηση και λήψη απόφασης
για τις αιτήσεις άρσης της ασυλίας των Βουλευτών κυρίων Μά-
ριου Σαλµά και Διονυσίου Σταµενίτη (δύο δικογραφίες), σύµ-
φωνα µε την ειδική ηµερήσια διάταξη.
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