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Αθήνα, σήµερα στις 2 Νοεµβρίου 2023, ηµέρα Πέµπτη και ώρα
9.06’ συνήλθε στην Αίθουσα των συνεδριάσεων του Βουλευτη-
ρίου η Βουλή σε ολοµέλεια για να συνεδριάσει υπό την προεδρία
του Γ’ Αντιπρόεδρου αυτής κ. ΑΘΑΝΑΣΙΟΥ ΜΠΟΥΡΑ. 

ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Αθανάσιος Μπούρας): Κυρίες και κύριοι συ-
νάδελφοι, καληµέρα σας. Αρχίζει η συνεδρίαση. 

Εισερχόµαστε στην ηµερήσια διάταξη της 

ΝΟΜΟΘΕΤΙΚΗΣ ΕΡΓΑΣΙΑΣ

Συνέχιση της συζήτησης και ψήφιση επί της αρχής, των άρ-
θρων και του συνόλου του σχεδίου νόµου του Υπουργείου Εσω-
τερικών: «Νέο σύστηµα επιλογής διοικήσεων φορέων του
δηµοσίου τοµέα, ενίσχυση της αποτελεσµατικότητάς τους και
λοιπές διατάξεις».

Τον λόγο έχει ο Βουλευτής της Νέας Δηµοκρατίας, ο κ. Μπαρ-
τζώκας, για επτά λεπτά, µε την παράκληση -το λέµε από την
αρχή- για την τήρηση του χρόνου. Γιατί πρέπει να ολοκληρωθεί
αυτό το νοµοσχέδιο και στη συνέχεια να αρχίσει το άλλο. 

Κύριε Μπαρτζώκα, έχετε τον λόγο. 
ΑΝΑΣΤΑΣΙΟΣ ΜΠΑΡΤΖΩΚΑΣ: Ευχαριστώ, κύριε Πρόεδρε. 
Αξιότιµη κυρία Υπουργέ, κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, έχουµε

συνηθίσει εδώ και πάρα πολλά χρόνια, εδώ και δεκαετίες, να θε-
ωρούµε, δυστυχώς, δεδοµένο ότι στη χώρα αυτή, στον τόπο µας,
υπάρχει έλλειψη αξιοκρατίας, έλλειψη διαφάνειας. 

Από την πρώτη στιγµή που ξεκίνησα την ενασχόλησή µου µε
την πολιτική µέχρι να γίνω σήµερα Βουλευτής, πολλές φορές
έτυχε να µιλώ συχνά µε πολλά νέα παιδιά, τα οποία µε απογοή-
τευση θεωρούσαν ότι αυτή η συνθήκη, η έλλειψη αξιοκρατίας και
διαφάνειας στη χώρα, είναι κάτι δεδοµένο. 

Είναι, λοιπόν, κρίµα πολλοί νέοι άνθρωποι, πολλοί συµπολίτες
µας, να αγωνίζονται για χρόνια, µια ζωή, για να αποκτήσουν ικα-
νότητες, µόρφωση, δεξιότητες, και κάποια στιγµή να έρχεται κά-
ποιο «χέρι» αναξιοκρατίας και να τους κόβει τα όνειρα. Αυτά,
λοιπόν, τα όνειρα είµαστε εδώ εµείς σήµερα ώστε να τους δώ-
σουµε ξανά πνοή. 

Το παρόν νοµοσχέδιο συνιστά µια πραγµατική µεταρρύθµιση,
µια αληθινή τοµή, στη δηµόσια διοίκηση στην Ελλάδα, µε γνώ-
µονα την αύξηση της αξιοκρατίας, της διαφάνειας, της χρηστής
διοίκησης και της αποτελεσµατικής λειτουργίας του ευρύτερου
δηµόσιου τοµέα. 

Είναι µια ρηξικέλευθη προσπάθεια από το Υπουργείο Εσωτε-
ρικών, που έρχεται να αποδείξει ότι στόχος και επιδίωξη αυτής
της Κυβέρνησης δεν είναι άλλος από το να απαλλαγούµε πραγ-
µατικά από τα κακώς κείµενα δεκαετιών. Γιατί πώς αλλιώς µπο-
ρούµε να χαρακτηρίσουµε την τακτική που είχαµε ουσιαστικά

αποδεχθεί, να βλέπουµε κατά καιρούς σε σοβαρές θέσεις ευθύ-
νης ανθρώπους, όχι απλώς χαµηλών προσόντων, αλλά και εντε-
λώς ακατάλληλους, χωρίς πτυχία, χωρίς διοικητικές ικανότητες,
χωρίς κανέναν απολύτως έλεγχο για το αν πληρούν τα ελάχιστα
δυνατά εχέγγυα να διοικήσουν, για παράδειγµα, έναν οργανισµό
ή ένα µεγάλο νοσοκοµείο; 

Σήµερα αυτό το αλλάζουµε. Ακολουθούµε µια διαδικασία που
διεξάγεται στο µεγαλύτερο µέρος της από τον ΑΣΕΠ, µε κριτή-
ρια, µε µοριοδότηση, µε ταχείες διαδικασίες ολοκλήρωσης και
µε διαφάνεια από την αρχή µέχρι το τέλος. 

Με συγκεκριµένες προθεσµίες που δεν αφήνουν περιθώρια
για καθυστερήσεις ή κωλυσιεργίες. 

Με κατηγοριοποίηση των οργανισµών, αναλόγως µε τη δυνα-
µική και το µέγεθός τους, αλλά και µε συνολικές προκηρύξεις
για να τρέχουν πιο γρήγορα όλες οι διαδικασίες. Με εµπειρία στη
διοίκηση ή αντίστοιχους τίτλους σπουδών. Με εισαγωγή του τεστ
δεξιοτήτων. Δηλαδή, µε µια δοκιµασία στην οποία οι υποψήφιοι
καλούνται να αποδείξουν ότι διαθέτουν το απαιτούµενο επίπεδο
της ορθής κρίσης και συνδυαστικής σκέψης. Πρόκειται για µια
πρακτική που είναι απολύτως συνηθισµένη εδώ και πολλά χρόνια
τόσο στο εξωτερικό όσο και σε µεγάλες ιδιωτικές εταιρείες στη
χώρα µας. Και τέλος, µε συνέντευξη, η οποία θα σταθµίσει και
την προσωπικότητα του κάθε υποψηφίου στο τελικό στάδιο.
Γιατί, πάνω και περισσότερο απ’ όλα, αναζητούµε ανθρώπους
ικανούς να διαχειριστούν µε ψυχραιµία και ορθοκρισία µεγάλους
οργανισµούς.

Πραγµατικά, παρά τις όποιες αντιρρήσεις για επιµέρους λε-
πτοµέρειες που θα µπορούσε να εκφράσει κάποιος, οι οποίες
προφανώς είναι δικαιολογηµένες, δεν µπορώ να διανοηθώ ποια
πολιτική παράταξη µπορεί να εναντιωθεί επί της αρχής στη µε-
ταρρύθµιση που συζητάµε. Ποιος µπορεί να υποστηρίξει και µε
ποια επιχειρήµατα ότι είναι καλύτερο το σηµερινό καθεστώς της
απόλυτης ασυδοσίας στη διαδικασία επιλογής διοικητικών στε-
λεχών του δηµοσίου. 

Και όχι µόνο αυτό. Ποιος µπορεί να υποστηρίξει ότι η Νέα Δη-
µοκρατία επωφελείται από την αλλαγή που συζητάµε σήµερα;
Γιατί προφανώς δεν ευνοείται η Νέα Δηµοκρατία. Ευνοείται,
όµως, η δηµοκρατία. Και για εµάς αυτό είναι το ζητούµενο. Αυτό
είναι πάνω απ’ όλα. 

Μάλιστα, εισάγεται και µια ακόµα καινοτοµία. Θεσπίζεται για
πρώτη φορά και αξιολόγηση των στελεχών αυτών. Μπαίνει στο-
χοθεσία που πρέπει να επιτυγχάνουν, στη συνέχεια ετήσια αξιο-
λόγησή τους και µε βάση την αξιολόγηση έχουµε αποτελέσµατα,
είτε θετικά είτε αρνητικά, για τον αξιολογούµενο. Δηλαδή, είτε
πέτυχε τους στόχους του και εποµένως, λαµβάνει επιπλέον µπό-
νους για την αποτελεσµατικότητά του είτε µπορεί να κριθεί ανε-
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παρκής και ακόµη και να τερµατιστεί η σύµβασή του. 
Επιπλέον, η Υπουργός, η κ. Κεραµέως, έκανε ένα βήµα παρα-

πέρα αποδεικνύοντας στην πράξη ότι η Κυβέρνηση της Νέας Δη-
µοκρατίας είναι ανοιχτή στον εποικοδοµητικό διάλογο για να
δοµήσουµε όλοι µαζί ένα αντικειµενικό και διαφανές σύστηµα.
Ενσωµάτωσε αρκετές από τις παρατηρήσεις των υπόλοιπων πα-
ρατάξεων, οι οποίες µπορούν να βοηθήσουν το νέο σύστηµα να
γίνει όσο το δυνατόν πιο αξιοκρατικό και αντικειµενικό. Για πα-
ράδειγµα, η υποχρεωτική µαγνητοφώνηση στο στάδιο της συ-
νέντευξης. 

Δεν είναι τυχαίο άλλωστε ότι οι περισσότεροι εκπρόσωποι φο-
ρέων που τοποθετήθηκαν στο στάδιο των επιτροπών θεώρησαν
σηµαντική την προσπάθεια που γίνεται µε το σηµερινό νοµοσχέ-
διο. Μάλιστα, όπως πολύ σωστά ακούστηκε, το ζητούµενο του
όλου εγχειρήµατος είναι να έχουµε τον κατάλληλο άνθρωπο
στην κατάλληλη θέση. 

Αυτή, λοιπόν, είναι η ξεκάθαρη στόχευση των σηµερινών ρυθ-
µίσεων, να αναδείξουµε τους κατάλληλους ανθρώπους µέσα από
µια αντικειµενική διαδικασία, για πρώτη φορά στη χώρα µας, για
την επιλογή των διοικήσεων του δηµόσιου τοµέα. Πρόκειται δη-
λαδή για µια εκθεµελίωση, για ένα ξερίζωµα της συνολικής νοο-
τροπίας για το πώς λειτουργεί η δηµόσια διοίκηση στην Ελλάδα.
Είναι πράγµατι ένα µεγαλεπήβολο σχέδιο, που πρέπει να έχει τη
στήριξη όλων µας. 

Αυτό σηµαίνει ότι θα πρέπει να έχει τη στήριξη όλων των πλευ-
ρών του Κοινοβουλίου, για να δώσουµε στην κοινωνία το µήνυµα
ότι πραγµατικά ο πολιτικός κόσµος σύσσωµος επιδιώκει την αλ-
λαγή, τη βελτίωση και τη διαφάνεια. Την αλλαγή αυτή θα δουν
στην πράξη όλοι οι Έλληνες πολίτες, όταν θα φανεί η διαφορά
στον τρόπο λειτουργίας των δηµοσίων υπηρεσιών, όταν θα εξυ-
πηρετούνται καλύτερα, ταχύτερα, µε περισσότερη ευγένεια και
αποτελεσµατικότητα. 

Αυτό απαιτεί ο κόσµος από εµάς και είµαστε εδώ σήµερα να
στηρίξουµε αυτή τη µεταρρύθµιση. Είναι µια αληθινή δέσµευση
για ένα καλύτερο, περισσότερο δίκαιο και αποτελεσµατικό σύ-
στηµα διακυβέρνησης, όπως ακριβώς έχει δεσµευτεί η Νέα Δη-
µοκρατία και ο Πρωθυπουργός Κυριάκος Μητσοτάκης. 

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

ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Αθανάσιος Μπούρας): Κι εγώ σας ευχαρι-
στώ για την ακρίβεια του χρόνου. 

Τον λόγο έχει τώρα ο Βουλευτής του ΣΥΡΙΖΑ - Προοδευτική
Συµµαχία κ. Γεώργιος Παπαηλιού για επτά λεπτά. 

ΓΕΩΡΓΙΟΣ ΠΑΠΑΗΛΙΟΥ: Κύριε Πρόεδρε, κυρίες και κύριοι
συνάδελφοι, ξέρετε, τα όνειρα που ανέφερε ο προηγούµενος συ-
νάδελφος, ο συνάδελφος της Συµπολίτευσης, φοβάµαι ότι και
µε την υπό κρίση νοµοθέτηση αφορούν τους ηµετέρους και τα
γαλάζια παιδιά. Και βέβαια, µε αυτή τη νοµοθέτηση ο «εφιάλτης»
της δηµόσιας διοίκησης και για τη χώρα και για τους διοικούµε-
νους θα συνεχιστεί και θα επιταθεί. 

Είναι γεγονός ότι η δηµόσια διοίκηση ήταν και εξακολουθεί να
είναι ο µεγάλος ασθενής του ελληνικού κράτους. Το ζήτηµα της
επιλογής των διοικήσεων των φορέων, οργανισµών και νοµικών
προσώπων της δηµόσιας διοίκησης και η εφαρµογή ενός συστή-
µατος βασισµένου σε αξιοκρατικά, αντικειµενικά και µη κοµµα-
τικά κριτήρια αποτέλεσε και αποτελεί ζητούµενο για την ελληνική
δηµόσια διοίκηση εδώ και δεκαετίες. 

Δυστυχώς, δεν έχει υλοποιηθεί µε τρόπο, ώστε αυτή να µην
είναι υποχείριο της εκάστοτε κυβέρνησης και βέβαια να είναι
αποδοτική και αποτελεσµατική. Προσπάθειες για την εισαγωγή
της αµεροληψίας, της αξιοκρατίας και της αποκοµµατικοποίησης
έγιναν και στο παρελθόν, που όµως για διαφόρους λόγους δεν
τελεσφόρησαν. 

Κοµβικό σηµείο αυτών των προσπαθειών ήταν η ίδρυση του
ΑΣΕΠ από την κυβέρνηση Ανδρέα Παπανδρέου, µε Υπουργό
Προεδρίας τότε τον Αναστάσιο Πεπονή, το οποίο αποτέλεσε και
τοµή. Μετά την ίδρυση του, βέβαια, πολλές κυβερνήσεις προ-
σπάθησαν να το υπονοµεύσουν. Παρά ταύτα, επεβίωσε και θα
έλεγα ότι έχει ακόµη ικανοποιητικά αποτελέσµατα. 

Βασικά στοιχεία ενός αποτελεσµατικού συστήµατος επιλογής
των διοικήσεων των φορέων της δηµόσιας διοίκησης είναι να τί-

θενται σαφή κριτήρια καταλληλότητας σχετικά µε τα καθήκοντα
που θα αναλάβουν αυτές και µε διαδικασία επιλογής αξιοκρα-
τική, διαφανή και όσο γίνεται λιγότερο χρονοβόρα. Μετά, όµως,
εισέβαλε το επιτελικό κράτος, µέσω του οποίου επιδιώκεται ο
πλήρης, ο απόλυτος έλεγχος της δηµόσιας διοίκησης από το
πρωθυπουργικό Γραφείο για την άσκηση συγκεκριµένων πολιτι-
κών, εν προκειµένω νεοφιλελεύθερων και βέβαια, των πόρων που
διακινούνται µέσω αυτής. Όλες οι σχετικές πρωτοβουλίες της
Κυβέρνησης της Νέας Δηµοκρατίας εκεί αποσκοπούν. Γίνεται
προσπάθεια, όχι πάντα, να κρατηθούν τα προσχήµατα, αλλά
µόνον τα προσχήµατα, διότι η ουσία παραµένει ίδια. 

Σε αυτό το πλαίσιο, η υπό κρίση νοµοθετική ρύθµιση αλλάζει
έναν ακόµα νόµο που δεν εφαρµόστηκε, νόµο της Κυβέρνησης
της Νέας Δηµοκρατίας, ο ν.4735. Ο νόµος αυτός έµεινε κενό
γράµµα αφού από την ψήφισή του έγιναν µόνο δέκα προκηρύ-
ξεις σε θέσεις διοικητών επί συνόλου εκατοντάδων αντίστοιχων
θέσεων κρατικών φορέων. Σε αντίθεση προς το νοµοθετικό πλαί-
σιο, όσες διοικήσεις αντικαταστάθηκαν, αυτό έγινε σε προσω-
ρινή βάση, αφού ανεστάλησαν οι σχετικές διαδικασίες. 

Αντικείµενο του νοµοσχεδίου ορίζεται η συνολική ρύθµιση της
διαδικασίας επιλογής των διοικήσεων σε ένα πλήθος φορέων του
δηµοσίου µε διαφορετικά αντικείµενα. Για το πεδίο εφαρµογής
των ρυθµίσεων επισηµαίνεται ότι αυτό αφορά µόνο τις θέσεις
προέδρου, αντιπροέδρου, διοικητή, υποδιοικητή κ.λπ., γεγονός
που σηµαίνει ότι ο εκάστοτε αρµόδιος Υπουργός θα µπορεί να
διορίζει την πλειοψηφία των µελών του διοικητικού συµβουλίου
και άρα να ελέγχει τον φορέα µε πρόσωπα της αρεσκείας του.
Εν προκειµένω, καµµία αποκοµµατικοποίηση. 

Άκρως προβληµατική είναι η ρύθµιση για τον ορισµό των τυ-
πικών προσόντων και ειδικά στο ζήτηµα της συνάφειας, είτε του
αντικειµένου σπουδών είτε της επαγγελµατικής εµπειρίας. Η συ-
νάφεια είναι αόριστη, ενώ θα έπρεπε να είναι οριοθετηµένη µε
σαφήνεια ως προς την εµπειρία σε θέσεις ευθύνης και ανεξάρ-
τητα από τη µοριοδότηση που προβλέπεται. Και αυτό διότι τέ-
τοιες θέσεις απαιτούν ειδικές γνώσεις και εµπειρία που να
συνδέονται µε διοικητικές ικανότητες και τεχνικές γνώσεις του
συγκεκριµένου αντικειµένου. 

Υποβαθµίζεται η Εθνική Σχολή Δηµόσιας Διοίκησης. Για την
επιλογή των διοικητών των νοσοκοµείων να τονιστεί ότι ενώ η
Εθνική Σχολή Δηµόσιας Διοίκησης εκπαιδεύει στελέχη για τη δι-
οίκηση µονάδων υγείας, δεν είναι δυνατόν οι απόφοιτοι αυτής
της σχολής να µη µοριοδοτούνται επιπλέον, και η µοριοδότηση
να περιορίζεται απλώς στα µόρια ενός οποιουδήποτε µεταπτυ-
χιακού. Έτσι υποβαθµίζεται η Εθνική Σχολή Δηµόσιας Διοίκησης,
αλλά και άλλες σχολές. 

Προβληµατικό είναι το γεγονός ότι για την ανάληψη τέτοιων
θέσεων ευθύνης δεν µοριοδοτείται το διδακτορικό δίπλωµα, ένας
τίτλος µείζονος ακαδηµαϊκής αξίας που προϋποθέτει για τον
υποψήφιο γνώσεις και ικανότητες, οι οποίες δεν πρέπει να αγνο-
ούνται. Αυτό επισηµαίνεται και στην έκθεση της Επιστηµονικής
Επιτροπής της Βουλής.

Όσον αφορά την επαγγελµατική εµπειρία, η συνάφεια είναι
πολύ ρηχή και προβληµατική. Δεν προσδιορίζονται πολλά σηµαν-
τικά ζητήµατα, όπως ο τρόπος αντιστοίχισης µε διάφορες θέσεις
του δηµοσίου και ιδιωτικού τοµέα, η αναγνώριση κατοχής θέσης
ευθύνης στον ιδιωτικό τοµέα, αλλά και το αν θα προσµετρώνται
στην εµπειρία οι προηγούµενοι κάτοχοι θέσεων ευθύνης σε οι-
κογενειακές επιχειρήσεις. 

Η συνέντευξη είναι απολύτως σαφές τι ρόλο διαδραµατίζει για
την επιλογή βάσει της προσωπικότητας και της καταλληλότητας,
µε τη µοριοδότηση να είναι αρκετά µεγάλη, γεγονός που προ-
βληµατίζει για τον βαθµό πολιτικής παρέµβασης στην όλη διαδι-
κασία. 

Σε αυτό το πλαίσιο, προβληµατικός είναι και ο τρόπος στελέ-
χωσης των επιτροπών επιλογής, αυτών ενώπιον των οποίων θα
δίδεται η συνέντευξη. Συγκροτείται από πέντε ή τρία µέλη, µε
την πλειοψηφία να είναι µετακλητά στελέχη του αρµόδιου
Υπουργείου, δηλαδή επιλεγµένα από την εκάστοτε κυβέρνηση,
και µε το ΑΣΕΠ να εκπροσωπείται µόνον από ένα πρόσωπο. Και
σε αυτή την περίπτωση υποβαθµίζεται ο ρόλος του. 

Η απαίτηση για κατάρτιση ετησίων σχεδίων δράσης για τους
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νέους διοικητές-προέδρους συνιστά προφανή υποβάθµιση
έναντι των ισχυόντων σε πολλά νοµικά πρόσωπα του δηµοσίου
που υποχρεούνται να συντάσσουν και να υλοποιούν τετραετή
στρατηγικά σχέδια. Με τις διατάξεις περί ετησίων, άρα όχι στρα-
τηγικών, µακροπρόθεσµων σχεδίων δράσης, η διοίκηση αναλαµ-
βάνει µία περιορισµένου ορίζοντα ετήσια διαχείριση, µε
αποτέλεσµα τον στενότερο έλεγχο των διοριζοµένων. 

Αυτό που τελικά προκύπτει, κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, από
το νοµοσχέδιο είναι ότι η Κυβέρνηση θα συνεχίζει να ελέγχει τη
διαδικασία επιλογής των διοικήσεων αφού, εν τέλει, οι επιλογές
µετά την προεπιλογή από τις επιτροπές επιλογής, οι οποίες επί-
σης θα ελέγχονται από την εκάστοτε κυβέρνηση, θα γίνονται από
τον αρµόδιο Υπουργό. 

Συµπερασµατικά, δεν πρόκειται για εξορθολογισµό και απο-
κοµµατικοποίηση. Πρόκειται για προσπάθεια ελέγχου της διοί-
κησης σε όλα τα επίπεδα για την άσκηση συγκεκριµένων
πολιτικών, εν προκειµένω µε την Κυβέρνηση σας, κυρία Υπουργέ,
νεοφιλελεύθερων πολιτικών και συνακόλουθα της ροής του χρή-
µατος, των πόρων που διοχετεύονται σε αυτή και διακινούνται
µέσω αυτών των φορέων. 

Επαναλαµβάνω ότι η δηµόσια διοίκηση ήταν και είναι ο «µεγά-
λος ασθενής» του ελληνικού κράτους. Η παρούσα νοµοθετική
πρωτοβουλία αποτελεί έναν ακόµη κρίκο στην αλυσίδα που κα-
τασκευάζετε ως Κυβέρνηση προκειµένου να καταστήσετε τη δη-
µόσια διοίκηση υποχείρια του επιτελικού κράτους, ελέγχοντας
την ίδια για την άσκηση, όπως είπα, συγκεκριµένων πολιτικών και
ελέγχοντας τη διάθεση των πόρων, τη ροή του χρήµατος που
διακινούνται µέσω των φορέων της. 

Σας ευχαριστώ. 
(Χειροκροτήµατα από την πτέρυγα του ΣΥΡΙΖΑ - Προοδευ-

τική Συµµαχία)
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Αθανάσιος Μπούρας): Κι εµείς ευχαρι-

στούµε.
Τον λόγο τώρα έχει ο Βουλευτής του ΠΑΣΟΚ - Κινήµατος Αλ-

λαγής, ο κ. Παύλος Χρηστίδης για επτά λεπτά. 
Ορίστε, κύριε Χρηστίδη, έχετε τον λόγο.
ΠΑΥΛΟΣ ΧΡΗΣΤΙΔΗΣ: Ευχαριστώ, κύριε Πρόεδρε.
Κυρία Υπουργέ, κυρία Υφυπουργέ, αγαπητές και αγαπητοί συ-

νάδελφοι, βρισκόµαστε σήµερα εδώ για να συζητήσουµε ένα νο-
µοσχέδιο το οποίο έχει πολύ µεγάλη σηµασία για το πώς
βλέπουµε τη δηµόσια διοίκηση, πώς βλέπουµε την αξιοκρατία
και τη διαφάνεια στην πατρίδα µας. Έχει πολύ µεγάλη σηµασία
όµως και για το πώς βλέπουµε τον ρόλο των ανθρώπων, των συµ-
πολιτών µας σήµερα στην ελληνική κοινωνία. 

Έχει, όµως, σηµασία αυτή η συζήτηση διότι ακούσαµε και
χθες κατά τη διάρκεια της συζήτησης ανάµεσα στους πολιτικούς
Αρχηγούς να επιβεβαιώνεται η στρατηγική του κάθε κόµµατος
στη δηµόσια σφαίρα. Και το λέω αυτό διότι χθες είδαµε τον Πρω-
θυπουργό της χώρας, µετά από όσα ανέφερε ο Πρόεδρος του
ΠΑΣΟΚ, ο Νίκος Ανδρουλάκης, στην οµιλία του, να ξαναφορά
τον µανδύα της πρώτης Κυριακής των αυτοδιοικητικών εκλογών. 

Εκείνο τον µανδύα της αλαζονείας και της οίησης που έβαλε
στόχο το δεκατρείς στις δεκατρείς περιφέρειες, που θεωρούσε
ότι θα κάνει περίπατο στους δήµους, που θεωρούσε ότι θα βα-
φτεί ξανά γαλάζια όλη χώρα. Εκείνη η αλαζονεία που είδαµε να
διατυπώνεται από το στόµα πολλών Υπουργών οι οποίοι έλεγαν
ότι η ψήφος στους δικούς µας ανθρώπους σηµαίνει ότι θα γίνεται
πιο γρήγορα και πιο εύκολα η δουλειά σας. Οίηση και αλαζονεία
την οποία εξέπεµψαν Υπουργοί και στελέχη της Νέας Δηµοκρα-
τίας το βράδυ των πρώτων εκλογών αλλά και όλη τη διάρκεια της
προεκλογικής περιόδου ανάµεσα στις δύο Κυριακές και η οποία
είχε ως στόχο να αναδείξει ότι υπάρχει µόνο ένα κόµµα, ένα
κόµµα το οποίο έχει το δικαίωµα να ειρωνεύεται την Αντιπολί-
τευση.

Και ένα µήνυµα το οποίο εξέπεµψε χθες ο κ. Μητσοτάκης είναι
εκείνο που φορούσε τον µανδύα της πρώτης Κυριακής και τι
έλεγε; Πήραµε το 41% και εποµένως πίσω απ’ αυτό συγχωρούν-
ται τα πάντα: Η καταστροφή στην Δαδιά, η καταστροφή στη Θεσ-
σαλία, ο τρόπος µε τον οποίο νοµοθετήσαµε, η αποτυχία του
επιτελικού κράτους, η ακρίβεια, η ανεργία η οποία µας κατατάσ-
σει δεύτερους αυτή τη στιγµή σε επίπεδο Ευρώπης. Αυτή η αλα-

ζονεία είναι αυτή που νικήθηκε τη δεύτερη Κυριακή των αυτοδι-
οικητικών εκλογών.

Και αν κάποιος σε αυτή εδώ την Αίθουσα θεωρεί ότι το 41%
είναι αρκετό για να πανηγυρίζει και να του συγχωρούνται όλα τα
λάθη και τα σφάλµατα, θυµίζω ότι ο κ. Μπακογιάννης πήρε πάνω
από 41% στον πρώτο γύρο των αυτοδιοικητικών εκλογών. Θυ-
µίζω ότι υπήρξαν υποψήφιοι οι οποίοι επίσης πήραν παραπάνω
από 41% στον πρώτο γύρο των αυτοδιοικητικών εκλογών και
έχασαν στον δεύτερο γύρο. 

Και αν ψάχνετε να βρείτε άτρωτους και ανίκητους, η ιστορία
και της Αθήνας και της Θεσσαλονίκης και της Θεσσαλίας είναι
εδώ για να σας υπενθυµίζει ότι η αλαζονεία πληρώνεται πολύ
ακριβά από τον ελληνικό λαό. Και θα έπρεπε να είστε πολύ προ-
σεκτικοί και να έχετε πάρει το µάθηµά σας, όταν έρχεστε στη
Βουλή και τοποθετήστε πάνω σε αυτό το επίπεδο.

Και επειδή η συζήτηση αφορά ένα εξαιρετικά σηµαντικό νοµο-
σχέδιο, θα έλεγα ότι έχει σηµασία να αναλογιστούµε ποιος στά-
θηκε και πότε στη σωστή πλευρά της ιστορίας. Το σχέδιο νόµου
είναι απαράδεκτο και εγκληµατικό. Μεταφέρει το δηµόσιο βίο
της χώρας ως προς τη δηµόσια διοίκηση πίσω στην εποχή της
πλατείας Κλαυθµώνος. Χωρίζει τους πολίτες σε δύο κατηγορίες,
τους ηµετέρους και τους άλλους. Τους άλλους τους βλέπει η Κυ-
βέρνηση περίπου ως αλλοεθνείς και κατ’ επέκταση διχάζει το
λαό. 

Σας θυµίζει κάτι αυτό; Θυµίζει κάτι στους Βουλευτές της Νέας
Δηµοκρατίας ό,τι διάβασα πριν από λίγο; Είναι η εισήγηση του
ειδικού αγορητή της Νέας Δηµοκρατίας Βύρωνα Πολύδωρα όταν
ο Αναστάσιος Πεπονής έφερε το νοµοσχέδιο για το ΑΣΕΠ. Αυτή
είναι η πλευρά της ιστορίας στην οποία σταθήκατε. Είναι η ίδια
πλευρά της ιστορίας η οποία σας οδήγησε όποτε φέρναµε µε-
ταρρυθµίσεις σε κρίσιµα ζητήµατα της αυτοδιοίκησης ή της δη-
µόσιας διοίκησης, του κράτους και του τρόπου µε τον οποίο
βλέπαµε τη διαφάνεια και την αξιοκρατία, να είστε απέναντι. 

Και ο τρόπος µε τον οποίο σήµερα πορεύεστε είναι ένας τρό-
πος ο οποίος έρχεται να χειραγωγήσει αυτή την ανεξαρτησία, η
οποία έχει στη δηµόσια διοίκηση. Και είναι προφανές ότι ο τρό-
πος µε τον οποίο σήµερα πορεύεστε είναι ένας τρόπος ο οποίος
δεν έχει καµµία σχέση µε αυτά τα οποία έχει ανάγκη η σηµερινή
εποχή. Δεν έχει καµµία απολύτως σχέση µε αυτά τα οποία δεί-
χνουν οι έρευνες και οι µελέτες για τον τρόπο µε τον οποίο θα
έπρεπε η δηµόσια διοίκηση να διαρθρώνεται. Διότι αυτό το οποίο
στην πραγµατικότητα έρχεστε να κάνετε είναι ένα δικό σας σύ-
στηµα κοµµατικού µάνατζµεντ στις διοικήσεις των φορέων του
δηµοσίου τοµέα. 

Επί της ουσίας έρχεστε εδώ και τιµαριοποιείτε το δεύτερο
πλαίσιο του επιτελικού κράτους, το οποίο δεν το φέρατε ποτέ,
σε πολύ µικρότερα κοµµάτια προσπαθώντας να ικανοποιήσετε
µία στόχευση. Η στόχευση είναι να βάλετε δικούς σας ανθρώ-
πους από την πίσω πόρτα, ελέγχοντας τον τρόπο µε τον οποίο
υπάρχει δηµόσια διοίκηση. Και είναι προφανές ότι σε αυτό στε-
ρείστε και οποιασδήποτε αυτοκριτικής γύρω από τα νοµοσχέδια
που έγιναν νόµοι επί δικής σας διακυβέρνησης, αυτής εδώ της
διακυβέρνησης, η οποία υποτίθεται ότι έκανε το rotation. 

Γιατί για ακόµα µια φορά, τρίτη ή τέταρτη αν δεν κάνω λάθος,
σε αυτή την κοινοβουλευτική περίοδο, φέρνετε ένα νοµοσχέδιο
το οποίο διορθώνει νόµους της δικής σας περιόδου από το 2019
µέχρι το 2023. Καµµία σχέση µε τη διαφάνεια, καµµία σχέση µε
την αξιοκρατία, καµµία σχέση µε την αποκοµµατικοποίηση. Αυτό
το οποίο στο τέλος της ηµέρας έρχεστε να κάνετε είναι να βρείτε
τον τρόπο να αλώσετε την ουσία του ΑΣΕΠ και τις διαδικασίες
του και να µας γυρίσετε πολλά, πολλά χρόνια πίσω όσον αφορά
τις συναλλακτικές νοοτροπίες.

Διότι θέλω να σας πω, κυρία Υπουργέ, µε την εµπειρία την
οποία έχετε στα ελληνικά και στα ξένα πανεπιστήµια ότι το νο-
µοσχέδιο το οποίο σήµερα φέρνετε κάθε άλλο παρά βοηθά
νέους ανθρώπους, οι οποίοι έφυγαν τις τελευταίες δεκαετίες και
ειδικά τα τελευταία δέκα χρόνια, να επιστρέψουν στην πατρίδα
µας. Κάθε άλλο παρά θεσπίζει όρους και κανόνες για να γυρί-
σουν αυτοί οι άνθρωποι πίσω εδώ και να διαµορφώσουν συνθή-
κες οι οποίες αλλάζουν την εικόνα της πατρίδας µας στο
εσωτερικό, ανοίγουν πόρτες για τους νέους ανθρώπους στη δη-
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µόσια διοίκηση και αλλάζουν και τη σχέση του κράτους και της
δηµόσιας διοίκησης µε τους πολίτες. Ίσα ίσα επί της ουσίας
κάνει ακόµα πιο σαφές ότι αν δεν είναι εκλεκτός ενός κόµµατος,
κάποιος δεν µπορεί να βρει προοπτική και λύση. 

Και τα στοιχεία του brain gain είναι ενδεικτικά και έχετε απο-
τύχει πλήρως. Θυµίζω σε αυτό το πλαίσιο της αλαζονείας, το
οποίο µπαίνει στο µίξερ µε την αµνησία µαζί, ότι ο κ. Μητσοτάκης
πριν τις εκλογές του 2019 είχε σηκώσει πολύ ψηλά το ζήτηµα της
επιστροφής των νέων ανθρώπων στην πατρίδα µας. 

Τι έχει συµβεί από τότε µέχρι σήµερα; Ακόµα περισσότεροι άν-
θρωποι φεύγουν. Και όλες οι έρευνες οι οποίες έρχονται στο
φως της δηµοσιότητας επιβεβαιώνουν ότι εκτός από τους µι-
σθούς, εκτός από την ποιότητα ζωής για την οποία έχετε κάνει
ελάχιστα, εκτός από τον τρόπο µε τον οποίο θα έπρεπε σήµερα
να βλέπουµε τις ανάγκες ειδικά των νέων ανθρώπων, έχετε απο-
τύχει πλήρως να καταστήσετε τα ζητήµατα της διαφάνειας και
της αξιοκρατίας, ζητήµατα στα οποία πιστεύουν οι νέοι άνθρω-
ποι, τους καθιστούν την εµπιστοσύνη, στοιχείο της προσωπικό-
τητάς τους, για να παραµείνουν στην πατρίδα ή τους δίνουν το
κίνητρο να επιστρέψουν από το εξωτερικό. 

Γι’ αυτό ακριβώς τον λόγο χωρίς µεγαλοστοµίες όπως αυτές
τις οποίες εξέφρασε η Νέα Δηµοκρατία κατά το παρελθόν, κα-
ταψηφίζουµε το συγκεκριµένο νοµοσχέδιο. Και σας ζητούµε όλο
το επόµενο χρονικό διάστηµα να κάνετε πολιτικές οι οποίες στην
πραγµατικότητα θα αλλάξουν την πατρίδα µας και δεν θα εξυ-
πηρετούν τους δικούς σας ανθρώπους. 

Σας ευχαριστώ πάρα πολύ.
(Χειροκροτήµατα από την πτέρυγα του ΠΑΣΟΚ - Κινήµατος

Αλλαγής)
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Αθανάσιος Μπούρας): Και εγώ ευχαριστώ

τον κ. Χρηστίδη. 
Τον λόγο τώρα έχει η Βουλευτής της Νέας Δηµοκρατίας η κ.

Λυτρίβη Ιωάννα για επτά λεπτά. 
ΙΩΑΝΝΑ ΛΥΤΡΙΒΗ: Ευχαριστώ πολύ, κύριε Πρόεδρε. 
Αξιότιµη κυρία Υπουργέ, κυρία Υφυπουργέ, κύριε Γενικέ Γραµ-

µατέα, επιτρέψτε µου να ξεκινήσω συγχαίροντας όλη την οµάδα,
πολιτική ηγεσία και υπηρεσιακούς παράγοντες που εργάστηκαν
για το παρόν σχέδιο νόµου, καθώς πρόκειται για µια ολοκληρω-
µένη παρέµβαση, µια µεταρρύθµιση που συνιστά τοµή στα χρο-
νικά της δηµόσιας διοίκησης. Είναι ένα νοµοθέτηµα που αφορά
στους φορείς του δηµοσίου, που µαζί µε την κεντρική διοίκηση
και την αυτοδιοίκηση συναποτελούν αυτό που ονοµάζουµε το δη-
µόσιο.

Και τι είναι το δηµόσιο, κυρίες και κύριοι συνάδελφοι; Είναι
δοµές, είναι οι διαδικασίες, πρωτίστως όµως είναι οι άνθρωποι,
οι δηµόσιοι λειτουργοί. Και µε υπερηφάνεια επισηµαίνουµε ότι
το νοµοσχέδιο που εισάγεται προς ψήφιση σήµερα στην Ολοµέ-
λεια, εντάσσεται στην ευρύτερη στρατηγική της Κυβέρνησης για
αλλαγές και µεταρρυθµίσεις που στοχεύουν στη βέλτιστη αξιο-
ποίηση του πολύτιµου ανθρώπινου δυναµικού µας, των γνώσεων
και της εµπειρίας του, προκειµένου να παρέχουµε πιο αποτελε-
σµατικές, πιο ποιοτικές υπηρεσίες προς τους πολίτες. 

Το παρόν αφορά σε περισσότερες από εξακόσιες θέσεις επι-
κεφαλής φορέων του δηµοσίου τοµέα, νοµικών προσώπων δη-
µοσίου και ιδιωτικού δικαίου, οι υπηρεσίες των οποίων
επηρεάζουν την καθηµερινότητα των πολιτών. 

Ποια είναι η στρατηγική επιλογή της Κυβέρνησης που υπηρε-
τείται µε την παρούσα νοµοθετική πρωτοβουλία; Η θεσµοθέτηση
πρόσθετων φίλτρων αξιοκρατίας, αντικειµενικότητας, διαφά-
νειας, λογοδοσίας. Με ποιον τρόπο; Θέτοντας την επιλογή των
διοικήσεων υπό το ΑΣΕΠ. 

Το νοµοσχέδιο επιδιώκει την επίτευξη ενός στρατηγικού σκο-
πού και τεσσάρων επιµέρους στόχων. Τον στρατηγικό σκοπό επι-
τρέψτε µου να τον χαρακτηρίσω υπαρξιακό για τη βιωσιµότητα
του ελληνικού δηµοσίου και την ευηµερία των πολιτών. Γιατί, ναι,
η ενίσχυση της εµπιστοσύνης προς το κράτος είναι υπαρξιακού
χαρακτήρα και γιατί η αλλαγή νοοτροπίας στη δηµόσια διοίκηση
και η οικοδόµηση σχέσεων σεβασµού εκατέρωθεν τόσο από την
πλευρά των δηµόσιων λειτουργών προς τον πολίτη αλλά και από
την πλευρά του πολίτη προς τους δηµόσιους λειτουργούς, είναι
υπαρξιακής σηµασίας.

Και µε την παρούσα νοµοθετική πρωτοβουλία αυτό ακριβώς
επιδιώκουµε, να δείξουµε στους πολίτες ότι σεβόµαστε την
ανάγκη τους για ποιοτική και αποτελεσµατική εξυπηρέτηση, σε-
βόµαστε την απαίτησή τους για διαφάνεια, αξιοκρατία, λογοδο-
σία.

Ως προς τους επιµέρους στόχους επιδιώκουµε την αναβάθ-
µιση των απαιτήσεων για κάθε θέση διοίκησης φορέα του δηµο-
σίου, ώστε τα στελέχη που θα επιλέγονται να έχουν αυξηµένα
προσόντα και ικανότητες. Επιδιώκουµε επίσης την ενίσχυση της
αξιοκρατίας και της διαφάνειας, τη µεγαλύτερη αποτελεσµατι-
κότητα του συστήµατος µέσω της επιτάχυνσης και του εξορθο-
λογισµού των διαδικασιών, την αξιολόγηση των διοικήσεων µέσω
της στοχοθεσίας σε τακτική ετήσια βάση. 

Με το παρόν σχέδιο νόµου επιδιώκουµε και επιχειρούµε ένα
ακόµα βήµα για την οικοδόµηση ενός σύγχρονου και αποτελε-
σµατικού παραδείγµατος διοίκησης στην υπηρεσία του πολίτη.
Ένα σύστηµα διοίκησης το οποίο ανταποκρίνεται στις πολυδιά-
στατες προκλήσεις της εποχής µας και στις απαιτήσεις της κοι-
νωνίας σε δύο άξονες: Αφ’ ενός πώς επιλέγονται οι διοικήσεις
των φορέων αυτών αφ’ ετέρου πώς αξιολογούνται οι διοικήσεις
αυτές. 

Έρχοµαι πρώτα στον άξονα της επιλογής της διοίκησης. Προ-
µετωπίδα του όλου εγχειρήµατος είναι ότι όλη η διαδικασία είναι
υπό το ΑΣΕΠ. Αναφέροµαι σε κεντρικές πτυχές οι οποίες έχουν
ήδη αναλυθεί σε βάθος από την Υπουργό και τον εισηγητή µας.
Αυξάνουµε τις απαιτήσεις συνολικά για τα τυπικά προσόντα, όλοι
οι υποψήφιοι να κατέχουν υποχρεωτικά πτυχίο ανώτατης εκπαί-
δευσης, πολύ καλή ή καλή κατά περίπτωση γνώση ξένης γλώσ-
σας, πολυετή εργασιακή εµπειρία ανάλογα µε την κατηγορία του
φορέα. Εν ολίγοις στροφή στο αυτονόητο. 

Εισάγουµε τα τεστ δεξιοτήτων, αξιοποιώντας τα διεθνή πρό-
τυπα προκειµένου να αξιολογήσουµε µε τον τρόπο αυτόν ικανό-
τητες και προσόντα που δεν σχετίζονται µε συγκεκριµένες
γνώσεις των υποψηφίων αλλά µε δεξιότητες απαραίτητες για την
άσκηση των καθηκόντων τους. Εξορθολογίζουµε τις διαδικασίες
επιλογής, θέτουµε συγκεκριµένες προθεσµίες, κατηγοριοποι-
ούµε τους φορείς σε τρεις οµάδες. Ενώνουµε προκηρύξεις, επι-
διώκοντας οικονοµίες κλίµακας, εξοικονοµώντας ανθρώπινους
πόρους και επισπεύδοντας χρονικά διαδικασίες.

Ως προς τον άξονα της αξιολόγησης των διοικήσεων αυτών
θεσπίζουµε ετήσια σχέδια δράσης για κάθε φορέα τα οποία πε-
ριλαµβάνουν προγραµµατισµό δράσεων, καινοτοµίες, ποιοτικούς
και ποσοτικούς συγκεκριµένους στόχους. Ο επικεφαλής θα υπο-
γράφει συµβόλαιο απόδοσης στο οποίο αποτυπώνονται συγκε-
κριµένες δράσεις και στόχοι και αυτό θα αναρτάται στην
ιστοσελίδα του εποπτεύοντος Υπουργείου. Οι διοικήσεις θα αξιο-
λογούνται σε ετήσια βάση και ανάλογα µε το βαθµό επίτευξης
του συµβολαίου τους αν µεν η διοίκηση έχει πετύχει το στόχο,
τότε θα ανοίγει η δυνατότητα για οικονοµικό µπόνους. Σε αντί-
θετη περίπτωση θα ανοίγεται η δυνατότητα για ενδεχόµενη αν-
τικατάσταση του συγκεκριµένου στελέχους. Σηµειώνεται ότι η
διαδικασία αξιολόγησης θα περιλαµβάνει και ανατροφοδότηση
από τους υφισταµένους. 

Κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, µεταβαίνουµε ταχύτατα στην
πέµπτη βιοµηχανική επανάσταση, την επανάσταση της τεχνητής
νοηµοσύνης και το ερώτηµα που τίθεται προς όλους µας είναι
ποια Ελλάδα θέλουµε σε αυτή την εποχή. Και σε αυτή την εποχή
δεν νοµίζω ότι χωράνε διλήµµατα για το ποια Ελλάδα θέλουµε.

Ας στείλουµε, λοιπόν, ένα µήνυµα στους νέους και στις νέες
µας, εντός και εκτός συνόρων, ότι προετοιµαζόµαστε επαρκώς
και αποτελεσµατικά για την έλευση αυτής της νέας επαναστατι-
κής εποχής, ότι θεωρούµε αυτονόητο να θεσπίζουµε τρόπους
προκειµένου οι καλύτεροι να βρίσκονται σε καίριες θέσεις ευθύ-
νης, ότι θέλουµε ένα κράτος σύγχρονο, καινοτόµο, ορθολογικό
και δίκαιο, ότι θέλουµε ένα κράτος στην υπηρεσία του πολίτη και
όχι σε βάρος του, ότι θέλουµε τη χώρα µας να κάνει βήµατα εµ-
πρός και ότι µπορούµε αυτόν τον στόχο να τον υπηρετήσουµε
από κοινού µακριά από περιχαρακώσεις του παρελθόντος.

Για να είναι ηχηρό, λοιπόν, το µήνυµα αυτό, σας καλώ να υπερ-
ψηφίσετε το παρόν. 

Σας ευχαριστώ πολύ. 
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(Χειροκροτήµατα από την πτέρυγα της Νέας Δηµοκρατίας)
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Αθανάσιος Μπούρας): Κι εγώ ευχαριστώ για

την συνέπεια στον χρόνο.
Καλείται τώρα στο Βήµα ο Βουλευτής της Νέας Δηµοκρατίας

κ. Γεώργιος Βρεττάκος.
Ορίστε, κύριε Βρεττάκο, έχετε τον λόγο για επτά λεπτά.
ΓΕΩΡΓΙΟΣ ΒΡΕΤΤΑΚΟΣ: Ευχαριστώ πολύ, κύριε Πρόεδρε. 
Κυρία Υπουργέ, κυρία Υφυπουργέ, κυρίες και κύριοι συνάδελ-

φοι, σήµερα συζητάµε ένα νοµοσχέδιο που θα είναι τοµή για τη
δηµόσια διοίκηση, ένα νοµοσχέδιο που είναι απέναντι σε διαχρο-
νικές παθογένειες του κράτους µας, ένα νοµοσχέδιο που συµ-
βάλλει στον κοινό στόχο, που νοµίζω θα συµφωνήσουµε όλοι
εδώ µέσα, ότι δεν είναι άλλος από την αύξηση της αξιοπιστίας
των πολιτών στο πολιτικό σύστηµα όσο και στους θεσµούς και
τη δηµόσια διοίκηση. 

Αυτός δεν είναι ένας στόχος που µπορεί να υλοποιηθεί άµεσα,
όµως µε ενέργειες όπως είναι αυτή που φέρνουµε σήµερα κάθε
µέρα βάζουµε ένα µικρό λιθαράκι, προκειµένου να µπορέσουµε
να κερδίσουµε περαιτέρω την εµπιστοσύνη των συµπολιτών µας.
Και, ξέρετε, αυτές οι κινήσεις είναι ευθύνη και πρωτοβουλία
πρώτα απ’ όλα της Κυβέρνησης και της Κοινοβουλευτικής Οµά-
δας της Νέας Δηµοκρατίας, όµως είναι ευθύνη και του συνόλου
της Αξιωµατικής και Ελάσσονος Αντιπολίτευσης. 

Και εδώ νοµίζω ότι αξίζει να σηµειωθεί αυτό. Η αντιπολίτευση
που γίνεται µέσα σε αυτή την Αίθουσα, και το λέω αυτό µε λύπη
ως ένας νέος συνάδελφος που παρακολουθώ τις διαδικασίες
στενά, είναι απλά κατώτερη των περιστάσεων. Διότι, κύριοι της
Αντιπολίτευσης, έχετε ένα βασικό πρόβληµα, που είναι το έλ-
λειµµα συγκεκριµένου πολιτικού λόγου. Έχει κολλήσει η βελόνα
σε αυτά που λέγονταν πριν τις εκλογές και ενώ συνεχίζεται και
προχωρά η ζωή εσείς συνεχίζετε να λέτε ακόµα τα ίδια. Επίσης,
είναι η θλιβερή εικόνα που βλέπω στα έδρανα της Αξιωµατικής
Αντιπολίτευσης, όπου δεν είναι κανένας συνάδελφος. Καµµία ου-
σιαστική πρόταση δεν έχετε, τίποτα δηµιουργικό. Όλα τα βλέ-
πετε µαύρα. Το µόνο µαύρο ίσως που έπρεπε να βλέπετε, αλλά
δεν το είδατε, ήταν αυτό που πήρατε στις προηγούµενες εθνικές
εκλογές.

Έχετε άλλο ένα ουσιαστικό πρόβληµα, ότι ζείτε σε έναν δικό
σας κόσµο µε απόλυτη αναντιστοιχία µε αυτόν που βιώνουν οι
Έλληνες πολίτες. Γιατί αυτή η Κυβέρνηση έφερε σηµαντικά απο-
τελέσµατα την προηγούµενη τετραετία. Και η οικονοµία µας πάει
καλύτερα, και νέες θέσεις εργασίας δηµιουργούνται και το κρά-
τος µας µεταρρυθµίζεται µε σταθερά βήµατα και έγινε µια συνο-
λική προσπάθεια να συγκρουστούµε µε νοοτροπίες που χρόνια
µάς κράταγαν πίσω. Αυτά όλα και πολλά άλλα θέµατα είναι πράγ-
µατα που τα βλέπουν οι Έλληνες πολίτες.

Και από την άλλη τι βλέπουν; Μια Αντιπολίτευση που αντί να
φέρει δηµιουργικές προτάσεις για ένα νοµοσχέδιο που βάζει κα-
νόνες και διαδικασίες για την επιλογή των διοικήσεων, να έρχεται
να µας πει ο µεν ΣΥΡΙΖΑ διά του Αντιπροέδρου του ότι θα θά-
βουµε την αξιοκρατία το δε ΠΑΣΟΚ ότι κακοποιούµε την αξιο-
κρατία πάλι διά του Προέδρου του, κάνοντας µια στείρα κριτική
σε ένα θετικό, όπως είπα και πριν, νοµοσχέδιο. 

Και ερωτώ: Θάβουµε και κακοποιούµε την αξιοκρατία όταν βά-
ζουµε συγκεκριµένα τυπικά προσόντα που όταν κάποιος δεν τα
έχει δεν θα µπορεί καν να συµµετέχει στη διαδικασία; Θάβουµε
και κακοποιούµε την αξιοκρατία όταν ορίζουµε ως απαραίτητο
προσόν συγκεκριµένη προϋπηρεσία για να µπορεί κάποιος να
πάρει µία θέση, η οποία θα πρέπει να έχει και συνάφεια; Όταν
εισάγουµε για πρώτη φορά γραπτή δοκιµασία, ώστε να µπο-
ρούµε να κρίνουµε τις ατοµικές δεξιότητες κάθε υποψηφίου;
Όταν βάζουµε δοµηµένη, µε συγκεκριµένο τρόπο, συνέντευξη,
ώστε να µπορούµε να αξιολογούµε τα ατοµικά προσόντα τού
υποψηφίου και όταν όλα τα παραπάνω που είπα τα κάνουµε υπό
τη σκέπη του ανεξάρτητου ΑΣΕΠ; Είναι δυνατόν να βάζουµε όλα
αυτά τα κριτήρια και να κατηγορούµαστε εδώ πέρα ότι κάνουµε
κοµµατική πολιτική και ότι το κάνουµε για να µπορέσουµε να βά-
λουµε τα δικά µας παιδιά; Μα, αν θέλαµε να κάνουµε αυτό, πολύ
απλά δεν θα κάναµε τίποτα και ο κάθε Υπουργός θα έβαζε
όποιον ήθελε χωρίς κανένα κριτήριο. Άρα, λοιπόν, για να το συ-
νοψίσουµε, είναι µια διαδικασία αυτή που ψηφίζουµε σήµερα που

βάζει ουσιαστικούς κανόνες, µια διαδικασία που φιλοδοξούµε να
φέρει µεγαλύτερη αξιοκρατία, αξιοπιστία και διαφάνεια στον
τρόπο επιλογής των διοικήσεων. 

Θα ήταν πιο χρήσιµο για τη χώρα να ακούσουµε συγκεκριµέ-
νες θετικές προτάσεις, προκειµένου αυτή η διαδικασία να βελ-
τιωθεί αν θέλετε ακόµα περισσότερο. Θα ήµουν χαρούµενος αν
κάποια στιγµή αυτή η λογική που επικρατεί εδώ µέσα του «όχι
σε όλα» µπορούσε να αντικατασταθεί από έναν δηµιουργικό διά-
λογο µε συγκεκριµένες προτάσεις, µε συνεργασία και συνέρ-
γειες, προκειµένου να βάζουµε όλοι µαζί ένα λιθαράκι, ώστε να
βελτιώνονται τα νοµοθετήµατα και να γίνονται ακόµα καλύτερα.
Νοµίζω θα συµφωνήσουµε όλοι ότι αυτό είναι κάτι που το ζητούν
και οι Έλληνες πολίτες από εµάς. 

Κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, το νοµοσχέδιο δεν µένει µόνο
στον τρόπο επιλογής των διοικήσεων, αλλά πάει και ένα βήµα
ακόµα παρακάτω, στον τρόπο δηλαδή άσκησης της διοίκησης,
βάζοντας σαφείς κανόνες, θεσµοθετώντας συγκεκριµένο σύ-
στηµα αξιολόγησης των διοικήσεων των φορέων του δηµοσίου
τοµέα. Έτσι, λοιπόν, θα εισαχθεί η έννοια των ετήσιων σχεδίων
δράσης για κάθε φορέα. Άρα η διοίκηση που θα προκύπτει από
αυτή τη διαδικασία στη συνέχεια θα συνάπτει ένα σχέδιο δράσης
µε το Υπουργείο το οποίο θα έχει συγκεκριµένη στοχοθεσία, συγ-
κεκριµένους στόχους. Θα υπογραφεί ένα συµβόλαιο το οποίο
στη συνέχεια, εάν επιτύχει τους στόχους, θα µπορεί να επιβρα-
βεύεται, και αυτό είναι προς τη σωστή κατεύθυνση για να µπο-
ρέσουµε να προσελκύσουµε και στελέχη από τον ιδιωτικό τοµέα.
Αν πάλι δεν κάνει καλά τη δουλειά της, θα αξιολογείται και θα
µπορεί ο εκάστοτε Υπουργός ακόµα και να την αποπέµψει, αν
δεν πετύχει δηλαδή τους στόχους. Άρα, λοιπόν, βλέπουµε πως
δεν γίνεται µια προσπάθεια µόνο για την επιλογή των διοικήσεων,
αλλά γίνεται και µία προσπάθεια για την αξιολόγησή τους στη
συνέχεια. Θα λογοδοτούν άρα µε συγκεκριµένο τρόπο, προκει-
µένου να µπορεί να είναι µετρήσιµη η παραγωγικότητα και απο-
τελεσµατικότητά τους. Αυτό αποτελεί άλλη µια πολύ σηµαντική
τοµή που όλοι θα έπρεπε να υποστηρίξουµε, προκειµένου να
µπορούµε να έχουµε καλύτερης ποιότητας διοικήσεις που θα πα-
ράγουν συγκεκριµένο έργο. 

Κλείνω εκφράζοντας τη βαθιά µου πεποίθηση ότι µε την εφαρ-
µογή του παρόντος νοµοσχεδίου θα έχουµε σίγουρα καλύτερες
διοικήσεις από αυτές που είχαµε µέχρι σήµερα. Θα πρέπει όµως
µετά την ψήφιση του νοµοσχεδίου να δράσουµε συγκεκριµένα,
να δουλέψουµε σκληρά ώστε να εφαρµοστεί χωρίς κανένα πρό-
βληµα, γιατί είναι αλήθεια ότι υπάρχουν διάφορες γραφειοκρα-
τικές διαδικασίες που πολλές φορές καθυστερούν την εφαρµογή
των νόµων. Είµαι σίγουρος ότι η ηγεσία του Υπουργείου τόσο η
κ. Κεραµέως όσο και η Υφυπουργός κ. Χαραλαµπογιάννη έχουν
την ισχυρή πολιτική βούληση ώστε να εφαρµόσουµε αυτό το νο-
µοσχέδιο άµεσα και να µπορέσουµε σύντοµα να κάνουµε καλύ-
τερες διοικήσεις στους οργανισµούς και τα νοσοκοµεία της
χώρας µας στην υπηρεσία του πολίτη. Είµαι σίγουρος ότι θα το
καταφέρουµε.

Ευχαριστώ πολύ
(Χειροκροτήµατα από την πτέρυγα της Νέας Δηµοκρατίας)

ΠΡΟΕΔΕΥΩΝ (Αθανάσιος Μπούρας): Και εγώ ευχαριστώ για
τη συνέπεια του χρόνου.

Καλείται τώρα στο Βήµα ο Βουλευτής του ΠΑΣΟΚ - Κινήµατος
Αλλαγής κ. Στέφανος Παραστατίδης για επτά λεπτά. 

ΣΤΕΦΑΝΟΣ ΠΑΡΑΣΤΑΤΙΔΗΣ: Ευχαριστώ, κύριε Πρόεδρε.
Κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, ας δοκιµάσουµε µία άσκηση για

να περιγράψουµε το νοµοσχέδιο στην πράξη. Θέση διοικητή στο
Νοσοκοµείο της Άνω Παναγιάς, στην πατρίδα του Γκόρτζου δη-
λαδή. 

Στάδιο ένα: προκηρύσσεται διαγωνισµός. Η πρόσκληση είναι
ανοιχτή. Ανοιχτά όµως είναι και τα τηλέφωνά σας, κύριοι της Κυ-
βέρνησης, και χτυπούν συνεχώς. Διότι δεν ψάχνετε µόνο εσείς
ένα πρόσωπο επιλογής για τη διοίκηση του νοσοκοµείου της
εκλογικής σας περιφέρειας, ψάχνουν και οι τοπικοί Βουλευτές,
ψάχνουν και οι ενδιαφερόµενοι. Μακάρι να αρκούσαν µόνο τα
προσόντα µε βάση το παρόν νοµοσχέδιο, φευ!

Στάδιο δύο: Σύσταση επιτροπής για την επιλογή των υποψη-
φίων. Επικαλείστε το ΑΣΕΠ. Μόνο που αυτό συµµετέχει µειοψη-
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φικά, το τονίζω, µειοψηφικά, ενώ οι ορισµένοι γραµµατείς της
Κυβέρνησής σας έχουν την πλειοψηφία άρα και τη δυνατότητα
της επιλογής. Προσέξτε δεν είναι µόνον ότι χρησιµοποιείτε το
ΑΣΕΠ ως άλλοθι, ως φύλλο συκής, αλλά νοθεύετε και την αξιο-
κρατία που αυτό συµβολίζει. Νόθευση, λοιπόν, του ΑΣΕΠ αντί για
βελτίωση και επέκτασή του, όπως οφείλουµε για έναν πολύ ση-
µαντικό θεσµό που άλλαξε τα δεδοµένα στη χώρα. Διότι αυτό
έκανε το ΠΑΣΟΚ και ο Αναστάσιος Πεπονής, άλλαξε το παρά-
δειγµα. Εσείς το νοθεύετε και µας στέλνετε στο παρελθόν του
πελατειασµού. 

Στάδιο τρία: επιλέγει ο Υπουργός τον εκλεκτό, αλλά και παύει
ο Υπουργός τον εκλεκτό. Διότι δεν αρκεί ο διοικητής να χρωστά
τον διορισµό του, δηλαδή να βρίσκεται σε µια σχέση εξάρτησης,
αλλά να βρίσκεται και σε οµηρία ταυτόχρονα µην τυχόν παρε-
κτραπεί. Ο νεοδιορισθείς διοικητής -προσέξτε τώρα- οργανώνει
τη δοµή του νοσοκοµείου. Η διευθύνουσα, οι προϊστάµενες, οι
υπεύθυνες τµήµατος τοποθετούνται µε τα γνωστά κριτήρια. Με
τη σειρά τους, λοιπόν, χρωστάνε τη θέση τους στον διοικητή.
Άρα σε µία σχέση εξάρτησης είναι και αυτές. Και το πράγµα δεν
σταµατάει εδώ. Ο διοικητής αποκτά ένα κόκκινο τηλέφωνο µπό-
νους. Σε αυτόν µπορούν να καλούν από το Υπουργείο, από τα
πολιτικά γραφεία της περιοχής, να ζητούν ραντεβού από το πα-
ράθυρο για τους πολίτες-πελάτες, εξετάσεις χωρίς αναµονή,
ενηµέρωση στα κλεφτά, χειρουργεία στα γρήγορα. Συνοψίζον-
τας, η αλυσίδα εξάρτησης µπαίνει σε λειτουργία, από τον πολίτη
στη διοίκηση, στον τοπικό Βουλευτή, στον Υπουργό, στον Πρω-
θυπουργό, στην κάλπη. 

Αλήθεια, υπάρχει ίχνος αξιοκρατίας σε αυτή τη διαδικασία που
περιγράφω; Ο κ. Μητσοτάκης είπε χθες ότι το νοµοσχέδιο φέρει
την αξιοκρατία, ότι δεν επιλέγει ο Υπουργός, αλλά µετρούν τα
προσόντα, και πως αυτό συνιστά αλλαγή παραδείγµατος -αυτό
είπε ο κ. Μητσοτάκης στη χθεσινή του οµιλία- καθώς, λέει, το
κράτος δεν θα είναι λάφυρο των κοµµάτων. Όµως αυτό που
πραγµατικά συµβαίνει είναι το λάθος παράδειγµα. Στην πράξη
διατηρούµε τη στρεβλή συντεχνιακή σχέση κόµµατος-κράτους,
εκσυγχρονίζοντας κατ’ ουσία τον κοµµατισµό και το πελατει-
ασµό. Θα µπορούσε να ειπωθεί ως ο φερετζές της αξιοκρατίας,
ότι ο Πρωθυπουργός βαφτίζει το κρέας ψάρι, είναι όµως κάτι χει-
ρότερο. Συνιστά εξαπάτηση των εκλογέων. 

Κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, σήµερα η Νέα Δηµοκρατία του
κ. Μητσοτάκη πανίσχυρη και φρεσκοεκλεγµένη είχε µία µεγάλη
ευκαιρία να συγκρουστεί µε το κακό της πελατειακό παρελθόν,
να κάνει για πρώτη φορά στην ιστορία της ένα άλµα προς τα εµ-
πρός, να φέρει ένα νόµο που θα διαχωρίζει το κόµµα από το κρά-
τος και τη δηµόσια διοίκηση από τον κοµµατικό έλεγχο. Ο κ.
Μητσοτάκης χθες εδώ καταχειροκροτήθηκε στο τέλος της οµι-
λίας του µε όρθια την Κοινοβουλευτική του Οµάδα όχι γιατί τόλ-
µησε να συγκρουστεί µε τα κακώς κείµενα του κοµµατικού
κράτους, αλλά γιατί θύµισε την απόφαση Κουρουµπλή το 2015
να διώξει τους ήδη κοµµατικά διορισµένους διοικητές νοσοκο-
µείων. Πολύ χαµηλά βάλατε τον πήχη, κύριοι της Κυβέρνησης,
τζάµπα το χειροκρότηµα. 

Κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, η πολιτική, οι πολιτικοί, η Ελ-
λάδα οφείλουµε να στρέψουµε το βλέµµα στο µέλλον. Σε κάθε
συζήτηση στη Βουλή, σε κάθε σηµαντικό νοµοσχέδιο δική µας
ευθύνη ως ΠΑΣΟΚ είναι να περιγράψουµε ποια Ελλάδα θέλουµε.
Θέµα της σηµερινής µας συζήτησης είναι ο ρόλος του κράτους
στη σύγχρονη διακυβέρνηση και πολιτικό διακύβευµα είναι αν το
κράτος υπηρετεί τον πολίτη ή αν αυτό δοµείται για να τον χειρα-
γωγήσει και να διασφαλίσει την πολιτική κυριαρχία των κυβερ-
νώντων. Είναι δύο διαφορετικές µατιές, είναι δύο διαφορετικές
φιλοσοφίες. Είναι το πώς βλέπει ο καθένας µας την πολιτική.
Εµείς θέλουµε µία ακοµµάτιστη δηµόσια διοίκηση, µια καλά εκ-
παιδευµένη και ανεξάρτητη δηµόσια διοίκηση που θα εξορθολο-
γίζει µε την παρουσία της τον πολιτικό και κοµµατικό
ανταγωνισµό, θα διασφαλίζει τη συνέχεια των κρατικών πολιτι-
κών και θα έχει την ευρύτερη συγκατάθεση της κοινωνίας. Θέ-
λουµε µια διοίκηση διαφανή και αξιοκρατική, µια διοίκηση µε
ανοιχτές συνεργατικές δοµές και ανοιχτά προσβάσιµα δεδοµένα,
µια διοίκηση αποδοτική, ευέλικτη, αποτελεσµατική, µία διοίκηση
µε ιδιαίτερη αίσθηση του συλλογικού καθήκοντος και ένα πνεύµα

συλλογικής ιδιαιτερότητας, το esprit de four, ένα τέτοιο πνεύµα
που θα την καθιστά αναπόφευκτο και ιδεώδες συµπλήρωµα της
δηµοκρατίας. 

Αντιθέτως, η Νέα Δηµοκρατία επιλέγει την κοµµατική κυριαρ-
χία, τον ασφυκτικό έλεγχο της δηµόσιας διοίκησης, τον συγκεν-
τρωτισµό. Αυτή η πολιτική παράγει αδικία, αυξάνει τις ήδη
υφιστάµενες ανισότητες, δηµιουργεί νέες ανισότητες, περιορίζει
τα ταλέντα και τις δεξιότητες των δηµοσίων λειτουργών καθώς
γίνονται εκτελεστικά όργανα της κεντρικής εξουσίας πολλές
φορές χωρίς λόγο και άποψη. Τροφοδοτεί την αδιαφάνεια και
την αναξιοκρατία και εν τέλει µειώνει την εµπιστοσύνη του πολίτη
προς το κράτος και την πολιτική γενικότερα. Τον αποµακρύνει,
τον οδηγεί στο περιθώριο, τον κάνει εχθρό του κράτους και
τέλος εχθρό της πολιτικής. 

Κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, να µιλήσουµε καθαρά και ας
αναλάβει ο καθένας την ευθύνη του. Για εµάς στο ΠΑΣΟΚ τολ-
µηρό βήµα αλλαγής παραδείγµατος, αξιοκρατίας και απαλλαγής
της δηµόσιας διοίκησης από τον ασφυκτικό εναγκαλισµό τού
εκάστοτε κυβερνητικού κόµµατος συνιστά η πρότασή µας: πεν-
ταετής θητεία των διοικήσεων των φορέων του δηµοσίου µετά
από ανοικτό διαγωνισµό και αξιοκρατική επιλογή µε αποκλειστική
ευθύνη του ΑΣΕΠ, όπως το ίδιο άλλωστε έχει προτείνει. Θα πρό-
τεινα µάλιστα να εξετάσουµε και τη συνταγµατική κατοχύρωση
της διαδικασίας στην επόµενη συνταγµατική αναθεώρηση, ώστε
καµµία κυβέρνηση στο µέλλον να µη µπορεί να υποκύψει στον
πειρασµό. 

Κλείνοντας, θέλω να κάνω µία έκκληση στο ΑΣΕΠ. Θα συνι-
στούσε εξαιρετική αλλαγή παραδείγµατος αν το ΑΣΕΠ υπερα-
σπιζόµενο τον ρόλο του ως ανεξάρτητη αρχή, την αξιοπιστία,
αλλά και την ίδια την άποψή του, όπως την έχει διατυπώσει σε
σχετική µε το θέµα έκθεσή του, δεν συνεργούσε µε την αποδοχή
της διακοσµητικής συµµετοχής του σε µία διάτρητη διαδικασία
στην οποία χρησιµοποιείται ως άλλοθι. Όλοι κρινόµαστε. 

Σας ευχαριστώ πολύ.
(Χειροκροτήµατα από την πτέρυγα του ΠΑΣΟΚ - Κινήµατος

Αλλαγής)
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Αθανάσιος Μπούρας): Και εγώ ευχαριστώ.
Τον λόγο τώρα έχει ο Βουλευτής του ΣΥΡΙΖΑ - Προοδευτική

Συµµαχία κ. Αλέξης Χαρίτσης για επτά λεπτά. 
ΑΛΕΞΗΣ ΧΑΡΙΤΣΗΣ: Ευχαριστώ, κύριε Πρόεδρε.
Κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, το νοµοσχέδιο που συζητάµε

σήµερα είναι το δεύτερο νοµοσχέδιο που φέρνει στη Βουλή η
Κυβέρνηση του κ. Μητσοτάκη µέσα σε τρία χρόνια για να ρυθµί-
σει το ίδιο ακριβώς ζήτηµα, την επιλογή διοικήσεων στους φο-
ρείς του δηµοσίου τοµέα. Αν κάποιος προχωρήσει σε µια
σύγκριση ανάµεσα σε αυτά τα δύο νοµοσχέδια, θα δει ότι έχουν
πολλά κοινά. Θα έλεγα ότι έχουν τα γνωστά ευχολόγια και τις εύ-
κολες κοινοτοπίες. Έτσι και στο προηγούµενο νοµοσχέδιο που
έγινε πλέον νόµος του κράτους, ο ν.4735/2020, βρίσκουµε τις
εξαγγελίες για σύγχρονο πλαίσιο επιλογής, για αξιοκρατία, για
εναρµόνιση προς καλύτερες διεθνείς πρακτικές µε στόχο την
αποσύνδεση της κυβέρνησης από τη διοίκηση. Και όπως συνη-
θίζει να κάνει η Κυβέρνηση της Νέας Δηµοκρατίας και ο κ. Μη-
τσοτάκης, δίνατε και σε εκείνο το νοµοσχέδιο συγχαρητήρια
στους εαυτούς σας για τη θεσµική επανεκκίνηση της δηµόσιας
διοίκησης, όπως λέγατε. 

Προφανώς αυτό δεν συνέβη ποτέ και η απόδειξη είναι ότι σή-
µερα η Κυβέρνηση φέρνει δεύτερο νοµοσχέδιο για το ίδιο θέµα
µε τους ίδιους στόχους. Δεν είναι βέβαια κακό µια κυβέρνηση να
αναγνωρίζει τα λάθη της. Αλλά εδώ υπάρχει ένα βαθύτερο και
πολύ ουσιαστικότερο ζήτηµα. Η Κυβέρνηση της Νέας Δηµοκρα-
τίας δεν µπορεί, όσα νοµοσχέδια και αν φέρει, να θεσµοθετήσει
συνθήκες διαφάνειας, αµεροληψίας και αξιοκρατίας του δηµο-
σίου. Ο λόγος είναι ένας: Δεν µπορεί να το κάνει αυτό γιατί δεν
πιστεύει σε αυτόν τον στόχο. Η ελληνική Δεξιά είτε στην ιστορική
της µορφή είτε στη σύγχρονη, που εκπροσωπεί ο κ. Μητσοτάκης,
θεωρεί ότι το δηµόσιο και οι δηµόσιοι λειτουργοί οφείλουν να
είναι το µακρύ χέρι της Κυβέρνησης. Όταν κάποιος πορεύεται
έτσι όσο και αν µιλάει για αξιοκρατία και διαφάνεια δεν µπορεί
να πείσει κανέναν. 

Ανάµεσα στο 2019 και το 2023 είχαµε πάµπολλες ευκαιρίες να
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θαυµάσουµε την αντίληψη και τις πράξεις της Νέας Δηµοκρατίας
για το κράτος, την ανεξαρτησία των θεσµών και τη δηµόσια διοί-
κηση. Αυτά θα ήταν άλλωστε -έτσι µας έλεγε ο κ. Μητσοτάκης
το 2019- τα θεµέλια του περίφηµου επιτελικού κράτους. Σήµερα
κανείς σχεδόν δεν το θυµάται. Η στρατηγική µεταρρυθµιστική
υποτίθεται αιχµή της Κυβέρνησης Μητσοτάκη από το 2019 έχει
περάσει στην ανυποληψία γιατί έχει αποτύχει παταγωδώς. 

Ένα από τα πρώτα επεισόδια, όπως θα θυµάστε, το 2019 αµέ-
σως µετά την ανάληψη της διακυβέρνησης από τη Νέα Δηµο-
κρατία ήταν η προκλητική και αλαζονική αλλαγή στα προσόντα
του επικεφαλής της ΕΥΠ, της Εθνικής Υπηρεσίας Πληροφοριών,
για να διοριστεί άτοµο της τότε αρεσκείας τού Πρωθυπουργού.
Θυµάστε πού κατέληξε εκείνη η χονδροειδέστατη παρέµβαση
στην αξιοκρατική διαδικασία; Στο σκάνδαλο των υποκλοπών,
όπου εκεί τι είδαµε; Την προσπάθεια της συγκάλυψης του σκαν-
δάλου µε την αντιθεσµική παρέµβαση της κυβέρνησης στην
ΑΔΑΕ και τις απαράδεκτες προσβολές προς τον επικεφαλής της
και επιφανή δικαστικό λειτουργό τον κ Ράµµο. Σας παραπέµπω
στην πρόσφατη καταγγελία του στην αρµόδια επιτροπή του Ευ-
ρωπαϊκού Κοινοβουλίου.

Το σκάνδαλο των υποκλοπών όµως είναι µόνο η κορυφή του
παγόβουνου γιατί το καθηµερινό παγόβουνο που αντιµετωπίζει
η ελληνική κοινωνία και η ελληνική δηµόσια διοίκηση αποτελείται
από την πιο παλιά και πιο προβληµατική αντίληψη για το δηµόσιο
ως φέουδο της κυβέρνησης. Αυτό είναι που οδήγησε στην ανά-
κληση προκηρύξεων της κυβέρνησης του ΣΥΡΙΖΑ για θέσεις φο-
ρέων του Υπουργείου Πολιτισµού, για να καταλήξουµε στο
αδιανόητο φιάσκο της υπόθεσης Λιγνάδη. Αυτό είναι που οδή-
γησε στα διάφορα γαλάζια παιδιά που καταλαµβάνουν θέσεις δι-
οικητών νοσοκοµείων ως αντάλλαγµα για την προσφορά τους
στο κόµµα ύστερα από προσωπική παρέµβαση του κ. Μητσο-
τάκη. Είναι πολλά, είναι πάµπολλα τα περιστατικά που καταδει-
κνύουν την αντίληψη της Κυβέρνησης της Νέας Δηµοκρατίας
που ακόµη και αν ήθελε να δει κανείς τα όποια θετικά αυτού του
νοµοσχεδίου είναι πάρα πολύ δύσκολο. 

Κυρία Υπουργέ, λέτε και τονίζετε ότι για πρώτη φορά εισάγε-
ται στο νοµοσχέδιο γραπτή εξέταση δεξιοτήτων. Δεν είναι η
πρώτη φορά, κυρία Υπουργέ. Πρώτη φορά το εισήγαγε η κυβέρ-
νηση του ΣΥΡΙΖΑ στη διαδικασία επιλογής προϊσταµένων στις ει-
δικές υπηρεσίες του ΕΣΠΑ.

Ξέρετε τι έκανε η δική σας κυβέρνηση, µόλις ανέλαβε το 2019;
Αµέσως µετά την ανάληψη της διακυβέρνησης, πάγωσε τον εν
εξελίξει διαγωνισµό και ενώ ήδη είχαν γίνει οι πρώτες τοποθετή-
σεις, συνέχισε -και συνεχίζει µέχρι σήµερα, περισσότερα από
τέσσερα χρόνια µετά- να τοποθετεί προϊστάµενους, χωρίς καµ-
µία διαδικασία.  

Όσο και αν θέλετε, λοιπόν, να δείξετε εκσυγχρονιστικό προφίλ,
δυστυχώς, δεν µπορείτε να ξεφύγετε από παλαιοκοµµατικές πρα-
κτικές, αυτές ακριβώς που µας οδήγησαν την προηγούµενη δε-
καετία σε µια πρωτοφανή κρίση, όχι µόνο οικονοµική, αλλά και
θεσµική. Συνεχίζετε, όµως, σήµερα σαν να µην έχει συµβεί τίποτα.  

Η Κυβέρνηση του κ. Μητσοτάκη, η Κυβέρνηση της Δεξιάς συ-
νεχίζει να αντιλαµβάνεται το κράτος ως λάφυρο, όπως ακριβώς
κάνετε και στην οικονοµία. Δηµιουργείτε όλες εκείνες τις συνθή-
κες για αποδυνάµωση της δηµόσιας διοίκησης και απόλυτη
εξάρτηση από την πολιτική εξουσία που οδηγεί τελικά σε πλήρη
υποταγή σε µεγάλα οικονοµικά συµφέροντα. Δίνετε 10 δισεκα-
τοµµύρια ευρώ απευθείας αναθέσεις µε παράκαµψη των νόµι-
µων διαδικασιών και προκλητική ενίσχυση συγκεκριµένων
επιχειρήσεων, µεροληπτική κατεύθυνση των κρίσιµων κονδυλίων
του Ταµείου Ανάκαµψης σε µεγάλους επιχειρηµατικούς οµίλους.  

Αυτές οι πράξεις της Κυβέρνησης Μητσοτάκη δεν συνιστούν
µια αστοχία ή µια διαχειριστική ανεπάρκεια, είναι ζήτηµα επιλο-
γής γιατί, κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, είναι η ιδεολογική και
πολιτική επιλογή της Κυβέρνησης της Νέας Δηµοκρατίας να
απαξιώνει συστηµατικά κάθε τι που είναι δηµόσιο, από τις δηµό-
σιες υπηρεσίες µέχρι τα δηµόσια αγαθά. Nα µετατρέπει το δη-
µόσιο συµφέρον σε λάστιχο κατά πώς βολεύει τις πολιτικές της
επιδιώξεις, αλλά και τα µεγάλα οικονοµικά συµφέροντα που την
υποστηρίζουν. Και αυτή η εικόνα δεν αλλάζει όσο υπάρχει η αλα-
ζονική πρακτική της Κυβέρνησης Μητσοτάκη, µια πρακτική που

εκτείνεται από τη διαρκή απαξίωση του Κοινοβουλίου και του
Συντάγµατος και φτάνει µέχρι την αυταρχική αντιµετώπιση των
δηµόσιων λειτουργών που δεν συγκαλύπτουν τα σκάνδαλα της
Κυβέρνησης.

Στον αντίποδα όλων αυτών ο ΣΥΡΙΖΑ - Προοδευτική Συµµαχία
πιστεύει σε ένα ανοιχτό, δηµοκρατικό, κοινωνικό και αναπτυξιακό
κράτος. Γι’ αυτό δεσµευόµαστε, µεταξύ άλλων, για πλήρη αξιο-
κρατία στη διοίκηση και εµπιστοσύνη στα στελέχη της. Καµµία
θέση της πάγιας διοικητικής ιεραρχίας δεν θα καταλαµβάνεται
από µετακλητό υπάλληλο, για απλοποίηση των διαδικασιών της
δηµόσιας διοίκησης και όχι για ψηφιοποίηση της γραφειοκρα-
τίας, για ενίσχυση του ΑΣΕΠ και την ανάθεση σε αυτό του συνό-
λου των προσλήψεων και των διαδικασιών επιλογής διοικήσεων.

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

Κυρίες και κύριοι συνάδελφοι -ένα λεπτό θα χρειαστώ, κύριε
Πρόεδρε- αν κάτι µας έχουν µάθει οι πολλαπλές κρίσεις των τε-
λευταίων χρόνων είναι ότι ο ρόλος του κράτους έχει, πλέον, µε-
τασχηµατιστεί πλήρως. Οι λογικές της απόλυτης ασυδοσίας της
ελεύθερης αγοράς, της αποδυνάµωσης της κρατικής παρέµβα-
σης, οι λογικές ενός κράτους-τροχονόµου µεταξύ πολιτικής και
οικονοµικής εξουσίας, έχουν παρέλθει, πλέον, ανεπιστρεπτί. 

Η σύγχρονη προοδευτική τάση της εποχής µας, διεθνώς, µιλά
για ένα κράτος- στρατηγό, ένα κράτος που µεριµνά για τη δηµι-
ουργία θεσµικής µνήµης στη διοίκηση, ένα κράτος που αντιµετω-
πίζει τις ανισότητες, διασφαλίζει την κοινωνική συνοχή και
εγγυάται τη θωράκιση της κοινωνίας µας, απέναντι στις µεγάλες
προκλήσεις που δηµιουργεί η κλιµατική αλλαγή. Ένα κράτος που
απέναντι στη λογική της συγκεντροποίησης και καρτελοποίησης
της οικονοµίας -που προωθεί ο νεοφιλελευθερισµός- σχεδιάζει την
ισόρροπη ανάπτυξη όλων των παραγωγικών δυνάµεων. Ένα κρά-
τος που φορολογεί µε δίκαιο και προοδευτικό τρόπο, ώστε να
µπορεί να χρηµατοδοτήσει επαρκώς τις κοινωνικές ανάγκες στην
παιδεία, στην υγεία, στην πρόνοια, στην έρευνα, στην πολιτική
προστασία. Ένα κράτος, εν τέλει, ισχυρό και αποτελεσµατικό που
λειτουργεί προς όφελος και όχι σε βάρος της κοινωνικής ευηµε-
ρίας.

Ευχαριστώ, κύριε Πρόεδρε.
(Χειροκροτήµατα από την πτέρυγα του ΣΥΡΙΖΑ - Προοδευ-

τική Συµµαχία)
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Αθανάσιος Μπούρας): Και εγώ σας ευχαρι-

στώ, κύριε Χαρίτση. 
Τον λόγο τώρα έχει ο Βουλευτής της Νέας Δηµοκρατίας κ. Εµ-

µανουήλ Κόνσολας για επτά λεπτά.  
ΕΜΜΑΝΟΥΗΛ ΚΟΝΣΟΛΑΣ: Ευχαριστώ πολύ, κύριε Πρόεδρε. 
Κυρία Υπουργέ, κυρίες και κύριοι βουλευτές, σήµερα είναι µια

πολύ σηµαντική συζήτηση στην Εθνική Αντιπροσωπεία, αφού µι-
λάµε για ένα µεταρρυθµιστικό πλαίσιο στη δηµόσια διοίκηση. 

Το διάστηµα αυτό που διεξήχθη η συζήτηση στις επιτροπές,
εγώ και οι συνεργάτες µου κάναµε µια εις βάθος έρευνα, τόσο
στο θεσµικό πλαίσιο όσο και στα πορίσµατα της επιστηµονικής
κοινότητας, στα θέµατα της δηµόσιας διοίκησης.  

Έχει ενδιαφέρον ο κ. Τσάντλερ, ένας πολύ σηµαντικός επιστή-
µονας που ασχολήθηκε µε τη δηµόσια διοίκηση, καθώς αναδει-
κνύει τα ζητήµατα σε παγκόσµιο επίπεδο, οµοιότητες και
διαφορές, για θέµατα δηµόσιας διοίκησης. Και εκεί, αλλά και µε-
ταξύ άλλων επιστηµονικών πορισµάτων, θα διαπιστώσει κανείς
ότι ναι, το δηµόσιο, η δηµόσια διοίκηση και η ηγεσία, χρειάζεται
µεταρρύθµιση. 

Γιατί χρειάζεται µεταρρύθµιση; Για ένα αποτελεσµατικό κρά-
τος. Ο κ. Καραγκούνης χθες και στις επιτροπές µαζί µε την κυρία
Υπουργό και την κυρία Υφυπουργό ανέδειξε τα ζητήµατα που
ενισχύουν µε το νοµοσχέδιο την αποτελεσµατικότητα της διοί-
κησης και η αποτελεσµατικότητα είναι συναφής µε την ανάγκη
του πολίτη, για να παρέχονται υπηρεσίες, αυτές που αξίζουν
στον πολίτη του 2023, σε µια χώρα που ο Πρωθυπουργός της ο
Κυριάκος Μητσοτάκης, θέτει ως προτεραιότητα αυτή τη µεταρ-
ρύθµιση, προκειµένου να είναι η δηµόσια διοίκηση ελκυστική,
αποτελεσµατική, ουσιαστική σε ό,τι αφορά όλα τα ζητήµατα που
σχετίζονται µε τις εξελίξεις αυτής της σύγχρονης εποχής µιας
παγκόσµιας κοινωνίας.
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Η χώρα, λοιπόν, αλλάζει και στο πλαίσιο αυτής της αλλαγής
θέλω να εκφράσω τη χαρά µου σε εσάς κυρία Υπουργέ και στην
κυρία Υφυπουργό για την πρωτοβουλία που πήρατε να υπάρχει
µια µεγάλη µεταρρύθµιση, για να συζητάµε σήµερα γι’ αυτό.
Όσοι προσεγγίζουν αυτά τα ζητήµατα µε φοβικά σύνδροµα, δεν
προσφέρουν καλές υπηρεσίες στους πολίτες, αλλά και στα κόµ-
µατά τους και στους πολιτικούς φορείς τους, γιατί δεν µπορούν
και αδυνατούν να προσαρµοστούν σε µια πραγµατικότητα και
επιλέγουν να κρατηθούν και να κρατήσουν τη χώρα στο χθες.
Και οι ίδιοι, αλλά και η χώρα είναι στο χθες, αν έχουµε αυτές τις
φιλοσοφικές και πολιτικές αντιλήψεις. 

Γνωρίζουµε όλοι ότι η χώρα µέσα από τη διακυβέρνηση της
Νέας Δηµοκρατίας έχει µια ισχυρή εντολή, εντολή για µεταρρυθ-
µίσεις, για αλλαγές, που θα βελτιώσουν τη λειτουργία του κρά-
τους, αλλά και όπως προείπα και στις παρεχόµενες υπηρεσίες
στους πολίτες. Οι αλλαγές αυτές ανατρέπουν κατεστηµένες αντι-
λήψεις από το παρελθόν. Η επιλογή των διοικήσεων, κυρίες και
κύριοι Βουλευτές, των φορέων που ανήκουν στην ευθύνη και στην
αρµοδιότητα του δηµοσίου, δεν µπορεί να γίνεται πλέον µε όρους
παρελθόντος.

Θέλω να θυµίσω στους εξαιρετικούς συναδέλφους -και βλέπω
εδώ συναδέλφους από την ιδιαίτερη πατρίδα του Γεωργίου Πα-
πανδρέου- µια ισχυρή µεταρρύθµιση στην εκπαίδευση τη δεκαετία
του 1960. Εδραιώθηκε τότε η λειτουργία του Τµήµατος Δηµόσιας
Διοίκησης του Παντείου Πανεπιστηµίου. 

Μπορεί κανείς να µου πει αν έχει διερευνήσει τα πορίσµατα των
ερευνών από αυτό το τµήµα πώς µετεξελίχθηκαν σύστοιχα µε τις
ανάγκες της ελληνικής κοινωνίας και ενσωµατώθηκαν στο θεσµικό
πλαίσιο; Θα δείτε, λοιπόν, ότι πορίσµατα ερευνών και από αυτό,
αλλά και από άλλα τµήµατα προβλέπουν και φωτίζουν τον δρόµο
των αλλαγών, όπως αυτό το νοµοσχέδιο εδραιώνει µε τις προβλέ-
ψεις των σχετικών άρθρων.

Όλοι γνωρίζουµε ότι πρέπει να προχωρήσουµε µπροστά, στο
µέλλον. Συζητάµε σήµερα, για να έχει το νοµοσχέδιο εφαρµογή
στο µέλλον. Και όλοι γνωρίζουν ποιοι είναι αυτοί οι όροι. Οι όροι
είναι ότι χρειάζονται αλλαγές σε φορείς και οργανισµούς του δη-
µοσίου, που δεν τοποθετούνται κοµµατικοί φίλοι ή «ηµέτεροι»,
αποτυχόντες Βουλευτές, άνθρωποι που θέλουν και διεκδικούν µια
θέση στη δηµόσια διοίκηση, απλά για να έχουν µια αναφορά στο
κοινωνικό σύνολο ή στην τοπική κοινωνία ή δεν έχουν απλή άλλη
αναφορά στα κοινά και θέλουν µία θέση απλά και µόνο για να δι-
οικήσουν έναν οργανισµό.

Εδώ, λοιπόν, τι θέλουµε; Θέλουµε ανθρώπους µε εξειδικευµέ-
νες γνώσεις, ανθρώπους που έχουν εργασιακή εµπειρία και αν-
θρώπους που δεν είναι από το παρελθόν, αλλά προσεγγίζουν το
µέλλον µέσα και από την ίδια την πορεία τους στην επιστήµη. Χρει-
αζόµαστε ανθρώπους που θα έχουν συγκεκριµένα προσόντα για
καθεµία από τις θέσεις του δηµοσίου. Θα κατέχουν οπωσδήποτε
υποχρεωτικό πτυχίο ανώτατης εκπαίδευσης, πολύ καλή γνώση
ξένης γλώσσας και θα διαθέτουν φυσικά και εργασιακή εµπειρία.
Ποιος διαφωνεί µε αυτά τα προσόντα; Κυρίως, όµως, χρειαζόµα-
στε ένα νέο µοντέλο, ένα νέο µοντέλο διοίκησης και λειτουργίας
αυτών των φορέων που θα συνδυάζεται µε µετρήσιµους στόχους.
Αναβαθµίζεται η υπηρεσία προς τους πολίτες, αλλά και ενισχύεται
η δυνατότητα παροχής υπηρεσιών από τους ίδιους τους φορείς.

Αυτή είναι η φιλοσοφία του νοµοσχεδίου, να υπάρχει αποτελε-
σµατικότητα, να υλοποιούνται οι στόχοι και να υπάρχουν δράσεις
που θα συνδέουν τη δηµόσια διοίκηση µε την ευηµερία του πολίτη
για την παροχή των υπηρεσιών που χρειάζεται. Διότι όλοι γνωρί-
ζουµε, κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, ότι ο πήχης πρέπει να είναι
πλέον πολύ ψηλά και φυσικά, να υπάρχει µια διαρκής εποπτεία και
σε ετήσια βάση, µια αξιολόγηση για τα πεπραγµένα των διοική-
σεων. 

Δεν είναι µια ένοχη λέξη η αξιολόγηση. Kαι το λέω σε όλες τις
κατευθύνσεις και σε όλους τους συναδέλφους. Η αξιολόγηση
σκοπό έχει να αποτιµηθεί µια προσπάθεια, να βελτιώσουµε την
παραγωγή του έργου, να αναθεωρήσουµε τους σκοπούς και τους
στόχους της αποστολής µιας δηµόσιας διοίκησης, της αποστολής
ενός οργανισµού. Kαι αυτή ακριβώς είναι η στόχευση του νοµο-
σχεδίου που έρχεται σήµερα προς συζήτηση και ψήφιση στη
Bουλή. 

Άκουσα και ακούω µε προσοχή τους συναδέλφους από την
Αντιπολίτευση. Η ρητορική τους πολλές φορές συνδέεται µε
πολύ αδύναµα επιχειρήµατα. Συνιστά µια λογική τού να µην αλ-
λάξει τίποτα. Και επί της ουσίας, δεν κατατίθενται προτάσεις επί
των άρθρων του νοµοσχεδίου. Να ακούσουµε και την άλλη
άποψη για τους στόχους που έχει θέσει το νοµοσχέδιο. Και φυ-
σικά η ηγεσία του Υπουργείου Εσωτερικών είναι εδώ, ακούει,
έχει ευαισθησίες. Υπάρχει εµπειρία. Μπορούν να ενσωµατώσουν
προτάσεις σε αυτή την κατεύθυνση. Δυσκολεύοµαι, ωστόσο, να
αντιληφθώ ποιος θα µπορούσε να είναι ένας αξιόπιστος αντίλο-
γος στους στόχους αυτής της µεταρρυθµιστικής και νοµοθετικής
παρέµβασης γιατί υπάρχει απουσία επιχειρηµάτων. 

Αντίθετα, η επιχειρηµατολογία για το νοµοσχέδιο αυτό, σχετί-
ζεται τόσο µε την ενίσχυση της αξιοκρατίας και της διαφάνειας,
όσο και της αποτελεσµατικής διοίκησης και της διαρκούς αξιο-
λόγησης µέσα από την αναβάθµιση των απαιτήσεων και των προ-
σόντων για όσους επιλέγονται να ασκήσουν τη διοίκηση του
όποιου φορέα στο δηµόσιο. Στην πραγµατικότητα το νοµοσχέδιο
αυτό καθιερώνει ένα νέο σύγχρονο σύστηµα επιλογής αξιολόγη-
σης των διοικήσεων των φορέων του δηµοσίου και αφορά στον
τρόπο µε τον οποίο επιλέγονται και λειτουργούν εξακόσιες πε-
ρίπου θέσεις ευθύνης προέδρων, αντιπροέδρων, διοικητικών,
αναπληρωτών και εντεταλµένων συµβούλων σε φορείς του δη-
µόσιου τοµέα. 

Ακούσαµε την κ. Λυτρίβη πριν να αναφέρεται στο ΑΣΕΠ. Ποιος
διαφωνεί για τη συνδροµή του ΑΣΕΠ σε διαδικασία διαφάνειας
και ανάδειξης όλων αυτών των προσόντων που έχουν τα υποψή-
φια στελέχη µέσα από επιτροπές; Πολλές επιτροπές, για πολλά
στελέχη, και όχι µία συνολικά για όλο το δηµόσιο. Ποιος διαφω-
νεί γι’ αυτή τη µοριοδότηση, για την εποπτεία της αξιολόγησης
και τη συγκρότηση πινάκων και στη συνέχεια γραπτών διαγωνι-
στικών τεστ; Στη συνέχεια οι επτά αυτοί που θα αναδειχθούν από
τη διαδικασία της αποτίµησης των προσόντων θα είναι προϊόν
αξιολογικής διαδικασίας και στο τέλος θα πάµε σε συνέντευξη.
Κανείς δεν διαφωνεί. 

Δηµιουργούνται, λοιπόν, πολλαπλές επιτροπές και στο πλαίσιο
αυτό πρέπει να πούµε για άλλη µια φορά, κύριε Πρόεδρε, ότι στο
πλαίσιο αυτής της αξιολόγησης αναδεικνύονται και οι αξιολογι-
κές διαδικασίες των διοικήσεων, καθώς, επίσης, θεσπίζονται ετή-
σια σχέδια δράσης για κάθε φορέα µε ποιοτικούς και
συγκεκριµένους δείκτες απόδοσης. 

Με βάση όλα αυτά κρίνονται, κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, οι
διοικήσεις. Όλοι οι διεθνείς οργανισµοί ακολουθούν αυτό το µον-
τέλο. Όλες οι προηγµένες χώρες ακολουθούν αυτό το παρά-
δειγµα. Και νοµίζω ότι σήµερα είναι µια λαµπρή ευκαιρία να
κάνουµε µια στροφή στο µέλλον. Να προχωρήσουµε µπροστά
και να µπορέσουµε να προσπεράσουµε τις αβελτηρίες και να
έχουµε µια δηµόσια διοίκηση που αξίζει στις επόµενες γενιές
µέσα από ποιοτικούς δείκτες, µέσα από την αναβάθµιση των στε-
λεχών και µέσα από διαφάνεια που διασφαλίζει η συµµετοχή του
ΑΣΕΠ. Η επιστηµονική κοινότητα συνδράµει σ’ αυτό. 

Ευχαριστώ πολύ, κύριε Πρόεδρε. Συγχαρητήρια, κυρία
Υπουργέ. 

ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Αθανάσιος Μπούρας): Κι εγώ σας ευχαρι-
στώ. 

Κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, πριν συνεχίσουµε µε τον επό-
µενο οµιλητή, έχω την τιµή να ανακοινώσω στο Σώµα το Δελτίο
Επίκαιρων Ερωτήσεων της Παρασκευής 3 Νοεµβρίου 2023.

Α. ΕΠΙΚΑΙΡΕΣ ΕΡΩΤΗΣΕΙΣ Πρώτου Κύκλου (Άρθρο 130 παρά-
γραφοι 2 και 3 Κανονισµού της Βουλής και 132 παράγραφος 2
του Κανονισµού της Βουλής)

1. Η µε αριθµό 285/24-10-2023 επίκαιρη ερώτηση του Βου-
λευτή Χανίων της Κοινοβουλευτικής Οµάδας. «ΣΥΡΙΖΑ - Προ-
οδευτική Συµµαχία» κ. Παύλου Πολάκη, προς τον Υπουργό
Ψηφιακής Διακυβέρνησης, µε θέµα: «Απαράδεκτη η απόφαση
για το κλείσιµο των καταστηµάτων ΕΛΤΑ, σε Κάντανο και Μουρ-
νιές».

2. Η µε αριθµό 307/30-10-2023 επίκαιρη ερώτηση του Βου-
λευτή Αχαΐας της Κοινοβουλευτικής Οµάδας «Κοµµουνιστικό
Κόµµα Ελλάδας» κ. Νικολάου Καραθανασόπουλου, προς τον
Υπουργό Ψηφιακής Διακυβέρνησης, µε θέµα: «Να επαναλειτουρ-
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γήσουν όλα τα καταστήµατα των ΕΛΤΑ που οδηγήθηκαν ή θα
οδηγηθούν σε κλείσιµο».

3. Η µε αριθµό 313/30-10-2023 επίκαιρη ερώτηση του Βου-
λευτή Επικρατείας της Κοινοβουλευτικής Οµάδας «Πλεύση
Ελευθερίας» κ. Αλέξανδρου Καζαµία, προς τον Υπουργό Εξωτε-
ρικών, µε θέµα: «Η «αποχή» της ελληνικής Κυβέρνησης από το
ψήφισµα της Γενικής Συνέλευσης του ΟΗΕ για ανθρωπιστική
εκεχειρία στη Γάζα».

Β. ΕΠΙΚΑΙΡΕΣ ΕΡΩΤΗΣΕΙΣ Δεύτερου Κύκλου (Άρθρο 130 πα-
ράγραφος 2 και 3 Κανονισµού της Βουλής και 132 παράγραφος
2 του Κανονισµού της Βουλής)

1. Η µε αριθµό 305/30-10-2023 επίκαιρη ερώτηση της Βουλευ-
τού Αχαΐας της Κοινοβουλευτικής Οµάδας «ΣΥΡΙΖΑ - Προοδευ-
τική Συµµαχία» κ. Αθανασίας (Σίας), Αναγνωστοπούλου, προς τον
Υπουργό Εξωτερικών, µε θέµα: «Διαφοροποίηση της πολιτικής
της Κυβέρνησης της Νέας Δηµοκρατίας από την πάγια θέση
αρχής της Ελλάδας σε σχέση µε τον παλαιστινιακό λαό;»

Τον λόγο τώρα έχει η Βουλευτής του ΣΥΡΙΖΑ - Προοδευτική
Συµµαχία, κ. Θεοδώρα Τζάκρη, για επτά λεπτά. 

Αµέσως µετά ζήτησε και θα έχει το λόγο ο Κοινοβουλευτικός
Εκπρόσωπος της Πλεύσης Ελευθερίας κ. Αλέξανδρος Καζαµίας.

Κυρία Τζάκρη, έχετε τον λόγο. 
ΘΕΟΔΩΡΑ ΤΖΑΚΡΗ: Κυρίες και κύριοι Βουλευτές, το προς

συζήτηση νοµοσχέδιο που έφερε η Κυβέρνηση Μητσοτάκη επί
της ουσίας δεν είναι τίποτα περισσότερο παρά µια χειρότερη εκ-
δοχή του επιτελικού κράτους. Θα το χαρακτήριζα δε µια επιχεί-
ρηση αντιπερισπασµού που επιχειρεί να µετατοπίσει το σηµείο
προσοχής από την αποδεδειγµένη κατάρρευση των επιτελικών
του φαντασιώσεων και τις τραγικές συνέπειες που βιώνουν οι πο-
λίτες τα τελευταία χρόνια. Κάθε φορά δεσµεύεται ο κ. Μητσοτά-
κης ότι θα τα αλλάξει όλα και θα τα µεταρρυθµίσει όλα για να
σπρώξει πιο κάτω το πρόβληµα µέχρι να έρθει η επόµενη κατα-
στροφή να σκεπάσει την προηγούµενη. 

Σήµερα, λοιπόν, έρχεται προς ψήφιση ένα νοµοσχέδιο το
οποίο επιχειρεί να συγκαλύψει τη για περισσότερο από τέσσερα
χρόνια αδυναµία του ως προσώπου και ως Κυβέρνησης να διοι-
κήσει µε τρόπο αποτελεσµατικό το κράτος. Τι είναι όµως το κρά-
τος για τον κ. Μητσοτάκη, κυρίες και κύριοι συνάδελφοι; Η
Ελλάδα δεν κινήθηκε χθες. Το κράτος είναι ο ιδεολογικός αντί-
παλος του κ. Μητσοτάκη. Στη δική του λογική και στα δικά του
όνειρα το κράτος δεν υπάρχει. Είναι απλά ένα διαµελισµένο
σώµα διοίκησης που το λυµαίνονται ιδιώτες και κάθε φορά που
είναι έτοιµος να κόψει ένα κοµµάτι για να το χαρίσει στους ιδιώ-
τες, προηγουµένως, απλά το απαξιώνει. 

Φέρνετε, λοιπόν, σήµερα ένα νοµοσχέδιο χωρίς πρώτα να έχει
απαντήσεις στα µεγάλα επίδικα που είναι η υποστελέχωση του
κράτους, που είναι η περιφρόνηση των εποχικών υπαλλήλων,
όπως οι πυροσβέστες τους οποίους, ενώ έχετε τρεισήµισι χιλιά-
δες κενά στην Πυροσβεστική, τους βαφτίζετε ήρωες το καλο-
καίρι και άνεργους τον χειµώνα. Ένα κράτος που δεν έχει
µόνιµους δασκάλους και καθηγητές και καλύπτει τα κενά µε ανα-
πληρωτές. Ένα κράτος που δεν έχει γιατρούς και νοσηλευτές.
Ένα κράτος το οποίο ακόµη και στον κρίσιµο τοµέα της κοινωνι-
κής ασφάλισης το κύριο µέληµά σας δεν είναι πώς θα καλύψετε
τα κενά στον ΕΦΚΑ αλλά πώς θα προσλάβετε τα δικά σας παιδιά
ως golden boys µε υπέρογκους µισθούς που θα διαχειρίζονται
δισεκατοµµύρια καταβεβληµένων εισφορών υπαλλήλων και
ελευθέρων επαγγελµατιών, επαγγελµατιών, εµπόρων και επιχει-
ρηµατιών που δίνουν αγώνα επιβίωσης από τη µία λόγω της συ-
νεχιζόµενης µη ρύθµισης των χρεών τους και από την άλλη λόγω
της άγριας, οριζόντιας και άδικης φορολόγησης τους, επειδή το
κράτος είναι ανίκανο να συλλάβει τη µεγάλη φοροδιαφυγή προ-
στατεύοντας τα δικά του παιδιά. Δεν είναι τόσο απλό. 

Μιλάµε για πάνω από ένα εκατοµµύριο συµπολίτες µας που
χωρίζονται σε δεκάδες κατηγορίες και χρειάζονται ένα νέο πλαί-
σιο φορολογικής και ασφαλιστικής αντιµετώπισης. Και αυτό σί-
γουρα δεν είναι το οριζόντιο τεκµαρτό των 10.900 ευρώ τον
χρόνο το οποίο µάλιστα ανεβαίνει ως και το διπλάσιο. Και φυσικά
δεν χρειάζονται τη θεσµοθέτηση του ανώνυµου εθνικού χαφιε-
δισµού επειδή το ίδιο το επιτελικό κράτος έχοντας δαπανήσει δι-
σεκατοµµύρια για τον ψηφιακό µετασχηµατισµό του δεν µπορεί

να συνδέσει τα POS µε τις ταµειακές µηχανές και ψεύδεται ότι
δεν µπορεί να διασταυρώσει τις συναλλαγές, κάτι που θα µπο-
ρούσε να βρει άµεσα η ΑΑΔΕ µε τη διασταύρωση των τραπεζι-
κών δεδοµένων. 

Ο λόγος που τα κάνετε όλα αυτά είναι αυτό που ειπώθηκε πριν
λίγες µέρες στο συνέδριο της ΓΣΕΒΕΕ από τα χείλη υψηλότατου
τραπεζικού στελέχους. «Είστε πολλοί» είπε αυτό το τραπεζικό
στέλεχος. Κι εγώ, κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, σας απαντώ ότι
η Κυβέρνηση, οι Υπουργοί είναι πολύ λίγοι για να διαχειριστούν
αυτούς τους πολλούς. 

Έρχοµαι τώρα όµως στην ουσία του νοµοσχεδίου. Παρατή-
ρηση πρώτη. Μιλάµε στον αέρα χωρίς να γνωρίζουµε ποια είναι
τα νοµικά πρόσωπα που εντάσσονται στη ρύθµιση. Το Υπουργείο
Εσωτερικών µας είπε ότι αυτές οι θέσεις είναι πεντακόσιες µε
εξακόσιες. Ο κ. Θεοδωρικάκος µας είχε πει στο παρελθόν ότι
αυτές οι θέσεις είναι δυόµισι χιλιάδες και τελικά δεν ξέρουµε,
κύριε Υπουργέ, τι ισχύει. Και χωρίς να µας πείτε τι ισχύει µας ζη-
τάτε να ψηφίσουµε και να ρυθµίσουµε ένα πεδίο που δεν γνωρί-
ζουµε ακριβώς το µέγεθός του. Το δεύτερο ερώτηµα που τίθεται
είναι γιατί καταργείται έτσι ένας νόµος που ψηφίστηκε µόλις τρία
χρόνια πριν χωρίς καν να έχει εφαρµοστεί στην πληρότητά του.
Οφείλετε πρώτα να µας πείτε που απέτυχε ο προηγούµενος
νόµος και γιατί τρία χρόνια µετά έχουν γίνει µόνο δέκα προκη-
ρύξεις που αφορούν µόνο σε περίπου πενήντα µε εξήντα θέσεις. 

Έρχοµαι στις προϋποθέσεις συµµετοχής. Αυτά που ορίζονται
ως ελάχιστα απαιτούµενα προσόντα συµµετοχής στη διαδικασία
είναι ιδιαίτερα χαµηλά για τη διεκδίκηση τόσο υψηλών θέσεων
ευθύνης. Με πενταετή εµπειρία, κυρίες και κύριοι συνάδελφοι,
ένας δηµόσιος υπάλληλος πανεπιστηµιακής εκπαίδευσης δεν
έχει δικαίωµα διεκδίκησης ούτε καν θέση τµηµατάρχη, όχι να
αναλάβει θέση διοικητή σε έναν οργανισµό. Οι δεξιότητες, δε,
που αναφέρετε είναι ένα µεγάλο ερωτηµατικό γιατί δεν αξιοποι-
ήθηκαν οι προβλεπόµενες δεξιότητες -εννιά στον αριθµό- του
νόµου 4940/2022, οι οποίες απαιτούνται τόσο για την πρόσληψη
όσο και για την υπηρεσιακή εξέλιξη των υπαλλήλων όλου του δη-
µοσίου τοµέα. 

Η γραπτή εξέταση ως διαδικασία επιβεβαίωσης των δεξιοτή-
των είναι κατ’ αρχάς χρήσιµη και ενδιαφέρουσα. Ωστόσο γίνεται
µε εµφανώς προβληµατικό τρόπο διότι και δύσκολη θα είναι στην
εφαρµογή της και χρονοβόρα. Οι τρεις κατηγορίες των κριτη-
ρίων, δηλαδή, τα τυπικά προσόντα, η εµπειρία και η συνέντευξη
παρουσιάζουν διαφορετικά αλλά σηµαντικά προβλήµατα ενώ
παντού επικρατεί η έννοια της συνάφειας, η οποία θα καθορίζε-
ται ως έκπληξη ανά προκήρυξη. Η συνάφεια παραµένει ένα σο-
βαρό κριτήριο εντελώς ασαφές το οποίο θα λειτουργεί πάντοτε
υπέρ αυτού που επιλέγει. Δεν ορίζει το πώς θα αξιολογείται η
συνάφεια στον ιδιωτικό τοµέα. 

Καταργείτε τη µοριοδότηση των διδακτορικών τα οποία µας
λέτε ότι πλέον αφορούν µόνο την ακαδηµαϊκή καριέρα κάποιου.
Καταργείτε τη µοριοδότηση της καλής γνώσης ξένης γλώσσας,
την οποία ορίζει ως προαπαιτούµενη για τις θέσεις των οµάδων
Β’ και Γ’. Συγκροτούνται στο τέλος, δε, επιτροπές αξιολόγησης
µε σαφή κυβερνητική πλειοψηφία. Εκεί που τα πολιτικά µέλη των
επιτροπών για την οµάδα Α’ ήταν µε τον προηγούµενο νόµο δύο
στα πέντε, τώρα, µε το περίφηµο νοµοσχέδιο σας για την αξιο-
κρατία, τα πολιτικά µέλη της επιτροπής γίνονται τρία. Θα πλει-
οψηφούν, εποµένως, τα κυβερνητικά στελέχη και θα µειοψηφούν
οι ανεξάρτητες αρχές. 

Κατά συνέπεια, τα οκτακόσια µόρια για τη συνέντευξη είναι
πάρα πολλά στο βαθµό που αυτή διεξάγεται από πλειοψηφία διο-
ρισµένων µελών µε πολιτικά, κοµµατικά κριτήρια, µε δεδοµένο
µάλιστα ότι θα έχει προηγηθεί και η εξέταση δεξιοτήτων στη
βάση της οποίας θα αξιολογείται σε σηµαντικό βαθµό η ικανό-
τητα του υποψηφίου. Και το ζητούµενο, βέβαια, εδώ δεν είναι αν
ο Υπουργός θα επιλέξει τον κατάλληλο από µια λίστα τριών ατό-
µων, αλλά αν αυτά τα τρία άτοµα της λίστας είναι τα καταλληλό-
τερα. 

Και έπεται η αξιολόγηση των στελεχών µε τα συµβόλαια από-
δοσης που καταγράφονται οι στόχοι σε βάθος τετραετίας, ενώ
ταυτόχρονα γίνεται αναφορά και στα ετήσια σχέδια δράσης των
Υπουργείων στη βάση του επιτελικού κράτους. 
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Αλήθεια, κυρία Υπουργέ, έχετε κάνει κάποια προσπάθεια να
αξιολογήσετε το επιτελικό κράτος τέσσερα χρόνια µετά την
ίδρυσή του; Επιπλέον, πρέπει να σας πω ότι δεν αρκεί µόνο να
ορίζονται οι θέσεις των προέδρων, των αντιπροέδρων, των διοι-
κητών, των οργανισµών, όταν τα άλλα µέλη του διοικητικού συµ-
βουλίου τα ορίζει ο εποπτεύων Υπουργός και µέσω αυτών των
τελευταίων θα µπορεί να επηρεάζει τη λήψη των αποφάσεων. 

Συνεπώς, κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, µε το παρόν νοµοσχέ-
διο δεν µπορούµε να µιλάµε για βελτίωση, αλλά για οπισθοχώ-
ρηση, για πισωγύρισµα σε λογικές πλήρους κεκαλυµµένης
πολιτικής κυριαρχίας µε ένα πέπλο εκσυγχρονισµού, µε µια αν-
τίστοιχη πληθωρική ρητορική και µπόλικο tik tok. Θα νοµιµοποι-
είτε έτσι τις επιλογές σας, όπως αυτή του ογδοντάχρονου
διοικητή στο Νοσοκοµείου Καρδίτσας, που θα µας λέτε στο
τέλος ότι αυτόν ανέδειξε αξιοκρατικά η διαδικασία.

Κυρία Υπουργέ, η αξιοκρατία και η διαφάνεια στη στελέχωση
της δηµόσιας διοίκησης δεν µπορεί να έρθει µε on-off κριτήρια,
µικροµπόνους και θολά φίλτρα σε περιβάλλον tik tok. Αξιοκρατία
και διαφάνεια σηµαίνει ότι όλες οι διαδικασίες επιλογής των διοι-
κήσεων του δηµοσίου πρέπει να περάσουν στον πλήρη έλεγχο του
ΑΣΕΠ. Εµπιστευόµαστε την ανεξάρτητη αρχή και αυτή είναι η δική
µας ξεκάθαρη και διαφανής πρόταση, αρκεί να επιλέξει τους
πραγµατικά κατάλληλους για κάθε θέση. Όλη η διαδικασία ξεκι-
νάει και ολοκληρώνεται από το ΑΣΕΠ, ένα ΑΣΕΠ βεβαίως επαρκώς
στελεχωµένο. Είµαστε υπέρ της διαρκούς αξιολόγησης των διοι-
κήσεων, µε την επίτευξη συγκεκριµένων στόχων στο πλαίσιο της
κυβερνητικής πολιτικής, µε την εφαρµογή της κοινωνικής λογο-
δοσίας και πολιτικής λογοδοσίας που θα συµπληρωθεί από ένα
πλαίσιο κοινωνικού ελέγχου, των πεπραγµένων της κάθε διοίκη-
σης, στο οποίο θα συµµετέχουν µε συµβουλευτικό τρόπο και µε
αξιοποίηση των σύγχρονων τεχνικών της διαβουλευτικής δηµο-
κρατίας οµάδες πολιτών µε ερωτηµατολόγια δοµηµένα και διαφο-
ρετικές κατηγορίες stakeholders. Αυτό σηµαίνει για µας αριστεία. 

Σας ευχαριστώ.
(Χειροκροτήµατα από την πτέρυγα του ΣΥΡΙΖΑ - Προοδευ-

τική Συµµαχία)
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Αθανάσιος Μπούρας): Και εµείς ευχαρι-

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

στο Σώµα ότι τη συνεδρίασή µας παρακολουθούν από τα άνω
δυτικά θεωρεία, αφού προηγουµένως ξεναγήθηκαν στην έκθεση
της αίθουσας «ΕΛΕΥΘΕΡΙΟΣ ΒΕΝΙΖΕΛΟΣ» και ενηµερώθηκαν για
την ιστορία του κτηρίου και τον τρόπο οργάνωσης και λειτουρ-
γίας της Βουλής, τριάντα ένας µαθήτριες και µαθητές και πέντε
συνοδοί εκπαιδευτικοί από το 21ο Δηµοτικό Σχολείο Αθήνας. 

Η Βουλή σάς καλωσορίζει και σας εύχεται καλή πρόοδο. 
(Χειροκροτήµατα απ’ όλες τις πτέρυγες της Βουλής)

Τον λόγο τώρα έχει ο Κοινοβουλευτικός Εκπρόσωπος της
Πλεύσης Ελευθερίας, ο κ. Αλέξανδρος Καζαµίας. 

ΑΛΕΞΑΝΔΡΟΣ ΚΑΖΑΜΙΑΣ: Ευχαριστώ, κύριε Πρόεδρε.
Κυρίες και κύριοι Βουλευτές, ένα από τα κεντρικά αιτήµατα

της µακροχρόνιας προσπάθειας για τον ελληνικό εκσυγχρονισµό
είναι η αναδιάρθρωση της δηµόσιας διοίκησης στη βάση κριτη-
ρίων διαφάνειας και αξιοκρατίας. Το κύριο εµπόδιο ενάντια σε
µια τέτοια εξέλιξη δεν είναι άλλο από το πελατειακό σύστηµα στη
βάση του οποίου διορίζονται διοικητές των νοµικών προσώπων
δηµοσίου δικαίου στη βάση πολιτικών και πιο συγκεκριµένα κοµ-
µατικών κριτηρίων. 

Το ρουσφέτι, η οικογενειοκρατία και η κοµµατοκρατία υπήρ-
ξαν και παραµένουν ειδοποιά γνωρίσµατα του πολιτικού µας συ-
στήµατος. Η αξιοκρατία δεν βρίσκει πρόσφορο έδαφος στη
χώρα µας διότι τα πολιτικά και κοµµατικά κριτήρια προάγουν και
αναπαράγουν µια βαθιά ριζωµένη πελατειακή νοοτροπία. 

Για να είµαστε ακριβείς, τόσο η Δεξιά, όπως παραδέχθηκε
χθες ο κύριος Πρωθυπουργός όταν είπε πως πρέπει να κάνει αυ-
τοκριτική για τις πρακτικές αυτές στο παρελθόν όσο και το
ΠΑΣΟΚ και ο ΣΥΡΙΖΑ, που κυβέρνησαν για αρκετά χρόνια τη
χώρα µε παρόµοιο τρόπο, εδραίωσαν το πελατειακό κράτος. Δυ-
στυχώς, αυτό περιλαµβάνει ιδίως το ΠΑΣΟΚ που σήµερα έρχεται
να παραστήσει τον δήθεν πρωταθλητή της αξιοκρατίας και της
διαφάνειας στη χώρα. 

Το νοµοσχέδιο του Υπουργείου Εσωτερικών που συζητάµε φι-
λοδοξεί κατά την Κυβέρνηση να εισαγάγει έναν µικρό βαθµό ή
έναν βαθµό, εν πάση περιπτώσει, αξιοκρατίας στην επιλογή των
διοικητών στα νοµικά πρόσωπα δηµοσίου δικαίου.

Για να είµαστε ακριβείς, η κυρία Υπουργός δεν ισχυρίστηκε
ότι το σχέδιο νόµου εισάγει ένα πλήρως αξιοκρατικό σύστηµα
διορισµών στους φορείς του δηµοσίου. Εκείνο που τόνισε,
ωστόσο, είναι ότι το παρόν νοµοσχέδιο θέλει να επιφέρει κάποια
πρόοδο σε σύγκριση µε το παρελθόν ως προς τα αξιοκρατικά
κριτήρια, χωρίς, όµως, να εγκαταλείπει πλήρως τα πολιτικά κρι-
τήρια διορισµού.

Αυτός ο συνδυασµός αξιοκρατικών και πολιτικών κριτηρίων
φαίνεται σε µία από τις σηµαντικότερες διατάξεις του, εκείνη του
άρθρου 4, που προβλέπει ότι µετά από γραπτές εξετάσεις, µια
διαδικασία µοριοδότησης και έναν γύρο συνεντεύξεων µε συµ-
µετοχή (αλλά όχι υπό την πλήρη εποπτεία) του ΑΣΕΠ, επιλέγον-
ται οι τρεις καλύτεροι υποψήφιοι, οι οποίοι παρουσιάζονται
κατόπιν στον Υπουργό για να αποφασίσει αυτός µε τη σειρά του
ποιον από τους τρεις θα διορίσει. 

Η Κυβέρνηση θεωρεί πως έτσι πετυχαίνει ένα είδος σύνθεσης
-αν θέλετε- ανάµεσα στα νέα αξιοκρατικά κριτήρια επιλογής που
εισάγει και στην πολιτική προτίµηση του Υπουργού, ο οποίος τε-
λικά επιλέγει εκείνον από τους τρεις που προτιµά. 

Φαινοµενικά αυτή η διαδικασία επιφέρει κάποια οριακή πρό-
οδο, κατά τη γνώµη µας, σε σχέση µε όσα ίσχυαν ως τώρα. Δη-
λαδή µειώνει, κάπως, την σχεδόν απόλυτη εξουσία που ως τώρα
απολάµβανε ο Υπουργός στους διορισµούς διοικήσεων στο
Υπουργείο του.

Όµως, το νοµοσχέδιο δεν δίνει στον ΑΣΕΠ τον κυρίαρχο ρόλο
σε αυτούς τους διορισµούς, όπως θα περίµενε κάποιος σε περί-
πτωση που είχαµε ένα πλήρως και αδιάβλητο αξιοκρατικό σύ-
στηµα διορισµών. Γιατί; Όταν ρωτήθηκε η κ. Κεραµέως στην
αρµόδια επιτροπή, τόνισε πως η απόφαση του Υπουργού στο τε-
λικό στάδιο είναι απαραίτητη διότι αυτός έχει την τελική πολιτική
ευθύνη για τις θέσεις αυτές. 

Η κριτική που ασκεί η Πλεύση Ελευθερίας σε αυτό το σύστηµα
διορισµών, είναι ότι ο συγκερασµός πολιτικών και κάποιων αξιο-
κρατικών κριτηρίων επιλογής διοικητών, δεν επιφέρει καµµία
σύνθεση, αλλά συνιστά µια κραυγαλέα αντίφαση αφού συγχέει
το διοικητικό και τον πολιτικό ρόλο των ανθρώπων που βρίσκον-
ται στην κορυφή της πυραµίδας της δηµόσιας διοίκησης.

Κατά τη γνώµη µας, η Κυβέρνηση θέλει να εισάγει κάποια, όχι
πολλά αλλά οπωσδήποτε κάποια λίγα, αξιοκρατικά κριτήρια
χωρίς όµως να πετυχαίνει να ανατρέψει το σύστηµα πελατειακών
διορισµών που ισχύει παραδοσιακά στη χώρα µας. 

Σκοπός του νοµοσχεδίου, κατά τη γνώµη µας, είναι -αν θέλετε-
να συνεχίσει ο Υπουργός να διορίζει πολιτικά τους ηµετέρους,
αλλά να µπορεί να διορίζει κάπως πιο ικανούς ηµετέρους απ’ ότι
πριν. Αυτή η δειλή µετάβαση δηµιουργεί, κατά τη γνώµη µας, µια
αντιφατικότητα στο νοµοσχέδιο και έναν µεγάλο βαθµό σύγχυ-
σης. Πού φαίνεται αυτή η σύγχυση; Θα φέρω δύο παραδείγµατα.
Στις συζητήσεις της αρµόδιας επιτροπής, ο εισηγητής της Νέας
Δηµοκρατίας κ. Καραγκούνης είπε αρχικά ότι ο λόγος για τον
οποίο επιλέγει ο Υπουργός ποιον θα διορίσει, σύµφωνα µε το νο-
µοσχέδιο, είναι ότι αυτοί που διορίζονται έχουν κυβερνητική ευ-
θύνη να υλοποιήσουν το σχέδιο του Υπουργείου και της
Κυβέρνησης. Λίγο µετά όταν εκφράστηκε αντίρρηση από την
πλευρά της Αντιπολίτευσης και επισηµάνθηκε ότι οι θέσεις αυτές
δεν είναι κυβερνητικές, αλλά διοικητικές, ο κ. Καραγκούνης είπε:
«Προφανώς και αυτές οι θέσεις είναι διοικητικές. Αλλά λέµε ότι
µέσω αυτών των θέσεων εφαρµόζεται η κυβερνητική πολιτική».
Τελικά, όµως, µετά από τέσσερις µέρες συζητήσεων, ακόµα δεν
έχουµε καταλάβει -και ούτε πρόκειται, φοβάµαι- αν κατά την Κυ-
βέρνηση οι θέσεις αυτές είναι διοικητικές ή πολιτικές.

Ως τώρα οι Εκπρόσωποι της Κυβέρνησης και της Νέας Δηµο-
κρατίας έχουν δώσει όλες τις πιθανές απαντήσεις σε αυτό το
ερώτηµα. Άλλες φορές τις χαρακτηρίζουν ως διοικητικές, άλλες
φορές ως πολιτικές και άλλες φορές τις θέλουν να είναι λίγο από
τα δύο. Όπως λένε στο ΠΡΟΠΟ 1�2, που σηµαίνει «δεν έχω την
παραµικρή ιδέα για το τι γίνεται».

Μια δεύτερη εκδήλωση της σύγχυσης που διέπει το νοµοσχέ-
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διο και της αδυναµίας του να επιφέρει µια ριζική τοµή υπέρ της
αξιοκρατίας, είναι η απουσία οποιασδήποτε σοβαρής πρόβλεψης
για το τι θα γίνει σε περίπτωση που αλλάξει η Κυβέρνηση στο
µέσον της θητείας κάποιων διοικητών. 

Ξέρουµε πως, µε την αλαζονεία που σας διακατέχει, νοµίζετε
ότι θα κυβερνάτε για πάντα. Όµως, εδώ νοµοθετείτε για το µέλ-
λον και γι’ αυτό ας αφήσουµε τα αστεία και να δούµε το ζήτηµα
λίγο πιο σοβαρά.

Αν, όπως λέει η Κυβέρνηση, ο Υπουργός κάνει την τελική επι-
λογή του διοικητή διότι έχει την πολιτική ευθύνη και δεν µπορεί
να έχει διοικητές που δεν συµµερίζονται το πολιτικό σχέδιο του
Υπουργείου, τι προβλέπει το νοµοσχέδιο σε περίπτωση που αλ-
λάξει η Κυβέρνηση στη µέση της τετραετούς θητείας των διοι-
κητών και έρθει νέα κυβέρνηση; Απολύτως τίποτα. Ή θα πρέπει
να διατηρήσει ο Υπουργός τις ηγεσίες που όρισε η Νέα Δηµο-
κρατία µέχρι το τέλος της θητείας τους, διότι µε τον νόµο οι θη-
τείες είναι τετραετείς. Σε αυτή την περίπτωση, όµως, θα έχουµε
µια κυβέρνηση καινούργια, η οποία δεν θα έχει πλέον την πολι-
τική ευθύνη για την επιλογή των διοικητών στους φορείς του δη-
µοσίου, αφού η πολιτική ευθύνη θα ανήκει στην προηγούµενη
κυβέρνηση.

Άρα τα επιχειρήµατά σας σήµερα περί πολιτικής ευθύνης του
Υπουργείου είναι λόγια του αέρα. Ή θα πρέπει η νέα κυβέρνηση
να απολύσει όλες τις διοικήσεις που θα έχετε ορίσει εσείς και να
ορίσει νέες για να έχουν οι Υπουργοί της νέας κυβέρνησης την
πολιτική ευθύνη που λέτε ότι πρέπει να προστατεύεται, σύµφωνα
µε τον νόµο που φέρνετε. Αλλά τότε είµαστε βέβαιοι ότι θα είστε
οι πρώτοι που θα καταγγείλετε τη νέα κυβέρνηση για το ότι
ιδρύει κοµµατικό κράτος.

Η απλή πραγµατικότητα που βλέπει όλος ο κόσµος -αλλά όχι
εσείς- είναι ότι παίζετε µε τις λέξεις, διότι αυτό που θέλετε είναι
το εξής: Όταν διορίζετε εσείς τους διοικητές θέλετε να έχετε πο-
λιτική ευθύνη και να έχει τον τελευταίο λόγο ο Υπουργός, αλλά
όταν έρθει µια άλλη κυβέρνηση θα τη θέλετε να κρατάει τους δι-
οικητές που ορίζετε εσείς, διότι αυτό -θα λέτε- επιβάλλει η αξιο-
κρατία που φέρατε δήθεν σήµερα εσείς µε αυτό το νοµοσχέδιο.
Δηλαδή θέλετε και να διατηρείτε ένα κατ’ ουσίαν πελατειακό
κράτος όταν κυβερνάτε εσείς, αλλά και να δίνετε µαθήµατα αξιο-
κρατίας στους πολιτικούς σας αντιπάλους όταν αυτοί έρθουν
στα πράγµατα.

Το νοµοσχέδιο περιέχει επίσης ένα πριµ µέχρι και 20% του µι-
σθού ετησίως σε όσους διοικητές πετυχαίνουν τους στόχους του
σχεδίου που καλούνται να εφαρµόσουν στον φορέα τους κατό-
πιν συµφωνίας µε τον Υπουργό. Όµως αυτό -έχουµε πει και στις
επιτροπές- δηµιουργεί µια επιπρόσθετη πολιτική σχέση πελατει-
ακής εξάρτησης ανάµεσα στον διοικητή και τον Υπουργό, αφού
ο διοικητής διαρκώς θα αποφασίζει µε σκοπό να κερδίσει την εύ-
νοια του Υπουργού και όχι στη βάση της δικής του διοικητικής
κρίσης και του συµφέροντος των υφισταµένων στον οργανισµό
του. Φανταστείτε έναν διοικητή νοσοκοµείου ο οποίος έχει συγ-
κεκριµένους στόχους για περικοπές στον προϋπολογισµό από
τον Υπουργό, αλλά και αιτήµατα από τους γιατρούς του να αγο-
ράσει σύγχρονο εξοπλισµό για να σώζονται περισσότερες ζωές
ασθενών. Χωρίς το µπόνους θα γύρευε ενδεχοµένως έναν συµ-
βιβασµό των δύο αιτηµάτων. Όταν, όµως, έχει µπόνους από τον
Υπουργό τότε το εν λόγω διοικητής νοσοκοµείου θα έχει κάθε
συµφέρον να κάνει περικοπές παρά να ακολουθήσει τις συµβου-
λές των γιατρών του και να αγοράσει νέο εξοπλισµό που θα
έσωζε ζωές.

Όταν ρώτησα την κυρία Υπουργό στις επιτροπές αν νοµίζει ότι
το πριµ δηµιουργεί µια σχέση πελατειακής εξάρτησης και συναλ-
λαγής ανάµεσα στην πολιτική ηγεσία του Υπουργείου και στον
διοικητή, η οποία έχει τα γνωρίσµατα µιας σχέσης πάτρωνα-πε-
λάτη, η κ. Κεραµέως απάντησε ως και να ρώτησα κάτι άλλο. Και
σας ρωτώ ξανά και τώρα: Το πριµ δεν εδραιώνει καθεστώς πολι-
τικής πατρωνίας ανάµεσα στον Υπουργό και στον διοικητή; Και
γιατί το κρατάτε;

Ένα επιπλέον στοιχείο πελατειακής εξάρτησης ανάµεσα στον
διοικητή και την πολιτική εξουσία είναι αυτό που προβλέπει το
νοµοσχέδιο για τις απολύσεις διοικητών. Αν κάποιος διοικητής
δεν πετύχει τους στόχους του, τότε ο Υπουργός µπορεί να απο-

λύσει ακαριαία τον διοικητή. Δεν προβλέπεται καµµία υποχρεω-
τική διαδικασία προειδοποίησης και επιτήρησης του διοικητή που
να τον προστατεύει από κάτι τέτοιο. Η κ. Κεραµέως θεωρεί ότι
µια τέτοια υπουργική αυθαιρεσία δεν µπορεί να υπάρξει, διότι το
σχέδιο στόχων του διοικητή θα ορίζει αν πέτυχε ή όχι. Έτσι µου
απάντησε στη διάρκεια της συζήτησης στην αρµόδια επιτροπή.
Όµως το σχέδιο στόχων ορίζεται τελικά από τον Υπουργό, ο
οποίος µπορεί να βάλει υπερβολικούς στόχους για να απαλλαγεί
όποτε και όπως θέλει από έναν διοικητή. Και τότε πείτε µου,
ποιος νέος, χωρίς γνωριµίες, από το εξωτερικό, θα αφήσει τη
δουλειά του για να έρθει να πάρει µια τέτοια θέση στην Ελλάδα,
τη στιγµή που ξέρει ότι ανά πάσα στιγµή κρέµεται πάνω από το
κεφάλι του η δαµόκλειος σπάθη της απόφασης του Υπουργού
να τον απολύσει όποτε ο Υπουργός το κρίνει απαραίτητο; Η
απάντηση είναι: Κανένας. Και η ανατροπή του brain drain που
επιθυµεί το νοµοσχέδιο φυσικά πολύ δύσκολα θα επιτευχθεί.

Τέλος, θα θέλαµε να προσθέσουµε και τη δική µας φωνή σε
όσα είπαν άλλοι συνάδελφοι της Αντιπολίτευσης, αλλά και η Επι-
στηµονική Υπηρεσία της Βουλής στην έκθεσή της σχετικά µε τη
µοριοδότηση του διδακτορικού τίτλου σπουδών. Έκανα χθες µια
τρίλεπτη παρέµβαση. Θεωρούµε ότι το σύστηµα που υιοθετείτε
έχει σκοπό να προαγάγει έναν νέο τύπο διοικητή, τους µάνατζερ
golden boys ή και golden girls που διαθέτουν ένα ακριβοπληρω-
µένο MBA, δηλαδή ένα µάστερ στη διοίκηση επιχειρήσεων και οι
οποίοι κατά κανόνα δεν ενδιαφέρονται να ειδικευτούν σε καµµία
επιστήµη. Γι’ αυτό καταργείτε τη µοριοδότηση των διδακτορικών.
Εδώ το νοµοσχέδιο δείχνει εύγλωττα το νεοφιλελεύθερο πρό-
σωπό του που είναι η νέα κουλτούρα ιδιωτικοοικονοµικής διοί-
κησης στη βάση στόχων και στατιστικών αναλύσεων που θέλετε
να επιβάλλετε στο δηµόσιο.

Δεν είµαστε κατά της µεταφοράς καλής πρακτικής από τον
ιδιωτικό τοµέα. Όµως διαφωνούµε ριζικά µε την πεποίθησή σας
ότι ένας δηµόσιος φορέας που έχει σκοπό το κοινωνικό όφελος
και το κοινό όφελος πρέπει να διοικείται όπως διοικείται µια ιδιω-
τική επιχείρηση που έχει σκοπό το κέρδος. Φοβόµαστε πως αυτή
η νοοτροπία είναι διάχυτη στο νοµοσχέδιο.

Κλείνοντας, θέλω να πω ότι δεν θεωρούµε ότι τα στοιχεία αξιο-
κρατίας που φέρνει το σχέδιο νόµου είναι φύλλο συκής, όπως
λένε πολλά κόµµατα της Αντιπολίτευσης. Υπάρχουν κάποια ψήγ-
µατα. Αλλά δυστυχώς είναι πολύ λίγα για να ανατρέψουν το κα-
θεστώς της κοµµατοκρατίας και του ρουσφετιού που διαπερνά
τις δοµές και την κουλτούρα του ελληνικού κράτους. Γι’ αυτό δεν
µπορούµε να δώσουµε θετική ψήφο στο νοµοσχέδιο.

Ευχαριστώ.
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Αθανάσιος Μπούρας): Και εγώ σας ευχαρι-

στώ και για τη συνέπεια στον χρόνο.
Έχουν ακόµη να τοποθετηθούν τρεις Κοινοβουλευτικοί Εκπρό-

σωποι, προφανώς για τον µισό χρόνο, γιατί έχουν µιλήσει οι Αρ-
χηγοί των κοµµάτων. Άρα έχουν µισό χρόνο. Επειδή, όµως,
υπάρχει εν εξελίξει και ο κατάλογος των Βουλευτών, θα σας πα-
ρακαλέσω να δεχθείτε να παρεµβάλλονται δύο Βουλευτές και
µετά να έρχεται ένας Κοινοβουλευτικός Εκπρόσωπος, έτσι ώστε
να υπάρχει και αυτό που πρέπει όλοι να σεβόµαστε και να εκτι-
µούµε ότι ο λόγος στο Κοινοβούλιο είναι κυρίαρχα για τους για
τους Βουλευτές οι οποίοι πολλές φορές αποµονώνονται.

Τον λόγο τώρα έχει ο Βουλευτής της Νέας Δηµοκρατίας, ο κ.
Φωτήλας για επτά λεπτά. Μετά θα ακολουθήσει ο κ. Παππάς και
στη συνέχεια τον λόγο θα πάρει ο Κοινοβουλευτικός Εκπρόσω-
πος του ΠΑΣΟΚ - Κινήµατος Αλλαγής, ο κ. Μάντζος.

Κύριε Φωτήλα, έχετε τον λόγο.
ΙΑΣΟΝΑΣ ΦΩΤΗΛΑΣ: Σας ευχαριστώ, κύριε Πρόεδρε.
Κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, συζητάµε σήµερα ένα εξαιρε-

τικά χρήσιµο, αλλά συνάµα και κρίσιµο νοµοσχέδιο στη δηµόσια
διοίκηση, ένα νοµοσχέδιο που µέχρι σήµερα δεν το είχαµε ξανα-
δεί στη Βουλή και αποτελεί τοµή στο µεταρρυθµιστικό έργο της
Κυβέρνησής µας, µιας Κυβέρνησης που από την πρώτη στιγµή
που ανέλαβε τα ηνία της χώρας σε καµµία περίπτωση δεν απο-
µακρύνθηκε ούτε λοξοκοίταξε από τις µεγάλες µεταρρυθµίσεις
που χρειάζεται αυτός ο τόπος και όλα αυτά κάτω από ιδιαίτερα
αντίξοες συνθήκες. Αξίζουν συγχαρητήρια στην Υπουργό και σε
όλα τα στελέχη, σε όλους τους ανθρώπους του Υπουργείου
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Εσωτερικών γι’ αυτή την πραγµατικά καίρια πρωτοβουλία.
Ξέρετε, κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, ο όρος «αξιολόγηση»

σχεδόν πάντα όταν αναφέρεται ενέχει µπόλικη πολιτική καχυπο-
ψία. Η αξιολόγηση, αν µη τι άλλο -το βλέπετε και εσείς καθηµε-
ρινά-, αποτελεί βασικό συστατικό σε όλες τις συζητήσεις, από το
καφενείο µέχρι και το βραδινό οικογενειακό µας τραπέζι. Την ίδια
στιγµή θα ήθελα να σας θυµίσω πως κόµµατα και παρατάξεις δη-
µιουργήθηκαν στο όνοµα της αξιοκρατίας και της αξιολόγησης,
λίγοι, όµως, είναι εκείνοι που πραγµατικά έκαναν πράξη τα όσα
υποσχέθηκαν ή έστω µέρος αυτών και όσοι πάλεψαν για να αλ-
λάξουν κάτι, λοιδορήθηκαν και εν τέλει ξεχάστηκαν.

Η Κυβέρνηση του Κυριάκου Μητσοτάκη, όµως, δεν θα µπο-
ρούσε να απέχει από αυτή τη συζήτηση και εισάγει το παρόν νο-
µοσχέδιο, ξεκινώντας τη συζήτηση περί αξιολόγησης και
αξιοκρατίας από τον ίδιο της τον εαυτό. Προωθεί δοµικές αλλα-
γές στο σύστηµα επιλογής διοίκησης των φορέων του δηµοσίου
µε µια ολοκληρωµένη µεταρρύθµιση. Γνωρίζω καλά ότι σε κά-
ποιους από τους συναδέλφους της Αντιπολίτευσης πολλά άρθρα
τους δυσαρεστούν. Αυτό µε κάνει ακόµα πιο αισιόδοξο, ακόµα
πιο ικανοποιηµένο και πιο βέβαιο ότι κινούµαστε προς τη σωστή
κατεύθυνση.

Πρόκειται για ένα νοµοσχέδιο µε το οποίο θεσµοθετείται ένα
νέο, ευέλικτο και πιο αντικειµενικό σύστηµα επιλογής και αξιο-
λόγησης των διοικήσεων των φορέων του δηµοσίου. Συζητάµε,
δηλαδή, για την επιλογή προσώπων σε πάνω από εξακόσιες θέ-
σεις προέδρων, αντιπροέδρων, διοικητών, αναπληρωτών διοικη-
τών.

Ο λόγος που βρισκόµαστε εδώ είναι να ανατρέψουµε αναχρο-
νιστικές αντιλήψεις παλαιότερων νοµοθετικών πρωτοβουλιών και
να βάλουµε την αξιοκρατία ψηλά στην ατζέντα του ελληνικού δη-
µοσίου. 

Βασικοί στόχοι του νοµοσχεδίου είναι η αναβάθµιση των απαι-
τήσεων για κάθε θέση, ώστε η τελική επιλογή να γίνεται από µία
σειρά προσώπων µε αυξηµένα προσόντα και ικανότητες, να ενι-
σχύσουµε -όχι µόνο στο στενό δηµόσιο την έννοια της αξιοκρα-
τίας, αλλά και στους ίδιους τους πολίτες- την αποτελεσµατικότητα
του συστήµατος µέσω της επιτάχυνσης των διαδικασιών και
τέλος, να γίνεται αξιολόγηση των διοικήσεων µε ό,τι αυτό συνε-
πάγεται όταν η αξιολόγηση είναι θετική ή αρνητική. 

Στο µέρος της επιλογής της διοίκησης, αρχικά να σηµειωθεί ότι
η όλη διαδικασία πλέον επιτέλους µπαίνει στην εποπτεία του
ΑΣΕΠ, ενώ την ίδια στιγµή γίνεται οµαδοποίηση των φορέων και
προβλέπεται ξεχωριστή διαδικασία ανάλογα µε το εύρος και το
είδος των αρµοδιοτήτων τους. Για πρώτη φορά θεσµοθετείται η
γραπτή δοκιµασία µε ηλεκτρονικό τρόπο, προκειµένου να πιστο-
ποιούνται τα προσόντα των υποψηφίων και η διαδικασία αυτή θα
διενεργείται από τον ΑΣΕΠ σε συνεργασία µε φορείς του δηµο-
σίου και του ιδιωτικού τοµέα. Επιπλέον, θα υπάρχει µοριοδότηση
των τυπικών προσόντων και της εργασιακής εµπειρίας των επιλέ-
ξιµων υποψηφίων, µε προσαύξηση της βαθµολογίας της γραπτής
δοκιµασίας. 

Ακολουθεί δοµηµένη συνέντευξη από την αρµόδια επιτροπή
επιλογής στελεχών για να καταλήξει στους τρεις επικρατέστερους
υποψηφίους και από αυτούς η επιλογή του ενός από τον αρµόδιο
Υπουργό, γιατί κάποιος στο τέλος πρέπει να έχει την πολιτική ευ-
θύνη για τις επιλογές. 

Αυτό που πρέπει να γίνει ξεκάθαρο είναι ότι η είσοδος στη δια-
δικασία επιλογής του τεστ ικανοτήτων είναι ιδιαιτέρως σηµαντική,
δεδοµένου ότι µε τον τρόπο αυτό επέρχεται ισορροπία µεταξύ των
τυπικών και ουσιαστικών προσόντων, όπως για παράδειγµα της
ικανότητας επίλυσης προβληµάτων ή της ανάλυσης πληροφο-
ριών, όπου τα µόρια δεν µπορούν να περιγράψουν την ικανότητα
ή µη του υποψηφίου. 

Βέβαια, να πούµε ότι η διαδικασία αυτή δεν γίνεται για πρώτη
φορά. Ακολουθούµε σωστές και δοκιµασµένες πρακτικές που
χρησιµοποιούν πολλές χώρες ανεπτυγµένες του εξωτερικού. Θα
ήθελα επίσης, να σηµειώσω σε αυτό το σηµείο ότι µε την προτει-
νόµενη διαδικασία επιλογής δίνεται η δυνατότητα συγκρότησης
πολλαπλών επιτροπών επιλογής στελεχών, των οποίων οι πρό-
εδροι προέρχονται από τον ΑΣΕΠ. Επιπλέον, οµαδοποιούνται οι
προκηρύξεις. Έτσι αντί να βγαίνουν ξεχωριστά για κάθε νοσοκο-

µείο, θα βγει µία ενιαία προκήρυξη. Και αυτό βέβαια αντιλαµβα-
νόµαστε όλοι ότι οδηγεί σε µια οικονοµία κλίµακας. 

Τέλος, να πούµε ότι µόνο οι επτά επικρατέστεροι καλούνται για
συνέντευξη, όχι όλοι οι υποψήφιοι, κάτι που εξοικονοµεί στη δια-
δικασία χρόνο και προσδίδει αντικειµενικότητα. 

Με τον τρόπο αυτό να είστε σίγουροι, κύριοι συνάδελφοι, ότι
δεν θα µας τύχει διοικητής νοσοκοµείου κάποιος ιδιοκτήτης βουλ-
κανιζατέρ. Όχι ότι έχω κάτι µε τους ιδιοκτήτες βουλκανιζατέρ. Οι
άνθρωποι είναι πολύ καλοί και προσφέρουν πραγµατικά στην κοι-
νωνία. Αλλά όπως και να το κάνουµε άλλο να αλλάζεις λάστιχα και
βαλβίδες και άλλο να διοικείς έναν δηµόσιο φορέα µε στόχους
πραγµατικούς και µε ανάγκες για τον Έλληνα πολίτη. 

Θέλουµε κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, να προωθήσουµε την
αξιοκρατία και αυτό ακριβώς επιτυγχάνουµε µε το παρόν νοµο-
σχέδιο. Βάζουµε πρόσθετα φίλτρα αντικειµενικότητας για να λαµ-
βάνουν οι πολίτες τις υπηρεσίες που τους αξίζουν. 

Την ίδια στιγµή τι πρότεινε άραγε ο νεοεκλεγείς Πρόεδρος του
ΣΥΡΙΖΑ; Πρότεινε οι διοικήσεις των δηµόσιων φορέων να εκλέγον-
ται µεταξύ των εργαζοµένων, των συνδικαλιστών δηλαδή. Δεν
ξέρω ποιος του το προτείνει, ίσως ο κ. Πολάκης. Μετά το µάζεψε
ή προσπάθησε να το µαζέψει. Επιτέλους, λίγη σοβαρότητα.

Θα ήθελα να σταθώ στη σηµαντική µεταρρύθµιση που γίνεται
µε την αξιολόγηση των διοικήσεων. Πιο συγκεκριµένα, η αξιολό-
γηση πλέον διέπεται από διαφάνεια, δεδοµένου ότι συγκροτούνται
συγκεκριµένα σχέδια δράσης για κάθε οργανισµό, τα οποία περι-
λαµβάνουν προγραµµατισµό δράσεων ποιοτικούς και ποσοτικούς
στόχους και µε συγκεκριµένους δείκτες απόδοσης. Επιπλέον οι
διοικήσεις των φορέων υπογράφουν συµβόλαια απόδοσης και
κάθε χρόνο αξιολογούνται επί συγκεκριµένων δράσεων και έργων. 

Κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, το παρόν νοµοσχέδιο είναι πέρα
από χρώµατα και κόµµατα. Ένα νοµοσχέδιο που στον πυρήνα του
έχει τον πολίτη και αποσκοπεί σε διοικήσεις υψηλότερης ποιότη-
τας, µε περισσότερες δυνατότητες. Λέξεις κλειδιά του νοµοσχε-
δίου είναι η διαφάνεια, η αντικειµενικότητα και ο πολίτης.

Κλείνω µε τούτο. Μπήκα, ενεπλάκην ενεργά στην πολιτική το
2015 για να δυναµώσω τη φωνή της λογικής, µε την οποία ο κ. Τσί-
πρας και η παρέα του είχαν πάρει πραγµατικά διαζύγιο. Ακολού-
θως, πίστεψα στο όραµα του νεοεκλεγέντος τότε Προέδρου µας,
του Κυριάκου Μητσοτάκη και συντάχθηκα στο πλευρό του για να
υπηρετήσω εκείνες τις καίριες, απαραίτητες µεταρρυθµιστικές πο-
λιτικές που ο τόπος έχει ανάγκη. Από τότε και µέχρι σήµερα δεν
έχει περάσει ούτε µία µέρα που να µη δικαιώνοµαι για την επιλογή
µου. 

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

ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Αθανάσιος Μπούρας): Και εγώ σας ευχαρι-
στώ. 

Κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, γίνεται γνωστό στο Σώµα ότι
από τα άνω δυτικά θεωρεία παρακολουθούν τη συνεδρίαση
αφού ενηµερώθηκαν για την ιστορία του κτηρίου και τον τρόπο
οργάνωσης και λειτουργίας της Βουλής και ξεναγήθηκαν στην
έκθεση της αίθουσας «ΕΛΕΥΘΕΡΙΟΣ ΒΕΝΙΖΕΛΟΣ» τριάντα έξι
µαθητές και µαθήτριες και τρεις συνοδοί εκπαιδευτικοί από το
2ο Δηµοτικό Σχολείο Παλαιού Φαλήρου. 

Η Βουλή σάς καλωσορίζει και σάς εύχεται καλή πρόοδο. 
(Χειροκροτήµατα απ’ όλες τις πτέρυγες της Βουλής)

Τον λόγο τώρα έχει ο Βουλευτής του ΣΥΡΙΖΑ - Προοδευτική
Συµµαχία ο κ. Πέτρος Παππάς για επτά λεπτά. 

Ορίστε, κύριε συνάδελφε.
ΠΕΤΡΟΣ ΠΑΠΠΑΣ: Ευχαριστώ, κύριε Πρόεδρε.
Κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, ακούσαµε στο υπό συζήτηση

νοµοσχέδιο ότι είναι µια προσπάθεια η οποία εντάσσεται στην
ευρύτερη στρατηγική της Κυβέρνησης για µεταρρυθµιστικές
τοµές. 

Τα στελέχη της δηµόσιας διοίκησης σφίγγουν τα δόντια τους
όταν ακούν για την προσπάθεια της Κυβέρνησης να κάνει µεταρ-
ρυθµίσεις. Είναι γνωστά τα έργα και οι ηµέρες της Κυβέρνησης.
Είναι γνωστά και τα έργα και οι ηµέρες του Πρωθυπουργού όταν
είχε το αρµόδιο Υπουργείο, καθώς καρατοµήθηκαν εκατοντάδες
ικανά στελέχη της δηµόσιας διοίκησης για να τοποθετηθεί ένας
κοµµατικός στρατός. 
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Στην ίδια λογική συνεχίζει και σήµερα η Κυβέρνηση. Για ποια
ακριβώς αξιοκρατία και διαφάνεια µιλάει, τη στιγµή που έρχεται
να καταργήσει έναν νόµο, τον ν.4735/ 2020 τον οποίον δεν εφάρ-
µοσε ποτέ. Είπε η κυρία Υπουργός στις επιτροπές ότι η Κυβέρ-
νηση θέλει να βελτιώνεται. Πραγµατικά είναι κατώτερη των
περιστάσεων αυτή η δήλωση της κυρίας Υπουργού, γιατί ακρι-
βώς για τρία χρόνια διορίζονταν διοικήσεις στο δηµόσιο, οι
οποίες ήταν εκτός νόµου. Και τώρα έρχεται να καταργήσει έναν
νόµο τον οποίον δεν εφάρµοσε ποτέ ενώ χειροτερεύει τους
όρους διορισµού των διοικήσεων, καθώς συµµετέχει µόνο ένα
στέλεχος του ΑΣΕΠ στα συµβούλια αυτά, τη στιγµή που θα
έπρεπε µόνο η ανεξάρτητη αρχή να είναι υπεύθυνη για τους διο-
ρισµούς των διοικήσεων αυτών. 

Θέλω να πω λίγα λόγια για τα νοσοκοµεία και τους διορισµούς
των διοικήσεων των νοσοκοµείων. Διακρίνετε την τρίτη κατηγο-
ρία σε δύο υποκατηγορίες. Στα µικρά νοσοκοµεία, κάτω των τε-
τρακοσίων κλινών, δεν ορίζετε καν την προϋπόθεση να υπάρχει
τόσο η συνάφεια των σπουδών όσο και η επαγγελµατική εµπει-
ρία. Διαζευκτικά λέτε, «ή…ή». Αλήθεια, θεωρείται ότι από το Κιλ-
κίς, από το οποίο προέρχοµαι εγώ, ένας γυµναστής στο
επάγγελµα µε ένα ασυναφές µεταπτυχιακό τίτλο σπουδών είναι
κατάλληλος για διοικητής ενός νοσοκοµείου; Αποτελούν αυτές
οι σπουδές εχέγγυο, ώστε να είναι κάποιος διοικητής ενός περι-
φερειακού κεντρικού νοσοκοµείου νοµού; Θυµόµαστε όλοι και
την ιστορία του ογδοντάχρονου διοικητή του Νοσοκοµείου Καρ-
δίτσας, ο οποίος για να εκτρέψει τον κοµµατικό στρατό προς τη
Νέα Δηµοκρατία ήρθε σε µια συνδιαλλαγή µε τον Πρωθυπουργό,
όπως οµολόγησε, και τελικά διορίστηκε διοικητής και φυσικά
παύτηκε µόνο όταν αποκαλύφθηκε αυτό το σκάνδαλο. 

Έχουµε µια σειρά ερωτήσεων για τη λογική αυτού του νοµο-
σχεδίου. Γιατί αλήθεια δεν προβλέπεται σε όλες τις κατηγορίες
να υπάρχει ψηφιακός εγγραµµατισµός των υποψηφίων. Γιατί δεν
προβλέπεται να υπάρχει πιστοποιητικό επάρκειας ψηφιακής γνώ-
σης; Η κυρία Υπουργός είπε πάλι στις επιτροπές ότι επειδή διε-
νεργείται ο γραπτός διαγωνισµός ηλεκτρονικά, αυτό είναι
αρκετό. Δηλαδή είναι αρκετό ένας διοικητής οργανισµού απλά
να µπορεί να µπαίνει στην ηλεκτρονική πλατφόρµα και απλά να
µπορεί να συνδέεται και να απαντάει ηλεκτρονικά. Γιατί λοιπόν,
δεν προβλέπεται αυτό το πιστοποιητικό; Γιατί δεν προβλέπεται
η υποχρεωτική αποµαγνητοφώνηση των συνεντεύξεων σε όλες
τις κατηγορίες και υπάρχει απλά προαιρετικά; Για να ξέρουµε
ακριβώς τι συµβαίνει σε αυτή τη συνέντευξη. Γιατί δεν µοριοδο-
τείται το διδακτορικό; Στερεοτυπικά θεωρείτε τους ανθρώπους
οι οποίοι κατέχουµε διδακτορικό ως αποµονωµένους ερευνητές
οι οποίοι δεν είναι ικανοί να διοικήσουν οργανισµούς; 

Σκάνδαλο αποτελεί ακόµα το ότι εξισώνετε την Εθνική Σχολή
Δηµόσιας Διοίκησης µε τα µεταπτυχιακά. 

Την Εθνική Σχολή Δηµόσιας Διοίκησης, η οποία είναι η κατ’
εξοχήν παραγωγική σχολή που παράγει µάνατζερ του δηµοσίου,
την αποµειώνετε και θεωρείτε ότι ο κάτοχος ενός µεταπτυχιακού
είναι ίσος µε τον απόφοιτο της Εθνικής Σχολής της Δηµόσιας Δι-
οίκησης. Λέτε για αντικειµενική γραπτή εξέταση, τη στιγµή που
δεν προβλέπεται να δηµοσιοποιούνται οι απαντήσεις αυτής της
γραπτής εξέτασης και επίσης να δίνεται η δυνατότητα ένστασης
στη γραπτή εξέταση.

Για ποια διαφάνεια µιλάτε, κυρία Υπουργέ;
Επίσης στα διάφορα skills τα οποία αξιολογείτε στη γραπτή

εξέταση, λέτε για ήπιες δεξιότητες για τεστ κ.λπ.. Γιατί σωρευ-
τικά εµµένετε και στη συνέντευξη, τη στιγµή που και ο καθηγητής
ψυχοµετρίας ο οποίος µίλησε στις επιτροπές µάς είπε για το
πόσο διαβλητή είναι η διαδικασία της συνέντευξης και αφού οι
ικανότητες ηγεσίας µπορούν να αξιολογηθούν µέσα από αυτές
τις γραπτές δεξιότητες; 

Λέτε τέλος για ένα σύστηµα κινήτρων και ανταµοιβής. Θέλετε
να αµείβετε περισσότερο τους διοικητές των οργανισµών, τους
διοικητές των νοσοκοµείων, να µετατρέψετε τους διοικητές νο-
σοκοµείων σε golden boys, µε τη λογική της ΔΕΗ. Πραγµατικά,
όµως, ποια νοσοκοµεία θα διοικήσουν αυτοί οι άνθρωποι; Νοσο-
κοµεία τα οποία δεν έχουν πλέον γιατρούς, δεν έχουν νοσηλευ-
τές, νοσοκοµεία στα οποία θα έπρεπε να δώσετε έµφαση στην
αµοιβή του προσωπικού, στην αµοιβή του ιατρικού και του νοση-

λευτικού προσωπικού. Άρα δηµιουργείτε έναν κοµµατικό στρατό
golden boys, έναν κοµµατικό στρατό ο οποίος θα διοικεί το τί-
ποτα, τα νοσοκοµεία τα οποία δεν έχουν πλέον ιατρονοσηλευτικό
προσωπικό.

Είναι ένα νοµοσχέδιο ντροπή για µια Κυβέρνηση που ευαγγε-
λίζεται τον εκσυγχρονισµό. Είναι ένα µνηµείο αναχρονισµού, ένα
µνηµείο αναξιοκρατίας που θα βάλει σε θέσεις διοίκησης ανθρώ-
πους οι οποίοι ανήκουν στον κοµµατικό στρατό, που θα εξασφα-
λίσει στο να παραµείνουν σε θέσεις διοίκησης άνθρωποι οι οποίοι
δεν έχουν συνάφεια σπουδών, οι οποίοι δεν έχουν την αντίστοιχη
επαγγελµατική εµπειρία. Θα µείνουν άνθρωποι οι οποίοι δεν
έχουν τη δυνατότητα να διοικήσουν, τη στιγµή που υπάρχουν -
και θα αναφερθώ και πάλι στα νοσοκοµεία- εκατοντάδες απόφοι-
τοι µεταπτυχιακών προγραµµάτων στη διοίκηση της υγείας. Τη
στιγµή που υπάρχουν εκατοντάδες στελέχη µε εµπειρία στην
υγεία και στη διοίκησή της, επιλέγετε µια λύση για να εγκαθιδρύ-
σετε έναν κοµµατικό στρατό στη διοίκηση των νοσοκοµείων.

Στον ΣΥΡΙΖΑ καταψηφίζουµε το νοµοσχέδιο αυτό και δεσµευό-
µαστε ότι όταν επανέλθουµε στην εξουσία, όταν ο λαός µας
φέρει ξανά στην κυβέρνηση, θα θεσπίσουµε έναν νόµο µε τον
οποίον οι διοικήσεις στο δηµόσιο θα γίνονται από ανεξάρτητη
αρχή, όπως γίνονται σε όλα τα πολιτισµένα κράτη του κόσµου. 

Σας ευχαριστώ πολύ.
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Αθανάσιος Μπούρας): Κι εγώ σας ευχαρι-

στώ για τη συνέπεια στον χρόνο. 
Καλείται στο Βήµα ο Κοινοβουλευτικός Εκπρόσωπος του

ΠΑΣΟΚ - Κινήµατος Αλλαγής κ. Μάντζος. Μετά θα ακολουθή-
σουν δύο Βουλευτές. Οι Κοινοβουλευτικοί Εκπρόσωποι δικαιούν-
ται τον µισό χρόνο. Προφανώς επειδή προηγήθηκαν οι Αρχηγοί,
για λόγους πρακτικούς αλλά και ουσιαστικούς, και επειδή είµα-
στε προς το τέλος της ολοκλήρωσης της συζήτησης του σχεδίου
νόµου, η πρωτολογία και η δευτερολογία των Κοινοβουλευτικών
Εκπροσώπων θα ενσωµατωθεί. Δηλαδή, θα πάρουν τον µισό
χρόνο, αλλά κατά την πορεία θα κάνουν χρήση και της δευτερο-
λογίας.

ΚΩΝΣΤΑΝΤΙΝΟΣ ΤΣΙΑΡΑΣ: Εννέα λεπτά. Σωστά, κύριε Πρό-
εδρε.

ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Αθανάσιος Μπούρας): Προφανώς είµαι υπο-
χρεωµένος να βάλω έξι λεπτά, αλλά η ανοχή των τριών ακόµα
λεπτών της δευτερολογίας θα δοθεί σε κάθε Κοινοβουλευτικό
Εκπρόσωπο. Νοµίζω ότι αυτό είναι και δικαιότερο. Εξάλλου, οι
εισηγητές και οι ειδικοί αγορητές θα έχουν τη δυνατότητα, γιατί
είναι οι καθ’ ύλην εισηγητές, αυτοί που από την αρχή µέχρι το
τέλος παρακολουθούν και συµµετέχουν στο νοµοσχέδιο, θα
έχουν τη δυνατότητα όσοι το επιθυµούν της δευτερολογίας. 

Κύριε Μάντζο, έχετε τον λόγο. 
ΔΗΜΗΤΡΙΟΣ ΜΑΝΤΖΟΣ: Ευχαριστώ πολύ, κύριε Πρόεδρε.
Έχει προχωρήσει από χθες πράγµατι και έχει ωριµάσει σχεδόν

η συζήτηση επί του σχεδίου νόµου. Έχουν διαφανεί οι θέσεις των
κοµµάτων πάνω σε αυτό. Δεν θέλω εποµένως, σεβόµενος τον
χρόνο πράγµατι όπως είπατε, κύριε Πρόεδρε, να απασχολήσω
το Σώµα µε επαναλήψεις.

Άλλωστε, ο ειδικός αγορητής µας Παναγιώτης Δουδωνής και
όλοι οι οµιλητές µας έχουν εκθέσει στις κυρίες Υπουργούς και
στον κύριο Υφυπουργό µε κάθε λεπτοµέρεια τις ειδικές παρατη-
ρήσεις και τις ενστάσεις µας. Επιλέγω, στον χρόνο που διαθέτω,
να σταθώ στα βασικά, σε εκείνα που, όπως προσφυώς είπε συ-
νάδελφός µας, µας εµποδίζουν και µας αναγκάζουν, ειδικά εµάς
που έχουµε χειροπιαστές αναφορές και αποδείξεις στο ζήτηµα
της αξιοκρατίας, να µην υπερψηφίζουµε ένα σχέδιο νόµου που
έστω και στον τίτλο επικαλείται την αξιοκρατία.

Όµως, πριν πάµε στην ουσία θα µου επιτρέψετε να σταθώ σε
ορισµένα σηµεία

Και επειδή η ζωή είναι ένα άθροισµα από πολλές µικρές ιστο-
ρίες, ας δούµε µια από τις πλέον πρόσφατες από αυτές. Δύο γε-
νικοί γραµµατείς και ένας διοικητής ΥΠΕ έκαναν το καλοκαίρι
που µας πέρασε, µε ανάθεση από το κόµµα της Νέας Δηµοκρα-
τίας, περιοδεία στα νησιά του Αιγαίου. Άφησαν τα Υπουργεία
τους, άφησαν την ΥΠΕ για να επιδοθούν στα νησιά της χώρας
στον εκλογικό αγώνα της Νέας Δηµοκρατίας. Πιθανόν ταξίδεψαν
σε αυτά τα όµορφα νησιά µε δαπάνες του ελληνικού κράτους.
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Προκύπτουν αυτά από τη «ΔΙΑΥΓΕΙΑ». Δεν ξέρω αν ήταν υποψή-
φιοι για πρεσβευτές του τουρισµού µας. Δυστυχώς, πρέπει να
ενηµερωθούν ότι η νέα Υπουργός κατήργησε αυτόν τον θεσµό
πριν από µία µόλις εβδοµάδα. Οποιαδήποτε οµοιότητα ή σύµ-
πτωση µε πρόσωπα και καταστάσεις δεν είναι καθόλου συµπτω-
µατική και ανταποκρίνεται πλήρως στην πραγµατικότητα. Γιατί
την πρόσφατη αυτή προεκλογική περίοδο των βουλευτικών εκλο-
γών µετρήσαµε πολλές ανάλογες µετακινήσεις στελεχών του
κράτους σε προεκλογικές δράσεις της Νέας Δηµοκρατίας.

Δεύτερο σηµείο, τέσσερα χρόνια πίσω. Με µια από τις πρώτες
πρωτοβουλίες αυτής εδώ της Κυβέρνησης, το 2019, -της προ-
ηγούµενης δηλαδή, που µπορεί να διαφωνεί µε την τωρινή, αλλά
τέλος πάντων η ίδια είναι- άλλαξαν τα προσόντα για την πρόσ-
ληψη του διοικητή της Εθνικής Υπηρεσίας Πληροφοριών. Ανέ-
λαβε ένας µουσικός. Δεν πήγε και πολύ καλά αυτό. Έτσι δεν
είναι; Ή µάλλον πήγε πολύ καλά γι’ αυτούς που ήθελαν να πάει
όπως πήγε, γιατί στη συνέχεια εν χορδαίς και οργάνοις η Εθνική
Υπηρεσία Πληροφοριών έγινε το κοµβικό σηµείο του µεγάλου
διεθνών διαστάσεων σκανδάλου των υποκλοπών. Και ζούµε σή-
µερα τη στιγµή και την περίοδο να έρχεται σε αυτό εδώ το Βήµα
ο Πρωθυπουργός της χώρας, ο άνθρωπος που µέσα από την
αυλή του η ΕΥΠ παρακολουθούσε πολιτικούς Αρχηγούς, στρα-
τιωτικούς, δηµοσιογράφους, και να µας λέει ότι κουράστηκε να
ακούει την ίδια µουσική. Τον κούρασε το κράτος δικαίου, τον
κούρασε η δηµοκρατία, τον κούρασαν τα ανθρώπινα δικαιώµατα,
τον κούρασε το Ευρωπαϊκό Κοινοβούλιο, τον κούρασε το Συµ-
βούλιο της Ευρώπης, τον κούρασε το Ευρωπαϊκό Δικαστήριο
των Δικαιωµάτων του Ανθρώπου, τον κούρασε η µαχητική δηµο-
σιογραφία. Εκείνος µπορεί να κουράστηκε, τα κακά νέα είναι
όµως ότι εµείς δεν κουραζόµαστε µε τίποτα. Και αυτό δεν είναι
εµµονή. Αυτό είναι επιµονή και υποµονή µέχρι την πλήρη αποκά-
λυψη της αλήθειας.

Σηµείο τρίτο, νοσοκοµεία ανά την Ελλάδα µετατρέπονται σε
αποθετήρια αποτυχηµένων υποψήφιων πολιτευτών της Νέας Δη-
µοκρατίας, σε Καρδίτσα, Πρέβεζα, Άρτα και αλλού. Θα ήταν φαι-
δρό, αν δεν ήταν τραγικό, διότι δεν µιλάµε για οποιεσδήποτε
µονάδες του δηµοσίου, αλλά για τους φορείς παροχής υπηρε-
σιών υγείας.

Να το πούµε καθαρά, η αξιοκρατία στη διοίκηση των νοσοκο-
µείων είναι κοµβικός παράγοντας για ένα σύγχρονο και αποδο-
τικό κοινωνικό κράτος στην υπηρεσία των πολιτών, ιδίως των
πλέον ευάλωτων, για τη θεραπεία και τη µείωση των κοινωνικών
ανισοτήτων.

Τα τρία αυτά σηµεία µπορεί να φαίνονται εκ των φαινοµένων
διαφορετικά, όµως, συνθέτουν την εικόνα της κυβερνητικής πολι-
τικής, του µονοδιάστατου αναχρονισµού µε µια και µόνη διάσταση
τη συντήρηση του στάτους, τη διατήρηση των προνοµίων και της
νοµής της εξουσίας και φυσικά µε µπόλικη επικοινωνία, ακόµα και
όταν η νοµοθεσία είναι διόρθωση ηµαρτηµένων, όπως γίνεται σή-
µερα µε χαριτωµένα TiKTok ως τη µεγάλη µεταρρύθµιση.

Αλήθεια, πόσες µεγάλες µεταρρυθµίσεις και πόσα πενιχρά
αποτελέσµατα; Δεν πρέπει να αναρωτηθούµε; Ήταν µεταρρύθ-
µιση η κατάργηση του πανεπιστηµιακού ασύλου, κυρία Υπουργέ;
Ήταν µεταρρύθµιση η Πανεπιστηµιακή Αστυνοµία; Έγινε καµµία
µεταρρύθµιση στις δηµόσιες υποδοµές σε µια Θεσσαλία κατε-
στραµµένη, σε µια Δαδιά καµένη, µε το έγκληµα των Τεµπών να
περιµένει και να ψάχνει ενόχους και τη δικογραφία εδώ στη
Βουλή; 

Έγινε καµµία µεταρρύθµιση στη δικαιοσύνη, µε τα ράφια να
πέφτουν στο κεφάλι των δικαστικών υπαλλήλων; Ή µήπως προ-
χώρησε καµµία µεταρρύθµιση για την καταπολέµηση της οπαδι-
κής βίας; Είναι µεταρρύθµιση η ψηφιοποίηση και όχι η
απλοποίηση της γραφειοκρατίας; 

Καµµία, λοιπόν, εµπιστοσύνη δεν µπορούµε να έχουµε σε αυτή
την Κυβέρνηση όσον αφορά στο περιεχόµενο των λέξεων «µε-
ταρρύθµιση» και «αξιοκρατία», ιδίως όταν µε το παρόν σχέδιο
νόµου εισάγεται µια άλλη εκδοχή κοµµατισµού, ένα σύστηµα επι-
λογής όχι τελικά των καλύτερων, αλλά των πλέον συνεργάσιµων,
των ανθρώπων των αρεστών στον Υπουργό, στο Υπουργείο, των
ανθρώπων, που τελικά θα τελούν σε σχέση εξάρτησης. 

Αυτή δεν είναι επιλογή αρίστων. Είναι επιλογή των καλύτερων

«γαλάζιων», µε το ΑΣΕΠ, ολίγον ΑΣΕΠ, τόσο-όσο ΑΣΕΠ, ΑΣΕΠ
σε µειοψηφία, ΑΣΕΠ που να δίνει το όνοµα, αλλά όχι τη χάρη,
ΑΣΕΠ που θα ακυρώνεται στην πράξη, ΑΣΕΠ που µονίµως θα µει-
οψηφεί. Είναι µετακλητή αξιοκρατία, όπως είχαµε και την µετα-
κλητή αξιολόγηση. Βλέπουµε προκλητική αγνόηση των
διδακτορικών τίτλων σπουδών, άριστοι που φοβούνται την ακα-
δηµαϊκή αριστεία και πριµοδότηση της συνέντευξης έναντι των
τυπικών προσόντων. 

Κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, το σχέδιο νόµου που συζητούµε
και σήµερα -και αυτό- είναι για τη Νέα Δηµοκρατία το νοµοθετικό
πρόσχηµα για τη συνέχιση της παθογένειας του κοµµατισµού
στη δηµόσια διοίκηση. 

Το κόµµα που κάποτε καταψήφισε το ΑΣΕΠ και το opengov,
το κόµµα του «γαλάζιου» σταθµάρχη στη Λάρισα, το κόµµα των
«δικών µας» παιδιών, το κόµµα µε το ρεκόρ µετακλητών σε κρά-
τος και αυτοδιοίκηση, το κόµµα του «βραβείου» των απευθείας
αναθέσεων που έχει απονείµει η ίδια η Ενιαία Ανεξάρτητη Αρχή
Δηµοσίων Συµβάσεων, το κόµµα που όχι µόνο περιθωριοποιεί,
αλλά και κακοποιεί συστηµατικά τις ανεξάρτητες αρχές, δεν µπο-
ρεί -και είναι λογικό- να αποστεί από τις παραδόσεις του και τα
έργα του. 

Την αξιοκρατία είτε την πιστεύεις είτε όχι, χωρίς µισόλογα,
προσχήµατα και µέσες οδούς. Για εµάς τέτοια διλήµµατα δεν
υπάρχουν. Η διαφάνεια και αξιοκρατία δεν είναι έννοιες προσχη-
µατικές. Η δηµοκρατική παράταξη σε αυτόν τον τόπο έχει χειρο-
πιαστό αποτύπωµα από το ΑΣΕΠ έως τη «ΔΙΑΥΓΕΙΑ» και το
opengov. Προερχόµαστε από µια παράταξη που έχει εισάγει
στον δηµόσιο λόγο την αξιοκρατία και τη διαφάνεια, όρους τους
οποίους το ΠΑΣΟΚ δεν τους έφερε ως ευχολόγια, αλλά ως
αρχές µε υπέρτερη νοµική ισχύ, µε καινοτοµίες και ρηξικέλευθες
αλλαγές.

Μεταρρύθµιση δεν είναι όσοι επιλέγονται κατά τύχη πολλές
φορές να αναγκάζονται σε παραίτηση, επειδή δεν υπηρετούν τα
κοµµατικά συµφέροντα των κυβερνητικών κοµµάτων. Μεταρρύθ-
µιση δεν είναι όταν στις θέσεις ευθύνης τοποθετούνται άνθρωποι
που έχουν το ανάστηµα να διαφωνήσουν, να αντιπροτείνουν και
να πείσουν στο όνοµα της δικής τους επάρκειας ή των γενικών
αρχών του κράτους δικαίου και να εκδιώκονται.

Προερχόµαστε από άλλη µήτρα, λοιπόν. Πώς θα µπορούσε
κανείς να διαφωνήσει ότι το ΑΣΕΠ είναι µια Αρχή η οποία παρέχει
τα απόλυτα εχέγγυα διαφάνειας και αξιοκρατίας στις προσλή-
ψεις; Και αυτό ακριβώς το ΑΣΕΠ εσείς το καταδικάζετε σε διαρκή
µειοψηφία έναντι των γενικών και ειδικών γραµµατέων. 

Εµείς, κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, ακριβώς προερχόµενοι
από άλλο αξιακό πλαίσιο και ιδεολογική αφετηρία, θα πορευ-
τούµε και πορευόµαστε µε αυτές τις αρχές και τις αξίες που µας
κάνουν διαφορετικούς, γιατί δεν είµαστε όλοι ίδιοι. Εµείς δεν
οραµατιζόµαστε απλώς, αλλά σχεδιάζουµε µεταρρυθµίσεις. 

Προτείνουµε και προτείναµε: Διεθνείς ανοικτές διαγωνιστικές
διαδικασίες µε επιτροπές κύρους και µε θητείες αποσυνδεδεµέ-
νες από τους εκλογικούς κύκλους, µε λογοδοσία, αντικειµενικό-
τητα και πραγµατική αξιολόγηση δοµών και στελεχών, βασισµένη
στα ανοιχτά δεδοµένα, για διαφάνεια και αξιοκρατία που δεν
είναι απλά συνθήµατα, αλλά θεµέλια κάθε οργανωµένης πολι-
τείας, κάθε σύγχρονου, πραγµατικά φιλελεύθερου κράτους. Εγ-
γυήσεις ενός αξιόπιστου και αποδοτικά δηµοσίου, ενός κρατικού
µηχανισµού που µπορεί να επιτελέσει τον αποκλειστικό σκοπό
του: τη θεραπεία του δηµοσίου συµφέροντος, όχι του εφηµέριου
µικροκοµµατικού συµφέροντος. Ένα κράτος ανθεκτικό, αποδο-
τικό, ευέλικτο, σύγχρονο. Ένα κράτος φιλικό προς τον πολίτη. 

Σας ευχαριστώ πολύ. 
(Χειροκροτήµατα από την πτέρυγα του ΠΑΣΟΚ - Κινήµατος

Αλλαγής)
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Αθανάσιος Μπούρας): Ευχαριστούµε τον κ.

Μάντζο. 
Τον λόγο τώρα, όπως είπαµε, θα πάρουν δύο Βουλευτές και

µετά κάποιος Κοινοβουλευτικός Εκπρόσωπος, όπως θα ζητηθεί.
Βλέπω ότι ζητάει ο κ. Ξανθόπουλος. 

Τώρα καλούµε στο Βήµα τον Βουλευτή της Νέας Δηµοκρα-
τίας, τον κ. Παναγή Καππάτο για επτά λεπτά και µετά τον κ. Λα-
ζαρίδη και µετά τον κ. Ξανθόπουλο. 
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Ορίστε, κύριε Καππάτο, έχετε τον λόγο. 
ΠΑΝΑΓΗΣ ΚΑΠΠΑΤΟΣ: Ευχαριστώ, κύριε Πρόεδρε.
Κυρία Υπουργέ, κυρία και κύριοι Υφυπουργοί, κυρίες και κύ-

ριοι συνάδελφοι, το νοµοσχέδιο που συζητούµε σήµερα αφορά
περισσότερες από εξακόσιες θέσεις προέδρων, αντιπροέδρων,
διοικητών και αναπληρωτών διοικητών, υποδιοικητών, διευθυνόν-
των και εντεταλµένων συµβούλων σε φορείς του δηµοσίου
τοµέα, νοµικά πρόσωπα δηµοσίου και ιδιωτικού δικαίου. Πρόκει-
ται για ένα νοµοσχέδιο µε το οποίο θα θεσµοθετηθεί ένα νέο,
ευέλικτο και πιο στοχευµένο σύστηµα επιλογής και αξιολόγησης
των διοικήσεων των φορέων του δηµοσίου τοµέα. 

(Στο σηµείο αυτό την Προεδρική Έδρα καταλαµβάνει ο ΣΤ’ Αν-
τιπρόεδρος της Βουλής κ. ΓΕΩΡΓΙΟΣ ΛΑΜΠΡΟΥΛΗΣ)

Οι υπηρεσίες των οργανισµών αυτών επιδρούν στην καθηµε-
ρινότητα και στην ποιότητα της ζωής όλων µας. Η επιλογή των
διοικήσεων αυτών µέχρι τώρα ανήκε στην εκάστοτε κυβέρνηση.
Με το παρόν σχέδιο νόµου επιλέγουµε να κάνουµε ένα ακόµη
βήµα για να οικοδοµήσουµε ένα σύγχρονο και πιο αποτελεσµα-
τικό σύστηµα διοίκησης ώστε να µπορούµε να παρέχουµε πιο
ποιοτικές, πιο αποτελεσµατικές υπηρεσίες στους πολίτες. Επι-
λέγουµε, δηλαδή, να εξυπηρετούµε τον πολίτη και όχι να διορί-
σουµε πολιτευτές. Επιλέγουµε να θέσουµε τη διαδικασία αυτή
υπό το Ανώτατο Συµβούλιο Επιλογής Προσωπικού, το ΑΣΕΠ, µε
πρόσθετα φίλτρα αξιοκρατίας, αντικειµενικότητας, διαφάνειας
και λογοδοσίας. 

Το παρόν καινοτόµο νοµοσχέδιο που συζητούµε σήµερα κινεί-
ται σε δύο άξονες, αφ’ ενός στη διαδικασία επιλογής των διοική-
σεων των φορέων του δηµοσίου τοµέα και αφ’ ετέρου στην
αξιολόγησή τους. Δηµιουργούνται ως εκ τούτου οι προϋποθέ-
σεις συνολικά για τα τυπικά προσόντα. Προβλέπεται οι υποψή-
φιοι να κατέχουν υποχρεωτικά πτυχίο ανώτατης εκπαίδευσης, να
έχουν πολύ καλή ή καλή, κατά περίπτωση, γνώση ξένης γλώσ-
σας, δεκαετή εργασιακή εµπειρία, οκταετή για τα νοσοκοµεία µε
τετρακόσιες λιγότερες κλίνες, εξαετή για φορείς τοπικής εµβέ-
λειας. 

Σκεπτόµενος την οικονοµία του χρόνου, δεν θα επεκταθώ σε
περαιτέρω πληροφορίες των τυπικών απαιτούµενων προσόντων.
Υπάρχουν αναλυτικά στο νοµοσχέδιο και έχουν δοµηθεί ανάλογα
µε τις απαιτήσεις και την κατηγορία ανά φορέα. 

Κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, το σηµερινό νοµοσχέδιο θα
έλεγα ότι επιδιώκει την επίτευξη ενός τετραπλού στόχου. Πρώ-
τος στόχος: η αναβάθµιση των απαιτήσεων για κάθε θέση, ώστε
τα στελέχη που θα επιλέγονται να έχουν αυξηµένα προσόντα και
ικανότητες. Δεύτερος στόχος: η ενίσχυση της αξιοκρατίας και
της διαφάνειας. Τρίτος στόχος: η αποτελεσµατικότητα του συ-
στήµατος µέσω της επιτάχυνσης των διαδικασιών. Και τέταρτος
στόχος: η αξιολόγηση των διοικήσεων, ώστε να επιβραβεύονται
οικονοµικά αν επιτυγχάνουν τους στόχους τους και αν όχι, να αν-
τικαθίσταται. 

Πρόκειται για το τρίτο κατά σειρά νοµοσχέδιο του Υπουργείου
Εσωτερικών στους τέσσερις πρώτους µήνες της νέας Κυβέρνη-
σης. Η Βουλή έχει ήδη ψηφίσει νόµους για την άρση όλων των
περιορισµών στην άσκηση του δικαιώµατος ψήφου Ελλήνων πο-
λιτών που βρίσκονται στο εξωτερικό. Έχει ήδη ψηφίσει την ανα-
µόρφωση του συστήµατος διακυβέρνησης των Οργανισµών της
Τοπικής Αυτοδιοίκησης. 

Επανέρχοµαι, όµως, σε όσα ανέφερα πριν, περί του νοµοσχε-
δίου. Κατηγοριοποιούµε τους φορείς σε τρεις οµάδες ανάλογα
µε το εύρος και το είδος των αρµοδιοτήτων τους. Στην πρώτη
οµάδα εντάσσονται νοµικά πρόσωπα των οποίων οι αρµοδιότη-
τες εκτείνονται σε όλη την επικράτεια. Μιλάµε, δηλαδή, για ορ-
γανισµούς εθνικής εµβέλειας, όπως είναι το Εθνικό Κέντρο
Δηµόσιας Διοίκησης και Αυτοδιοίκησης και οι επτά υγειονοµικές
περιφέρειες της χώρας. 

Στην δεύτερη κατηγορία εντάσσονται οι οργανισµοί τοπικής
εµβέλειας σε συγκεκριµένη περιοχή της χώρας. Για παράδειγµα
η δηµόσια βιβλιοθήκη σε µια µικρή πόλη ή ένα τοπικό αθλητικό
κέντρο και ούτω καθεξής. 

Και στην τρίτη κατηγορία εντάσσονται τα νοσοκοµεία της
χώρας µας. Μιλάµε για εκατόν είκοσι νοσοκοµεία και µαζί µε τις
θέσεις αναπληρωτών διοικητών είναι περίπου εκατόν εξήντα θέ-
σεις. 

Επιπλέον, προβλέπονται τεστ δεξιοτήτων µε τα οποία θα αξιο-
λογούνται οι ικανότητες και τα προσόντα που δεν σχετίζονται µε
συγκεκριµένες γνώσεις άρα δεν συνυπολογίζονται µε τη µοριο-
δότηση των τυπικών προσόντων. 

Για να γίνω πιο συγκεκριµένος, τα τεστ δεξιοτήτων θα ελέγ-
χουν την ικανότητα των υποψηφίων ως προς την επίλυση προ-
βληµάτων, την ανάλυση των πληροφοριών, τη διαχείριση των
συναισθηµάτων τους και την οµαδικότητα. Τα τεστ αυτά γίνονται
σήµερα στο δηµόσιο, µόνο που γίνονται σε άλλες χώρες. Στη
χώρα µας γίνονται κατά κόρον στον ιδιωτικό τοµέα. 

Στόχος, λοιπόν, είναι να αξιοποιήσουµε τα διεθνή πρότυπα µε
διοικήσεις φορέων υψηλότερης ποιότητας, ώστε οι πολίτες να
απολαµβάνουν καλύτερες δηµόσιες υπηρεσίες και ταχύτερη εξυ-
πηρέτηση. 

Κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, για πρώτη φορά στην ιστορία η
επιλογή των φορέων του δηµοσίου και η αξιολόγησή τους θα γί-
νεται µε έναν τρόπο αντικειµενικό, µε έναν τρόπο αξιοκρατικό. 

Σας καλώ να υποστηρίξουµε και να στηρίξουµε το παρόν σχέ-
διο νόµου. Είναι πέρα και πάνω από µικρές ή µεγαλύτερες ιδεο-
λογικές διαφορές. Αποτελεί τοµή στην ελληνική δηµόσια
διοίκηση από τη Μεταπολίτευση και µετά. 

Συγχαρητήρια στην ηγεσία του Υπουργείου Εσωτερικών, την
κυρία Υπουργό, τους Υφυπουργούς και όσους έχουν εµπλακεί
στη σύνταξη αυτού του νοµοσχεδίου. 

Ευχαριστώ. 
(Χειροκροτήµατα από την πτέρυγα της Νέας Δηµοκρατίας)

ΝΙΚΗ ΚΕΡΑΜΕΩΣ (Υπουργός Εσωτερικών): Κύριε Πρόεδρε,
θα ήθελα τον λόγο. 

ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Γεώργιος Λαµπρούλης): Ορίστε, κυρία
Υπουργέ. 

ΝΙΚΗ ΚΕΡΑΜΕΩΣ (Υπουργός Εσωτερικών): Ευχαριστώ
πολύ, κύριε Πρόεδρε.

Θα ήθελα να καταθέσω στο Σώµα νοµοτεχνικές βελτιώσεις.
Είναι στην κατεύθυνση αυτών που έχω ήδη εξαγγείλει. 

Αναφέρω ενδεικτικά την αύξηση µορίων που αντιστοιχούν σε
αποφοίτηση από την Εθνική Σχολή Δηµόσιας Διοίκησης και Αυ-
τοδιοίκησης. Την ειδοποίηση για κλήση σε συνέντευξη που απο-
στέλλεται σε όλους -σε όλους!- τους υποψηφίους πέντε ηµέρες
πριν, για να διασφαλίζεται η απολύτως ίση µεταχείριση υποψη-
φίων. Είναι η πρόταση της Πλεύσης Ελευθερίας. Τη δυνατότητα
για πρόβλεψη ενιαίας δοµής βιογραφικού στην προκήρυξη, για
επιτάχυνση της διαδικασίας. Είναι πρόταση φορέα. Τη δυνατό-
τητα για χρήση ψυχοµετρικών ερωτηµατολογίων πριν τη συνέν-
τευξη. Είναι επίσης πρόταση της Πλεύσης Ελευθερίας. Το όριο
στη µοριοδότηση της πραγµατικής εργασιακής εµπειρίας. Είναι
πρόταση, αν δεν κάνω λάθος, του ΠΑΣΟΚ και ενός άλλου κόµ-
µατος. Την υποχρεωτική µαγνητοφώνηση. Την πρόβλεψη για το
αν δεν υπάρχουν καθόλου υποψήφιοι. Την πρόβλεψη του ορίου
σε µεταβατική προσωρινή διοίκηση, το οποίο έθεσε ο κ. Δουδω-
νής. 

Τις καταθέτω στο Σώµα και σε λίγο θα τοποθετηθώ, κύριε Πρό-
εδρε. 

(Στο σηµείο αυτό η Υπουργός Εσωτερικών κ. Νίκη Κεραµέως
καταθέτει για τα Πρακτικά τις προαναφερθείσες νοµοτεχνικές
βελτιώσεις, οι οποίες έχουν ως εξής:
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ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Γεώργιος Λαµπρούλης): Παρακαλώ να µοι-
ραστούν στις Κοινοβουλευτικές Οµάδες. 

Θα δώσουµε τον λόγο τώρα στον κ. Λαζαρίδη Μακάριο από τη
Νέα Δηµοκρατία. 

ΜΑΚΑΡΙΟΣ ΛΑΖΑΡΙΔΗΣ: Ευχαριστώ, κύριε Πρόεδρε.
Κυρία Υπουργέ και κύριε Υφυπουργέ, κυρίες και κύριοι συνά-

δελφοι, «έχει µπάρµπα στην Κορώνη», «έβαλε βύσµα», «είχε
δόντι», «διόρισαν τους δικούς τους», «είχε πλάτες», «µπήκε µε
ρουσφέτι», «βολεύτηκαν τα κοµµατόσκυλα», είναι µερικές µόνο
από τις φράσεις κλισέ που ταυτίστηκαν µε τον τρόπο λειτουργίας
του ελληνικού δηµοσίου κατά τις προηγούµενες δεκαετίες. Μία
µάστιγα διαχρονική, µια κυνική πρακτική, ένα φαινόµενο ντρο-
πιαστικό, µια κανονικότητα πολύ διαφορετική απ’ αυτή που ορα-
µατιζόµαστε για τη σύγχρονη Ελλάδα. 

Ο τρόπος διορισµού των υπαλλήλων στο δηµόσιο από το 1994
γίνεται µε αδιάβλητα και αξιοκρατικά κριτήρια µέσω ΑΣΕΠ. Και
δεν έχω κανένα πρόβληµα αυτή την κατάκτηση να πω ότι την πι-
στώνεται το ΠΑΣΟΚ και ο αείµνηστος Αναστάσης Πεπονής. 

Βέβαια, επειδή άκουσα και τον ειδικό αγορητή και τον Κοινο-
βουλευτικό Εκπρόσωπο να µας «κουνάνε» λίγο - πολύ το δά-
χτυλο και να χρεώνουν τη διαχρονική αναξιοκρατία στη Νέα
Δηµοκρατία, θέλω, κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, να ανατρέξετε
-αξίζει να αναζητηθεί και να διαβαστεί- στην εισηγητική έκθεση
του νόµου Πεπονή, για να κατανοήσουµε τον διαχρονικό τρόπο
σκέψης του ΠΑΣΟΚ. 

Αναφέρει, λοιπόν, η εισηγητική έκθεση ότι όσοι ήταν συµβα-
σιούχοι -κύριε Δουδωνή, ακούστε το αυτό- πριν την κυβέρνηση
του Κωνσταντίνου Μητσοτάκη το 1990 - 1993 προσλαµβάνονται
στο δηµόσιο, όσοι ήταν συµβασιούχοι στην κυβέρνηση Μητσο-
τάκη τότε απολύθηκαν από το ελληνικό δηµόσιο. 

Το λέω, κύριε Μάντζιο, γιατί όλοι µας εδώ µέσα έχουµε την
ιστορία µας και κουβαλάµε τις «αµαρτίες» µας. 

Την ίδια στιγµή, όπως πιστώνεται στον αείµνηστο Πεπονή το
ΑΣΕΠ, πιστώνεται και στον Κυριάκο Μητσοτάκη το ότι ως Υπουρ-
γός Διοικητικής Μεταρρύθµισης θωράκισε το ΑΣΕΠ όπως θωρά-
κισε και τη «ΔΙΑΥΓΕΙΑ». 

Με προβληµατίζει, όµως, κυρία Υπουργέ, κυρίες και κύριοι συ-
νάδελφοι, το ότι σήµερα, τριάντα χρόνια µετά τον νόµο Πεπονή
υπάρχουν πολίτες που έρχονται στα πολιτικά µας γραφεία και µας
ζητάνε παρέµβαση, ίσως γιατί υπάρχουν ακόµη και σήµερα πολι-
τικοί που «χτυπάνε την πλάτη» στους πολίτες, αφήνοντας ορθά-
νοιχτο «παράθυρο» για δήθεν δυνατότητα παρέµβασης στο ΑΣΕΠ,
απλά -προσέξτε- και µόνον για να µην τους δυσαρεστήσουν. 

Δυστυχώς, όµως, τέτοιες συµπεριφορές δεν βοηθούν στην
ανάκτηση της σχέσης εµπιστοσύνης µεταξύ πολιτών και πολιτι-
κών. Και προφανώς, δεν συµβάλλουν στο να µπει η Ελλάδα σε
µία άλλη τροχιά. 

Και αν το ΑΣΕΠ άλλαξε τα δεδοµένα για τις προσλήψεις στο
δηµόσιο, αυτό που δεν έχει αλλάξει µέχρι σήµερα είναι ο τρόπος
επιλογής και τοποθέτησης σε κοµβικές θέσεις των διοικήσεων
του δηµόσιου τοµέα. Μέχρι στιγµής, όλες ανεξαιρέτως οι κυβερ-
νήσεις καλύπτουν τις εξακόσιες και πλέον θέσεις σε φορείς του
δηµοσίου τοµέα κατά το δοκούν, µε διάφορα δικά τους κριτήρια,
όχι πάντα διαφανή και ξεκάθαρα. 

Όσες προσπάθειες επιχειρήθηκαν απέτυχαν παταγωδώς,
όπως, για παράδειγµα, το πολυδιαφηµισµένο opengov, το οποίο
κατέληξε σε «Κουµπάρος Gov». 

Δεν θα σας κάνω σοφότερους, κυρίες και κύριοι συνάδελφοι,
υπενθυµίζοντάς σας πως συµβαίνει σε σηµαντικές θέσεις από τις
οποίες εξαρτάται η ορθή λειτουργία ολόκληρων οργανισµών, δι-
ευθύνσεων και υπηρεσιών να διορίζονται εντελώς ακατάλληλοι
άνθρωποι, χωρίς γνώση του αντικειµένου, αλλά και διοικητικές
ικανότητες, προκειµένου να ανταπεξέλθουν στις απαιτήσεις και
τις σύγχρονες προκλήσεις. Αυτό το µείζον πρόβληµα έρχεται να
διορθωθεί µε το παρόν σχέδιο νόµου. 

Το νέο σύστηµα επιλογής και αξιολόγησης των διοικήσεων
στον δηµόσιο τοµέα συνιστά µια σηµαντική τοµή στη δηµόσια δι-
οίκηση, µε την οποία το κράτος γίνεται ακόµα πιο σύγχρονο και
αποτελεσµατικό. Οι πιο ικανοί θα είναι αυτοί που θα τίθενται
πλέον επικεφαλής στις καίριες θέσεις του δηµόσιου τοµέα, µε
στόχο την καλύτερη και πιο οµαλή λειτουργία αυτού, µακριά από

κόµµατα, χρώµατα και ιδεοληψίες, εντός του πλαισίου διαµόρ-
φωσης ενός σύγχρονου και δίκαιου κράτους. 

Με το παρόν νοµοσχέδιο θεσµοθετείται ένας νέος, ευέλικτος
και πιο στοχευµένος τρόπος µε τον οποίο θα στελεχώνεται σε
ανώτατο επίπεδο ο δηµόσιος τοµέας. Κύριοι στόχοι του είναι οι
τοποθετήσεις στην κάθε θέση προσώπων µε τα απαιτούµενα
προσόντα και βεβαίως τις αναγκαίες ικανότητες, αξιοκρατικά και
µε πλήρη διαφάνεια, χωρίς τις γνωστές καθυστερήσεις, µε επι-
βράβευσή τους εφόσον ανταποκρίνονται θετικά στον ρόλο και
τη θέση τους, ή αντικατάστασή τους εάν αποτυγχάνουν. 

Προς διάψευση εξάλλου των διαφόρων «Κασσανδρών», ξεκα-
θαρίζουµε ότι είναι επιλογή µας η διαδικασία να τεθεί υπό το
Ανώτατο Συµβούλιο Επιλογής Προσωπικού, µε θεσµοθέτηση
πρόσθετων φίλτρων αξιοκρατίας, αντικειµενικότητας, διαφάνειας
και λογοδοσίας. 

Μέλη του ΑΣΕΠ θα προεδρεύουν των επιτροπών επιλογής στε-
λεχών για φορείς πανελλαδικής εµβέλειας και νοσοκοµεία, ενώ
για τους υπόλοιπους φορείς θα διεξάγεται δειγµατοληπτικός
έλεγχος από το ΑΣΕΠ. 

Κυρίες και κύριοι συνάδελφοι της Αντιπολίτευσης, οι επικεφα-
λής των φορέων δεν επιλέγονται τελικώς από τον εκάστοτε
Υπουργό. Η αλήθεια είναι ότι ο Υπουργός, που έχει την πολιτική
ευθύνη του κάθε φορέα και θα συνεργάζεται στενά µε τον επι-
κεφαλής του, επιλέγει ανάµεσα σε όσους έχουν ήδη περάσει επι-
τυχώς τα αυστηρά on-off κριτήρια, το τεστ δεξιοτήτων και όλη
τη νόµιµη διαδικασία που προβλέπει το ΑΣΕΠ. 

Επί της ουσίας, µε τη σηµαντική µεταρρύθµιση, που ευελπι-
στούµε να γίνει νόµος του κράτους, σχηµατίζονται οι βάσεις για
ένα σύγχρονο και αποτελεσµατικό πρότυπο διοίκησης που να αν-
ταποκρίνεται στις πολυδιάστατες προκλήσεις της εποχής µας
και, βεβαίως, στις απαιτήσεις της κοινωνίας. 

Όσον αφορά την αξιολόγηση των διοικήσεων, που είναι ένα
εξίσου σηµαντικό κοµµάτι του νοµοσχεδίου, θεσπίζονται ετήσια
σχέδια δράσης για κάθε φορέα, τα οποία περιλαµβάνουν προ-
γραµµατισµό δράσεων και ποιοτικούς και ποσοτικούς στόχους,
µε συγκεκριµένους δείκτες απόδοσης. 

Ταυτόχρονα, οι διοικήσεις των φορέων υπογράφουν συµβό-
λαια απόδοσης µε τον αρµόδιο Υπουργό στην αρχή της θητείας
τους, ενώ οι διοικήσεις των φορέων αξιολογούνται σε ετήσια
βάση και λογοδοτούν για τα πεπραγµένα τους. 

Κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, υπερψηφίζοντας το παρόν σχέ-
διο νόµου είναι µία ευκαιρία να συνδράµουµε όλοι µαζί στην προ-
σπάθεια εκσυγχρονισµού του δηµοσίου τοµέα, στην ενίσχυση
της διαφάνειας και της αµεροληψίας, στη δηµιουργία των συν-
θηκών προκειµένου οι διοικήσεις των φορέων να είναι πιο ποιοτι-
κές, µε γνώση του αντικειµένου και µε περισσότερες προοπτικές
για να πετύχουν. 

Έτσι οι πολίτες θα δουν την καθηµερινότητα τους να βελτιώ-
νεται, απολαµβάνοντας καλύτερες δηµόσιες υπηρεσίες, µε τα-
χύτερη εξυπηρέτηση, τακτοποιώντας τις εκκρεµότητες τους και
επιλύοντας τα προβλήµατά τους. Έχουµε την ευκαιρία να απο-
δείξουµε ότι νοιαζόµαστε πραγµατικά για την κοινωνία, σε υλο-
ποίηση της εντολής που έχει λάβει ο καθένας από εµάς κατά τις
πρόσφατες εθνικές εκλογές. 

Στο πλαίσιο αυτό, σας καλώ να πούµε «ναι» στο ενιαίο πλαίσιο
αξιολόγησης διοικήσεων των φορέων του δηµοσίου. 

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

ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Γεώργιος Λαµπρούλης): Ευχαριστούµε τον
κ. Λαζαρίδη.

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

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

Τον λόγο έχει τώρα ο Κοινοβουλευτικός Εκπρόσωπος του ΣΥ-
ΡΙΖΑ, κ. Θεόφιλος Ξανθόπουλος. 
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ΘΕΟΦΙΛΟΣ ΞΑΝΘΟΠΟΥΛΟΣ: Σας ευχαριστώ, κύριε Πρόεδρε. 
Κυρία Υπουργέ, κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, συνεδριάζουµε

ενώ στη γειτονιά µας εξακολουθεί να υπάρχει ένα σφαγείο, εξα-
κολουθεί να υπάρχει προσβολή της ανθρώπινης υπόστασης, να
τσαλαπατιούνται αρχές και δικαιώµατα, αποφάσεις του Οργανι-
σµού Ηνωµένων Εθνών. Και βεβαίως, αντιλαµβάνεστε πάρα πολύ
καλά ότι µιλάω και αναφέροµαι σε αυτό που γίνεται στην πολύ-
παθη Λωρίδα της Γάζας. 

Η Χαµάς φέρει την ευθύνη, βεβαίως, της έναρξης των αντιπα-
ραθέσεων. Δεν πρέπει να ξεχνάµε, όµως, ότι µιλάµε για την µε-
γαλύτερη ανοιχτή φυλακή του κόσµου, όπου δυόµισι
εκατοµµύρια άνθρωποι συνωθούνται σε µία έκταση περίπου όσο
το νησί της Νάξου, όπου το νερό και το ρεύµα κόβονται κάθε
µέρα και επί αρκετές ώρες, όπου υφίστανται παντοειδείς εξευ-
τελισµούς για να περάσουν από τα σηµεία πρόσβασης στην υπό-
λοιπη χώρα και όπου ουσιαστικά αθροίζεται, συγκεντρώνεται ένα
φορτίο πολύ µεγάλης απογοήτευσης, οργής, θυµού, το οποίο
αποτελεί και θερµοκήπιο συµπεριφορών σαν της Χαµάς και των
άλλων οργανώσεων. 

Αυτό, όµως, σε καµµία περίπτωση δεν µας επιτρέπει να συµ-
ψηφίζουµε τις ευθύνες του κράτους του Ισραήλ, να κλείνουµε τα
µάτια σε αυτό που γίνεται αυτή τη στιγµή στη Γάζα, στους χιλιά-
δες αθώους που υφίστανται τις συνέπειες αυτής της πολεµικής
µηχανής του Ισραήλ, στα θύµατα αυτής της πολεµικής σύρρα-
ξης, για την οποία δεν λέει ο πολιτισµένος κόσµος κουβέντα. 

Κι εδώ είναι µία ευθύνη που έχει η Κυβέρνηση. Διότι στο ψή-
φισµα του Οργανισµού Ηνωµένων Εθνών, στο οποίο γινόταν
λόγος για την ανάγκη της εκεχειρίας, η Κυβέρνηση επέλεξε τη
στάση της αποχής. Και ήρθε ο Πρωθυπουργός προχθές στην
Ολοµέλεια της Βουλής να µας πει ότι κατά την άποψή του δεν
ήταν ισορροπηµένο το ψήφισµα διότι προσπαθούσαν να βάλουν
κάτι για τις ευθύνες της Χαµάς και δεν έγινε δεκτό και γι’ αυτό
δεν το ψήφισαν. 

Κύριε Πρωθυπουργέ, κυρίες και κύριοι της κυβερνητικής πλει-
οψηφίας, όσο σκοτώνονται αθώοι άνθρωποι, δεν επιτρέπονται οι
συµψηφισµοί και η αποχή της χώρας από το ψήφισµα του Ορ-
γανισµού Ηνωµένων Εθνών καταγράφεται στο παθητικό της Κυ-
βέρνησης και ελπίζω όχι της χώρας. 

Τέλος, θα κάνω και ένα σχόλιο για όσα ακούστηκαν επί σειρά
ηµερών και στις τοποθετήσεις των µελών της Κοινοβουλευτικής
Οµάδας του ΚΚΕ για την έλλειψη αναγνώρισης παλαιστινιακού
κράτους. Είναι προφανές ότι η Βουλή έχει αποφασίσει την ανα-
γνώριση του παλαιστινιακού κράτους. Προσέξτε, όµως. Δεν είναι
θέµα µονοµερούς επιλογής. Θυµίζω ότι το παλαιστινιακό κράτος
το αναγνώρισε η Σουηδία, η οποία από την επόµενη µέρα τέθηκε
εκ ποδών από όλες τις διεθνείς συνεργασίες, έχασε το διαµεσο-
λαβητικό της ρόλο, δεν αποτελεί παράγοντα παρέµβασης στην
περιοχή, οι αραβικές χώρες της έχουν γυρίσει την πλάτη και ου-
σιαστικά µε µια τέτοια πρωτοβουλία, που είχε προφανώς αγαθά
ελατήρια, η διαπραγµατευτική δύναµη της Σουηδίας ακυρώθηκε
και αυτό είναι αρνητικό όχι µόνο για τη Σουηδία, αλλά για τη διε-
θνή ειρήνη. Με αυτή την έννοια, λοιπόν, δεν είναι εύκολη η επι-
λογή, δεν είναι µονοµερής η επιλογή. Πρέπει να συνεκτιµηθεί,
γιατί ακριβώς αυτού του είδους οι επιλογές έχουν και αντίρροπες
συνέπειες. 

Δεύτερον. Μας αιφνιδιάζετε κάθε φορά, ως Κυβέρνηση, µε
πράγµατα τα οποία τίθενται εκτός της ηµερήσιας διάταξης και
κυρίως εκτός των προεκλογικών σας δεσµεύσεων. Από χθες οι
ελεύθεροι επαγγελµατίες είναι στα κάγκελα. Και ξαφνικά προ-
έκυψε θέµα οριζόντιας φορολογίας. Θεωρείτε εξ ορισµού ότι
κάθε ελεύθερος επαγγελµατίας αποκερδαίνει το λιγότερο 10.500
ευρώ, αν θυµάµαι καλά, και αυτό ουσιαστικά αποτελεί ένα επι-
πλέον χαράτσι που είναι κόντρα και στη λογική σας ως φιλελεύ-
θερης παράταξης, κυρίως όµως κόντρα σε αυτό που βιώνουν οι
µικροµεσαίοι κυρίως επαγγελµατίες και αποτελεί και µια οµολο-
γία αποτυχίας του κράτους. Διότι ένα κράτος σύγχρονο, επιτε-
λικό όπως επαίρεστε και κυρίως αποτελεσµατικό, οφείλει να βρει
και να φορολογήσει τα αδήλωτα εισοδήµατα και δεν κάνει ορι-
ζόντιες παρεµβάσεις εκεί και ως έτυχε.

(Στο σηµείο αυτό κτυπάει προειδοποιητικά το κουδούνι λή-
ξεως του χρόνου οµιλίας του κυρίου Βουλευτή)

Θα κάνω χρήση και της δευτεροµιλίας µου, κύριε Πρόεδρε,
όπως έχουµε προσυµφωνήσει µε τον προηγούµενο Πρόεδρο.

Σε ό,τι αφορά την ουσία του νοµοσχεδίου. Ξέρουµε πάρα πολύ
καλά ότι το θέµα της επιλογής των διοικήσεων αναγνωρίσθηκε
ως πρόβληµα το 1988 και από τότε απασχολεί τη δηµόσια
σφαίρα. Έγιναν διάφορα προγράµµατα διοικητικής µεταρρύθµι-
σης χωρίς να αντιµετωπιστεί, κάτι που αναγνωρίστηκε στην έκ-
θεση του ΟΟΣΑ του 2012, όπου καταδείχθηκε µε εµφατικό τρόπο
η ανάγκη αποκοµµατικοποίησης της δηµόσιας διοίκησης. 

Η συσσωρευµένη εµπειρία των πρόσφατων δέκα έως δεκα-
πέντε χρόνων ανέδειξε και την ανάγκη κατάστρωσης της διαδι-
κασίας κατά τρόπο που να διεξάγεται σχετικά γρήγορα,
προσθέτοντας και ένα επιπλέον σηµείο. Με δεδοµένο ότι η απο-
κρατικοποίηση ήταν όρος του τρίτου µνηµονίου που υπέγραψε
η χώρα και στη συνέχεια ενέκρινε µε νόµο η Βουλή, τον οποίο
υπερψήφισαν τα τρία κόµµατα, ως ΣΥΡΙΖΑ κάναµε µια πρώτη
προσπάθεια µε το ν.4369 και είχαµε πει ότι θα επιλέγονται οι δι-
οικητές από ένα µητρώο στελεχών του δηµοσίου µετά από προ-
κήρυξη, µοριοδότηση και τελική επιλογή από ένα πενταµελές
όργανο, στο οποίο κυριαρχούσαν οι τεχνοκράτες, δύο µέλη
ΑΣΕΠ, ένα µέλος του Νοµικού Συµβουλίου του Κράτους και ένας
εµπειρογνώµονας του Εθνικού Κέντρου Δηµόσιας Διοίκησης και
Αυτοδιοίκησης, έναντι των πολιτικών που ήταν ένας γενικός
γραµµατέας του Υπουργείου, ενώ υπήρξαν αυξηµένες εγγυήσεις
αµερόληπτης διαδικασίας. 

Το λέω αυτό γιατί από χθες το πρωί που είµαι στη Βουλή κι
έχω ακούσει δεκάδες συναδέλφους -µάλιστα µίλησαν εβδοµήντα
µέχρι στιγµής- αναφέρεστε µετ’ επιτάσεως οι συνάδελφοι της
πλειοψηφίας στο ΑΣΕΠ και ότι θα διενεργείται µε βάση τον
έλεγχο του ΑΣΕΠ. Η αναλογία πολιτικών προσώπων και ΑΣΕΠ
είναι δραµατικά υπέρ των πολιτικών προσώπων. Υπάρχει ένα
µέλος του ΑΣΕΠ που προεδρεύει και η συντριπτική πλειοψηφία
είναι άνθρωποι που µπορεί να επηρεάζονται από την κυρίαρχη
πολιτική εξουσία. 

Τι κάνατε; Ψηφίσατε έναν νόµο τον οποίο ουσιαστικά καταστή-
σατε ανενεργό. Τρία χρόνια µετά έχουν γίνει µόνο δέκα προκη-
ρύξεις και αφορούν µόνο πενήντα µε εξήντα θέσεις σε ένα
σύνολο εκατοντάδων κρατικών φορέων, ενδεχοµένως να φτά-
νουν και τις τέσσερις χιλιάδες. Η πιο χαρακτηριστική, βεβαίως,
περίπτωση αφορά την πολιτική του ίδιου του Υπουργείου Εσω-
τερικών όπου η Πρόεδρος και Αντιπρόεδρος του Εθνικού Κέν-
τρου Δηµόσιας Διοίκησης και Αυτοδιοίκησης είναι διορισµένη
µέχρι να προκηρυχθεί η θέση, σύµφωνα µε τις διατάξεις του
ν.4735 και βεβαίως, αυτό το σχήµα εξακολουθεί και διοικεί νο-
µότυπα, κανονικά και κάνει αναθέσεις κ.λπ.. 

Τι γίνεται, για να βάλω και ένα πολιτικό πλαίσιο και να ολοκλη-
ρώσω την οµιλία µου. Γιατί, κατά την άποψή µου, δεν είναι ούτε
µεµονωµένη περίπτωση, ούτε κεραυνός εν αιθρία, ούτε µια δια-
φορετική επιλογή. 

Είναι µία κεντρική επιλογή που έχει η συντηρητική Κυβέρνηση
της Νέας Δηµοκρατίας, ουσιαστικά να ελέγξει οτιδήποτε µπορεί
για να γίνει πράξη αυτό που σε ανύποπτο καιρό είχε εκφράσει ο
κ. Βορίδης, ότι θα πρέπει να παρθούν όλα τα θεσµικά µέτρα για
να αποκλειστεί η επαναφορά της Αριστεράς στην κυβέρνηση.
Δείτε λοιπόν το τι γίνεται µε τη νέα ενίσχυση στα µέσα µαζικής
ενηµέρωσης. Είχαµε τη λίστα Πέτσα. Τώρα έχουµε µια καινούρ-
για λίστα µε την οποία αποζηµιώνονται τα τηλεοπτικά µέσα, διότι
ο πόλεµος στην Ουκρανία τους εµπόδισε να έχουν την ανάλογη
κερδοφορία και εµποδίζει την επιχειρηµατική δραστηριότητα. 

Με αυτόν τον τρόπο, για να µην είµαι οξύς, αµβλύνεται η κρι-
τική διάθεση των µέσων µαζικής ενηµέρωσης, όπως το έχουµε
δει πάρα πολύ καλά στο διαρρεύσαν διάστηµα και πιθανολογώ
ότι θα το δούµε και στο τρέχον. Αυτό λοιπόν είναι ενδεικτικό της
δυσανεξίας που έχει η συντηρητική Κυβέρνηση στην έλλειψη θε-
σµικών αντίβαρων, τέτοιων που να αντιρροπούν την ισχύ της
εκτελεστικής εξουσίας. 

Τελειώνω µε το µείζον θέµα του κράτους δικαίου, που είναι το
θέµα των υποκλοπών. Δέστε εκεί τι γίνεται. Αυξήθηκε ο αριθµός
του προεδρείου της Διάσκεψης των Προέδρων για να επιτευχθεί
ευνοϊκότερος συνδυασµός. Εµφανίστηκε χθες ο κ. Βορίδης µε
µία νοµικοφανή επιχειρηµατολογία να µας πει ότι αφού δεν επε-
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τεύχθη η απαραίτητη πλειοψηφία, εντούτοις αυτή που κατόρθω-
σαν να επιτύχουν είναι ικανή για να διοριστούν τα µέλη της ανε-
ξάρτητης αρχής.

Η ιστορία των υποκλοπών είναι κάτι που ξεπερνάει τη συνήθη
πολιτική αντιπαράθεση. Δεν είναι ένα θέµα αντιπαράθεσης
ΠΑΣΟΚ - Νέας Δηµοκρατίας ή ΣΥΡΙΖΑ - Νέας Δηµοκρατίας και
ΠΑΣΟΚ. Είναι ένα θέµα το οποίο βάλλει κατά του πυρήνα του
κράτους δικαίου. 

Και εδώ υπάρχει κάτι το οποίο δεν µπορείτε να ξεπεράσετε,
κύριοι της πλειοψηφίας. Υπάρχει ένα πόρισµα της κατά το Σύν-
ταγµα ανεξάρτητης αρχής που διαπιστώνει παρακολουθήσεις.
Και δεν είναι µόνον αυτό. Είναι ότι υπάρχει και µία άλλη εξέλιξη
της αρχής που λέει ότι υπάρχουν και της ΕΥΠ ενενήντα δύο πα-
ρακολουθήσεις, οι οποίες ενδεχοµένως να συνάπτονται µε αυτές
που ήδη έχουν συντελεστεί. Και αυτό απασχολεί πλέον ξανά τα
ευρωπαϊκά όργανα. Και µία χώρα η οποία ανήκει στον πυρήνα
της Ευρωπαϊκής Ένωσης, εγκαλείται, σύρεται, ελέγχεται για ένα
θέµα το οποίο µας γυρίζει πάρα πολύ πίσω σε εφιαλτικούς και-
ρούς. 

Δεν είναι θέµα της Νέας Δηµοκρατίας. Δεν είναι θέµα του ΣΥ-
ΡΙΖΑ. Δεν είναι θέµα του ΠΑΣΟΚ. Είναι θέµα του κράτους δικαίου
και ως τέτοιο το αντιµετωπίζουµε. Και θα µας έχετε µπροστά
σας, γιατί τα θέµατα του κράτους δικαίου δεν είναι θέµατα της
τρέχουσας πολιτικής συγκυρίας. Είναι θέµατα λειτουργίας της
Κοινοβουλευτικής Δηµοκρατίας. 

Σας ευχαριστώ πολύ, κύριε Πρόεδρε.
(Χειροκροτήµατα από την πτέρυγα του ΣΥΡΙΖΑ - Προοδευτική

Συµµαχία)
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Γεώργιος Λαµπρούλης): Ευχαριστούµε τον

κ. Ξανθόπουλο.
Θα δώσουµε τον λόγο στον Κοινοβουλευτικό Εκπρόσωπο από

την Ελληνική Λύση, κ. Χήτα και µετά θα συνεχίσουµε τον κατά-
λογο οµιλητών. Ζήτησε να µιλήσει διότι θέλει να πάει στη Διά-
σκεψη των Προέδρων.

Ορίστε, κύριε Χήτα, έχετε τον λόγο.
ΚΩΝΣΤΑΝΤΙΝΟΣ ΧΗΤΑΣ: Ευχαριστώ πολύ, κύριε Πρόεδρε.
Κυρία Υπουργέ, κυρία Υφυπουργέ, φτάνουµε στο τέλος σιγά,

σιγά.
Επέλεξα να µην µιλήσω από Βήµατος, για να κοιταζόµαστε κιό-

λας, για να πάρουµε τις τελικές µας αποφάσεις και να καταλή-
ξουµε κάπου. 

Θεωρούµε κυρία Κεραµέως ότι το δίληµµα που θέσατε ως Κυ-
βέρνηση αλλά και εσείς προσωπικά ως Υπουργός είναι επίπλα-
στο. Δηλαδή επικοινωνιακά τι βγαίνετε και λέτε; Θέλει το Σώµα,
θέλουν τα πολιτικά κόµµατα, οι παρατάξεις να πατάξουµε όλο
αυτό το σάπιο σύστηµα και να επανέλθει ή να εγκαθιδρύσουµε -
αν θέλετε- την αξιοκρατία στην Ελλάδα; Αν ναι, τότε -λέτε- ψη-
φίστε το νοµοσχέδιο. Εάν δεν θέλετε, µε το «όχι» ή µε το
«παρών» σας είστε συνένοχοι σε µια συνέχιση της κατάστασης. 

Αυτό ξέρετε είναι πολύ λάθος και έχει µόνο επικοινωνιακό πε-
ριεχόµενο και θα σας εξηγήσω το γιατί. Το θέµα δεν είναι µόνο
οι νόµοι, οι διατάξεις, τα άρθρα, οι νοµοτεχνικές βελτιώσεις που
ακόµα και τώρα φέρνετε και νοµίζετε ότι µε όλα αυτά που κάνετε
θα µπορέσετε να λύσετε προβλήµατα. Το ζήτηµα είναι σηµαντι-
κότερο, κυρία Υπουργέ, και έχει να κάνει µε την αξιοπιστία της
Κυβέρνησης πλέον και το πόσο µπορούµε εµείς ως πολιτικός φο-
ρέας να σας εµπιστευτούµε και κατά συνέπεια και οι Έλληνες
πολίτες. 

Δείτε κάτι ενδιαφέρον. Αν έχετε την καλοσύνη, να µε ακούτε.
Ανοίγω εισαγωγικά. «Ερχόµαστε να βάλουµε ένα οριστικό τέλος
στις πελατειακές σχέσεις και στη διαφθορά. Γι’ αυτό θεσµοθε-
τούµε την αντικατάσταση των συνεντεύξεων από τις επιτροπές
µε ένα ενιαίο πανελλαδικού τύπου σύστηµα εξετάσεων, όπως
είναι οι πανελλαδικές εξετάσεις που δίνει κάθε παιδί, κάθε µαθη-
τής λυκείου, για να πάει στο πανεπιστήµιο αντίστοιχο κύρους».
Σε άλλο σηµείο, ξανανοίγω εισαγωγικά: «Ασφαλώς µπροστά µας
έχουµε πολύ σύντοµα τον εκσυγχρονισµό», τι ωραία που ακού-
γονται!, «την αναβάθµιση του ΑΣΕΠ, την υλοποίηση της αξιοκρα-
τίας, την πολυεπίπεδη διακυβέρνηση µε την ενίσχυση της
αυτοδιοίκησης» και άλλα και άλλα και άλλα! Είναι του κ. Τάκη Θε-
οδωρικάκου στο ν.4735/2020 από τα Πρακτικά. 

Τι ωραία που ακούγονται όλα αυτά! Όπως και τα δικά σας
λόγια ακούγονται πολύ ωραία και στις επιτροπές και στην Ολο-
µέλεια. Εδώ η Κυβέρνηση αποδεικνύει ότι έχει µία εξάρτηση νο-
µοθετική. Εάν δεν νοµοθετείτε, δεν µπορείτε να ηρεµήσετε.
Δηλαδή νοµοθετείτε για να νοµοθετείτε. Δεν υπάρχει ουσία. Θε-
ωρείτε ότι τα σοβαρά, τα βαριά ριζωµένα προβλήµατα της
χώρας µας, λύνονται µε µια τόσο πυκνή νοµοθέτηση, η οποία
σχεδόν ποτέ δεν εφαρµόζεται; 

Τι να σας πρωτοπώ από τους δήµους και τις κοινότητες; Δη-
λαδή έρχεται ένας Υπουργός και νοµοθετεί. Συγχαρητήρια. Έρ-
χεται εδώ να µας πείσει και µας λέει αυτά εδώ είναι, ψηφίστε,
µην ψηφίζετε, ό,τι θέλετε κάντε. Μετά από ένα χρόνο γίνεται ανα-
σχηµατισµός. Έρχεται ένας άλλος Υπουργός και αλλάζει το
νόµο, τις διατάξεις που έκανε ο προηγούµενος, για να µας πείσει
πάλι ότι αυτός ο νόµος τελικά είναι ο σωστός και ο άλλος είχε
κάποια προβλήµατα, ήταν λίγο προβληµατικός και τον διορθώ-
σαµε, τον είδαµε στην πράξη και θα γίνουν όλα καλά. 

Με τον ν.4777 κάνατε την Πανεπιστηµιακή Αστυνοµία. Ήρθατε
εκείνη τη µέρα εδώ και µας πείσετε, γιατί είµαστε υπέρ του
νόµου και της τάξης, -ήταν ένα ρίσκο πολιτικό- και υπερψηφί-
σαµε. Και µετά πολιτικά µας αδειάσατε, γιατί δεν εφαρµόστηκε
ποτέ. Έχουν συντελεστεί τόσες αλλαγές στο επιτελικό κράτος
που ακόµα δεν έχει ορθοποδήσει. Και ξαναλέω, είστε στον πέµ-
πτο χρόνο διακυβέρνησης της χώρας. Ο Ποινικός Κώδικας έξι
φορές έχει διαφοροποιηθεί και φέρνει τώρα ο κ. Φλωρίδης και
άλλο. Το 2019, το 2021, 2022, 2023 άλλαξε έξι φορές. Δηλαδή
πρέπει να γίνονται τόσες αλλαγές συνεχώς; Και τώρα φέρνετε
και άλλο. 

Η ψήφος αποδήµων, µια του κλέφτη, δυο του κλέφτη, τρεις
και πέρασε. Και εκεί όµως έγινε διαβούλευση να ψηφίσουµε, να
στηρίξουµε, να µην είµαστε αρνητικοί, «να δούµε τι θα γίνει ρε
παιδιά µην είστε αρνητές». Δηλαδή πάρα πολλά. Και για τον Κώ-
δικας Πολιτικής Δικονοµίας έγινε επίσης τρεις φορές. 

Θέλω να πω, κυρία Υπουργέ, ότι το θέµα δεν είναι µόνο τόσο
ρηχό, δηλαδή, εάν συµφωνούµε µε τα 12, 18, 19 άρθρα ή εάν θα
υπερψηφίσουµε το νοµοσχέδιο αυτό ή όχι. Το θέµα είναι ότι αυτή
η Κυβέρνηση στο κοµµάτι αυτό έχει χάσει την αξιοπιστία της. Και
δεν είναι πλέον τόσο εύκολο. Είναι πλέον επιβαρυµένη η θέση
σας, κοινοβουλευτικά εννοώ, στο να πείσετε τις πολιτικές δυνά-
µεις στο να υπερψηφίσουν ή για την καλή σας διάθεση ή όλα
αυτά τα οποία πρεσβεύετε εσείς. 

Γιατί -ξαναλέω- θυµάστε τι έλεγε ο Θεοδωρικάκος το 2020;
Ακούγοντάς τα κάποιος αυτά τι λέει; Τέλεια! Μα τι καλός άνθρω-
πος ο Θεοδωρικάκος! Φοβερή ιδέα, εξαιρετικό το νοµοσχέδιο,
βρε παιδιά να το ψηφίσουµε για να σωθεί η Ελλάδα! Και έρχεται
τώρα πάλι η ίδια Κυβέρνηση, ένας άλλος Υπουργός, µια άλλη
Υπουργός να το αλλάξει, να πει κάτι άλλο, να µας φέρει κάτι
άλλο, πάλι µε την υπόσχεση ότι αυτός ο νόµος θα είναι ο καλύ-
τερος νόµος και θα έχουµε αξιοκρατία στην Ελλάδα, τέρµα το
ρουσφέτι, τέρµα τα κοµµατικά παιδιά, τέρµα το κοµµατικό κρά-
τος, τέρµα τα παιδιά του κοµµατικού σωλήνα. Έρχεται η Νέα Δη-
µοκρατία ρε παιδιά και τα λύνει όλα. Δεν είναι έτσι. Δεν είναι έτσι.

Άρα λοιπόν η ουσία της καταψήφισης από την πλευρά της Ελ-
ληνικής Λύσης του συγκεκριµένου νοµοσχεδίου είναι αυτή. 

Και όσο συνεχίζετε να ξεχνάτε ότι έχετε πλέον όχι µόνο πολι-
τικό αλλά και κυβερνητικό παρελθόν και ότι είστε η συνέχεια της
προηγούµενης κυβέρνησης, η ίδια η Κυβέρνηση -µην το λησµο-
νείτε αυτό- τόσο θα δηµιουργούνται προβλήµατα εδώ µέσα.

Άρα -και κλείνω µε αυτό, κύριε Πρόεδρε, και ευχαριστώ- το µε-
γάλο πρόβληµα στη χώρα µας είναι η νοοτροπία κυρία Υπουργέ.
Είναι η νοοτροπία αυτή η οποία έχει ριζώσει µέσα στην ελληνική
κοινωνία και σε αυτό έχει πολύ µεγάλη ευθύνη η πολιτεία, οι εκά-
στοτε κυβερνήσεις. Είναι η νοοτροπία αυτή που ορίζει τις συν-
θήκες της ζωής στο δηµόσιο. 

Εδώ βγήκε ο κ. Μητσοτάκης χθες και παραδέχθηκε ότι αυτά
που κάναµε και εµείς παλιά και εσείς παλιά που βάζαµε έναν
βουλκανιζατέρ ή βάλαµε έναν ογδοντάχρονο, τα κάναµε όλοι -
λέει- ας το παραδεχτούµε. Άρα λοιπόν είστε εσείς αυτοί οι οποίοι
χτίσατε αυτή τη σάπια νοοτροπία και τώρα θεωρείτε ότι µε 12,
14 ή 18 άρθρα θα µπορέσετε να εκριζώσετε αυτό το απόστηµα.

Δυστυχώς δεν θα έχετε καλό αποτέλεσµα.
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Ευχαριστώ.
(Χειροκροτήµατα από την πτέρυγα της Ελληνικής Λύσης)

ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Γεώργιος Λαµπρούλης): Ευχαριστούµε τον
κ. Χήτα.

Τον λόγο έχει τώρα η κ. Γιαννακοπούλου Κωνσταντίνα (Νάντια)
από το ΠΑΣΟΚ - Κίνηµα Αλλαγής. Και ώσπου να έρθει στο Βήµα
η κ. Γιαννακοπούλου, να κάνω µία ανακοίνωση.

Γίνεται γνωστό στο Σώµα ότι από τα άνω δυτικά θεωρεία πα-
ρακολουθούν τη συνεδρίαση, αφού συµµετείχαν στο Εκπαιδευ-
τικό Πρόγραµµα «Εργαστήρι Δηµοκρατίας» που οργανώνει το
Ίδρυµα της Βουλής, δεκαοκτώ µαθητές και µαθήτριες και τρεις
συνοδοί εκπαιδευτικοί από το Δηµοτικό Σχολείο Νέου Ικονίου Πε-
ράµατος. 

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

Ορίστε, κυρία Γιαννακοπούλου, έχετε τον λόγο.
ΚΩΝΣΤΑΝΤΙΝΑ (ΝΑΝΤΙΑ) ΓΙΑΝΝΑΚΟΠΟΥΛΟΥ: Ευχαριστώ

πολύ, κύριε Πρόεδρε.
Κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, κυρίες Υπουργοί, το µυαλό µας

βρίσκεται όλη την τελευταία περίοδο στις εξελίξεις στη Μέση
Ανατολή. Η ανησυχία είναι έκδηλη στους πολίτες. Έχουµε µια
φρικτή, µια εγκληµατική ενέργεια της τροµοκρατικής ισλαµοφα-
σιστικής οργάνωσης Χαµάς µε χίλιους τετρακόσιους νεκρούς και
πάνω από διακόσιες απαγωγές, που µε αυτό τον τρόπο άνοιξε
το δρόµο µιας εκρηκτικής κατάστασης.

Έχει αξία να θυµόµαστε πώς ξεκίνησαν όλα. Όπως έχει επί-
σης αξία το ότι πολιτικές δυνάµεις αποφεύγουν να πάρουν θέση
για τον χαρακτήρα αυτής της οργάνωσης, η οποία δεν εκπρο-
σωπεί το παλαιστινιακό λαό αλλά τον χρησιµοποιεί ως µέσο για
την προώθηση των σχεδίων της. Γύρω βεβαίως από τα οποία
βλέπουµε ήδη να συνασπίζονται οι λοιπές δηµοκρατικές δυνά-
µεις από το Ριάντ µέχρι το Ιράν και από τον κ. Ερντογάν που διώ-
κει τους Κούρδους µέχρι τον κ. Πούτιν που συνεχίζει την εισβολή
στην Ουκρανία. 

Από την πρώτη στιγµή το ΠΑΣΟΚ κατήγγειλε τη βαρβαρότητα.
Αναγνώρισε το δικαίωµα του Ισραήλ στην αυτοάµυνα. Αυτή όµως
τη στιγµή τα πράγµατα έχουν ξεφύγει, έχουν ξεφύγει εκτός ελέγ-
χου. Ο µεγαλύτερος προσφυγικός καταυλισµός στη Γάζα χτυπή-
θηκε για δεύτερη συνεχόµενη µέρα. Δεκάδες άνθρωποι στην
Τζαµπαλίγια σκοτώθηκαν και πολλοί άλλοι είναι θαµµένοι κάτω
από τα συντρίµµια.

ΚΩΝΣΤΑΝΤΙΝΟΣ - ΒΑΣΙΛΕΙΟΣ ΜΕΤΑΞΑΣ:...(Δεν ακούστηκε)
...δεν αναγνωρίζετε εκεί δικαίωµα στην αυτοάµυνα; 

ΚΩΝΣΤΑΝΤΙΝΑ (ΝΑΝΤΙΑ) ΓΙΑΝΝΑΚΟΠΟΥΛΟΥ: Πείτε µας τι
λέτε για τη Χαµάς. Δεν έχετε ποτέ τοποθετηθεί. Είµαστε ισορρο-
πηµένοι σε αυτό το οποίο λέµε και παρακαλώ από το Κοµµουνι-
στικό Κόµµα Ελλάδας δεν θα δεχτούµε µαθήµατα. Μιλήστε
πρώτα και τοποθετηθείτε για το ποια είναι η θέση σας απέναντι
στη Χαµάς. 

ΚΩΝΣΤΑΝΤΙΝΟΣ - ΒΑΣΙΛΕΙΟΣ ΜΕΤΑΞΑΣ: Βλέπω είστε αλφα-
διασµένη.

ΚΩΝΣΤΑΝΤΙΝΑ (ΝΑΝΤΙΑ) ΓΙΑΝΝΑΚΟΠΟΥΛΟΥ: Άρα, λοιπόν,
όπως τόνισε και ο επικεφαλής των ανθρωπιστικών υπηρεσιών
του ΟΗΕ Μάρτιν Γκρίφιθς είναι απλώς αυτό το οποίο συνέβη
τώρα στην Τζαµπαλίγια η πιο πρόσφατη φρικαλεότητα που
έπληξε τον λαό της Γάζας, όπου οι µάχες έχουν εισέλθει σε µια
ακόµα πιο τροµακτική φάση µε ολοένα και πιο τροµερές ανθρω-
πιστικές συνέπειες. Και πράγµατι αυτές τις µέρες η Γάζα ισοπε-
δώνεται, χιλιάδες άµαχοι σκοτώνονται, εκατοντάδες χιλιάδες
άνθρωποι βρίσκονται σε απόγνωση.

Η διεθνής κοινότητα λοιπόν οφείλει να αφυπνιστεί, να προωθή-
σει ανθρωπιστική βοήθεια, να πυκνώσουν οι διπλωµατικές κινή-
σεις για ειρήνευση και να υπάρξει συµφωνία για την ίδρυση
κράτους των Παλαιστινίων. Αυτό πρέπει να κάνει ο ΟΗΕ, η Ευ-
ρωπαϊκή Ένωση, η πολιτισµένη ανθρωπότητα. Γι’ αυτό και η Κυ-
βέρνηση δεν έπρεπε -είναι αδιανόητο αυτό το οποίο έκανε- να
απέχει από την ψηφοφορία για το ψήφισµα στον ΟΗΕ και ας πα-
ραλειπόταν η αναφορά για τη Χαµάς. Για να µπορέσει να εκπέµ-
ψει ένα µήνυµα, ένα ισχυρό µήνυµα παρέµβασης για την
αποµόνωση της Χαµάς και των ισλαµοφασιστών, για να µπορέσει
να εκπέµψει ένα µήνυµα ανθρωπιστικό ειρήνευσης και διεξόδου

από την κρίση και από την όποια τρέλα. 
Κυρία Υπουργέ, έρχοµαι στο σηµερινό νοµοσχέδιο. Είναι γνω-

στό σε όλους µας ότι η αξιοκρατία αποτελεί τη βάση, την καρδιά
για τη δηµιουργία ενός δηµοκρατικού πολιτεύµατος. Είναι θεµε-
λιώδης πτυχή οργάνωσης για τη λειτουργία του. Υπηρετεί πολύ
απλά το δικαίωµα της ισότητας πρόσβασης των πολιτών στα όρ-
γανα διοίκησης της πολιτείας. Απέναντι λοιπόν στην αντίληψη ότι
δεν υπάρχει αξιοκρατία, κάτι το οποίο δυστυχώς είναι διαχρο-
νικό, ας ανατρέξουµε, κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, στην ιστο-
ρία και ας δούµε ποια είναι η θέση, ποια είναι η στάση των
πολιτικών δυνάµεων ως δείγµα και ως αποτύπωµα του καθενός
µας για την αντίληψη την οποία έχουµε για την άσκηση της δη-
µόσιας διοίκησης και κυρίως προς όφελος ποιου ασκείται αυτή
η δηµόσια διοίκηση, της κοινωνίας ολόκληρης ή απλώς των ηµε-
τέρων, των κοµµατικών παιδιών των ρουσφετολογικών διευθετή-
σεων. 

Το ΠΑΣΟΚ έχει κάνει τη µεγαλύτερη τοµή στη Μεταπολίτευση
µε τη δηµιουργία του ΑΣΕΠ. 

ΑΝΝΑ ΚΑΡΑΜΑΝΛΗ: Η Νέα Δηµοκρατία δεν έχει κάνει;
ΚΩΝΣΤΑΝΤΙΝΑ (ΝΑΝΤΙΑ) ΓΙΑΝΝΑΚΟΠΟΥΛΟΥ: Όχι, δεν έχει

κάνει, κυρίες και κύριοι της Νέας Δηµοκρατίας. Εσείς είχατε κα-
ταψηφίσει το ΑΣΕΠ. Το ξεχνάτε αυτό; Ξεχνάτε ποια ήταν η δια-
χρονική σας στάση απέναντί του; Γιατί ακούσαµε σήµερα
πολλούς Βουλευτές σας ξαφνικά να το θυµούνται. 

Όχι λοιπόν, δεν είµαστε ίδιοι και δεν είµαστε ίδιοι όχι απλά,
επειδή δεν βάζουµε τίτλους, αλλά επειδή ο καθένας το αποδει-
κνύει από την πολιτική του πρακτική και από το τι εφαρµόζει.
Μέχρι πριν από λίγο καιρό, στην πρώτη σας θητεία το 2019, τα
ίδια δε µας λέγατε; Δεν λέγατε ότι θέλετε να φέρετε αξιοκρατία
και αντί για αξιοκρατία, για να ευθυµήσουµε και λιγάκι, βάλατε
το κοµµατικό σας στέλεχος, τον υποψήφιο Βουλευτή, τον ογδον-
τάχρονο στην Καρδίτσα, γιατί, λέει, του το είχε υποσχεθεί ο κ.
Μητσοτάκης. Αυτή είναι η αξιοκρατία που φέρνετε; Αυτή είναι η
αξιοκρατία που θέλετε; 

Και εν τέλει για ποιον λόγο έρχεστε και αλλάζετε µέσα σε τρία
χρόνια τον νόµο που, όπως λέτε, εσείς φέρατε για την αξιοκρα-
τία; Για να αλλάξετε τι ακριβώς; Σας τα είπε ο κ. Δουδωνής. Τι
αλλάζετε; Η επιλογή στους επικεφαλής των οργανισµών εξακο-
λουθεί να είναι πολιτική. Ποιος παίρνει την απόφαση; Ξεκάθαρα
ο Υπουργός ή µε πράξη του Υπουργικού Συµβουλίου ή των συ-
ναρµόδιων Υπουργών. Και ποιος κάνει την προεπιλογή; Την προ-
επιλογή την κάνουν οι τρεις διορισµένοι από την κυβέρνηση
γενικοί γραµµατείς, τρεις στους πέντε. Αυτό είναι η αξιοκρατία,
η σηµαδεµένη τράπουλα, στις δικές σας κοµµατικές πολιτικές
επιλογές; Μην τρελαθούµε τελείως! Αυτό δείχνει λοιπόν ποια
είναι η νοοτροπία σας και πώς βλέπετε εσείς την αξιοκρατία. 

Δεν θα αναφερθώ αναλυτικά. Κλείνω, κύριε Πρόεδρε, απλά
σχολιάζοντας την εναλλακτική χρήση ξένων γλωσσών. Σηµαίνει
ότι κάποιος διοικητής νοσοκοµείου δεν χρειάζεται καν, µε βάση
αυτό το οποίο φέρνετε, να ξέρει καλά-καλά αγγλικά. Αυτό φέρ-
νετε. Επίσης δεν θα σχολιάσω τον τρόπο µε τον οποίο ουσια-
στικά αντιµετωπίζετε τα διδακτορικά. Είναι ξεκάθαρο το πώς
µεθοδεύετε, προκειµένου να µπορέσετε να ξεπεράσετε, δυστυ-
χώς, τα εχέγγυα αξιοκρατίας. 

Όµως ξεκάθαρη είναι και η δική µας στάση, η στάση αυτών
που έχουν υπηρετήσει την αξιοκρατία µε ένα κατηγορηµατικό
«όχι» απέναντι στα βαφτίσια της ρουσφετολογίας που συνεχίζετε
να κάνετε µε δήθεν τον µεταρρυθµιστικό όρο της αξιοκρατίας.
Όχι, σε αυτό δεν θα γίνουµε συνένοχοι.

Ευχαριστώ πολύ.
(Χειροκροτήµατα από την πτέρυγα του ΠΑΣΟΚ - Κινήµατος

Αλλαγής)
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Γεώργιος Λαµπρούλης): Τον λόγο τώρα έχει

η κ. Καραµανλή Άννα από τη Νέα Δηµοκρατία. 
ΑΝΝΑ ΚΑΡΑΜΑΝΛΗ: Ευχαριστώ, κύριε Πρόεδρε. 
Κυρία Υπουργέ, κυρία Υφυπουργέ, κυρίες και κύριοι συνάδελ-

φοι, για δεκαετίες ολόκληρες πολίτες και πολιτικοί, κόµµατα και
δηµοσιογράφοι, εφηµερίδες και κανάλια, πηχυαίοι τίτλοι και συν-
θήµατα αναπαράγουν την ανάγκη για διαφάνεια και αξιοκρατία
στη δηµόσια διοίκηση της χώρας. Είναι δύο λέξεις που κρύβουν
πίσω τους ολόκληρη τη σύγχρονη ελληνική πολιτική ιστορία. 
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Μιλάµε για πολιτική διαφάνεια. Αναφερόµαστε στον έλεγχο
της δηµόσιας διοίκησης, στην καταπολέµηση της διαφθοράς,
την ανοιχτή διακυβέρνηση και την ψηφιακή πληροφόρηση. Επι-
ζητούµε την αξιοκρατία, την επιλογή, δηλαδή την επικράτηση,
εκείνων που αντικειµενικά είναι και θεωρούνται οι πιο άξιοι και
ικανοί, χρηστή διαχείριση µε λίγα λόγια.

Ακούγοντας την κ. Γιαννακοπούλου έχω να πω καλή προσπά-
θεια, αλλά ανεπιτυχής.

Η νοµιµοποίηση αυτών που θα διαχειριστούν δηµόσιο χρήµα
και θα αναλάβουν δηµόσια αξιώµατα και θέσεις πρέπει να περνά
µέσα από αυστηρά οριζόµενα φίλτρα επιλογής. Εκ της θέσεώς
µας έχουµε θεσµική και ηθική υποχρέωση προς τους πολίτες
που µας επέλεξαν να λειτουργήσουµε προς εκπλήρωση αυτού
του σκοπού. Υπάρχει βούληση από την Κυβέρνηση του Κυριάκου
Μητσοτάκη, υπάρχει και η γνώση από το Υπουργείο Εσωτερικών
και όταν υπάρχουν αυτά τα δύο τότε δεν χρειάζονται χιλιάδες
σελίδες, αρκούν λιγότερες από είκοσι για να αποτυπώσουν το
ζητούµενο και να φέρουν όλες τις πολιτικές δυνάµεις προ των
ευθυνών τους. 

Απευθύνοµαι και στον ΣΥΡΙΖΑ, που µόνο δεκατέσσερις συνά-
δελφοι του ΣΥΡΙΖΑ - Προοδευτική Συµµαχία τοποθετήθηκαν επί
του σχεδίου νόµου. Φωνάζετε για αξιοκρατία και την ίδια στιγµή
αρνείστε πεισµατικά να συµπλεύσετε µε την Κυβέρνηση ακόµα
και σε αυτό το σχέδιο νόµου. Νοµίζω ότι είναι η ώρα να πέσουν
οι µάσκες υποκρισίας. 

Τι µας λέει µε δυο λόγια το νοµοσχέδιο που καλούµαστε να
ψηφίσουµε; Οι άνθρωποι που θα διοικήσουν οργανισµούς του
δηµοσίου, που θα κληθούν να πάρουν σηµαντικές αποφάσεις για
τη λειτουργία των φορέων αυτών, οι διαχειριστές δηµοσίου χρή-
µατος του πλούτου των Ελλήνων φορολογουµένων πρέπει να
έχουν γνώση, εµπειρία και εξειδίκευση. Τίποτε παραπάνω από τα
ελάχιστα που θα ζητούσαµε εµείς να διαθέτει κάποιος ή κάποια
που θα προσλαµβάναµε σε µια δική µας επιχείρηση. Άρα δεν δια-
φωνούµε κάπου µέχρι εδώ. 

Το κράτος δεν είναι µόνο η κεντρική διοίκηση. Κράτος είναι και
οι µεγάλοι οργανισµοί, τα νοσοκοµεία, οι αθλητικές δοµές, φο-
ρείς που η σωστή τους λειτουργία επηρεάζει τη ζωή και την κα-
θηµερινότητα όλων µας. Γι’ αυτό και τα κριτήρια επιλογής πρέπει
να είναι αυστηρά και σαφώς προσδιορισµένα. Δεν είµαστε δογ-
µατικοί και σε καµµία περίπτωση δεν µπορείτε να µας κατηγορή-
σετε για κοµµατική λογική. Η Υπουργός κ. Κεραµέως απέδειξε
στην πράξη ότι είµαστε ανοιχτοί σε προτάσεις. Ακούσαµε τις νο-
µοτεχνικές βελτιώσεις, ενώ εύστοχες παρατηρήσεις πολιτών
κατά την περίοδο που το σχέδιο νόµου βρισκόταν σε δηµόσια
διαβούλευση ελήφθησαν υπ’ όψιν και ενσωµατώθηκαν στο κεί-
µενο που έχουµε στα χέρια µας. Εσείς στον ΣΥΡΙΖΑ - Προοδευ-
τική Συµµαχία επιµένετε στη στείρα άρνηση. Δικαίωµά σας, µόνο
που οι πολίτες µας βλέπουν, µας ακούν, συγκρίνουν και κρίνουν.

Δυο λόγια θα πω για τις διατάξεις του νοµοσχεδίου. Παρουσιά-
ζουµε ένα νέο και καλά µελετηµένο σύστηµα επιλογής και αξιο-
λόγησης των διοικήσεων των φορέων του δηµοσίου τοµέα, που
αφορά περισσότερες από εξακόσιες θέσεις διοικητικής ευθύνης.
Παρ’ ότι η επιλογή των διοικήσεων αυτών ανήκει στην εκάστοτε
κυβέρνηση εµείς επιλέγουµε να θέσουµε τη διαδικασία αυτή υπό
το ΑΣΕΠ. Θεσµοθετούµε φίλτρα αξιοκρατίας, αντικειµενικότητας,
διαφάνειας, λογοδοσίας µε σαφείς στόχους την αναβάθµιση των
απαιτήσεων για κάθε θέση, ώστε τα στελέχη που θα επιλέγονται
να έχουν αυξηµένα προσόντα και ικανότητες, την ενίσχυση της
αξιοκρατίας και της διαφάνειας, την αποτελεσµατικότητα του συ-
στήµατος µέσω της επιτάχυνσης των διαδικασιών και την αξιολό-
γηση των διοικήσεων, ώστε αν επιτυγχάνουν τους στόχους τους
να δίνεται η δυνατότητα για πρόσθετη οικονοµική αµοιβή και αν
δεν τους επιτυγχάνουν να δίνεται η δυνατότητα αντικατάστασης. 

Οι διοικήσεις των φορέων του δηµοσίου πρέπει να ανταποκρί-
νονται στις απαιτήσεις της εποχής µας. Τι ακριβώς θεσµοθε-
τούµε; Υπαγωγή της διαδικασίας στο ΑΣΕΠ, ώστε να
διασφαλίσουµε το αδιάβλητο της διαδικασίας. Οµαδοποίηση των
φορέων ανάλογα µε το εύρος και το είδος των αρµοδιοτήτων
τους. Μία κατηγορία είναι αυτοί που έχουν πανελλαδική εµβέ-
λεια, µία δεύτερη µικρότερη τοπικοί φορείς και µία ειδική ξεχω-
ριστή κατηγορία τα νοσοκοµεία, για τα οποία µας κατηγορεί ο

ΣΥΡΙΖΑ για ρουσφέτια. Έχει χιλιοειπωθεί, αλλά δεν είναι µόνο ότι
µπήκε ο κύριος µε το βουλκανιζατέρ, αλλά πριν ήταν και υπάλ-
ληλος, δούλευε υπό τον κ. Πολάκη.

Ορισµός αυξηµένων απαιτήσεων και αυστηρών ελάχιστων
προσόντων, πτυχίο και εργασιακή εµπειρία σε συνάφεια προς το
αντικείµενο δραστηριότητας του φορέα ή την άσκηση διοίκησης,
εξασφαλίζοντας ότι όσοι επιλέγονται, έχουν τα απαραίτητα προ-
σόντα και ικανότητες, για να ανταπεξέλθουν στα καθήκοντά
τους.

Εισαγωγή για πρώτη φορά στον δηµόσιο τοµέα το τεστ δεξιο-
τήτων. Για τους ελάχιστους -που ίσως δεν γνωρίζουν- πρόκειται
για καινοτόµα ψηφιακά εργαλεία αξιολόγησης που εξασφαλίζουν
την απαραίτητη ισορροπία, µεταξύ τυπικών και ουσιαστικών προ-
σόντων. Χρησιµοποιούνται ευρέως από µεγάλες ιδιωτικές εται-
ρείες διεθνώς -και στην Ελλάδα, αλλά και στον δηµόσιο τοµέα-
στις περισσότερες αναπτυγµένες χώρες, Ισπανία, Ιταλία, Ηνω-
µένο Βασίλειο, Ηνωµένες Πολιτείες, Αυστραλία, Καναδά κ.λπ.,
καθώς και σε διεθνείς οργανισµούς, Ευρωπαϊκή Επιτροπή, Ευ-
ρωπαϊκό Κοινοβούλιο, Ευρωπαϊκή Τράπεζα Επενδύσεων. Συγκε-
κριµένες προθεσµίες, ώστε οι διαδικασίες επιλογής να εκκινούν
και να ολοκληρώνονται εγκαίρως για το σύνολο των φορέων.
Αυτός είναι ο ένας άξονας πάνω στον οποίο δοµείται το νοµο-
σχέδιο: Αυτό της επιλογής. 

Έχουµε, όµως, και τον δεύτερο και εξίσου σηµαντικό άξονα,
αυτόν της αξιολόγησης των διοικήσεων, όπου έχουµε ετήσια
σχέδια δράσης για κάθε φορέα, µε προγραµµατισµό δράσεων,
καινοτοµίες, ποιοτικούς και ποσοτικούς συγκεκριµένους στόχους
και φυσικά, απολογισµό βάσει του οποίου θα υλοποιείται και η
ετήσια αξιολόγηση των διοικήσεων από τον αρµόδιο Υπουργό.
Ανάλογα δε, όπως προανέφερα, µε την επίτευξη ή µη των στό-
χων θα δίνεται µπόνους παραγωγικότητας ή θα µπορεί να ξεκι-
νήσει και η διαδικασία αντικατάστασης του συγκεκριµένου
στελέχους. 

Κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, ολοκληρώνοντας πρέπει να σας
πω ότι πρόκειται πραγµατικά για ένα νοµοθέτηµα χωρίς κοµµατικά
στεγανά, που θα αναβαθµίσει τις διαδικασίες επιλογής και αξιο-
λόγησης του ανθρωπίνου δυναµικού που θα αναλάβει τη διοίκηση
των φορέων του δηµοσίου και ταυτόχρονα, θα προσελκύει ακόµη
πιο αξιόλογους επαγγελµατίες. Είναι µία µεταρρύθµιση αυτο-
νόητη για την οποία όλες οι πτέρυγες της Βουλής θα έπρεπε να
συµφωνήσουν. Θέλουµε όχι τον δικό µας, αλλά τον κατάλληλο άν-
θρωπο στην κατάλληλη θέση. 

Σας καλούµε να βαδίσουµε µαζί τον δρόµο της διαφάνειας και
αξιοκρατίας, να συµπλεύσουµε µε την κοινωνία, µακριά από µι-
κροπολιτικές και µικροκοµµατικές σκοπιµότητες. Η Ελλάδα προ-
χωράει µπροστά για µια δηµόσια διοίκηση, εφάµιλλη των
προηγµένων ευρωπαϊκών χωρών. 

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

ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Γεώργιος Λαµπρούλης): Κυρίες και κύριοι
συνάδελφοι, έχω την τιµή να ανακοινώσω προς το Σώµα ότι τη
συνεδρίασή µας παρακολουθούν από τα άνω δυτικά θεωρεία,
αφού προηγουµένως ξεναγήθηκαν στην έκθεση της αίθουσας
«ΕΛΕΥΘΕΡΙΟΣ ΒΕΝΙΖΕΛΟΣ» και ενηµερώθηκαν για την ιστορία
του κτηρίου και τον τρόπο οργάνωσης και λειτουργίας της Βου-
λής, τριάντα µία µαθήτριες και µαθητές και δύο συνοδοί εκπαι-
δευτικοί από το 1ο Γενικό Λύκειο Πετρούπολης.

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

Τον λόγο τώρα έχει ο Πρόεδρος της Κοινοβουλευτικής Οµά-
δας του ΠΑΣΟΚ - Κινήµατος Αλλαγής κ. Νικόλαος Ανδρουλάκης.

ΝΙΚΟΛΑΟΣ ΑΝΔΡΟΥΛΑΚΗΣ (Πρόεδρος του ΠΑΣΟΚ - Κινή-
µατος Αλλαγής): Αγαπητέ κύριε Πρόεδρε, κυρίες και κύριοι συ-
νάδελφοι, ο Πρωθυπουργός χθες ήρθε εδώ για να µας κάνει
µαθήµατα κοινοβουλευτικής παρουσίας: τι θα λέµε, πόσο χρόνο
θα µιλάµε, πόσες ερωτήσεις θα κάνουµε.

Ξέρετε, το ποσοστό που πήρατε στις εθνικές εκλογές µετα-
φράζεται σε εκατόν πενήντα οκτώ έδρες για να κυβερνήσετε τη
χώρα. Δεν σας δίνει το δικαίωµα το αποτέλεσµα των εκλογών να
θέλετε να υπονοµεύσετε τις ανεξάρτητες αρχές, να θέλετε να
ελέγξετε τη δικαιοσύνη, διότι, πολύ απλά, φοβάστε το σκάνδαλο
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των υποκλοπών. Και, βέβαια, δεν σας επιτρέπει να απαξιώνετε
κάθε διαφορετική φωνή µέσα στο Κοινοβούλιο.

Ο κ. Μητσοτάκης νοµίζει ότι είµαστε οι µιντιάρχες που τον στη-
ρίζουν, που, όταν οι δηµοσιογράφοι γράψουν κάτι που δεν του
αρέσει, απευθείας παίρνει τηλέφωνο. Κακώς σας είπανε. Εδώ η
Αντιπολίτευση έχει έναν και µόνο ρόλο: Να αξιολογεί το έργο
σας, να προτείνει, να κρίνει, διότι αυτό είναι η δηµοκρατία.

Βεβαίως, τα τελευταία χρόνια -και αυτό είναι µια πραγµατικό-
τητα- έχετε καλοµάθει διότι υπήρχαν οι χρυσοί χορηγοί. Τώρα,
όµως, τα πράγµατα είναι πολύ διαφορετικά. Μάλιστα, ο κ. Μη-
τσοτάκης ενοχλήθηκε -λέει- γιατί τού έχουµε καταθέσει µόνο µια
επίκαιρη ερώτηση τους τελευταίους µήνες. Γιατί δεν ήρθε, λοι-
πόν, να απαντήσει στην επίκαιρη ερώτηση, αφού δεν έχει πολλή
δουλειά να κάνει και είναι περαστικός από τη Βουλή και έρχεται
µια φορά τους δυο µήνες; Γιατί δεν έρχεται να απαντήσει στην
επίκαιρη ερώτηση που τού κατέθεσαν, αφού του φαίνονται λίγες;
Μία είναι, ας έλθει, για να συζητήσουµε το κόστος κατοικίας που
είναι από τα µεγαλύτερα προβλήµατα που ταλανίζουν σήµερα
την ελληνική κοινωνία.

Να δώσω, όµως, και κάποιες οφειλόµενες απαντήσεις. Συζη-
τάµε ένα νοµοσχέδιο περί αξιοκρατίας, διαφάνειας και έχει το
θράσος ο Πρωθυπουργός να µας λέει ότι κάνει αυτό που προ-
τείναµε προεκλογικά, έναν αξιοκρατικό, ανοιχτό, διεθνή διαγω-
νισµό. Προφανέστατα η πρόσκληση είναι ανοιχτή, για να
καταθέσει όποιος θέλει το βιογραφικό του. Το θέµα είναι η αξιο-
λόγηση και η επιλογή. Η προεπιλογή γίνεται από επιτροπή που
κατά βάση είναι διορισµένη από τη Νέα Δηµοκρατία και την εκά-
στοτε Κυβέρνηση. 

Λέτε, συνεχώς, κι εσείς οι Βουλευτές της Νέας Δηµοκρατίας
κι ο κ. Μητσοτάκης για το ΑΣΕΠ και έχει έναν εκπρόσωπο του
ΑΣΕΠ στην προεπιλογή. Και τελικά, από µια κλειστή οµάδα βιο-
γραφικών θα επιλέξει ο Υπουργός. Άραγε, για ποια αξιοκρατία
µιλάµε; Για ποιον ανοικτό διεθνή διαγωνισµό; Ξέρετε, αυτό είναι
µια πατέντα, µάλλον, που πρέπει να την κατοχυρώσετε. Και
επειδή το Υπουργείο Εξωτερικών µέσω της Γενικής Γραµµα-
τείας, φαίνεται ότι έχει καλλιεργήσει και σχέσεις εµπορικών συ-
ναλλαγών µε αφρικανικές χώρες -και µιλάω για το «Predator»-
πουλήστε αυτή την πατέντα σε αυτές τις χώρες, γιατί οι ευρω-
παϊκές χώρες δεν έχουν τέτοιου είδους αξιοκρατία.

(Χειροκροτήµατα από την πτέρυγα του ΠΑΣΟΚ - Κινήµατος
Αλλαγής)

Να πάµε τώρα στο θέµα των τραγικών γεγονότων στη Μέση
Ανατολή. Έρχεται ο Πρωθυπουργός να µας κάνει µαθήµατα
ιστορίας. Ή δεν ξέρει ιστορία ή προσπαθεί να χαλκεύσει την
ιστορία. Γιατί, αλλιώς δεν µπορώ να εξηγήσω πώς ο Πρωθυπουρ-
γός λέει από το Βήµα του Κοινοβουλίου, ψέγοντας τον Ανδρέα
Παπανδρέου, ότι είχαν αναγνωρίσει το Ισραήλ όλες οι ευρωπαϊ-
κές χώρες, αλλά εµπόδιο να το αναγνωρίσει η Ελλάδα ήταν ο Αν-
δρέας Παπανδρέου. Και εσείς από κάτω τον χειροκροτάτε. Πριν
τον Ανδρέα Παπανδρέου, Πρωθυπουργός της χώρας ήταν ο
ιδρυτής σας ο Κωνσταντίνος Καραµανλής και επί Κωνσταντίνου
Καραµανλή, όλη η Ευρώπη είχε αναγνωρίσει το Ισραήλ και η Ελ-
λάδα δεν το είχε αναγνωρίσει. Τι σηµαίνει αυτό για τον Κωνσταν-
τίνο Καραµανλή; Δεν βλέπω τώρα, όµως, να χειροκροτάτε.

PLO. Έχει καµµία σχέση κύριοι της Νέας Δηµοκρατίας, ο Για-
σέρ Αραφάτ και η PLO που είναι τιµή για το ΠΑΣΟΚ που στάθηκε
στο πλευρό του Γιασέρ Αραφάτ και του παλαιστινιακού λαού,
ενός λαού που έχει περάσει τα πάνδεινα στη Μέση Ανατολή; Με-
γάλη µας τιµή για την ιστορία µας, για τον ανθρωπισµό µας, για
τον σεβασµό του Διεθνούς Δικαίου. Αυτός ο Γιασέρ Αραφάτ, ο
ειρηνιστής, ήταν µαζί µε τον Γιτζάκ Ράµπιν που έφτασαν στο ση-
µείο των συµφωνιών του Όσλο. Αυτή είναι η πραγµατικότητα. Και
βέβαια δεν έχει καµµία σχέση η PLO του Γιασέρ Αραφάτ µε τις
φρικαλεότητες της Χαµάς. Τουλάχιστον, αυτό το είπε ο Πρωθυ-
πουργός µε κάποιον τρόπο. Δεν ταύτισε τη Χαµάς µε τον παλαι-
στινιακό λαό. 

Κάτι ακόµη. Ξέρετε στον ΟΗΕ ψηφίζουµε ψηφίσµατα, όχι για
να κρατήσουµε ισορροπίες, αλλά για να δείξουµε χαρακτήρα. Η
επιλογή σας δεν ήταν επιλογή που έχει να κάνει µε την ιστορία
των επιλογών της χώρας. Ήταν µια ειδική επιλογή. Δεν µπορείς
να κάνεις τέτοιες επιλογές, µετρώντας τα θύµατα των αµάχων.

Πόσες χιλιάδες έπρεπε να έχουν σκοτωθεί στη Γάζα, για να ψη-
φίσετε την ανθρωπιστική εκεχειρία και µας κάνετε µαθήµατα,
γιατί –λέει- οι περισσότερες ευρωπαϊκές χώρες δεν ψήφισαν.
Ψήφισαν, όµως, οι χώρες της Μεσογείου, πλην της κ. Μελόνι.
Έγινε φίλη, όµως, η κ. Μελόνι του κ. Μητσοτάκη. Και η Γαλλία
ψήφισε και η Ισπανία και η Πορτογαλία ψήφισε. Αλλά ποιο είναι
το άλλοθι; Η πολυφωνία της Ευρώπης; Εµείς αυτό θέλουµε;
Εµείς θέλουµε µια Ευρώπη µε συνεκτική εξωτερική πολιτική, ενι-
αία, αλλά πολλές φορές αυτό το σχέδιο αποτυγχάνει και µόνο
στην Ουκρανία βρήκε πεδίο εφαρµογής.

Άρα, µην ψάχνετε άλλοθι στην πολυφωνία της Ευρώπης. Εί-
χατε χρέος να ψηφίσετε και δεν το πράξετε. 

Ένα τρίτο σηµείο τώρα. Δεν θα ξεχάσουµε όλοι προεκλογικά
-και άλλα κόµµατα, όχι µόνο το ΠΑΣΟΚ, τι ακούσαµε από εσάς
για το θέµα της φορολογίας. Ήµασταν όλοι «φοροµπήχτες».
Γιατί; Τι λέγαµε; Φορολογήστε τα υπερκέρδη των τραπεζών. Μά-
λιστα, είχαµε πει για κάποιες περιπτώσεις που αφορούσαν µετο-
χές δύο και τριών εκατοµµυρίων ευρώ, ο κάτοχός τους να
πληρώσει δυόµισι µε τρεις χιλιάδες ευρώ παραπάνω. Και έγινε
καταιγίδα από τα µίντια που σας στηρίζουν προεκλογικά. Δεν
βλέπω την ίδια καταιγίδα σήµερα που έρχεστε και ενώ λέγατε
«καµµία αύξηση φόρου» και κατηγορούσατε εµάς ως «φοροµπή-
χτες» έρχεστε τώρα και θεσπίζετε οριζόντιο κεφαλικό φόρο
στους ελεύθερους επαγγελµατίες ενώ το τέλος επιτηδεύµατος
παραµένει έστω και µειούµενο. Εµείς µιλάγαµε για φορολογία
στους ισχυρούς, τους εκατοµµυριούχους, την ολιγαρχία. Αυτή
είναι όµως η πολιτική σας. Και είναι µια πολιτική που έχει αποτύ-
χει γιατί η εποχή της ψηφιακής τεχνολογίας δίνει τη δυνατότητα
να µην παίρνουµε οριζόντια µέτρα. Γιατί δεν αξιοποιήσατε όλες
αυτές τις δυνατότητες ώστε να υπάρχει διασταύρωση στοιχείων
και έλεγχοι; Να ξέρουµε. Με την αυξηµένη χρήση των ηλεκτρο-
νικών συναλλαγών, να στοχεύσετε τη µεγάλη φοροδιαφυγή. 

Ακόµη και τα POS. Λέτε, λέτε για τα POS. Πόσες φορές έχετε
δώσει αναβολή στη διασύνδεση των ταµειακών µηχανών µε τα
POS για να φτάσετε στο σηµείο να φέρετε αυτό τον άδικο ορι-
ζόντιο φόρο; Υπάρχουν και ελεύθεροι επαγγελµατίες που δεν
µπορούν να ανταπεξέλθουν. Δεν φοροδιαφεύγουν όλοι. Δεν φο-
ροαποφεύγουν όλοι. Υπάρχουν κάποιοι που δεν µπορούν να αν-
ταπεξέλθουν. Είναι σε δεινή κατάσταση. Τους σκέφτεστε
αυτούς; 

Επίσης, πόσο καιρό ακόµη θα κάνετε τα στραβά µάτια στις
υπέρογκες χρεώσεις των τραπεζών; Θυµάµαι από τότε που
ήµουνα Ευρωβουλευτής καταθέσαµε ερώτηση στην Ευρωπαϊκή
Επιτροπή και µας απάντησε για τη µεγάλη σας ευθύνη, ότι υπάρ-
χουν αυτές οι υπερχρεώσεις που κάνουν τις τράπεζες να κερδί-
ζουν εκατοµµύρια σε µια περίοδο που φτωχοποιείται ο ελληνικός
λαός και ιδιαίτερα η µεσαία τάξη, η πιο αδύναµη. 

(Χειροκροτήµατα από την πτέρυγα του ΠΑΣΟΚ - Κινήµατος Αλ-
λαγής)

Άκουσα, επίσης, τον Πρωθυπουργό να λέει ότι έχω εµµονή µε
το κράτος δικαίου. Ναι. Γι’ αυτό είµαστε δηµοκρατική παράταξη.
Γιατί έχουµε εµµονή µε το κράτος δικαίου. Καθηµερινή εµµονή
µε τους θεσµούς, το κράτος δικαίου, τα ανθρώπινα δικαιώµατα.
Γι’ αυτό µας χωρίζουν αυτά εδώ τα έδρανα. Ξέρετε, η αλαζονεία
έχει όριο. Έχει όριο η αλαζονεία. Είναι νωπή η λαϊκή εντολή αλλά
η λαϊκή εντολή δεν είναι κολυµβήθρα του Σιλωάµ για το τι έχει
συµβεί στη χώρα µε το παρακράτος που διαµορφώθηκε υπέρ
του Μεγάρου Μαξίµου και στο Μέγαρο Μαξίµου. Εµείς έχουµε
πρωτοστατήσει στον αγώνα για την αλήθεια, για να υπάρχουν
θεσµικά αντίβαρα στη χώρα. Είναι δυνατόν να έρχεται ο Πρωθυ-
πουργός και να ασκεί κριτική αλλά από το Βήµα αυτό να ψέγει
τον πρόεδρο µιας ανεξάρτητης αρχής; Σε µας έχει κάθε δι-
καίωµα να ασκεί κριτική. Αντί να µαζέψει τον κ. Γεωργιάδη, τους
Βουλευτές του, για τις επιθέσεις που έχει δεχτεί ο κ. Ράµµος, έρ-
χεται και ο ίδιος και νοµιµοποιεί µε τον λόγο του αυτές τις επιθέ-
σεις; Και είναι αυτό φιλελεύθερη συµπεριφορά και κουλτούρα;

Ο κ. Βορίδης χτες είπε «και πού τα ξέρετε όλα αυτά;». Ξέρετε,
το έχω πει πολλές φορές. Δεν υπάρχει χειρότερο πράγµα από
το να προσπαθείς να κάνεις το θύµα θύτη. Είναι χαρακτηριστικό
µιας καθεστωτικής φιλοσοφίας. Αλλά δεν περιµένω κάτι περισ-
σότερο. Σιγά τη διαφορά από τα τσεκουράκια στην καθεστωτική
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φιλοσοφία της σηµερινής Κυβέρνησης. Αναρωτιέται πού τα µά-
θαµε και αν έχουµε ιδιαίτερες σχέσεις. Υπονοούµενα µε δηλητή-
ριο. Συνωµοσιολογίες του διαδικτύου. Να σας πω πού τα
µάθαµε. Διαβάζουµε Τύπο, βλέπουµε ειδήσεις, όπως είδαµε και
χθες το βράδυ ειδήσεις. Και µάθαµε χθες το βράδυ, λοιπόν, από
τους δηµοσιογράφους, τον κ. Λαµπρόπουλο, σήµερα το πρωί τον
κ. Σουλιώτη, ότι πρόσωπο σε εξέχουσα πολιτική θέση έστειλε έν-
τεκα µηνύµατα predator από τον προσωπικό του αριθµό προς
ισάριθµα ανυποψίαστα θύµατα. Κάποιο από τα θύµατα πολύ πι-
θανόν να είναι ανάµεσά τους, να έχουν πάρει µάλιστα φάκελο
του Μενουδάκου και να µην λένε κουβέντα. Πάµε τώρα να δούµε. 

Αυτό, λέει, έγινε τον Ιανουάριο του 2021 από το εν λόγω πολι-
τικό πρόσωπο. Το εορτολόγιο της ορθόδοξης πίστης µας, µάς
οδηγεί στον Θανάση, τον Αντώνη, τον Φώτη ή τον Γρηγόρη. Έχει
ενδιαφέρον να σκεφτούµε ποιο µπορεί να είναι το πολιτικό πρό-
σωπο που είναι πίσω από την αποστολή αυτών των µηνυµάτων
για να καταλάβει ο ελληνικός λαός την αγωνία σας να τα βρείτε
µε την ακροδεξιά του Βελόπουλου και να πάτε τρεις η ώρα τη
νύχτα να αλώσετε µε υπογραφή του κ. Φλωρίδη την ανεξάρτητη
αρχή. Περιµένουµε τη διερεύνηση αυτής της νοσηρής υπόθεσης
από τη δικαιοσύνη. Και ό,τι προσπάθειες κάνετε για συγκάλυψη
θα κάνω ό,τι περνάει από το χέρι µου, όπως έκανα στο Ευρω-
παϊκό Κοινοβούλιο, στη Βουλή των Ελλήνων, στην ελληνική δι-
καιοσύνη, στο Ευρωπαϊκό Δικαστήριο Ανθρωπίνων Δικαιωµάτων,
όχι γιατί έχω εµµονή αλλά γιατί σέβοµαι τους αγώνες των προ-
γόνων µας για δηµοκρατία ισονοµία και κράτος δικαίου στην Ελ-
λάδα.

(Χειροκροτήµατα από την πτέρυγα του ΠΑΣΟΚ - Κινήµατος Αλ-
λαγής)

Και δεν θα αφήσω καµµία Κυβέρνηση, όχι της Νέας Δηµοκρα-
τίας αλλά και αυτή µε την οποία συγκρίνεστε. Έρχεστε και µας
λέτε ότι µας έφερε σε καλύτερη θέση η Ευρωπαϊκή Επιτροπή.
Δηλαδή, το µέλλον της Ελλάδας ήταν ή Καµµένος - Τσίπρας ή
αυτά που ζούµε από τον Μητσοτάκη. Όχι. Το µέλλον της Ελλά-
δας είναι πολύ καλύτερο γιατί αξίζουν πολύ περισσότερα στον
ελληνικό λαό από αυτά που έχετε προσφέρει τα τελευταία χρό-
νια. 

Αγαπητοί συνάδελφοι, κλείνοντας δεν µπορώ να µην ανα-
φερθώ σε αυτά που έχουν συµβεί στη Θεσσαλία. Οι αγρότες
είναι στο έλεος του Θεού. Η καταστροφή είναι βιβλική. Οι πολί-
τες είναι σε απόγνωση. Είναι η καρδιά της παραγωγικής Ελλά-
δας. Ακόµη και σήµερα, βδοµάδες µετά, η λάσπη έχει καλύψει
το µεγαλύτερο µέρος της Θεσσαλίας. Αναποτελεσµατικότητα,
ανεπάρκεια αναδεικνύονται καθηµερινά επηρεάζοντας τη ζωή
των πολιτών. Έχουµε χρέος να αξιολογήσουµε τι έχετε κάνει
µέχρι σήµερα γιατί αυτός είναι ο ρόλος µας. Γι’ αυτό σήµερα η
Κοινοβουλευτική Οµάδα του ΠΑΣΟΚ καταθέτει επίκαιρη επερώ-
τηση προς την Κυβέρνηση για την ανοχύρωτη Θεσσαλία σε κάθε
αρµόδιο Υπουργό. Και ζητάµε απαντήσεις για όλα. Για το τι έχετε
κάνει όλες αυτές τις εβδοµάδες για να περιφρουρήσετε, να δια-
σφαλίσετε ότι η Θεσσαλία θα σταθεί όρθια στα πόδια της. Για να
µην παίρνουν οι πολίτες έωλες απαντήσεις και να µη ζουν τη
µέρα της µαρµότας και αντί να βελτιώνεται η ζωή τους, να βυθί-
ζονται καθηµερινά στην απόγνωση και την απαξίωση. 

Σας ευχαριστώ πολύ. 
(Χειροκροτήµατα από την πτέρυγα του ΠΑΣΟΚ - Κινήµατος Αλ-

λαγής)
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Γεώργιος Λαµπρούλης): Ευχαριστούµε τον

κύριο Πρόεδρο.
ΜΑΥΡΟΥΔΗΣ ΒΟΡΙΔΗΣ (Υπουργός Επικρατείας): Κύριε

Πρόεδρε, θα ήθελα τον λόγο για µια παρέµβαση.
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Γεώργιος Λαµπρούλης): Παρακαλώ. Έχετε

τον λόγο.
ΜΑΥΡΟΥΔΗΣ ΒΟΡΙΔΗΣ (Υπουργός Επικρατείας): Προφανώς,

κύριε Πρόεδρε, για να αισθανθείτε την ανάγκη να επανέλθετε στη
χθεσινή επιχειρηµατολογία κάτι ενόχλησε. Κονιορτοποιηθήκατε
χθες από την οµιλία του Πρωθυπουργού και αισθάνεστε την
ανάγκη να έρθετε να µας πείτε τα ίδια. Αν θεωρούσατε ότι είχε
πάει καλά η χθεσινή συζήτηση δεν θα ερχόσασταν για δεύτερο
γύρο. Κάτι δεν πήγε καλά. Και τώρα επιζητάτε τον δεύτερο γύρο. 

(Χειροκροτήµατα από την πτέρυγα της Νέας Δηµοκρατίας) 

ΔΗΜΗΤΡΙΟΣ ΜΑΝΤΖΟΣ: Ούτε δικαίωµα για δευτερολογία,
κύριε Υπουργέ; 

(Θόρυβος από την πτέρυγα του ΠΑΣΟΚ - Κινήµατος Αλλαγής)
ΜΑΥΡΟΥΔΗΣ ΒΟΡΙΔΗΣ (Υπουργός Επικρατείας): Γιατί

τώρα; Γιατί; Εµείς ακούµε µε ησυχία, εσείς γιατί ανησυχείτε; Για
ποιον λόγο; 

Για πάµε να δούµε τι είναι αυτά τα οποία µας είπατε. Παραπο-
νεθήκατε γιατί ο Πρωθυπουργός δεν είναι στη Βουλή. Σε µία
Βουλή µε συνολική λειτουργία από τις εκλογές, περίπου, δυόµισι
µηνών, ο Πρωθυπουργός έρχεται ανελλιπώς σε συζητήσεις στα
νοµοσχέδια, σε συζητήσεις οι οποίες είναι διευρυµένες, τις
οποίες προκαλεί ή η Αντιπολίτευση ή η Κυβέρνηση. Δεν νοµίζω
λοιπόν ότι σας έχει λείψει ο Πρωθυπουργός. 

Τον εγκαλέσατε, δε, για τις επίκαιρες ερωτήσεις και σας απάν-
τησε. Τώρα στεναχωριέστε για την απάντηση. Εγκάλεσε ο ΣΥ-
ΡΙΖΑ για την απουσία του στις επίκαιρες ερωτήσεις και δεν έχει
καταθέσει µία. Εγκαλέσατε εσείς και έχετε καταθέσει µία. Και
λέτε γιατί δεν ήρθε σε αυτήν τη µία, εκείνη την Παρασκευή να
απαντήσει και αυτό σηµαίνει ότι ο Πρωθυπουργός αποφεύγει τη
Βουλή; Γι’ αυτό ξαναήρθατε σήµερα. Γιατί σας είπε αυτά χθες. 

Έρχοµαι στο επόµενο: Μας κατηγορείτε για τη στάση µας στο
θέµα του ψηφίσµατος του ΟΗΕ. Η απάντηση είναι µία και απλή:
Θα περιλαµβάνει αυτό το ψήφισµα, έστω µία αναφορά, στην κα-
ταδίκη των πράξεων της Χαµάς ή όχι; Όλο αυτό το οποίο, επο-
µένως, συµβαίνει στη Μέση Ανατολή αυτή τη στιγµή είναι µία
απρόκλητη επίθεση του Ισραήλ; Αυτό λέτε; Γιατί εκείνο το οποίο
είπαµε είναι να γίνει δεκτή η τροπολογία του Καναδά, η οποία
αναφέρεται σε καταδίκη των τροµοκρατικών ενεργειών της
Χαµάς και µετά βεβαίως να συζητηθεί το θέµα της ανθρωπιστι-
κής εκεχειρίας και να πηγαίναµε σε αυτό το ψήφισµα όλοι µαζί.
Εσείς τι λέτε; Ότι δεν πρέπει να υπάρχει καµµία αναφορά στη
Χαµάς και ότι, εποµένως, αυτό είναι κάτι το οποίο συµβαίνει
χωρίς αιτία; 

Αυτή είναι η στάση χαρακτήρα, όχι η δική σας. Η στάση χαρα-
κτήρα είναι αυτή που δεν δέχεται να αφαιρέσει το αίτιο από αυτό
που συµβαίνει, που θέλει το ψήφισµα του ΟΗΕ να καταδικάζει
την τροµοκρατία της Χαµάς και να µην συντασσόµαστε, κύριε
Πρόεδρε, ως εξωτερική πολιτική µε εκείνα τα κράτη τα οποία δεν
αναγνωρίζουν τη Χαµάς ως τροµοκρατική οργάνωση και δεν
αναγνωρίζουν τις άθλιες αυτές πράξεις ως πράξεις τροµοκρα-
τίας. Εσείς θέλατε να συνταχθούµε εκεί; Αυτή είναι η άποψή σας; 

Και ποια είναι η σωστή, λοιπόν, άποψη για την εξωτερική πο-
λιτική; Αλλά και αυτό εξηγήθηκε εχθές. Ποια είναι η στάση σας
ως προς το ζήτηµα, όχι βεβαίως της αυξήσεως φορολογικών
συντελεστών, όχι της µεταβολής της φορολογικής µεταχείρισης,
αλλά ρωτώ: Σας φαίνεται πάρα πολύ λογικό ελεύθεροι επαγγελ-
µατίες στο ποσοστό του 70% να δηλώνουν εισοδήµατα χαµηλό-
τερα από αυτά του ανειδίκευτου εργάτη; Για εσάς, ως
σοσιαλιστικό κίνηµα, αυτό σας φαίνεται λογικό; Αυτή είναι η
πραγµατικότητα; Να υπάρχουν ελεύθεροι επαγγελµατίες που
δηλώνουν αυτά τα εισοδήµατα και παίρνουν και ελάχιστο εγγυη-
µένο εισόδηµα επιδοµατική πολιτική; Κι όταν ερχόµαστε να κά-
νουµε κάτι για να τα αντιµετωπίσουµε, να αντιδράτε; Εγώ να
ακούσω ότι µπορεί να χρειάζεται σε αυτό το σηµείο µία διόρ-
θωση, µια βελτίωση, µια παρέµβαση, αλλά να µου λέτε ότι έχετε
διαφωνία µε την κατεύθυνση, σε ένα µαχητό φορολογικό τεκµή-
ριο που αφήνει πέντε χρόνια για τους νέους επαγγελµατίες να
µην ισχύει το µέτρο και που έχει και πρόβλεψη για τη µείωση του
τέλους επιτηδεύµατος; Αυτή δεν είναι ορθή φορολογική µεταρ-
ρύθµιση; Πρέπει να εξακολουθήσουµε να το βλέπουµε αυτό; Και
αυτή είναι η στάση του κόµµατος σας;

Θέλω, δε, να σας πω το εξής: Κάθε φορά που -στην περίπτωση
τη δική µου, εγώ δεν κάνω προσωπικές αναφορές ποτέ, αλλά
µιας και αναφερθήκατε- δυσκολεύεται κάποιος µε την επιχειρη-
µατολογία που αναπτύσσω, ξαφνικά, υπάρχει µια ανάµνηση, γυρ-
νάµε στο 1980 κατευθείαν. Πάµε σαράντα χρόνια πίσω. Μεγάλη
αµηχανία είναι αυτό, γιατί πέρασε πολύς καιρός από τότε, πολ-
λές βουλές, πολλές εκλογές, πολλές διεργασίες, πολλές οµιλίες,
έχουν γίνει πολλά πράγµατα από τότε κ.λπ.. Αλλά είµαι συνηθι-
σµένος σε αυτό, το αντιπαρέρχοµαι, δεν έχει µεγάλη σηµασία. 

Για να δω, όµως, το επιχείρηµά σας. Εγώ θα επιµείνω. 
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Κόπτεστε, κύριε Πρόεδρε, για το κράτος δικαίου. Κάνετε πάρα
πολύ καλά. Σας συγχαίρω, είµαστε µαζί σας στην προσπάθεια
αυτή. Όλοι είµαστε µε το κράτος δικαίου. Θέλω να κάνουµε τώρα
µερικές καθαρές εξηγήσεις. 

Κράτος δικαίου σηµαίνει εµπιστοσύνη στην ανεξάρτητη δικαιο-
σύνη. Σωστά; Κράτος δικαίου µε αµφισβήτηση της δικαιοσύνης,
δεν µπορεί να υπάρξει. Καθαρές κουβέντες. Την εµπιστεύεστε
στο θέµα του χειρισµού των υποκλοπών, ναι ή όχι; Θεωρείτε ότι
κάνει η δικαιοσύνη τη δουλειά της; Θέλετε να της πείτε εσείς πώς
να την κάνει; Θέλετε να της υποδείξετε τον τρόπο; Θέλετε να της
πείτε µήπως και ποιο θα είναι το αποτέλεσµα της κρίσης της;

Εµείς λέµε ότι αυτή η υπόθεση βρίσκεται στη δικαιοσύνη. Τη
σεβόµαστε, ευχόµαστε την ταχεία διαλεύκανσή της, τη στηρί-
ζουµε σε ό,τι χρειάζεται. Είναι καθαρή η θέση µας. 

Θέλετε να πείτε κάτι άλλο γι’ αυτό ή συντάσσεστε µαζί µας;
Μήπως θέλετε να προκύψει µε συγκεκριµένους ρυθµούς και συγ-
κεκριµένο αποτέλεσµα από αυτήν τη δικαστική διερεύνηση; Αυτό
είναι το κράτος δικαίου; Έτσι το καταλαβαίνετε; 

Να σας ενηµερώσω, δε, ότι σε εκκρεµείς ποινικές υποθέσεις,
έχει νοµολογήσει το Ευρωπαϊκό Δικαστήριο Ανθρωπίνων Δικαιω-
µάτων, ότι οφείλουν οι πολιτικοί να απέχουν από οποιαδήποτε
ανάµιξη και δήλωση. Ενηµερωτικά το λέω, για να γνωρίζουµε τι
γίνεται, για να µην παίρνουµε θέση σε εκκρεµείς ποινικές υπο-
θέσεις. Όταν, λοιπόν, υπάρχει εκκρεµής ποινική υπόθεση, ο πο-
λιτικός έχει απόσταση διότι αλλιώς υπάρχει ο κίνδυνος της
χειραγωγήσεως. 

Άρα, λοιπόν, εµείς σεβόµαστε τη δικαιοσύνη, περιµένουµε στο
κοµµάτι αυτό την εξέλιξή της.

Στην αρχή είπατε ότι ο Πρωθυπουργός εµέµφθη τον κ. Ράµµο.
Ένα πράγµα περιµένουµε από τον κ. Ράµµο, να µας κατονοµάσει
τα πρόσωπα τα πολιτικά, τα κυβερνητικά, τα της Νέας Δηµοκρα-
τίας, τα όποια, τα οποία τον απείλησαν και τον ενόχλησαν. Δεν
περιµένουµε τίποτε άλλο. Μπορεί να το πει; Διότι όταν ένας άν-
θρωπος µε την περιωπή και το κύρος του κ. Ράµµου βγαίνει και
το λέει αυτό, την επόµενη µέρα το πρωί όλοι περιµένουµε να
ακούσουµε ονόµατα. Ποιος τον πήρε τηλέφωνο και πότε για να
του πει τι; 

Έρχοµαι, όµως, στο τελευταίο για το οποίο έγινε πολύς λόγος
και στο οποίο δεν σας άκουσα να αντικρούετε. Λέτε, «διαδίκτυο,
συνωµοσιολογία». Εγώ δεν λέω τίποτα από αυτά. Εγώ, κύριε
Πρόεδρε, θα πω τα εξής, αλλά θέλω τώρα σε αυτό, επιτέλους,
από το ΠΑΣΟΚ, από εσάς, από τον εκπρόσωπό του, από όποιον
νοµίζετε εσείς, µία καθαρή θέση και απάντηση: Μάλιστα, ήταν
γνωστό διά του Τύπου ότι επίκειτο µια συνεδρίαση µε θέµα την
επιβολή προστίµου στην ΕΥΠ. Σωστά; Να συµφωνήσουµε σε
αυτό; Αυτό είναι γνωστό. Ερώτηση: Η Ολοµέλεια είχε πάρει από-
φαση γι’ αυτό το θέµα; Όχι. Την ξέρατε την απόφαση της Ολο-
µέλειας; Δεν είχε ληφθεί. Όχι. Δέχοµαι ότι δεν την ξέρετε, το
δέχοµαι. Βλέπετε πόσο καλόπιστος είµαι εγώ, που µου προσά-
πτετε «δηλητηριώδη σχόλια» και «υπόνοιες» και όλα αυτά. Εγώ
λέω ότι δεν την ξέρετε. Αφού δεν την ξέρετε εσείς, δεν την ξέ-
ρουµε, όµως, και εµείς. Δεν την ξέρει κανένας. Δεν είναι δηλαδή
ότι εσείς έχετε το προνόµιο να µην την ξέρετε, αλλά εµείς έχουµε
το βάρος ότι την ξέρουµε. Σεβόµαστε την ακεραιότητα της
αρχής. Περιµένουµε να συνεδριάσει η Ολοµέλεια της Αρχής, να
πάρει ό,τι απόφαση θέλει. Σωστά; Σωστά! 

Έχω να κάνω το εξής ερώτηµα: Η Ολοµέλεια έχει αυξηµένο
κύρος όταν συνεδριάζει µε µέλη που έχουν ενεργή θητεία ή µε
µέλη που έχουν ληγµένη θητεία; Ποια από τις δύο περιπτώσεις
είναι καλύτερη;

ΠΑΝΑΓΙΩΤΗΣ ΔΟΥΔΩΝΗΣ: Παράταση των θητειών εσείς δώ-
σατε, κύριε Βορίδη.

ΜΑΥΡΟΥΔΗΣ ΒΟΡΙΔΗΣ (Υπουργός Επικρατείας): Να συνε-
δριάζει µε αυτούς που έχει λήξει η θητεία τους ή να συνεδριάζει
µε αυτούς που έχουν ενεργή και έγκυρη θητεία, για όλα αυτά τα
µεγάλα και σηµαντικά θέµατα;

ΘΕΟΦΙΛΟΣ ΞΑΝΘΟΠΟΥΛΟΣ: Την προηγούµενη µέρα.
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Γεώργιος Λαµπρούλης): Παρακαλώ, παρα-

καλώ.
Κύριε Υπουργέ, συντοµεύετε παρακαλώ.
ΜΑΥΡΟΥΔΗΣ ΒΟΡΙΔΗΣ (Υπουργός Επικρατείας): Ακούστε,

δεκαοκτώ µήνες ληγµένη η θητεία, δεκαοκτώ αυτή η υπόθεση.
ΘΕΟΦΙΛΟΣ ΞΑΝΘΟΠΟΥΛΟΣ: Και την προτεραία τους αλλά-

ζετε. 
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Γεώργιος Λαµπρούλης): Παρακαλώ µην δια-

κόπτετε.
ΜΑΥΡΟΥΔΗΣ ΒΟΡΙΔΗΣ (Υπουργός Επικρατείας): Και κάποια

στιγµή πράγµατι, αγαπητοί συνάδελφοι, πρέπει να τοποθετηθούν
τα καινούργια µέλη. Εσείς, όµως, τι λέτε; Ήξερε το ΠΑΣΟΚ ή εµείς
τι επρόκειτο να γίνει την επόµενη µέρα και άρα να η δολιότης. Μα,
αν το πείτε αυτό, έχετε καταλάβει ότι καταρρακώσατε το κύρος
της αρχής; Έχετε καταλάβει ότι µετατρέψαµε την αρχή σε ένα
πεδίο πολιτικών συσχετισµών; Έχετε καταλάβει ότι µπήκατε όχι
στον σεβασµό της λειτουργικής και προσωπικής ανεξαρτησίας
των µελών της και στην ελευθερογνωριµία τους, αλλά θεωρείτε
ότι υπάρχουν οι «από δω» και οι «από εκεί»;

Εγώ τι λέω; Εγώ σέβοµαι όλα τα µέλη της αρχής και τούτα και
εκείνα και τα προηγούµενα και τα επόµενα. Αρθρώσατε αντίρρηση
ως προς τα πρόσωπα, να πείτε «αυτόν που βάζετε και προτείνετε
δεν είναι καλός, δεν είναι ακέραιος, δεν είναι έντιµος, είναι χειρα-
γωγούµενος»; Εκφράσατε τέτοια αντίρρηση; Όχι. Τότε πού είναι
το πρόβληµα; Διότι αν το πρόβληµα είναι ότι η αρχή πρέπει να
πάρει µια απόφαση που έχετε αποφασίσει, κύριε Ανδρουλάκη, ότι
σας συµφέρει πολιτικά και θεωρείτε ότι η αντικατάσταση των
µελών είναι για να πάρει µία απόφαση που συµφέρει εµάς πολιτικά
τώρα µόλις καταργήσατε την ανεξαρτησία της αρχής. Μόλις την
καταργήσατε, µόλις την καταρρακώσατε, µόλις την µετατρέψατε
σε µέρος της πολιτικής αντιδικίας.

Εγώ, λοιπόν, τι λέω; Επειδή επικαλεστήκατε τον κ. Ράµµο, ούτε
ο κ. Ράµµος δεν το είπε αυτό. Ερωτώµενος για τη νέα σύνθεση,
δεν είπε τίποτε. Είπε «θα δούµε πώς θα είναι η συνεργασία». Σε-
βάστηκε την αυτοτέλεια, την ανεξαρτησία και τη σκέψη της νέας
συνθέσεως της ολοµέλειας. Άρα, λοιπόν, εσείς πώς σέβεστε το
κράτος δικαίου, όταν στην πραγµατικότητα επιλέγετε να κάνετε
την αρχή µέρος της πολιτικής αντιδικίας, να τις αποδώσετε πολι-
τικά κίνητρα, να πείτε ότι είναι πολιτικά χειραγωγούµενη, είτε φι-
λικά προς εσάς είτε φιλικά προς εµάς; Εγώ γι’ αυτό λέω ότι έχετε
πάρει -ως προς το κράτος δικαίου- έναν ολισθηρότατο δρόµο, µη
σεβόµενος την ανεξαρτησία των µελών της αρχής και την ελευ-
θερογνωµία τους, µη σεβόµενος τον τρόπο και τη διαδικασία της
συγκρότησης της βούλησης του Κοινοβουλίου ως προς τα ζητή-
µατα αυτά.

Στην πραγµατικότητα υποπίπτετε –θα σας ενηµερώσει ο κ. Δου-
δωνής- στο µεγάλο σφάλµα της λήψης του ζητουµένου. Θέλετε
υποχρεωτικά, για να είναι καλή η αρχή, να συµφωνεί µε αυτά που
λέτε εσείς. Έτσι τοποθετείστε απέναντι της, αλλά αυτό δεν είναι
κράτος δικαίου.

ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Γεώργιος Λαµπρούλης): Κύριε Υπουργέ, ολο-
κληρώστε σας παρακαλώ.

ΜΑΥΡΟΥΔΗΣ ΒΟΡΙΔΗΣ (Υπουργός Επικρατείας): Και τελει-
ώνω, επειδή µε εγκαλέσατε για κουτσοµπολιά. Διαδίκτυο και συ-
νωµοσιολογία, αυτά είπατε. Παρεµπιπτόντως , εγώ δεν
χρησιµοποίησα ποτέ τίποτα τέτοιο, µόνο ό,τι έχετε πει εσείς, κα-
νένα κουτσοµπολιό, καµµία συνωµοσιολογία.

Αλλά εσείς, πολιτικός Αρχηγός, που έρχεστε και µας λέτε για
κάποιον που µπορεί να είναι ο Θανάσης ή ο Γρηγόρης και που
έστειλε κάτι που δεν έστειλε, που το έγραψε ένα δηµοσίευµα,
αυτά δεν είναι κουτσοµπολιά; Είναι αποδεδειγµένα γεγονότα τα
οποία ελέγχονται από τη δικαιοσύνη; Και έρχεστε και τα λέτε στην
Αίθουσα του Κοινοβουλίου, αφού µου έχετε πει ότι κουτσοµπο-
λεύω εγώ; Με συγχωρείτε, µεγαλύτερη κουτσοµπόλα από αυτό
το οποίο ακούσαµε προηγουµένως, εγώ στο Κοινοβούλιο δεν έχω
ακούσει. Αναπαραγωγή φηµών, σπερµολογιών, ισχυρισµών, όλων
αναπόδεικτων, όλων χωρίς να έχουν µια συγκεκριµένη βάση, όλων
που αν υπάρχει κάτι, ας πάει να ελεγχθεί στη δικαιοσύνη και ας
µην απασχολεί τον χώρο του Κοινοβουλίου.

(Χειροκροτήµατα από την πτέρυγα της Νέας Δηµοκρατίας)
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Γεώργιος Λαµπρούλης): Κύριε Πρόεδρε,

έχετε τον λόγο.
ΝΙΚΟΛΑΟΣ ΑΝΔΡΟΥΛΑΚΗΣ (Πρόεδρος του ΠΑΣΟΚ - Κινήµα-

τος Αλλαγής): Ξέρετε, πολλές φορές το θράσος µετατρέπεται σε
επάγγελµα. Λέει ο κ. Βορίδης: «Εµπιστεύεστε τη δικαιοσύνη»; Εγώ
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δεν έχω επιτεθεί ποτέ στη δικαιοσύνη. Εσείς εµπιστεύεστε τη δι-
καιοσύνη, όµως, µόνο µε κυβέρνηση τη Νέα Δηµοκρατία, γιατί θυ-
µάµαι πάρα πολύ καλά µε προηγούµενες κυβερνήσεις τι επιθέσεις
κάνατε εσείς στη δικαιοσύνη.

Έτσι όπως σας άκουσα, να ζητήσουµε συγγνώµη για τις υπο-
κλοπές. Πραγµατικά! Πιστεύω ότι τα λέτε µε τέτοιον στόµφο που
θα βάλετε τα γέλια στο τέλος.

(Χειροκροτήµατα από την πτέρυγα του ΠΑΣΟΚ - Κινήµατος
Αλλαγής)

Εµείς -λέει- εργαλειοποιούµε την ανεξάρτητη αρχή. Ποια ανε-
ξάρτητη αρχή εργαλειοποιούµε; Εµείς µπήκαµε σε αυτήν την πε-
ριπέτεια; Εµείς µπήκαµε στην περιπέτεια να µας ενηµερώνει το
Ευρωπαϊκό Κοινοβούλιο γι’ αυτά που έστησε το παρακράτος στο
Μέγαρο Μαξίµου; Ήθελε κανείς Έλληνας Βουλευτής, Ευρωβου-
λευτής να µπει σε αυτήν την περιπέτεια; Εµείς φταίµε που τα γρά-
φει ο διεθνής Τύπος; Άκου -λέει- κουτσοµπολιά! Οι «New York
Times» είναι κουτσοµπολιά; Η «Financial Times» είναι κουτσοµπο-
λιά; Η «ΚΑΘΗΜΕΡΙΝΗ» σήµερα είναι κουτσοµπολιά; Το «MEGA»
χθες είναι κουτσοµπολιά; 

Το παρακράτος των social media που πληρώνει ο Έλληνας φο-
ρολογούµενος και στήσατε εσείς -και βέβαια ο ΣΥΡΙΖΑ στο πα-
ρελθόν- είναι το κουτσοµπολιό, εκεί είναι το δηλητήριο. Οι
υπογραφές έγκριτων δηµοσιογράφων και διεθνών µέσων που
επικαλούµαι είναι το κουτσοµπολιό; Μα, σε ποιους αναφέρεστε;
Νοµίζετε ότι ο ελληνικός λαός είναι ένας λαός λωτοφάγων; Πε-
ριφρονείτε τη λογική του, τη νοηµοσύνη του; Βάζετε και συγκρί-
νετε έγκριτους Έλληνες και ξένους δηµοσιογράφους µε την
Οµάδα Αλήθειας; 

Αν είναι δυνατόν, κύριε Βορίδη! Πού αλλού θα φτάσετε για να
παράσχετε τις ακριβές σας υπηρεσίες στον κ. Μητσοτάκη; Πού
αλλού; Να συγκρίνετε τον Τύπο, µε τις υπογραφές, µε την ιστο-
ρία του, µε το παρακράτος του διαδικτύου!

Και έρχοµαι στο θέµα για τον πόλεµο στη Μέση Ανατολή. Ξέ-
ρετε, ο πόλεµος έχει κανόνες. Ακόµη και ο πόλεµος έχει κανόνες
που διέπονται από το Διεθνές Δίκαιο. Εµείς καταδικάσαµε τη
Χαµάς όχι σήµερα, µετά από τη βαρβαρότητα που έγινε στις 7
Οκτωβρίου, αλλά και τα προηγούµενα χρόνια και προσωπικά εγώ
στο Ευρωπαϊκό Κοινοβούλιο, αλλά -επαναλαµβάνω- ο πόλεµος
έχει κανόνες. Πρέπει να µας πείτε εσείς που µας ψέγετε ποιο
είναι το όριο ανοχής στους κανόνες του πολέµου; Πόσες δεκά-
δες χιλιάδες παιδιά πρέπει να χάσουν τη ζωή τους στη Γάζα για
να πείτε ότι κάναµε λάθος που δεν ψηφίσαµε το ψήφισµα στον
Οργανισµό Ηνωµένων Εθνών; Πόσα παιδιά; Αλλά τι κάνετε; Συγ-
κρίνετε τη λάθος επιλογή σας µε τη Χαµάς. 

Μα, δεν υπάρχει κανείς δηµοκράτης, προοδευτικός Έλληνας
πολίτης µε γνώση και να δικαιολογεί τη βαρβαρότητα οργανώ-
σεων που λειτουργούν στα πρότυπα του «Ισλαµικού Κράτους».
Αλλά τι λέει ο απλός ελληνικός λαός; Ναι, το Ισραήλ έχει το δι-
καίωµα της νόµιµης άµυνας, αλλά µε όριο, µε κανόνες και όχι
αυτά που διαβάζουµε και βλέπουµε κάθε µέρα στα δελτία ειδή-
σεων. Αυτή είναι η διαφορά µας. 

Ζητήστε, λοιπόν, συγνώµη για το λάθος που κάνατε, εκθέτον-
τας την ελληνική διπλωµατία και αφήστε τις θεωρίες περί ανοχής
στη Χαµάς, γιατί τέτοια ανοχή σε εµάς, τη δηµοκρατική παρά-
ταξη, δεν θα βρείτε ιστορικά.

(Χειροκροτήµατα από την πτέρυγα του ΠΑΣΟΚ - Κινήµατος
Αλλαγής)

ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Γεώργιος Λαµπρούλης): Κυρίες και κύριοι
συνάδελφοι, έχω την τιµή να ανακοινώσω στο Σώµα ότι τη συνε-
δρίασή µας παρακολουθούν από τα άνω δυτικά θεωρεία, αφού
προηγουµένως ξεναγήθηκαν στην έκθεση της αίθουσας «ΕΛΕΥ-
ΘΕΡΙΟΣ ΒΕΝΙΖΕΛΟΣ» και ενηµερώθηκαν για την ιστορία του κτη-
ρίου και τον τρόπο οργάνωσης και λειτουργίας της Βουλής,
τριάντα επτά µαθητές και µαθήτριες και δύο εκπαιδευτικοί συ-
νοδοί τους από το 1ο Γενικό Λύκειο Πετρούπολης, (δεύτερο
τµήµα).

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

Συνεχίζουµε τη διαδικασία.
ΘΕΟΦΙΛΟΣ ΞΑΝΘΟΠΟΥΛΟΣ: Κύριε Πρόεδρε, µπορώ να έχω

τον λόγο;

ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Γεώργιος Λαµπρούλης): Κύριε Ξανθόπουλε,
τι θέλετε;

ΘΕΟΦΙΛΟΣ ΞΑΝΘΟΠΟΥΛΟΣ: Μια παρέµβαση.
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Γεώργιος Λαµπρούλης): Να κάνουµε µια

ανακεφαλαίωση του ότι έχουµε µπροστά µας.
Έµειναν τρεις οµιλητές Βουλευτές από τον κατάλογο. Είχε ζη-

τήσει προηγουµένως ο κ. Τσιάρας, Κοινοβουλευτικός Εκπρόσω-
πος της Νέας Δηµοκρατίας, να παρέµβει. 

ΖΩΗ ΚΩΝΣΤΑΝΤΟΠΟΥΛΟΥ (Πρόεδρος της Πλεύσης Ελευ-
θερίας): Κύριε Πρόεδρε.

ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Γεώργιος Λαµπρούλης): Σας είδα κυρία Κων-
σταντοπούλου. Δεν σας ξεχνώ. Θα σας αναφέρω και εσάς.

Λοιπόν, ζήτησε και η κυρία Υπουργός, κ. Κεραµέως να µιλήσει.
Στο µεταξύ ήρθατε και εσείς, κυρία Κωνσταντοπούλου, στην Αί-
θουσα. 

Οπότε τώρα θα πρέπει να µπουν σε µια σειρά όλοι αυτοί που
ανέφερα.

Θέλετε να πάρετε τον λόγο τώρα, κυρία Κωνσταντοπούλου; 
ΖΩΗ ΚΩΝΣΤΑΝΤΟΠΟΥΛΟΥ (Πρόεδρος της Πλεύσης Ελευ-

θερίας): Μετά την κυρία Υπουργό.
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Γεώργιος Λαµπρούλης): Κυρία Υπουργέ, θέ-

λετε εσείς να µιλήσετε τώρα;
ΝΙΚΗ ΚΕΡΑΜΕΩΣ (Υπουργός Εσωτερικών): Εδώ που φθά-

σαµε, κύριε Πρόεδρε... 
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Γεώργιος Λαµπρούλης): Ωραία, κύριε

Τσιάρα, θέλετε να µιλήσετε εσείς τώρα; Ή να δώσω τον λόγο σε
Βουλευτές;

ΚΩΝΣΤΑΝΤΙΝΟΣ ΤΣΙΑΡΑΣ: Ας µιλήσει ένας συνάδελφος και
µετά εγώ.

ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Γεώργιος Λαµπρούλης): Ωραία. Πάµε στον
κ. Κωνσταντίνο Κεφαλογιάννη από τη Νέα Δηµοκρατία. Μετά ο
κ. Τσιάρας και βλέπουµε.

Ελάτε, κύριε συνάδελφε.
ΚΩΝΣΤΑΝΤΙΝΟΣ ΚΕΦΑΛΟΓΙΑΝΝΗΣ: Ευχαριστώ πολύ, κύριε

Πρόεδρε.
Κυρία Υπουργέ, κυρία Υφυπουργέ, κυρίες και κύριοι συνάδελ-

φοι, για να επιστρέψουµε στα του νοµοσχεδίου, µε το παρόν σχέ-
διο νόµου προτείνεται ένα καινοτόµο, στοχευµένο και ευέλικτο
σύστηµα επιλογής και αξιολόγησης των διοικήσεων των φορέων
του δηµοσίου τοµέα. Το νέο αυτό πλαίσιο εντάσσεται στην επι-
τυχηµένη στρατηγική της Κυβέρνησης και προσωπικά του Κυ-
ριάκου Μητσοτάκη για µεταρρυθµιστικές τοµές στη δηµόσια
διοίκηση. Η διαφάνεια σε συνδυασµό µε την αξιολόγηση και την
αριστεία οφείλουν να αποτελούν βασικό κριτήριο για την κατάρ-
τιση των νοµοσχεδίων. 

Το παρόν νοµοσχέδιο εδράζεται στις αρχές της αµεροληψίας
και της αξιοκρατίας, µε όρους διαφάνειας, αντικειµενικότητας
και ταχύτητας. Με αυτόν τον τρόπο διασφαλίζεται η επιλογή του
κατάλληλου προσώπου για την κατάλληλη θέση, έτσι ώστε να
µπορούµε να παρέχουµε πιο ποιοτικές και αποτελεσµατικές υπη-
ρεσίες στους πολίτες µας. 

Αφορά ένα σύνολο δηµόσιων φορέων από τα νοσοκοµεία της
χώρας, τις υγειονοµικές περιφέρειες, τον Εθνικό Οργανισµό Πα-
ροχής Υπηρεσιών Υγείας, το Εθνικό Κέντρο Δηµόσιας Διοίκησης
και Αυτοδιοίκησης έως δηµόσιες βιβλιοθήκες και αθλητικές
δοµές. 

Το νοµοσχέδιο που σήµερα συζητάµε είναι ζωτικής σηµασίας
για τη ρύθµιση και τη δράση της δηµόσιας διοίκησης. Αφορά την
άµεση στελέχωση περισσότερων από εξακοσίων θέσεων ευθύ-
νης σε φορείς του δηµόσιου τοµέα, νοµικά πρόσωπα δηµοσίου
και ιδιωτικού δικαίου. 

Με τη συγκεκριµένη νοµοθετική πρωτοβουλία επιδιώκεται η
επίτευξη τεσσάρων στόχων. Πρώτον, η αναβάθµιση των απαιτή-
σεων για κάθε θέση διοίκησης φορέα του δηµοσίου. Δεύτερον,
η ενίσχυση της αξιοκρατίας και της διαφάνειας. Τρίτον, η απο-
τελεσµατικότητα του συστήµατος µέσω της επιτάχυνσης και του
εξορθολογισµού των διαδικασιών. Και τέταρτον, η στοχοθεσία
και η αξιολόγηση των διοικήσεων σε τακτική ετήσια βάση. 

Κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, το νέο πλαίσιο επιλογής των δι-
οικήσεων κινείται σε δύο άξονες. Πρώτον, αναβαθµίζει τη διαδι-
κασία επιλογής των διοικήσεων και δεύτερον, διαµορφώνει ένα
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νέο πλαίσιο στοχοθεσίας και αξιολόγησής τους. 
Συγκεκριµένα, µε το προτεινόµενο νοµοσχέδιο η διαδικασία

επιλογής διοικήσεων φορέων του δηµοσίου θα υπάγεται στον
ΑΣΕΠ για την περαιτέρω ενίσχυση της διαφάνειας και της αντι-
κειµενικότητας. 

Κύριοι συνάδελφοι, είθισται η επιλογή των διοικήσεων να ανή-
κει στην εκάστοτε κυβέρνηση. Εµείς όµως, µε το παρόν νοµο-
σχέδιο επιλέξαµε να διαθέσουµε αυτή τη διαδικασία υπό τον
ΑΣΕΠ. Τι σηµαίνει αυτό; Σηµαίνει θεσµοθέτηση επιπρόσθετων
φίλτρων αξιοκρατίας, αντικειµενικότητας, διαφάνειας και λογο-
δοσίας. 

Επιπλέον, κατά τη διαδικασία αξιολόγησης αυξάνονται οι απαι-
τήσεις για τα τυπικά προσόντα. Όλοι οι υποψήφιοι πρέπει να κα-
τέχουν υποχρεωτικά πτυχίο ανώτατης εκπαίδευσης, πολύ καλή
ή καλή γνώση ξένης γλώσσας και εργασιακή εµπειρία. 

Μια άλλη καινοτοµία είναι ότι κατά την αξιολόγηση διεξάγεται
τεστ δεξιοτήτων των υποψηφίων, σε ψηφιακό περιβάλλον, µε
άµεσα και αξιόπιστα αποτελέσµατα, ακολουθώντας τα διεθνή
πρότυπα. Σκοπός είναι να µπορούν να αξιολογούνται ικανότητες
και προσόντα που δεν προκύπτουν από συγκεκριµένες σπουδές
και άρα δεν µπορούν να συνυπολογιστούν στη µοριοδότηση των
τυπικών προσόντων. 

Τέτοιες διαδικασίες, κύριοι συνάδελφοι, συναντώνται σε πάρα
πολλές χώρες του εξωτερικού όπως οι Ηνωµένες Πολιτείες, η
Μεγάλη Βρετανία, ο Καναδάς, η Αυστραλία, η Νέα Ζηλανδία,
αλλά και σε διεθνείς οργανισµούς, όπως η Ευρωπαϊκή Επιτροπή,
το Ευρωπαϊκό Κοινοβούλιο, η Ευρωπαϊκή Τράπεζα Επενδύσεων
και σε µεγάλες εταιρείες τόσο στη χώρα µας όσο και στο εξωτε-
ρικό. 

Μια ακόµη καινοτοµία των διαδικασιών επιλογής είναι ο εξορ-
θολογισµός τους µέσω ενιαίων προθεσµιών εκκίνησης και ολο-
κλήρωσης για το σύνολο των φορέων. Έτσι θα εκδοθεί µία
προκήρυξη για τους εκατόν είκοσι διοικητές νοσοκοµείων αντί
για εκατόν είκοσι ξεχωριστές διαδικασίες που ίσχυε µέχρι σή-
µερα. Οπότε, µε αυτό τον τρόπο επιταχύνεται η όλη διαδικασία. 

Ο δεύτερος άξονας του παρόντος νοµοσχεδίου σχετίζεται µε
τη στοχοθεσία και την αξιολόγηση των νέων διοικήσεων. Για τον
σκοπό αυτό θεσπίζονται ετήσια σχέδια δράσης για κάθε φορέα,
τα οποία θα εγκρίνονται από τον αρµόδιο Υπουργό. Ο επικεφα-
λής του φορέα θα υπογράφει συµβόλαιο απόδοσης το οποίο θα
αναφέρει συγκεκριµένες δράσεις και στόχους. 

Στο πλαίσιο αυτό θα γίνεται αξιολόγηση των διοικήσεων σε
ετήσια βάση και ο αρµόδιος Υπουργός µπορεί να αποφασίσει τη
λήξη της θητείας τους σε περίπτωση µη επίτευξης των στόχων
που έχουν τεθεί, ενώ οι διοικήσεις θα αξιολογούνται και από τους
εργαζόµενους, τους φορείς, αλλά και από τους προϊσταµένους
των µονάδων. 

Κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, στόχος µας είναι οι καίριες θέ-
σεις του δηµόσιου τοµέα να καλυφθούν από τους καλύτερους
για ένα κράτος ορθολογικό, σύγχρονο και δίκαιο. Η αξιολόγηση
της αριστείας δεν πρέπει να περιορίζεται από πολιτικές προκα-
ταλήψεις. Εµείς επιλέγουµε λοιπόν, να αξιολογούµε τους υπο-
ψηφίους βάσει των επιδόσεών τους, των γνώσεων και των
ικανοτήτων τους, όχι βάσει των κοµµατικών τους πεποιθήσεων
και της προϋπηρεσίας τους σε τυχόν βουλκανιζατέρ. Ξέρετε
πολύ καλά σε ποιους αναφέροµαι σε αυτούς που έχουν αλλεργία
στην αξιολόγηση και στην αριστεία. 

Το σηµερινό νοµοσχέδιο λοιπόν είναι προς τη σωστή κατεύ-
θυνση και είµαι σίγουρος ότι θα αποφέρει στη δηµόσια διοίκηση
όλα τα προσδοκώµενα οφέλη. 

Αξίζουν πολλά συγχαρητήρια στην Υπουργό και στο επιτελείο
της για τη σηµερινή πρωτοβουλία. Θα υποστηρίξουµε το νοµο-
σχέδιο µε θέρµη, θα το ψηφίσουµε µε περηφάνια. 

Σας ευχαριστώ πάρα πολύ που µε ακούσατε. 
(Χειροκροτήµατα από την πτέρυγα της Νέας Δηµοκρατίας)

ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Γεώργιος Λαµπρούλης): Ευχαριστούµε τον
κ. Κεφαλογιάννη.

Τον λόγο έχει ο Κοινοβουλευτικός Εκπρόσωπος της Νέας Δη-
µοκρατίας, κ. Τσιάρας.

ΚΩΝΣΤΑΝΤΙΝΟΣ ΤΣΙΑΡΑΣ: Ευχαριστώ πολύ, κύριε Πρόεδρε.
Κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, δεν υπάρχει αµφιβολία πως

πέραν του νοµοσχεδίου κατά τη διάρκεια αυτής της διήµερης
συζήτησης στο ελληνικό Κοινοβούλιο απασχόλησαν την Ολοµέ-
λεια και δύο θέµατα τα οποία προφανώς απασχολούν την ελλη-
νική κοινωνία, απασχολούν την Ευρώπη, απασχολούν την
παγκόσµια κοινή γνώµη.

Το κυριότερο βέβαια, είναι το θέµα το οποίο αφορά στη σύρ-
ραξη στη Μέση Ανατολή. Και νοµίζω ότι οι αιτιάσεις οι οποίες
έχουν διατυπωθεί από τους περισσότερους συναδέλφους της
Αντιπολίτευσης µάλλον δεν βρίσκονται στην κατεύθυνση µιας
πραγµατικότητας, η οποία σε ένα πολύ µεγάλο βαθµό έχει ήδη
προδιαγραφεί. Και το λέω διότι η Ελλάδα βρίσκεται πλέον σε µια
εποχή που χαράσσει µε σοβαρότητα, µε πρόβλεψη και µε συνέ-
πεια την εξωτερική της πολιτική. 

Αν κανείς αγνοεί ότι ο Πρωθυπουργός Κυριάκος Μητσοτάκης
βρέθηκε στο Ισραήλ, βρέθηκε στο Κάιρο, επικοινώνησε µε τον
Πρόεδρο Αµπάς, δείχνοντας µε αυτό τον τρόπο ότι η Ελλάδα
έχει έναν κυρίαρχο ρόλο πλέον στη γεωπολιτική περιοχή της Νο-
τιοανατολικής Μεσογείου, νοµίζω ότι δεν βλέπει την ίδια την
πραγµατικότητα. Και βεβαίως είναι πολύ σηµαντικό να βλέπει και
να κατανοεί κανείς ότι δεν µπορεί να υπάρχουν όλες αυτές οι
εξελίξεις αν δεν υπήρχε η καταρχήν επίθεση της Χαµάς απέναντι
στον ισραηλινό λαό. 

Το γεγονός ότι πρέπει να προστατευθούν οι άµαχοι, ότι πρέπει
επιτέλους να ορθωθεί ένα τείχος που θα εµποδίζει την απώλεια
ζωών του άµαχου πληθυσµού και βεβαίως να σταµατήσει το συν-
τοµότερο δυνατόν αυτή η σύρραξη, δεν µπορεί παρά να είναι
προτεραιότητα και κοινή θέση όλων µας και νοµίζω ότι έχει πε-
ριγραφεί από τον ίδιο τον Πρωθυπουργό. Η Ελλάδα έχει ξεκα-
θαρίσει τη θέση της. Είναι πολύ σηµαντικό η ελληνική πολιτική
σκηνή µε τον δικό της τρόπο να εκπέµπει ένα ενιαίο µήνυµα προς
κάθε κατεύθυνση. Νοµίζω ότι είναι σαφές πως δεν µπορεί κανείς
να µην αναγνωρίζει το δικαίωµα της αυτοάµυνας σε κάποιον που
δέχεται επίθεση. Η Ελλάδα από την άλλη πλευρά έχει ταχθεί
υπέρ της λύσεως των δύο κρατών. Είναι µια σταθερή πολιτική
θέση, είναι µια θέση της εξωτερικής πολιτικής που εδώ και χρό-
νια ουσιαστικά µας έχει δώσει τη δυνατότητα να έχουµε έναν κυ-
ρίαρχο ρόλο στην περιοχή.

Η επανάληψη θέσεων που δεν έχουν καµµία σχέση µε την
πραγµατικότητα από πολλούς συναδέλφους από αυτό το Βήµα
νοµίζω, κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, ότι δεν µας βοηθάει σε
καµµία απολύτως περίπτωση. 

Βεβαίως, το θέµα που αφορά στην εσωτερική επικαιρότητα
είναι το θέµα των υποκλοπών, το οποίο υπήρξε θα έλεγα ο ακρο-
γωνιαίος λίθος της προεκλογικής εκστρατείας τόσο για την Αξιω-
µατική Αντιπολίτευση, για τον ΣΥΡΙΖΑ, όσο και για το ΠΑΣΟΚ.

Σε ένα πολύ µεγάλο βαθµό αυτά τα ζητήµατα, κυρίες και κύ-
ριοι συνάδελφοι, έχουν απαντηθεί. Διότι από την πρώτη στιγµή
η Κυβέρνηση έθεσε τον πήχη στο συγκεκριµένο ζήτηµα, λέγον-
τας ότι ανεξάρτητη δικαιοσύνη είναι αυτή που θα καταλήξει µε
οποιονδήποτε τρόπο και µέσα από οποιαδήποτε διαδικασία στην
πιθανή απόδοση ευθυνών όπου και αν υπάρχουν. 

Το ζήτηµα είναι ότι αυτή τη στιγµή επανέρχεται, ειδικά ο Αρ-
χηγός του ΠΑΣΟΚ, για ένα θέµα το οποίο λίγο ή πολύ φαίνεται
ότι έχει δροµολογηθεί µε έναν πολύ συγκεκριµένο τρόπο από
την ίδια τη θεσµική λειτουργία, από την ίδια τη θεσµική διαδικα-
σία της ελληνικής πολιτείας απλά και µόνο για να µπορέσει να
αρθρώσει ενδεχοµένως µια πολιτική άποψη, µια πολιτική θέση
µιας και φαίνεται ότι τουλάχιστον από τα αποτελέσµατα και της
εκλογικής µάχης αλλά και των δηµοσκοπήσεων όλα αυτά τα ζη-
τήµατα µάλλον δεν δηµιουργούν το µεγάλο ενδιαφέρον της κοι-
νής γνώµης και της ελληνικής κοινωνίας. 

Υπάρχουν, όµως, θέµατα, κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, που
ταλαιπωρούν την ελληνική κοινωνία και που όντως την απασχο-
λούν. Και ένα από αυτά τα θέµατα έρχεται ουσιαστικά να επιλύ-
σει η νοµοθετική πρωτοβουλία του Υπουργείου Εσωτερικών µε
το νέο σύστηµα επιλογής διοικήσεων φορέων του δηµοσίου
τοµέα και την ενίσχυση της αποτελεσµατικότητάς τους. Και το
λέω αυτό διότι και γι’ αυτό το νοµοσχέδιο πραγµατικά απορώ,
πίστευα ότι τουλάχιστον τα κόµµατα τα οποία έχουν βρεθεί σε
κυβερνητική θέση θα έπρεπε να βρίσκονται ουσιαστικά από την
ίδια πλευρά. 
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Και το λέω αυτό διότι αν θέλετε να θυµηθούµε τις πρακτικές -
πραγµατικά µε εντυπωσιάζει η αντιπολιτευτική επιχειρηµατολο-
γία του ΠΑΣΟΚ-  τόσο του ΣΥΡΙΖΑ όσο και του ΠΑΣΟΚ όταν ήταν
στην κυβέρνηση και ποια ήταν τα κριτήρια µε τα οποία επέλεγαν
τους διοικητές των νοσοκοµείων, τους διοικητές σε διάφορες θέ-
σεις, είµαι βέβαιος ότι θα καταλήξουµε στο ίδιο συµπέρασµα, κυ-
ρίες και κύριοι συνάδελφοι, ότι κάποια στιγµή πρέπει να κάνουµε
µε γενναιότητα ένα µεταρρυθµιστικό βήµα σαν αυτό που προτεί-
νει το Υπουργείο Εσωτερικών, η Υπουργός, οι Υφυπουργοί στη
σηµερινή συνεδρίαση, δίνοντας ουσιαστικά ένα τέλος σε θέµατα
ή ζητήµατα τα οποία γεννούσαν ερωτηµατικά στους πολίτες,
αλλά βεβαίως και µεγάλη αµφιβολία σε σχέση µε την αποτελε-
σµατικότητα της δηµόσιας διοίκησης. 

Αντί, λοιπόν, αυτήν τη µεταρρυθµιστική προσπάθεια, την οποία
υποστηρίζει σθεναρά από την πρώτη στιγµή η Κυβέρνηση, να την
υποστηρίξουν –επαναλαµβάνω- τουλάχιστον τα κόµµατα τα
οποία έχουν βρεθεί σε κυβερνητική θέση, βρίσκουµε ή διαπιστώ-
νουµε τους µάλλον µικρούς λόγους για τους οποίους καθαρά και
µόνον για λόγους αντιπολίτευσης έρχονται τα κόµµατα να δια-
τυπώσουν µια διαφορετική θέση και να αρνηθούν την υποστή-
ριξή τους στο συγκεκριµένο νοµοσχέδιο.

Ο Πρωθυπουργός της χώρας χθες από αυτό το Βήµα υποστή-
ριξε ότι κατά την προηγούµενη κυβερνητική θητεία έπρεπε να
κλείσουµε και να επουλώσουµε τις πληγές που είχαν δηµιουρ-
γηθεί στην ελληνική κοινωνία τα προηγούµενα χρόνια. Και προ-
φανώς χρέος της Κυβέρνησης γι’ αυτή την κυβερνητική θητεία,
όπως σωστά ανέφερε, είναι να θεραπεύσουµε τις αιτίες οι οποίες
δηµιούργησαν αυτές τις πληγές. 

Το συγκεκριµένο νοµοσχέδιο ήταν µια µεταρρύθµιση η οποία
υπηρετεί το συνολικό µεταρρυθµιστικό µοντέλο της Κυβέρνησης
που εδώ και σχεδόν τεσσεράµισι χρόνια νοµίζω ότι το υπηρετεί
µε απόλυτη συνέπεια προσπαθώντας να δώσει µια διαφορετική
πολιτεία στην ελληνική κοινωνία, µιας και όλοι ξέρουµε ότι οι πο-
λίτες έχουν ανάγκη από αυτές τις µεταρρυθµίσεις και αυτές οι
µεταρρυθµίσεις θα βοηθήσουν στην αποτελεσµατικότητα της
πολιτείας και του κράτους.

Είναι όµως σηµαντικό να θυµηθούµε ότι προεκλογικά η Νέα
Δηµοκρατία είχε θέσει τον πήχη ψηλά, λέγοντας ότι οι βασικοί
στόχοι για την επόµενη κυβερνητική περίοδο είναι οι καλύτεροι
µισθοί, είναι η καλύτερη δηµόσια υγεία και είναι το καλύτερο
κράτος.

Νοµίζω, κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, ότι αυτό το βλέπει και
το επιβεβαιώνει κανείς καθηµερινά κατά τη διάρκεια και αυτής
της κυβερνητικής θητείας όταν πολλά από αυτά τα ζητήµατα τα
οποία ετέθησαν σαν στόχοι κατά την προεκλογική περίοδο από
τη Νέα Δηµοκρατία, η οποία σήµερα εξακολουθεί να βρίσκεται
στην Κυβέρνηση, βήµα-βήµα υλοποιούνται µέσω της νοµοθέτη-
σης εδώ στο ελληνικό Κοινοβούλιο.

Αν κρίνει κανείς -θα µου επιτρέψετε να το πω- από τα φτωχά
επιχειρήµατα που δυστυχώς ακούω από τα περισσότερα πρό-
σωπα της Αντιπολίτευσης που βρίσκονται σε αυτό το Βήµα για
όλα αυτά τα ζητήµατα τα οποία ξέρουµε ότι είναι παθογένειες
για την ελληνική κοινωνία και ξέρουµε ότι πρέπει να αναληφθούν
µεταρρυθµιστικές πρωτοβουλίες, αν τελικά θέλουµε να τα αντι-
µετωπίσουµε και όχι απλά να µένουµε στα λόγια, η Κυβέρνηση
ουσιαστικά βρίσκεται αντιµέτωπη µε τη δική της συνέπεια. Ενδε-
χοµένως για πρώτη φορά σε τόσο µεγάλη διάρκεια µετά τη Με-
ταπολίτευση µια κυβέρνηση έρχεται να αποδείξει ότι όλα αυτά
τα οποία θέτει ως ζητήµατα και ως στόχους κατά την προεκλο-
γική περίοδο έρχεται να τα υλοποιήσει βήµα-βήµα.

Προφανώς δεν χρειάζεται να θυµίσω ότι επιτέλους θα έχουµε
τις αυξήσεις των µισθών και των συντάξεων, ότι η εθνική οικονο-
µία έχει αναβαθµιστεί µε τον πλέον εµφατικό τρόπο από όλους
τους διεθνείς οικονοµικούς οίκους αξιολόγησης των οικονοµιών
και ότι γίνονται βήµατα. Ακόµη και η κριτική η οποία ακούγεται
για το επικείµενο φορολογικό νοµοσχέδιο αφορά σε ένα ζήτηµα
για το οποίο, αγαπητοί συνάδελφοι, έρχεστε στο Βήµα και κατη-
γορείτε την Κυβέρνηση ή κατηγορείτε εν πάση περιπτώσει µια
πραγµατικότητα την οποία λίγο ή πολύ όλοι τη διαπιστώνουµε.

Έχετε κανένα µαγικό τρόπο για να αντιµετωπίσουµε τη φορο-
διαφυγή;

ΘΕΟΦΙΛΟΣ ΞΑΝΘΟΠΟΥΛΟΣ: Μαγικό, όχι. Συντεταγµένο, όχι
οριζόντιο.

ΚΩΝΣΤΑΝΤΙΝΟΣ ΤΣΙΑΡΑΣ: Ακριβώς, κύριε Ξανθόπουλε.
Άρα, όταν τίθενται κάποια ζητήµατα, µπαίνουν στόχοι και βε-

βαίως ξέρουµε όλοι µας εκ των προτέρων ότι η προσπάθεια είναι
να αντιµετωπίσουµε µια παθογένεια η οποία ταλαιπωρεί και την
ελληνική οικονοµία, αλλά κυρίως δηµιουργεί το αίσθηµα της αδι-
κίας µεταξύ των πολιτών και της κοινωνίας, κάποια στιγµή θα
πρέπει κανείς να συνεννοείται και όχι απλά µε µια άρνηση εκ των
προτέρων να βάζει ενδεχοµένως µια εντελώς διαφορετική
άποψη η οποία ποτέ δεν συναντιέται µε την πραγµατικότητα.

Κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, νοµίζω, και κλείνω µ’ αυτή τη
σκέψη, κύριε Πρόεδρε, ότι όλοι βρισκόµαστε απέναντι στη συ-
νέπεια που δείχνουµε ή εν πάση περιπτώσει δεν δείχνουµε, κυ-
ρίως σε αυτά τα οποία δηµόσια εκφράζουµε και τα οποία
αφορούν στην ίδια την πραγµατικότητα της ελληνικής κοινωνίας.

Η ελληνική κοινωνία και οι Έλληνες πολίτες σχετικά πρόσφατα
µε τη δική τους ετυµηγορία έδωσαν τη δυνατότητα στον Κυριάκο
Μητσοτάκη και στην Κυβέρνηση της Νέας Δηµοκρατίας να δώ-
σουν απαντήσεις και να φέρουν τις λύσεις σε ζητήµατα που την
ταλαιπωρούν εδώ και δεκαετίες.

Η Κυβέρνηση δεν κάνει τίποτα άλλο παρά να τιµά την ψήφο
των πολιτών δείχνοντας µε τον δικό της τρόπο, µε τη δική της
συνέπεια, µε τη δική της σοβαρότητα ότι το επόµενο χρονικό διά-
στηµα θα είναι ουσιαστικά η ευκαιρία να κλείσουµε τις πληγές
του παρελθόντος, να γιατρέψουµε τις αιτίες που τις προκαλούν,
αλλά βεβαίως και να δώσουµε ένα σταθερό µήνυµα στους Έλ-
ληνες πολίτες ότι επιτέλους η ελληνική πολιτική σκηνή γυρίζει
σελίδα. Είναι µια σελίδα που δηµιουργεί αισιοδοξία, υπόσχεται
περισσότερα και θα φέρει σίγουρα ένα καλύτερο µέλλον.

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

ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Γεώργιος Λαµπρούλης): Κυρίες και κύριοι
συνάδελφοι, επιτρέψτε µου να κάνω µια ανακοίνωση.

Κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, έχω την τιµή να ανακοινώσω
στο Σώµα ότι τη συνεδρίασή µας παρακολουθούν από τα άνω
δυτικά θεωρεία, αφού προηγουµένως ξεναγήθηκαν στην έκθεση
της αίθουσας «ΕΛΕΥΘΕΡΙΟΣ ΒΕΝΙΖΕΛΟΣ» και ενηµερώθηκαν για
την ιστορία του κτηρίου και τον τρόπο οργάνωσης και λειτουρ-
γίας της Βουλής, τριάντα επτά µαθήτριες και µαθητές και τρεις
συνοδοί καθηγητές από το 1ο Γενικό Λύκειο Πετρούπολης, (τρίτο
τµήµα).

Η Βουλή σάς καλωσορίζει.
(Χειροκροτήµατα από όλες τις πτέρυγες της Βουλής)

Θα ακολουθήσουν οι οµιλίες των τελευταίων δύο Βουλευτών
επί του καταλόγου. Μετά θα δώσουµε τον λόγο στην Πρόεδρο
της Κοινοβουλευτικής Οµάδας της Πλεύσης Ελευθερίας, την κ.
Κωνσταντοπούλου και θα ολοκληρώσει η κυρία Υπουργός.

ΘΕΟΦΙΛΟΣ ΞΑΝΘΠΟΥΛΟΣ: Κύριε Πρόεδρε, µπορώ να έχω
τον λόγο για δύο λεπτά;

ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Γεώργιος Λαµπρούλης): Μην βιάζεστε. Σας
έχω δει.

Ώσπου να έρθει ο κ. Παπασωτηρίου στο Βήµα, ο κ. Ξανθόπου-
λος Κοινοβουλευτικός Εκπρόσωπος του ΣΥΡΙΖΑ ζήτησε τον λόγο
για µια σύντοµη παρέµβαση.

ΘΕΟΦΙΛΟΣ ΞΑΝΘΠΟΥΛΟΣ: Για δύο λεπτά, κύριε Πρόεδρε.
Θέλω να απαντήσω σε αυτό που ειπώθηκε τελευταία και να πω

ότι βεβαίως αντιλαµβανόµαστε και την ανάγκη περιορισµού της
φοροδιαφυγής και την παθογένεια που υπάρχει και όλα αυτά
που αναφέρονται διαπιστωτικά, αλλά θα ήθελα να πω στην Κυ-
βέρνηση και βεβαίως στον Κοινοβουλευτικό Εκπρόσωπο, ότι δί-
νεις δείγµα γραφής ξεκινώντας από τα πάνω, παίρνοντας υπ’
όψιν σου το τι γίνεται στις εταιρείες διύλισης, στο χάσµα ανά-
µεσα στα επιτόκια χορηγήσεων και καταθέσεων στις τράπεζες
και µετά δεν πας ένα οριζόντιο µέτρο και λες: «Άπαξ και είσαι δι-
κηγόρος, οφείλεις να έχεις 10.500 και να κόψεις τον λαιµό σου»,
αλλά κάνεις δουλειά. Γι’ αυτό και είπα ότι είναι παθογένεια, αλλά
αυτό αυτοµάτως δεν γίνεται. Χρειάζεται άλλη προσέγγιση. Αυτή
είναι η αντίρρησή µας. 

Τώρα σε ό,τι αφορά την προηγούµενη συζήτηση που έγινε,
θέλω να καταθέσω δύο παραµέτρους για να είναι πλήρης η συ-
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ζήτηση. Το ψήφισµα στον ΟΗΕ το υπέγραψε η Γαλλία, η Ισπανία,
η Πορτογαλία, το Βέλγιο, χώρες οι οποίες είναι στον πυρήνα της
Ευρωπαϊκής Ένωσης και οι οποίες δεν µπορεί να κατηγορηθούν
ότι κάνουν πλάτες στη Χαµάς και στην οποιαδήποτε Χαµάς. Άρα
ο κ. Βορίδης έπρεπε να δει καλύτερα και σε βάθος τις αιτιάσεις
που του απευθύναµε, τόσο εµείς όσο και το ΠΑΣΟΚ. 

ΚΩΝΣΤΑΝΤΙΝΟΣ ΤΣΙΑΡΑΣ: Υπάρχουν και άλλες ευρωπαϊκές
χώρες…

ΘΕΟΦΙΛΟΣ ΞΑΝΘΠΟΥΛΟΣ: Βεβαίως, βεβαίως, κύριε συνά-
δελφε, αλλά…

ΜΑΚΑΡΙΟΣ ΛΑΖΑΡΙΔΗΣ: Η Γερµανία, η Ιταλία δεν είναι στον
πυρήνα;

ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Γεώργιος Λαµπρούλης): Παρακαλώ, µην δια-
κόπτετε.

ΘΕΟΦΙΛΟΣ ΞΑΝΘΠΟΥΛΟΣ: Πλήρως! Γι’ αυτό λέω ότι εµείς
έχουµε µια άλλη σχέση µε τον αραβικό κόσµο, υπάρχει µια άλλου
είδους παράδοση και κυρίως υπάρχει η ανάγκη της ανθρωπιστι-
κής κατάπαυσης των εχθροπραξιών. Και εδώ κάνατε πίσω.

Τρίτο και πολύ σηµαντικό, για να κλείσω µε το κράτος δικαίου:
Εγώ ποτέ δεν θα αναφερθώ στο προ σαράντα ετών επεισόδιο µε
τον κ. Βορίδη, πρώτον, διότι δεν πιστεύω πως στο προπατορικό
αµάρτηµα και δεύτερον, διότι θεωρώ ότι έκτοτε κύλησε πολύς
καιρός και µπορούµε να του κάνουµε κριτική για όσα κάνει και
δεν κάνει τώρα και όχι να αναφερόµαστε στα ατοπήµατα της νιό-
της του. 

Ήθελα, λοιπόν, να ξεφύγω από τη συζήτηση όπως προσπά-
θησε να τη θέσει ο κ. Βορίδης και να βάλω δύο πολύ σηµαντικές
παραµέτρους, κατά την άποψή µου, σε ό,τι αφορά την ανεξάρ-
τητη αρχή. 

Όντως είχε λήξει η θητεία των µελών της, αλλά όταν την προ-
τεραία, µετά από µία διαδικασία διεύρυνσης των µελών των δι-
καιωµένων, αλλάζεις τα µέλη της αρχής, εµένα µου δηµιουργείς
εδραία πεποίθηση ότι έχεις δεύτερες σκέψεις. Δεύτερον, όταν
µεταµεσονυκτίως δηµοσιεύεις στο ΦΕΚ αυτή την αλλαγή, ώστε
την εποµένη το πρωί να υπάρχει η νέα σύνθεση, µου ενισχύεις
αυτή την επιφύλαξη ότι δολίως ενήργησες και όχι για να εξοπλί-
σεις µε φρέσκια εντολή τα µέλη της αρχής, έτσι ώστε νοµιµοποι-
ηµένα να προχωρήσουν στην όποια απόφαση. 

Τέλος, κανείς από εµάς δεν γνωρίζει βεβαίως την απόφαση
της αρχής, αλλά µε την τακτική της η Κυβέρνηση φροντίζει να
«στεγανοποιήσει» το δυσµενές ενδεχόµενο το οποίο ήθελε να
αποφύγει. Και όλα αυτά είναι λογικές σκέψεις που κάνω για τις
οποίες ο κ. Βορίδης δεν απάντησε. 

Τέλος, κρατώ το θέµα του κράτους δικαίου πολύ ψηλά και
πραγµατικά χαίροµαι που ο κ. Βορίδης µιλάει για να αφήσουµε
την ελληνική δικαιοσύνη να αποφασίσει και θεωρώ αυτοδικαίως
ότι αδειάζει τον Υπουργό από τον κ. Άδωνι, ο οποίος έλεγε ότι
πρέπει να πάει η Τουλουπάκη στη φυλακή και τον Πρωθυπουργό
τον κ. Μητσοτάκη, ο οποίος µιλούσε για «συµµορία δηµοσιογρά-
φων» όταν ήταν σε εξέλιξη η δικαστική υπόθεση που αφορούσε
δηµοσιογράφους οι οποίοι έλεγχαν τον Κυριάκο Μητσοτάκη και
την Κυβέρνηση. 

Σας ευχαριστώ για την κατανόηση, κύριε Πρόεδρε.
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Γεώργιος Λαµπρούλης): Σας ευχαριστούµε,

κύριε Ξανθόπουλε.
Τον λόγο έχει ο κ. Παπασωτηρίου Σταύρος από τη Νέα Δηµο-

κρατία. 
Θα κλείσουµε τον κατάλογο των οµιλητών µε τον κ. Βασιλει-

άδη Βασίλειο, επίσης από τη Νέα Δηµοκρατία. 
Ορίστε, κύριε Παπασωτηρίου.
ΣΤΑΥΡΟΣ ΠΑΠΑΣΩΤΗΡΙΟΥ: Ευχαριστώ, κύριε Πρόεδρε. 
Κυρία Υπουργέ, κύριοι Υφυπουργοί, κυρίες και κύριοι συνά-

δελφοι, συζητούµε σήµερα ένα πολύ σηµαντικό νοµοσχέδιο για
το σύνολο των δηµοσίων οργανισµών. Σηµαντικό όχι µόνο γιατί
στοχεύει στην προώθηση της επαγγελµατικής διοίκησης σε
όλους τους φορείς του δηµοσίου, αλλά κυρίως γιατί αφορά την
κατοχύρωση της αξιοκρατίας στην τοποθέτηση στελεχών σε θέ-
σεις υψηλής ευθύνης σε κάθε κρατικό οργανισµό. 

Το παρόν νοµοσχέδιο αποτελεί το τελευταίο στάδιο µιας φι-
λόδοξης και δύσκολης µεταρρύθµισης που ξεκίνησε πριν από
τριάντα χρόνια και την οποία ολοκληρώνει η Κυβέρνηση του Κυ-

ριάκου Μητσοτάκη, µια πορεία που ξεκίνησε το 1994 µε το ΑΣΕΠ,
µια µεγάλη τοµή στον τρόπο επιλογής των υπαλλήλων που στε-
λεχώνουν τις δηµόσιες υπηρεσίες.

Η σηµερινή νοµοθετική πρωτοβουλία, που αφορά την επιλογή
των διοικήσεων δηµόσιων φορέων, έρχεται να συµπληρώσει την
καινοτοµία του ΑΣΕΠ επεκτείνοντας την εφαρµογή των κανόνων
του στο σύνολο του ανθρώπινου δυναµικού του, τα στελέχη
όπως και το προσωπικό όλων των νοµικών προσώπων του ευρύ-
τερου δηµόσιου τοµέα. 

Έτσι πλέον θα στελεχώνονται και οι ανώτατες θέσεις µε τους
κανόνες και υπό τον έλεγχο του ΑΣΕΠ, τόσο για τα νοµικά πρό-
σωπα δηµοσίου δικαίου, όσο και για τα πρόσωπα ιδιωτικού δι-
καίου εποπτευόµενα από το κράτος, συµπεριλαµβανοµένων και
των Α.Ε. του δηµοσίου. Πρόκειται, µε άλλα λόγια, για ένα άλµα
αριστείας στο σύνολο των φορέων της γενικής κυβέρνησης,
τους οποίους το παρόν νοµοσχέδιο εισάγει σε µία νέα εποχή. 

Κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, δύο είναι τα εργαλεία που αξιο-
ποιεί η αρµόδια Υπουργός, η Νίκη Κεραµέως, για να πετύχει
αυτό τον στόχο. Το πρώτο είναι το πάγιο σύστηµα επιλογής δι-
οικήσεων, που καθιερώνει και το δεύτερο ο µόνιµος µηχανισµός
αξιολόγησης της αποτελεσµατικότητας και της αποδοτικότητάς
τους. 

Κυρία Υπουργέ, έχοντας υπηρετήσει και εγώ ως επικεφαλής
δηµόσιου οργανισµού, του Μποδοσάκειου Νοσοκοµείου Πτολε-
µαΐδας, γνωρίζω τις απαιτήσεις και συµµερίζοµαι τη φιλοδοξία
σας να βάλετε τον πήχη πολύ ψηλά, έτσι ώστε και οι επόµενοι
πρόεδροι, διοικητές ή διευθύνοντες σύµβουλοι δηµοσίων φο-
ρέων να διαθέτουν όλα τα εχέγγυα άσκησης επαγγελµατικής δι-
οίκησης. Σε αυτή την κατεύθυνση, άλλωστε, κινείται και η
αυστηροποίηση των απαιτούµενων τυπικών προσόντων και εµ-
πειρίας, προκειµένου να εξασφαλιστεί η συνάφειά τους µε τη
θέση που καλούνται να υπηρετήσουν οι υποψήφιοι µάνατζερς. 

Η σηµαντικότερη, όµως, παρέµβαση, κατά τη γνώµη µου, είναι
η εισαγωγή της οριζόντιας γραπτής εξέτασης, προκειµένου να
διακριβωθούν βασικά στοιχεία της συγκρότησης και αντίληψης
των υποψηφίων. Πρόκειται για µοριοδότηση από ψηφιακό τεστ,
που χρησιµοποιείται ως εργαλείο επιλογής προσωπικού εδώ και
δεκαετίες στο εξωτερικό. Το αντίστοιχο ΑΣΕΠ της Ευρωπαϊκής
Ένωσης αξιοποιεί τέτοιες δοκιµασίες διακρίβωσης δεξιοτήτων
των υποψηφίων κάθε επιπέδου σε τοµείς όπως ο συλλογισµός,
η ταχύτητα, η αναλυτική συνθετική ικανότητα και η χρήση ποσο-
τικών µεθόδων. 

Πέραν των παραπάνω καινοτοµιών, το νοµοσχέδιο εισάγει και
άλλες σηµαντικές αλλαγές, όπως η θεσµοθέτηση τετραετούς θη-
τείας των διοικήσεων στον δηµόσιο τοµέα, προκειµένου να µπο-
ρούν να ολοκληρώσουν το έργο τους, ανεξάρτητα από τον
εκλογικό κύκλο και να κρίνονται αποκλειστικά και µόνο από αυτό.

Κύριε Πρόεδρε, το δεύτερο πολύ σπουδαίο εργαλείο που θε-
σµοθετεί το παρόν σχέδιο νόµου είναι ο µηχανισµός ετήσιας
αξιολόγησης του παραγόµενου από τους φορείς έργου. Πρόκει-
ται για µία µέθοδο ανατροφοδότησης και ελέγχου, που φυσικά
θα εστιάζει κυρίως στα αποτελέσµατα των νέων διοικήσεων κατά
τη διάρκεια της θητείας τους. Παράλληλα, όµως, θα αποτελεί και
ένα εργαλείο εντοπισµού αντικειµενικών προβληµάτων, τα οποία
θα λαµβάνει υπ’ όψιν του το εποπτεύον Υπουργείο στη διαδικα-
σία στοχοθεσίας για το επόµενο έτος. 

Στοιχεία του πάγιου αυτού µηχανισµού αξιολόγησης είναι τα
ετήσια σχέδια δράσης για κάθε φορέα µε απολογισµό και προ-
γραµµατισµό δράσεων, εισαγόµενες καινοτοµίες και κυρίως συγ-
κεκριµένους ποσοτικούς στόχους, που θα εγκρίνονται από τον
αρµόδιο Υπουργό, καθώς και τα συµβόλαια απόδοσης, τα οποία
θα σχετίζονται µε τους παραπάνω στόχους και θα υπογράφονται
στην αρχή της θητείας τους από τις διοικήσεις και τον αρµόδιο
Υπουργό. 

Έτσι, ανάλογα µε την επίτευξη ή µη των στόχων, θα υπάρχει
δυνατότητα ανταµοιβής των διοικήσεων µε µπόνους παραγωγι-
κότητας ή άµεσης λήξης της θητείας και αντικατάστασή τους,
αζηµίως για το δηµόσιο, όταν η απόδοση των νέων διοικήσεων
δεν θα συµβαδίζει µε τους τεθέντες στόχους. 

Κυρία Υπουργέ, σε αυτό το σηµείο θα ήθελα να καταθέσω µια
προσωπική πρόταση για το πώς θα µπορούσαµε να δώσουµε πε-
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ρισσότερα κίνητρα στις διοικήσεις δηµοσίων οργανισµών, αντ-
λώντας από την εµπειρία µου ως διοικητής ενός νοσοκοµείου
του ΕΣΥ που βραβεύτηκε πρόσφατα για το πρόγραµµα εκσυγ-
χρονισµού των υποδοµών του και την εισαγωγή καινοτοµιών στις
προσφερόµενες υπηρεσίες του τοµέα υγείας. 

Ένα παρόµοιο, αλλά συνολικότερο, πρόγραµµα βράβευσης
δηµοσίων φορέων θα µπορούσε να λειτουργήσει ως χώρος άµιλ-
λας και ανάδειξης των καλύτερων υπηρεσιών σε διάφορους το-
µείς του δηµοσίου κατά το πρότυπο των νοσοκοµείων που
προανέφερα. 

Βαδίζοντας στα βήµατα του Οργανισµού Ηνωµένων Εθνών,
που θεσµοθέτησε το 2003 µια τέτοια πρωτοβουλία, µπορούµε
και στη χώρα µας να αναδείξουµε και να επιβραβεύσουµε διοι-
κητικές καινοτοµίες δηµοσίων οργανισµών, οι οποίες θα συντε-
λούν στη βελτίωση της αποτελεσµατικότητας και της ανταπο-
κρισιµότητας των προσφερόµενων υπηρεσιών. 

Κριτήρια που µπορούν να χρησιµοποιηθούν γι’ αυτό τον σκοπό
είναι: Η προώθηση της ισότητας πρόσβασης σε δηµόσιες υπη-
ρεσίες. Η ριζική µεταβολή στον τρόπο λειτουργίας τους. Η αύ-
ξηση της αποδοτικότητας. Η παροχή υπηρεσιών υψηλής
ποιότητας. Η ενσωµάτωση της ανατροφοδότησης που λαµβάνε-
ται από τους πολίτες. Η ενίσχυση της συµµετοχής των πολιτών
στη διαµόρφωση νέων υπηρεσιών. Η ανάπτυξη συνεργασιών του
φορέα µε τον ιδιωτικό ή τον κοινωνικό τοµέα. Η βελτίωση της
διαχείρισης γνώσης. Και τέλος, η αναβάθµιση των δεξιοτήτων
και της παραγωγικότητας του ανθρώπινου δυναµικού του οργα-
νισµού. 

Μάλιστα, εδώ υπάρχει η εξαιρετικά θετική εµπειρία των βρα-
βείων ψηφιακής διακυβέρνησης που ξεκίνησε η Κυβέρνηση του
Κυριάκου Μητσοτάκη το 2022. Πρόκειται για διαγωνισµό που
πλέον πραγµατοποιείται σε ετήσια βάση και βραβεύει τις καλύ-
τερες εφαρµογές ψηφιακού µετασχηµατισµού του κράτους.
Είναι ένα παράδειγµα προς µίµηση, που µπορούµε να γενικεύ-
σουµε σε πλήθος δηµοσίων υπηρεσιών, όχι αποκλειστικά ψηφια-
κών, για να κινητοποιήσουµε πολύ περισσότερους ανθρώπους
µε ικανότητες και διάθεση προσφοράς. 

Κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, αυτό το σχέδιο για ένα καλύ-
τερο δηµόσιο υπηρετεί και το παρόν νοµοσχέδιο, το οποίο υπερ-
ψηφίζουµε, µε τη βεβαιότητα ότι η Κυβέρνηση της Νέας
Δηµοκρατίας θα συνεχίσει στον δρόµο των µεταρρυθµίσεων,
έναν δρόµο που ξεκίνησε το 2019 και ήδη µας έχει οδηγήσει σε
ένα καλύτερο κράτος, περισσότερο αποτελεσµατικό και πιο
κοντά στις προσδοκίες των πολιτών. 

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

ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Γεώργιος Λαµπρούλης): Ευχαριστούµε. 
Πριν δώσω τον λόγο στον επόµενο οµιλητή, επιτρέψτε µου να

καλωσορίσουµε στην Αίθουσα και βέβαια στη Βουλή την Αντι-
πρόεδρο της Εθνοσυνέλευσης της Δηµοκρατίας της Κορέας, την
κ. Κιµ Γιανγκ Γιου, η οποία συνοδεύεται από µέλη της Εθνοσυ-
νέλευσης και τον Πρέσβη της Δηµοκρατίας της Κορέας στην Ελ-
λάδα.

Τους ευχόµαστε καλή παραµονή στη χώρα µας. 
(Χειροκροτήµατα από όλες τις πτέρυγες της Βουλής)

Καλούµε τώρα στο Βήµα τον κ. Βασιλειάδη Βασίλειο από τη
Νέα Δηµοκρατία. Είναι ο τελευταίος οµιλητής. Και µετά θα πάρει
τον λόγο η κ. Κωνσταντοπούλου.

Κύριε Βασιλειάδη, έχετε τον λόγο. 
ΒΑΣΙΛΕΙΟΣ (ΛΑΚΗΣ) ΒΑΣΙΛΕΙΑΔΗΣ: Ευχαριστώ, κύριε Πρό-

εδρε. 
Κυρίες και κύριε Υπουργοί, κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, το

σχέδιο νόµου για το οποίο συζητήσαµε χθες και σήµερα και θα
κληθούµε να ψηφίσουµε σε λίγη ώρα αφορά µία ακόµη βαθιά µε-
ταρρυθµιστική τοµή της Κυβέρνησης της Νέας Δηµοκρατίας, η
οποία έχει ως αφετηρία το λαϊκό αίτηµα για διαφάνεια στη δη-
µόσια διοίκηση. 

Η νοµοθετική αυτή πρωτοβουλία είναι ένας ακόµα «κρίκος»
στη µεγάλη αλυσίδα αλλαγών του τρόπου λειτουργίας του δη-
µοσίου και τις σχέσεις µεταξύ πολιτών και κράτους, µε στόχο την
ενίσχυση της αξιοκρατίας και τη βελτίωση της λειτουργίας του
κράτους. 

Από την ψηφιοποίηση υπηρεσιών και τη µείωση της γραφει-
οκρατίας µέχρι την εισαγωγή της διαρκούς αξιολόγησης και τη
διεύρυνση της διαφάνειας, η Κυβέρνηση του Κυριάκου Μητσο-
τάκη αλλάζει χρόνιες παθογένειες του ελληνικού κράτους, βασι-
ζόµενη σε δοκιµασµένες τεχνικές σύγχρονης διοίκησης. 

Όλη αυτή η προσπάθεια αποτελεί µια ουσιαστική απάντηση
στις συνεχείς αξιώσεις της ελληνικής κοινωνίας για ένα σύγ-
χρονο, ανοικτό και ευρωπαϊκό δηµόσιο. Είναι καιρός να θεσµο-
θετήσουµε ένα νέο, ευέλικτο και πιο στοχευµένο σύστηµα
επιλογής και αξιολόγησης προσωπικού διοίκησης για περισσό-
τερες από εξακόσιες θέσεις στελεχών σε φορείς του ευρύτερου
δηµόσιου τοµέα. 

Ήρθε η ώρα επιτέλους να δοµήσουµε µια δηµόσια διοίκηση
αξιοκρατική και ουσιαστική, µε σύγχρονους όρους αναφοράς,
µε ικανά στελέχη, που θα είναι απαλλαγµένα από εξαρτήσεις και
παθογένειες του παρελθόντος. 

Ο πήχης, κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, έχει µπει, ήδη εδώ και
τέσσερα χρόνια, πολύ ψηλά. Παρεµβαίνουµε πλέον στον πυρήνα
του κράτους, που συνδέεται µε την καθηµερινότητα του πολίτη,
µε τον εξορθολογισµό του τρόπου λειτουργίας της δηµόσιας δι-
οίκησης, µε την απαγκίστρωσή της από το πελατειακό κράτος. 

Η καινοτοµία του νοµοθετήµατος είναι η προσέλκυση και η επι-
λογή ικανότερων στελεχών για τις θέσεις ευθύνης, καθιστώντας
την ελληνική διοίκηση ελκυστικότερη σε ανθρώπους µε γνώσεις
και εµπειρία, που µέχρι σήµερα απέφευγαν να εµπλακούν στα
«γρανάζια» της. 

Ένα επιπλέον θετικό αποτέλεσµα θα είναι το ενδεχόµενο επα-
ναπατρισµού Ελλήνων που έφυγαν στο εξωτερικό τα προηγού-
µενα χρόνια, αφού ενισχύονται η αξιοκρατία, η διαφάνεια και η
αποτελεσµατικότητα του συστήµατος επιλογής. Είναι κίνητρα για
τα οποία συζητάµε εδώ και πάρα πολύ καιρό στο πλαίσιο του
brain gain. 

Το νοµοσχέδιο, όµως, δεν µένει µόνο εδώ. Δίνεται ιδιαίτερη
έµφαση στη διαρκή αξιολόγηση των διοικήσεων µε οικονοµικά
κίνητρα για αυξηµένη απόδοση, αλλά και δυνατότητα αποµά-
κρυνσής τους σε περίπτωση που οι στόχοι δεν επιτυγχάνονται. 

Τα εργαλεία που εισάγονται για την επίτευξη των στόχων
αυτών είναι πάρα πολλά. Αρχικά, η όλη διαδικασία επιλογής στε-
λεχών περνά κάτω από τον συντονισµό του έµπειρου σε συνα-
φείς διαδικασίες ΑΣΕΠ, ο οποίος εξασφαλίζει την αντικειµε-
νικότητα και τη διαφάνεια. 

Επιπλέον, εισάγονται τεστ δεξιοτήτων και προσωπικότητας
στη διαγωνιστική διαδικασία για την κάλυψη κάποιας θέσης. 

Άλλα εργαλεία είναι τα ετήσια σχέδια δράσης για κάθε φορέα,
αλλά και τα συµβόλαια απόδοσης που, µέσω κινήτρων, δηµιουρ-
γούν πίεση στις διοικήσεις να αναβαθµίσουν τις λειτουργίες και
τις παρεχόµενες υπηρεσίες τους. 

Και, βεβαίως, η θεσµοθέτηση της διαρκούς αξιολόγησης των
διοικήσεων, µε δυνατότητα ακόµα και αποµάκρυνσής τους. 

Κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, µε την ψήφιση του σχεδίου
νόµου το ελληνικό δηµόσιο θα µπορέσει να προσελκύσει περισ-
σότερα και ικανότερα στελέχη και σε δεύτερο χρόνο να αναβαθ-
µίσει την ποιότητα των υπηρεσιών που προσφέρει προς τους
πολίτες. 

Τόσο κατά τη διάρκεια των συνεδριάσεων της αρµόδιας επι-
τροπής της Βουλής όσο και χθες και σήµερα εδώ στην Ολοµέ-
λεια δυσκολεύοµαι να εντοπίσω κάποια πολιτική δύναµη που να
διαφωνεί θεµελιωδώς µε τις βασικές αρχές του σχεδίου νόµου.
Νοµίζω, λοιπόν, πως έχουµε µπροστά µας µια σπάνια ευκαιρία
για ευρεία συναίνεση στην ψήφισή του. 

Γι’ αυτό και ζητώ από όλες τις πολιτικές δυνάµεις που επιφυ-
λάχθηκαν και στην επιτροπή να ψηφίσουν υπέρ στην Ολοµέλεια.
Άλλωστε, και η συζήτηση κατά την ακρόαση νοµίζω αναδεικνύει
και την ωρίµανση, αλλά και το περιθώριο εφαρµογής των καινο-
τοµιών του σχεδίου νόµου. 

Εν κατακλείδι, κύριε Πρόεδρε, κατά την άποψή µου, το σχέδιο
νόµου θα εξασφαλίσει σε βάθος χρόνου καλύτερες υπηρεσίες για
τους Έλληνες πολίτες και µεγαλύτερη διαφάνεια για τη λειτουργία
του δηµοσίου. Θα µπορέσει επίσης να καταστήσει τον µηχανισµό
του δηµοσίου ανεξάρτητο από κοµµατικές παρεµβάσεις και να τον
απαλλάξει από τις παθογένειες που αυτές προκαλούσαν. Έχει
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έρθει η ώρα για τον εκσυγχρονισµό του δηµοσίου. 
Ξεκινάµε, λοιπόν, από την ουσία του, τη στελέχωσή του µε έµ-

πειρους ανθρώπους της αγοράς από την Ελλάδα και το εξωτε-
ρικό, που θα µπορούν να αντεπεξέλθουν στις πολύπλευρες
προκλήσεις της εποχής µας, αλλά και στις απαιτήσεις του σύγ-
χρονου ψηφιοποιηµένου παγκόσµιου γίγνεσθαι. 

Για όλους αυτούς τους λόγους, λοιπόν, ζητώ να υπερψηφίσετε
το νοµοσχέδιο αυτό. Και εγώ µε τη σειρά µου υπερψηφίζω το
υπό συζήτηση σχέδιο νόµου. 

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

ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Γεώργιος Λαµπρούλης): Ευχαριστούµε τον
κ. Βασιλειάδη, µε τον οποίον ολοκληρώθηκε ο κατάλογος των
οµιλητών. 

Πριν δώσουµε τον λόγο στην κ. Κωνσταντοπούλου, επιτρέψτε
µου να κάνω µία ανακοίνωση. 

Γίνεται γνωστό στο Σώµα ότι από το άνω δυτικά θεωρεία πα-
ρακολουθούν τη συνεδρίαση, αφού ενηµερώθηκαν για την ιστο-
ρία του κτηρίου και τον τρόπο οργάνωσης και λειτουργίας της
Βουλής και ξεναγήθηκαν στην έκθεση της αίθουσας «ΕΛΕΥΘΕ-
ΡΙΟΣ ΒΕΝΙΖΕΛΟΣ», είκοσι εννέα µαθήτριες και µαθητές και δύο
συνοδοί εκπαιδευτικοί από το 2ο Γυµνάσιο Κιάτου. 

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

Τον λόγο έχει τώρα η Πρόεδρος της Κοινοβουλευτικής Οµά-
δας της Πλεύσης Ελευθερίας κ. Κωνσταντοπούλου .

ΖΩΗ ΚΩΝΣΤΑΝΤΟΠΟΥΛΟΥ (Πρόεδρος της Πλεύσης Ελευ-
θερίας): Σας ευχαριστώ, κύριε Πρόεδρε. 

Καλωσορίζουµε τους νεαρούς φίλους µας. Πρέπει να σας πω
ότι πάντοτε οι επισκέπτες µαθητές-φοιτητές δίνετε τον τόνο της
συµµετοχής, αυτής που δυστυχώς αναζητούµε να έχουµε και
στα έδρανα των Βουλευτών και στα υπουργικά, αλλά συνήθως
δεν έχουµε. 

Θα ξεκινήσω την τοποθέτησή µου, αναπόφευκτα, από τα διε-
θνή εγκλήµατα που διαπράττονται αυτή τη στιγµή στη Γάζα και
από την εξαιρετικά προβληµατική κυβερνητική στάση, η οποία
δεν έχει σχέση µε κράτος δικαίου. Εκθέτει τη χώρα µας, γιατί η
Ελλάδα διαχρονικά στην εξωτερική της πολιτική και στη διεθνή
της τοποθέτηση τάχθηκε µε το Διεθνές Δίκαιο, τάχθηκε µε τα αν-
θρώπινα δικαιώµατα. Και αυτό που πρέπει να ξέρουµε πολύ καλά
εµείς οι Έλληνες και οι Ελληνίδες είναι ότι δεν υπάρχει σύµµαχος
άλλος καλύτερος για την Ελλάδα από το δίκαιο και το Διεθνές
Δίκαιο. 

Όταν, λοιπόν, η ελληνική Κυβέρνηση στηρίζει µια άλλη κυβέρ-
νηση, ένα άλλο κράτος που παραβιάζει το Διεθνές Δίκαιο και δια-
πράττει διεθνή εγκλήµατα σε βάρος αµάχων και σε βάρος
παιδιών -τρεις χιλιάδες εξακόσια νεκρά παιδιά είναι ο µετριοπα-
θέστερος υπολογισµός της θηριωδίας του Ισραήλ σε βάρος του
παλαιστινιακού λαού κατά τις τελευταίες τρεις εβδοµάδες- όταν
η Ελλάδα αυτό το στηρίζει, όταν η Ελλάδα διά του Πρωθυπουρ-
γού αγκαλιάζει τον κ. Νετανιάχου που δίνει τις εντολές γι’ αυτά
τα εγκλήµατα και του λέει: «Ήρθα φίλε µου όχι µόνο ως σύµµα-
χος, αλλά ως πολύ καλός φίλος», όταν η ελληνική Κυβέρνηση
ουσιαστικά νοµιµοποιεί αυτά τα εγκλήµατα, από τη µία πλευρά
φέρει τεράστια ηθική, πολιτική και διεθνή ευθύνη και από την
άλλη πλευρά εκθέτει τη χώρα µας, τους Έλληνες, την Κύπρο,
τους Κυπρίους, σε εγκλήµατα που γνωρίζουµε ότι διαπράττονται
από το κράτος της Τουρκίας και που γνωρίζουµε επίσης ότι
έχουν τυποποιηθεί στο Διεθνές Δίκαιο, φωτογραφίζοντας τα εγ-
κλήµατα του κράτους του Ισραήλ στα παλαιστινιακά εδάφη και
τα εγκλήµατα της Τουρκίας στα κατεχόµενα της Κύπρου. 

Δεν µπορεί, λοιπόν, ο κύριος Πρωθυπουργός να κρύβεται. Δεν
µπορεί να παριστάνει ότι είναι µε το Διεθνές Δίκαιο. Έχει αποστεί
από το Διεθνές Δίκαιο. Δεν µπορεί να υποκρίνεται ότι ενδιαφέ-
ρεται για τους αµάχους, όταν από το στόµα του βγήκε η τροµερή
φράση: «Whatever happens, happens without too much of a hu-
manitarian cost». Αυτό είπε στον κ. Νετανιάχου: «Ό,τι γίνει ας
γίνει µε όχι υπερβολικό ανθρωπιστικό κόστος». Δηλαδή, ο Έλλη-
νας Πρωθυπουργός αποδέχεται το ανθρωπιστικό κόστος, απο-
δέχεται τα θύµατα, αποδέχεται τη θυµατοποίηση ενός λαού που
είναι ανήµπορος, θυµατοποιηµένος επί δεκαετίες και απλώς

βάζει έναν δοσοµετρητή στο ανθρωπιστικό κόστος. 
Η Πλεύση Ελευθερίας δεν µπορεί να µη συγκλονίζεται από

αυτά τα εγκλήµατα ούτε µπορεί να µένει αµέτοχη. Για τον λόγο
αυτόν έχουµε καταθέσει ξανά και ξανά, όπως έχουµε κάνει ξανά
και ξανά παρεµβάσεις στη Βουλή, επίκαιρες ερωτήσεις, ο κ. Κα-
ζαµίας κατ’ επανάληψη στον Υπουργό Εξωτερικών και εγώ κατ’
επανάληψη στον κύριο Πρωθυπουργό. Κι επειδή ήρθε χθες ο
Πρωθυπουργός -δυστυχώς ήµουν ασθενής και δεν µπορούσα να
βρίσκοµαι σε αυτή την ευκαιρία παρουσίας του στη Βουλή- απευ-
θύνθηκε σε άλλους πολιτικούς Αρχηγούς λέγοντάς τους: «Τι πα-
ραπονιέστε; Δεν µου έχετε καταθέσει και καµµιά επίκαιρη
ερώτηση. Τι παραπονιέστε ότι δεν έρχοµαι;».

Βέβαια, τα έλεγε αυτά εν απουσία µου. Διότι στον κύριο Πρω-
θυπουργό έχω καταθέσει επίκαιρη ερώτηση στις 4 Σεπτεµβρίου
του 2023, ζητώντας εξηγήσεις για την πολιτική της Κυβέρνησης
για την προστασία του δασικού πλούτου της χώρας, τις ευθύνες
για το ολοκαύτωµα που συντελέστηκε το τελευταίο δίµηνο και
τις αιτίες που οδήγησαν στην καταστροφή του εθνικού δρυµού
της Δαδιάς. Θα την καταθέσω στα Πρακτικά. Αρχειοθετήθηκε
λόγω µη προσέλευσης του κυρίου Πρωθυπουργού.

Έχω καταθέσει στη συνέχεια, όταν ο κύριος Πρωθυπουργός
είπε ότι θα ξεκινήσει να έρχεται, στις 29-9-2023, αλλά µετά πήγε
στη Μάλτα και στη συνέχεια αποφασίστηκε να µη συνεδριάζει η
Βουλή την περίοδο των αυτοδιοικητικών εκλογών, στις 16-10-
2023 επόµενη ερώτηση: «Η πολιτική της Κυβέρνησης για την
προστασία του δασικού πλούτου της χώρας, οι ευθύνες για το
ολοκαύτωµα που συντελέστηκε το καλοκαίρι και οι αιτίες που
οδήγησαν στην καταστροφή του εθνικού δρυµού της Δαδιάς».
Θα την καταθέσω στα Πρακτικά. Αρχειοθετήθηκε λόγω µη προ-
σέλευσης του Πρωθυπουργού.

Στις 16 Οκτωβρίου του 2023 επίκαιρη ερώτηση προς τον Πρω-
θυπουργό: «Η εγκατάλειψη της Θεσσαλίας και η ανθρωπιστική
κρίση στον Βλοχό Καρδίτσας», όπου ακόµη δεν έχουν περισυλ-
λεγεί, κύριε Τσιάρα, που είστε από την Καρδίτσα, ούτε τα κου-
φάρια των ζώων. Επίκαιρη ερώτηση στις 16-10-2023. Αρχειο-
θετήθηκε λόγω µη προσέλευσης του Πρωθυπουργού 

Στις 23-10-2023 επίκαιρη ερώτηση στον κύριο Πρωθυπουργό:
«Η πολιτική της Κυβέρνησης για την προστασία του δασικού
πλούτου και το δάσος της Δαδιάς». Αρχειοθετήθηκε λόγω µη
προσέλευσης του Πρωθυπουργού. Θα την καταθέσω στα Πρα-
κτικά. 

Θέτω και το θέµα των εποχικών πυροσβεστών, οι οποίοι βγή-
καν στην ανεργία από προχθές. Τους αφήσατε, δηλαδή, τώρα µε
επίδοµα ανεργίας για τρεις µήνες και στη συνέχεια άλλους τρεις
µήνες µε µηδέν εισοδήµατα. Αυτούς τους οποίους χειροκροτάτε
και λέτε ότι µπαίνουν µπροστά για όλους µας και πράγµατι µπαί-
νουν µπροστά για όλους µας. 

Στις 23-10-2023 επίκαιρη ερώτηση προς τον Πρωθυπουργό:
«Η εγκατάλειψη της Θεσσαλίας και η ανθρωπιστική κρίση στον
Βλοχό Καρδίτσας». Αρχειοθετήθηκε λόγω µη προσέλευσης του
Πρωθυπουργού. 

Στις 23-10-2023 η επίσκεψή σας στο Ισραήλ. Επίκαιρη ερώ-
τηση προς τον Πρωθυπουργό για το ταξίδι που πραγµατοποίησε
µε µονοµερή επαφή µόνο µε την κυβέρνηση του Ισραήλ, χωρίς
να δει την Παλαιστινιακή Αρχή. Αρχειοθετήθηκε λόγω µη προσέ-
λευσης του Πρωθυπουργού.

Και στις 30-10-2023 είναι τρεις επίκαιρες ερωτήσεις. Θα
έπρεπε να προσέλθει ο κύριος Πρωθυπουργός αύριο να τις
απαντήσει, µέρα Παρασκευή 3 Νοεµβρίου. 

Μιλάµε, δηλαδή, για Αύγουστο, Σεπτέµβριο, Οκτώβριο, Νοέµ-
βριο, τέσσερις µήνες από την πρώτη συνεδρίαση της Βουλής. Ο
κύριος Πρωθυπουργός δεν έχει προσέλθει ούτε µία φορά να
απαντήσει στις ερωτήσεις. 

(Στο σηµείο αυτό η Πρόεδρος της Πλεύσης Ελευθερίας κ. Ζωή
Κωνσταντοπούλου καταθέτει για τα Πρακτικά τα προαναφερ-
θέντα έγγραφα, τα οποία βρίσκονται στο αρχείο του Τµήµατος
Γραµµατείας της Διεύθυνσης Στενογραφίας και Πρακτικών της
Βουλής)

Επίκαιρη ερώτηση για τη Δαδιά, για τη δασοπυροπροστασία,
για τους πυροσβέστες. Αρχειοθετήθηκε λόγω µη προσέλευσης
του Πρωθυπουργού.
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Επίκαιρη ερώτηση για τη Θεσσαλία αρχειοθετήθηκε λόγω µη
προσέλευσης του Πρωθυπουργού. 

Επίκαιρη ερώτηση για την επίσκεψη και την πολιτική στο Ισ-
ραήλ. Αρχειοθετήθηκε -σας βλέπω σε ετοιµότητα- λόγω µη προ-
σέλευσης του Πρωθυπουργού. 

(Χειροκροτήµατα από την πτέρυγα της Πλεύσης Ελευθε-
ρίας)

Κρίµα που δεν είναι σήµερα εδώ να µου εξηγήσει, σε µένα και
όχι σε εκείνους που δεν κατέθεσαν ερωτήσεις, γιατί δεν έρχεται
να απαντήσει σε αυτές τις επίκαιρες ερωτήσεις που του έχω κα-
ταθέσει και αφορούν καίρια ζητήµατα, τον δασικό πλούτο της
πατρίδας µας, τη δασοπυρόσβεση, την πολιτική προστασία, τις
πληµµύρες, την εξωτερική πολιτική, τα ανθρωπιστικά ζητήµατα
που αφορούν την Παλαιστίνη και τον παλαιστινιακό λαό. 

Και, βεβαίως, η θέση της Πλεύσης Ελευθερίας, για να µην επι-
χειρηθεί κάποιου είδους τζόγος πολιτικός, είναι ότι είµαστε
πάντα µε τα θύµατα και ταυτόχρονα αναγνωρίζουµε και είµαστε
µε τα θύµατα Ισραηλινούς πολίτες, µε εκείνους που επίσης έγι-
ναν θύµατα εγκληµάτων. Καθόλου, λοιπόν, δεν διακρίνουµε και
καθόλου δεν παίρνουµε το µέρος κανενός θύτη. 

Η πολιτική της Κυβέρνησης µας εκθέτει. Η πολιτική της απο-
χής από το ψήφισµα του ΟΗΕ για την ανθρωπιστική εκεχειρία
είναι µία πολιτική ακατανόητη, που παραπέµπει µόνο σε συµφέ-
ροντα και σε συνεννοήσεις µε την αµερικανική κυβέρνηση. Λυ-
πάµαι πάρα πολύ, αλλά δεν θέλω η χώρα µου να συστρατεύεται
µε µία κυβέρνηση που ο πρόεδρός της τις προάλλες είπε ότι δεν
είναι και τόσο σίγουρο ότι είναι ακριβή τα νούµερα που δίνει η
Παλαιστινιακή Αρχή για τα θύµατα. 

Είναι µπροστά στα µάτια όλων µας τα εγκλήµατα. Είναι αδια-
νόητη η φρίκη, ο πόνος, η τραγωδία. Και είναι τροµακτικό κάποιοι
αναίσθητοι να βάζουν στην άκρη την ανθρωπιά και τους ανθρώ-
πους και να µιλάνε µόνο σε επίπεδο συµφερόντων. 

Εµείς θα δούµε σήµερα στις 15.15’ τον πρέσβη της Παλαιστί-
νης, καθώς και τον Πρόεδρο της Κοινότητας της Παλαιστίνης.
Θα τους υποδεχθώ εδώ στη Βουλή στις 15.15’ και θα ζητήσουµε
να παρακολουθήσουν και τη συνεδρίαση της Βουλής, όπως έγινε
πριν από λίγο µε άλλους διεθνείς καλεσµένους µας. Νοµίζω ότι
είναι το λιγότερο που θα έπρεπε να κάνουν τα πολιτικά κόµµατα
σε αυτή τη συγκυρία. 

Έρχοµαι στο νοµοσχέδιο γιατί θεωρώ οφειλόµενες κάποιες
δικές µας τοποθετήσεις και διευκρινίσεις, αφού ξεκινήσω επίσης
µε µία οφειλόµενη αναγνώριση προς την κυρία Υπουργό ότι ακο-
λούθησε µία διαδικασία διακριτή, την οποία θέλω να υπογραµ-
µίσω. Μας προσκάλεσε να µας ενηµερώσει για το νοµοσχέδιο.
Ήταν απόλυτα διατεθειµένη να ακούσει κριτική και προέβη σε
υιοθέτηση αρκετών παρατηρήσεων. Και αυτό το θεωρώ ένα
δείγµα γραφής πολιτικό και κυβερνητικό που είναι αξιέπαινο και
δεν θα ήθελα να το τσουβαλιάσω.

Ταυτόχρονα θα ήθελα να ευχηθώ να ακολουθήσουν αυτό το
παράδειγµα και άλλα µέλη της Κυβέρνησης. Δεν έχουµε συνηθί-
σει σε τέτοια παραδείγµατα. Και ακόµη κι αν στο τέλος δεν κα-
ταφέρουµε να βρούµε την απαιτούµενη σύγκλιση, τουλάχιστον
να έχουµε κατακτήσει ένα επίπεδο πολιτικού πολιτισµού και
πραγµατικού πολιτικού και κοινοβουλευτικού διαλόγου. 

Όταν µας κάλεσε η κυρία Υπουργός να µας ενηµερώσει, της
είπα αυτό το οποίο αποτελεί και τη διάθεσή µου και την ευχή µου
απέναντι σε µια τέτοια πρωτοβουλία, ότι εµείς είµαστε πάντα θε-
τικοί σε πρωτοβουλίες που αφορούν τη διαφάνεια και την αξιο-
κρατία. Και µε αυτή τη θετική διάθεση θα βλέπαµε το νοµοσχέδιο. 

Δυστυχώς η θετική µας διάθεση δεν έφτασε µέχρι του σηµείου
να µπορούµε σήµερα να ψηφίσουµε θετικά το σύνολο του νοµο-
σχεδίου. Θα υπερψηφίσουµε κάποιες λίγες διατάξεις. Στις πε-
ρισσότερες δηλώνουµε «παρών» και σε κάποιες «όχι». Θα ήθελα
όµως να ευχηθώ σε µεταγενέστερο στάδιο ο κοινοβουλευτικός
και πολιτικός διάλογος να γίνει µε την απαιτούµενη άνεση χρό-
νου και αν πραγµατικά υπάρχει -και δεν αµφισβητώ από την
κυρία Υπουργό ότι υπάρχει- η βούληση πραγµατικής ενίσχυσης
της αξιοκρατίας, να υπάρχει και δέων χρόνος κοινοβουλευτικά
για να βρούµε το κοινό πεδίο. 

Έρχοµαι σε κάποιες παρατηρήσεις που αφορούν το νοµοσχέ-
διο. Θα πάρω κύριε Πρόεδρε, ελάχιστο χρόνο περισσότερο από

το δεκαπεντάλεπτο που µου αναλογεί, για να πω τα εξής: Το νο-
µοσχέδιο αυτό σίγουρα προσθέτει κάτι που πριν δεν υπήρχε, δη-
λαδή, διαδικασίες στους διορισµούς των διοικήσεων των
δηµοσίων φορέων και νοµικών προσώπων. Και η προσθήκη δια-
δικασιών και κριτηρίων και εχεγγύων είναι κάτι το ευπρόσδεκτο
και το καλωσορίζουµε.

Από την άλλη πλευρά οι διαδικασίες εκείνες που προστίθενται,
θεωρούµε ότι δεν είναι επαρκείς για να εγγυηθούν τη διαφάνεια
και την αξιοκρατία, ούτε για να άρουν τη µεγάλη δυσπιστία που
έχουµε απέναντι στην Κυβέρνηση η οποία σε όλο το προηγού-
µενο διάστηµα έχει δείξει ότι δρα µη αξιοκρατικά. 

Οι διορισµοί της ΑΔΑΕ και του Εθνικού Συµβουλίου Ραδιοτη-
λεόρασης, ο τρόπος που έγιναν εσπευσµένα, στοχευµένα, µε
αξιοποίηση του ειδικού ενδιαφέροντος που είχε ένα πολιτικό
κόµµα για τον διορισµό της διοικήσεως του ενός οργανισµού και
µε συµφωνία να πάνε αυτά και τα δύο µαζί την ώρα που επέκειτο
συνεδρίαση της ΑΔΑΕ για τα θέµατα των υποκλοπών, δείχνουν
δυστυχώς µια ροπή σε βαθιά διεφθαρµένες πρακτικές. 

Η αλλαγή της σύνθεσης στη Διάσκεψη των Προέδρων της
Βουλής ώστε να επιτευχθεί η απαιτούµενη πλειοψηφία µε την
προηγηθείσα αλλαγή της συνταγµατικής πρόβλεψης για την
απαιτούµενη πλειοψηφία και µε το τελικό αποτέλεσµα να ψηφίζει
σε υπόθεση στην οποία εµπλέκεται ο ίδιος ο Πρωθυπουργός, ο
ανιψιός του Πρωθυπουργού, ο οποίος απεπέµφθη ή παραιτή-
θηκε, να ψηφίζει και να καθορίζει το τελικό αποτέλεσµα η αδελφή
του Πρωθυπουργού, άρα επίσης θεία του εµπλεκόµενου Δηµη-
τριάδη ως Πρόεδρος της Επιτροπής Εξωτερικών Υποθέσεων,
είναι ένα αποτέλεσµα που σε καµµία περίπτωση δεν εγγυάται
ούτε τη διαφάνεια ούτε την αξιοκρατία. Και τέτοιου είδους πρα-
κτικές -δεν θα αναφερθώ διεξοδικά- είναι που µας βάζουν σε
πολύ µεγάλη αµφισβήτηση των προθέσεων της Κυβέρνησης συ-
νολικότερα και των διαδικασιών που έχουν εγκαθιδρυθεί. 

Έχουµε πολύ µεγάλη αµφιβολία ότι αυτές οι επιτροπές επιλο-
γής των υποψηφίων µε προεξάρχοντα τον πρόεδρο του ΑΣΕΠ
που διορίζει τις συνθέσεις των επιτροπών και µε ευρεία συµµε-
τοχή κυβερνητικών εκπροσώπων, Γενικών Γραµµατέων και
άλλων πολιτικών στελεχών, δεν εγγυάται αυτό το οποίο το ίδιο
το νοµοσχέδιο εξαγγέλλει και επαγγέλλεται. 

(Θόρυβος στην Αίθουσα)
Κύριε Τσιάρα, αν δεν σας ενοχλώ…
ΚΩΝΣΤΑΝΤΙΝΟΣ ΤΣΙΑΡΑΣ: Μία διευκρινιστική ερώτηση

έκανα… Ξέρετε ότι δεν το κάνω.
ΖΩΗ ΚΩΝΣΤΑΝΤΟΠΟΥΛΟΥ (Πρόεδρος της Πλεύσης Ελευ-

θερίας): Θα σας πω µια ιστορία για να κεντρίσω το ενδιαφέρον
σας και µε αυτή θα κλείσω. Και αν χρειαστεί, θα δευτερολογήσω.

Όταν ανέλαβα Πρόεδρος της Βουλής, τη δεύτερη µέρα του
της θητείας µου βρήκα επάνω στο γραφείο µου µια σειρά από
αποφάσεις. Τις υπέγραφε ο Γενικός Γραµµατέας της Βουλής.
«Εγκρίνεται µε εντολή Προέδρου κονδύλι 38.000 ευρώ για να νοι-
κιαστεί ένα ντοκιµαντέρ στο κανάλι της Βουλής… Με εντολή
Προέδρου, ο Γενικός Γραµµατέας…». «Εγκρίνεται µε εντολή
Προέδρου κονδύλι 10.000 ευρώ για επισκευές WC στο Μέγαρο
της Βουλής». Εγκρίνονταν κονδύλια ατελείωτα που, αν καλά θυ-
µάµαι, έφταναν στο ποσό των 250.000 ευρώ σε µία µέρα. 

Οι αποφάσεις έφεραν ηµεροµηνία 6-2-2015. Ήταν η µέρα της
εκλογής µου ως Προέδρου της Βουλής. Κάλεσα τον Γενικό
Γραµµατέα της Βουλής και τον ρώτησα: «Κύριε Γενικέ, τι είναι
αυτές οι αποφάσεις;». Μου λέει: «Κυρία Πρόεδρε, είναι κάτι απο-
φάσεις που είχαν µείνει». «Κύριε Γενικέ…» -λέω- «…είναι 250.000
ευρώ. Ξέρετε σε πόσες συντάξεις αντιστοιχούν;». «Κυρία Πρό-
εδρε,…» -µου λέει- «…είναι κάτι που είχε αφήσει ο κ. Μεϊµαρά-
κης». Και λέω: «Δεν είναι κάτι που είχε αφήσει ο κ. Μεϊµαράκης,
γιατί ο κ. Μεϊµαράκης σάς είχε δώσει εντολή να µην προβείτε σε
καµµία υπογραφή και µε έχει ενηµερώσει». 

«Πείτε µου, σας παρακαλώ, κύριε Γενικέ, βλέπω 6-2-2015 λέτε
µε εντολή Προέδρου. Με εντολή ποιου Προέδρου υπογράφετε;
Διότι στις 6 Φεβρουαρίου είµαι Πρόεδρος εγώ». Και µου απαν-
τάει: «Κυρία Πρόεδρε, είναι µία εξουσιοδότηση του κ. Πετσάλνι-
κου από το 2010». Του λέω: «Κύριε Παπαϊωάννου, είστε πράγµατι
διδάκτωρ Νοµικής και δεν ξέρετε ότι η εξουσιοδότηση είναι προ-
σωποπαγής πράξη; Να ανακληθούν αυτές οι πράξεις», οι οποίες
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ήταν σκανδαλώδεις. Ο Γενικός Γραµµατέας της Βουλής ήταν το
ένα από τα δύο πρόσωπα που ζήτησα την παραίτησή του όσο
ήµουν Πρόεδρος της Βουλής. Δικαιούµαι να µιλώ για διαφάνεια
και αξιοκρατία γιατί ως Πρόεδρος της Βουλής δεν έκανα ούτε
έναν πολιτικό κοµµατικό διορισµό και ούτε µία πολιτική κοµµα-
τική εκκαθάριση. Κράτησα ακόµα και πρόσωπα που ήταν καθαρά
πολιτικές επιλογές της προηγούµενης ηγεσίας της Βουλής. 

Κυρία Υπουργέ, ο κ. Παπαϊωάννου είναι ο σηµερινός Πρό-
εδρος του ΑΣΕΠ. Ο Γενικός Γραµµατέας της Βουλής, που εξέ-
δωσε µε αυτόν τον τρόπο αυτές τις αποφάσεις, έχει τοποθετηθεί
σε αυτή τη θέση αρχικώς µε εισήγηση του ΣΥΡΙΖΑ ως Αντιπρό-
εδρος και νοµίζω στη συνέχεια µε σύµπραξη πολλών κοµµάτων.
Σε αυτό το πρόσωπο σήµερα το νοµοσχέδιο αναθέτει την κύρια
ευθύνη σύστασης των επιτροπών που θα κρίνουν αξιοκρατικά
για τις διοικήσεις. 

Τη δική µου εκτίµηση προς το δικό σας πρόσωπο την έχω εκ-
φράσει, κυρία Υπουργέ. Την απόλυτη αµφιβολία µου, αν τέτοιου
είδους πρόσωπα που βρίσκονται και σήµερα σε τέτοιες θέσεις
κλειδιά, µπορεί να εγγυηθούν διαφανείς διαδικασίες την κατα-
θέτω στη Βουλή και στα Πρακτικά και µακάρι να διαψευστούν.
Μακάρι αυτό το νοµοσχέδιο να είναι µια αρχή για αξιοκρατικές
και διαφανείς διαδικασίες στον δηµόσιο τοµέα. 

Σας ευχαριστώ. 
(Χειροκροτήµατα από την πτέρυγα της Πλεύσης Ελευθε-

ρίας)
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Γεώργιος Λαµπρούλης): Ευχαριστούµε την

κ. Κωνσταντοπούλου. 
Τον λόγο τώρα έχει η Υπουργός Εσωτερικών κ. Κεραµέως. 
ΝΙΚΗ ΚΕΡΑΜΕΩΣ (Υπουργός Εσωτερικών): Ευχαριστώ

πολύ, κύριε Πρόεδρε.
Κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, φτάνουµε στην ολοκλήρωση

µιας εκτενέστατης κοινοβουλευτικής συζήτησης για το τρίτο σχέ-
διο νόµου του Υπουργείου Εσωτερικών στη νέα κυβερνητική θη-
τεία, ένα σχέδιο νόµου το οποίο εισάγει νέο πλαίσιο επιλογής και
αξιολόγησης διοικήσεων φορέων του δηµοσίου. Το νοµοσχέδιο
αυτό εντάσσεται στην ευρύτερη στρατηγική της Κυβέρνησης και
του Πρωθυπουργού Κυριάκου Μητσοτάκη για µεταρρυθµιστικές
τοµές στη δηµόσια διοίκηση. Ο στόχος; Καλύτερες δηµόσιες
υπηρεσίες, καλύτερη εξυπηρέτηση του πολίτη. 

Κρίσιµη παράµετρος για να έχουµε καλύτερες δηµόσιες υπη-
ρεσίες είναι η αξιοκρατική επιλογή διοικήσεων των φορέων του
δηµοσίου και η αξιολόγησή τους. Αυτό ακριβώς προτείνουµε µε
το σχέδιο νόµου που συζητούµε, ένα νέο, ευέλικτο και πιο στο-
χευµένο σύστηµα επιλογής και αξιολόγησης διοικήσεων φορέων
του δηµοσίου. 

Πριν παρουσιάσω πτυχές του νοµοσχεδίου θα ήθελα ενώπιον
όλων να συγχαρώ και να ευχαριστήσω θερµά την Υφυπουργό
Εσωτερικών, την κ. Χαραλαµπογιάννη, τον Γενικό Γραµµατέα,
τον κ. Δηµήτρη Κιρµικίρογλου, τους συνεργάτες µας, τα στελέχη
του Υπουργείου Εσωτερικών για την εξαιρετική δουλειά στην κα-
τάρτιση του νοµοσχεδίου. Θερµές ευχαριστίες στον εισηγητή
µας Κώστα Καραγκούνη, στους πολίτες που συµµετείχαν στη
διαβούλευση, στους φορείς και σε όλους τους συναδέλφους στη
Βουλή για την πολύτιµη συνεισφορά τους στην κοινοβουλευτική
συζήτηση. 

Κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, θα ήθελα να σας µιλήσω για τις
δέκα αλήθειες για το νοµοσχέδιο που συζητούµε. Αλήθεια πρώτη:
Το νοµοσχέδιο µας αφορά όλες και όλους. Γιατί µας αφορά; Διότι
καθορίζει τον τρόπο επιλογής επικεφαλής σε περισσότερες από
εξακόσιες θέσεις ευθύνης σε φορείς του δηµοσίου τοµέα, νοµικά
πρόσωπα δηµοσίου δικαίου, ιδιωτικού δικαίου, από τα νοσοκοµεία
της χώρας, υγειονοµικές περιφέρειες, τον Εθνικό Οργανισµό Φαρ-
µάκων, το Εθνικό Κέντρο Δηµόσιας Διοίκησης και Αυτοδιοίκησης,
αθλητικές δοµές, δηµόσιες βιβλιοθήκες, φορείς οι οποίοι παρέ-
χουν πολύτιµες υπηρεσίες στους πολίτες και άρα επηρεάζουν την
καθηµερινότητα όλων µας. 

Αλήθεια δεύτερη: Μιλάµε για διοικήσεις και για φορείς στους
οποίους στο παρελθόν, ναι, έχουµε δει κάποιες φορές σηµάδια
παθογενειών, έχουµε δει αυθαιρεσίες, έχουµε δει περιορισµένη
λογοδοσία και έλεγχο, έχουµε δει ενίοτε κακοδιαχείριση και
έχουµε δει διοικήσεις που σε ορισµένες περιπτώσεις αποδείχθη-

καν αδύναµες να ανταποκριθούν στο έργο τους. Παθογένειες οι
οποίες µε ευθύνη του πολιτικού συστήµατος, µε ευθύνη όλων,
λειτουργούσαν σε βάρος των παρεχόµενων υπηρεσιών, σε
βάρος των πολιτών. 

Αλήθεια τρίτη: Το νοµοσχέδιο τι κάνει; Αυξάνει σηµαντικά τις
απαιτήσεις για τις θέσεις ευθύνης στους φορείς του δηµοσίου.
Με τις νέες νοµοθετικές ρυθµίσεις η Κυβέρνηση ανεβάζει τον
πήχη αναζητώντας τους καλύτερους. Κάνουµε ένα ακόµα βήµα
για την οικοδόµηση ενός σύγχρονου, αποτελεσµατικού προτύ-
που διοίκησης στην υπηρεσία του πολίτη, το οποίο ακριβώς αν-
ταποκρίνεται στις πολυδιάστατες προκλήσεις της εποχής µας,
στις απαιτήσεις της κοινωνίας. 

Αλήθεια τέταρτη: Αναβαθµίζουµε την επιλογή διοικήσεων φο-
ρέων του δηµοσίου. Ενδεικτικά αναφέρω πέντε µεταρρυθµίσεις
σε αυτή την κατεύθυνση. Η διαδικασία υπάγεται πλέον στο ΑΣΕΠ
για ενίσχυση της διαφάνειας και της αντικειµενικότητας. Οι φο-
ρείς κατηγοριοποιούνται σε τρεις οµάδες. Γιατί; Ανάλογα µε το
εύρος και το είδος των αρµοδιοτήτων. Προβλέπονται διαφορε-
τικές διαδικασίες ανάλογα µε την κατηγορία. 

Άκουσα µε πολύ µεγάλο ενδιαφέρον έναν εκπρόσωπο του
ΠΑΣΟΚ - ΚΙΝΑΛ να απορεί γιατί προβλέπουµε διαφορετικές δια-
δικασίες ανάλογα µε την κατηγορία του φορέα. Ερωτώ τους συ-
ναδέλφους του ΠΑΣΟΚ: Είναι δυνατόν να εφαρµόζουµε την ίδια
διαδικασία για τον ΕΟΠΥΥ, ο οποίος διαχειρίζεται 7 δισεκατοµ-
µύρια ευρώ, και για µία δηµόσια βιβλιοθήκη σε ένα χωριό; Διότι
αυτό είναι που είπαν οι εκπρόσωποί σας. 

Αυξάνονται οι απαιτήσεις για τα τυπικά και ουσιαστικά προ-
σόντα υποψηφίων για τις θέσεις ευθύνης σε φορείς του δηµο-
σίου. Πρόκειται για µία στροφή στο αυτονόητο µε υποχρεωτικό
πτυχίο ανώτατης εκπαίδευσης, γνώση ξένης γλώσσας, εργα-
σιακή εµπειρία µε συνάφεια προς το αντικείµενο, προς την
άσκηση διοίκησης. Οι υποψήφιοι θα περνούν τεστ δεξιοτήτων σε
ψηφιακό περιβάλλον µε άµεσα και αξιόπιστα αποτελέσµατα κατά
τα διεθνή πρότυπα. 

Ο στόχος είναι η αξιολόγηση ικανοτήτων, δεξιοτήτων επιπλέον
των γνώσεων που πιστοποιούνται από τα τυπικά προσόντα. Με
τον τρόπο αυτό διασφαλίζεται η καταλληλότητα των υποψηφίων
για τις προκηρυσσόµενες θέσεις. Εξορθολογίζονται οι διαδικα-
σίες επιλογής µε συγκεκριµένες προθεσµίες. Μεριµνήσαµε επι-
πλέον ώστε να είναι δυνατή η ενοποίηση προκηρύξεων. Να το
πω µε ένα παράδειγµα, στο παρελθόν για τις περίπου εκατόν
εξήντα θέσεις διοικητών και αναπληρωτών διοικητών νοσοκο-
µείων είχαµε εκατόν εξήντα διαφορικές προκηρύξεις. Γιατί να το
κάνει κανείς αυτό; Γιατί να µην προβλέψει µία ενιαία προκήρυξη
και έτσι εξοικονοµεί ανθρώπινους πόρους, εξοικονοµεί συνολικά
διαδικασίες και αυτό οδηγεί σε µια δεξαµενή πολύτιµων στελε-
χών από την οποία µπορεί κανείς να αντλεί εν συνεχεία. 

Αλήθεια πέµπτη: Η συνέντευξη είναι αναγκαία για λόγους ου-
σίας, η βαρύτητά της όµως είναι περιορισµένη. Ρωτούν κάποιοι
συνάδελφοι: Γιατί να υπάρχει συνέντευξη; Μήπως εξελιχθεί σε
πεδίο αυθαιρεσίας; Απαντώ: Η αλήθεια είναι ότι για εξαιρετικά
κρίσιµες θέσεις, που είναι οι θέσεις για τις οποίες συζητούµε,
είναι κοµβικό να υπάρχει και µια διά ζώσης επαφή για την εκτί-
µηση µιας υποψηφιότητας. Συµβαίνει παντού στον κόσµο. Δεν
πάµε να εφεύρουµε τον τροχό. Συµβαίνει παντού στον κόσµο για
θέσεις κρίσιµες πέρα από τα τυπικά προσόντα, πέρα από κάποια
δοκιµασία να έχεις και µια διά ζώσης επαφή µε τον υποψήφιο,
για να το πω απλά, για να το ζυγίσεις, να καταλάβεις ακριβώς
την προσωπικότητά του. 

Η συνέντευξη όµως είναι µειωµένης βαρύτητας σε σχέση µε
τα υπόλοιπα κριτήρια. Είναι τρεις χιλιάδες µόρια τα συνολικά κρι-
τήρια. Πόσα από αυτά είναι στη συνέντευξη; Μόλις οκτακόσια.
Τα δύο χιλιάδες διακόσια είναι στα τυπικά προσόντα, είναι στην
εργασιακή εµπειρία, είναι στο τεστ δεξιοτήτων. Άρα δύο χιλιάδες
διακόσια µόρια για τα τυπικά αντικειµενικά προσόντα και µόλις
οκτακόσια για τη συνέντευξη. 

Λένε µερικοί, γιατί θέλω εδώ να απαντήσω σε όλα τα ερωτή-
µατα, και γιατί να συµµετέχουν στις επιτροπές αυτές εκπρόσω-
ποι, εν ευρεία έννοια, της Κυβέρνησης; Απαντώ: Πρώτα από όλα
κανείς δεν φτάνει µέχρι τη συνέντευξη, αν πρώτα δεν πληροί τα
αυστηρά on-off κριτήρια, τα πτυχία, την εργασιακή εµπειρία, τη
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συνάφεια, το τεστ δεξιοτήτων. Μόνο οι δεκαπέντε πρώτοι στο
τεστ περνούν στην επόµενη φάση. Δεύτερον, η Κυβέρνηση θα
κληθεί να συνεργαστεί µε τους φορείς αυτούς και έχει και την
πολιτική ευθύνη για τους φορείς αυτούς.

Τρίτον, θέλω να υπογραµµίσω µια αποστροφή του λόγου του
Προέδρου του ΑΣΕΠ στην αρµόδια επιτροπή της Βουλής. Απαν-
τώντας σε ένα σχετικό ερώτηµα, είπε: Οι συνεντεύξεις είναι δια-
δικασίες που συνήθως καταλήγουν σε οµόφωνα αποτελέσµατα.
Σπανιότατα, είπε ο Πρόεδρος του ΑΣΕΠ, θα µας τύχει τρία-δύο,
τέσσερα-ένα κ.λπ.. Συνήθως είναι πέντε-µηδέν, ασχέτως του τρό-
που σύνθεσης.

Εδώ ανοίγω µία παρένθεση. Κυρία Πρόεδρε, µε όλον τον σε-
βασµό προς το πρόσωπό σας, προφανώς αναφέρατε συγκεκρι-
µένα παραδείγµατα, όπου δεν ήταν παρών ο κ. Παπαϊωάννου για
να µπορέσει να απαντήσει. Άρα -επειδή είπατε διάφορα- θεωρώ
πολύ σηµαντικό να ακούσει κανείς και την άποψη του κ. Παπαϊ-
ωάννου. Εγώ προσωπικά δεν την ξέρω. Το λέω, όµως, αυτό γιατί;
Διότι όταν κάνουµε τέτοιες καταγγελίες από Βήµατος Βουλής,
χωρίς να είναι παρών και όταν απευθυνόµαστε σε έναν πρόεδρο
ανεξάρτητης αρχής, ο οποίος και κατά τα δικά σας λεγόµενα ορί-
στηκε από διαδοχικές κυβερνήσεις, τότε, µε όλον τον σεβασµό,
θεωρώ ότι πλήττουµε το κύρος µιας αρχής, αλλά άδικα. Διότι
εδώ µιλάµε για µία συνταγµατικά κατοχυρωµένη αρχή -ψηφι-
σµένη από το ΠΑΣΟΚ πράγµατι- και για µια πολύ σηµαντική µε-
ταρρύθµιση και είναι πολύ σηµαντικό ότι στην ηγεσία της
βρίσκεται κάποιος ο οποίος έχει προταθεί από διαδοχικές κυβερ-
νήσεις. Αυτό είναι ένα κεκτηµένο του πολιτεύµατος, θα έλεγα,
το ότι έχουµε αυτές τις ανεξάρτητες αρχές και ότι έχουµε ακρι-
βώς και µια συνέχεια σε αυτές.

Αλήθεια έκτη. Με τις νέες διαδικασίες που εισάγουµε -και αυτό
έχει αποτελέσει θέµα µεγάλης συζήτησης- ο Υπουργός δεν µπο-
ρεί πλέον να επιλέξει αυθαίρετα όποιον θέλει. Ρώτησαν συνά-
δελφοι στην επιτροπή: «Τελικά, ο Υπουργός επιλέγει όποιον
θέλει, όπως ίσχυε όλα τα χρόνια;». Όχι, είναι η απάντηση. Ο εκά-
στοτε Υπουργός πότε έρχεται και επιλέγει; Στο τελικό στάδιο.
Από ποιους επιλέγει; Από όποιον θέλει; Την Ιωάννα, τον Κώστα,
τον Αποστόλη, τον Γιάννη; Όχι είναι η απάντηση. Επιλέγει µόνο
από τους τρεις που το ΑΣΕΠ έχει κρίνει ως τους καταλληλότε-
ρους, ως τους επικρατέστερους. Άρα δεν µπορεί ο Υπουργός να
προβεί σε µία επιλογή οποιουδήποτε προσώπου θέλει. Μπορεί
µόνο από τους τρεις επικρατέστερους κατά το ΑΣΕΠ να επιλέξει
έναν από τους τρεις. Γιατί να επιλέξει έναν από τους τρεις; Γιατί
αφ’ ενός θα κληθεί να συνεργαστεί µαζί του και αφ’ ετέρου έχει
την πολιτική ευθύνη των φορέων.

Αλήθεια έβδοµη. Δεν αρκεί µόνο η επιλογή των διοικήσεων.
Σηµασία δεν έχει µόνο να επιλέξουµε τους σωστούς, πρέπει να
δούµε και τι κάνουν αυτοί. Και τι κάνουν στο διάβα του χρόνου;
Άρα στοχοθεσία, άρα αξιολόγηση. Για να ξέρουµε ανά πάσα
στιγµή πού θέλουµε να πάµε, αν επιτυγχάνονται οι στόχοι ή δεν
επιτυγχάνονται, τι χρειάζεται να συνεχιστεί και τι να αλλάξει.

Θεσπίζουµε, λοιπόν, γι’ αυτό ετήσια σχέδια δράσης για κάθε
φορέα, τα οποία περιλαµβάνουν προγραµµατισµό, καινοτοµίες,
ποιοτικούς και συγκεκριµένους ποσοτικούς στόχους.

Δεύτερον, ο επικεφαλής θα υπογράφει συµβόλαιο απόδοσης
το οποίο θα αναφέρει συγκεκριµένες δράσεις, συγκεκριµένους
στόχους και θα αναρτάται στην ιστοσελίδα του εποπτεύοντος
Υπουργείου.

Τρίτον, καθιερώνουµε αξιολόγηση των διοικήσεων σε ετήσια
βάση. Αν µεν οι στόχοι έχουν επιτευχθεί, δίνουν τη δυνατότητα
ανταµοιβής, το λεγόµενο bonus παραγωγικότητας. Αν δεν έχουν
επιτευχθεί, τότε µπορεί να αποφασιστεί η άµεση λήξη της θη-
τείας των επικεφαλής. Και θέλω εδώ να τονίσω ότι ένα από τα
πολύ χρήσιµα σχόλια της διαβούλευσης είχε να κάνει µε το ότι
θα ήταν χρήσιµο να συµπεριλάβουµε στη διαδικασία της αξιολό-
γησης και απόψεις των υφισταµένων, των προϊσταµένων, για πα-
ράδειγµα, οργανικών µονάδων του φορέα που εποπτεύεται από
τον επικεφαλής. Ήταν µια πολύ χρήσιµη παρατήρηση, γι’ αυτό
και είναι πολύ χρήσιµη για τη δηµόσια διαβούλευση. Το εντά-
ξαµε. Προβλέπεται πλέον στο προς ψήφιση νοµοσχέδιο ότι η
αξιολόγηση θα γίνεται και θα µπορούν να καταθέτουν απόψεις
και οι υφιστάµενοι του επικεφαλής, οι προϊστάµενοι συγκεκριµέ-

νων οργανικών µονάδων.
Αλήθεια όγδοη. Τα νοµοσχέδια, κυρίες και κύριοι συνάδελφοι,

µπορούν να βελτιώνονται σηµαντικά κατά την κοινοβουλευτική
διαδικασία και είµαστε απολύτως ανοικτοί και αποδεδειγµένα νο-
µίζω σε προτάσεις. Όπως ξέρετε, έχουµε ήδη ενσωµατώσει ση-
µαντικές προτάσεις κοµµάτων και φορέων. Έχουµε αυξήσει τα
µόρια που αντιστοιχούν σε αποφοίτηση από την Εθνική Σχολή
Δηµόσιας Διοίκησης και Αυτοδιοίκησης, πρόταση πολλών κοµ-
µάτων και φορέων. Έχουµε προβλέψει την ειδοποίηση για κλήση
σε συνέντευξη να αποστέλλεται σε όλους τους υποψηφίους
πέντε ηµέρες πριν -σε όλους!- ώστε να µην υπάρχει οποιαδήποτε
υπόνοια για άνιση µεταχείριση των υποψηφίων, πρόταση της
Πλεύσης Ελευθερίας. Έχουµε προβλέψει τη δυνατότητα για ενι-
αία δοµή βιογραφικού στην προκήρυξη για επιτάχυνση της δια-
δικασίας. Ήταν πρόταση φορέα της πρώην Σχολής Δηµόσιας
Υγείας, πλέον στο Πανεπιστήµιο Δυτικής Αττικής. Προβλέπουµε
ρητά τη δυνατότητα χρήσης ψυχοµετρικών και αυτό ήταν µια
πρόταση της Πλεύσης. Προβλέπουµε ανώτατο όριο για τη µο-
ριοδότηση της πραγµατικής εργασιακής εµπειρίας, ώστε να µην
ευνοούνται απαραίτητα οι µεγαλύτεροι σε ηλικία υποψήφιοι,
πρόταση -νοµίζω- του ΠΑΣΟΚ και της Νίκης, αν δεν κάνω λάθος.
Πρόβλεψη για υποχρεωτική µαγνητοφώνηση. Πρόβλεψη αν δεν
υπάρχουν καθόλου υποψήφιοι. Πρόβλεψη ορίου για τη µεταβα-
τική προσωρινή διοίκηση, πρόταση του ΠΑΣΟΚ. Είναι κάποιες
από τις προτάσεις που ενσωµατώσαµε και θέλω και πάλι να ευ-
χαριστήσω θερµά τους συναδέλφους Βουλευτές και τους φορείς
για τη συνδροµή τους σε αυτή την διαδικασία.

Αλήθεια ένατη. Και έρχοµαι στα καλύτερα τώρα. Η επιλογή
των διοικήσεων των φορέων του δηµοσίου είναι ή θα έπρεπε να
είναι ένα ζήτηµα που υπερβαίνει χρώµατα και κόµµατα και είναι
σηµαντικό η κοινωνία που µας παρακολουθεί να ξέρει ποια είναι
η θέση των κοµµάτων της Αντιπολίτευσης επί του θέµατος. 

Ο ΣΥΡΙΖΑ έχει αλλάξει τουλάχιστον τρεις θέσεις. Θέση πρώτη,
διαβάζω από τα Πρακτικά. Η κ. Ραλλία Χρηστίδου είπε στην επι-
τροπή της Βουλής: «Ο ν.4369/2019, ο νόµος ΣΥΡΙΖΑ για τις διοι-
κήσεις, ήταν ένας εµβληµατικός νόµος, ο οποίος σήµερα
διδάσκεται στα πανεπιστήµια, στις σχολές που έχουν να κάνουν
µε τη διοίκηση, πολλώ δε µάλλον τη δηµόσια διοίκηση. Αυτή είναι
η πρώτη θέση ΣΥΡΙΖΑ.

ΡΑΛΛΙΑ ΧΡΗΣΤΙΔΟΥ: Ποια είναι η θέση;
ΝΙΚΗ ΚΕΡΑΜΕΩΣ (Υπουργός Εσωτερικών): Να τονίσω µάλι-

στα εδώ ότι αυτός ο νόµος ο εµβληµατικός, προβλέπει τελική
επιλογή από τον Υπουργό, αυτό το οποίο σήµερα ο ΣΥΡΙΖΑ κα-
τακρίνει.

Θέση δεύτερη. Πρόεδρος του ΣΥΡΙΖΑ πριν γίνει Πρόεδρος ο
κ. Στέφανος Κασσελάκης ο οποίος προτείνει εκλογή διοικητών
από το προσωπικό του νοσοκοµείου.

Θέση Τρίτη ΣΥΡΙΖΑ. 
ΘΕΟΦΙΛΟΣ ΞΑΝΘΟΠΟΥΛΟΣ: Δεν είναι θέση, δεν είχε εκλε-

γεί...
ΝΙΚΗ ΚΕΡΑΜΕΩΣ (Υπουργός Εσωτερικών): Το έχω πει αυτό

λίγες µέρες πριν εκλεγεί ο Πρόεδρος του ΣΥΡΙΖΑ.
Τρίτη θέση ΣΥΡΙΖΑ. Και πάλι ο κ. Κασσελάκης, τώρα ως Πρό-

εδρος του ΣΥΡΙΖΑ λέει όλη η διαδικασία να περάσει στο ΑΣΕΠ.
Τρεις προτάσεις, λοιπόν, αντικρουόµενες µάλιστα από το

κόµµα της Αξιωµατικής Αντιπολίτευσης. Διαλέγετε και παίρνετε!
Τις καταθέτω στα Πρακτικά. 
(Στο σηµείο αυτό η Υπουργός Εσωτερικών κ. Νίκη Κεραµέως

καταθέτει για τα Πρακτικά τα προαναφερθέντα έγγραφα, τα
οποία βρίσκονται στο αρχείο του Τµήµατος Γραµµατείας της Δι-
εύθυνσης Στενογραφίας και Πρακτικών της Βουλής)

Ίσως, διερωτώµαι, αυτή η σύγχυση στον ΣΥΡΙΖΑ να εξηγεί και
το εξής γεγονός: Ξέρετε πόσοι λίγοι Βουλευτές γράφτηκαν από
τον ΣΥΡΙΖΑ για να µιλήσουν στο νοµοσχέδιο; Ξέρετε πόσοι; Δε-
κατέσσερις! Δεκατέσσερις Βουλευτές µόνο για ένα νοµοσχέδιο
που έχετε σηκώσει παντιέρα επανάστασης και λέτε ότι είναι τρα-
γικό και δραµατικό. Και βρήκατε µόλις δεκατέσσερις Βουλευτές
να µιλήσουν για το νοµοσχέδιό σας.

ΠΑΝΑΓΙΩΤΗΣ ΔΟΥΔΩΝΗΣ:…(Δεν ακούστηκε)
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Γεώργιος Λαµπρούλης): Μη διακόπτετε, πα-

ρακαλώ.
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ΝΙΚΗ ΚΕΡΑΜΕΩΣ (Υπουργός Εσωτερικών): Μη βιάζεστε,
κύριε Δουδωνή, έρχοµαι και σε σας.

Σε αντίθεση µε τη σύγχυση στον ΣΥΡΙΖΑ, η θέση του ΠΑΣΟΚ -
ΚΙΝΑΛ είναι ασαφής. Το κόµµα που επαίρεται ότι ίδρυσε το ΑΣΕΠ
και σωστά επαίρεται, γιατί πράγµατι συνιστά µια πολύ µεγάλη
µεταρρύθµιση…

(Θόρυβος από την πτέρυγα του ΠΑΣΟΚ - Κινήµατος Αλλα-
γής)

ΠΑΝΑΓΙΩΤΗΣ ΔΟΥΔΩΝΗΣ: Δεν υπάρχει «επαίρεται».
ΝΙΚΗ ΚΕΡΑΜΕΩΣ (Υπουργός Εσωτερικών): Προσέξτε, δεν

ψηφίζει νόµο που υπάγει τη νέα διαδικασία υπό το ΑΣΕΠ. Η από-
λυτη ανακολουθία. Η απόλυτη προσχηµατική αναζήτηση λόγων
για να µην ψηφίσετε. Η απόλυτη προσήλωση σε κοµµατικές πα-
ρωπίδες. Κρίµα, κυρίες και κύριοι του ΠΑΣΟΚ γιατί είχατε την ευ-
καιρία να συµπράξετε σε µία πολύ σηµαντική αλλαγή που τη
ζητάει η κοινωνία. Την αρνηθήκατε. Επιλέγετε να είστε η αντιπο-
λίτευση του «όχι σε όλα».

Και κάτι ακόµα. Ήλθε εδώ ο εισηγητής του ΠΑΣΟΚ και µας
έκανε µια συγκριτική ανάλυση του νόµου αυτού και του προ-
ηγούµενου της Νέας Δηµοκρατίας, για να µας πει ότι ο άλλος
νόµος ήταν πολύ καλύτερος.

ΠΑΝΑΓΙΩΤΗΣ ΔΟΥΔΩΝΗΣ: Ότι είναι ο χειρότερος, είπαµε.
ΝΙΚΗ ΚΕΡΑΜΕΩΣ (Υπουργός Εσωτερικών): Σας έχω νέα,

κύριε Δουδωνή. Ούτε τον άλλο νόµο τον ψηφίσατε. Όχι σε όλα
το ΠΑΣΟΚ. Για τα Πρακτικά, παρακαλώ πολύ.

(Στο σηµείο αυτό η Υπουργός Εσωτερικών κ. Νίκη Κεραµέως
καταθέτει για τα Πρακτικά το προαναφερθέν έγγραφο, το οποίο
βρίσκεται στο αρχείο του Τµήµατος Γραµµατείας της Διεύθυν-
σης Στενογραφίας και Πρακτικών της Βουλής)

Κάτι ακόµη για το ΠΑΣΟΚ. Συζητούµε δύο µέρες στην Ολοµέ-
λεια το ζήτηµα αυτό. Έρχεται δύο φορές ο Πρόεδρός σας -όχι
µία, δύο φορές- να κάνει παρέµβαση στη Βουλή και δεν βρίσκει
να πει σχεδόν τίποτα για το νοµοσχέδιο. Τόση είναι η σηµασία
που αποδίδετε. Διαφωνείτε; Να έλθει να το πει ο Πρόεδρός σας.
Ήλθε δύο φορές να µιλήσει και χθες και σήµερα -βεβαίως, σε-
βαστή η επικαιρότητα- και δεν βρήκε ένα πεντάλεπτο-δεκάλεπτο
από τη συνολική του τοποθέτηση, για να τοποθετηθεί.

Αλήθεια δέκατη. Σήµερα τιθέµεθα όλοι προ των ευθυνών µας.
Υπάρχει ένα σύστηµα το οποίο εφαρµόζεται τώρα. Το σύστηµα
αυτό δεν έχει τεστ δεξιοτήτων, δεν έχει αυστηρές προϋποθέσεις
συνάφειας, δεν έχει πρόσθετα φίλτρα αντικειµενικότητας και
αξιοκρατίας, δεν έχει συµβόλαιο απόδοσης. Για να απαριθµήσω
µόνο µερικά. Η Κυβέρνησή µας έρχεται και τι λέει; Βάζει αυτά τα
πρόσθετα φίλτρα. Βάζει διαδικασία επιλογής υπό το ΑΣΕΠ, βάζει
πτυχία, βάζει εργασιακή εµπειρία σε συνάφεια µε τη θέση, βάζει
πολύ καλή γνώση ξένης γλώσσας, βάζει τεστ δεξιοτήτων, βάζει
πρόκριση στην επόµενη φάση µόνο για τους δεκαπέντε πρώ-
τους. 

Κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, αύριο, µεθαύριο µπορεί ένας
από εµάς, ένα µέλος της οικογένειάς µας -το απεύχοµαι σε
όλους- να χρειαστεί να πάει σε ένα νοσοκοµείο. Θέλετε ο διοι-
κητής εκεί να είναι ο ιδιοκτήτης ενός βουλκανιζατέρ; Ή θέλετε
να έχει εργασιακή εµπειρία σε συνάφεια µε τη θέση; Να έχει πτυ-
χίο σε συνάφεια µε τη θέση, να έχει περάσει από τεστ δεξιοτή-
των, να έχει µοριοδοτηθεί µε βάση τα τυπικά του προσόντα, να
έχει υπογράψει συµβόλαιο απόδοσης; Αν θέλετε να τα έχει όλα
αυτά τότε αφήστε πίσω τις κοµµατικές σας παρωπίδες και σκε-
φτείτε ότι κάποτε σε αυτή τη χώρα πρέπει να διαµορφώσουµε
κάποιους θεσµούς και κάποιες θέσεις πέρα και πάνω από κόµ-
µατα. 

Αν δεν θέλετε να τα έχει όλα αυτά ο διοικητής του νοσοκο-
µείου -στον οποίο απεύχοµαι να φτάσετε- τότε βγείτε και εξηγή-
στε στην κοινωνία που µας παρακολουθεί γιατί δεν θέλετε ο
διοικητής του νοσοκοµείου να έχει εργασιακή εµπειρία σε συνά-
φεια µε τη θέση. Γιατί δεν θέλετε να έχει πτυχίο σε συνάφεια µε
τη θέση. Γιατί δεν θέλετε να έχει περάσει από τεστ δεξιοτήτων.
Γιατί δεν θέλετε να έχει µοριοδοτηθεί µε βάση τα τυπικά του προ-
σόντα. Γιατί δεν θέλετε να υπογράφει συµβόλαιο απόδοσης και
να ελέγχεται γι’ αυτό. Σέβοµαι απόλυτα επιµέρους γνώµες που
µπορεί να έχετε, προφανώς. Αλλά εδώ υπάρχει και µια µεγάλη
εικόνα. Υπάρχει ένα δάσος. Και το δάσος είναι αυτό. Το δάσος

είναι η ώρα που θα χρειαστεί -µακριά από εµάς- να πάει οποιοσ-
δήποτε σε ένα νοσοκοµείο και να αναζητήσει εκεί να είναι σε
αυτή τη θέση ο καλύτερος. Γι’ αυτό ακριβώς συζητούµε σήµερα. 

Αλλά ας αναρωτηθούµε γιατί κόµµατα της Αντιπολίτευσης δια-
φωνούν µε την προσθήκη αυτών των φίλτρων γιατί διαφωνούν
µε την υπαγωγή της διαδικασίας υπό το ΑΣΕΠ. Κυρίες και κύριοι,
προφανώς δεν διαφωνούν επί της ουσίας. Δεν νοµίζω ότι υπάρ-
χει κανείς εδώ µέσα που δεν θέλει το τεστ. Δεν νοµίζω ότι υπάρ-
χει κανείς εδώ µέσα που δεν θέλει τη συνάφεια. Δεν θέλουν να
ξεπεράσουν τη στείρα λογική του όχι σε όλα. Γιατί δεν συνειδη-
τοποιούν τα µηνύµατα της κοινωνίας που ζητά διαδικασίες πέρα
και πάνω από κόµµατα όπως είναι τα τεστ δεξιοτήτων. Πόσο κοµ-
µατικό είναι το τεστ δεξιοτήτων; Βάζει ή δεν βάζει ένα φίλτρο;
Λέει ή δεν λέει ότι οι πρώτοι δεκαπέντε περνούν; Πότε έχει ξα-
ναγίνει αυτό στο παρελθόν; Ξεπεράστε, λοιπόν, αυτές τις κοµ-
µατικές παρωπίδες. Δείτε το δάσος και αφήστε τα δέντρα. 

Κυρίες και κύριοι, κλείνω. Το νοµοσχέδιο ξεβολεύει από συνή-
θειες. Αλλάζει νοοτροπίες. Ξεριζώνει κατεστηµένα και δυσαρε-
στεί όσους είχαν µάθει να λειτουργούν αλλιώς. Η κοινωνία µάς
παρακολουθεί. Και µάς παρακολουθεί µε βλέµµα, θα έλεγα, δύ-
σπιστο και καχύποπτο. Εµείς είµαστε αποφασισµένοι να προχω-
ρήσουµε µπροστά, να κάνουµε αυτή την τοµή, να αποδείξουµε
στην πράξη ότι η ελληνική πολιτεία επιλέγει τους καλύτερους για
τις καίριες θέσεις ευθύνης στις διοικήσεις φορέων του δηµοσίου.
Γιατί µόνο έτσι, κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, θα µπορέσουµε
να ξεπεράσουµε την καχυποψία της κοινωνίας. Μόνο έτσι θα
µπορέσουµε να δηµιουργήσουµε ένα καλύτερο δηµόσιο που θα
υπηρετεί καλύτερα τον πολίτη. 

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

ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Γεώργιος Λαµπρούλης): Κυρίες και κύριοι
συνάδελφοι, έχω την τιµή να ανακοινώσω στο Σώµα ότι τη συνε-
δρίασή µας παρακολουθούν από τα άνω δυτικά θεωρεία, αφού
ενηµερώθηκαν για την ιστορία του κτηρίου και τον τρόπο οργά-
νωσης και λειτουργίας της Βουλής και ξεναγήθηκαν στην έκθεση
της αίθουσας «ΕΛΕΥΘΕΡΙΟΣ ΒΕΝΙΖΕΛΟΣ», είκοσι εννέα µαθή-
τριες και µαθητές και δυο συνοδοί εκπαιδευτικοί από το 2ο Γυ-
µνάσιο Κιάτου, το δεύτερο τµήµα αυτού.

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

Εφόσον ολοκληρώθηκε η οµιλία της κυρίας Υπουργού θα πε-
ράσουµε στις δευτερολογίες. Θα πάµε µε την αντίθετη φορά της
δύναµης των κοµµάτων. 

Τον λόγο έχει ο κ. Αποστολάκης για τη δευτερολογία του. 
ΓΕΩΡΓΙΟΣ ΑΠΟΣΤΟΛΑΚΗΣ: Στη δευτερολογία µου δεν θα

αναφερθώ στο νοµοσχέδιο του Υπουργείου Εσωτερικών. Ήδη
µιλήσαµε αρκετά. Ουκ εν τω πολλώ το ευ. Θέλω να σχολιάσω δι’
ολίγων την τροπολογία του Υπουργείου Αγροτικής Ανάπτυξης
που εισήλθε αιφνίδια και µε προχειρότητα διατύπωσης. Πιστεύω
ότι είναι προς συζήτηση. Είδα χθες τον Υπουργό Γεωργίας. Την
υποστήριξε. Έτσι δεν είναι, κύριε Πρόεδρε; Την υποστήριξε. Νο-
µίζω ότι είναι προς συζήτηση και προς ψήφιση.

Θεωρούµε κατ’ αρχάς θετική τη ρύθµιση του άρθρου 1 για τη
χορήγηση ενίσχυσης στις γεωργικές εκµεταλλεύσεις για ζηµιές
στη φυτική παραγωγή και στο ζωικό κεφάλαιο. Οι κατεστραµµέ-
νοι Θεσσαλοί αγρότες και κτηνοτρόφοι έµειναν στο έλεος του
θεού. Δικαιούνται άµεσα την αποκατάσταση της ζηµιάς τους από
το κράτος. Ωστόσο εκφράζουµε αντίρρηση για τη νοµοτεχνική
διατύπωση της πρώτης παραγράφου του άρθρου 1 που διατυ-
πώνει την πρόβλεψη της ενίσχυσης ως δυνητική. Χρησιµοποιεί
το ρήµα «µπορεί». Έτσι όπως είναι διατυπωµένη θεµελιώνεται
µια δυνητική ευχέρεια του δηµοσίου και του ΕΛΓΑ να χορηγήσει
την ενίσχυση που στην ουσία είναι αποζηµίωση για τις ζηµιές στη
φυτική παραγωγή και στο ζωικό κεφάλαιο. Πρέπει να απαλειφθεί
το ρήµα «µπορεί» ώστε να προκύπτει ευθεία και βέβαιη η υπο-
χρέωση για την καταβολή της, εφόσον βέβαια συντρέξουν και οι
λοιπές προϋποθέσεις. Διαφορετικά αν ο ΕΛΓΑ για κάποιον αυ-
θαίρετο λόγο -και συµβαίνει συχνά αυτό- αρνηθεί τη χορήγηση
της αποζηµίωσης που θα δικαιούται ο ζηµιωθείς, αυτός δεν θα
µπορεί να την αξιώσει δικαστικά αφού η χορήγησή της θα συνι-
στά ανέλεγκτη ευχέρεια και όχι θεµελιωµένο δικαίωµα. Το κατα-
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λαβαίνουµε ότι η ενίσχυση δίνεται σύµφωνα µε τον κανονισµό
της Ευρωπαϊκής Ένωσης για τις κρατικές ενισχύσεις. Υποθέτω
ότι έχει εξασφαλιστεί η εξαίρεση από το γενικό κανόνα της απα-
γόρευσης και έτσι νοµίζω ότι αυτό το γεγονός δεν εµποδίζει όλα
τα παραπάνω. 

Μια δεύτερη παρατήρηση. Γιατί περιορίζετε την ενίσχυση
µόνο σε όσους υπέστησαν ζηµιές από τα ακραία καιρικά φαινό-
µενα του Σεπτεµβρίου του 2023, τουτέστιν στη Θεσσαλία; Κατά
τη γνώµη µου το µέτρο πρέπει να επεκταθεί και να καταλαµβάνει
και τις ζηµιές από τις πυρκαγιές της Ρόδου και του Έβρου. Το
ίδιο κατεστραµµένοι είναι και εκείνοι. 

Προβληµατική, επίσης, είναι και η νοµοτεχνική διατύπωση της
δεύτερης δικονοµικού χαρακτήρα παραγράφου όπου προβλέπε-
ται το ανεκχώρητο και ακατάσχετο της ενίσχυσης. Για να µην κα-
ταλήξει η ενίσχυση στα χέρια άλλων. Η διατύπωση είναι ασαφής
και µπορεί να δηµιουργήσει προβλήµατα µε συνέπεια την απώ-
λεια της ενίσχυσης. Ορθό νοµοτεχνικά θα ήταν να αναδιατυπω-
θεί η διάταξη ως εξής: «η ενίσχυση είναι αφορολόγητη,
ανεκχώρητη προς πάντα τρίτο, ακατάσχετη προ της καταβολής
της στα χέρια του ΕΛΓΑ και του δηµοσίου ως τρίτων καθώς και
ακατάσχετη µετά την καταβολή της από κάθε δανειστή του ζη-
µιωθέντος δικαιούχου».

(Στο σηµείο αυτό την Προεδρική Έδρα καταλαµβάνει ο Β’ Αν-
τιπρόεδρος της Βουλής κ. ΓΕΩΡΓΙΟΣ ΓΕΩΡΓΑΝΤΑΣ) 

Τέλος, στην τρίτη παράγραφο της νοµοθετικής εξουσιοδότη-
σης για τον καθορισµό του ύψους της ενίσχυσης πρέπει να προ-
στεθεί πρόβλεψη για τα κριτήρια προσδιορισµού πράγµα πολύ
βασικό δεδοµένου ότι η αναφερόµενη στην παράγραφο αυτή µε-
θοδολογία προσδιορισµού αφορά τη διαδικασία και όχι τα κρι-
τήρια που πρέπει να είναι πολύ συγκεκριµένα. Ελπίζουµε να
εισακουστούµε για να αποφευχθούν παρερµηνείες που θα πα-
ρακωλύσουν την ικανοποίηση των κατεστραµµένων οικονοµικά
αγροτών και κτηνοτρόφων της Θεσσαλίας. Περαιτέρω όµως δια-
τηρούµε σοβαρές επιφυλάξεις για το αν το τελικό ποσό ενίσχυ-
σης που θα δοθεί σε κάθε ζηµιωθέντα θα είναι ικανοποιητικό και
θα αναπληρώνει τη ζηµία. Φοβούµαστε για άλλη µια φορά ότι
αυτά που τελικά θα δοθούν θα είναι ανεπαρκή, θα είναι ψίχουλα
που θα περισσέψουν από τον κρατικό προϋπολογισµό. Θα πα-
ρακολουθήσουµε όµως το θέµα και όταν εκδοθεί σχετική υπουρ-
γική απόφαση θα επανέλθουµε. 

Η Νίκη είναι από την πρώτη στιγµή και παραµένει σταθερά στο
πλευρό των Θεσσαλών πληµµυροπαθών. 

Σας ευχαριστώ. 
(Χειροκροτήµατα από την πτέρυγα της Νίκης)

ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Γεώργιος Γεωργαντάς): Ευχαριστούµε,
κύριε συνάδελφε, τον λόγο τώρα έχει ο ειδικός αγορητής από
την Κοινοβουλευτική Οµάδα των Σπαρτιατών κ. Δηµητριάδης. 

ΠΕΤΡΟΣ ΔΗΜΗΤΡΙΑΔΗΣ: Ευχαριστώ, κύριε Πρόεδρε.
Κυρία Υπουργέ, κύριε Υφυπουργέ, κυρίες και κύριοι συνάδελ-

φοι Βουλευτές, θα ξεκινήσω κάνοντας ένα θλιβερό σχόλιο για
κάτι που έγινε χθες. 

Εχθές, λοιπόν, συµπληρώθηκαν δέκα χρόνια από µια τραγική
και άνανδρη δολοφονία δύο νεαρών εθνικιστών στο Νέο Ηρά-
κλειο Αττικής. Με αφορµή, λοιπόν, τη χθεσινή επέτειο η Γενική
Αστυνοµική Διεύθυνση Αττικής απαγόρευσε πλήρως τη διεξα-
γωγή οποιασδήποτε εκδήλωσης προς τιµήν τους. Απαγόρευσαν
ακόµα και στον πατέρα του ενός αδικοχαµένου νέου, τον κ. Λάµ-
προ Φουντούλη, να µεταβεί στο νεκροταφείο και µάλιστα, µετά
λύπης µου, είδα µια φωτογραφία που υπήρχαν άνδρες της Αστυ-
νοµίας και των ΜΑΤ στα νεκροταφεία µέσα. Αυτό δεν το έχω ξα-
ναδεί, τα είδα όλα σε αυτή τη χώρα. 

Παρά το γεγονός, βέβαια, ότι υπήρξε γενική απαγόρευση, κά-
ποιοι «αντιφασίστες» ακούγοντας κάποια καλέσµατα στο διαδί-
κτυο κατέβηκαν κάτω και έκαναν αντιφασιστικές πορείες, µε
αποτέλεσµα να γίνουν πάλι επεισόδια. Αυτό είναι κάτι το οποίο
εµείς καταδικάζουµε. 

Θα ήθελα, όµως, να ρωτήσω για ποιον λόγο έγιναν όλα αυτά
τα επεισόδια και αυτές οι πορείες όταν υπήρχε γενική απαγό-
ρευση. Τελικά ισχύει για όλους ή µερικώς; Αυτό θα το θέσω κά-
ποια στιγµή, θα κάνω και µια επίκαιρη ερώτηση στον κ.
Οικονόµου να µου το απαντήσει. 

Αφού, λοιπόν, τελειώσαµε αυτή τη θλιβερή παρένθεση και
αυτό το σχόλιο που έπρεπε να το κάνω -ήταν επιβεβληµένο- θα
περάσω στο νοµοσχέδιο. 

Παρά τις νοµοτεχνικές βελτιώσεις που επήλθαν, θα πρέπει να
πω ότι ακόµα και σήµερα διατηρούνται τα σηµεία µε τα οποία
εµείς έχουµε ενστάσεις επί του νοµοσχεδίου. Δηλαδή, ακόµα και
σήµερα η επιλογή του ενός υποψηφίου γίνεται από τον Υπουργό
και το διοικητικό συµβούλιο ανάµεσα από τους τρεις επικρατέ-
στερους. Εµείς θα θέλαµε να µην υπάρχει αυτό. Δεν νοµίζω ότι
υπάρχει αξιοκρατία όταν τρεις -ακόµα και οι καλύτεροι υποψή-
φιοι να είναι- φτάνουν µπροστά στον Υπουργό και η επιλογή είναι
δική του. Θα θέλαµε να µην υπάρχει αυτό, να µην υπάρχει καµµία
παρέµβαση, αλλά να γίνεται απευθείας µε βάση την υψηλότερη
βαθµολογία. 

Ακόµα και σήµερα διατηρείται η πλειοψηφία των µετακλητών
γενικών γραµµατέων σε επιτροπές επιλογής και ακόµα και σή-
µερα υπάρχει η υποβάθµιση του διδακτορικού χωρίς να µοριο-
δοτείται. 

Στο σηµείο αυτό θα ήθελα να σχολιάσω κάτι που άκουσα χθες
από έναν συνάδελφο που δήλωσε πως «το να έχεις διδακτορικό
δεν σηµαίνει ότι µπορείς να διοικήσεις». Θα συµφωνήσω. Αυτό,
όµως, ισχύει και για κάποιον που έχει πτυχίο και κάποιον που δεν
έχει πτυχίο. Δεν θα πρέπει να υποβαθµίζουµε το διδακτορικό.
Εγώ γνωρίζω διδάκτορες οι οποίοι διοικούν άριστα, έχουν ηγετι-
κές ικανότητες και µπορούν κάλλιστα να κοσµήσουν τον δηµόσιο
τοµέα. Μην απαξιώνουµε, λοιπόν, τον κόπο αυτών των ανθρώπων
που έχουν κοπιάσει για να πάρουν έναν τίτλο σπουδών σεβαστό.

Τέλος, θα ήθελα να κάνω και ένα σχόλιο για την τροπολογία.
Θα ήθελα να πω ότι, πράγµατι, όπως είπε και ο προηγούµενος
συνάδελφος, δεν µου άρεσε η λέξη «µπορεί», ότι υπάρχει δη-
λαδή µια δυνητική δυνατότητα καταβολής αποζηµίωσης σε αυ-
τούς που είναι πληγέντες. Θα θέλαµε να προβλέπεται, όχι
δυνητικά αλλά να είναι υποχρεωτικό. 

Επίσης, υπάρχει µια προβληµατική στη δεύτερη παράγραφο,
αναφορικά µε τον χρόνο καταβολής. 

Εµείς, λοιπόν, καταψηφίζουµε το νοµοσχέδιο. Θα ψηφίσουµε
υπέρ σε κάποια άρθρα που είναι αξιοκρατικά, όχι για να κάνουµε
στείρα αντιπολίτευση, αλλά γιατί παρά το γεγονός ότι υπάρχουν
κάποια θετικά σηµεία, βλέπουµε ότι στο τελείωµα υπάρχει πάλι
πρόβληµα.

Ακόµα και τώρα υπάρχει παρέµβαση του Υπουργού στην τε-
λική επιλογή. Ακόµα και τώρα υπάρχει παρέµβαση των επιτρο-
πών µε µετακλητούς στους δεκαπέντε επικρατέστερους. Γενικώς
βλέπουµε, ακόµα και σήµερα, µια παρέµβαση. Εµείς θα θέλαµε
να µην υπάρχουν όλα αυτά. Θα θέλαµε απευθείας, όποιος είναι
καλός, ο καλύτερος, µε βάση αποκλειστικά τα αποτελέσµατα του
διαγωνισµού, να πάρει τις θέσεις. Αυτό θέλουµε εµείς. 

Εµείς -όπως είπα και στην πρωτολογία µου- οραµατιζόµαστε
ένα δηµόσιο το οποίο είναι αξιοκρατικό, ένα δηµόσιο το οποίο
δεν εξαρτάται από τα κόµµατα ούτε καν από υπουργικές παρεµ-
βάσεις και από µετακλητούς υπαλλήλους και ένα δηµόσιο στο
οποίο θα διορίζονται οι καλύτεροι αποκλειστικά βάσει διαγωνι-
σµού και τίποτε άλλο. 

Θα ήθελα να πω και κάτι τελευταίο, επειδή ειπώθηκε ότι η Κυ-
βέρνηση παίρνει ρίσκο γιατί κάποιοι που θα προαχθούν µπορεί
να είναι µέλη ή στελέχη άλλων κοµµάτων. Εδώ να πω πως το
ρίσκο αυτό ελαχιστοποιείται διότι υπάρχει παρέµβαση των µετα-
κλητών υπαλλήλων σε επιτροπές επιλογής και υπάρχει η επιλογή
του Υπουργού, οπότε ακόµα και αν κάποιος είναι εναντίον της
Κυβέρνησης, εάν ο Υπουργός τον επιλέξει, φυσικά θα του χρω-
στάει χάρη. Θα λέει «µα, µε επέλεξε ο Υπουργός, δεν µπορώ να
του πάω κόντρα». 

Αυτά ήθελα να πω. Εµείς θα καταψηφίσουµε το νοµοσχέδιο
και θα υπερψηφίσουµε κάποιες διατάξεις που είναι υπέρ της
αξιοκρατίας. 

Ευχαριστώ πάρα πολύ.
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Γεώργιος Γεωργαντάς): Ευχαριστώ, κύριε

συνάδελφε. 
Το λόγο έχει ο ειδικός αγορητής από την Κοινοβουλευτική

Οµάδα της Ελληνικής Λύσης κ. Σαράκης.
ΠΑΥΛΟΣ ΣΑΡΑΚΗΣ: Σας ευχαριστώ πολύ, κύριε Πρόεδρε.
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Κυρία Υπουργέ, κύριε Υφυπουργέ, κυρίες και κύριοι συνάδελ-
φοι, θεωρούµε και γνωρίζουµε όλοι ότι ο µεγάλος ασθενής είναι
το ελληνικό δηµόσιο διότι έχει προσβληθεί αθεράπευτα από τον
ιό της κοµµατοκρατίας. 

Αναγνωρίζουµε ότι η κυρία Υπουργός είναι καλοπροαίρετη,
όµως είµαστε δύσπιστοι σε µία Κυβέρνηση της Νέας Δηµοκρα-
τίας η οποία έχει αποδείξει ότι δεν διακρίνεται ούτε για τη δια-
φάνεια ούτε για την αξιοκρατία ούτε για το κράτος δικαίου.
Σεβόµαστε την κυρία Υπουργό διότι τήρησε, πράγµατι, τις κοι-
νοβουλευτικές διαδικασίες και τη διαβούλευση µε τα υπόλοιπα
κόµµατα του Κοινοβουλίου. 

Εµείς θα το καταψηφίσουµε το νοµοσχέδιο, όχι γιατί κάνουµε
στείρα αντιπολίτευση, κυρία Υπουργέ, αλλά για ιδεολογικούς λό-
γους. Η θέση η δικιά µας είναι ότι ο κρατικός µηχανισµός θα πρέ-
πει να στελεχώνεται από αποφοίτους της Εθνικής Σχολής
Δηµόσιας Διοίκησης και Αυτοδιοίκησης, αφού προηγούµενα ανα-
βαθµίσουµε το εκπαιδευτικό της πρόγραµµα για να µπορέσουµε
να έχουµε αποφοίτους οι οποίοι θα είναι προσανατολισµένοι στο
να υπηρετούν το κρατικό συµφέρον. Γιατί εµείς θέλουµε ένα
κράτος ισχυρό, το οποίο δεν θα το παραχωρήσουµε στους ιδιώ-
τες. 

Με αυτό το σύστηµα που καθιερώνετε εσείς, ανακυκλώνετε
τους προνοµιούχους. Εµείς υπερασπιζόµαστε τους µη προνοµι-
ούχους, διότι εκείνοι οι οποίοι θα έχουν τους τίτλους σπουδών
από το Χάρβαρντ, δεν είναι τα παιδιά ενός εργάτη, ενός βιοπα-
λαιστή. Όλοι µπορεί να ζούµε κάτω από τον ίδιο ορίζοντα, αλλά
δεν έχουµε όλοι τις ίδιες ευκαιρίες. Άλλο πράγµα άριστος και
άλλο πράγµα ηγέτης. Υπάρχουν ηγέτες που µπορούν να διοική-
σουν τον κρατικό µηχανισµό και να προέρχονται από τους µη
προνοµιούχους. Θέλουµε, λοιπόν, να δώσουµε την ευκαιρία και
τη δυνατότητα να εισάγονται µετά το πέρας του πρώτου τους
πτυχίου, στην Εθνική Σχολή Δηµόσιας Διοίκησης και να αποκτούν
εκεί όλα τα προσόντα για να διοικήσουν τον κρατικό µηχανισµό. 

Άρα, λοιπόν, για να το αποσαφηνίσουµε, είναι για ιδεολογι-
κούς λόγους. Εµείς εκπροσωπούµε τους µη προνοµιούχους Έλ-
ληνες και θέλουµε να δίνουµε την ευκαιρία και τη δυνατότητα και
σε εκείνους να συµπρωταγωνιστήσουν στη διαχείριση και στην
ευθύνη της πορείας της Ελλάδος. 

Στην τροπολογία θα πούµε «ναι» διότι, ακριβώς, δίνεται η δυ-
νατότητα ανακούφισης στους πληγέντες της Θεσσαλίας και φυ-
σικά δίνεται η δυνατότητα εργασίας στους Καλύµνιους
σφουγγαράδες. 

Είναι ανάγκη, όµως, να απαντήσω στον κ. Ανδρουλάκη, ο
οποίος για άλλη µια φορά λασπολογεί εναντίον της Ελληνικής
Λύσης σχετικά µε τη στάση της στο θέµα της ψήφου για τις ανε-
ξάρτητες αρχές. Για άλλη µια φορά πρέπει να το κάνουµε σαφές
στους Έλληνες πολίτες: Είµαστε το κόµµα που υπηρετούµε το
κράτος δικαίου και θέλουµε τη διαφάνεια στο δηµόσιο βίο. Προ-
στατεύουµε τα ατοµικά δικαιώµατα και καταγγέλλουµε εµπρά-
κτως όλες τις µεθοδεύσεις και κάθε παρακρατικό µηχανισµό που
υπηρετεί σκοτεινά συµφέροντα. Και είπαµε ότι εµείς, αντίθετα
από ό,τι λέτε όλοι εσείς υποκριτικά, δεν την εµπιστευόµαστε την
ελληνική δικαιοσύνη, γιατί θεωρούµε ότι χειραγωγείται από την
Κυβέρνηση. 

Μας κατηγόρησε ότι είµαστε δεκανίκι. Ποιος; Ο κ. Ανδρουλά-
κης, ο οποίος στην πολιτική του ιστορία διετέλεσε Γραµµατέας
της Κεντρικής Επιτροπής του ΠΑΣΟΚ στη διάρκεια διακυβέρνη-
σης Νέας Δηµοκρατίας, ΠΑΣΟΚ και ΔΗΜΑΡ, όπου η αναλογία
στα ρουσφέτια ήταν τέσσερα, δύο, ένα. Αυτός έχει παρελθόν δε-
κανίκι της Νέας Δηµοκρατίας και όχι εµείς που στεκόµαστε απέ-
ναντι στην Κυβέρνηση της Νέας Δηµοκρατίας.

Και κλείνοντας, να πω το εξής: Ο Ράµµος εάν είχε θιχθεί από
την ψήφο, θα είχε παραιτηθεί. Το ουσιαστικό έργο πρέπει να το
κάνει η δικαιοσύνη, όπως το έκανε η Αρχή Προστασίας Προσω-
πικών Δεδοµένων υπό τον κ. Μενουδάκο. 

Το ξεκαθαρίσαµε. Δεν θα λέει ότι εµείς στηρίζουµε συγκάλυψη
εγκληµάτων.

Και, τέλος, θα ήθελα να κάνω µια αναφορά στο µεσανατολικό:
Όλοι προσπαθείτε να διχάσετε τους Έλληνες. Εµείς καταδικά-
ζουµε τη βαρβαρότητα κατά των αµάχων, από όποια πλευρά και
αν διαπράττεται. Η Κυβέρνηση ευθύνεται διότι, ακριβώς, ασκεί

µια ευκαιριακή εξωτερική πολιτική που οδηγεί σε αδιέξοδα και
εµπλοκές. 

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

ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Γεώργιος Γεωργαντάς): Τον λόγο έχει τώρα
ο κ. Μεταξάς από το Κοµµουνιστικό Κόµµα Ελλάδας. 

ΚΩΝΣΤΑΝΤΙΝΟΣ - ΒΑΣΙΛΕΙΟΣ ΜΕΤΑΞΑΣ: Ευχαριστώ, κύριε
Πρόεδρε.

Κυρίες και κύριοι της Νέας Δηµοκρατίας, µέσα από τις αντι-
φάσεις που έχει το νοµοσχέδιο που συζητάµε, αντιφάσεις ανά-
µεσα στις διακηρύξεις σας και το κείµενο που φέρατε και οι
οποίες αναδείχθηκαν από πολλές οµιλίες αυτές τις ηµέρες, είναι
ολοφάνερο ότι προσπαθείτε και εσείς, όπως και τόσοι και τόσοι
πριν από εσάς, να βρείτε ένα σηµείο ισορροπίας ανάµεσα στην
τοποθέτηση από τη µια ανθρώπων µε τέτοιες γνώσεις και ικανό-
τητες ώστε να προωθούν γρήγορα και αποτελεσµατικά την πο-
λιτική του κεφαλαίου και από την άλλη των δικών σας παιδιών,
χωρίς βέβαια το ένα να αναιρεί το άλλο. Μάλιστα σας αναγνωρί-
ζουµε ότι το κύριο βάρος θέλετε να το τοποθετήσετε στην ικα-
νότητα της πιο αποτελεσµατικής προώθησης της πολιτικής και
των απαιτήσεων των επιχειρηµατικών οµίλων. Όµως ακούµε τα
ίδια και τα ίδια.

Αν διαβάσει κάποιος, για παράδειγµα, τα Πρακτικά της συζή-
τησης του νόµου του ΣΥΡΙΖΑ τον Φλεβάρη του 2016 πραγµατικά
θα µπερδευτεί. Η ίδια συζήτηση, µε τα ίδια επιχειρήµατα. Απλά
στη θέση της κ. Κεραµέως ήταν τότε ο Υπουργός του ΣΥΡΙΖΑ, ο
κ. Βερναρδάκης και στη θέση της ειδικής αγορήτριας του ΣΥ-
ΡΙΖΑ ως Αξιωµατική Αντιπολίτευση τότε ήταν ο αγορητής της
Νέας Δηµοκρατίας. Τότε η βασική αντιπαράθεση εκ µέρους της
Νέας Δηµοκρατίας ως αντιπολίτευση ήταν ότι την τελική επιλογή
στους διοικητές την έχει ο Υπουργός, κατηγορώντας τον ΣΥΡΙΖΑ
για κοµµατοκρατία. Αυτό λέγατε τότε: «Είναι δυνατόν να επιλέγει
στο τέλος ο Υπουργός; Κοµµατικό κράτος φτιάχνει ο ΣΥΡΙΖΑ».
Αυτό τώρα υπερθεµατίζετε εσείς και ασκεί κριτική ως ΣΥΡΙΖΑ.
Δηλαδή έχουµε απλά µια αλλαγή ρόλων και για την ταµπακιέρα
κουβέντα, επειδή υπάρχει συµφωνία όλων σας στη στρατηγική
κατεύθυνση των δηµόσιων οργανισµών.

Τι είπαν οι εκπρόσωποι του ΣΥΡΙΖΑ και του ΠΑΣΟΚ κατά τη
διάρκεια της συζήτησης; Συµφωνούν µε τα σχέδια επιχειρηµατι-
κής δράσης των νοσοκοµείων, γενικότερα δηµόσιων οργανι-
σµών, τις τραγικές συνέπειες για τον λαό τις οποίες αναδείξαµε
η Κοινοβουλευτική Οµάδα του ΚΚΕ, οι φορείς των εργαζοµένων
που συµµετείχαν στη συζήτηση, αν και δεν χρειάζεται και πολύ
να τα αναδείξουµε, είναι εµφανή, τρανταχτά στον λαό. Συµφω-
νούν -είπαν- µε την αγοραία αξιολόγηση διοικητών και οργανι-
σµών. Το θέµα τους είναι ποιος θα πάει να τα εφαρµόσει αυτά.
Αυτό, όµως, δεν είναι τελικά το δίληµµα για τον λαό και τις ανάγ-
κες του, ποιος θα εφαρµόσει την εγκληµατική πολιτική. Κάθε
φορά οι ίδιες µεγαλοστοµίες περί αµεροληψίας, αντικειµενικών
κριτηρίων, διαφάνειας, τα οποία τα επικαλείστε όλοι σας.

Κυρίες και κύριοι της Νέας Δηµοκρατίας, του ΠΑΣΟΚ, του ΣΥ-
ΡΙΖΑ, ανεξάρτητα από τη θέση που είστε, αυτό που κάνετε είναι
αυτές τις έννοιες να προσπαθείτε να τις παντρέψετε κυρίως επι-
κοινωνιακά -γιατί αφελείς δεν είστε- µε ένα σύστηµα, ένα δηµό-
σιο που έχετε φτιάξει όλοι σας, στο οποίο αλωνίζουν οι
εργολάβοι και οι εταιρείες που ανταγωνίζονται µεταξύ τους για
το ποιος θα κερδίσει περισσότερο µέσα από την εµπορευµατο-
ποίηση υπηρεσιών που παλεύουν και από τα µέσα, γιατί εκεί τους
βάλατε εσείς, να κυριαρχήσουν ο καθένας, βγάζοντας το µάτι
του άλλου -γιατί αυτό είναι ο καπιταλιστικός ανταγωνισµός-, για
να πάρει ο καθένας όσο το δυνατόν µεγαλύτερο κοµµάτι της
αγοράς που έχετε φτιάξει εσείς, αγορά της υγείας, αγορά εκπαί-
δευσης, µε τους πολίτες πελάτες, σε έναν χορό δισεκατοµµυ-
ρίων φυσικά από τις τσέπες του λαού.

Εδώ λέτε ότι θα εφαρµόσετε διαφάνεια και αντικειµενικότητα.
Αν αυτό δεν είναι αφέλεια, είναι κοροϊδία. Εδώ οι µεγάλοι µονο-
πωλιακοί όµιλοι έχουν ειδικά ταµεία για να κατευθύνονται σε δη-
µόσιους λειτουργούς. Τώρα που θα βάλετε τους ανθρώπους της
αγοράς των επιχειρηµατικών οµίλων στις διοικήσεις των δηµόσιων
οργανισµών, τα νέα golden boys, όπως επιδιώκετε µε το νοµοσχέ-
διο, να δείτε τι θα γίνει. Ποια διαφάνεια; Και επαναλαµβάνω, βασι-
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κός µπούσουλας των δηµόσιων οργανισµών άρα και των διοικη-
τών είναι το πώς θα συµβάλλουν στην κερδοφορία και ανταγωνι-
στικότητα των µεγάλων επιχειρηµατικών οµίλων, στα νοσοκοµεία
µέσα από τη λεγόµενη αγορά υγείας, στην παιδεία από την αγορά
εκπαίδευσης, δηλαδή την εµπορευµατοποίηση τους, την πρό-
σβαση στις αντίστοιχες υπηρεσίες µε κριτήριο την τσέπη του κα-
θένα κ.ο.κ..

Σε αυτό, λοιπόν, το δηµόσιο, σε αυτό το κράτος σας, ο µεγά-
λος επιχειρηµατικός όµιλος, αυτός που πάει να κάνει την µπίζνα
του στο νοσοκοµείο θέλει για διοικητή, έναν µάνατζερ ικανό, που
να προχωρήσει την µπίζνα του και όχι έναν ιδιοκτήτη βουλκανι-
ζατέρ ή τον κολλητό του Υπουργού. Το αναφέρω, γιατί ειπώθη-
καν και σαν παραδείγµατα εδώ, στον διαγωνισµό µεταξύ σας για
το ποιος θα βγάλει περισσότερα άπλυτα του άλλου στη φόρα.

Κυρία Κεραµέως, τέτοιον διοικητή θα τον βρει ο ασθενής, γιατί
κάνατε πριν µια ερώτηση. Το ερώτηµα είναι το εξής: Ο ασθενής
που πάει στο νοσοκοµείο γιατρό θα βρει; Γιατί αυτός που πάει
στο νοσοκοµείο δεν ψάχνει να βρει τον διοικητή. Γιατρό ψάχνει
να βρει να γιατρευτεί και δεν τον βρίσκει, χωρίς να είναι υπαιτιό-
τητα του γιατρού. Δεν τον βρίσκει, γιατί στο δικό σας το ιδιωτι-
κοποιηµένο νοσοκοµείο υπάρχουν τεράστιες ελλείψεις.

Παρά, λοιπόν, τις διακηρύξεις σας, όπως αναδείχθηκε και από
αρκετές οµιλίες, θέλετε και κρατάτε πολλά παράθυρα ανοιχτά,
πολλές δικλίδες ασφαλείας, ώστε σε κάθε στάδιο να προωθούν-
ται στην επόµενη φάση οι αρεστοί υποψήφιοι -επαναλαµβά-
νουµε- κοµµατικά και επιχειρηµατικά και σε κάθε στάδιο
αξιολόγησής τους να δίνουν τα διαπιστευτήρια στην πράξη πως
είναι ικανοί τοποτηρητές της κυβερνητικής πολιτικής. Τόσο η Κυ-
βέρνηση όσο και ο ΣΥΡΙΖΑ και το ΠΑΣΟΚ αυτές τις ασφαλιστικές
δικλίδες τις θέλετε -οι νόµοι σας εξάλλου το αποδεικνύουν-,
όπως και η κούφια αντιπαράθεση που κάνατε και αυτές τις µέρες
µακριά από τις πραγµατικές ανάγκες του λαού.

Όσον αφορά την τροπολογία που κατέθεσε η Κυβέρνηση και
αφορά κυρίως τη Θεσσαλία µετά τις καταστροφικές πληµµύρες,
η κατάσταση αυτή τη στιγµή -αυτή που πάει να ωραιοποιήσει η
Κυβέρνηση- είναι η εξής: Δύο µήνες έχουν περάσει και αρκετοί
πληµµυροπαθείς δεν έχουν πάρει ούτε ακόµα καν αυτά τα 6.600
ευρώ που είχε υποσχεθεί η Κυβέρνηση. Αγρότες και κτηνοτρό-
φοι δεν έχουν πάρει στην πλειοψηφία τους τα 2.000 και 4.000
ευρώ αντίστοιχα ως προκαταβολές. Από τις µέχρι σήµερα δηλώ-
σεις του Υπουργού Αγροτικής Ανάπτυξης το µόνο συµπέρασµα
που βγαίνει είναι ότι δεν θα πάρει κανένας 100% της ζηµιάς. Στη
φυτική παραγωγή θα δοθεί µε τον κανονισµό του ΕΛΓΑ που έχει
µια σειρά κόφτες -πολλούς κόφτες- και πετσοκόβει τελικά τις
αποζηµιώσεις και φυσικά είναι ορατό ότι τα ποσά των προκατα-
βολών που έχει εξαγγείλει ο Υπουργός µε βάση τα ποσοστά ζη-
µιάς θα είναι τα τελικά, που θα µείνουν στο τέλος ως τελική
εκκαθάριση.

Σε ό,τι αφορά δε το κτηνοτροφικό και το µελισσοκοµικό κεφά-
λαιο, υπάρχουν γενικόλογες εξαγγελίες και τίποτα συγκεκριµένο,
ενώ και εδώ ο κανονισµός του ΕΛΓΑ προβλέπει ψίχουλα.

ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Γεώργιος Γεωργαντάς): Κύριε συνάδελφε,
παρακαλώ.

ΚΩΝΣΤΑΝΤΙΝΟΣ - ΒΑΣΙΛΕΙΟΣ ΜΕΤΑΞΑΣ: Ολοκληρώνω.
Εµείς λέµε να αποζηµιωθούν οι αγρότες, οι κτηνοτρόφοι και

οι µελισσοκόµοι στο 100%, να συνεχίσουν τους µεγάλους αγώ-
νες µαζί µε όλους τους πληµµυροπαθείς, γιατί αυτό που κάνει η
Κυβέρνηση είναι µπαλώµατα.

ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Γεώργιος Γεωργαντάς): Κύριε συνάδελφε,
παρακαλώ, έχουν έρθει πενήντα συνάδελφοι για το επόµενο νο-
µοσχέδιο.

ΚΩΝΣΤΑΝΤΙΝΟΣ - ΒΑΣΙΛΕΙΟΣ ΜΕΤΑΞΑΣ: Είπαµε µε µια
ανοχή. Τελειώνω, κύριε Πρόεδρε.

ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Γεώργιος Γεωργαντάς): Ναι, η ανοχή
υπήρξε. Σας έδωσα επτά λεπτά.

ΚΩΝΣΤΑΝΤΙΝΟΣ - ΒΑΣΙΛΕΙΟΣ ΜΕΤΑΞΑΣ: Τελειώνω, κύριε
Πρόεδρε.

ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Γεώργιος Γεωργαντάς): Δεν τελειώνετε.
Έχετε σκοπό να διαβάσετε ό,τι έχετε µπροστά σας. Συγγνώµη,
πρέπει κάποια στιγµή να ολοκληρώνουµε.

ΚΩΝΣΤΑΝΤΙΝΟΣ - ΒΑΣΙΛΕΙΟΣ ΜΕΤΑΞΑΣ: Κύριε Πρόεδρε, µι-

λήσαµε πριν και είπαµε ότι θα υπάρξει µια ανοχή.
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Γεώργιος Γεωργαντάς): Η ανοχή ήταν από

τα πέντε στα επτά λεπτά που έτσι και αλλιώς είναι αυτό που δι-
καιούστε, αλλά έχουν έρθει πενήντα συνάδελφοι για το επόµενο
νοµοσχέδιο.

ΚΩΝΣΤΑΝΤΙΝΟΣ - ΒΑΣΙΛΕΙΟΣ ΜΕΤΑΞΑΣ: Σας λέω, λοιπόν,
ότι τελειώνω µε την εξής πρόταση: Απόδειξη του µπαλώµατος
που κάνει η Κυβέρνηση είναι το δεύτερο άρθρο, που αντί να
προσλάβετε το απαραίτητο προσωπικό για τη στελέχωση της Γε-
νικής Γραµµατείας Πολιτικής Προστασίας, µε µια φωτογραφική
διάταξη κρατάτε υπαλλήλους και δηµιουργείτε κενά σε άλλες
υπηρεσίες.

Στο τρίτο άρθρο υποβαθµίζετε τη διαδικασία επιτήρησης στα
αλιευτικά µε επικίνδυνες συνέπειες, µε εργαζόµενους που δεν
έχουν σχετικό πτυχίο, άρα και γνώσεις, στο οποίο φυσικά και δια-
φωνούµε.

Σας ευχαριστώ.
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Γεώργιος Γεωργαντάς): Τον λόγο τώρα έχει

ο ειδικός αγορητής από το ΠΑΣΟΚ, ο κ. Παναγιώτης Δουδωνής.
ΠΑΝΑΓΙΩΤΗΣ ΔΟΥΔΩΝΗΣ: Κύριε Πρόεδρε, κυρίες και κύριοι

συνάδελφοι, αναφέρθηκε η Υπουργός και µε έκπληξη την
άκουσα να αναφέρεται σε δέκα αλήθειες. Κυρία Υπουργέ, στον
δηµόσιο λόγο οτιδήποτε αναφέρεται σε αλήθειες και µάλιστα
δέκα και δεν προέρχεται από την ορθόδοξη εκκλησία συνιστά αί-
ρεση, δεν συνιστά επιχείρηµα. Όσον δε αφορά στο τίνος πράγ-
µατος αίρεση είναι αυτό -σκέφτηκα είναι του Χριστιανισµού, είναι
του Βουδισµού, είναι του Ιουδαϊσµού- είναι αίρεση του ναρκισ-
σισµού. Διότι η ανώτερη και πλέον φονταµενταλιστή µορφή ναρ-
κισσισµού είναι η Κυβέρνηση της Νέας Δηµοκρατίας του
Κυριάκου Μητσοτάκη. 

Αυτό, λοιπόν, για τις δέκα αλήθειες, σας το επιστρέφουµε.
Γιατί αν εξεταστούν, ενώ µπορεί να δει κανείς την αλήθεια από
πολλές µεριές, το ψέµα είναι ένα. Το ψέµα είναι βέβαιο. Η αλή-
θεια µπορεί να είναι διαφορετική, ανάλογα τη µεριά που το βλέ-
πεις. Το ψέµα, λοιπόν, είναι ότι εµείς τάχα δεν θέλαµε την
αξιοκρατία. Ίσα-ίσα, επειδή εµείς θέλουµε την αξιοκρατία, δεν
µπορούµε να θεωρήσουµε αξιοκρατία το να πηγαίνει το πολιτικό
κριτήριο και η κοµµατική επιλογή από την επιλογή στην προεπι-
λογή, δεν µπορούµε να θεωρήσουµε αξιοκρατία την επιλογή από
τρεις γενικούς ή ειδικούς γραµµατείς, δεν µπορούµε να θεωρή-
σουµε αξιοκρατία τη µείωση και την αλλαγή της αναλογίας συ-
νέντευξης και τυπικών προσόντων υπέρ της συνέντευξης, δεν
µπορούµε να θεωρήσουµε αξιοκρατία το µη συνυπολογισµό του
διδακτορικού στη µοριοδότηση, δεν µπορούµε να θεωρήσουµε
αξιοκρατία τη µη συµπερίληψη της γενιάς του brain drain µε τα
δέκα χρόνια επαγγελµατικής εµπειρίας που θέτετε στην προκή-
ρυξη σας. Αυτό λοιπόν, δεν είναι αξιοκρατία.

Και υπήρχε και ένα άλλο ψέµα, ότι τάχα λέει εµείς θεωρήσαµε
καλό τον προηγούµενο νόµο της Νέας Δηµοκρατίας τον οποίο
δεν ψηφίσαµε. Ο κ. Καραγκούνης ως εισηγητής όπως είχε και το
δικαίωµα της πλειοψηφίας, ζήτησε να συγκρίνουµε τη διάταξη
που φέρνετε µε την προηγούµενη διάταξη. Επειδή εµείς συγκρί-
ναµε τη διάταξη που φέρνετε µε την προηγούµενη διάταξη και
κάναµε τη δουλειά µας δηλαδή, αυτό σηµαίνει ότι θεωρούµε
καλή την προηγούµενη διάταξη; Και αυτή είναι µία εκ των δέκα
αληθειών που είπατε; Αυτό σηµαίνει ότι κάνουµε αυτό που δεν
κάνατε εσείς, γιατί ο περίφηµος νόµος για το επιτελικό κράτος
ο οποίος -Κύριος οίδε!- γιατί δεν έχει ακολουθηθεί από το επιτε-
λικό 2, όπως εξαγγέλλατε έλεγε για την exposed ανάλυση των
συνεπειών της εφαρµογής της ρύθµισης στην τριετία. Την κά-
νατε; Γιατί δεν την κάνατε; Γιατί δεν εφαρµόσατε ποτέ ούτε τον
δικό σας νόµο παρά µόνο σε οκτώ φορές, για να βάζετε τον καλ-
λιτέχνη διοικητή του Νοσοκοµείου της Κέρκυρας που φιλοτε-
χνούσε το πορτρέτο του Πρωθυπουργού, για να βάζετε τον
ογδοντάχρονο διοικητή του Νοσοκοµείου Καρδίτσας που του το
είχε τάξει ο Πρωθυπουργός και -Κύριος οίδε!- πόσους άλλους. 

Τις δέκα αλήθειες λοιπόν, σας τις επιστρέφουµε ως δέκα ψέ-
µατα.

Και τώρα να σας πω το εξής: Καλησπέρα από τους φοροµπή-
χτες. Έτσι δεν µας λέγατε όταν λέγαµε ότι θα φορολογήσουµε
µε 2 ή 3 χιλιάδες ευρώ παραπάνω όσους έχουν 3 εκατοµµύρια
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σε µετοχές; Όσοι είχαν 3 εκατοµµύρια ευρώ σε µετοχές λέγαµε
στο πρόγραµµά µας -που ήταν και κρυφό, γιατί πήραµε 12% στις
εκλογές και θα το εφαρµόζαµε το 12% και όχι εσείς το δικό σας
κρυφό µε 41%- ότι θα πληρώνουν 2, 3 χιλιάδες ευρώ παραπάνω
και ήµασταν φοροµπήχτες. Και εσείς στο δικό σας πρόγραµµα
λέγατε ότι δεν υπάρχει ούτε 1 ευρώ φόρος παραπάνω. Τα µά-
θατε τα νέα; Είδατε τις φορολογικές σας διατάξεις; Με την άγρια
φορολόγηση των ελεύθερων επαγγελµατιών, µε τα τεκµήρια για
τους πλέον αδύναµους, για τους νέους, δικηγόρους θα σας πω
εγώ, που θέλουν να έρθουν στην Ελλάδα και τεκµαίρεται αυτο-
µάτως το εισόδηµά τους για να πληρώνουν; Αυτές είναι, λοιπόν,
οι διατάξεις που δεν θα περιείχαν ποτέ αυξήσεις φορολογικών
βαρών; Και όταν σας ρωτούσαµε προεκλογικά τι έλεγε εκείνη η
µελέτη του ΙΟΒΕ που είχε παραγγείλει το Υπουργείο των Οικο-
νοµικών, δεν µας απαντούσατε. Σιγά-σιγά βλέπουµε τι λέει, την
άγρια φορολόγηση των ελεύθερων επαγγελµατιών. Αυτά λέει και
αυτά κάνατε. Φοροµπήχτες όµως; 

Θέλω να σας θυµίσω κάτι. Ο όρος «φοροµπήχτες» χρησιµο-
ποιήθηκε για πρώτη φορά εναντίον του τρικουπικού κόµµατος
από τους οπαδούς του Θεόδωρου Δηλιγιάννη. Είστε η σύγχρονη
εκδοχή του δηλιγιαννισµού. Το βλέπουµε στο νοµοσχέδιο αυτό,
το βλέπουµε στη φορολογική σας πολιτική, το βλέπουµε στην
αντιστροφή όλων όσων λέγατε προεκλογικά και θα το βλέπουµε
συνεχώς από εδώ και πέρα.

Κλείνω µε την τροπολογία. Θα την ψηφίσουµε. Θα θέλαµε να
περιλαµβάνονται µαζί µε τις πληµµύρες και τα φαινόµενα πυρ-
καγιών. Άρα να έχουµε την Ρόδο και τον Έβρο τουλάχιστον. Και,
επίσης, για το ζήτηµα της πολιτικής προστασίας, άλλη µια φορά
βλέπουµε προσωποπαγείς θέσεις. Τα ίδια και τα ίδια. 

Λοιπόν αυτά! Δεν είµαστε εµείς οι φοροµπήχτες λοιπόν τελικά,
κυρίες και κύριοι της Κυβέρνησης. Δεν είµαστε εµείς οι φοροµ-
πήχτες, κυρίες και κύριοι της κυβερνητικής πλειοψηφίας. Φοροµ-
πήχτες είστε εσείς και αυτό το οποίο ανέφεραν αυτοί που έλεγαν
τους τρικουπικούς φοροµπήχτες. Είστε οπαδοί ενός δηλιγιαννι-
σµού που εκφράζεται και φέρεται διά των βραχιόνων σας µε µε-
τακλητούς υπαλλήλους να συνιστούν τρολς του διαδικτύου, να
πληρώνονται από το ελληνικό δηµόσιο για να καθυβρίζουν για
λογαριασµό της Νέας Δηµοκρατίας.

Και, αλήθεια, ένα τελευταίο ερώτηµα, κύριε Πρόεδρε. Αλήθεια,
κυρία Υπουργέ, που είστε αρµόδια Υπουργός επί των εσωτερι-
κών, απαντήστε µας. Υπάρχουν µετακλητοί υπάλληλοι ή µε άλλον
τρόπο εργαζόµενοι σε γραφεία Υπουργών της Νέας Δηµοκρα-
τίας, που αµείβονται από τον ελληνικό λαό για να εξυβρίζουν στα
µέσα κοινωνικής δικτύωσης για λογαριασµό της Νέας Δηµοκρα-
τίας; Ένα «ναι» ή ένα «όχι», αλλά να είναι αλήθεια και όχι µία από
τις δέκα δήθεν δικές σας αλήθειες.

Ευχαριστώ πολύ. 
(Χειροκροτήµατα από την πτέρυγα του ΠΑΣΟΚ - Κινήµατος

Αλλαγής)
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Γεώργιος Γεωργαντάς): Τον λόγο τώρα έχει

η εισηγήτρια από το ΣΥΡΙΖΑ κ. Ραλλία Χρηστίδου. 
ΡΑΛΛΙΑ ΧΡΗΣΤΙΔΟΥ: Κύριε Πρόεδρε, έχετε βάλει το χρονό-

µετρο και τρέχει. Μη µου κλέβετε δευτερόλεπτα!
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Γεώργιος Γεωργαντάς): Θα σας προσθέσω

µερικά δευτερόλεπτα.
Με το που ανεβαίνουν τα σκαλοπάτια, το βάζω.
ΡΑΛΛΙΑ ΧΡΗΣΤΙΔΟΥ: Στην πρωτοµιλία µου µίλησα δεκατρία

λεπτά και σαράντα πέντε δευτερόλεπτα. Λιγότερα από το δεκα-
πεντάλεπτο. Μου χρωστάτε από εκεί.

ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Γεώργιος Γεωργαντάς): Άρα στα πεντέµισι
λεπτά θα ολοκληρώσετε.

ΡΑΛΛΙΑ ΧΡΗΣΤΙΔΟΥ: Αλήθεια, κυρία Υπουργέ, δεν καταλα-
βαίνω γιατί τόσος εκνευρισµός. Όλα σας πάνε πρίµα. Μια χαρά
θα ψηφιστεί το νοµοσχέδιο σας, 41% έχετε, εκατόν πενήντα οκτώ
Βουλευτές. Γιατί τόσες φωνές; Γιατί τόση ένταση; Γιατί επανέρ-
χεστε ξανά και ξανά στον ΣΥΡΙΖΑ; Γιατί διαστρεβλώνετε; Άλλα
λέµε εµείς, στρεψοδικείτε, προσπαθείτε να εκµεταλλευτείτε τη
φάση της µετάβασης του ΣΥΡΙΖΑ µπας και αποκοµίσετε κάποιο
πολιτικό όφελος και ζητάτε και συναίνεση από πάνω; Έτσι είναι
για εσάς οι όροι της συναίνεσης; Δεν καταλαβαίνω, ειλικρινά.
Σας θρέφει ο καβγάς; Σας τροφοδοτεί αυτό; Εµείς δεν συµµετέ-

χουµε σε αυτό. Δηλαδή µε το ζόρι είτε να συµφωνούµε είτε να
µην εκφράζουµε άποψη διαφορετική από τη δική σας; Δηλαδή,
ο ελληνικός λαός µία από τις δέκα αλήθειες, και χτυπάµε ξύλο,
µήπως θέλει να µπορεί να χειρουργηθεί και να µην περιµένει
τρεις και τέσσερις µήνες και να µπορεί να ακολουθεί τις θερα-
πείες του που αναστέλλονται συνεχώς; 

Πραγµατικά σας µιλάω πολύ ειλικρινά. Θεωρώ ανάξιο σχολια-
σµού τα περί βουλκανιζατέρ, όταν εσείς έχετε «Πατέρες» και
«Κοντολέοντες» και γυµναστές ως διοικητές νοσοκοµείων και
ένας θεός ξέρει πόσους ακόµα. Σας θυµίζω ότι έχουµε 2023. Για
πέντε χρόνια Κυβέρνηση είστε εσείς, η Νέα Δηµοκρατία και το
41% -και όχι µόνο, αλλά και το υπόλοιπο- θεωρώ ότι έχει πολύ
µεγαλύτερες απαιτήσεις από εσάς. Πολύ µεγαλύτερες απαιτή-
σεις από την προ ολίγου παρουσία σας. 

Και επειδή είπατε και για την κοινοβουλευτική παρουσία της
Αξιωµατικής Αντιπολίτευσης, κύριε Υπουργέ, το 1/4 της κοινο-
βουλευτικής σας δύναµης εσείς, το 1/3 της κοινοβουλευτικής δύ-
ναµης εµείς. Ποιος είχε το περισσότερο; Εµείς, όχι εσείς. Τι µας
λέτε λοιπόν δεκαεπτά και δεκαεπτά; 

Αναµφισβήτητα ήταν εντυπωσιακή η προσπάθεια των συνα-
δέλφων Βουλευτών της Συµπολίτευσης να πείσουν για τη σπου-
δαιότητα του νοµοσχεδίου για τη ρηξικέλευθη αλλαγή που θα
φέρει στη δηµόσια διοίκηση µε όρους διαφάνειας, µε όρους
αξιοκρατίας. Δυστυχώς δεν το καταφέρνουν, όταν η ίδια η πραγ-
µατικότητα, η δική σας πολιτική, τα δικά σας έργα, οι δικές σας
ηµέρες σας διαψεύδουν. Τέσσερα χρόνια, πέντε είναι αυτά.

Πρόδηλα το νοµοσχέδιο δεν µπορεί να εγγυηθεί ούτε την ισό-
τητα ούτε τη διαφάνεια ούτε την αξιοκρατία ούτε τη λογοδοσία. 

Αντιστρατεύετε κάθε έννοια ορθολογικής αξιολόγησης των
αυξηµένων τυπικών και ουσιαστικών προσόντων, κάθε προσπά-
θεια ενίσχυσης των δεξιοτήτων και των γνώσεων. Διότι πώς µπο-
ρεί να απευθυνθεί και να προσελκύσει έναν νέο άνθρωπο που
µοχθεί να εξελιχθεί και να στηριχθεί στα προσόντα για τα οποία
δαπάνησε χρόνο, µόχθο και πολύ προσωπικό και οικονοµικό κό-
στος, για να µπορέσει να είναι ανταγωνιστικός στην αγορά ερ-
γασίας, όταν ουσιαστικά γνωρίζει εκ των προτέρων ότι θα κληθεί
να δώσει διαπιστευτήρια σε µια επιτροπή που τελεί υπό κυβερ-
νητικό έλεγχο;

Εάν πράγµατι το πολυδιαφηµιζόµενο τεστ δεξιοτήτων και τα
τυπικά προσόντα είχαν πραγµατικό αντίκρισµα θα αρκούνταν σε
αυτά η Κυβέρνηση και δεν θα επιφύλασσε σε µετακλητούς και
σε Υπουργούς τον πρώτο και τον τελευταίο λόγο στην επιλογή
των κατάλληλων προσώπων, δεν θα εκχωρούσε διακοσµητικό και
εποπτικό ρόλο στον ΑΣΕΠ, τον οποίο όµως διαρκώς θα επικα-
λούνται για να προσδώσει τον αναγκαίο µανδύα διαφάνειας και
αξιοκρατίας, ενώ στην πραγµατικότητα επιµένουµε και θα συνε-
χίσουµε να λέµε ότι υποβαθµίζει και απαξιώνει τον ρόλο του σε
έναν φορέα που υλοποιεί έρευνες, δράσεις και έργα και προβαί-
νει στην προµήθεια από φορείς του δηµοσίου και του ιδιωτικού
τοµέα εξειδικευµένων εργαλείων επιλογής προσωπικού και άλλα
ή απλά συµµετέχει σε χρηµατοδοτούµενα από την Ευρωπαϊκή
Ένωση προγράµµατα.  

Κατά τα λοιπά, είδαµε µια Κυβέρνηση να µη λαµβάνει υπ’ όψιν
της τις εκπεφρασµένες θέσεις και ενστάσεις φορέων που κλή-
θηκαν προς ακρόαση, θυµίζω ΑΔΕΔΥ, Διοικητικό Επιµελητήριο
και άλλους. Είδαµε µια Κυβέρνηση να µη λαµβάνει υπ’ όψιν της
τις επισηµάνσεις της Επιστηµονικής Υπηρεσίας της Βουλής από
την ερµηνευτική διασάφηση του όρου «σύµφωνη γνώµη» µέχρι
και τα διδακτορικά των οποίων η µη συνεκτίµηση πλήττει τις
αρχές της ισότητας και της αξιοκρατίας. Τι ακριβώς έγινε µε όλα
αυτά τα ζητήµατα που θέτει η Επιστηµονική Υπηρεσία της Βου-
λής;

Είδαµε ακόµα µια Κυβέρνηση να εµµένει και να επαναλαµβάνει
την παραπειστική της ρητορεία κατά του ΣΥΡΙΖΑ - Προοδευτική
Συµµαχία δήθεν ότι είπαµε ότι οι διοικητές να επιλέγονται από
το προσωπικό ή από τους συνδικαλιστές. Σήµερα επαναλάβατε
κιόλας το να «να εκλέγονται», εκεί, εµµονικά. Προφανώς δεν
άκουσε ή κάνει πως δεν ακούει. Κανένα πρόβληµα. 

ΣΠΥΡΙΔΩΝ ΚΟΥΛΚΟΥΔΙΝΑΣ: Άντε πάλι. Γιατί δεν το κάνατε
όταν ήσασταν κυβέρνηση; 

ΡΑΛΛΙΑ ΧΡΗΣΤΙΔΟΥ: Εµείς άντε πάλι; Εσείς επιµένετε και
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εκνευρίζεστε και από πάνω. Εµείς είµαστε πάρα πολύ ξεκάθαροι.
Θέλουµε οι διαδικασίες επιλογής των διοικήσεων στον πλήρη
έλεγχο του ΑΣΕΠ, χωρίς καµµία παρέµβαση της εκάστοτε κυ-
βέρνησης, γιατί θεωρούµε ότι αυτό σηµαίνει αριστεία. 

Είδαµε µια Κυβέρνηση να αυτοαναιρείται και να αυτοακυρώ-
νεται φέρνοντας προς ψήφιση ένα νοµοσχέδιο που καταργεί τον
ν.4735/2020, που η ίδια ψήφισε και ποτέ δεν εφάρµοσε. Είδαµε
µια Κυβέρνηση να αντιπολιτεύεται για ακόµη µια φορά την Αντι-
πολίτευση, τη στιγµή που µε το νοµοσχέδιό της επιχειρεί να αλ-
λάξει τους διοικητές τους οποίους η ίδια διόρισε και διατηρεί επί
πενταετία στις θέσεις αυτές. Είδαµε µια Κυβέρνηση να επιµένει
πεισµατικά ότι ο εκσυγχρονισµός και η µεταρρυθµιστική αλλαγή
είναι οι επιτροπές, που αποφασίζουν έχοντας µια σαφή πολιτική
κοµµατική πλειοψηφία, έχοντας τη δυνατότητα να καθορίσουν
κατά το δοκούν κρίσιµες παραµέτρους, όπως τη συνάφεια. Εί-
δαµε µια Κυβέρνηση να µιλά για εκσυγχρονισµό…

ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Γεώργιος Γεωργαντάς): Κυρία συνάδελφε,
περάσαµε τα επτά λεπτά. Σας παρακαλώ, ολοκληρώστε. 

ΡΑΛΛΙΑ ΧΡΗΣΤΙΔΟΥ: Κύριε Πρόεδρε, σας εξηγήθηκα από την
αρχή. 

ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Γεώργιος Γεωργαντάς): Έχουµε ένα άλλο
νοµοσχέδιο το οποίο εκκρεµεί εδώ. Πρέπει να σεβόµαστε τους
κανόνες. Ολοκληρώστε τη φράση σας. 

ΡΑΛΛΙΑ ΧΡΗΣΤΙΔΟΥ: Γνωρίζω τους κανόνες, κύριε Πρόεδρε.
Θέλω τριάντα δευτερόλεπτα. 

ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Γεώργιος Γεωργαντάς): Ωραία, ολοκληρώ-
στε.

ΡΑΛΛΙΑ ΧΡΗΣΤΙΔΟΥ: Είδαµε τον Πρωθυπουργό να σπεύδει
να ενηµερώσει ότι θα αυξηθούν οι µισθοί των διοικητών στα νο-
σοκοµεία και ότι θα εξισωθούν µε εκείνους των γενικών γραµµα-
τέων. Αυτό, δηλαδή, είναι το ζητούµενο; Να υποσχεθεί και πάλι
µισθολογικές αυξήσεις στα «γαλάζια παιδιά»; Γιατί από όλη τη
διαδικασία δεν έχουµε καµµία αµφιβολία για το ποιοι πρόκειται
να καταλάβουν και πάλι τις συγκεκριµένες θέσεις. Εδώ θα είµα-
στε και θα το παρακολουθούµε. Είδαµε µια Κυβέρνηση να έχει
σαν µοναδικό άλλοθι το εκλογικό αποτέλεσµα του 41%, το οποίο
µπορεί να συγκαλύπτει -όπως φαίνεται- όλα τα κακώς κείµενα.
Πνιγήκαµε; 41%. Καήκαµε; 41%. Συγκρουστήκαµε τρένο µε
τρένο; 41%. Προσωρινές διοικήσεις στο δηµόσιο; 41%. Για τα
πάντα η απάντησή σας είναι «41%».

Ξέρετε κάτι; Εµείς θεωρούµε ότι δεν µπορούµε σε καµµία πε-
ρίπτωση να στηρίξουµε αυτό το σχέδιο νόµου. Πολύ λυπάµαι,
γιατί όλο αυτό το φιλόδοξο σχέδιο και αυτές οι για µέρες προ-
σπάθειες της Κυβέρνησης να µας πείσουν για το αντίθετο θα πέ-
σουν στο κενό.

Σας ευχαριστώ πολύ.
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Γεώργιος Γεωργαντάς): Ευχαριστούµε.
Ολοκληρώνουµε τις δευτεροµιλίες των εισηγητών µε την οµι-

λία του κ. Καραγκούνη από τη Νέα Δηµοκρατία.
ΚΩΝΣΤΑΝΤΙΝΟΣ ΚΑΡΑΓΚΟΥΝΗΣ: Ευχαριστώ πολύ, κύριε

Πρόεδρε.
Η αλήθεια είναι ότι ακούγοντας τους συναδέλφους, τον κ. Δου-

δωνή και την κ. Χρηστίδου, στις τελευταίες τοποθετήσεις πραγ-
µατικά είναι αυτό που λέµε: «Κρατήσατε το καλύτερο για το
τέλος». Η αλήθεια είναι ότι ήθελα να κάνω σχόλια µόνο για το νο-
µοσχέδιο.

Και θα παραµείνω σε αυτό, διότι, εάν γυρίσω πίσω, κύριε Δου-
δωνή και κυρία Χρηστίδου, στα ζητήµατα της οικονοµίας και πάω
δέκα χρόνια πίσω ή πάω πέντε χρόνια πίσω, πραγµατικά θα αρ-
χίσουµε να κάνουµε όλοι τον σταυρό µας που γλιτώσαµε τέτοιον
φοροµπηχτισµό, που γλιτώσαµε τέτοια φορολογική επιδροµή.
Πραγµατικά εσείς είχατε κάνει τον φοροµπηχτισµό επιστήµη.

Κύριε Δουδωνή και κυρία Χρηστίδου, ό,τι κινείτο και ό,τι πέ-
ταγε το φορολογούσατε. Δεν υπάρχει κάτι άλλο. Και µπαίνετε
τώρα στο νοµοσχέδιο αυτό σε συζήτηση για τα φορολογικά;
Βγείτε έξω και ρωτήστε κανέναν άνθρωπο, κανέναν ελεύθερο
επαγγελµατία, κανέναν έµπορο, κανέναν βιοτέχνη. Πείτε τι ωραία
που ήταν πριν από πέντε χρόνια και πριν από δώδεκα χρόνια.

(Θόρυβος στην Αίθουσα)
Καταπληκτικά! Πληρώναµε το 120% του εισοδήµατός µας.

Αυτό δεν έχει ξαναγίνει.

Λοιπόν, ας αφήσουµε τώρα τα οικονοµικά και ας πάµε σε λίγο
πιο πρακτικά πράγµατα, κύριε Δουδωνή και αγαπητέ κύριε Ξαν-
θόπουλε.

Πρώτα απ’ όλα, θέλω να δώσω συγχαρητήρια στο Υπουργείο
για αυτή τη νοµοθετική πρωτοβουλία. Πράγµατι αλλάζουν τα
πράγµατα προς το καλύτερο. Και οφείλω να πω κάτι το οποίο
είπε και η κ. Κωνσταντοπούλου για το ζήτηµα της καλής νοµοθέ-
τησης. Το θεωρώ πάρα πολύ σηµαντικό αυτό που κάνετε, αλλά
και να το κάνει και η Κυβέρνηση, να ενηµερώνουµε τα κόµµατα
για τις πρωτοβουλίες που θέλουµε να φέρουµε, να κάνουν τις
παρατηρήσεις τους, να γίνονται δεκτές οι παρατηρήσεις τους.

Αυτό που κάνατε, κυρία Υπουργέ, είναι ότι ακούσατε όλες τις
παρατάξεις και πολλές από τις νοµοτεχνικές βελτιώσεις δεν ήταν
δικές µας παρατηρήσεις, ήταν όλες οι παρατηρήσεις των συνα-
δέλφων της Αντιπολίτευσης. Αυτό δείχνει την ποιότητα και του
διαλόγου αλλά και της καλής νοµοθέτησης. Και είπαµε για αυτό
το νοµοσχέδιο ότι είναι πράγµατι ένα µεταρρυθµιστικό νοµοσχέ-
διο. Εγώ λέω, κι εσείς το είπατε, κυρία Υπουργέ, ότι κάτι αλλά-
ζουµε, βρε αδερφέ, κάτι κάνουµε καλύτερο σε σχέση µε αυτό
που υπήρχε πριν.

Και θα έρθω στο ζήτηµα της σύγκρισης, κύριε Δουδωνή. Η
αλήθεια είναι ότι περίµενα από το ΠΑΣΟΚ κάτι καλύτερο, κύριε
Δουδωνή. Περίµενα ότι βλέπετε τα πράγµατα πολύ πιο εποικο-
δοµητικά, θα έλεγα µε ένα διαφορετικό µάτι, όχι µια στείρα άρ-
νηση, που είπε και η κυρία Υπουργός. Σας το λέω αυτό γιατί
θεωρώ ότι ο κόσµος σήµερα αξιολογεί πολύ πιο έντονα τα κόµ-
µατα και παρακολουθεί τι λέµε και παρακολουθεί τι εισηγείται το
κάθε κόµµα, τι λέει η Αντιπολίτευση και αν έχει βάση αυτό που
λέει η Αντιπολίτευση.

Νοµίζω ότι αυτό θα πρέπει να σας προβληµατίσει, γιατί θα κρι-
θείτε πολύ πιο αυστηρά, γιατί όλοι κρινόµαστε αυστηρά. Κι αν
ρωτήσουµε τον κόσµο πολύ απλά: «Τι θέλεις για τη δηµόσια δι-
οίκηση;», θα µας πει ότι θέλει περισσότερα κριτήρια, πιο αξιολο-
γικά, πολύ πιο αυστηρά, για να αλλάξει κάτι σε σχέση µε αυτό
που υπήρχε µέχρι τώρα.

Κι επειδή µπήκαµε στις συγκρίσεις, κύριε Δουδωνή, και σας
είπα ότι προσπαθώ να το συγκρίνω µε το υφιστάµενο νοµικό
πλαίσιο, προφανώς το έκανα υπέρ σας. Και ξέρετε γιατί το λέω;
Πού θέλετε να πάω; Να πάω στο 2000;

ΠΑΝΑΓΙΩΤΗΣ ΔΟΥΔΩΝΗΣ: Στο 1994, στο 1996, στο 2010.
ΚΩΝΣΤΑΝΤΙΝΟΣ ΚΑΡΑΓΚΟΥΝΗΣ: Να πάω στο 1994; Να

πάµε στο 1980; Να µας πείτε και για το 1994. Άκουσα την άποψή
σας. Λοιπόν, ναι, βεβαίως, να πάµε. Γιατί να µην πάµε; Και να
δούµε τι ακριβώς ίσχυε τότε και τι ισχύει τώρα. Τίποτα από αυτά
που σήµερα νοµοθετούµε δεν ίσχυε ποτέ. 

Εγώ θα κάνω το πολύ απλό ερώτηµα, το είπε και Πρωθυπουρ-
γός, το είπε και η Υπουργός: Υπήρχε ποτέ ΑΣΕΠ σε όλη τη δια-
δικασία; Ένα πράγµα θα µου πείτε. Υπήρχε ποτέ ΑΣΕΠ; Υπήρχαν
ποτέ τα κριτήρια ΑΣΕΠ; Υπήρχε τεστ δεξιοτήτων; Είχατε βάλει
ποτέ τεστ δεξιοτήτων ως αναγκαίο φίλτρο για την επόµενη φάση,
που είπε και η Υπουργός, για τη συνέντευξη; Υπήρχε πριµ παρα-
γωγικότητας; Υπήρχαν συµβόλαια αξιολόγησης; Πείτε µου αν το
1994 ή το 2010 ή το 2015 υπήρχε κάτι από αυτά.

Αλλά άκουσα δικαιολογίες, τέλος πάντων, το τρία-πέντε, το
πέντε-τρία, πέρα από θεολογικούς βάλατε και ποδοσφαιρικούς
όρους. Το µόνο φυσιολογικό φίλτρο... 

ΠΑΝΑΓΙΩΤΗΣ ΔΟΥΔΩΝΗΣ: Υπήρχε ΑΣΕΠ!
ΚΩΝΣΤΑΝΤΙΝΟΣ ΚΑΡΑΓΚΟΥΝΗΣ: Ποτέ! Υπήρχαν µόνο,

κύριε Δουδωνή, κάποια on-off κριτήρια πολύ χαµηλής έντασης
και µια συνέντευξη. Αυτή ήταν η µόνη αξιολογική κρίση όλης της
διαδικασίας. Τίποτε άλλο! Είχες ένα µεταπτυχιακό και είχες και
κάποια χρόνια εµπειρίας; Έπαιρνες τη θέση. Κι εµείς τι λέµε;
Αυτά όλα τα αλλάζουµε. Κάνουµε τελείως διαφορετικά πράγ-
µατα. 

Κλείνω, κύριε Πρόεδρε, γιατί δεν χρειάζεται να επαναλαµβάνω
τα ίδια του νοµοσχεδίου. Νοµίζω ότι ο κόσµος έχει βγάλει τα
συµπεράσµατά του. Επειδή ακριβώς αντιλαµβάνεστε ότι υπάρχει
τεράστια δυσκολία στο τι θα πείτε και πώς θα δικαιολογείτε κάθε
φορά τη στάση σας στον κόσµο, επαναλαµβάνετε το ίδιο ακρι-
βώς: Μια στείρα άρνηση! Από τον ΣΥΡΙΖΑ το περίµενα, δεν το
περίµενα από άλλα κόµµατα και ειδικά από εσάς να πείτε κάτι

ΣΥΝΕΔΡΙΑΣΗ ΜΔ’ - 2 ΝΟΕΜΒΡΙΟΥ 2023 4699



4700 ΠΡΑΚΤΙΚΑ ΒΟΥΛΗΣ (ΟΛΟΜΕΛΕΙΑ)

συγκεκριµένο και κάτι που να αξιολογείται. 
Και το λέω αυτό, γιατί δεν είναι τυχαίο, κύριε Δουδωνή και

κυρία Χρηστίδου, ότι οι πολίτες σάς αξιολογούν τόσο χαµηλά.
Γι’ αυτό δεν µπορείτε να σηκώσετε κεφάλι πολιτικά. Θα «χτυπη-
θείτε» στις Ευρωεκλογές ποιος θα βγει δεύτερος και ποιος θα
βγει τρίτος και µέχρι εκεί. 

Εµάς µας δίνουν αυτές τις πολύ µεγάλες πλειοψηφίες. Ξέρετε
γιατί; Γιατί δεν είµαστε το ίδιο. Ο κόσµος έχει πάρει χαµπάρι, κα-
ταλαβαίνει τι πρεσβεύετε και τι θέλετε να πείτε και κυρίως στην
Αξιωµατική Αντιπολίτευση. Εγώ κρατάω την εποικοδοµητική
στάση της κυρίας Υπουργού, που συµπεριέλαβε το σύνολο σχε-
δόν των παρατηρήσεων και των συναδέλφων της Αντιπολίτευ-
σης, όπως είπα και πριν. Προσήλθαµε καλόπιστα σε αυτή τη
διαδικασία, εσείς δεν κάνατε το ανάλογο βήµα. 

Εµείς θα συνεχίσουµε και θα προχωρήσουµε µόνοι µας στον
δρόµο των µεταρρυθµίσεων. Έχουµε πολλά ακόµα να κάνουµε.
Έρχεται ένα επόµενο νοµοσχέδιο, επίσης πάρα πάρα πολύ ση-
µαντικό, για τον χώρο της υγείας. Θα βελτιώνουµε συνεχώς την
καθηµερινότητα του πολίτη, θα στεκόµαστε δίπλα τους, θα εκ-
συγχρονίζουµε τις δοµές, θα φέρουµε µια νέα διοίκηση. Εσείς
συνεχίστε τον δικό σας, µοναχικό δρόµο! 

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

ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Γεώργιος Γεωργαντάς): Ολοκληρώνεται η
συζήτηση µε µια παρέµβαση δύο λεπτών της κυρίας Υπουργού. 

ΝΙΚΗ ΚΕΡΑΜΕΩΣ (Υπουργός Εσωτερικών): Ευχαριστώ
πολύ, κύριε Πρόεδρε. Και ευχαριστώ πάρα πολύ τις συναδέλ-
φους και τους συναδέλφους για αυτή την εκτενέστατη κοινοβου-
λευτική συζήτηση. 

Θα κάνω τρία σύντοµα σχόλια σε απάντηση αυτών που ειπώ-
θηκαν. Πρώτα από όλα για την Ελληνική Λύση. Κρατώ το σχόλιο
της Ελληνικής Λύσης και του κ. Σαράκη συγκεκριµένα για στε-
λέχωση όλων αυτών των δηµοσίων φορέων µόνο από αποφοί-
τους της Σχολής Δηµόσιας Διοίκησης. Μα είναι δυνατόν; Με
όλον τον σεβασµό στη Σχολή Δηµόσιας Διοίκησης, για την οποία
πραγµατικά τρέφω απέραντο σεβασµό. 

Κύριε Σαράκη, για εσάς λέω και για το σχόλιό σας να στελε-
χώνονται όλοι αυτοί οι φορείς µόνο µε αποφοίτους της Σχολής
Δηµόσιας Διοίκησης. Ξαναλέω ότι τρέφω απέραντο σεβασµό για
τη σχολή. Μάλιστα δύο εκ των στενότερων συνεργατών µου είναι
απόφοιτοι της σχολής. Άλλο αυτό κι άλλο το να αποκλείεις όλον
τον υπόλοιπο κόσµο από το να είναι επιλέξιµος. Εκτός του ότι θα
είχε θέµα συνταγµατικότητας κατά τη γνώµη µου, επιπλέον στέλ-
νεις ένα µήνυµα ότι όποιον είναι από το υπόλοιπο δηµόσιο δεν
τον θέλουµε, όποιον είναι από το εξωτερικό δεν τον θέλουµε -τα
παιδιά του brain drain που λέµε-, όποιον είναι από τον ιδιωτικό
τοµέα δεν τον θέλουµε. Είναι εξόχως προβληµατική, κατά τη
γνώµη µου, αυτή η θέση, µε όλο το σεβασµό. 

Σχόλιο δεύτερο προς το ΠΑΣΟΚ και τον κ. Δουδωνή. 
Κατ’ αρχάς, κύριε Δουδωνή, καταλαβαίνω από την αναστά-

τωση ότι ενόχλησαν αυτά που σας είπα. Είπατε ότι δεν θεωρείτε
αξιοκρατία αυτό το νοµοσχέδιο. Μάλιστα. Κύριε Δουδωνή, πάµε
έξω από τη Βουλή, στη Βασιλίσσης Σοφίας, να ρωτήσουµε κόσµο
και να τους κάνουµε το εξής ερώτηµα: «Έχετε δύο διαδικασίες.
Στη µία όλοι οι υποψήφιοι διοικητές νοσοκοµείων θα περνάνε
από τεστ δεξιοτήτων -όλοι, άπαντες- και µόνο οι δεκαπέντε πρώ-
τοι θα περνάνε στην επόµενη φάση και στην άλλη διαδικασία δεν
υπάρχει τεστ». Πάµε να το κάνουµε; Πάµε να τους ρωτήσουµε; 

Θα σας πω, λοιπόν, µια ενδέκατη αλήθεια, ειδική για σας,
κύριε Δουδωνή. Η ενδέκατη αλήθεια είναι ότι το ΠΑΣΟΚ δεν θε-
ωρεί πιο αξιοκρατική µία διαδικασία στην οποία όλοι οι υποψή-

φιοι, για παράδειγµα, για τα νοσοκοµεία περνάνε από ψηφιακό
τεστ δεξιοτήτων, σε σχέση µε µία άλλη που εξαρχής πάει όποιος
θέλει, χωρίς κανένα φίλτρο. «Όχι» σε όλα είναι το ΠΑΣΟΚ. 

Θα κάνω κι ένα τρίτο σχόλιο για τον ΣΥΡΙΖΑ και την κ. Χρηστί-
δου. 

Κυρία Χρηστίδου, σε ένα σηµείο θα σταθώ. Παραπονιέστε για
διορισµούς. Εγώ θέλω να ρωτήσω: Με τις δεκαπεντέµισι χιλιάδες
διορισµούς στην υγεία -εξίµισι µόλις εγκρίθηκαν πριν από δύο
βδοµάδες- συµφωνείτε ως Αξιωµατική Αντιπολίτευση; Συµφω-
νείτε;

ΡΑΛΛΙΑ ΧΡΗΣΤΙΔΟΥ: Τι είπατε πριν από αυτό; Δεν άκουσα τι
είπατε!

ΝΙΚΗ ΚΕΡΑΜΕΩΣ (Υπουργός Εσωτερικών): Θα το ξαναπώ:
Με τις δεκαπεντέµισι χιλιάδες διορισµούς στην υγεία από τη Νέα
Δηµοκρατία συµφωνείτε ως Αξιωµατική Αντιπολίτευση; 

ΡΑΛΛΙΑ ΧΡΗΣΤΙΔΟΥ: Το πριν δεν άκουσα! Το πριν!
ΝΙΚΗ ΚΕΡΑΜΕΩΣ (Υπουργός Εσωτερικών): Γιατί σας ρωτώ

επισταµένως; Θα σας πω γιατί σας ρωτώ. Γιατί σε έναν άλλον
τοµέα τον οποίο τον έχω πρόσφατο, στην παιδεία, ξέρετε πό-
σους διορισµούς έκανε η κυβέρνηση η πρώτη του Κυριάκου Μη-
τσοτάκη; Είκοσι οκτώµισι χιλιάδες. Ξέρετε πόσους διορισµούς
έκανε η κυβέρνηση του ΣΥΡΙΖΑ τεσσεράµισι χρόνια στην παιδεία;
Μηδέν! Αλλά έρχεται και γίνεται καλύτερο. Ξέρετε τι ψηφίσατε -
το ξέρουν οι συνάδελφοί σας- στον προϋπολογισµό που ψηφί-
ζαµε και ήταν µέσα οι διορισµοί για την παιδεία; «Όχι» ψήφισε ο
ΣΥΡΙΖΑ. 

Γι’ αυτό, λοιπόν, τα τονίζω όλα αυτά και γι’ αυτό µε πολύ µε-
γάλο ενδιαφέρον θα ήθελα να ξέρω αν οι προσλήψεις που γίνον-
ται τώρα στην υγεία σάς βρίσκουν σύµφωνη ή δεν σας βρίσκουν
σύµφωνη.

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

ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Γεώργιος Γεωργαντάς): Κυρίες και κύριοι
συνάδελφοι, έχω µια ανακοίνωση προς το Σώµα. 

Η Ειδική Μόνιµη Επιτροπή Κοινοβουλευτικής Δεοντολογίας
καταθέτει την έκθεσή της στην αίτηση της εισαγγελικής αρχής
για τη χορήγηση άδειας άσκησης ποινικής δίωξης κατά Βουλευ-
τών. 

Κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, κηρύσσεται περαιωµένη η συ-
ζήτηση επί της αρχής και των άρθρων του σχεδίου νόµου του
Υπουργείου Εσωτερικών: «Νέο σύστηµα επιλογής διοικήσεων
φορέων του δηµοσίου τοµέα, ενίσχυση της αποτελεσµατικότη-
τάς τους και λοιπές διατάξεις». 

Προχωρούµε στην ψήφιση επί της αρχής, των άρθρων, της
τροπολογίας και του συνόλου και η ψήφισή τους θα γίνει χωρι-
στά. 

Επισηµαίνουµε ότι η ψηφοφορία περιλαµβάνει την αρχή του
νοµοσχεδίου, είκοσι άρθρα, µία τροπολογία, το ακροτελεύτιο
άρθρο, καθώς και το σύνολο του νοµοσχεδίου. 

Παρακαλώ να ανοίξει το σύστηµα της ηλεκτρονικής ψηφοφο-
ρίας.

(ΨΗΦΟΦΟΡΙΑ)
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Γεώργιος Γεωργαντάς): Παρακαλώ να κλεί-

σει το σύστηµα της ηλεκτρονικής ψηφοφορίας.
(ΗΛΕΚΤΡΟΝΙΚΗ ΚΑΤΑΜΕΤΡΗΣΗ)

(ΜΕΤΑ ΤΗΝ ΗΛΕΚΤΡΟΝΙΚΗ ΚΑΤΑΜΕΤΡΗΣΗ)
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Γεώργιος Γεωργαντάς): Οι θέσεις των κοµ-

µάτων, όπως αποτυπώθηκαν κατά την ψήφιση µε το ηλεκτρονικό
σύστηµα, καταχωρίζονται στα Πρακτικά της σηµερινής συνε-
δρίασης και έχουν ως εξής:



Νέο σύστηµα επιλογής διοικήσεων φορέων του δηµοσίου
τοµέα, ενίσχυση της αποτελεσµατικότητάς τους και λοιπές δια-

τάξεις

Επί της αρχής     ΚΑΤΑ ΠΛΕΙΟΨΗΦΙΑ
Ν.Δ.: ΝΑΙ

ΣΥΡΙΖΑ: OXI
ΠΑΣΟΚ-Κ.Α.: OXI

Κ.Κ.Ε.: OXI
ΕΛΛΗΝ. ΛΥΣΗ: OXI
ΣΠΑΡΤΙΑΤΕΣ: OXI

ΝΙΚΗ: OXI
ΠΛΕΥΣΗ ΕΛ.: ΠΡΝ

Άρθρο 1 ως έχει     ΚΑΤΑ ΠΛΕΙΟΨΗΦΙΑ
Ν.Δ.: ΝΑΙ

ΣΥΡΙΖΑ: OXI
ΠΑΣΟΚ-Κ.Α.: OXI

Κ.Κ.Ε.: OXI
ΕΛΛΗΝ. ΛΥΣΗ: ΠΡΝ
ΣΠΑΡΤΙΑΤΕΣ: ΠΡΝ

ΝΙΚΗ: OXI
ΠΛΕΥΣΗ ΕΛ.: ΠΡΝ

Άρθρο 2 ως έχει     ΚΑΤΑ ΠΛΕΙΟΨΗΦΙΑ
Ν.Δ.: ΝΑΙ

ΣΥΡΙΖΑ: OXI
ΠΑΣΟΚ-Κ.Α.: OXI

Κ.Κ.Ε.: OXI
ΕΛΛΗΝ. ΛΥΣΗ: OXI
ΣΠΑΡΤΙΑΤΕΣ: ΠΡΝ

ΝΙΚΗ: OXI
ΠΛΕΥΣΗ ΕΛ.: ΠΡΝ

Άρθρο 3 όπως τροπ.     ΚΑΤΑ ΠΛΕΙΟΨΗΦΙΑ
Ν.Δ.: ΝΑΙ

ΣΥΡΙΖΑ: OXI
ΠΑΣΟΚ-Κ.Α.: OXI

Κ.Κ.Ε.: OXI
ΕΛΛΗΝ. ΛΥΣΗ: OXI
ΣΠΑΡΤΙΑΤΕΣ: ΠΡΝ

ΝΙΚΗ: OXI
ΠΛΕΥΣΗ ΕΛ.: ΠΡΝ

Άρθρο 4 όπως τροπ.     ΚΑΤΑ ΠΛΕΙΟΨΗΦΙΑ
Ν.Δ.: ΝΑΙ

ΣΥΡΙΖΑ: OXI
ΠΑΣΟΚ-Κ.Α.: OXI

Κ.Κ.Ε.: OXI
ΕΛΛΗΝ. ΛΥΣΗ: OXI
ΣΠΑΡΤΙΑΤΕΣ: OXI

ΝΙΚΗ: OXI
ΠΛΕΥΣΗ ΕΛ.: OXI

Άρθρο 5 όπως τροπ.     ΚΑΤΑ ΠΛΕΙΟΨΗΦΙΑ
Ν.Δ.: ΝΑΙ

ΣΥΡΙΖΑ: OXI
ΠΑΣΟΚ-Κ.Α.: OXI

Κ.Κ.Ε.: OXI
ΕΛΛΗΝ. ΛΥΣΗ: ΠΡΝ
ΣΠΑΡΤΙΑΤΕΣ: OXI

ΝΙΚΗ: OXI
ΠΛΕΥΣΗ ΕΛ.: ΠΡΝ

Άρθρο 6 ως έχει     ΚΑΤΑ ΠΛΕΙΟΨΗΦΙΑ
Ν.Δ.: ΝΑΙ

ΣΥΡΙΖΑ: OXI
ΠΑΣΟΚ-Κ.Α.: ΝΑΙ

Κ.Κ.Ε.: OXI
ΕΛΛΗΝ. ΛΥΣΗ: ΠΡΝ
ΣΠΑΡΤΙΑΤΕΣ: OXI

ΝΙΚΗ: OXI
ΠΛΕΥΣΗ ΕΛ.: ΝΑΙ

Άρθρο 7 όπως τροπ.     ΚΑΤΑ ΠΛΕΙΟΨΗΦΙΑ
Ν.Δ.: ΝΑΙ

ΣΥΡΙΖΑ: OXI
ΠΑΣΟΚ-Κ.Α.: OXI

Κ.Κ.Ε.: OXI
ΕΛΛΗΝ. ΛΥΣΗ: ΠΡΝ
ΣΠΑΡΤΙΑΤΕΣ: OXI

ΝΙΚΗ: OXI
ΠΛΕΥΣΗ ΕΛ.: ΠΡΝ

Άρθρο 8 όπως τροπ.     ΚΑΤΑ ΠΛΕΙΟΨΗΦΙΑ
Ν.Δ.: ΝΑΙ

ΣΥΡΙΖΑ: OXI
ΠΑΣΟΚ-Κ.Α.: OXI

Κ.Κ.Ε.: OXI
ΕΛΛΗΝ. ΛΥΣΗ: OXI
ΣΠΑΡΤΙΑΤΕΣ: OXI

ΝΙΚΗ: OXI
ΠΛΕΥΣΗ ΕΛ.: OXI

Άρθρο 9 ως έχει     ΚΑΤΑ ΠΛΕΙΟΨΗΦΙΑ
Ν.Δ.: ΝΑΙ

ΣΥΡΙΖΑ: OXI
ΠΑΣΟΚ-Κ.Α.: OXI

Κ.Κ.Ε.: OXI
ΕΛΛΗΝ. ΛΥΣΗ: OXI
ΣΠΑΡΤΙΑΤΕΣ: OXI

ΝΙΚΗ: OXI
ΠΛΕΥΣΗ ΕΛ.: OXI

Άρθρο 10 όπως τροπ.     ΚΑΤΑ ΠΛΕΙΟΨΗΦΙΑ
Ν.Δ.: ΝΑΙ

ΣΥΡΙΖΑ: OXI
ΠΑΣΟΚ-Κ.Α.: OXI

Κ.Κ.Ε.: OXI
ΕΛΛΗΝ. ΛΥΣΗ: OXI
ΣΠΑΡΤΙΑΤΕΣ: OXI

ΝΙΚΗ: OXI
ΠΛΕΥΣΗ ΕΛ.: ΠΡΝ

Άρθρο 11 ως έχει     ΚΑΤΑ ΠΛΕΙΟΨΗΦΙΑ
Ν.Δ.: ΝΑΙ

ΣΥΡΙΖΑ: OXI
ΠΑΣΟΚ-Κ.Α.: OXI

Κ.Κ.Ε.: OXI
ΕΛΛΗΝ. ΛΥΣΗ: ΠΡΝ
ΣΠΑΡΤΙΑΤΕΣ: OXI

ΝΙΚΗ: OXI
ΠΛΕΥΣΗ ΕΛ.: ΠΡΝ

Άρθρο 12 ως έχει     ΚΑΤΑ ΠΛΕΙΟΨΗΦΙΑ
Ν.Δ.: ΝΑΙ

ΣΥΡΙΖΑ: OXI
ΠΑΣΟΚ-Κ.Α.: OXI

Κ.Κ.Ε.: OXI
ΕΛΛΗΝ. ΛΥΣΗ: ΠΡΝ
ΣΠΑΡΤΙΑΤΕΣ: OXI

ΝΙΚΗ: OXI
ΠΛΕΥΣΗ ΕΛ.: OXI

Άρθρο 13 ως έχει     ΚΑΤΑ ΠΛΕΙΟΨΗΦΙΑ
Ν.Δ.: ΝΑΙ

ΣΥΡΙΖΑ: OXI
ΠΑΣΟΚ-Κ.Α.: OXI

Κ.Κ.Ε.: OXI
ΕΛΛΗΝ. ΛΥΣΗ: OXI
ΣΠΑΡΤΙΑΤΕΣ: OXI

ΝΙΚΗ: OXI
ΠΛΕΥΣΗ ΕΛ.: OXI
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Άρθρο 14 ως έχει     ΚΑΤΑ ΠΛΕΙΟΨΗΦΙΑ
Ν.Δ.: ΝΑΙ

ΣΥΡΙΖΑ: OXI
ΠΑΣΟΚ-Κ.Α.: OXI

Κ.Κ.Ε.: OXI
ΕΛΛΗΝ. ΛΥΣΗ: OXI
ΣΠΑΡΤΙΑΤΕΣ: OXI

ΝΙΚΗ: OXI
ΠΛΕΥΣΗ ΕΛ.: OXI

Άρθρο 15 ως έχει     ΚΑΤΑ ΠΛΕΙΟΨΗΦΙΑ
Ν.Δ.: ΝΑΙ

ΣΥΡΙΖΑ: OXI
ΠΑΣΟΚ-Κ.Α.: OXI

Κ.Κ.Ε.: OXI
ΕΛΛΗΝ. ΛΥΣΗ: OXI
ΣΠΑΡΤΙΑΤΕΣ: OXI

ΝΙΚΗ: OXI
ΠΛΕΥΣΗ ΕΛ.: ΠΡΝ

Άρθρο 16 όπως τροπ.     ΚΑΤΑ ΠΛΕΙΟΨΗΦΙΑ
Ν.Δ.: ΝΑΙ

ΣΥΡΙΖΑ: OXI
ΠΑΣΟΚ-Κ.Α.: OXI

Κ.Κ.Ε.: OXI
ΕΛΛΗΝ. ΛΥΣΗ: OXI
ΣΠΑΡΤΙΑΤΕΣ: OXI

ΝΙΚΗ: OXI
ΠΛΕΥΣΗ ΕΛ.: ΠΡΝ

Άρθρο 17 ως έχει     ΚΑΤΑ ΠΛΕΙΟΨΗΦΙΑ
Ν.Δ.: ΝΑΙ

ΣΥΡΙΖΑ: OXI
ΠΑΣΟΚ-Κ.Α.: OXI

Κ.Κ.Ε.: OXI
ΕΛΛΗΝ. ΛΥΣΗ: OXI
ΣΠΑΡΤΙΑΤΕΣ: OXI

ΝΙΚΗ: OXI
ΠΛΕΥΣΗ ΕΛ.: ΠΡΝ

Άρθρο 18 ως έχει     ΚΑΤΑ ΠΛΕΙΟΨΗΦΙΑ
Ν.Δ.: ΝΑΙ

ΣΥΡΙΖΑ: OXI
ΠΑΣΟΚ-Κ.Α.: OXI

Κ.Κ.Ε.: OXI
ΕΛΛΗΝ. ΛΥΣΗ: OXI
ΣΠΑΡΤΙΑΤΕΣ: ΠΡΝ

ΝΙΚΗ: OXI
ΠΛΕΥΣΗ ΕΛ.: ΠΡΝ

Άρθρο 19 όπως τροπ.     ΚΑΤΑ ΠΛΕΙΟΨΗΦΙΑ
Ν.Δ.: ΝΑΙ

ΣΥΡΙΖΑ: OXI
ΠΑΣΟΚ-Κ.Α.: ΝΑΙ

Κ.Κ.Ε.: OXI
ΕΛΛΗΝ. ΛΥΣΗ: OXI
ΣΠΑΡΤΙΑΤΕΣ: ΝΑΙ

ΝΙΚΗ: OXI
ΠΛΕΥΣΗ ΕΛ.: ΠΡΝ

Άρθρο 20 ως έχει     ΚΑΤΑ ΠΛΕΙΟΨΗΦΙΑ
Ν.Δ.: ΝΑΙ

ΣΥΡΙΖΑ: OXI
ΠΑΣΟΚ-Κ.Α.: ΝΑΙ

Κ.Κ.Ε.: ΝΑΙ
ΕΛΛΗΝ. ΛΥΣΗ: ΠΡΝ
ΣΠΑΡΤΙΑΤΕΣ: ΠΡΝ

ΝΙΚΗ: ΝΑΙ
ΠΛΕΥΣΗ ΕΛ.: ΠΡΝ

Υπ. τροπολογία 28/6 όπως τροπ.     ΚΑΤΑ ΠΛΕΙΟΨΗΦΙΑ
Ν.Δ.: ΝΑΙ

ΣΥΡΙΖΑ: ΠΡΝ
ΠΑΣΟΚ-Κ.Α.: ΝΑΙ

Κ.Κ.Ε.: ΠΡΝ
ΕΛΛΗΝ. ΛΥΣΗ: ΝΑΙ
ΣΠΑΡΤΙΑΤΕΣ: ΠΡΝ

ΝΙΚΗ: ΝΑΙ
ΠΛΕΥΣΗ ΕΛ.: ΝΑΙ

Ακροτελεύτιο άρθρο ως έχει     ΚΑΤΑ ΠΛΕΙΟΨΗΦΙΑ
Ν.Δ.: ΝΑΙ

ΣΥΡΙΖΑ: OXI
ΠΑΣΟΚ-Κ.Α.: OXI

Κ.Κ.Ε.: OXI
ΕΛΛΗΝ. ΛΥΣΗ: OXI
ΣΠΑΡΤΙΑΤΕΣ: ΠΡΝ

ΝΙΚΗ: ΝΑΙ
ΠΛΕΥΣΗ ΕΛ.: ΠΡΝ

Επί του συνόλου     ΚΑΤΑ ΠΛΕΙΟΨΗΦΙΑ
Ν.Δ.: ΝΑΙ

ΣΥΡΙΖΑ: OXI
ΠΑΣΟΚ-Κ.Α.: OXI

Κ.Κ.Ε.: OXI
ΕΛΛΗΝ. ΛΥΣΗ: OXI
ΣΠΑΡΤΙΑΤΕΣ: OXI

ΝΙΚΗ: OXI
ΠΛΕΥΣΗ ΕΛ.: ΠΡΝ



ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Γεώργιος Γεωργαντάς): Συνεπώς το σχέδιο
νόµου του Υπουργείου Εσωτερικών: «Νέο σύστηµα επιλογής δι-
οικήσεων φορέων του δηµοσίου τοµέα, ενίσχυση της αποτελε-
σµατικότητάς τους και λοιπές διατάξεις» έγινε δεκτό κατά
πλειοψηφία, σε µόνη συζήτηση, επί της αρχής, των άρθρων και
του συνόλου και έχει ως εξής:

«Νέο σύστηµα επιλογής διοικήσεων φορέων του δηµοσίου
τοµέα, ενίσχυση της αποτελεσµατικότητάς τους και λοιπές δια-
τάξεις

ΠΙΝΑΚΑΣ ΠΕΡΙΕΧΟΜΕΝΩΝ

ΜΕΡΟΣ Α’: ΝΕΟ ΣΥΣΤΗΜΑ ΕΠΙΛΟΓΗΣ ΔΙΟΙΚΗΣΕΩΝ ΦΟΡΕΩΝ
ΤΟΥ ΔΗΜΟΣΙΟΥ ΤΟΜΕΑ ΚΑΙ ΕΝΙΣΧΥΣΗ ΤΗΣ ΑΠΟΤΕΛΕΣΜΑΤΙ-
ΚΟΤΗΤΑΣ ΤΟΥΣ

ΚΕΦΑΛΑΙΟ ΠΡΩΤΟ: ΣΚΟΠΟΣ ΚΑΙ ΑΝΤΙΚΕΙΜΕΝΟ
Άρθρο 1 Σκοπός
Άρθρο 2 Αντικείµενο
ΚΕΦΑΛΑΙΟ ΔΕΥΤΕΡΟ: ΔΙΑΔΙΚΑΣΙΑ ΕΠΙΛΟΓΗΣ ΔΙΟΙΚΗΣΕΩΝ
Άρθρο 3 Πεδίο εφαρµογής και οµαδοποίηση νοµικών προσώ-

πων
Άρθρο 4 Διαδικασία επιλογής
Άρθρο 5 Προϋποθέσεις συµµετοχής στη διαδικασία επιλογής
Άρθρο 6 Γραπτή εξέταση
Άρθρο 7 Κριτήρια επιλογής και µοριοδότηση
ΚΕΦΑΛΑΙΟ ΤΡΙΤΟ: ΟΡΓΑΝΑ ΕΠΙΛΟΓΗΣ ΚΑΙ ΘΗΤΕΙΑ
Άρθρο 8 Επιτροπές επιλογής
Άρθρο 9 Κατάλογος Ιδιωτών - Εµπειρογνωµόνων
Άρθρο 10 Θητεία
ΚΕΦΑΛΑΙΟ ΤΕΤΑΡΤΟ: ΣΤΟΧΟΘΕΣΙΑ ΚΑΙ ΑΞΙΟΛΟΓΗΣΗ ΤΩΝ

ΟΡΓΑΝΩΝ ΔΙΟΙΚΗΣΗΣ
Άρθρο 11 Σχέδια δράσης
Άρθρο 12 Αξιολόγηση των οργάνων διοίκησης
Άρθρο 13 Σύστηµα κινήτρων και ανταµοιβής
Άρθρο 14 Κυρώσεις
3ΕΦΑΛΑΙΟ ΠΕΜΠΤΟ: ΜΕΤΑΒΑΤΙΚΕΣ, ΕΞΟΥΣΙΟΔΟΤΙΚΕΣ ΚΑΙ

ΚΑΤΑΡΓΟΥΜΕΝΕΣ ΔΙΑΤΑΞΕΙΣ
Άρθρο 15 Μεταβατικές διατάξεις
Άρθρο 16 Εξουσιοδοτικές διατάξεις
Άρθρο 17 Καταργούµενες διατάξεις
ΜΕΡΟΣ Β’: ΛΟΙΠΕΣ ΔΙΑΤΑΞΕΙΣ
Άρθρο 18 Παράταση θητείας Υπηρεσιακών Γραµµατέων
Άρθρο 19 Ρυθµίσεις ενίσχυσης της αποστολής του Α.Σ.Ε.Π.
Άρθρο 20 Εισαγωγή σπουδαστών στην Εθνική Σχολή Δηµό-

σιας Διοίκησης και Αυτοδιοίκησης - Ερµηνευτική διάταξη
Άρθρο 21 Ενίσχυση για γεωργικές εκµεταλλεύσεις οι οποίες

επλήγησαν από τα ακραία καιρικά φαινόµενα του Σεπτεµβρίου
2023

Άρθρο 22 Αποσπάσεις στη Γενική Γραµµατεία Πολιτικής Προ-
στασίας

Άρθρο 23 Παράταση ισχύος διατάξεων αρµοδιότητας Υπουρ-
γείου Ναυτιλίας και Νησιωτικής Πολιτικής - Τροποποίηση παρ. 4
άρθρου 1 π.δ. 33/2018, παρ. 2 άρθρου 293 ν. 5020/2023

ΜΕΡΟΣ Γ’: ΕΝΑΡΞΗ ΙΣΧΥΟΣ
Άρθρο 24 Έναρξη ισχύος

ΜΕΡΟΣ Α’
ΝΕΟ ΣΥΣΤΗΜΑ ΕΠΙΛΟΓΗΣ ΔΙΟΙΚΗΣΕΩΝ ΦΟΡΕΩΝ ΤΟΥ ΔΗ-
ΜΟΣΙΟΥ ΤΟΜΕΑ ΚΑΙ ΕΝΙΣΧΥΣΗ ΤΗΣ ΑΠΟΤΕΛΕΣΜΑΤΙΚΟΤΗ-

ΤΑΣ ΤΟΥΣ

ΚΕΦΑΛΑΙΟ ΠΡΩΤΟ 
ΣΚΟΠΟΣ ΚΑΙ ΑΝΤΙΚΕΙΜΕΝΟ

Άρθρο 1
Σκοπός

Σκοπός του παρόντος είναι η διαµόρφωση ενός συνεκτικού και
ολοκληρωµένου πλαισίου επιλογής των διοικήσεων των νοµικών
προσώπων του δηµοσίου τοµέα κατ’ εφαρµογή των συνταγµατι-

κών αρχών της ισότητας και της αξιοκρατίας, µε ιδιαίτερη έµ-
φαση στα απαιτούµενα ουσιαστικά προσόντα και µε ταυτόχρονη
µέριµνα για την ταχεία ολοκλήρωση της διαδικασίας. 

Άρθρο 2
Αντικείµενο 

Αντικείµενο του παρόντος είναι η συνολική ρύθµιση της διαδι-
κασίας επιλογής των διοικήσεων των νοµικών προσώπων του δη-
µοσίου τοµέα κατά τρόπο που λαµβάνει υπόψη τις ιδιαιτερότητες
των νοµικών αυτών προσώπων. 

ΚΕΦΑΛΑΙΟ ΔΕΥΤΕΡΟ
ΔΙΑΔΙΚΑΣΙΑ ΕΠΙΛΟΓΗΣ ΔΙΟΙΚΗΣΕΩΝ

Άρθρο 3
Πεδίο εφαρµογής και οµαδοποίηση νοµικών προσώπων

1. Οι Πρόεδροι, συµπεριλαµβανοµένων και των Προέδρων των
Διοικητικών Συµβουλίων, είτε έχουν εκτελεστικές αρµοδιότητες
είτε όχι, Αντιπρόεδροι, Διοικητές, Αναπληρωτές Διοικητές, Υπο-
διοικητές, Διευθύνοντες ή Εντεταλµένοι Σύµβουλοι των νοµικών
προσώπων δηµοσίου δικαίου, καθώς και των νοµικών προσώπων
ιδιωτικού δικαίου (εφεξής όργανα διοίκησης) των οποίων η επι-
λογή ανήκει στην Κυβέρνηση, µε εξαίρεση τους φορείς που υπά-
γονται στο πεδίο εφαρµογής του Κεφαλαίου Β’ του ν. 3429/2005
(Α’ 314) και τους φορείς του άρθρου 13Α του ν. 4310/2014 (Α’
258), επιλέγονται σύµφωνα µε τη διαδικασία του παρόντος, µη
θιγοµένης πάντως της διαδικασίας κοινοβουλευτικής ακρόασης
ή παροχής γνώµης, όπου αυτή προβλέπεται σύµφωνα µε την κεί-
µενη νοµοθεσία, κατά τα ειδικότερα οριζόµενα στον Κανονισµό
της Βουλής.

2. Τα νοµικά πρόσωπα της παρ. 1 οµαδοποιούνται ως εξής: 
α) Οµάδα Α, στην οποία υπάγονται τα νοµικά πρόσωπα οι αρ-

µοδιότητες των οποίων εκτείνονται σε όλη την επικράτεια µε την
επιφύλαξη της οµάδας Β, καθώς και οι Διοικήσεις των Υγειονο-
µικών Περιφερειών της χώρας. 

β) Οµάδα Β, στην οποία υπάγονται τα νοµικά πρόσωπα οι αρ-
µοδιότητες των οποίων έχουν όλως ειδικό χαρακτήρα ή εκτείνον-
ται σε συγκεκριµένη περιοχή της χώρας, µε την επιφύλαξη της
οµάδας Γ. 

γ) Οµάδα Γ, στην οποία υπάγονται τα νοσοκοµεία. 
3. Τα νοµικά πρόσωπα της παρ. 1 οµαδοποιούνται σύµφωνα

µε την παρ. 2 µε πράξη του Υπουργικού Συµβουλίου, η οποία εκ-
δίδεται µετά από εισήγηση του Υπουργού Εσωτερικών, δηµοσι-
εύεται στην Εφηµερίδα της Κυβερνήσεως και επικαιροποιείται
κατ’ ελάχιστον ετησίως στη συνεδρίαση του µηνός Δεκεµβρίου
του Υπουργικού Συµβουλίου. 

Άρθρο 4
Διαδικασία επιλογής

1. Η διαδικασία επιλογής των οργάνων διοίκησης των νοµικών
προσώπων της παρ. 1 του άρθρου 3 εκκινεί από το εποπτεύον
Υπουργείο, τέσσερις (4), τουλάχιστον, µήνες πριν από τη λήξη
της θητείας των οργάνων διοίκησης. 

2. Εντός της προθεσµίας της παρ. 1, προς τον σκοπό επιλογής
των οργάνων διοίκησης των νοµικών προσώπων των οµάδων Α
και Γ, το εποπτεύον Υπουργείο διαβιβάζει στο Ανώτατο Συµβού-
λιο Επιλογής Προσωπικού (Α.Σ.Ε.Π.) σχέδιο πρόσκλησης εκδή-
λωσης ενδιαφέροντος, για παροχή σύµφωνης γνώµης. Η
σύµφωνη γνώµη του Α.Σ.Ε.Π. παρέχεται εντός προθεσµίας δέκα
(10) εργάσιµων ηµερών από την περιέλευση σε αυτό του σχεδίου
της πρόσκλησης ή των λοιπών στοιχείων αυτής. Προς τον σκοπό
επιλογής των οργάνων διοίκησης των νοµικών προσώπων της
οµάδας Β, συντάσσεται από το Α.Σ.Ε.Π., σε συνεργασία µε το
Υπουργείο Εσωτερικών, υπόδειγµα πρόσκλησης εκδήλωσης εν-
διαφέροντος, το οποίο αναρτάται στις ιστοσελίδες του Α.Σ.Ε.Π.
και του Υπουργείου Εσωτερικών και αποστέλλεται στα επο-
πτεύοντα Υπουργεία. 

3. Η πρόσκληση εκδήλωσης ενδιαφέροντος εκδίδεται, κατόπιν
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της σύµφωνης γνώµης του Α.Σ.Ε.Π. για τα νοµικά πρόσωπα των
οµάδων Α και Γ και σύµφωνα µε το υπόδειγµα της παρ. 2 για τα
νοµικά πρόσωπα της οµάδας Β, από το εποπτεύον Υπουργείο και
αναρτάται στην ιστοσελίδα opengov.gr, την ιστοσελίδα του
Α.Σ.Ε.Π., την ιστοσελίδα του οικείου νοµικού προσώπου και την
ιστοσελίδα του εποπτεύοντος Υπουργείου, τρεις (3), τουλάχι-
στον, µήνες πριν από τη λήξη της θητείας των οργάνων διοίκη-
σης. 

4. Η προθεσµία υποβολής υποψηφιοτήτων αρχίζει από την
ηµεροµηνία που αναγράφεται στην πρόσκληση εκδήλωσης εν-
διαφέροντος και διαρκεί δέκα (10), τουλάχιστον, ηµέρες. Η
έναρξη της προθεσµίας δεν µπορεί να απέχει από την ηµεροµη-
νία ανάρτησης της πρόσκλησης στην ιστοσελίδα opengov.gr πε-
ρισσότερες από δέκα (10) ηµέρες. 

5. Η πρόσκληση εκδήλωσης ενδιαφέροντος είναι δυνατόν να
εκδίδεται από το επισπεύδον Υπουργείο για µία ή περισσότερες
θέσεις ενός ή περισσοτέρων νοµικών προσώπων της αρµοδιό-
τητάς του. Με την πρόσκληση είναι δυνατό να περιορίζεται ο
αριθµός των θέσεων για τις οποίες υποβάλλεται υποψηφιότητα. 

6. Για τη συµµετοχή στη διαδικασία επιλογής των οργάνων δι-
οίκησης των νοµικών προσώπων της παρ. 1 του άρθρου 3, υπο-
βάλλεται από τους ενδιαφερόµενους αίτηση υποψηφιότητας, η
οποία υπέχει θέση υπεύθυνης δήλωσης. Η αίτηση υποψηφιότη-
τας υποβάλλεται ηλεκτρονικά σύµφωνα µε τις οδηγίες της πρό-
σκλησης εκδήλωσης ενδιαφέροντος και συνοδεύεται: (α) από
αναλυτικό βιογραφικό σηµείωµα, η δοµή του οποίου δύναται να
περιγράφεται στην πρόσκληση εκδήλωσης ενδιαφέροντος, και
(β) από κάθε άλλο έγγραφο που αναφέρεται στην πρόσκληση.
Τα έγγραφα της περ. (β) αποτελούν αναπόσπαστο µέρος της αί-
τησης. Για την υποβολή της αίτησης και τη συµµετοχή στη δια-
δικασία επιλογής απαιτείται η καταβολή παραβόλου, το οποίο
αποτελεί έσοδο του κρατικού προϋπολογισµού.

7. Η διαδικασία επιλογής για τα νοµικά πρόσωπα των οµάδων
Α και Γ διεξάγεται, ανά µία ή περισσότερες θέσεις ενός ή περισ-
σοτέρων νοµικών προσώπων, ως εξής: 

(α) Γραπτή εξέταση των υποψηφίων. 
(β) Κατάρτιση πίνακα υποψηφίων µε βάση τα αποτελέσµατα

της γραπτής εξέτασης. 
(γ) Έλεγχος συνδροµής των απαιτούµενων προσόντων των

υποψηφίων που καταλαµβάνουν τις δεκαπέντε (15) πρώτες θέ-
σεις, εφόσον υπάρχουν, στον πίνακα κατάταξης που καταρτίζε-
ται µε βάση τα αποτελέσµατα της γραπτής εξέτασης για κάθε
προκηρυσσόµενη θέση. Αν τα απαιτούµενα προσόντα δεν συν-
τρέχουν για έναν ή περισσότερους εκ των ανωτέρω υποψηφίων,
ελέγχεται η συνδροµή τους για αντίστοιχο αριθµό υποψηφίων
κατά σειρά κατάταξης. Σε περίπτωση ισοβαθµίας περισσότερων
υποψηφίων, τα απαιτούµενα προσόντα ελέγχονται για όλους
τους ισοβαθµήσαντες υποψηφίους. 

(δ) Μοριοδότηση των επιλέξιµων υποψηφίων µε βάση τα κρι-
τήρια των περ. (α) και (β) του άρθρου 7. Η βαθµολογία της γρα-
πτής εξέτασης προσαυξάνεται µε τα µόρια των προαναφερό-
µενων περιπτώσεων. 

(ε) Κατάρτιση και ανάρτηση στην ιστοσελίδα του Α.Σ.Ε.Π. προ-
σωρινών πινάκων: (εα) των υποψηφίων που αποκλείονται λόγω
έλλειψης των απαιτούµενων προσόντων, µε αναφορά στον αντί-
στοιχο λόγο ή στους αντίστοιχους λόγους αποκλεισµού, (εβ) των
αποτελεσµάτων της γραπτής εξέτασης και (εγ) των υποψηφίων
της περ. (γ) και της αντίστοιχης µοριοδότησής τους. Στους πί-
νακες (εα) και (εβ) δεν περιλαµβάνονται τα στοιχεία ταυτοποί-
ησης των υποψηφίων.

(στ) Υποβολή ενστάσεων από τους υποψηφίους κατά των προ-
σωρινών πινάκων των υποπερ. (εα) και (εγ) της περ. (ε) εντός
αποκλειστικής προθεσµίας πέντε (5) ηµερών, σύµφωνα µε τις
οδηγίες της πρόσκλησης εκδήλωσης ενδιαφέροντος, στην αρ-
µόδια επιτροπή επιλογής. Για την υποβολή της ένστασης απαι-
τείται η καταβολή παραβόλου, το οποίο αποτελεί έσοδο του
κρατικού προϋπολογισµού.

(ζ) Εξέταση ενστάσεων από την αρµόδια επιτροπή επιλογής
εντός προθεσµίας οκτώ (8) ηµερών και ανάρτηση των οριστικών
πινάκων αποκλειοµένων και των πινάκων επιλέξιµων υποψηφίων
για κάθε προκηρυσσόµενη θέση µε τη βαθµολογία τους. 

(η) Κλήση σε συνέντευξη από την αρµόδια επιτροπή επιλογής
των επτά (7) πρώτων σε βαθµολογία επιλέξιµων υποψηφίων. Αν
ο αριθµός των επιλέξιµων υποψηφίων είναι µικρότερος των επτά
(7), καλείται σε συνέντευξη το σύνολο των επιλέξιµων υποψη-
φίων. Η σχετική ειδοποίηση γίνεται µε αποστολή µηνύµατος στο
κινητό τηλέφωνο ή στην ηλεκτρονική διεύθυνση που δηλώνει ο
υποψήφιος µε την αίτησή του ή µε άλλο πρόσφορο µέσο που
επιλέγει η αρµόδια επιτροπή επιλογής. Η ειδοποίηση αποστέλ-
λεται πέντε (5) εργάσιµες ηµέρες πριν από την ηµέρα της συνέν-
τευξης. 

(θ) Εάν ένας ή περισσότεροι από αυτούς που θα κληθούν σε
συνέντευξη παραιτηθούν της υποψηφιότητάς τους, η αρµόδια
επιτροπή επιλογής καλεί σε συνέντευξη επόµενους υποψηφίους
για την ήδη καθορισµένη ηµέρα. Σε περίπτωση αδυναµίας προ-
σέλευσης του καλούµενου µε αυτό τον τρόπο υποψηφίου ή σε
οποιαδήποτε άλλη περίπτωση µη προσέλευσης υποψηφίου στη
συνέντευξη, οι συνεντεύξεις λαµβάνουν χώρα κανονικά για τους
υπόλοιπους υποψηφίους. Στο τέλος της διαδικασίας της παρού-
σας η αρµόδια επιτροπή επιλογής καταρτίζει πίνακα των τριών
(3) επικρατέστερων υποψηφίων, σύµφωνα µε τη γραπτή εξέταση
του άρθρου 6 και το σύνολο των κριτηρίων του άρθρου 7, τον
οποίο και αποστέλλει στον εποπτεύοντα Υπουργό. Ο πίνακας του
προηγούµενου εδαφίου αναρτάται στην ιστοσελίδα του Α.Σ.Ε.Π.
και του εποπτεύοντος Υπουργείου. 

(ι) Τα πρακτικά των συνεδριάσεων καθαρογράφονται και υπο-
γράφονται εντός ενός (1) µηνός από το πέρας της διαδικασίας.

8. Η διαδικασία επιλογής για τα νοµικά πρόσωπα της οµάδας
Β διεξάγεται, ανά µία ή περισσότερες θέσεις ενός ή περισσοτέ-
ρων νοµικών προσώπων, ως εξής: 

(α) Έλεγχος συνδροµής των απαιτούµενων προσόντων. 
(β) Μοριοδότηση των επιλέξιµων υποψηφίων µε βάση τα κρι-

τήρια των περ. (α) και (β) του άρθρου 7. 
(γ) Κατάρτιση και ανάρτηση στην ιστοσελίδα του εποπτεύον-

τος Υπουργείου προσωρινών πινάκων: (γα) των υποψηφίων που
αποκλείονται λόγω έλλειψης των απαιτούµενων προσόντων, µε
αναφορά στον αντίστοιχο λόγο ή στους αντίστοιχους λόγους
αποκλεισµού και (γβ) των υποψηφίων της περ. (β) και της αντί-
στοιχης µοριοδότησής τους. Στον πίνακα (γα) δεν δηµοσιοποι-
ούνται τα στοιχεία ταυτοποίησης των υποψηφίων.

(δ) Υποβολή ενστάσεων από τους υποψηφίους εντός αποκλει-
στικής προθεσµίας πέντε (5) ηµερών, σύµφωνα µε τις οδηγίες
της πρόσκλησης εκδήλωσης ενδιαφέροντος, στην αρµόδια επι-
τροπή επιλογής. Για την υποβολή της ένστασης απαιτείται η κα-
ταβολή παραβόλου, το οποίο αποτελεί έσοδο του κρατικού
προϋπολογισµού.

(ε) Εξέταση ενστάσεων από την αρµόδια επιτροπή επιλογής
εντός προθεσµίας οκτώ (8) ηµερών και στη συνέχεια ανάρτηση
των οριστικών πινάκων αποκλειοµένων και των πινάκων επιλέξι-
µων υποψηφίων για κάθε προκηρυσσόµενη θέση µε τη βαθµο-
λογία τους. 

(στ) Κλήση σε συνέντευξη από την αρµόδια επιτροπή επιλογής
των επτά (7) πρώτων σε βαθµολογία επιλέξιµων υποψηφίων. Αν
ο αριθµός των επιλέξιµων υποψηφίων είναι µικρότερος των επτά
(7), καλείται σε συνέντευξη το σύνολο των επιλέξιµων υποψη-
φίων. Η σχετική ειδοποίηση γίνεται µε αποστολή µηνύµατος στο
κινητό τηλέφωνο ή στην ηλεκτρονική διεύθυνση που δηλώνει ο
υποψήφιος µε την αίτησή του ή µε άλλο πρόσφορο µέσο που
επιλέγει η αρµόδια επιτροπή επιλογής. Η ειδοποίηση αποστέλ-
λεται πέντε (5) εργάσιµες ηµέρες πριν από την ηµέρα της συνέν-
τευξης. 

(ζ) Εάν ένας ή περισσότεροι από αυτούς που θα κληθούν σε
συνέντευξη παραιτηθούν της υποψηφιότητάς τους, η αρµόδια
επιτροπή επιλογής καλεί σε συνέντευξη επόµενους υποψηφίους
για την ήδη καθορισµένη ηµέρα. Σε περίπτωση αδυναµίας προ-
σέλευσης του καλούµενου µε αυτό τον τρόπο υποψηφίου, ή σε
οποιαδήποτε άλλη περίπτωση µη προσέλευσης υποψηφίου στη
συνέντευξη, οι συνεντεύξεις λαµβάνουν χώρα κανονικά για τους
υπόλοιπους υποψηφίους. Στο τέλος της διαδικασίας της παρού-
σας η αρµόδια επιτροπή επιλογής καταρτίζει πίνακα των τριών
(3) επικρατέστερων υποψηφίων, σύµφωνα µε το σύνολο των κρι-
τηρίων του άρθρου 7, τον οποίο και αποστέλλει στον επο-
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πτεύοντα Υπουργό. Ο πίνακας του προηγούµενου εδαφίου αναρ-
τάται στην ιστοσελίδα του εποπτεύοντος Υπουργείου. 

(η) Τα πρακτικά των συνεδριάσεων καθαρογράφονται και υπο-
γράφονται εντός ενός (1) µηνός από το πέρας της διαδικασίας.

Η διαδικασία της παρούσας ελέγχεται δειγµατοληπτικά από
το Α.Σ.Ε.Π..

9. Με απόφαση του αρµόδιου Υπουργού ή µε κοινή απόφαση
των συναρµόδιων Υπουργών ή µε πράξη του Υπουργικού Συµ-
βουλίου, κατά λόγο αρµοδιότητας, ή, στην περίπτωση των εται-
ρειών της παρ. 1 του άρθρου 3 του ν. 4972/2022 (Α’ 181) µε
απόφαση της Γενικής Συνέλευσης, επιλέγεται και διορίζεται ένας
(1) εκ των τριών (3) υποψηφίων της περ. (θ) της παρ. 7 και της
περ. (ζ) της παρ. 8 αντιστοίχως. Η απόφαση ή η πράξη διορισµού
του πρώτου εδαφίου δηµοσιεύεται στην Εφηµερίδα της Κυβερ-
νήσεως.

10. Η απόφαση ή η πράξη της παρ. 9 κοινοποιείται αµελλητί
στο Α.Σ.Ε.Π.. 

11. Στα άτοµα µε αναπηρία παρέχεται κάθε απαιτούµενη διευ-
κόλυνση για την ισότιµη συµµετοχή στη διαδικασία.

12. Αν δεν υποβληθεί καµία αίτηση υποψηφίου σε περίπτωση
πρόσκλησης εκδήλωσης ενδιαφέροντος για την επιλογή διοίκη-
σης για τα νοµικά πρόσωπα των οµάδων Α’ και Γ’, εκδίδεται συµ-
πληρωµατική πρόσκληση εκδήλωσης ενδιαφέροντος εντός δέκα
(10) ηµερών από την παρέλευση της προθεσµίας υποβολής υπο-
ψηφιοτήτων επί της αρχικής πρόσκλησης. Στην περίπτωση αυτή
τα απαιτούµενα προσόντα συµµετοχής στη διαδικασία του πα-
ρόντος για τα νοµικά πρόσωπα της οµάδας Α, καθώς και για τα
νοµικά πρόσωπα της οµάδας Γ, εφόσον αυτά διαθέτουν περισ-
σότερες από τετρακόσιες (400) κλίνες, είναι αυτά που ορίζονται
στην παρ. 4 του άρθρου 5. Αν τα νοµικά πρόσωπα της οµάδας Γ
διαθέτουν τετρακόσιες (400) ή λιγότερες κλίνες, τα απαιτούµενα
προσόντα συµµετοχής στη διαδικασία του παρόντος είναι αυτά
που ορίζονται στην παρ. 3 του άρθρου 5. Κατά τα λοιπά ισχύουν
οι όροι της αρχικής πρόσκλησης εκδήλωσης ενδιαφέροντος.

13. Αν υποβληθεί αίτηση ενός µόνο υποψηφίου σε περίπτωση
πρόσκλησης εκδήλωσης ενδιαφέροντος για την επιλογή διοίκη-
σης για τα νοµικά πρόσωπα των οµάδων Α και Γ, παρατείνεται η
προθεσµία υποβολής υποψηφιοτήτων για δέκα (10) ηµέρες από
την παρέλευση της αρχικής προθεσµίας. Εάν και σε αυτήν την
περίπτωση δεν υποβληθεί καµία επιπρόσθετη αίτηση υποψη-
φίου, η διαδικασία επιλογής διενεργείται κανονικά.

Άρθρο 5
Προϋποθέσεις συµµετοχής στη διαδικασία επιλογής

1. Στη διαδικασία του παρόντος µπορούν να συµµετέχουν όσοι
δεν έχουν κωλύµατα διορισµού κατ’ εφαρµογή της παρ. 1 του
άρθρου 8 και του άρθρου 9 του Κώδικα Κατάστασης Δηµοσίων
Πολιτικών Διοικητικών Υπαλλήλων και Υπαλλήλων Ν.Π.Δ.Δ. (ν.
3528/2007, Α’ 26) και της περ. (γ) του άρθρου 69 του ν.
4622/2019 (Α’ 133). Σε περίπτωση διορισµού δηµοσίων υπαλλή-
λων, µονίµων ή µε σχέση εργασίας Ιδιωτικού Δικαίου Αορίστου
Χρόνου στις θέσεις της παρ. 1 του άρθρου 3, τα καθήκοντά τους
σε οποιαδήποτε θέση στο Δηµόσιο ή σε νοµικά πρόσωπα του δη-
µοσίου τοµέα, κατά την έννοια της περ. α’ της παρ. 1 του άρθρου
14 του ν. 4270/2014 (Α’ 143), αναστέλλονται κατά το χρονικό διά-
στηµα άσκησης των καθηκόντων τους στις ανωτέρω θέσεις. Σε
περίπτωση αποχώρησής τους από τις παραπάνω θέσεις, επανέρ-
χονται αυτοδικαίως στη θέση που κατείχαν πριν από τον διορι-
σµό τους. Αν η θέση αυτή δεν είναι κενή ή έχει καταργηθεί,
θεωρείται ότι κατέχουν οµοιόβαθµη προσωρινή θέση του κλά-
δου/ ειδικότητάς τους, που συνιστάται αυτοδικαίως και καταλαµ-
βάνουν την πρώτη θέση του κλάδου/ειδικότητάς τους, που θα
κενωθεί, µε αυτοδίκαιη κατάργηση της προσωρινής θέσης. Η
υπηρεσία στις θέσεις της παρούσας λογίζεται ως πραγµατική
δηµόσια υπηρεσία για όλες τις συνέπειες. 

2. Τα απαιτούµενα προσόντα συµµετοχής στη διαδικασία του
παρόντος για τα νοµικά πρόσωπα της οµάδας Α, καθώς και για
τα νοµικά πρόσωπα της οµάδας Γ, εφόσον αυτά διαθέτουν πε-
ρισσότερες από τετρακόσιες (400) κλίνες, είναι:

(α) Πτυχίο ιδρύµατος ανώτατης εκπαίδευσης (πανεπιστηµια-

κού ή τεχνολογικού τοµέα) ή µεταπτυχιακός ή διδακτορικός τίτ-
λος σπουδών της ηµεδαπής ή αρµοδίως αναγνωρισµένο πτυχίο
ή µεταπτυχιακός ή διδακτορικός τίτλος της αλλοδαπής, 

(β) πολύ καλή γνώση της αγγλικής ή της γαλλικής ή της γερ-
µανικής ή της ισπανικής ή της ιταλικής γλώσσας και

(γ) δεκαετής, τουλάχιστον, εργασιακή εµπειρία στον δηµόσιο
ή τον ιδιωτικό τοµέα.

Για τη συµµετοχή στη διαδικασία του παρόντος απαιτείται το
πτυχίο ή ο µεταπτυχιακός ή ο διδακτορικός τίτλος σπουδών της
περ. (α) και η εργασιακή εµπειρία της περ. (γ) για πέντε (5), του-
λάχιστον, έτη να τελούν σε συνάφεια προς την προκηρυσσόµενη
θέση.

Με την πρόσκληση εκδήλωσης ενδιαφέροντος εξειδικεύεται η
έννοια της συνάφειας είτε ως προς το αντικείµενο της δραστη-
ριότητας του φορέα είτε ως προς την άσκηση διοίκησης. Ειδικές
διατάξεις που προβλέπουν περαιτέρω απαιτούµενα προσόντα
αναφορικά µε τις προς πλήρωση θέσεις δεν θίγονται από την πα-
ρούσα.

3. Τα απαιτούµενα προσόντα συµµετοχής στη διαδικασία του
παρόντος για τα νοµικά πρόσωπα της οµάδας Β είναι:

(α) Πτυχίο ιδρύµατος ανώτατης εκπαίδευσης (πανεπιστηµια-
κού ή τεχνολογικού τοµέα) ή µεταπτυχιακός ή διδακτορικός τίτ-
λος σπουδών της ηµεδαπής ή αρµοδίως αναγνωρισµένο πτυχίο
ή µεταπτυχιακός ή διδακτορικός τίτλος της αλλοδαπής, 

(β) καλή γνώση της αγγλικής ή της γαλλικής ή της γερµανικής
ή της ισπανικής ή της ιταλικής γλώσσας και

(γ) εξαετής, τουλάχιστον, εργασιακή εµπειρία στον δηµόσιο ή
τον ιδιωτικό τοµέα.

Για τη συµµετοχή στη διαδικασία του παρόντος απαιτείται είτε
το πτυχίο ή ο µεταπτυχιακός ή διδακτορικός τίτλος σπουδών,
είτε η εργασιακή εµπειρία της περ. (γ) για τρία (3), τουλάχιστον,
έτη, να τελούν σε συνάφεια προς την προκηρυσσόµενη θέση. Με
την πρόσκληση εκδήλωσης ενδιαφέροντος εξειδικεύεται η έν-
νοια της συνάφειας είτε ως προς το αντικείµενο της δραστηριό-
τητας του φορέα είτε ως προς την άσκηση διοίκησης. Ειδικές
διατάξεις που προβλέπουν περαιτέρω απαιτούµενα προσόντα
αναφορικά µε τις προς πλήρωση θέσεις δεν θίγονται από την πα-
ρούσα. 

4. Τα απαιτούµενα προσόντα συµµετοχής στη διαδικασία του
παρόντος για τα νοµικά πρόσωπα της οµάδας Γ, εφόσον αυτά
διαθέτουν τετρακόσιες (400) ή λιγότερες κλίνες, είναι:

(α) Πτυχίο ιδρύµατος ανώτατης εκπαίδευσης (πανεπιστηµια-
κού ή τεχνολογικού τοµέα) ή µεταπτυχιακός ή διδακτορικός τίτ-
λος σπουδών της ηµεδαπής ή αρµοδίως αναγνωρισµένο πτυχίο
ή µεταπτυχιακός ή διδακτορικός τίτλος της αλλοδαπής, 

(β) καλή γνώση της αγγλικής ή της γαλλικής ή της γερµανικής
ή της ισπανικής ή της ιταλικής γλώσσας και

(γ) οκταετής, τουλάχιστον, εργασιακή εµπειρία στον δηµόσιο
ή τον ιδιωτικό τοµέα.

Για τη συµµετοχή στη διαδικασία του παρόντος απαιτείται είτε
το πτυχίο ή ο µεταπτυχιακός ή διδακτορικός τίτλος σπουδών,
είτε η εργασιακή εµπειρία της περ. (γ) για τουλάχιστον πέντε (5)
έτη, να τελούν σε συνάφεια προς την προκηρυσσόµενη θέση.

Με την πρόσκληση εκδήλωσης ενδιαφέροντος εξειδικεύεται η
έννοια της συνάφειας είτε ως προς το αντικείµενο της δραστη-
ριότητας του φορέα είτε ως προς την άσκηση διοίκησης. Ειδικές
διατάξεις που προβλέπουν περαιτέρω απαιτούµενα προσόντα
αναφορικά µε τις προς πλήρωση θέσεις δεν θίγονται από την πα-
ρούσα. 

Άρθρο 6
Γραπτή εξέταση

1. Για την επιλογή των υποψηφίων για τα όργανα διοίκησης
των νοµικών προσώπων των οµάδων Α και Γ, το Ανώτατο Συµ-
βούλιο Επιλογής Προσωπικού (Α.Σ.Ε.Π.) διενεργεί, είτε ταυτό-
χρονα είτε τµηµατικά, γραπτή εξέταση, ηλεκτρονική ή έντυπη,
που περιλαµβάνει δοκιµασία διακρίβωσης των δεξιοτήτων των
υποψηφίων, οι οποίες σχετίζονται, ενδεικτικά, µε τον συλλογι-
σµό, την αποτελεσµατικότητα, την ικανότητα ανταπόκρισης στις
απαιτήσεις θέσεων ευθύνης. Η δοκιµασία διενεργείται είτε µε τη
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µέθοδο των ερωτήσεων πολλαπλών επιλογών ή άλλου είδους
κλειστού τύπου ερωτήσεων είτε µε συνδυασµό και των δύο. 

2. Η βαθµολογία της γραπτής εξέτασης ορίζεται σε κλίµακα
ένα (1) έως οκτακόσια (800). Η βαθµολογία κάθε υποψηφίου
αποστέλλεται αµελλητί από το Α.Σ.Ε.Π. στην αρµόδια επιτροπή
επιλογής. Ενστάσεις κατά της βαθµολογίας της γραπτής εξέτα-
σης δεν επιτρέπονται. Οι ερωτήσεις, τα θέµατα και οι απαντήσεις
της εξέτασης δεν δηµοσιοποιούνται. Παραδείγµατα ερωτήσεων
που περιλαµβάνονται στη γραπτή εξέταση αναρτώνται στην ιστο-
σελίδα του Α.Σ.Ε.Π.. 

3. Τη γραπτή εξέταση διενεργεί Κεντρική Επιτροπή Διαγωνι-
σµού, η οποία συγκροτείται στο Α.Σ.Ε.Π. µε απόφαση της Ελάσ-
σονος Ολοµέλειάς του. Η Κεντρική Επιτροπή Διαγωνισµού είναι
τουλάχιστον τριµελής. Κατά τα λοιπά, εφαρµόζεται αναλόγως η
υπ’ αρ. 52/16.3.2022 κανονιστική απόφαση του Α.Σ.Ε.Π. (Β’
1320), όπως εκάστοτε ισχύει.

Άρθρο 7
Κριτήρια επιλογής και µοριοδότηση

Για την επιλογή των οργάνων διοίκησης των νοµικών προσώ-
πων της παρ. 1 του άρθρου 3 λαµβάνονται υπόψη τρεις (3) οµά-
δες κριτηρίων: 

(α) Μοριοδότηση τυπικών εκπαιδευτικών προσόντων, πέραν
των απαιτούµενων για τη συµµετοχή στη διαδικασία του παρόν-
τος. Τα τυπικά προσόντα µοριοδοτούνται ως εξής: 

(αα) αποφοίτηση από την Εθνική Σχολή Δηµόσιας Διοίκησης
και Αυτοδιοίκησης (Ε.Σ.Δ.Δ.Α.): διακόσια ογδόντα (280) µόρια,

(αβ) µεταπτυχιακός τίτλος σπουδών ετήσιας τουλάχιστον
διάρκειας που έχει αποκτηθεί µετά τη λήψη του βασικού τίτλου
σπουδών διακόσια πενήντα (250) µόρια,

(αγ) επιπλέον µεταπτυχιακός τίτλος σπουδών ετήσιας τουλά-
χιστον διάρκειας, που έχει αποκτηθεί µετά τη λήψη του βασικού
τίτλου σπουδών ή πρώτος µεταπτυχιακός τίτλος σπουδών ετή-
σιας τουλάχιστον διάρκειας, που έχει αποκτηθεί µετά τη λήψη
του βασικού τίτλου σπουδών για τους υποψηφίους που έχουν
αποφοιτήσει από την Ε.Σ.Δ.Δ.Α.: εκατό (100) µόρια, 

(αδ) σε περίπτωση µεταπτυχιακών τίτλων που ενσωµατώνονται
στον βασικό τίτλο σπουδών κατά την έννοια του άρθρου 78 του
ν. 4957/2022 (Α’ 141), η µοριοδότηση των τίτλων αυτών για την
εφαρµογή των υποπερ. (αα) και (αβ) διαµορφώνεται στα εκατόν
πενήντα (150) µόρια και για την εφαρµογή της υποπερ. (αγ) στα
πενήντα (50) µόρια αντίστοιχα,

(αε) άριστη γνώση ξένης γλώσσας της Ευρωπαϊκής Ένωσης:
σαράντα πέντε (45) µόρια και 

(αστ) πολύ καλή, τουλάχιστον, γνώση δεύτερης ξένης γλώσ-
σας της Ευρωπαϊκής Ένωσης: τριάντα πέντε (35) µόρια.

Το σύνολο των µορίων που µπορεί να λάβει ένας υποψήφιος
από τα τυπικά εκπαιδευτικά προσόντα δεν µπορεί να υπερβαίνει
τα εξακόσια (600) µόρια.

(β) Μοριοδότηση προσόντων εµπειρίας. 
Τα προσόντα εµπειρίας µοριοδοτούνται µε δύο (2) µόρια για

κάθε µήνα πραγµατικής εµπειρίας και σε κάθε περίπτωση µε
ανώτατο όριο τα είκοσι (20) έτη εµπειρίας, εκτός αυτής που έχει
διανυθεί σε θέσεις ευθύνης, η οποία µοριοδοτείται µε δύο και
µισό (2,5) έως έξι (6) µόρια για κάθε µήνα πραγµατικής εµπει-
ρίας, αναλόγως του επιπέδου της οργανικής µονάδας και της
συνάφειας της εµπειρίας προς την προς πλήρωση θέση σύµ-
φωνα µε το Παράρτηµα του παρόντος. Για τη µοριοδότηση εµ-
πειρίας µικρότερης του µηνός, πολλαπλασιάζεται ο αριθµός των
ηµερών µε το ένα τριακοστό (1/30) των µορίων ανά µήνα που
αναφέρονται παραπάνω. 

Το σύνολο των µορίων που µπορεί να λάβει ένας υποψήφιος
από τα προσόντα εµπειρίας δεν µπορεί να υπερβαίνει τα οκτα-
κόσια (800) µόρια. 

(γ) Μοριοδότηση κατόπιν δοµηµένης συνέντευξης. 
Σκοπός της δοµηµένης συνέντευξης είναι η αρµόδια επιτροπή

επιλογής να διαµορφώσει γνώµη για την προσωπικότητα και την
καταλληλότητα του υποψηφίου για την άσκηση των καθηκόντων
της προκηρυσσόµενης θέσης. Η συνέντευξη µοριοδοτείται κατ’
ανώτατο όριο µε οκτακόσια (800) µόρια. Η προσωπικότητα µο-

ριοδοτείται κατ’ ανώτατο όριο µε διακόσια πενήντα (250) µόρια
και η καταλληλότητα για τα καθήκοντα της θέσης µε πεντακόσια
πενήντα (550) µόρια. Η κατοχή διδακτορικού τίτλου συνεκτιµάται
κατά τη συνέντευξη ανάλογα µε τη συνάφειά της, στο σκέλος
της καταλληλότητας για τη θέση. H συνέντευξη υποχρεωτικά µα-
γνητοφωνείται και το αποµαγνητοφωνηµένο της κείµενο επισυ-
νάπτεται στο οικείο πρακτικό. Η µοριοδότηση για τον εκάστοτε
υποψήφιο αιτιολογείται συνοπτικά από κάθε µέλος ως προς κάθε
ένα (1) από τα δύο (2) σκέλη της συνέντευξης. Είναι δυνατόν,
εάν η βαθµολογία δύο (2) ή περισσοτέρων µελών της αρµόδιας
επιτροπής επιλογής για την προσωπικότητα ή και την καταλλη-
λότητα ταυτίζεται, τα εν λόγω µέλη να συντάξουν κοινή αιτιολο-
γία. Η δυνατότητα αυτή υπάρχει και εάν η διαφορά µεταξύ της
βαθµολογίας δύο ή περισσοτέρων µελών δεν υπερβαίνει το δέκα
τοις εκατό (10%), υπολογιζόµενου επί της χαµηλότερης από τις
εν λόγω βαθµολογίες. Με την πρόσκληση εκδήλωσης ενδιαφέ-
ροντος δύναται να προβλέπεται η συµπλήρωση ψυχοµετρικού
ερωτηµατολογίου προς τον σκοπό υποβοήθησης της κρίσης της
αρµόδιας επιτροπής επιλογής ως προς την προσωπικότητα των
υποψηφίων. 

ΚΕΦΑΛΑΙΟ ΤΡΙΤΟ
ΟΡΓΑΝΑ ΕΠΙΛΟΓΗΣ ΚΑΙ ΘΗΤΕΙΑ

Άρθρο 8
Επιτροπές επιλογής

1. Η επιλογή των οργάνων διοίκησης των νοµικών προσώπων
της οµάδας Α γίνεται από πενταµελείς Επιτροπές Επιλογής Στε-
λεχών του Δηµοσίου ανά Υπουργείο, τα µέλη των οποίων ορίζον-
ται, µαζί µε τους αναπληρωτές τους, µε απόφαση του Προέδρου
του Ανώτατου Συµβουλίου Επιλογής Προσωπικού (Α.Σ.Ε.Π.), για
τετραετή θητεία (επιτροπές επιλογής). Η Επιτροπή Επιλογής
Στελεχών του Δηµοσίου του πρώτου εδαφίου αποτελείται ανά
Υπουργείο από: (α) ένα µέλος του Α.Σ.Ε.Π., ως Πρόεδρο, που
µαζί µε τον αναπληρωτή του υποδεικνύονται µε πράξη του Προ-
έδρου του Α.Σ.Ε.Π., (β) έναν (1) Νοµικό Σύµβουλο του Κράτους,
που µαζί µε τον αναπληρωτή του, υποδεικνύονται µε πράξη του
Προέδρου του Νοµικού Συµβουλίου του Κράτους, (γ) τον αρµό-
διο Γενικό ή Ειδικό Γραµµατέα του εποπτεύοντος Υπουργείου ή,
εφόσον δεν υφίσταται, άλλον Γενικό ή Ειδικό Γραµµατέα ή τον
Υπηρεσιακό Γραµµατέα του ιδίου Υπουργείου, µετά από πρό-
ταση του αρµόδιου Υπουργού, (δ) έναν Γενικό ή Ειδικό Γραµµα-
τέα της Προεδρίας της Κυβέρνησης µετά από πρόταση του
αρµόδιου Υπουργού για τη διασφάλιση της συνοχής του κυβερ-
νητικού έργου και (ε) τον Γενικό Γραµµατέα Δηµόσιας Διοίκησης
του Υπουργείου Εσωτερικών ή, στην περίπτωση ανωνύµων εται-
ρειών του δηµοσίου, έναν Γενικό ή Ειδικό Γραµµατέα του Υπουρ-
γείου Εθνικής Οικονοµίας και Οικονοµικών. Τα µέλη των περ. (γ),
(δ) και (ε) αναπληρώνονται, αντιστοίχως, από άλλο Γραµµατέα
της περ. (γ), άλλον Γενικό ή Ειδικό Γραµµατέα της Προεδρίας
της Κυβέρνησης, τον Γενικό Γραµµατέα Εσωτερικών και Οργά-
νωσης του Υπουργείου Εσωτερικών και άλλον Γενικό ή Ειδικό
Γραµµατέα του Υπουργείου Εθνικής Οικονοµίας και Οικονοµι-
κών. Είναι δυνατή η σύσταση περισσοτέρων της µίας επιτροπών
επιλογής της παρούσας ανά Υπουργείο. Η διαδικασία επιλογής
του παρόντος υποστηρίζεται διοικητικά, τεχνικά και γραµµατει-
ακά από το εποπτεύον Υπουργείο και το Α.Σ.Ε.Π.. Ο αριθµός των
γραµµατέων, που προέρχονται από το κάθε Υπουργείο, το οποίο
και τους υποδεικνύει, και το Α.Σ.Ε.Π., δεν µπορεί να υπερβαίνει
τους έξι (6). 

2. Η επιλογή των οργάνων διοίκησης των νοµικών προσώπων
της οµάδας Β γίνεται από τριµελείς Επιτροπές Επιλογής Στελε-
χών του Δηµοσίου ανά Υπουργείο, τα µέλη των οποίων ορίζονται,
µαζί µε τους αναπληρωτές τους, µε κοινή απόφαση του οικείου
Υπουργού και του Υπουργού Εσωτερικών για τετραετή θητεία.
Η Επιτροπή Επιλογής Στελεχών του Δηµοσίου του πρώτου εδα-
φίου αποτελείται από: (α) τον αρµόδιο Γενικό ή Ειδικό Γραµµα-
τέα του εποπτεύοντος Υπουργείου ή, εφόσον δεν υφίσταται,
άλλον Γενικό ή Ειδικό Γραµµατέα ή τον Υπηρεσιακό Γραµµατέα
του ιδίου Υπουργείου, ως Πρόεδρο, (β) τον Γραµµατέα της Απο-
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κεντρωµένης Διοίκησης στη γεωγραφική περιφέρεια της οποίας
εδρεύει το νοµικό πρόσωπο και (γ) ένα µέλος Διδακτικού Ερευ-
νητικού Προσωπικού Ανώτατου Εκπαιδευτικού Ιδρύµατος της
χώρας µε ειδίκευση σε ζητήµατα ανθρώπινου δυναµικού, διοίκη-
σης, οικονοµικών ή σε συνάφεια µε το αντικείµενο της προς πλή-
ρωση θέσης ή ιδιώτη εµπειρογνώµονα που εντάσσεται στον
Κατάλογο Ιδιωτών - Εµπειρογνωµόνων του άρθρου 9. Τα µέλη
των περ. (α), (β) και (γ) αναπληρώνονται αντιστοίχως από άλλον
Γραµµατέα της περ. (α), τον Συντονιστή της οικείας Αποκεντρω-
µένης Διοίκησης και από άλλο ένα µέλος Διδακτικού Ερευνητι-
κού Προσωπικού Ανώτατου Εκπαιδευτικού Ιδρύµατος της χώρας
ή ιδιώτη εµπειρογνώµονα. Είναι δυνατή η σύσταση περισσοτέ-
ρων της µίας επιτροπών επιλογής της παρούσας ανά Υπουργείο.
Η διαδικασία επιλογής του παρόντος υποστηρίζεται διοικητικά
και γραµµατειακά από το εποπτεύον Υπουργείο. 

3. Η επιλογή των οργάνων διοίκησης των νοµικών προσώπων
της οµάδας Γ γίνεται από τριµελείς Επιτροπές Επιλογής Στελε-
χών του Δηµοσίου, τα µέλη των οποίων ορίζονται, µαζί µε τους
αναπληρωτές τους, µε απόφαση του Προέδρου του Α.Σ.Ε.Π. για
τετραετή θητεία. Η Επιτροπή Επιλογής Στελεχών του Δηµοσίου
του πρώτου εδαφίου αποτελείται από: (α) ένα µέλος του
Α.Σ.Ε.Π., ως Πρόεδρο, που µαζί µε τον αναπληρωτή του υποδει-
κνύονται µε πράξη του Προέδρου του Α.Σ.Ε.Π., (β) τον αρµόδιο
Γενικό ή Ειδικό Γραµµατέα του Υπουργείου Υγείας ή, εφόσον δεν
υφίσταται, άλλο Γενικό ή Ειδικό Γραµµατέα ή τον Υπηρεσιακό
Γραµµατέα του ιδίου Υπουργείου, (γ) τον Διοικητή της οικείας
Υγειονοµικής Περιφέρειας που έχει επιλεγεί σύµφωνα µε τη δια-
δικασία του παρόντος. Στην περίπτωση νοσοκοµείων που επο-
πτεύονται από τα Υπουργεία Εθνικής Άµυνας και Παιδείας,
Θρησκευµάτων και Αθλητισµού, αντί του µέλους της περ. (β)
συµµετέχει στην επιτροπή επιλογής Γενικός ή Ειδικός Γραµµα-
τέας του εποπτεύοντος Υπουργείου ή εφόσον δεν υφίσταται,
άλλος Γενικός ή Ειδικός Γραµµατέας ή ο Υπηρεσιακός Γραµµα-
τέας του ιδίου Υπουργείου. Τα µέλη των περ. (β) και (γ) αναπλη-
ρώνονται αντιστοίχως από άλλον Γραµµατέα της περ. (β) και
έναν Υποδιοικητή της οικείας Υγειονοµικής Περιφέρειας που έχει
επιλεγεί σύµφωνα µε τη διαδικασία του παρόντος. Είναι δυνατή
η σύσταση περισσοτέρων της µίας επιτροπών επιλογής της πα-
ρούσας µε τον ορισµό περισσότερων του ενός µελών του
Α.Σ.Ε.Π. ή και Γενικών ή Ειδικών Γραµµατέων του Υπουργείου
Υγείας. Η διαδικασία επιλογής του παρόντος υποστηρίζεται δι-
οικητικά, τεχνικά και γραµµατειακά από το εποπτεύον Υπουργείο
και το Α.Σ.Ε.Π.. Ο αριθµός των γραµµατέων, που προέρχονται
από το αρµόδιο Υπουργείο, το οποίο και τους υποδεικνύει, και
το Α.Σ.Ε.Π. δεν µπορεί να υπερβαίνει τους έξι (6). 

4. Τα µέλη των Επιτροπών των παρ. 1 έως 3 για τη συµµετοχή
τους σε αυτή, εξαιρουµένων των Γενικών, Ειδικών και Υπηρεσια-
κών Γραµµατέων και των Γραµµατέων Αποκεντρωµένης Διοίκη-
σης, λαµβάνουν αποζηµίωση καθ’ υπέρβαση του ορίου της παρ.
1 του άρθρου 28 του      ν. 4354/2015 (Α’ 176). Οι γραµµατείς των
Επιτροπών για τη συµµετοχή τους σε αυτή λαµβάνουν αποζη-
µίωση καθ’ υπέρβαση του ορίου της παρ. 5 του άρθρου 21 του
ν. 4354/2015. Η δαπάνη που προκαλείται, βαρύνει τις πιστώσεις
του προϋπολογισµού του εκάστοτε εποπτεύοντος Υπουργείου.

5. Οι συνεδριάσεις των Επιτροπών δύνανται να διενεργούνται
και µέσω τηλεδιάσκεψης.

Άρθρο 9
Κατάλογος Ιδιωτών - Εµπειρογνωµόνων

Για την εφαρµογή της παρ. 2 του άρθρου 8 τηρείται στο Ανώ-
τατο Συµβούλιο Επιλογής Προσωπικού (Α.Σ.Ε.Π.) Κατάλογος
Ιδιωτών - Εµπειρογνωµόνων από τον οποίο ορίζονται τα µέλη των
κατά περίπτωση Επιτροπών Επιλογής. Ως ιδιώτες - εµπειρογνώ-
µονες νοούνται και πρώην Σύµβουλοι του Α.Σ.Ε.Π. ή µέλη άλλων
ανεξάρτητων αρχών, συνταξιούχοι ανώτατοι δηµόσιοι λειτουρ-
γοί, καθώς και προσωπικότητες εγνωσµένου κύρους µε αυξη-
µένη επιστηµονική κατάρτιση και εµπειρία στα αντικείµενα των
προκηρυσσοµένων θέσεων. 

Άρθρο 10
Θητεία

1. Η θητεία των οργάνων διοίκησης της παρ. 1 του άρθρου 3
είναι τετραετής µε δυνατότητα ανανέωσης για µια ακόµη τετρα-
ετία µε απόφαση του αρµοδίου οργάνου της παρ. 9 του άρθρου
4, χωρίς να απαιτείται η τήρηση της διαδικασίας του παρόντος.
Η απόφαση του πρώτου εδαφίου εκδίδεται εντός της προθε-
σµίας της παρ. 1 του άρθρου 4. Η θητεία λήγει πρόωρα (α) σε
περίπτωση παραίτησής τους, (β) στέρησης της προσωπικής
ελευθερίας τους, ύστερα από ένταλµα προσωρινής κράτησης ή
δικαστική απόφαση, έστω και σε περίπτωση απόλυσης µε εγ-
γύηση, καθώς και (γ) µόνιµης αδυναµίας άσκησης των καθηκόν-
των τους για λόγους υγείας ή αναπηρίας, σωµατικής ή
πνευµατικής. Η θητεία µπορεί επίσης να λήξει (α) µε απόφαση
του αρµοδίου οργάνου κατ’ εφαρµογή του άρθρου 12 λόγω µη
επίτευξης των τεθέντων στόχων σύµφωνα µε το Συµβόλαιο Από-
δοσης, κατόπιν υποβολής σχετικού φακέλου τεκµηρίωσης στην
Προεδρία της Κυβέρνησης, ή (β) µε απόφαση του αρµόδιου ορ-
γάνου σε περιπτώσεις: (βα) αποχρωσών ενδείξεων για µη σύν-
νοµη άσκηση των καθηκόντων οι οποίες στηρίζονται σε έκθεση
του αρµόδιου Επιθεωρητή, ή (ββ) άσκησης ποινικής δίωξης για
αδίκηµα το οποίο µπορεί να επισύρει την έκπτωση από την υπη-
ρεσία. Στις περιπτώσεις του τρίτου και του τέταρτου εδαφίου η
πρόωρη λήξη της θητείας γίνεται αζηµίως.

2. Εφόσον η διαδικασία επιλογής δεν έχει ολοκληρωθεί κατά
τη λήξη της θητείας του οργάνου διοίκησης της παρ. 1 του άρ-
θρου 3 και µέχρι την ολοκλήρωση αυτής, µε απόφαση του αρ-
µόδιου οργάνου διορισµού, σύµφωνα µε την παρ. 9 του άρθρου
4, παρατείνεται προσωρινά η θητεία του υπηρετούντος προσώ-
που ή η θέση πληρούται προσωρινά υπό την προϋπόθεση ότι
πληρούνται οι προϋποθέσεις του άρθρου 5 για χρονικό διάστηµα
που δεν επιτρέπεται να υπερβαίνει τους έξι (6) µήνες. Στις περι-
πτώσεις (α) πρόωρης λήξης της θητείας για οποιονδήποτε λόγο
και (β) σύστασης νέων νοµικών προσώπων ή οργάνων διοίκησης,
η θέση πληρούται προσωρινά υπό τις προϋποθέσεις του προ-
ηγούµενου εδαφίου. Στην περίπτωση αυτή η διαδικασία επιλογής
νέου προσώπου κατ’ εφαρµογή του παρόντος εκκινεί εντός προ-
θεσµίας είκοσι (20) ηµερών. Είναι δυνατή η µη εκκίνηση της δια-
δικασίας και η πλήρωση της θέσης για το υπόλοιπο της θητείας,
εφόσον το αρµόδιο όργανο διορισµού επιλέξει ένα (1) από τα
άλλα δύο (2) προταθέντα πρόσωπα στο πλαίσιο της διαδικασίας
επιλογής του παρόντος.

3. Εφόσον η διαδικασία επιλογής καθίσταται άγονη για τα νο-
µικά πρόσωπα της οµάδας Β, µε απόφαση του αρµόδιου οργά-
νου διορισµού, σύµφωνα µε την παρ. 9 του άρθρου 4,
παρατείνεται προσωρινά για ένα (1) έτος η θητεία του υπηρε-
τούντος προσώπου ή η θέση πληρούται προσωρινά για ένα (1)
έτος, εφόσον πληρούνται οι προϋποθέσεις του άρθρου 5. Στην
περίπτωση αυτή η διαδικασία επιλογής εκκινεί εκ νέου σύµφωνα
µε τα οριζόµενα στις παρ. 1 και 3 του άρθρου 4.

ΚΕΦΑΛΑΙΟ ΤΕΤΑΡΤΟ
ΣΤΟΧΟΘΕΣΙΑ ΚΑΙ ΑΞΙΟΛΟΓΗΣΗ 

ΤΩΝ ΟΡΓΑΝΩΝ ΔΙΟΙΚΗΣΗΣ 

Άρθρο 11
Σχέδια δράσης

1. Τα όργανα διοίκησης των νοµικών προσώπων όλων των οµά-
δων της παρ. 2 του άρθρου 3, που ασκούν εκτελεστικά καθή-
κοντα, οφείλουν, εντός δύο (2) µηνών από την ανάληψη των
καθηκόντων τους, να υποβάλουν προς τον εποπτεύοντα
Υπουργό ετήσια σχέδια δράσης, τα οποία περιλαµβάνουν ενδει-
κτικά:

(α) Προγραµµατισµό µε τις δράσεις που συνδέονται µε την
οµαλή λειτουργία του φορέα,

(β) προγραµµατισµό µε τις νέες δράσεις, καινοτοµίες, διαρ-
θρωτικές αλλαγές, νέα έργα και εν γένει δράσεις για τη βελτίωση
της λειτουργίας του νοµικού προσώπου,

(γ) συνοπτικό προϋπολογισµό, 
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(δ) κατάσταση αριθµού προσωπικού ανά ειδικότητα και εκτι-
µώµενες αποχωρήσεις και προσλήψεις,

(ε) κατάσταση ποιοτικών στόχων της διοίκησης,
(στ) κατάσταση µε συγκεκριµένους ποσοτικούς στόχους της

διοίκησης µε βάση δείκτες απόδοσης, οι οποίοι είναι µετρήσιµοι,
ρεαλιστικοί και χρονικά προσδιορισµένοι. Στους δείκτες απόδο-
σης συµπεριλαµβάνονται υποχρεωτικά η µεταβολή των ληξιπρό-
θεσµων οφειλών του φορέα έναντι του προηγούµενου έτους και
η µεταβολή του δηµοσιονοµικού αποτελέσµατος (κέρδη/ζηµίες)
του φορέα έναντι του προηγούµενου έτους,

(ζ) απολογισµό µε τα αποτελέσµατα επί των ποιοτικών και πο-
σοτικών στόχων που είχαν τεθεί στο σχέδιο δράσης του προ-
ηγούµενου έτους.

Τα ετήσια σχέδια δράσης στην περίπτωση των ανωνύµων εται-
ρειών του δηµοσίου καταρτίζονται στο πλαίσιο του στρατηγικού
και επιχειρησιακού σχεδίου του άρθρου 18 του ν. 4972/2022 (Α’
181). 

Τα ετήσια σχέδια δράσης περιλαµβάνουν ορόσηµα ιδιαίτερης
µεταρρυθµιστικής σπουδαιότητας, τα οποία ενσωµατώνονται
στο ετήσιο σχέδιο δράσης του αρµόδιου Υπουργείου της παρ. 3
του άρθρου 49 του ν. 4622/2019 (Α’ 133). 

2. Εντός τριών (3) µηνών από την ανάληψη των καθηκόντων
των οργάνων διοίκησης, το ετήσιο σχέδιο δράσης εγκρίνεται από
τον εποπτεύοντα Υπουργό, µετά από τροποποίηση ή συµπλή-
ρωση των τιθέµενων ποιοτικών και ποσοτικών στόχων εφόσον
κρίνεται αναγκαία, και κατατίθεται στην Προεδρία της Κυβέρνη-
σης. 

Άρθρο 12
Αξιολόγηση των οργάνων διοίκησης

Μετά από την έγκριση του σχεδίου δράσης του άρθρου 11, τα
όργανα διοίκησης της παρ. 1 του άρθρου 3 υπογράφουν Συµβό-
λαιο Απόδοσης µε τον εποπτεύοντα Υπουργό, το οποίο συµπε-
ριλαµβάνει τους ετήσιους στόχους και τις δράσεις που
αναµένονται κατά τη διάρκεια της θητείας τους και εναρµονίζεται
µε το ετήσιο σχέδιο δράσης του άρθρου 11. Το Συµβόλαιο Από-
δοσης αναρτάται στην ιστοσελίδα του εποπτεύοντος Υπουρ-
γείου. Τα όργανα διοίκησης αξιολογούνται σε ετήσια βάση για
την επίδοσή τους από τον εποπτεύοντα Υπουργό, µετά από συ-
νεκτίµηση της αξιολόγησής τους από τους προϊσταµένους των
οργανικών µονάδων των νοµικών προσώπων των οποίων προ-
ΐστανται. Αν δεν επιτύχουν τους τεθέντες στόχους, είναι δυνατή
η άµεση λήξη της θητείας τους αζηµίως, σύµφωνα µε την παρ. 1
του άρθρου 10. 

Άρθρο 13
Σύστηµα κινήτρων και ανταµοιβής 

1. Με κοινή απόφαση του εποπτεύοντος Υπουργού και των
Υπουργών Εθνικής Οικονοµίας και Οικονοµικών και Εσωτερικών,
δύναται για τα όργανα διοίκησης της παρ. 1 του άρθρου 3 να
προβλέπεται σύστηµα κινήτρων και ανταµοιβής, υπό τη µορφή
κινήτρου επίτευξης στόχων, στη βάση των αποτελεσµάτων επί
των ποιοτικών και ποσοτικών στόχων που έχουν τεθεί στα σχέδια
δράσης του άρθρου 11. Για τον σκοπό αυτόν, απαιτείται να
έχουν εκπληρωθεί πλήρως οι ποιοτικοί και ποσοτικοί στόχοι του
προηγούµενου έτους που περιλαµβάνονται στο εγκεκριµένο σχέ-
διο δράσης του φορέα.

2. Το ύψος του κινήτρου επίτευξης στόχων δεν µπορεί να
υπερβαίνει, ανά έτος, το είκοσι τοις εκατό (20%) του ετήσιου βα-
σικού µισθού στα νοµικά πρόσωπα που υπάγονται στις οµάδες
Α και Γ και το δεκαπέντε τοις εκατό (15%) του ετήσιου βασικού
µισθού στα νοµικά πρόσωπα που υπάγονται στην οµάδα Β και
υπόκειται στις ασφαλιστικές εισφορές και λοιπές κρατήσεις των
πρόσθετων αποδοχών. Στα νοµικά πρόσωπα που υπάγονται στις
οµάδες Α και Γ, το κίνητρο επίτευξης στόχων καταβάλλεται καθ’
υπέρβαση του ορίου της παρ. 1 του άρθρου 28 του     ν.
4354/2015 (Α’ 176). Από το εν λόγω σύστηµα κινήτρων και αντα-
µοιβής εξαιρούνται τα όργανα διοίκησης των ανωνύµων εται-
ρειών του δηµοσίου που λαµβάνουν ανταµοιβή σύµφωνα µε την

παρ. 3 του άρθρου 11 και την παρ. 3 του άρθρου 5 του ν.
4972/2022    (Α’ 181).

Άρθρο 14
Κυρώσεις

1. Στα εποπτεύοντα Υπουργεία των νοµικών προσώπων, τα
οποία δεν αναρτούν εντός της προθεσµίας της παρ. 3 του άρ-
θρου 4 την πρόσκληση εκδήλωσης ενδιαφέροντος αναστέλλεται
µε απόφαση του Γενικού Γραµµατέα Δηµόσιας Διοίκησης του
Υπουργείου Εσωτερικών, µετά από σχετική έγγραφη ενηµέρωση
εκ µέρους του Ανώτατου Συµβουλίου Επιλογής Προσωπικού
(Α.Σ.Ε.Π.), η υποδοχή υπαλλήλων στο πλαίσιο του Ενιαίου Συ-
στήµατος Κινητικότητας µέχρι την εκκίνηση της διαδικασίας επι-
λογής. 

2. Τα Υπουργεία της παρ. 1 δεν συµπεριλαµβάνονται στον επό-
µενο προγραµµατισµό προσλήψεων τακτικού προσωπικού του
άρθρου 51 του ν. 4622/2019 (Α’ 133). 

3. Οι παρ. 1 και 2 εφαρµόζονται και στις περιπτώσεις: α) µη
τήρησης του τρίτου και τετάρτου εδαφίου της παρ. 2 του άρ-
θρου 10, περί εκκίνησης της διαδικασίας επιλογής νέου προσώ-
που ή κάλυψης της θέσης για το υπόλοιπο της θητείας από ένα
από τα άλλα δύο προταθέντα πρόσωπα, ή β) µη τήρησης των
διαδικασιών και προθεσµιών των παρ. 2 και 3 του άρθρου 15.

ΚΕΦΑΛΑΙΟ ΠΕΜΠΤΟ
ΜΕΤΑΒΑΤΙΚΕΣ, ΕΞΟΥΣΙΟΔΟΤΙΚΕΣ 
ΚΑΙ ΚΑΤΑΡΓΟΥΜΕΝΕΣ ΔΙΑΤΑΞΕΙΣ

Άρθρο 15
Μεταβατικές διατάξεις

1. Η διαδικασία του παρόντος εφαρµόζεται για τις θέσεις της
παρ. 1 του άρθρου 3 που κενώνονται από την έναρξη ισχύος του
παρόντος. Κατά την πρώτη εφαρµογή και µέχρι να ολοκληρωθεί
η διαδικασία του παρόντος εφαρµόζεται αναλόγως η παρ. 2 του
άρθρου 10.

2. Ως προς τις θέσεις των οργάνων διοίκησης που εµπίπτουν
στο πεδίο εφαρµογής του παρόντος, των οποίων η θητεία έχει
λήξει έως την έναρξη ισχύος του παρόντος, συµπεριλαµβανοµέ-
νων των θέσεων που έχουν καλυφθεί µεταβατικά σύµφωνα µε
την παρ. 2 του άρθρου 22 του ν. 4735/2020 (Α’ 197), α) ο επο-
πτεύων Υπουργός υποβάλλει στο Ανώτατο Συµβούλιο Επιλογής
Προσωπικού (Α.Σ.Ε.Π.), προς διατύπωση της απαιτούµενης σύµ-
φωνης γνώµης σχέδιο πρόσκλησης εκδήλωσης ενδιαφέροντος
για τις προς πλήρωση θέσεις των οµάδων Α και Γ εντός ενός (1)
µηνός από τη δηµοσίευση της πράξης του Υπουργικού Συµβου-
λίου του άρθρου 3 και β) ο Πρόεδρος του Α.Σ.Ε.Π. σε συνεργα-
σία µε το Υπουργείο Εσωτερικών εκδίδουν το υπόδειγµα
πρόσκλησης εκδήλωσης ενδιαφέροντος του τρίτου εδαφίου της
παρ. 2 του άρθρου 4 για τα νοµικά πρόσωπα της οµάδας Β,
εντός ενός (1) µηνός από τη δηµοσίευση του παρόντος, και οι
εποπτεύοντες τα νοµικά πρόσωπα της οµάδας Β Υπουργοί εκδί-
δουν την πρόσκληση, σύµφωνα µε το υπόδειγµα µέχρι τις
29.2.2024. 

3. Εκκρεµείς διαδικασίες επιλογής διοικήσεων κατά τη δηµοσί-
ευση του παρόντος ανεξαρτήτως της υποβολής ή µη υποψηφιο-
τήτων καταργούνται και οι σχετικές θέσεις επαναπροκηρύσσονται
εντός ενός (1) µηνός από τη δηµοσίευση της πράξης του Υπουρ-
γικού Συµβουλίου του άρθρου 3 σύµφωνα µε τη διαδικασία του
άρθρου 4. 

4. Κατά την πρώτη εφαρµογή του παρόντος, η πράξη του
Υπουργικού Συµβουλίου, µε την οποία καθορίζονται τα νοµικά
πρόσωπα που υπάγονται στις οµάδες Α, Β και Γ της παρ. 2 του
άρθρου 3 εκδίδεται εντός δύο (2) µηνών από την έναρξη ισχύος
του παρόντος. 

5. Διανυθείσα ή διανυόµενη θητεία πριν από την εφαρµογή της
διαδικασίας επιλογής του παρόντος δεν συνυπολογίζεται στα
όρια θητείας του πρώτου εδαφίου της παρ. 1 του άρθρου 10. 
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Άρθρο 16
Εξουσιοδοτικές διατάξεις

1. Με κοινή απόφαση των Υπουργών Εσωτερικών και Εθνικής
Οικονοµίας και Οικονοµικών καθορίζονται τα ποσά των παραβό-
λων που απαιτούνται για τη συµµετοχή στη διαδικασία επιλογής,
σύµφωνα µε την παρ. 6 του άρθρου 4. Με την ίδια απόφαση κα-
θορίζεται και το ποσό του παραβόλου που απαιτείται για την
άσκηση των ενστάσεων που προβλέπονται κατά την περ. (στ) της
παρ. 7 και την περ. (δ) της παρ. 8 του άρθρου 4. 

2. Με απόφαση του Προέδρου του Ανώτατου Συµβουλίου Επι-
λογής Προσωπικού (Α.Σ.Ε.Π.) ρυθµίζεται η διαδικασία κλήρωσης
των φορέων της οµάδας Β, στους οποίους διενεργείται δειγµατο-
ληπτικός έλεγχος της εφαρµογής της διαδικασίας επιλογής κατά
την παρ. 8 του άρθρου 4, καθορίζεται ο αριθµός των φορέων που
θα κληρωθούν και η συχνότητα µε την οποία επαναλαµβάνεται η
κλήρωση ανάλογα µε την πρόοδο της επιλογής των διοικήσεων.
Με όµοια απόφαση, καθορίζεται το είδος των προτεινόµενων µέ-
τρων προς τον αρµόδιο Υπουργό σε περίπτωση διαπίστωσης
πληµµελειών κατά τη διενέργεια της διαδικασίας επιλογής, καθώς
και κάθε άλλο ειδικότερο ζήτηµα για την εφαρµογή της παρούσας.
Με την απόφαση διενέργειας ελέγχου σε συγκεκριµένο φορέα κα-
θορίζεται το µέλος του Α.Σ.Ε.Π. που θα τον αναλάβει και το διοι-
κητικό ή επιστηµονικό στέλεχος της Γραµµατείας του Α.Σ.Ε.Π. που
θα παράσχει σχετική υποστήριξη. Σε περίπτωση δυσχερών ερµη-
νευτικών ζητηµάτων που εντοπίσθηκαν κατά τον έλεγχο, το µέλος
που διενεργεί τον έλεγχο ή ο Πρόεδρος του Α.Σ.Ε.Π. µπορεί να
υποβάλει σχετικό ερώτηµα προς την Ελάσσονα Ολοµέλεια. 

3. (α) Με απόφαση του Προέδρου του Α.Σ.Ε.Π. ορίζεται ο κατά
την κρίση του αναγκαίος αριθµός γραµµατέων της επιτροπής επι-
λογής της παρ. 1 του άρθρου 8 και ρυθµίζεται κάθε θέµα διοικη-
τικής, τεχνικής και γραµµατειακής υποστήριξης. 

(β) Με κοινή απόφαση του εποπτεύοντος Υπουργού και του
Υπουργού Εσωτερικών ορίζεται ο αναγκαίος αριθµός γραµµατέων
της επιτροπής επιλογής της παρ. 2 του άρθρου 8 και ρυθµίζεται
κάθε θέµα διοικητικής, τεχνικής και γραµµατειακής υποστήριξης. 

(γ) Με απόφαση του Προέδρου του Α.Σ.Ε.Π. ορίζεται ο κατά την
κρίση του αναγκαίος αριθµός γραµµατέων της επιτροπής επιλο-
γής της παρ. 3 του άρθρου 8 και ρυθµίζεται κάθε θέµα διοικητικής,
τεχνικής και γραµµατειακής υποστήριξης.

4. Με κοινή απόφαση των Υπουργών Εσωτερικών και Εθνικής
Οικονοµίας και Οικονοµικών καθορίζονται η αποζηµίωση των
µελών και των γραµµατέων των Επιτροπών Επιλογής Στελεχών
του Δηµοσίου κατ’ εφαρµογή της παρ. 4 του άρθρου 8, η διαδικα-
σία, καθώς και οι προϋποθέσεις χορήγησής της. 

5. Με απόφαση του Υπουργού Εσωτερικών, η οποία εκδίδεται
κατόπιν γνώµης του Α.Σ.Ε.Π., προβλέπονται οι απαιτούµενες προ-
ϋποθέσεις για τη συµµετοχή των Ιδιωτών - Εµπειρογνωµόνων στον
κατάλογο του άρθρου 9 και ρυθµίζεται κάθε αναγκαίο θέµα για
την τήρηση και λειτουργία του Καταλόγου Ιδιωτών - Εµπειρογνω-
µόνων, περιλαµβανοµένου και του τρόπου ορισµού των ιδιωτών-
εµπειρογνωµόνων ως µελών των αρµοδίων επιτροπών επιλογής. 

6. Με απόφαση του Υπουργού Εσωτερικών, ρυθµίζεται κάθε ει-
δικότερο θέµα που αφορά στην αξιολόγηση των οργάνων διοίκη-
σης, συµπεριλαµβανοµένης της αξιολόγησης από τους
προϊσταµένους των οργανικών µονάδων των νοµικών προσώπων
των οποίων προΐστανται, καθώς και στα Συµβόλαια Απόδοσης,
όπως η διαδικασία, ο τρόπος, ο χρόνος της αξιολόγησης, ο τύπος
των Συµβολαίων Απόδοσης, η στοχοθεσία και κάθε άλλο αναγκαίο
ζήτηµα για την εφαρµογή του άρθρου 12.

7. Με κοινή απόφαση του εποπτεύοντος Υπουργού και των
Υπουργών Εθνικής Οικονοµίας και Οικονοµικών και Εσωτερικών
προσδιορίζονται τα νοµικά πρόσωπα, οι διοικήσεις των οποίων δύ-
νανται να λαµβάνουν το κίνητρο επίτευξης στόχων, το ύψος, ο
τρόπος καταβολής, η διαδικασία πιστοποίησης της επίτευξης των
στόχων, και κάθε άλλη σχετική λεπτοµέρεια αναφορικά µε την αν-
ταµοιβή του άρθρου 13.

8. Με απόφαση του Α.Σ.Ε.Π. δύναται να καθορίζεται κάθε ανα-
γκαία λεπτοµέρεια διεξαγωγής της διαδικασίας επιλογής του πα-
ρόντος, όπως η λειτουργία των επιτροπών επιλογής, η διασφάλιση
του αδιάβλητου της διαδικασίας, ο τρόπος συµµετοχής στη δια-

δικασία επιλογής ατόµων µε αναπηρία, καθώς και ο τρόπος και τα
δικαιολογητικά απόδειξης των προσόντων των υποψηφίων.

Άρθρο 17
Καταργούµενες διατάξεις

Από την έναρξη ισχύος του παρόντος καταργούνται τα άρθρα
20 έως 23 του ν. 4735/2020 (Α’ 197), διατηρουµένων σε ισχύ της
παρ. 1 του άρθρου 5 του ν. 4892/2022 (Α’ 28) και του άρθρου 8
του ν. 2012/1992 (Α’ 28).

ΜΕΡΟΣ Β’
ΛΟΙΠΕΣ ΔΙΑΤΑΞΕΙΣ

Άρθρο 18
Παράταση θητείας Υπηρεσιακών Γραµµατέων

Η θητεία των Υπηρεσιακών Γραµµατέων, η οποία παρατάθηκε
µε την παρ. 2 του άρθρου 38 του ν. 5013/2023 (Α’ 12) έως τις
31.10.2023 ή η οποία έχει λήξει έως τη δηµοσίευση του παρόν-
τος, παρατείνεται από τη λήξη της έως τις 31.3.2024. 

Άρθρο 19
Ρυθµίσεις ενίσχυσης της αποστολής του Α.Σ.Ε.Π.

Η παρ. 2 του άρθρου 4 του ν. 4765/2021 (Α’ 6) αντικαθίσταται
ως εξής:

«2. Το Α.Σ.Ε.Π. µπορεί να υλοποιεί έρευνες, δράσεις και έργα
και να προβαίνει στην προµήθεια από φορείς του δηµοσίου και
ιδιωτικού τοµέα εξειδικευµένων εργαλείων ή υπηρεσιών επιλο-
γής προσωπικού, περιλαµβανοµένης της επιλογής διευθυντικών
στελεχών, που σχετίζονται µε τον σκοπό του και τους στρατηγι-
κούς του στόχους. Το Α.Σ.Ε.Π. µπορεί, επίσης, να συµµετέχει σε
προγράµµατα που χρηµατοδοτούνται, εν όλω ή εν µέρει, από
εθνικούς πόρους ή την Ευρωπαϊκή Ένωση ή από άλλους διεθνείς
ή υπερεθνικούς οργανισµούς, καθώς και σε συγχρηµατοδοτού-
µενα επιχειρησιακά προγράµµατα.»

Άρθρο 20
Εισαγωγή σπουδαστών στην Εθνική Σχολή Δηµόσιας 
Διοίκησης και Αυτοδιοίκησης - Ερµηνευτική διάταξη

Η αληθής έννοια των παρ. 1 και 2 του άρθρου 28 του     ν.
2190/1994 (Α’ 28) και των πρώτου και τρίτου εδαφίου του άρ-
θρου 17 του ν. 3870/2010 (Α’ 138) είναι ότι στο απαγορευτικό
πεδίο των διατάξεων αυτών δεν εµπίπτουν οι διαδικασίες, πρά-
ξεις ή ενέργειες που προβλέπονται από το π.δ. 57/2007 (Α’ 59) ή
τις οικείες κανονιστικές διατάξεις, οι οποίες ρυθµίζουν ζητήµατα
του διαγωνισµού για την εισαγωγή σπουδαστών στην Εθνική
Σχολή Δηµόσιας Διοίκησης και Αυτοδιοίκησης (Ε.Σ.Δ.Δ.Α.) και
ιδίως εκείνες που πραγµατοποιούνται ή εκδίδονται από το στάδιο
της προετοιµασίας του εν λόγω διαγωνισµού και εφεξής µέχρι
και την ολοκλήρωση της εγγραφής των εισαγοµένων στην ανω-
τέρω Σχολή. 

Άρθρο 21
Ενίσχυση για γεωργικές εκµεταλλεύσεις οι οποίες

επλήγησαν από τα ακραία καιρικά φαινόµενα 
του Σεπτεµβρίου 2023

1. Σε γεωργικές εκµεταλλεύσεις µπορεί να χορηγείται ενί-
σχυση, σύµφωνα µε τους κανόνες περί κρατικών ενισχύσεων, ως
αντιστάθµισµα για ζηµιές στη φυτική παραγωγή και στο ζωικό
κεφάλαιο, οι οποίες προκλήθηκαν από τα ακραία καιρικά φαινό-
µενα του Σεπτεµβρίου 2023. Δικαιούχοι είναι φυσικά, νοµικά πρό-
σωπα και νοµικές οντότητες. Η δράση υλοποιείται από τον
Οργανισµό Ελληνικών Γεωργικών Ασφαλίσεων (ΕΛΓΑ) και η σχε-
τική δαπάνη βαρύνει τον κρατικό προϋπολογισµό. Για την υλο-
ποίηση της δράσης, µε απόφαση του Υπουργού Εθνικής
Οικονοµίας και Οικονοµικών επιχορηγείται ο ΕΛΓΑ από τον κρα-
τικό προϋπολογισµό. 
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2. Η ενίσχυση της παρ. 1 είναι αφορολόγητη, ακατάσχετη και
ανεκχώρητη στα χέρια του Δηµοσίου ή τρίτων, κατά παρέκκλιση
κάθε άλλης γενικής ή ειδικής διάταξης, µη εφαρµοζοµένης της
παρ. 1 του άρθρου 47 του Κώδικα Φορολογίας Εισοδήµατος (ν.
4172/ 2013, Α’ 167) σε περίπτωση διανοµής ή κεφαλαιοποίησής
της, δεν υπόκειται σε οποιοδήποτε τέλος, εισφορά ή άλλη κρά-
τηση υπέρ του Δηµοσίου, δεν δεσµεύεται και δεν συµψηφίζεται
µε βεβαιωµένα χρέη στη Φορολογική Διοίκηση και το Δηµόσιο
εν γένει, τα νοµικά πρόσωπα δηµοσίου δικαίου, τους Οργανι-
σµούς Τοπικής Αυτοδιοίκησης και τα νοµικά τους πρόσωπα, τα
ασφαλιστικά ταµεία ή πιστωτικά ιδρύµατα και δεν υπολογίζεται
στα εισοδηµατικά όρια για την καταβολή οποιασδήποτε παροχής
κοινωνικού ή προνοιακού χαρακτήρα.

3. Με κοινή απόφαση των Υπουργών Αγροτικής Ανάπτυξης και
Τροφίµων και Εθνικής Οικονοµίας και Οικονοµικών καθορίζεται
η µορφή της ενίσχυσης, εξειδικεύονται οι δικαιούχοι, το ύψος
της ενίσχυσης και η µεθοδολογία προσδιορισµού της, οι ειδικό-
τεροι όροι και προϋποθέσεις, η διαδικασία χορήγησης της ενί-
σχυσης, τα απαιτούµενα δικαιολογητικά και ο τρόπος καταβολής
της, οι υποχρεώσεις των δικαιούχων, καθώς και κάθε άλλη ανα-
γκαία λεπτοµέρεια για την εφαρµογή του παρόντος.

Άρθρο 22
Αποσπάσεις στη Γενική Γραµµατεία 

Πολιτικής Προστασίας

1. Τακτικοί υπάλληλοι που έχουν αποσπαστεί στη Γενική Γραµ-
µατεία Πολιτικής Προστασίας, κατ’ εφαρµογή της παρ. 1 του άρ-
θρου 15 του ν. 4647/2019 (Α’ 204), όπως ίσχυε πριν την
τροποποίησή της µε το άρθρο 20 του ν. 4829/2021 (Α’ 207), δύ-
νανται κατόπιν αιτήσεώς τους, που υποβάλλεται εντός αποκλει-
στικής προθεσµίας πέντε (5) εργασίµων ηµερών από τη
δηµοσίευση του παρόντος, να µεταταχθούν στη Γενική Γραµµα-
τεία Πολιτικής Προστασίας, µε κοινή απόφαση των αρµοδίων ορ-
γάνων του Υπουργείου Κλιµατικής Κρίσης και Πολιτικής
Προστασίας και του αρµόδιου Υπουργείου του φορέα προέλευ-
σης του υπαλλήλου, τηρουµένων των προϋποθέσεων των ως
άνω διατάξεων. Οι µετατάξεις πραγµατοποιούνται σε κενή ορ-
γανική θέση, αντίστοιχη των τυπικών προσόντων των υπαλλήλων
και µε διατήρηση τυχόν προσωπικής διαφοράς στις αποδοχές.
Σε περίπτωση µη ύπαρξης κενής οργανικής θέσης, οι υπάλληλοι
µετατάσσονται σε συνιστώµενη µε την απόφαση µετάταξης προ-
σωποπαγή θέση και ακολούθως µε απόφαση του αρµοδίου ορ-
γάνου καταλαµβάνουν την πρώτη κενή οργανική θέση
αντίστοιχης κατηγορίας, κλάδου και ειδικότητας, που δηµιουρ-
γείται καθ’ οιονδήποτε τρόπο στον φορέα. 

2. Οι υπάλληλοι που µετατάσσονται κατ’ εφαρµογή της παρ.
1, δεν αποσπώνται ή µετατάσσονται µε γενικές ή ειδικές διατά-

ξεις για πέντε (5) έτη από την ολοκλήρωση της µετάταξης. 
3. Οι µετατάξεις της παρ. 1 ολοκληρώνονται σε αποκλειστική

προθεσµία δύο (2) µηνών από την υποβολή της αίτησης του εν-
διαφεροµένου µε τη δηµοσίευση της απόφασης µετάταξης στην
Εφηµερίδα της Κυβερνήσεως, άλλως µε τη λήψη κωδικού αριθ-
µού δηµοσίευσης. Σε περίπτωση µη ολοκλήρωσης της µετάτα-
ξης για οποιονδήποτε λόγο, εντός της αποκλειστικής
προθεσµίας του πρώτου εδαφίου, οι υπάλληλοι επιστρέφουν
στις υπηρεσίες τους µε τη λήξη της εν ισχύ απόσπασής τους. 

4. Οι αποσπάσεις της παρ. 1 που λήγουν ή έχουν λήξει από
την 1η Αυγούστου 2023 έως τη δηµοσίευση του παρόντος πα-
ρατείνονται και θεωρούνται σε ισχύ µέχρι την ολοκλήρωση της
µετάταξης.

Άρθρο 23
Παράταση ισχύος διατάξεων αρµοδιότητας Υπουργείου 

Ναυτιλίας και Νησιωτικής Πολιτικής - Τροποποίηση παρ. 4
άρθρου 1 π.δ. 33/2018, παρ. 2 άρθρου 293 

ν. 5020/2023

1. Η προθεσµία του πρώτου εδαφίου της παρ. 4 του άρθρου 1
του π.δ. 33/2018 (Α’ 66), για την αντικατάσταση του επιτηρητή
από τη σύνθεση πληρώµατος οστρακαλιευτικών σκαφών, παρα-
τείνεται, και η παρ. 4 διαµορφώνεται ως εξής:

«4. Από την 1η Οκτωβρίου 2018 µέχρι την 31η Οκτωβρίου
2026, ο επιτηρητής της παρ. 2 µπορεί να αντικαθίσταται από κά-
τοχο βεβαίωσης επιτυχούς φοίτησης της Σχολής Δυτών Καλύ-
µνου και, αν δεν υπάρχει τέτοιος, από κάτοχο άδειας δύτη ή από
µαθητευόµενο δύτη. Οι διατάξεις του προηγούµενου εδαφίου
ισχύουν και εφαρµόζονται αναλόγως και για τα σπογγαλιευτικά
σκάφη.»

2. Στην παρ. 2 του άρθρου 293 του ν. 5020/2023         (Α’  29),
η έναρξη ισχύος του άρθρου 4, περί καταχώρισης σε ειδικό δη-
µόσιο βιβλίο µικρών πλοίων, παρατείνεται και διαµορφώνεται ως
περ. α), η υφιστάµενη παράγραφος διαµορφώνεται ως περ. β)
και η παρ. 2 διαµορφώνεται ως εξής: 

«2.α) Το άρθρο 4 τίθεται σε ισχύ την 1η Μαΐου 2024, 
β) τα άρθρα 5 και 7 έως 9 τίθενται σε ισχύ την 1η Νοεµβρίου

2023.»

ΜΕΡΟΣ Γ’
ΕΝΑΡΞΗ ΙΣΧΥΟΣ

Άρθρο 24
Έναρξη ισχύος

Η ισχύς του παρόντος αρχίζει από τη δηµοσίευσή του στην
Εφηµερίδα της Κυβερνήσεως.
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Αθήνα,.............................2023

ΟΙ ΥΠΟΥΡΓΟΙ

ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Γεώργιος Γεωργαντάς): 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.

ΠΟΛΛΟΙ ΒΟΥΛΕΥΤΕΣ: Μάλιστα, µάλιστα.
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Γεώργιος Γεωργαντάς): Συνεπώς το Σώµα πα-

ρέσχε τη ζητηθείσα εξουσιοδότηση.
Κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, προχωρούµε τώρα στο δεύτερο

προγραµµατισµένο για σήµερα νοµοσχέδιο, σύµφωνα µε τη συµ-
πληρωµατική ηµερήσια διάταξη. 

Μόνη συζήτηση και ψήφιση επί της αρχής, των άρθρων και του
συνόλου του σχεδίου νόµου του Υπουργείου Υγείας: «Εθνικό Δί-
κτυο Μονάδων Αυξηµένης Φροντίδας για την αντιµετώπιση ασθε-
νών µε Αγγειακά Εγκεφαλικά Επεισόδια (ΜΑΦ ΑΕΕ)». 

Η Διάσκεψη των Προέδρων αποφάσισε στη συνεδρίασή της
στις 26 Οκτωβρίου 2023 τη συζήτηση του νοµοσχεδίου σε µία έως
δύο συνεδριάσεις, εν συνόλω, επί της αρχής, επί των άρθρων και
των τροπολογιών. Η εγγραφή των οµιλητών θα γίνει ηλεκτρονικά
και µέχρι το τέλος της οµιλίας του δεύτερου εισηγητή. 

Συµφωνεί το Σώµα; 
ΠΟΛΛΟΙ ΒΟΥΛΕΥΤΕΣ: Μάλιστα, µάλιστα. 
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Γεώργιος Γεωργαντάς): Το Σώµα συµφώνησε. 
Τον λόγο έχει ο εισηγητής της Νέας Δηµοκρατίας κ. Βασίλης

Γιόγιακας για δεκαπέντε λεπτά. 
Παρακαλώ να ανοίξει το σύστηµα της ηλεκτρονικής εγγραφής. 
Κύριε Γιόγιακα, έχετε τον λόγο. 
ΒΑΣΙΛΕΙΟΣ ΓΙΟΓΙΑΚΑΣ: Κύριε Υπουργέ, κυρίες και κύριοι συ-

νάδελφοι, η χώρα µας ανήκει στις ευρωπαϊκές χώρες µε τα υψη-
λότερα ποσοστά θνητότητας και αναπηρίας ύστερα από αγγειακό
εγκεφαλικό επεισόδιο. Έχουµε πενήντα επτά χιλιάδες εγκεφαλικά
ανά έτος, από τα οποία έντεκα χιλιάδες τριακόσια είναι θανατη-
φόρα, ενώ άλλοι δεκατέσσερις χιλιάδες ασθενείς µε αγγειακό εγ-
κεφαλικό επεισόδιο ζουν την υπόλοιπη ζωή τους µε κάποια µορφή
αναπηρίας. 

Σύµφωνα µε επιστηµονική µελέτη που δηµοσιεύθηκε µόλις πριν
από ενάµιση µήνα, το συνολικό κόστος της διαχείρισης του εγκε-
φαλικού ανήλθε στα 343 εκατοµµύρια ευρώ για το 2021. Σε επί-
πεδο Ευρωπαϊκής Ένωσης το κόστος που σχετίζεται µε τα
αγγειακά εγκεφαλικά επεισόδια προβλέπεται ότι θα αυξηθεί κατά
45% έως το 2040. Είναι µία αύξηση που έχει να κάνει κυρίως µε
τη γήρανση του πληθυσµού, άρα και την αύξηση των ατόµων άνω
των εξήντα πέντε ετών, που άλλωστε αποτελούν και την οµάδα
υψηλότερου κινδύνου. 

Κόντρα σε αυτά τα ανησυχητικά -είναι αλήθεια- στοιχεία, υπάρ-

χουν και καλά νέα. Το εγκεφαλικό είναι συχνά µια κατάσταση που
µπορεί να θεραπευτεί, µπορεί να αντιµετωπιστεί. Η αποτελεσµα-
τική διαχείριση των περιστατικών στην οξεία φάση, αυτή που ονο-
µάζεται «πρωτογενής πρόληψη», µπορεί και να µειώσει τα
ποσοστά θνητότητας και να αποτρέψει σηµαντικό βαθµό αναπη-
ρίας. 

Αυτή την αποτελεσµατική παρέµβαση, προκειµένου να εξασφα-
λίζεται άµεση διαγνωστική διεύρυνση και θεραπευτική παρέµ-
βαση, εξυπηρετεί η ίδρυση και λειτουργία µονάδων αυξηµένης
φροντίδας που προβλέπεται στο παρόν νοµοσχέδιο. 

Τι ορίζεται, λοιπόν, ως µονάδα αυξηµένης φροντίδας για ασθε-
νείς µε αγγειακά εγκεφαλικά επεισόδια; Είναι η µη αυτοτελής υγει-
ονοµική µονάδα που λειτουργεί στο πλαίσιο της νευρολογικής ή
παθολογικής κλινικής ή του τµήµατος του εκάστοτε νοσοκοµείου
και δέχεται αποκλειστικά ασθενείς µε αγγειακά εγκεφαλικά επει-
σόδια, παρέχοντας εικοσιτετράωρη ιατρονοσηλευτική υποστήριξη
και δυνατότητες παρακολούθησης διαγνωστικών εξετάσεων και
θεραπευτικής παρέµβασης. 

Τέτοιες µονάδες αυξηµένης φροντίδας ιδρύονται και θα λει-
τουργήσουν σε δέκα γενικά νοσοκοµεία και σε επτά πανεπιστη-
µιακά του ΕΣΥ. Σε άλλα δυο νοσοκοµεία η υφιστάµενη µονάδα
αγγειακών εγκεφαλικών επεισοδίων θα λειτουργεί ως µονάδα αυ-
ξηµένης φροντίδας. Θα έχουµε δηλαδή σε πρώτη φάση συνολικά
δεκαεννέα ΜΑΦ για τα αγγειακά εγκεφαλικά επεισόδια, αριθµός
που µπορεί να αυξηθεί έπειτα από κοινή υπουργική απόφαση. 

Στο σχέδιο νόµου ορίζεται ελάχιστο προσωπικό τριών ειδικευ-
µένων γιατρών ανά έξι κλίνες της ΜΑΦ. Τη διαχείριση των ασθε-
νών µε αγγειακό εγκεφαλικό επεισόδιο αναλαµβάνει τετραµελής
διεπιστηµονική οµάδα µε ειδικευµένους γιατρούς των κλινικών του
νοσοκοµείου, όπως ακτινολόγους, καρδιολόγους, νευροχειρουρ-
γούς και ιατρούς φυσικής και ιατρικής αποκατάστασης. 

Ορίζεται επίσης ελάχιστο προσωπικό δέκα νοσηλευτών ανά έξι
κλίνες, προκειµένου να καλυφθούν οι απαραίτητες βάρδιες,
καθώς και παραϊατρικό προσωπικό τουλάχιστον τριών ειδικοτή-
των, από τους οποίους οι δύο είναι φυσικοθεραπευτές. Οι µονά-
δες αυτές θα στελεχωθούν µε µετακινήσεις, αποσπάσεις και
ανακατανοµές κενών οργανικών θέσεων. 

Με κοινές αποφάσεις του Υπουργού Υγείας και συναρµόδιων
Υπουργείων θα καθορίζονται οι προϋποθέσεις λειτουργίας µονά-
δων αυξηµένης φροντίδας, οι τεχνικές και χωροταξικές προδια-
γραφές, ο εξοπλισµός, η σύνθεση του προσωπικού και άλλα
οργανωτικά και διαδικαστικά θέµατα. 

Θα ήθελα, κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, να σηµειωθεί ότι το
περιεχόµενο των εξουσιοδοτικών διατάξεων απηχεί το αίτηµα εκ-
προσώπων της ιατρικής κοινότητας να συσταθούν ΜΑΦ σε περισ-
σότερα νοσοκοµεία και να ενταχθούν περισσότεροι ειδικευµένοι
επαγγελµατίες. Αναµένουµε, εποµένως, µε ενδιαφέρον την έκ-
δοση των υπουργικών αποφάσεων, γιατί σε αυτές θα αποτυπώνε-
ται στην ουσία όλη η λειτουργία των µονάδων αυξηµένης
φροντίδας. 

Κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, µε αφορµή και αυτό το νοµοσχέ-
διο του Υπουργείου Υγείας συζητήθηκε το, δίχως άλλο, υπαρκτό
ζήτηµα της υποστελέχωσης του ΕΣΥ και το πώς µπορεί να επηρε-
άσει τη λειτουργία των ΜΑΦ για εγκεφαλικά µε κατάλληλο προ-
σωπικό. Σε σχέση µε αυτό, ακούσαµε από τον κύριο Υπουργό ότι
υπάρχει σχέδιο να προσληφθούν σε αυτές τις µονάδες νευρολό-
γοι και νευροακτινολόγοι επεµβατικοί, καθώς και πανεπιστηµιακοί
από ιατρικές σχολές της χώρας µας. Πρόβλεψη υπάρχει, επίσης,
και για την κάλυψη των περίπου εκατόν ενενήντα θέσεων νοση-
λευτικού προσωπικού που απαιτούνται για την εικοσιτετράωρη
λειτουργία των ΜΑΦ µε τις έξι κλίνες. 

Σχετικά µε το γενικότερο θέµα της ενίσχυσης του ΕΣΥ µε αν-
θρώπινο δυναµικό, να θυµίσουµε πρώτα απ’ όλα ότι αναµένεται
τους αµέσως επόµενους µήνες η ολοκλήρωση της πρόσληψης
τεσσάρων χιλιάδων ατόµων νοσηλευτικού προσωπικού. Κοντά σε
αυτούς προσλαµβάνονται χίλια οκτακόσια άτοµα διαφόρων κλά-
δων και ειδικοτήτων. Παράλληλα, έχουν προκηρυχθεί χίλιες
εξήντα επτά θέσεις ιατρών κλάδου ΕΣΥ και άλλες διακόσιες εβδο-
µήντα επτά θέσεις για νοσηλευτικό και λοιπό επικουρικό προσω-
πικό. Εποµένως αυτό που αναµένεται είναι να ενισχυθούν τα
νοσοκοµεία, κάτι που θα συµβάλει και στην καλύτερη δυνατή στε-

4712 ΠΡΑΚΤΙΚΑ ΒΟΥΛΗΣ (ΟΛΟΜΕΛΕΙΑ)

1. ΕΘΝΙΚΗΣ 
ΟΙΚΟΝΟΜΙΑΣ

ΚΑΙ ΟΙΚΟΝΟΜΙΚΩΝ

3. ΕΣΩΤΕΡΙΚΩΝ

5. ΑΝΑΠΤΥΞΗΣ

7. ΠΡΟΣΤΑΣΙΑΣ
ΤΟΥ ΠΟΛΙΤΗ

9. ΝΑΥΤΙΛΙΑΣ
ΚΑΙ ΝΗΣΙΩΤΙΚΗΣ

ΠΟΛΙΤΙΚΗΣ

11. ΕΠΙΚΡΑΤΕΙΑΣ

2. ΕΘΝΙΚΗΣ
ΑΜΥΝΑΣ

4. ΥΓΕΙΑΣ

6. ΕΡΓΑΣΙΑΣ
ΚΑΙ ΚΟΙΝΩΝΙΚΗΣ

ΑΣΦΑΛΙΣΗΣ

8. ΑΓΡΟΤΙΚΗΣ
ΑΝΑΠΤΥΞΗΣ

ΚΑΙ ΤΡΟΦΙΜΩΝ

10. ΚΛΙΜΑΤΙΚΗΣ
ΚΡΙΣΗΣ

ΚΑΙ ΠΟΛΙΤΙΚΗΣ
ΠΡΟΣΤΑΣΙΑΣ

12. Ο ΑΝΑΠΛΗΡΩΤΗΣ
ΥΠΟΥΡΓΟΣ

ΕΣΩΤΕΡΙΚΩΝ».



λέχωση των ΜΑΦ για τα αγγειακά εγκεφαλικά επεισόδια. 
Από τη µια µεριά, θα µου επιτρέψετε να επαναλάβω, κύριε

Υπουργέ, την ανάγκη να επισπευστούν οι διαδικασίες προσλή-
ψεων των γιατρών και των νοσηλευτών, να δοθεί σε συνεννόηση
µε την αρµόδια αρχή, το ΑΣΕΠ, προτεραιότητα στις προσλήψεις
υγειονοµικών, τόσο σε αυτές που είναι ήδη σε εξέλιξη αλλά και σε
εκείνες που έχουν προγραµµατιστεί. 

Κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, κανείς, πόσω µάλλον όσοι από
εµάς είµαστε γιατροί, δεν λέει ότι µε την ψήφιση του νοµοσχεδίου
έχουµε αυτόµατα ένα δίκτυο οργανωµένων µονάδων για τους
ασθενείς µε αγγειακό εγκεφαλικό επεισόδιο έτοιµο να λειτουργή-
σει απόλυτα. Αυτά που λέµε είναι ότι µε το νοµοσχέδιο αυτό µπαί-
νουν οι βάσεις, µπαίνει το πλαίσιο, ώστε να έχουµε περισσότερες
και καλύτερες µονάδες για να διαχειριστούν αποτελεσµατικά τους
ασθενείς µε εγκεφαλικό στο στάδιο της οξείας φάσης. 

Έστω κι αυτό το αρχικό δίκτυο µονάδων υπολογίζεται ότι θα
δώσει σηµαντικά µετρήσιµα οφέλη: Μείωση των θανάτων από εγ-
κεφαλικά κατά εκατόν πενήντα τον χρόνο. Μείωση των ασθενών
µε αναπηρία -και άρα των νοσηλευόµενων σε κέντρα αποκατάστα-
σης- κατά χίλια διακόσια ογδόντα περίπου τον χρόνο. Μείωση της
νοσηλείας κατά τέσσερις ηµέρες για κάθε ασθενή µε αγγειακό εγ-
κεφαλικό επεισόδιο. Με λίγα λόγια, µικρότερη θνησιµότητα, λιγό-
τερες αναπηρίες και µεγαλύτερη λειτουργικότητα για όσους
επιβιώνουν. 

Αυτούς τους στόχους αξίζει να τους επιδιώξουµε, αξίζει να τους
στηρίξουµε. Το οφείλουµε πρώτα απ’ όλα σε όσες και όσους, δυ-
στυχώς, θα χρειαστούν περίθαλψη. Όµως, το οφείλουµε και στις
οικογένειές τους. 

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

ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Γεώργιος Γεωργαντάς): Ευχαριστούµε τον
κύριο συνάδελφο.

Τον λόγο τώρα έχει ο εισηγητής από τον ΣΥΡΙΖΑ κ. Οζγκιούρ
Φερχάτ.

ΟΖΓΚΙΟΥΡ ΦΕΡΧΑΤ: Ευχαριστώ, κύριε Πρόεδρε.
Κύριε Υπουργέ, κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, µε τις αντιδρά-

σεις της ιατρικής κοινότητας να συνεχίζονται κόντρα στην πρό-
ταση της Αναπληρώτριας Υπουργού Υγείας, που µετατρέπει τους
ανειδίκευτους αγροτικούς γιατρούς σε προσωπικούς ιατρούς, µε
την πανελλαδική κινητοποίηση των εργαζοµένων στην υγεία σε
πλήρη εξέλιξη, µε συγκεντρώσεις διαµαρτυρίας στο κέντρο της
Αθήνας αλλά και στη Βουλή, αλλά και µε κινητοποιήσεις φορέων
και κατοίκων των νησιών του Αιγαίου, που διαδηλώνουν για την
απαράδεκτη κατάσταση στον τοµέα της υγείας στις πλατείες και
στα νοσοκοµεία των νησιών τους και την ερχόµενη Δευτέρα το
απόγευµα έξω από το Υπουργείο Υγείας, µοιάζει µε στρουθοκα-
µηλισµό εµείς να συζητάµε σήµερα το θέµα δηµιουργίας µονάδων
αυξηµένης φροντίδας για την αντιµετώπιση ασθενών µε αγγειακά
εγκεφαλικά επεισόδια. 

Γιατί µπορεί πραγµατικά να είναι υπαρκτό το πρόβληµα και
καλές οι προθέσεις των εµπνευστών του νοµοσχεδίου, αλλά η ίδια
η φύση της Κυβέρνησης και οι νεοφιλελεύθερες αγκυλώσεις της,
που οδηγούν τη δηµόσια υγεία σε διάλυση, δεν επιτρέπει σε κα-
νέναν να είναι αισιόδοξος. 

Η προχειρότητα της εξαγγελίας και τα προβλήµατα στην υλο-
ποίηση των µονάδων αναδείχθηκαν διεξοδικά στις τέσσερις συνε-
δριάσεις της Επιτροπής Κοινωνικών Υποθέσεων που
προηγήθηκαν της Ολοµέλειας. Χωρίς -το τονίζω ξανά- να έχω καµ-
µία διάθεση αµφισβήτησης των προθέσεών σας, κύριε Υπουργέ,
αποδεικνύεται για άλλη µια φορά ότι αυτή η Κυβέρνηση είναι τε-
λείως ανεπαρκής στον σχεδιασµό επίλυσης όποιων προβληµάτων
υπάρχουν στο σύστηµα υγείας. Γιατί δεν είναι δυνατόν µια τέτοια
παρέµβαση στο Εθνικό Σύστηµα Υγείας να νοµοθετείται χωρίς να
λαµβάνει υπ’ όψιν την κρίση υποστελέχωσης του ΕΣΥ και την
ανάγκη για µία γενναία επένδυση στο ανθρώπινο δυναµικό του συ-
στήµατος. 

Αυτή η ανάγκη είναι συνολική και επιτακτική στο σύστηµα
υγείας. Πώς είναι δυνατόν να δηµιουργηθεί εθνικό δίκτυο ΜΑΦ µε
δεκαεννιά µονάδες, όπως µας είπε ο εισηγητής της Πλειοψηφίας,
µε έξι τουλάχιστον κλίνες ανά µονάδα για τη θεραπεία των ασθε-
νών µε αγγειακά εγκεφαλικά επεισόδια, χωρίς την παραµικρή αύ-

ξηση των αναγκαίων οργανικών θέσεων στους οργανισµούς των
νοσοκοµείων που θα λειτουργήσουν αυτές οι µονάδες αυξηµένης
φροντίδας για αγγειακά εγκεφαλικά επεισόδια; Πώς είναι δυνατόν
να υλοποιήσετε έναν τέτοιο σχεδιασµό µε τη στελέχωση των µο-
νάδων µέσω µετακινήσεων προσωπικού από άλλα τµήµατα του
νοσοκοµείου ή µεταξύ νοσοκοµείων ή µε αποσπάσεις γιατρών του
ΕΣΥ; Αποδυναµώνετε άλλες κλινικές και τµήµατα σε ένα ήδη τρα-
γικά υποστελεχωµένο ΕΣΥ. 

Η έλλειψη ιατρικού και λοιπού προσωπικού τόσο στην περιφέ-
ρεια όσο και στο κέντρο αυξάνεται καθηµερινά. Οι παραιτήσεις
στελεχών του ΕΣΥ, η αναστολή λειτουργίας τµηµάτων λόγω σο-
βαρής υποστελέχωσης, η λειτουργία ολόκληρων τµηµάτων ακόµα
και µε έναν ιατρό, η κατάρρευση του ΕΣΥ αναδεικνύεται καθηµε-
ρινά µέσα από ρεπορτάζ ακόµα και στον φιλοκυβερνητικό Τύπο.
Η δηµιουργία µονάδας εγκεφαλικών απαιτεί ειδικό εξοπλισµό και
ετοιµότητα, σε εικοσιτετράωρη βάση, πολλών ειδικών ιατρών και
λοιπού προσωπικού, πράγµα αδύνατο µε τη σηµερινή κατάσταση
στην οποία έχει περιέλθει το ΕΣΥ. 

Συστήνετε ΜΑΦ για αγγειακά εγκεφαλικά επεισόδια ως ειδικές
µονάδες στα νοσοκοµεία του ΕΣΥ. Ενδεικτικά: Στο Γενικό Νοσο-
κοµείο Κέρκυρας, κύριε Υπουργέ, φαντάζοµαι ότι έχετε στα χέρια
σας την καταγγελία που έγινε σήµερα ότι ασθενής χειρουργήθηκε
χωρίς γενική αναισθησία. Αυτή η καταγγελία προήλθε από συγγε-
νικά πρόσωπα του ασθενούς, επιβεβαιώνεται από το ιατρικό και
νοσηλευτικό προσωπικό και η διοίκηση του νοσοκοµείου έχει δια-
τάξει έρευνα. Σε αυτό το Γενικό Νοσοκοµείο Κέρκυρας, εκεί όπου
ο ένας και µοναδικός νευρολόγος του νοσοκοµείου δεν προλα-
βαίνει να ανταποκριθεί στα περιστατικά της ειδικότητάς του,
καθώς παρέχει υπηρεσίες στα επείγοντα και στις υπόλοιπες κλι-
νικές. 

Στο Γενικό Νοσοκοµείο της Λαµίας, εκεί όπου ο αριθµός των
µόνιµων γιατρών του ΕΣΥ που υπηρετούν σήµερα είναι εβδοµήντα
πέντε, όταν οι προβλεπόµενες θέσεις, σύµφωνα µε τον οργανισµό,
είναι εκατόν εξήντα δύο. 

Στο Γενικό Νοσοκοµείο Ρόδου, εκεί δηλαδή όπου στους τραυ-
µατιοφορείς, παραδείγµατος χάριν, λόγω της τεράστιας έλλειψης
προσωπικού έχουν φτάσει να τους χρωστάνε πεντακόσια δεκαέξι
περίπου ρεπό, κανονικές άδειες του 2022 και σε κάποιους ακόµα
και του 2021. 

Μετονοµάζετε τη µονάδα ΑΕΕ του «Παπαγεωργίου» στη Θεσ-
σαλονίκη σε µονάδα αυξηµένης φροντίδας αγγειακών εγκεφαλι-
κών επεισοδίων, εκεί όπου από τις είκοσι έξι οργανικές θέσεις
έχουν αποµείνει µόνο επτά αναισθησιολόγοι, µε συνέπεια η ανα-
µονή για χειρουργεία -ανάλογα µε το περιστατικό- να κυµαίνεται
από έναν µήνα µέχρι δύο χρόνια. Το αποτέλεσµα, βέβαια, είναι
πολλοί ασθενείς να πηγαίνουν στον ιδιωτικό τοµέα ή σε άλλα κέν-
τρα. 

Στις συζητήσεις στην επιτροπή αναδείξαµε τον ελλιπή σχεδια-
σµό και στην κατανοµή των ΜΑΦ ανά την επικράτεια, καθώς µε-
γάλα γεωγραφικά διαµερίσµατα της χώρας µένουν ακάλυπτα. Ο
εισηγητής της Πλειοψηφίας µάς πληροφόρησε πως εντάξατε
στον σχεδιασµό, καθώς απουσίαζε όλος ο Πειραιάς και τα περί-
χωρα, το Γενικό Κρατικό Νοσοκοµείο της Νίκαιας, εκεί όπου την
τραγική κατάσταση στην οποία βρίσκεται το αποκλειστικό τµήµα
του νοσοκοµείου σάς έχει κοινοποιήσει µε επιστολή της η κ. Μα-
τίνα Παγώνη, η Πρόεδρος της ΕΙΝΑΠ, που δεν τη λες και συρι-
ζαία. 

Και χθες, όµως, µε ανακοίνωσή της η Γενική Συνέλευση των
Γιατρών του Νοσοκοµείου της Νίκαιας αναγγέλλει κινητοποι-
ήσεις για την υποστελέχωση σε όλον τον απεικονιστικό τοµέα.
Στο Τµήµα Αξονικής και Μαγνητικής Τοµογραφίας έχουν αποµεί-
νει µόνο δύο µόνιµες ειδικευµένες γιατροί και ένας επικουρικός
ειδικευµένος γιατρός σε εννέα οργανικές θέσεις. Το διήµερο 28
και 29 Οκτωβρίου 2023 -για πρώτη φορά στα χρονικά- ο αξονικός
τοµογράφος του νοσοκοµείου ήταν κλειστός, λόγω έλλειψης του
ιατρικού προσωπικού. Οι ιατροί των κλινικών αυτές τις δύο ηµέ-
ρες αναγκάστηκαν να διακοµίζουν σε απεικονιστικά εργαστήρια
άλλων νοσοκοµείων ασθενείς που χρειάζονταν επείγουσα αξο-
νική τοµογραφία.

Καταθέτω στα Πρακτικά την επιστολή της ΕΙΝΑΠ και την από-
φαση της Γενικής Συνέλευσης των Γιατρών της Νίκαιας για την
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άθλια κατάσταση που επικρατεί στον χώρο της υγείας.
(Στο σηµείο αυτό ο Βουλευτής κ. Οζγκιούρ Φερχάτ καταθέτει

για τα Πρακτικά τα προαναφερθέντα έγγραφα, τα οποία βρίσκον-
ται στο αρχείο του Τµήµατος Γραµµατείας της Διεύθυνσης Στε-
νογραφίας και Πρακτικών της Βουλής)

Προσποιείστε ότι δεν καταλαβαίνετε τι πραγµατικά συµβαίνει
εκεί έξω. Σε όλα τα νοσοκοµεία της χώρας από πού να αρχίσεις
και πού να τελειώσεις.

Στο νοσοκοµείο της Σπάρτης η παθολογική κλινική έχει οδη-
γηθεί ακόµη και σε αναστολή εφηµερίας για επείγοντα περιστα-
τικά, λόγω µη ύπαρξης εφηµερεύοντα γιατρού. Η παιδιατρική
κλινική δεν εφηµερεύει τις µισές ηµέρες του µήνα. Για να λει-
τουργήσει η καρδιολογική, µετακινούνται γιατροί από τα νοσο-
κοµεία των Μολάων, της Καλαµάτας, της Τρίπολης και της
Κυπαρισσίας ή συνάπτονται συµβάσεις µε ιδιώτες γιατρούς. Με
µετακινήσεις γιατρών καλύπτεται και το αναισθησιολογικό τµήµα
του νοσοκοµείου. Υπάρχουν ηµέρες του µήνα που δεν υπάρχει
ακτινολόγος γιατρός σε πρωινό ωράριο, ενώ η λειτουργία του
τµήµατος επειγόντων περιστατικών στηρίζεται σε αγροτικούς
γιατρούς και σε ειδικευόµενους γιατρούς λίγων µηνών.

Το Σωµατείο Ειδικευµένων Ιατρών του Νοσοκοµείου Καλαµά-
τας έστειλε έγγραφο στην Εισαγγελία Πρωτοδικών Καλαµάτας
για την τραγική κατάσταση στην οποία έχουν περιέλθει οι παθο-
λογικές κλινικές, µε τις µετακινήσεις από το ένα νοσοκοµείο στο
άλλο για την κάλυψη των εφηµεριών. Μιλούν για εργασιακή
εξουθένωση όσων παθολόγων έχουν αποµείνει και την κατα-
στρατήγηση κάθε κανόνα σωστής οργάνωσης και κάθε κανόνα
ασφαλείας στη λειτουργία των κλινικών.

Πάµε τώρα στην πατρίδα µου τη Θράκη, στο άλλο άκρο της
χώρας. Στο Νοσοκοµείο της Ξάνθης η ΜΕΘ παραµένει κλειστή
εδώ και τρία χρόνια. Η έλλειψη χειρουργών και αναισθησιολόγων
έχει καταστήσει τεράστιες τις λίστες αναµονής χειρουργείων.
Δεν υπάρχει ΩΡΛ, δεν υπάρχει γαστρεντερολόγος και άλλες ει-
δικότητες. Λείπουνε. Η λειτουργία της παθολογικής κλινικής βα-
σίζεται σε δανεικούς γιατρούς. Οι κλινικές δεν µπορούν να
εφηµερεύουν καθηµερινά λόγω έλλειψης γιατρών. Το νοσοκο-
µείο οδηγείται σε συρρίκνωση και σε λίγο καιρό µάλλον θα απο-
τελέσει ένα κέντρο υγείας µέσα στον αστικό ιστό της Ξάνθης. Η
είσοδος του ιδιωτικού τοµέα θα έλθει ως φυσικό επακόλουθο.
Το νοσοκοµείο µετατρέπεται σε διακοµιδών.

Και µιας και µιλάµε για τη Θράκη, ας πάµε και στη Ροδόπη,
στο Νοσοκοµείο της Κοµοτηνής, το παλαιότερο της περιφέρειας
και µε µεγάλης επικινδυνότητας κτηριακό πρόβληµα. Οι περισ-
σότεροι υπάλληλοι είναι συµβασιούχοι και οι περισσότεροι για-
τροί επικουρικοί. Με περισσότερες από τις οργανικές θέσεις
κενές στην παθολογική, στην καρδιολογική και στην παιδιατρική
κλινική και κενές τις µοναδικές θέσεις νευρολόγου και δερµατο-
λόγου-αφροδισιολόγου, ενώ προβλέπονται.

Στον «Ευαγγελισµό», όπου σχεδιάζετε να λειτουργήσετε ειδική
µονάδα αυξηµένης φροντίδας για ασθενείς µε αγγειακά εγκεφα-
λικά επεισόδια, τη Δευτέρα που πέρασε οι διάδροµοι στην ψυ-
χιατρική του κλινική είχαν γεµίσει µε ράντζα. Συγκεκριµένα,
είκοσι τρία ράντζα. Είδαµε φωτογραφίες, έγιναν αποκαλύψεις.
Η κλινική έχει αναπτυγµένες είκοσι κλίνες και τη Δευτέρα το πρωί
νοσηλεύονταν σαράντα τρεις ασθενείς! Είκοσι τρεις ψυχικά
ασθενείς, γυναίκες και άνδρες, βρίσκονταν νοσηλευόµενοι σε
φορεία στους διαδρόµους της ψυχιατρικής κλινικής, µε µία κοι-
νόχρηστη τουαλέτα και µία ντουζιέρα.

Η ίδια και χειρότερη κατάσταση επικρατεί και στις άλλες ψυ-
χιατρικές κλινικές των νοσοκοµείων. Τα ψυχιατρικά νοσοκοµεία
είναι σε πλήρη διάλυση. Ελπίζω να είναι εν γνώσει σας. Ποιος ευ-
θύνεται για την κατάρρευση; Υπεύθυνη για τη διάλυση των νο-
σοκοµείων και του ΕΣΥ είναι η πολιτική της Κυβέρνησης της
Νέας Δηµοκρατίας. Ποια είναι η λύση; Η λύση είναι οι µαζικές
µόνιµες προσλήψεις για να καλυφθούν όλες οι θέσεις, η παροχή
µισθολογικών και εκπαιδευτικών κινήτρων στους γιατρούς, ώστε
να έλθουν στα νοσοκοµεία και ασφάλεια και η µείωση της εντα-
τικοποίησης στην εργασία.

Σε τέσσερις συνεδριάσεις της επιτροπής αναδείξαµε τον προ-
βληµατισµό µας για το άκαιρο του νοµοθετήµατος. Αντί να δοθεί
βάρος στη συγκρότηση µονάδων άµεσης αντιµετώπισης οξέων

περιστατικών, θέλετε να συζητάµε για δοµές αυξηµένης φροντί-
δας µετά την οξεία φάση του αγγειακού εγκεφαλικού επεισο-
δίου; Και αν το βασικό είναι η οξεία αντιµετώπιση, η ταχύτητα µε
την οποία ανταποκρίνεσαι στο περιστατικό και όχι η αποκατά-
σταση, εκεί αναδεικνύεται άλλο ένα τεράστιο θέµα υποβάθµισης
της δηµόσιας υγείας, της ζωής των πολιτών, που έχει φέρει µε
την πολιτική της αυτή η Κυβέρνηση.

Αναφέροµαι στο δηµόσιο σύστηµα επείγουσας βοήθειας, που
πρέπει να καλύπτει κάθε επείγον περιστατικό. Αναφέροµαι στο
ΕΚΑΒ, που το έχετε αφήσει χωρίς στελέχωση και που το ενισχύ-
σατε µε πυροσβέστες, στρατιωτικούς και υπαλλήλους της τοπι-
κής αυτοδιοίκησης. Αν είναι δυνατόν! Αναφέροµαι στην
κατάσταση του ΕΚΑΒ, που το µοναδικό ελικόπτερο της βάσης
της Σύρου -που εξυπηρετούσε µε τις αεροδιακοµιδές όλο το Αι-
γαίο- έχει αποσυρθεί εδώ και δύο µήνες, που η βάση του στο
Άκτιο που εξυπηρετεί τα νησιά του Ιονίου, τις µισές περίπου ηµέ-
ρες του τελευταίου διµήνου είναι και αυτή χωρίς πτητικό µέσο.
Για ποια «άµεση αντιµετώπιση περιστατικών ασθενών που βρί-
σκονται στην οξεία φάση» και ποια «αποφυγή σηµαντικού βαθ-
µού αναπηρίας» µιλάτε στο νοµοσχέδιο, όταν στην πραγµατική
ζωή επιµηκύνετε τον χρόνο διακοµιδής του ασθενή; Και όταν το
ελικόπτερο φεύγει πλέον από τα Μέγαρα ή την Ελευσίνα;

Αφήνετε, λοιπόν, Αιγαίο και Ιόνιο χωρίς πτητικά µέσα, µε πο-
λύωρες αναµονές που µπορούν να επιφέρουν ανεπανόρθωτες
βλάβες στην υγεία των νησιωτών, αλλά σχεδιάζετε την ανάπτυξη
ΜΑΦ αγγειακών εγκεφαλικών επεισοδίων. 

Αλλά και µετά τη νοσηλεία, υπάρχει θέµα αποκατάστασης.
Άκουσα τον εισηγητή της Πλειοψηφίας να αναγνωρίζει και αυτός
το κενό, να οµιλεί για συµπλήρωση «µε περισσότερες δηµόσιες
δοµές και ειδικούς φυσικής ιατρικής και αποκατάστασης». 

Χρειάζεται άµεσα η λειτουργία τµηµάτων-κλινικών φυσικής ια-
τρικής και αποκατάστασης, πλήρως στελεχωµένων στα µεγάλα
και στα περιφερειακά νοσοκοµεία της χώρας, αλλά και µερική
έστω στελέχωση των υπολοίπων δηµοσίων νοσοκοµείων µε την
ιατρική ειδικότητα της φυσικής ιατρικής και αποκατάστασης.

Για να επιτευχθεί ο στόχος του βαθµού αναπηρίας αλλά και
της διάρκειας νοσηλείας µετά από αγγειακό εγκεφαλικό επεισό-
διο, όλοι οι υπόλοιποι κρίκοι στη φροντίδα υγείας πρέπει να λει-
τουργούν µε επάρκεια και ασφάλεια. Δεν αρκεί η αλλαγή µιας
ταµπέλας για τη δηµιουργία ΜΑΦ.

Φιλότιµη η προσπάθεια να «βαφτίσετε» το κρέας ψάρι, αλλά
τα δεδοµένα της πραγµατικότητας δεν αλλάζουν. Η ανάρτηση
µιας πινακίδας έξω από ένα τµήµα δεν σηµαίνει εξειδικευµένη
µονάδα µε ειδικό εξοπλισµό και ετοιµότητα πολλών ειδικών ια-
τρών και λοιπού προσωπικού.

Και µια παρατήρηση: Τι σηµαίνει στελέχωση «κατ’ ελάχιστον»;
Εξειδικευµένες µονάδες να λειτουργούν µε λιγότερο προσωπικό;
Οι προβλεπόµενες ειδικότητες είναι αναγκαίες και ιδιαίτερα για
το µη ιατρικό προσωπικό. Η στελέχωση οφείλει να περιλαµβάνει
και τις τέσσερις ειδικότητες: και φυσικοθεραπευτές και εργοθε-
ραπευτές και λογοθεραπευτές και ψυχολόγους.

Την προχειρότητα του σχεδίου του Υπουργείου ανέδειξαν οι
φορείς που ήταν καλεσµένοι σε ακρόαση από την επιτροπή µας,
άλλες αµφισβητώντας την οριζόµενη αριθµητική επάρκεια ιατρι-
κού προσωπικού για τη λειτουργία τέτοιου είδους µονάδας και
άλλοι περιγράφοντας τι πραγµατικά σηµαίνει -σύµφωνα µε το
ΚΕΣΥ- µονάδα αυξηµένης φροντίδας, πώς λειτουργεί, πώς στε-
λεχώνεται, πώς διαµορφώνεται ο χώρος και πώς δεν λάβατε τί-
ποτα από αυτά υπ’ όψιν σας.

Τα προβλήµατα της πρότασης φαίνεται να είναι πολλά και
υπάρχει περίπτωση η εφαρµογή της να επιφέρει µεγαλύτερα, µε
την αποδυνάµωση και την αποψίλωση άλλων τµηµάτων και κλι-
νικών, καθώς οι νεοφιλελεύθερες αγκυλώσεις σας δεν επιτρέ-
πουν ούτε καν την αναφορά της λέξης «πρόσληψη» ακόµη και
για επιστήµονες ικανούς να διενεργούν εµβολισµούς.

Έχετε µια τεράστια ευκαιρία, κύριε Υπουργέ, µε το Ταµείο
Ανάκαµψης. Και µιας και η αναφορά περί οικονοµικών, µε µια
µατιά στην έκθεση του Γενικού Λογιστηρίου του Κράτους που
συνοδεύει το νοµοσχέδιο εµφανίζεται όλη η λειτουργία του «επι-
τελικού κράτους». Ένα νοµοσχέδιο χωρίς κοστολόγηση. Άλλο
ένα νοµοσχέδιο στο οποίο η ετήσια δαπάνη, όπως αναφέρεται,
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«δεν δύναται να εκτιµηθεί» -το βλέπουµε συνέχεια στο κυβερνη-
τικό σας έργο-, καθιστώντας τα παχιά κυβερνητικά λόγια περί
ορθής νοµοθέτησης λόγια του αέρα!

Έχετε µια τεράστια ευκαιρία, κύριε Υπουργέ, µε το Ταµείο
Ανάκαµψης. Βελτιώστε τη δηµόσια περίθαλψη των πολιτών, στα-
µατήστε την εξουθένωση των εργαζοµένων στον χώρο. Διορθώ-
στε τα λάθη σας, φέρτε πίσω τους γιατρούς. Επενδύστε στην
υγεία και όχι στα -για άλλη µία φορά- καλοταϊσµένα µέσα µαζικής
ενηµέρωσης, που κάνουν καθηµερινά το µαύρο άσπρο, προφυ-
λάσσοντας ως κόρη οφθαλµού τον Πρωθυπουργό και το περι-
βάλλον του.

Σας ευχαριστώ.
(Χειροκροτήµατα από την πτέρυγα του ΣΥΡΙΖΑ - Προοδευ-

τική Συµµαχία)
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Γεώργιος Γεωργαντάς): Ευχαριστούµε πολύ

τον συνάδελφο και για την τήρηση του χρόνου.
Παρακαλώ να κλείσει το σύστηµα ηλεκτρονικής εγγραφής των

οµιλητών.
Τον λόγο τώρα έχει ο ειδικός αγορητής από το ΠΑΣΟΚ, ο κ.

Ιωάννης Τσίµαρης.
ΙΩΑΝΝΗΣ ΤΣΙΜΑΡΗΣ: Ευχαριστώ, κύριε Πρόεδρε.
Κύριε Υπουργέ, κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, για εµάς στο

ΠΑΣΟΚ η ενίσχυση του κοινωνικού κράτους και ιδιαίτερα της
υγείας και της παιδείας δεν είναι απλά µια προγραµµατική προ-
τεραιότητα. Είναι η ψυχή και η καρδιά της παράταξής µας. Με
γνώµονα, λοιπόν, αυτό έχουµε επί της ουσίας εποικοδοµητική
αντιπολιτευτική διάθεση απέναντι στα νοµοθετήµατα που κατα-
τίθενται προς ψήφιση στο ελληνικό Κοινοβούλιο. Προτεραιότητά
µας ήταν και παραµένει η ενίσχυση και ανασυγκρότηση του ΕΣΥ,
ο µετασχηµατισµός του σε έναν σύγχρονο οργανισµό ο οποίος
θα ανταποκρίνεται µε αξιοπρέπεια στις ανάγκες των πολιτών, σε
ένα σύστηµα που θα υιοθετεί καινοτόµες πρακτικές και θα πλη-
ροί τον σκοπό της σύστασής του. 

Ας δούµε όµως τη µεγάλη εικόνα στο Εθνικό Σύστηµα Υγείας.
Αυτή είναι αποκαρδιωτική. Η στελέχωση είναι και η µεγάλη γάγ-
γραινά του. Τα νοσοκοµεία αιµορραγούν από στελεχιακό δυνα-
µικό όλων των ειδικοτήτων και είναι η κύρια αιτία δυσλειτουργίας
των δοµών υγείας, οι οποίες αυξάνονται µέρα µε τη µέρα µε γε-
ωµετρική πρόοδο. Λόγω των κενών οργανικών θέσεων, έχουµε
υπερεφηµέρευση, χωρίς ρεπό και άδειες, εξουθένωση του προ-
σωπικού, τα οποία µας οδηγούν σε «εντέλλεσθε» µετακινήσεων
προσωπικού, αποδυναµώνοντας τµήµατα που ήδη αιµορραγούν.
Και όλα αυτά έχουν σαν αποτέλεσµα τις συνεχόµενες παραιτή-
σεις συναδέλφων, οπότε έχουµε µπει σε ένα σπιράλ αποσάθρω-
σης. 

Ανακοινώσατε πρόσφατα εσείς, κύριε Υπουργέ, ότι θα προχω-
ρήσετε σε προσλήψεις δέκα χιλιάδων υγειονοµικών και εργαζο-
µένων στον χώρο της υγείας εντός του 2024. Λίγες µέρες
αργότερα ο κ. Μητσοτάκης ανακοίνωσε εξίµισι χιλιάδες προσλή-
ψεις µέσα στο 2024. Τι από τα παραπάνω ισχύει τελικά; Αυτές οι
όποιες προσλήψεις θα υλοποιηθούν, θα καλύψουν τα κενά που
υπάρχουν σήµερα στις υγειονοµικές δοµές ή απλά θα αποκατα-
στήσουν τα κενά που θα προκύψουν έως το τέλος του 2023 λόγω
προγραµµατισµένων αποχωρήσεων, όπως είναι οι συνταξιοδο-
τήσεις; Και φυσικά από το 2020 και µετά -γιατί κυβερνάτε ήδη
µια πενταετία- υπάρχουν πολύ µεγάλες καθυστερήσεις από την
ηµεροµηνία έκδοσης της κάθε προκήρυξης µέχρι και την έκδοση
των οριστικών αποτελεσµάτων. Καθυστερήσεις που φτάνουν και
τους είκοσι οκτώ µήνες, όπως, παραδείγµατος χάριν, στη 2Κ του
2019. Άρα έχουµε δύο εικόνες: Έχουµε εικόνα κενών θέσεων και
την απροθυµία σας να «τρέξετε» τις διαδικασίες. Ήδη από το
2020 έχετε απροθυµία προσλήψεων. 

Ας πάµε σε µια άλλη εικόνα. Έχουµε έναν επικοινωνιακό κα-
ταιγισµό ανακοινώσεων για την υγεία, όπως οι δηλώσεις της Ανα-
πληρώτριας Υπουργού, της κ. Αγαπηδάκη, που µας ενηµέρωσε
πως θα καταργήσει τον θεσµό του αγροτικού γιατρού και αντ’
αυτού θα καθιερωθεί ο προσωπικός γιατρός, ένας ανειδίκευτος
γιατρός που µόλις έχει αποφοιτήσει από την ιατρική σχολή -µε
όποια επισφάλεια έχει αυτό για την ποιότητα της πρωτοβάθµιας
φροντίδας υγείας-, ο οποίος θα έχει απολαβές ίσες περίπου µε
αυτές που έχει ένας διευθυντής του ΕΣΥ σήµερα µε τριάντα χρό-

νια υπηρεσίας, ενώ εσείς ισχυρίζεστε σε συνέντευξή σας, κύριε
Υπουργέ, ότι ο προσωπικός γιατρός δεν κάνει ο ίδιος διάγνωση
και δεν προχωράει σε εξετάσεις. Παρακολουθεί στενά αυτούς οι
οποίοι είναι εγγεγραµµένοι σε αυτόν. Τα παραπάνω κάνουν προ-
φανή τη στρεβλή εικόνα και την έλλειψη στοιχειωδών γνώσεων
για την πρωτοβάθµια φροντίδα υγείας εκ µέρους της Κυβέρνη-
σης. Αυτό είναι η άλλη εικόνα, η στρεβλή εικόνα και πιθανώς η
έλλειψη στοιχειωδών γνώσεων που έχετε. 

Πάµε τώρα στο άλλο. Ανακοινώσατε ότι αυτοί οι γιατροί θα
λαµβάνουν τον µισθό ενός διευθυντή όπως και ότι θα επαναπα-
τρίσετε Έλληνες γιατρούς από την Κύπρο και τη Μεγάλη Βρε-
τανία µε ετήσιες απολαβές από 100.000 έως 150.000 ευρώ, τη
στιγµή που αρνείστε την εφαρµογή τελεσίδικων δικαστικών απο-
φάσεων. Αυτή είναι η άλλη εικόνα. Ότι έχετε µια απροθυµία κα-
τεύθυνσης πόρων στο ΕΣΥ. 

Μέσα σε αυτό το πλαίσιο, ας δούµε το συγκεκριµένο νοµοσχέ-
διο που συζητάµε, τη δηµιουργία, δηλαδή, Εθνικού Δικτύου Μο-
νάδων Αυξηµένης Φροντίδας για αντιµετώπιση ασθενών µε
αγγειακά εγκεφαλικά επεισόδια. Σύµφωνα µε τον ΟΟΣΑ και τον
Παγκόσµιο Οργανισµό Υγείας τα εγκεφαλικά αποτελούν τη δεύ-
τερη αιτία θανάτου στην Ευρώπη. Το 16% αυτών των επεισοδίων
αφορούν άτοµα από δεκαπέντε ως σαράντα εννέα ετών και το
62% άτοµα έως εβδοµήντα ετών. 

Οι προβλέψεις είναι δυσοίωνες. Υπολογίζεται ότι θα έχουµε
µια αύξηση κατά 34% των περιστατικών έως το 2035. Στην Ελ-
λάδα έχουµε πενήντα επτά χιλιάδες εγκεφαλικά ανά έτος, από
τα οποία το 20% είναι θανατηφόρα και δεκατέσσερις χιλιάδες
έχουν υπολειµµατική αναπηρία. Άρα σε αυτό το πλαίσιο στη
χώρα µας, έχοντας το θλιβερό προνόµιο να είναι από τις τελευ-
ταίες που αποφασίζουν να συστήσουν µονάδες για αγγειακά εγ-
κεφαλικά επεισόδια, δεν έχουµε δει ακόµα πολιτική για το
αγγειακό εγκεφαλικό. Θα έπρεπε τουλάχιστον να επωφεληθούµε
από την εµπειρία άλλων ευρωπαϊκών χωρών και να ακολουθήσει
επακριβώς το ευρωπαϊκό υπόδειγµα η χώρα µας. Άρα είναι επι-
τακτική η διαµόρφωση εθνικών προγραµµάτων για την αντιµετώ-
πιση των εγκεφαλικών που θα περιλαµβάνουν ολόκληρη την
αλυσίδα των φροντίδων, από την πρωτογενή πρόληψη και τη θε-
ραπεία έως και τη διά βίου αποκατάσταση. 

Αντικειµενικά η ίδρυση ενός τέτοιου δικτύου είναι µια πραγµα-
τική ανάγκη και αποτελεί ένδειξη προόδου του συστήµατος
υγείας και κοινωνικής ευαισθησίας. Αυτό γιατί; Γιατί έχει απο-
δειχθεί επιστηµονικά ότι η νοσηλεία του ασθενούς µε αγγειακό
εγκεφαλικό επεισόδιο σε αυτή την ειδική µονάδα επηρεάζει
ευεργετικά την πρόγνωση του ασθενούς τόσο όσον αφορά την
πρώιµη έκβασή του αλλά και την καλύτερη αποκατάστασή του.
Άρα πρόκειται για ένα θετικό βήµα, το οποίο όµως δηµιουργείται
κάτω από ποιες προϋποθέσεις και κάτω από ποιες στοχεύσεις;
Θα πρέπει να ξέρουµε ότι σε αυτή τη µονάδα θα πρέπει να πα-
ρέχεται η θεραπεία κατά την οξεία φάση τις πρώτες ώρες, είτε
µε θροµβόλυση είτε µε θροµβεκτοµή είτε µε εµβολισµό, να υπάρ-
χει νοσηλεία ΜΑΦ και να έχει ξεκινήσει σε αυτή τη µονάδα η θε-
ραπεία αποκατάστασης η οποία θα ακολουθήσει µετά σε ένα
εξειδικευµένο κέντρο. 

Στα παραπάνω βέβαια γίνεται ξεκάθαρο ότι όλα εξαρτώνται
από τον χρόνο διάγνωσης και προσέλευσης του ασθενή στις νο-
σοκοµειακές µονάδες και το βασικό στοιχείο της αντιµετώπισης
των εγκεφαλικών επεισοδίων είναι ο χρόνος. Τρέχουµε ενάντια
στον χρόνο. Άρα η συµβολή του ΕΚΑΒ εδώ είναι καθοριστική.
Άρα δεν µπορούµε να έχουµε ένα αποτελεσµατικό δίκτυο αντι-
µετώπισης των αγγειακών εγκεφαλικών επεισοδίων αν δεν ενι-
σχύσουµε και το ΕΚΑΒ ως φορέα, µε πρόληψη µόνιµου
προσωπικού, µε ενίσχυση υλικοτεχνική και κάνοντας διαρθρωτι-
κές αλλαγές στον φορέα, ξεκινώντας από το πλέον αυτονόητο,
την επικαιροποίηση του οργανογράµµατος του ΕΚΑΒ. Δεν νοεί-
ται σύγχρονος φορέας να µην έχει οργανόγραµµα, µε αποτέλε-
σµα να µην µπορεί καν να συµµετάσχει στην κινητικότητα για την
κάλυψη του στελεχιακού του δυναµικού. Αυτά είναι αλληλένδετα,
κύριε Υπουργέ. 

Δηµιουργούµε, λοιπόν, Εθνικό Δίκτυο Μονάδων Αυξηµένης
Φροντίδας για τα αγγειακά εγκεφαλικά µε σύσταση σε δεκαεν-
νέα µονάδες ανά την επικράτεια. Ευτυχώς στο παρόν νοµοσχέ-
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διο συµπεριλάβατε και το Πανεπιστηµιακό Νοσοκοµείο του Ηρα-
κλείου, καθώς στο προς διαβούλευση νοµοσχέδιο ήταν ξεχα-
σµένο, όπως και το Γενικό Κρατικό Νίκαιας, το οποίο προστέθηκε
κατά τη διάρκεια των συνεδριάσεων της αρµόδιας επιτροπής. 

Φαίνεται, όµως, ότι δεν υπάρχει χωροταξικός σχεδιασµός ανά
την επικράτεια. Δεν έχουµε αριθµό εισαγωγών-νοσηλειών ανά
έτος και ανά νοσοκοµείο, για να ξέρουµε ουσιαστικά τι στο-
χεύουµε να αντιµετωπίσουµε και τι πετυχαίνουµε µε τα συγκε-
κριµένα νοσοκοµεία. Επιπλέον, υπάρχει µια διαβάθµιση των ΜΑΦ
αγγειακών εγκεφαλικών µε βάση τη δυνατότητα παρέµβασής
τους. Υπάρχουν οι ΜΑΦ που είναι πρωτοβάθµιας φροντίδας, στε-
λεχωµένες µε πολυκλαδικές οµάδες επαγγελµατιών υγείας, ει-
δικό εκπαιδευµένο νοσηλευτικό προσωπικό και εικοσιτετράωρη
καθηµερινή λειτουργία. Αυτός είναι ένας υπότυπος. Υπάρχουν
και οι εξειδικευµένες ενδονοσοκοµειακής φροντίδας ΜΑΦ, µε δυ-
νατότητες επεµβατικής νευροακτινολογίας, εξειδικευµένης νευ-
ροχειρουργικής, επίσης σε εικοσιτετράωρη καθηµερινή βάση.
Δεν µας έχετε εξηγήσει ποιες από αυτές που θα δηµιουργήσετε
θα είναι πρωτοβάθµιας και ποιες θα είναι εξειδικευµένης νοσο-
κοµειακής φροντίδας κατά την πρώτη φάση και ποια είναι η στό-
χευση. Θα γίνουν όλες εξειδικευµένες; Σε τι ποσοστό και πού;
Ούτε αυτό µάς έχετε πει. Δεν υπάρχει ένας σχεδιασµός. 

Φυσικά υπάρχουν νοσοκοµεία που θα µπορούσαν να µπουν
την επόµενη µέρα σε αυτόν τον σχεδιασµό γιατί έχουν τις ικανό-
τητες, όπως είναι το «Ιπποκράτειο» ή το «Λαϊκό» και φυσικά το
Νοσοκοµείο της Σύρου, το οποίο, ενώ έχει ΜΑΦ, δεν είναι στε-
λεχωµένη και είναι εκτός προγραµµατισµού. Οι Κυκλάδες έχουν
περίπου τετρακόσιες χιλιάδες κόσµο το καλοκαίρι. Πρόκειται για
ένα νοσοκοµείο το οποίο καλύπτει µια πολύ µεγάλη και ευαί-
σθητη περιφέρεια. Αυτό δεν είναι στους σχεδιασµούς σας.

Ένα πρόσθετο ζήτηµα που προκύπτει και δεν µας έχετε εξη-
γήσει είναι αν µεταβατικά ή µόνιµα θα χρησιµοποιήσετε τις υπάρ-
χουσες ΜΑΦ που είχαµε απ’ τον COVID και σε ποια νοσοκοµεία,
αν υπάρχει σχέδιο να δηµιουργήσετε νέες και µε ποιες προδια-
γραφές θα δηµιουργηθούν οι νέες εκεί που δεν υπάρχουν οι
υπάρχουσες ΜΑΦ. Θα τηρούν τις ελάχιστες προδιαγραφές που
πρέπει να υπάρχουν και που απαιτείται; 

Αναφέρατε ότι το προσωπικό που θα στελεχώνει τις µονάδες
θα προέλθει από µετακινήσεις, αποσπάσεις υπάρχοντος προσω-
πικού και ανακατανοµή κενών οργανικών θέσεων. Προφανώς από
την εικόνα που σας περιέγραψαν όλοι κατά τη διάρκεια της δια-
βούλευσης αυτό δεν µπορεί να λειτουργήσει αποτελεσµατικά. Θα
αποδυναµώσουµε ήδη υποστελεχωµένες κλινικές και τµήµατα που
λειτουργούν οριακά από το ίδιο νοσοκοµείο ή από περιφερειακά
νοσοκοµεία. Άρα οι νέες προσλήψεις είναι απαραίτητη και αδια-
πραγµάτευτη προϋπόθεση για τη δηµιουργία των µονάδων και θα
πρέπει να αναφέρονται µέσα στο νοµοσχέδιο, όπως και η κατά-
θεση νέων οργανογραµµάτων, µε την προσθήκη των νέων κενών
οργανικών θέσεων στα νοσοκοµεία, στα οποία θα συµπεριλαµβά-
νουν και τις απαιτούµενες θέσεις µε σαφήνεια.

Αυτό χρειάζεται, γιατί πρέπει οι µονάδες αυτές να πληρούν τις
προϋποθέσεις ελάχιστου επιπέδου ποιότητας παροχής φροντί-
δας που καθορίζεται από κατευθυντήριες οδηγίες και το οποίο
θέτει τις ελάχιστες προϋποθέσεις για το προσωπικό που θα τις
στελεχώσει και όχι το «ή» που υπάρχει στο νοµοσχέδιο σε κάθε
ειδικότητα, ή τη µία ή την άλλη. Και βέβαια, όχι κατ’ ελάχιστο -
ούτε αυτό υπάρχει στο νοµοσχέδιο- όπως και η τετραµελής διε-
πιστηµονική επιτροπή, η οποία θα πρέπει να υπάρχει από τη
σύστασή της και να είναι ξεκάθαρο ότι επιβάλλεται να είναι µό-
νιµη -και να µη δύναται- και ισότιµη. Όλα αυτά υπάρχουν στις κα-
τευθυντήριες οδηγίες για τη δηµιουργία αυτών των µονάδων. 

Εµείς θέλουµε, επίσης, σαν ΠΑΣΟΚ να υπάρχει ένα σύστηµα
πιστοποίησης, για να έχουµε έναν συνεχόµενο έλεγχο και µια
βελτίωση της ποιότητας των παρεχόµενων υπηρεσιών των µονά-
δων αυτών, στα οποία θα συµπεριλαµβάνεται ένας µηχανισµός
τακτικής παρακολούθησης, αναθεώρησης και συγκριτικής αξιο-
λόγησης. 

Εάν θέλετε να κάνουµε µεταρρυθµίσεις, ας ξεκινήσουµε από
αυτό το νοµοσχέδιο. Ας κάνουµε τώρα κάτι καινούργιο, που δεν
έχουµε, και να το κάνουµε lege artis, όπως πρέπει. Δεν σας
βλέπω. 

Τέλος, θα ήθελα να αναφερθώ στις διατάξεις για τη ρύθµιση
των ζητηµάτων λειτουργίας των µονάδων, οι οποίες έπρεπε να
έχουν κατατεθεί στο παρόν νοµοσχέδιο, ώστε να αξιολογήσουµε
και τον ολοκληρωµένο σχεδιασµό, ο οποίος φαίνεται ότι δεν
υπάρχει. 

Θα πρέπει να συµφωνήσουµε ότι ο σκοπός του δικτύου είναι
να δηµιουργηθούν εξαρχής µονάδες αυξηµένης φροντίδας αγ-
γειακών εγκεφαλικών µε όλα τα οριζόµενα προαπαιτούµενα κρι-
τήρια, τα διεθνή στάνταρντ, µε επαρκή στελέχωσή τους -όπως
θέλουν οι κανόνες καλής λειτουργίας και πρακτικής- και µε πι-
στοποίηση. Αυτό θα έπρεπε να είναι το ελάχιστο που θα πρέπει
να εφαρµόζεται στο παρόν νοµοσχέδιο. 

Κύριε Υπουργέ, κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, η υγεία είναι
προϋπόθεση, δείκτης και αποτέλεσµα µιας ευηµερούσας και βιώ-
σιµης κοινωνίας. Για εµάς, το ΠΑΣΟΚ - Κίνηµα Αλλαγής, η υγεία
είναι πολιτική επιλογή και προτεραιότητα. Εµείς θέλουµε ένα δη-
µόσιο σύστηµα υγείας, το οποίο θα έχει ένα ολιστικό πλαίσιο
πρόληψης, προαγωγής και προστασίας της υγείας, µε ετοιµό-
τητα για την αντιµετώπιση κρίσεων, το οποίο θα χτίζεται µε σύγ-
χρονους πολιτικούς, στρατηγικούς, επιστηµονικούς και
υπηρεσιακούς όρους και το οποίο αποτελεί επένδυση για την
ανάπτυξη της χώρας και προϋπόθεση για ένα βιώσιµο µέλλον.

Δεν υπάρχει προγραµµατισµός στο παρόν νοµοσχέδιο. Η απο-
σπασµατικότητα είναι και σκοπιµότητα -θεωρούµε- και δεν υπάρ-
χει καν διάθεση να αξιοποιήσουµε πλήρως το Ταµείο
Ανάκαµψης. Διατηρούµε τις επιφυλάξεις µας για το αν αυτό το
νοµοσχέδιο κατά την εφαρµογή του θα πετύχει την πραγµατική
στόχευσή του, που είναι η θεραπεία και η αντιµετώπιση του εγ-
κεφαλικού και όχι την παρηγορητική θεραπεία σε έναν ασθενή
που υπέστη εγκεφαλικό και απλώς του παρέχουµε µια νοσηλεία. 

Σας ευχαριστώ. 
(Χειροκροτήµατα από την πτέρυγα του ΠΑΣΟΚ - Κινήµατος

Αλλαγής)
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Γεώργιος Γεωργαντάς): Ευχαριστούµε τον

κύριο συνάδελφο και για την τήρηση του χρόνου.
Τον λόγο έχει τώρα ο ειδικός αγορητής του Κοµµουνιστικού

Κόµµατος Ελλάδας κ. Γεώργιος Λαµπρούλης. 
ΓΕΩΡΓΙΟΣ ΛΑΜΠΡΟΥΛΗΣ (ΣΤ’ Αντιπρόεδρος της Βουλής):

Ευχαριστώ, κύριε Πρόεδρε. 
Μπορεί εµείς αυτές τις ηµέρες να συζητούµε ένα σηµαντικό

νοµοσχέδιο που αφορά τον χώρο της υγείας, τις µονάδες αυξη-
µένης φροντίδας αγγειακών εγκεφαλικών επεισοδίων, όµως το
ένα µετά το άλλο τα δηµόσια νοσοκοµεία καταρρέουν, τµήµατα
και κλινικές τους σε όλη τη χώρα καταρρέουν. Άλλη µια απόδειξη
ότι ο κόµπος των τραγικών ελλείψεων και της υποβάθµισης έχει
φτάσει πια στο χτένι. 

Χειρουργικές αίθουσες κλείνουν, ακόµα και σε κεντρικά νοσο-
κοµεία της Αττικής, θεραπείες τινάζονται στον αέρα, εξετάσεις
αναβάλλονται, µια σειρά ιατρικές πράξεις παραπέµπονται στον
ιδιωτικό τοµέα, γραφεία υποδοχής ασθενών σε µεγάλα νοσοκο-
µεία σηκώνουν τα χέρια, ανακοινώνοντας σε όσους ξεροσταλιά-
ζουν για να εξεταστούν ή να λάβουν φροντίδα για τραύµατα κ.λπ.
«δυστυχώς, φρακάραµε».

Το λιγοστό υγειονοµικό προσωπικό -που είναι εξαντληµένο
από τα χρόνια της πανδηµίας, µε χιλιάδες χρωστούµενα ρεπό
και άδειες, µε ελάχιστα µέσα στα χέρια του και υποδοµές ρηµα-
διό- δίνει τη µάχη σε πολεµικές συνθήκες και κάθε εβδοµάδα
είναι χειρότερη από την προηγούµενη. 

Και µε το δράµα αυτό στις δηµόσιες δοµές υγείας, ο λαός και
οι υγειονοµικοί είχαν κλεισµένο ραντεβού εδώ και χρόνια, αφού
η κατρακύλα των ελλείψεων προσωπικού, η υποχρηµατοδότηση
και η επιχειρηµατική λειτουργία δεν θα µπορούσαν παρά να οδη-
γήσουν σε αυτό το αδιέξοδο.

Μόνος ωφεληµένος, ο συνήθης ύποπτος για κάθε τραγωδία
που ζει ο λαός: Οι µεγάλοι επιχειρηµατικοί όµιλοι, που δραστη-
ριοποιούνται και στην υγεία και οι οποίοι αφ’ ενός κερδίζουν νέα
πελατεία ανάµεσα στις χιλιάδες αποκλεισµένους ασθενείς από
το δηµόσιο σύστηµα και αφ’ ετέρου από τις µπίζνες τους µέσα
στα κρατικά νοσοκοµεία, µε συµβάσεις, εργολαβίες κ.λπ., στο
όνοµα της αντιµετώπισης της επείγουσας κατάστασης.  

Όλα τα παραπάνω αποτελούν πολιτική της σηµερινής και των
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προηγούµενων κυβερνήσεων, που αντιµετωπίζουν την υγεία ως
πανάκριβο εµπόρευµα για τον λαό, µε το κράτος να αναλαµβάνει
ρόλο τροχονόµου µέσα και έξω από τα δηµόσια νοσοκοµεία για
το µοίρασµα της πίτας στους οµίλους. 

Η άλλη όψη του νοµίσµατος, όµως, είναι η υγεία του λαού, η
οποία αντιµετωπίζεται ως κόστος για το κράτος που πρέπει να
εξορθολογιστεί και αυτό µεταφράζεται σε δοµές υγείας που σα-
πίζουν, σε εξετάσεις και φάρµακα που δεν καλύπτονται, φορτώ-
νοντας ακόµα µεγαλύτερα βάρη στις πλάτες των εργαζοµένων.
Την κλιµάκωση αυτής της εγκληµατικής πολιτικής που µας έφερε
µέχρι εδώ παρουσιάζει τώρα η Κυβέρνηση ως λύση, µε τα διά-
φορα αυτά που ακούµε το τελευταίο διάστηµα, προµηνύοντας
ακόµα µεγαλύτερα αδιέξοδα για τον λαό και νέες ευκαιρίες για
τους επιχειρηµατικούς οµίλους. 

Ακούµε, συνεχώς, για προσλήψεις που θα γίνουν, από τον
Πρωθυπουργό, τον Υπουργό, παράγοντες της Κυβέρνησης, Βου-
λευτές, που αποτελούν -αυτές οι εξαγγελλόµενες προσλήψεις-
ανακύκλωση παλαιότερων υποσχέσεων, αφ’ ενός, και φυσικά δεν
φτάνουν να καλύψουν ούτε τις παραιτήσεις, συνταξιοδοτήσεις,
υγειονοµικών. Τα στοιχεία τα έχετε στα χέρια σας, δεν χρειάζεται
να τα λέµε και να τα ξαναλέµε.

Οι µετακινήσεις προσωπικού που γίνονται για να µπαλώνονται
τρύπες δηµιουργούν ακόµα µεγαλύτερες τρύπες, αφού οδηγούν
όλο και περισσότερους στην απόγνωση και σε παραιτήσεις. Τα
µισθολογικά κίνητρα που εξαγγέλλετε είναι σταγόνα στον
ωκεανό των περικοπών όλα τα τελευταία χρόνια και την αναπο-
τελεσµατικότητά τους επιβεβαιώνει και το γεγονός ότι ακόµη και
ιδιώτες γιατροί, που τους δόθηκε η δυνατότητα να εργαστούν
παράλληλα και στο ΕΣΥ, γυρνάνε την πλάτη στο δηµόσιο σύ-
στηµα, λόγω των άθλιων συνθηκών. 

Να µην πούµε για τα «βαφτίσια» που ετοιµάζεται να κάνει η Κυ-
βέρνηση των αγροτικών γιατρών σε προσωπικούς γιατρούς -αλ-
λάζουµε το όνοµα στα νησιά κ.τ.λ. και σε όλη την επικράτεια- που
εντάσσονται, όµως, σε κάποια στρατηγική, στη στρατηγική του
«γιατρού πορτιέρη» -gate keeping το λένε, εσείς µε τα αγγλικά
τα πάτε καλά-, µε αποστολή να κόβει ασθενείς από την πρό-
σβασή τους σε ολοκληρωµένες υπηρεσίες υγείας, ώστε να κα-
θιερωθεί το µοντέλο «ελάχιστες δωρεάν υπηρεσίες για όλους»
και από εκεί και πέρα, όποιος αντέχει η τσέπη του. 

Οι πόροι του Ταµείου Ανάκαµψης που διαφηµίζετε ότι θα δώ-
σουν λύσεις έχουν ήδη δροµολογηθεί σε µερικά σοβατίσµατα
στα κέντρα υγείας, για την ενεργειακή αναβάθµιση και άλλα,
χωρίς κανέναν ουσιαστικό αντίκτυπο στην αναβάθµιση του δη-
µόσιου συστήµατος υγείας. 

Να, λοιπόν, γιατί λέµε ότι απάντηση σε αυτή την πολιτική -που
θυσιάζει τη ζωή και την υγεία του λαού µας για τα κέρδη των
λίγων, που εσείς τα υπηρετείτε πιστά, όπως και οι προηγούµενοι,
µε την πολιτική σας- δεν µπορεί να υπάρχει πέρα από την ένταση
της οργανωµένης συλλογικής δράσης. Και ακριβώς στη βάση
αυτή του κόστους της υγείας είναι το αποτέλεσµα της σηµερινής
νοµοθετικής ρύθµισης που συζητάµε, που είναι αποτέλεσµα του
γενικότερου προβληµατισµού -όπως µπήκε εισηγητικά και από
τον εισηγητή της Νέας Δηµοκρατίας, όχι µόνο τώρα εδώ στην
Ολοµέλεια, αλλά και στην επιτροπή- για το κόστος που προκα-
λείται στο σύστηµα υγείας και µε την πρόβλεψη, φυσικά, της πε-
ραιτέρω γήρανσης του πληθυσµού τα επόµενα χρόνια. 

Ακριβώς αυτό το κριτήριο φαίνεται ότι επικρατεί -όπως και στα
γενικότερα εξάλλου ζητήµατα της υγείας- και εκτιµώντας ότι
αυτό το κόστος παίρνει µια διάσταση παραπάνω από αυτή που
θα µπορούσαµε να ανεχθούµε, ενεργοποιούµε κάτι για τον πε-
ριορισµό του, το νοµοσχέδιο που συζητούµε δηλαδή.

Κοιτάξτε πόσο υποκριτικό είναι αυτό: Αν το κριτήριο των µέ-
τρων ήταν οι λαϊκές ανάγκες για την πρόληψη, θεραπεία και απο-
κατάσταση των ασθενών µε αγγειακά εγκεφαλικά επεισόδια, θα
παίρνατε, εσείς, οι άλλοι, οι προηγούµενες κυβερνήσεις, εδώ και
δεκαετίες, µέτρα για την πρόληψη, θεραπεία και αποκατάσταση
των ασθενών µε αγγειακά εγκεφαλικά επεισόδια. Πώς; Με την
ανάπτυξη υποδοµών πανελλαδικά, την πλήρη στελέχωσή τους,
τον εξοπλισµό τους κ.λπ. και φυσικά την πλήρη και δωρεάν πα-
ροχή των υπηρεσιών που απαιτούνται σε όλες τις φάσεις από τις
δηµόσιες µονάδες υγείας.

Ως προς το παραπάνω, αυτό που είπα δηλαδή σε ό,τι αφορά
το κόστος, να θυµίσουµε ότι δεν είναι τυχαίο το σχέδιο της ευ-
ρωπαϊκής συµµαχίας για τα αγγειακά εγκεφαλικά επεισόδια. Το
ξέρετε πολύ καλά, γιατί πάνω σε αυτό πατάτε και έρχεστε και
προτείνετε αυτό το νοµοσχέδιο. Οι προτάσεις εντάσσονται στον
στόχο για µείωση του κόστους, για τη λεγόµενη βιώσιµη ανά-
πτυξη και τις καλές πρακτικές που αποτελούν κριτήρια των µέ-
τρων για την υγεία, προσαρµοσµένα φυσικά στα µέτρα
ανάπτυξης της καπιταλιστικής οικονοµίας, που στηρίζετε µε
όλους τους τρόπους και τα µέσα. Μέτρα, λοιπόν, που δεν θα εµ-
ποδίζουν την ανταγωνιστικότητα και τους αντιλαϊκούς δηµοσιο-
νοµικούς στόχους και ακριβώς αυτά τα µεταφέρουµε στο
νοµοσχέδιο που συζητούµε. Ξεκινήσαµε µε δεκαεπτά ΜΑΦ, φτά-
σαµε δεκαεννιά. Θα καλύπτουν, λοιπόν, κατά κύριο λόγο την Ατ-
τική και τη Θεσσαλονίκη και φυσικά αφήνει ακάλυπτες µεγάλες
περιοχές στη χώρα µας.

Συνεπώς µε βάση τον αριθµό -ξεκινώντας από αυτό που προ-
τείνεται στο νοµοσχέδιο- είναι πολύ πίσω από τις πραγµατικές
ανάγκες του πληθυσµού, σύµφωνα µε τις σύγχρονες δυνατότη-
τες αντιµετώπισης των αγγειακών εγκεφαλικών επεισοδίων. Εί-
παµε και στην επιτροπή: ΜΑΦ σε κάθε νοσοκοµείο στη χώρα.
Γιατί, δεν κατάλαβα, δεν χρειάζεται ΜΑΦ σε κάθε νοσοκοµείο;

Δεύτερον, στο νοµοσχέδιο αναφέρεται ότι οι ΜΑΦ αγγειακών
εγκεφαλικών επεισοδίων θα στελεχωθούν µε µετακινήσεις προ-
σωπικού από άλλα τµήµατα του κάθε νοσοκοµείου ή εκεί που,
τέλος πάντων, θα δηµιουργηθούν ή από άλλες υγειονοµικές
δοµές των υγειονοµικών περιφερειών, µε ανακατανοµή κενών
οργανικών θέσεων, µε αποσπάσεις προσωπικού του ΕΣΥ. Προ-
βλέπεται, δηλαδή, η δηµιουργία ενός νέου τµήµατος, ΜΑΦ δη-
λαδή, στα νοσοκοµεία που έχουν επιλεγεί και µάλιστα µονάδα
µε αυξηµένες ανάγκες, χωρίς την απαραίτητη δηµιουργία νέων
οργανικών θέσεων, µε συµπλήρωση και επικαιροποίηση αντί-
στοιχα του οργανογράµµατος ή των οργανογραµµάτων των νο-
σοκοµείων.

Αυτή, λοιπόν, η συνθήκη όχι απλά δεν βοηθά την απρόσκοπτη
λειτουργία των ΜΑΦ καθηµερινά, όλο το εικοσιτετράωρο, αλλά
αντίθετα αποδυναµώνει άλλα τµήµατα του νοσοκοµείου ή των
νοσοκοµείων και λοιπές υγειονοµικές δοµές -από όπου θα µετα-
κινηθεί δηλαδή προσωπικό-, παρά τα γνωστά τεράστια κενά που
υπάρχουν σήµερα σε ιατρικό νοσηλευτικό προσωπικό γενικό-
τερα.

Εδώ να σηµειωθεί ότι απαραίτητες ειδικότητες για τις ΜΑΦ,
όπως είναι για παράδειγµα οι γιατροί φυσικής ιατρικής αποκα-
τάστασης και άλλες ειδικότητες, δεν υπάρχουν στα περισσότερα
νοσοκοµεία από τα νοσοκοµεία που θα εγκατασταθούν ΜΑΦ και
φυσικά ούτε προβλέπεται από το παρόν νοµοσχέδιο η πρόσληψή
τους. Φυσικά απαραίτητη είναι η πρόσληψη όλου του απαραίτη-
του προσωπικού στα τµήµατα που στελεχώνουν τα νοσοκοµεία
ή το νοσοκοµείο και λειτουργούν συµπληρωµατικά µε τη µονάδα
αυξηµένης φροντίδας αγγειακών εγκεφαλικών επεισοδίων, είτε
εργαστήρια λέγονται αυτά είτε απεικονιστικό τµήµα είτε µονάδες
αποκατάστασης και άλλα. Δεδοµένου ότι η ανάγκη φροντίδας
και αντιµετώπισης των ασθενών µε αγγειακά εγκεφαλικά επεισό-
δια είναι συνεχής και διαχρονική, όλο το απαραίτητο προσωπικό
πρέπει να προσληφθεί µε σύµβαση πλήρους και αποκλειστικής
απασχόλησης. Κάντε το. «Θα».

Τρίτον, να σηµειώσουµε ότι στο νοµοσχέδιο -το είπαµε και
στην επιτροπή, δεν ακούσαµε απάντηση ούτε σε αυτό- δεν ανα-
φέρεται η πρόθεση δηµιουργίας εξειδίκευσης στις ειδικότητες
νευρολογίας στα αγγειακά εγκεφαλικά επεισόδια, όπως έχει ορι-
στεί από προηγούµενο ΦΕΚ, ούτε αναφέρεται πως θα ενταχθούν
οι αντίστοιχοι εξειδικευόµενοι στις ΜΑΦ αγγειακών εγκεφαλικών
επεισοδίων. Δεν προβλέπεται επίσης από το νοµοσχέδιο η συνε-
χής εκπαίδευση και ενηµέρωση όλου του προσωπικού ανά τακτά
χρονικά διαστήµατα για όλα τα δεδοµένα, που είναι απολύτως
αναγκαία και χρειάζεται να διενεργείται δωρεάν -λέµε εµείς- µε
αποκλειστική ευθύνη του κράτους.

Βασικό στοιχείο, που δεν αναφέρεται επίσης στο παρόν νοµο-
σχέδιο, είναι η χρηµατοδότηση της σύστασης και της λειτουρ-
γίας αυτών των ΜΑΦ. Είναι προφανές ότι πρέπει να αυξηθούν τα
κονδύλια στον κρατικό προϋπολογισµό για τα δηµόσια νοσοκο-
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µεία, που ήδη είναι πολύ πίσω από τις ανάγκες, ώστε να εξασφα-
λιστεί η πλήρης και αποκλειστική χρηµατοδότηση των ΜΑΦ από
το κράτος και φυσικά η οικονοµική εξασφάλιση της ανεµπόδι-
στης λειτουργίας τους.

Τέταρτον, µε βάση τις σύγχρονες επιστηµονικές οδηγίες, τε-
λικό κοµµάτι στην αντιµετώπιση του ασθενούς µε αγγειακό εγ-
κεφαλικό επεισόδιο αποτελεί η διασύνδεση της ΜΑΦ µε κέντρα
αποκατάστασης, ώστε οι ασθενείς να ενταχθούν σε εξειδικευ-
µένο πρόγραµµα αποκατάστασης και φυσικά λειτουργικής επα-
νένταξης στην καθηµερινότητά τους. Σήµερα τι υπάρχει; Το
ξέρετε, ένα δηµόσιο ίδρυµα αποκατάστασης στην Αθήνα και ελά-
χιστες υποστελεχωµένες κλινικές αποκατάστασης, που κυρίως
λειτουργούν συµβουλευτικά σε λίγα νοσοκοµεία στην Ελλάδα.
Αντίστοιχα, όµως, ο ιδιωτικός τοµέας έχει γιγαντωθεί, έχει απο-
γειωθεί. Μάλιστα η Λάρισα είναι από τους πρωτοπόρους, χιλιά-
δες κλίνες. Ποιος πληρώνει, όµως, είναι το θέµα.

Ο τοµέας της αποκατάστασης έχει αφεθεί έρµαιο στον ιδιω-
τικό τοµέα, καθώς αποτελεί φυσικά τεράστιο κοµµάτι ή πηγή
εσόδων για το κεφάλαιο και τους επιχειρηµατίες που επενδύουν.
Στο νοµοσχέδιο επίσης δεν αναφέρεται και ούτε προβλέπεται η
αύξηση των δηµόσιων δοµών αποκατάστασης που να καλύπτουν
τις ανάγκες του πληθυσµού πανελλαδικά.

Πέµπτον, λέµε ότι βασικός στόχος για την αντιµετώπιση των
αγγειακών εγκεφαλικών επεισοδίων πρέπει πάντα να αποτελεί η
µείωση αυτών των συµπτωµάτων και κατ’ επέκταση µε έµφαση
ιδιαίτερη στην πρωτογενή πρόληψη, που θα χρειάζεται φυσικά
και τροποποιήσεις, ανάλογα µε την αντιµετώπιση των παραγόν-
των κινδύνου που οδηγούν στην εκδήλωση των αγγειακών εγκε-
φαλικών επεισοδίων. 

Ως προς το κοµµάτι της αντιµετώπισης της δευτερογενούς
πρόληψης και της αποκατάστασης των αγγειακών εγκεφαλικών
επεισοδίων, η σύσταση µονάδων ΜΑΦ αποτελεί αποδεδειγµένα
καίριο στοιχείο στην ορθή και σύγχρονη αντιµετώπιση των αγ-
γειακών εγκεφαλικών επεισοδίων. Εδώ κανένας δεν διαφωνεί,
ιδίως φυσικά όταν αναφερόµαστε στην οξεία φάση. Η αλυσίδα,
όµως, ενεργειών για την άµεση και επιστηµονικά ορθή αντιµετώ-
πιση των αγγειακών επεισοδίων περιλαµβάνει ενηµέρωση, οργά-
νωση προνοσοκοµειακής παρέµβασης, οξεία αντιµετώπιση µε
κατάλληλη για κάθε ασθενή θεραπεία, νοσηλεία σε εξειδικευµένη
ΜΑΦ αγγειακών εγκεφαλικών επεισοδίων και ένταξη σε εξειδι-
κευµένες δοµές αποκατάστασης.

Μόνο ένα τέτοιο, λοιπόν, ολοκληρωµένο πρόγραµµα παρέµ-
βασης για τα αγγειακά εγκεφαλικά επεισόδια, που θα οργανωθεί
σε αυτή την κατεύθυνση και που θα περιλαµβάνει όλα τα στάδια
από το επίπεδο της πρωτογενούς πρόληψης έως την αποκατά-
σταση, µπορεί να αντιµετωπίσει συνολικά, σφαιρικά και µε τον
καλύτερο δυνατό τρόπο τα αγγειακά εγκεφαλικά επεισόδια,
ώστε να µειωθεί ο αριθµός τους, να αυξηθεί η επιβίωση και η λει-
τουργική αποκατάσταση των ασθενών και να µειωθούν οι επιπλο-
κές, η αναπηρία και ο θάνατος που σχετίζονται µε αγγειακές
εγκεφαλικές νόσους.

Συµπερασµατικά, κύριε Πρόεδρε, το γεγονός ότι στον τοµέα
των αγγειακών εγκεφαλικών επεισοδίων µε το νοµοσχέδιο, τη συ-
ζήτηση και προφανώς την ψήφιση -τουλάχιστον από την Πλει-
οψηφία- αποσπάται η πρόληψη και η αποκατάσταση και το
νοµοσχέδιο ακριβώς εστιάζει στην οξεία φάση δεν σηµαίνει ότι
έχει καλυφθεί η πρόληψη και η αποκατάσταση. Έρχεστε -αν θέ-
λετε- µε τις ΜΑΦ -µε αυτές τις λίγες που είπαµε κ.λπ.- να ολο-
κληρωθεί η αντιµετώπιση. Όχι, βέβαια. Η πρόληψη έχει ανατεθεί
ουσιαστικά στην ατοµική ευθύνη του καθενός, όσο αντέχει η
τσέπη του ή όσες δυνατότητες µπορεί να διαθέτει ο ίδιος. Το
κράτος τι κάνει; Περιορίζεται σε οδηγίες προς ναυτιλλοµένους,
ενώ η αποκατάσταση -όπως είπαµε και προηγουµένως- που σχε-
δόν στο σύνολο κοστίζει τεράστια ποσά -πουλάνε σπίτια ο κό-
σµος- όσο µπορούν θα την έχουν και όσοι δεν την έχουν στο
σπίτι αναµένοντας το µοιραίο.

Έτσι, λοιπόν, οι ΜΑΦ -το νοµοσχέδιο εν προκειµένω- έρχονται
άµεσα και µακροπρόθεσµα κυρίως να συµβάλουν σε αυτή τη
στρατηγική στόχευση της Κυβέρνησης, της Ευρωπαϊκής Ένω-
σης για µείωση του κράτους και, κατ’ επέκταση, στη µείωση του
κόστους των ασθενών για το κράτος και τα ασφαλιστικά ταµεία.

Γι’ αυτό, κύριε Πρόεδρε, εµείς -όπως είπα και στην επιτροπή-
θα ψηφίσουµε «παρών» στο νοµοσχέδιο.

Ευχαριστώ.
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Γεώργιος Γεωργαντάς): Ευχαριστώ, κύριε

συνάδελφε, και για την τήρηση του χρόνου.
Τον λόγο τώρα έχει από την Ελληνική Λύση η ειδική αγορήτρια

κ. Μαρία Αθανασίου.
ΜΑΡΙΑ ΑΘΑΝΑΣΙΟΥ: Ευχαριστώ, κύριε Πρόεδρε.
Κύριε Υπουργέ, κύριοι συνάδελφοι, ας αναλογιστούµε τα πε-

πραγµένα της Κυβέρνησης της Νέας Δηµοκρατίας στον τοµέα
της δηµόσιας υγείας. Πέραν από τους αλλεπάλληλους εκβιαστι-
κούς σας χειρισµούς στην περίοδο του COVID, νοµοθετήσατε
για την πρωτοβάθµια φροντίδα υγείας τον οικογενειακό γιατρό.
Πράγµατι, ήταν και είναι επιτακτική η ανάγκη για µια οργανωµένη
και αποτελεσµατική πρωτοβάθµια φροντίδα υγείας.

Όµως, ο θεσµός του οικογενειακού γιατρού, τον οποίον η Κυ-
βέρνηση της Νέας Δηµοκρατίας και οι προκάτοχοί σας, κύριε
Υπουργέ, στο Υπουργείο Υγείας νοµοθέτησαν ήδη απέτυχε. Οι
αριθµοί µιλούν από µόνοι τους. Ήταν βέβαια προδιαγεγραµµένη
η αποτυχία αυτή, διότι όλα νοµοθετήθηκαν και έγιναν πολύ γρή-
γορα και βιαστικά, χωρίς σχέδιο για να εξυπηρετηθούν οι προ-
βλεπόµενες χρονικές δεσµεύσεις λόγω µνηµονίων. Αφού λοιπόν,
απέτυχε ο θεσµός τον οποίο νοµοθετήσατε µόλις πριν από λί-
γους µήνες, κάνετε τώρα λόγο για δηµιουργία µονάδων αυξηµέ-
νης φροντίδας. Αυτό είναι ένα άλλο πυροτέχνηµά σας, άλλη µία
πρωτοβουλία καταδικασµένη να αποτύχει και αυτή λόγω της βια-
σύνης και µεγάλων κενών στην πρόβλεψή σας και φαίνεται ότι
πάει και αυτή να αποβεί σε βάρος των ασθενών.

Κύριε Υπουργέ, µια µονάδα αυξηµένης φροντίδας για να λει-
τουργήσει δεν χρειάζεται µόνο υλικοτεχνική υποδοµή που ούτε
καν αυτή δεν έχετε προβλέψει ούτε τώρα στο παρόν νοµοσχέδιο
που έχει εισαχθεί προς ψήφιση. Χρειάζεται, όµως, κυρίως στε-
λέχωση µε προσωπικό, αποκλειστικά εξειδικευµένο στις µονάδες
αυξηµένης φροντίδας. Δεν µπορεί κάποιος να λαµβάνει προσω-
πικό ανειδίκευτο στις ανάγκες λειτουργίας των µονάδων αυξη-
µένης φροντίδας και να αναµένει ότι θα έχει αποτέλεσµα και
επιτυχία. Αντιθέτως, στις µονάδες αυξηµένης φροντίδας ασθε-
νών από αγγειακά εγκεφαλικά επεισόδια, οποιαδήποτε αστοχία
ακόµα και η παραµικρή, οποιαδήποτε καθυστέρηση, οποιοσδή-
ποτε πειραµατισµός, οποιαδήποτε απουσία εξειδικευµένου τη
δεδοµένη στιγµή, οποιοδήποτε χαλασµένο είτε εκτός λειτουρ-
γίας µηχάνηµα, οποιοδήποτε ασθενοφόρο που δεν βρίσκεται στη
θέση του, κοστίζει. Κοστίζει σε ανθρώπινες ζωές, κοστίζει σε µό-
νιµες αναπηρίες, οι οποίες θα µπορούσαν κάλλιστα να έχουν
πολύ εύκολα αποφευχθεί µε λίγη περισσότερη υπευθυνότητα,
µε λίγη περισσότερη οργάνωση και συντονισµό. Τόσο απλά.

Άρθρο 1. Επιτρέψτε µας να είµαστε πολύ επιφυλακτικοί µε το
εγχείρηµα και µε την αποτελεσµατικότητά του. Διευκρινίζουµε
ότι είµαστε θετικοί µε την ιδέα της έγκυρης και αποτελεσµατικής
αντιµετώπισης των οξέων περιστατικών αγγειακών εγκεφαλικών
επεισοδίων. Η άµεση στοχευµένη και κατάλληλη αντιµετώπιση
ιδιαίτερα τις πρώτες ώρες, δίνουν πολύ µεγάλες πιθανότητες να
αποφευχθούν σε πολύ σηµαντικό βαθµό οι µόνιµες βλάβες
στους πάσχοντες. Προβληµατιζόµαστε, όµως, ως προς το κατά
πόσον η Κυβέρνηση η οποία έχει µε πολλούς τρόπους δείξει ότι
αδιαφορεί στην ουσία για τη δηµόσια υγεία και µε την προαγωγή
και εξέλιξη αυτής, προτίθεται να προαγάγει σε αντίθεση µε όλα
τα άλλα, τα οποία έχει οδηγήσει στην κατάρρευση την αντιµετώ-
πιση των αγγειακών εγκεφαλικών επεισοδίων, µε σύσταση, ορ-
γάνωση και επαρκή λειτουργία µονάδων αυξηµένης φροντίδας.

Αντιθέτως, επειδή ακριβώς έχει µε πολλούς τρόπους µέχρι σή-
µερα αποδείξει ότι επιδιώκει στοχευµένα και µεθοδικά την απα-
ξίωση και την υποβάθµιση της δηµόσιας υγείας, θεωρούµε ότι
τελικώς και αυτό το εγχείρηµα θα καταλήξει εκεί και είναι πολύ
κρίµα. Διότι ποιος ο σκοπός να δηµιουργηθούν µονάδες αυξη-
µένης φροντίδας, όταν δεν µπορούν να λειτουργήσουν ήδη δη-
µιουργηµένες µονάδες. Ποιος ο σκοπός να ανοίξει νέες
αρµοδιότητες η Κυβέρνηση τη στιγµή κατά την οποία δεν µπορεί
ή δεν θέλει να λειτουργήσει τις ήδη υποστελεχωµένες κλινικές,
υπολειτουργούσες κλινικές των δηµόσιων νοσοκοµείων οι οποίες
κλείνουν η µία µετά την άλλη.
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Η Κυβέρνηση αν είχε σκοπό να µειώσει την θνησιµότητα από
τα αγγειακά εγκεφαλικά επεισόδια θα µπορούσε επίσης, να
δώσει έµφαση στην πρόληψη και στην εκ των προτέρων διά-
γνωση των πιθανών ασθενών. Η Κυβέρνηση µπορεί να πετύχει
τη µείωση της θνησιµότητας και των αναπηριών αν φροντίσει να
προλάβει τους εν δυνάµει ασθενείς πριν καν αυτοί αρρωστή-
σουν, αν φροντίσει λοιπόν, να ενισχύσει την πρωτοβάθµια φρον-
τίδα υγείας στο στάδιο της διάγνωσης, µε απλές διαγνωστικές
εξετάσεις ρουτίνας, ακόµα και σε νέους.

Επανερχόµενη στο θέµα των µονάδων αυξηµένης φροντίδας,
η αποτελεσµατική λειτουργία τους είναι ευνόητο ότι προφανώς
και απαιτεί εγκαταστάσεις που να λειτουργούν, µηχανική υπο-
στήριξη και επαρκές σε ειδική κατάρτιση και σε αριθµό προσω-
πικό. Απλά, αυτά είναι τα βασικά και θεµελιώδη.

Τι από αυτά µπορεί να εγγυηθεί η Κυβέρνηση; Τι µπορεί να
µας παρουσιάσει ότι πέτυχε µέχρι τώρα; Τι έχει να παρουσιάσει;
Τις υπό κατάρρευση υποστελεχωµένες κλινικές; Τα επίσης υπό
κατάρρευση κτηριακά συγκροτήµατα;

Τη λέξη κατάρρευση, κύριοι συνάδελφοι, τη µεταχειρίζοµαι εν
προκειµένω µεταφορικά, αλλά δυστυχώς και κυριολεκτικά. Έχει
να µας παρουσιάσει η Κυβέρνηση τα βασικά µηχανήµατα τα
οποία είναι για χρόνια εκτός λειτουργίας; Τα εξαφανισµένα ή τα
κακοσυντηρηµένα οχήµατα; Τα τακτικά χειρουργεία, για τα
οποία κάθε µέρα ακούµε για αναστολές της λειτουργίας τους
ακόµη και σε νέα νοσοκοµεία; Μήπως έχει να µας παρουσιάσει
τις κλινικές στα περιφερειακά νοσοκοµεία, οι οποίες κλείνουν η
µία µετά την άλλη, ή το προσωπικό το οποίο έχει οδηγηθεί σε
σωµατική και ψυχική και κυρίως σε ηθική εξάντληση; Έχει να µας
παρουσιάσει τους εποχικούς υπαλλήλους, οι οποίοι καλύπτουν
πάγιες και µόνιµες ανάγκες στον τοµέα της υγείας, των οποίων
ωστόσο οι συµβάσεις ανανεώνονται ανά εξάµηνο εδώ και τρία
χρόνια; Μήπως έχει να µας παρουσιάσει το προσωπικό το οποίο
παραιτείται από το ΕΣΥ σωρηδόν; Όσοι συνταξιοδοτούνται κάθε
χρόνο, άλλοι τόσοι παραιτούνται.

Πάµε στο άρθρο 3. Διερωτώµεθα κατά πόσον έχει προβλέψει
η Κυβέρνηση να οργανώσει κατά τέτοιο τρόπο αυτές τις µονάδες
µε σκοπό, επί παραδείγµατι, να έχει εξασφαλίσει σαφή αναφορά
του απαραίτητου ιατροτεχνολογικού εξοπλισµού και σε ποια νο-
σοκοµεία αυτός υπάρχει και λειτουργεί; Και σε περίπτωση βλά-
βης τι θα συµβεί; Έχει εξασφαλίσει τη δυνατότητα άµεσης
επισκευής σε εικοσιτετράωρη βάση όποιας τυχόν βλάβης παρου-
σιαστεί σε µηχάνηµα υποστήριξης; Έχει στελεχώσει η Κυβέρ-
νηση αυτές τις µονάδες µε ειδικότητες ειδικά εκπαιδευµένων και
έµπειρων αναισθησιολόγων, νευροχειρουργών, φυσίατρων, φυ-
σικοθεραπευτών ακόµη και λογοθεραπευτών, εργοθεραπευτών,
οι οποίοι να συνεργάζονται αρµονικά για την αποκατάσταση των
ασθενών; Φοβούµαστε πως όχι.

Μόλις προχθές ο κύριος Υπουργός αναφέρθηκε αόριστα σε
προσλήψεις. Έχει, λοιπόν, συνειδητοποιήσει η Κυβέρνηση ότι σε
αυτή την ασθένεια κάθε λεπτό είναι πολύτιµο και δεν υπάρχει η
πολυτέλεια να χάνεται χρόνος σε άσκοπες καθυστερήσεις οι
οποίες µπορεί να κοστίσουν ζωές, αλλά και διά βίου αναπηρίες
των ασθενών; Τέτοιες πρακτικές, όπως αυτή, οδηγούν το ΕΣΥ
στον όλεθρο, στην πλήρη κατάρρευση. Έχουµε ήδη αιµορραγία
σε ειδικούς γιατρούς. Αποδυναµώνονται οι κλινικές των δηµό-
σιων νοσοκοµείων της χώρας µας µε τη µετακίνηση των νοσοκο-
µειακών γιατρών. Και την ίδια στιγµή µε το παρόν νοµοσχέδιο
επιχειρείτε περαιτέρω αποδυνάµωση του ΕΣΥ.

Στο άρθρο 4 βρίσκουµε τον τίτλο οξύµωρο. Με αυτά τα πρό-
σωπα σκοπεύει η Κυβέρνηση να στελεχώσει τις µονάδες αυξη-
µένης φροντίδας; Με αυτά τα ταλαίπωρα, εξαντληµένα,
υποτιµηµένα και εγκαταλειµµένα πρόσωπα σκοπεύει να λειτουρ-
γήσει τις νέες δοµές; Μετατάξεις και µεταφορές από πού θα γί-
νουν; Από ήδη υποστελεχωµένες δοµές, οι οποίες κλείνουν η µία
µετά την άλλη; Ή µήπως η Κυβέρνηση σκέπτεται να λειτουργή-
σει τις µονάδες αυτές µε όσους µετέταξε από άλλες υπηρεσίες,
για παράδειγµα, από τον Στρατό ή από την Πυροσβεστική, οι
οποίοι προφανώς και δεν διαθέτουν εξειδίκευση για περιπτώσεις
περίθαλψης ασθενών, οι οποίοι διακοµίζονται µεταξύ ζωής και
θανάτου εκτάκτως στα νοσοκοµεία;

Πάµε στο άρθρο 5. Ο κύριος εισηγητής της Πλειοψηφίας σε

προηγούµενη συνεδρίαση τόνισε ότι παραπέµπονται σε υπουρ-
γικές αποφάσεις ζητήµατα προδιαγραφών εξοπλισµών, σύνθε-
σης προσωπικού, διαδικασιών και κανόνων λειτουργίας, δηλαδή
για τα πάντα. Η Κυβέρνηση επιλέγει να εισαγάγει τέτοιας σπου-
δαιότητας νοµοσχέδιο, χωρίς να έχει ήδη καταλήξει σε τίποτα το
οποίο να αφορά στη λειτουργία, τις προϋποθέσεις και τις προ-
διαγραφές. Πρόκειται για θεµελιώδη ζητήµατα για τα οποία η Κυ-
βέρνηση ζητεί τη λευκή επιταγή της Αντιπολίτευσης ώστε να
ρυθµίζει µόνο µε υπουργικές αποφάσεις.

Ο κύριος Υφυπουργός στην προχθεσινή συνεδρίαση της τρί-
της ανάγνωσης στην επιτροπή χαρακτήρισε αυτό το νοµοσχέδιο
ως ένα νοµικό κέλυφος, ένα νοµικό πλαίσιο, το οποίο διαπιστώνει
µια ανάγκη και δίδει απλούστατα τη σκοπιµότητα που απαιτείται
για την έκδοση δευτερογενούς νοµοθεσίας. Ο κύριος Υφυπουρ-
γός, επίσης, στη συνέχεια της οµιλίας του υποστήριξε ότι η
έγνοια αυτών των νοµοσχεδίων δεν είναι να λύσουν διοικητικά
προβλήµατα, ούτε να αποτελέσουν σχέδιο δράσης, αλλά είναι
να θέσουν το νοµικό πλαίσιο το οποίο θα δίνει µετά στη διοίκηση,
στον Υπουργό δηλαδή, τη δυνατότητα έκδοσης δευτερογενούς
νοµοθεσίας, δηλαδή πολύ απλά υπουργικών αποφάσεων απλών
ή κοινών. Και ερχόµαστε να ρωτήσουµε: γιατί να ρυθµίζονται µε
υπουργικές αποφάσεις όλα τα πρακτικά ζητήµατα και όχι µε το
παρόν νοµοσχέδιο, κύριε Υπουργέ;

Στο σηµείο αυτό θα ήθελα να αναφερθώ στο περιεχόµενο των
συνεδριάσεων της επιτροπής µας. Τι ακριβώς περιµένετε να ψη-
φίσουµε; Το αν η δηµιουργία µονάδων αυξηµένης φροντίδας
ασθενών µε αγγειακά εγκεφαλικά επεισόδια είναι καλή ή κακή,
απαραίτητη ή όχι; Αν πρέπει να υφίστανται τέτοιες µονάδες; Αν
ένα αξιοπρεπές σύστηµα δηµόσιας υγείας θα πρέπει να έχει και
τέτοιες µονάδες ή όχι; Δεν είναι αυτονόητη η απάντησή µας; Η
συζήτηση λοιπόν δεν θα έπρεπε να επικεντρωνόταν στα επιµέρους
πρακτικά ζητήµατα, σε αυτά δηλαδή τα οποία η Κυβέρνηση σκο-
πεύει να ρυθµίζει µόνο µέσω έκδοσης υπουργικών αποφάσεων,
µακριά από κοινοβουλευτικές διαδικασίες και δηµόσιο διάλογο;

Κύριε Υπουργέ, οι καταγγελίες των εργαζοµένων αυξάνονται
µέρα µε τη µέρα και επεκτείνονται. Δείτε τις κινητοποιήσεις και
στις εγκαταλελειµµένες Κυκλάδες. Δείτε το κλείσιµο των χει-
ρουργείων στην Κρήτη. Δείτε τις συνεχείς διαµαρτυρίες προσω-
πικού και ασθενών. Την ίδια στιγµή η Κυβέρνηση επιδίδεται σε
άλλα, µακράν της πραγµατικότητας, ζητήµατα. Ο νόµος υπέρ
της υποχρεωτικότητας, ο ν.4820/2021 που εφαρµόστηκε ανάλ-
γητα από 16-8-2021, έθεσε χιλιάδες εργαζόµενους στον χώρο
της υγείας σε αµισθί αναστολή εργασίας για δεκαέξι ολόκλη-
ρους µήνες. Σε όλο αυτό το χρονικό διάστηµα, κατά παρέκκλιση
κάθε κείµενης νοµοθεσίας και άρθρων του Συντάγµατος, και
χωρίς την κατάθεση από πλευράς πολιτείας των απαιτούµενων
επιστηµονικά τεκµηριωµένων και τακτικά επικαιροποιηµένων ια-
τρικών και επιδηµιολογικών δεδοµένων, το απεχθές µέτρο των
αναστολών εργασίας έλαβε τρεις συναπτές παρατάσεις µέχρι
και τις 31-12-2022.

Η αυταρχική και εµµονική πολιτική του µέτρου των αναστολών
εργασίας δεν έλαβε υπ’ όψιν της, όχι µόνο τα τεράστια προβλή-
µατα στον βιοπορισµό των υγειονοµικών και των οικογενειών
τους οδηγώντας τους στην απόγνωση, αλλά απέδειξε στην
πράξη και την απόλυτη αδιαφορία της Κυβέρνησης για την ολο-
ένα και αυξανόµενη κατάρρευση του ΕΣΥ λόγω των αποτυχηµέ-
νων µέτρων που λάµβανε η Κυβέρνηση την περίοδο της
πανδηµίας.

Τον Νοέµβρη του 2022 το Γ’ Τµήµα του Συµβουλίου της Επι-
κρατείας µε την απόφαση 2332/2022 έκρινε αντισυνταγµατική
την παράταση των αναστολών εργασίας στους υγειονοµικούς
από 1-4-2022, αφ’ ενός λόγω των συνεπειών του µέτρου στους
ίδιους τους εργαζόµενους και στο σύστηµα υγείας, και αφ’ ετέ-
ρου λόγω της αοριστίας των επιστηµονικών δεδοµένων που είχε
επικαλεστεί το Υπουργείο Υγείας, προκειµένου να δικαιολογήσει
τις συνεχείς παρατάσεις του µέτρου. Ωστόσο η Κυβέρνηση αδια-
φόρησε για αυτή την απόφαση. Συγκεκριµένα οι υγειονοµικοί
επέστρεψαν στις εργασίες τους περίπου έναν µήνα αργότερα,
όχι σε εκτέλεση της πιο πάνω απόφασης του Σ.τ.Ε., αλλά επειδή
συνέπεσε ο τότε Υπουργός Υγείας κ. Πλεύρης να µην παρατείνει
περαιτέρω το µέτρο των αναστολών.
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Ενδεικτικό είναι πως καµµία απόφαση άρσης αναστολής ερ-
γασίας δηµοσίου ή ιδιωτικού φορέα δεν επικαλείται την απόφαση
του Σ.τ.Ε.. Αντιστοίχως η Κυβέρνηση εξακολουθεί, κατά παρά-
βαση των συνταγµατικών επιταγών, να µην έχει ακόµα καταβάλει
τους οφειλόµενους µισθούς, αποδοχές και ασφαλιστικές καλύ-
ψεις, ένσηµα, µισθολογικές ωριµάνσεις και λοιπά, για το διά-
στηµα από 1-4-2022 µέχρι 31-12-2022. Η κραυγαλέα απαξίωση
τής πιο πάνω δικαστικής απόφασης από την Κυβέρνηση δείχνει
απαξίωση της Κυβέρνησης προς τον θεσµό της δικαιοσύνης εν
συνόλω, ενώ δείχνει επίσης ότι η Κυβέρνηση δεν έχει τη βαρύ-
τητα και το κύρος που πρέπει να έχει µια κυβέρνηση ευνοµού-
µενου κράτους, διότι δείχνει ασέβεια προς τις δικαστικές
αποφάσεις και µάλιστα ανώτατων δικαστηρίων, όπως η εν λόγω
απόφαση του Σ.τ.Ε..

Ως προς το ζήτηµα της απαξίωσης του ΕΣΥ από την Κυβέρ-
νηση, σας καλούµε, κύριε Υπουργέ, να δείτε παρακαλώ την αλή-
θεια. Το ΕΣΥ πάσχει. Πάσχει, πρώτον, από το κύµα µαζικής
φυγής του προσωπικού, λόγω των χαµηλών αναξιοπρεπών απο-
δοχών, τις οποίες έχετε αποφασίσει να τους απονέµετε. Δεν είναι
δυνατόν η ευθύνη του νοσηλευτή να αποτιµάται σε 800 ευρώ µη-
νιαίως και του γιατρού στα 1.800 ευρώ, τη στιγµή κατά την οποία
στις λοιπές ανεπτυγµένες χώρες οι αποδοχές είναι πολλαπλά-
σιες και αντίστοιχες της ευθύνης, της θέσης, αλλά και του κύ-
ρους το οποίο απολαµβάνουν αυτές οι θέσεις. Αντιθέτως εδώ
στην πατρίδα µας δεν το απολαµβάνουν αυτό το κύρος, διότι το
ΕΣΥ πάσχει. Δεύτερον, πάσχει το ΕΣΥ και από την απαξίωση την
οποία επιφυλάσσετε στους λειτουργούς του, διότι τους έχετε κα-
ταδικάσει να εργάζονται εκτός ορίων, φυσικών και ψυχικών, σε
υποβαθµισµένες και υποστελεχωµένες δοµές, πέραν των φυσι-
κών τους αντοχών, υποαµειβόµενους και εγκαταλελειµµένους
από την πολιτεία.

Κύριε Υπουργέ, κάθε τόσο γίνεται λόγος για µεγάλες αναµο-
νές στις λίστες των χειρουργείων, αναµονές οι οποίες φτάνουν
την τριετία. Για ποιες ακριβώς µετακινήσεις προσωπικού µιλάτε;
Του ανύπαρκτου; Αυτού που βρίσκεται µε το ένα πόδι εκτός του
ΕΣΥ; Μα, µόλις κατά τη διάρκεια των συνεδριάσεων της παρού-
σης επιτροπής για το εν θέµατι νοµοσχέδιο µιλήσατε το πρώτον
γενικά για προσλήψεις χωρίς πρόγραµµα και χωρίς πρόβλεψη
για ειδική εκπαίδευση σε γνώση και εµπειρία των νέων στελεχών,
κάτι που είναι ενδεικτικό του πόσο βιαστικά η Κυβέρνηση κινή-
θηκε εισάγοντας το υπό ψήφιση νοµοσχέδιο την παρούσα
στιγµή. Με αυτή σας την κίνηση η Κυβέρνηση αποδεικνύεται
απροετοίµαστη για το εγχείρηµα της δηµιουργίας των ειδικών
δυνάµεων στον τοµέα της υγείας τις οποίες φιλοδοξεί να δηµι-
ουργήσει.

Πώς ευαγγελίζεστε τη δηµιουργία των µονάδων αυτών όταν
το 40% των χειρουργικών κλινών είναι κλειστές, σύµφωνα πάν-
τοτε µε στοιχεία της ίδιας της ΠΟΕΔΗΝ; Χαρακτηριστικά θα ανα-
φερθώ στο Νοσοκοµείο «Αττικόν», το οποίο βρίσκεται στην
περιφέρειά µου. Γνωρίζετε ότι είναι κλειστές οι επτά από τις δε-
κατέσσερις χειρουργικές κλινικές λόγω έλλειψης νοσηλευτικού
προσωπικού και αναισθησιολόγων; Αφού έχουµε έλλειψη σε
αναισθησιολόγους σε ποσοστό το οποίο φτάνει ακόµα και το ιλιγ-
γιώδες ποσό του 75%, τότε για ποιο ζήτηµα µιλάµε; Πάµε στον
πόλεµο και δεν έχουµε στρατιώτες ούτε καν µπαρούτι! Και για
αυτόν τον παραλογισµό ζητάτε την έγκρισή µας; Αντίστοιχα στοι-
χεία ισχύουν και για άλλα νοσοκοµεία της πατρίδας µας.

Κύριε Υπουργέ, τα γνωρίζετε όλα αυτά. Έχετε όλα τα στοιχεία
στη διάθεσή σας. Οι αριθµοί µιλούν και είναι αµείλικτοι. Σας
ερωτώ: Τι έκαναν οι προκάτοχοί σας; Τι έκανε η Κυβέρνηση της
Νέας Δηµοκρατίας για να βελτιώσει τη νοσηρή κατάσταση στην
οποία έχει περιέλθει το ΕΣΥ; Πώς σκοπεύετε να δράσετε για να
βελτιωθούν τα κακώς κείµενα στο ΕΣΥ; Με µετακινήσεις προσω-
πικού, µε ηµίµετρα, µε αποσπάσεις, µε «πυροτεχνήµατα» και
ποµπώδεις τίτλους νοµοσχεδίων, χωρίς ωστόσο όραµα, χωρίς
σχέδιο και χωρίς προοπτική, νοµοσχεδίων καταδικασµένων σε
αποτυχία; Διότι το µέληµά σας δεν είναι η πρόοδος της δηµόσιας
υγείας, δεν είναι η θεραπεία των αποστηµάτων της υγείας, αλλά
αντιθέτως είναι η διεκπεραίωση και η εκτέλεση µνηµονιακών υπο-
χρεώσεων. Στην Ελλάδα, σύµφωνα µε την αιτιολογική έκθεση η
οποία υποβλήθηκε, έχει καταγραφεί από τα υψηλότερα ποσοστά

θνητότητας και υπολειµµατικής αναπηρίας µετά από αγγειακά
εγκεφαλικά επεισόδια.

Σας θέτω, λοιπόν, το εξής ερώτηµα: Τι είδους καθηµερινότητα
έχετε εξασφαλίσει για τους πολίτες της πατρίδας µου; Θα σας
απαντήσω. Για τους ασθενείς ένα υποστελεχωµένο ΕΣΥ, έναν
ανύπαρκτο προσωπικό γιατρό. Από τους νέους µας έχετε στε-
ρήσει την ελπίδα για µια ήρεµη και µε προοπτικές ζωή στην πα-
τρίδα τους. Αντιθέτως, όµως, τους έχετε «εξασφαλίσει»
εργασιακή αβεβαιότητα, άνιση µεταχείριση, φόβο, ανασφάλεια
και φυσικά ένα έτοιµο διαβατήριο για την ξενιτιά και δεν δηµι-
ουργείτε καµµία προϋπόθεση για κίνητρα επαναπατρισµού τους.

Με αυτές τις συνθήκες τα εµφράγµατα, τα αγγειακά νοσή-
µατα, τα αυτοάνοσα νοσήµατα, οι νεοπλασίες, τα εγκεφαλικά
είναι προ των πυλών και ναι, κύριοι της Νέας Δηµοκρατίας, βλά-
πτετε σοβαρά την υγεία των πολιτών.

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

ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Γεώργιος Γεωργαντάς): Τον λόγο τώρα έχει
ο ειδικός αγορητής των Σπαρτιατών κ. Μιχαήλ Γαυγιωτάκης.

ΜΙΧΑΗΛ ΓΑΥΓΙΩΤΑΚΗΣ: Ευχαριστώ, κύριε Πρόεδρε.
Πριν ξεκινήσω την αναφορά µου στο επίµαχο νοµοσχέδιο,

οµολογώ ότι είναι µια φιλότιµη προσπάθεια, αλλά πρέπει να
δούµε σε τι κατάσταση είναι σήµερα το Εθνικό Σύστηµα Υγείας.
Άκουσα πολλούς συναδέλφους να λένε για ελλείψεις, για µετα-
τάξεις. Κάπου εκεί θα στραφώ, αλλά περισσότερο θα µιλήσω µε
αριθµούς και οι αριθµοί είναι αµείλικτοι.

Θα αναφέρω µόνο µερικά παραδείγµατα που αφορούν το νησί
µας πρωτίστως, την Κρήτη, όµως είναι ενδεικτικά της τραγικής
και διαλυτικής κατάστασης που υπάρχει αυτήν τη στιγµή. Η λίστα
αναµονής χειρουργείων στο «Βενιζέλειο» και στο ΠΑΓΝΗ είναι
επτά χιλιάδες ασθενείς, στα Χανιά χίλιοι πεντακόσιοι, στο Ρέθυ-
µνο διακόσιοι πενήντα και στον Άγιο Νικόλαο τριακόσιοι πενήντα,
δηλαδή έχουµε εννέα χιλιάδες ασθενείς στη λίστα αναµονής στο
νησί. Το υπάρχον ιατρονοσηλευτικό προσωπικό δουλεύει µε χι-
λιάδες χρωστούµενα ρεπό, άδειες, υπερεφηµερίες, παραβίαση
εργασιακών δικαιωµάτων, καθηµερινές µετακινήσεις και άλλα.
Μόνο στο ΠΑΓΝΗ είχαµε από τις αρχές του έτους παραίτηση πε-
νήντα εργαζοµένων και µην ξεχνάµε ότι ήδη είχε εκακόσιες κενές
θέσεις. Δουλεύει µία καθαρίστρια για δέκα κλινικές, ένας µετα-
φορέας για τη νύχτα για όλο το νοσοκοµείο, µία νοσηλεύτρια µε
µία βοηθό νοσηλευτή για σαράντα έως πενήντα ασθενείς.

Κύριε Χρυσοχοΐδη, παύσατε τον διοικητή του νοσοκοµείου
λόγω έλλειψης αναισθησιολόγων, λες και κάνει αυτός τις προσ-
λήψεις. Τοποθετήσατε τον κ. Λιδάκη που ήταν διευθυντής ιατρικών
υπηρεσιών και τον καλέσατε όχι απλά να βρει αναισθησιολόγους,
αλλά ταυτόχρονα να στέλνει γιατρούς και σε άλλα νοσοκοµεία και
συγκεκριµένα στο Νοσοκοµείο Ρεθύµνου.

Υπ’ όψιν: Tα ΤΕΠ του Ρεθύµνου λειτουργούν µε µία αγροτική
γιατρό, αυτούς που θέλετε να κάνετε και προσωπικούς γιατρούς
και µέχρι τώρα «µπαλώνουν» τα κενά του ΕΣΥ, ιδίως στα ΤΕΠ. Ο
κ. Λιδάκης παραιτήθηκε σε µία εβδοµάδα, δηλώνοντας ότι ουδείς
διοικητής, ανεξαρτήτως προσωπικής ικανότητας, µπορεί να
δώσει οριστική λύση σε τέτοιου µεγέθους προβλήµατα χωρίς την
κεντρική διοικητική αρωγή, στον βαθµό που τα νοσοκοµεία είναι
θεσµικά, οικονοµικά και διοικητικά εξαρτηµένα από το κεντρικό
κράτος.

Εσείς απαντήσατε, κύριε Χρυσοχοΐδη, ότι κανείς και τίποτα δεν
θα σταµατήσει µε τις πράξεις ή τις παραλείψεις του την οµαλή
λειτουργία του νοσοκοµείου και συνεργαστήκατε µε ιδιώτες για-
τρούς για τρεις µήνες για να τα «µπαλώσετε».

Κύριε Χρυσοχοΐδη, δικές σας και των προηγούµενων Υπουρ-
γών Υγείας είναι και οι πράξεις και παραλείψεις στο ΕΣΥ. Τα τε-
λευταία χρόνια πάνω από δέκα χιλιάδες γιατροί έχουν
εγκαταλείψει τη χώρα, σύµφωνα µε τον ΟΟΣΑ. Ο µέσος όρος νο-
σηλευτών ανά κατοίκους είναι 8,7 νοσηλευτές προς χίλιους κα-
τοίκους. Ενδεικτικά, στη Δανία είναι δεκαέξι προς χίλιους. Στην
Ελλάδα µας είναι 3,4 ανά χίλιους κατοίκους. Ξέρουµε και το πα-
ραµύθι µε τα «λεφτόδεντρα», αλλά 6 εκατοµµύρια για τα κανάλια
βρέθηκαν, αυξήσεις για τους διορισµένους διοικητές από εσάς
βρέθηκαν, όπως βρέθηκαν και λεφτά για όπλα και εκπαίδευση
των πιλότων της Ουκρανίας. Όσο το κράτος, λοιπόν, αντιµετω-
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πίζει την υγεία των πολιτών ως κόστος στον προϋπολογισµό που
πρέπει να µειωθεί κι άλλο, λύσεις δεν θα υπάρξουν.

Πάµε στο νοµοσχέδιο. Πάµε στο άρθρο 3. Οι ΜΑΦ έχουν
σκοπό να διασφαλίσουν τις ζωτικές λειτουργίες του ασθενούς -
και πάµε στην παράγραφο δ’-, την έγκαιρη διενέργεια διαγνω-
στικών εξετάσεων, την παρακολούθηση της πορείας της νόσου,
τη διευκόλυνση ειδικών θεραπευτικών παρεµβάσεων. Μάλιστα.
Τι είδους θεραπευτικές παρεµβάσεις µπορούν να κάνουν σε ένα
οξύ αγγειακό εγκεφαλικό επεισόδιο ο νευρολόγος και ο παθο-
λόγος; Μπορεί ο παθολόγος να κάνει κρανιοτοµή σε ένα αιµορ-
ραγικό εγκεφαλικό επεισόδιο; Πιστεύω ότι µόνο ο
νευροχειρουργός µπορεί. Μπορεί ένας νευρολόγος να κάνει
επαναιµάτωση; Μία οξεία θρόµβωση της καρωτίδας σε ένα ισχαι-
µικό αγγειακό εγκεφαλικό επεισόδιο εµείς γνωρίζουµε ότι χρει-
άζεται αγγειοχειρουργό. Μπορεί ο παθολόγος να κάνει φυσική
ιατρική και αποκατάσταση τη στιγµή που χρειάζεται ο φυσία-
τρος; Είναι ερωτήµατα που τα είχαµε θέσει και στην επιτροπή,
αλλά δεν πήραµε απαντήσεις.

Άρθρο 4 παράγραφος 5: Διαπιστώνουµε «µπαλώµατα» όσον
αφορά το ιατρικό και νοσηλευτικό προσωπικό µε µετακινήσεις
και αποσπάσεις. Τα ανέφερα προηγουµένως. Δεν µπορείτε,
όµως, να αποδυναµώνετε κι άλλο τα ήδη προβληµατικά τµήµατα
δηµιουργώντας νέα. Με το «θα» δεν γίνονται νέα τµήµατα.

Είχαµε κάνει συγκεκριµένα σε κάποιο άρθρο -δεν θυµάµαι
ποιο είναι, θα το δούµε σε λίγο- προτάσεις, ώστε να οργανωθούν
εκστρατείες ενηµέρωσης του κοινού, κλήση σε ειδικό αριθµό σε
περίπτωση εγκεφαλικού επεισοδίου, όπως γίνεται και στη Γαλ-
λία. Δεν έχετε πάρει τίποτα από τους ξένους. Διάθεση ειδικών
µονάδων του ΕΚΑΒ, άµεση διασωλήνωση των ασθενών για ένα
οξύ αγγειακό εγκεφαλικό επεισόδιο. Πρέπει να δοθεί µεγάλο
βάρος στην πρόληψη, κάτι που δεν έχω ακούσει ακόµα.

Υπάρχει σε όλα αξονικός τοµογράφος; Το έχετε ελέγξει αυτό;
Πιστεύω ότι το αποτέλεσµα είναι ότι θα επιβαρύνεται ο ασθενής,
ο κρατικός προϋπολογισµός και ταυτόχρονα επιβαρύνεται η
υγεία και κινδυνεύει η ζωή του κάθε ασθενούς λόγω απώλειας
χρόνου. Όπως όλοι γνωρίζετε, η αντιµετώπιση ενός οξέος περι-
στατικού πρέπει να γίνεται εντός τεσσερισήµισι ωρών από την
έναρξή του. Έχουµε ένα παράδειγµα. Ένα οξύ περιστατικό στην
Κάσο ή στην Κάρπαθο θα πρέπει να περιµένει ελικόπτερο από
Αθήνα να το µεταφέρει στη Ρόδο ή στο Ηράκλειο, που ευτυχώς
το συµπεριλάβατε την τελευταία στιγµή. Πρέπει να υπάρχουν
αναπνευστήρες, ειδικευµένο προσωπικό για τη διασωλήνωση.
Δεν έχει ακουστεί τίποτε από αυτά.

Άρα πιστεύω ότι τα αποτελέσµατα που θέλετε να πετύχετε δεν
µπορούν ούτε να εκπληρωθούν ούτε να έχουµε τις συγκεκριµέ-
νες ειδικότητες χωρίς ελλείψεις, όπως θα έπρεπε να γίνεται
βάσει των αναφορών και στα κέντρα τα ξένα. Πιστεύω ότι αυτό
το νοµοσχέδιο που είναι στο ποδάρι εµείς δεν θα το ψηφίσουµε.

Σας ευχαριστώ πολύ.
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Γεώργιος Γεωργαντάς): Ευχαριστούµε,

κύριε συνάδελφε. 
Τον λόγο τώρα έχει η ειδική αγορήτρια από την Κοινοβουλευ-

τική Οµάδα της Νίκης, η κ. Ασπασία Κουρουπάκη. 
ΑΣΠΑΣΙΑ ΚΟΥΡΟΥΠΑΚΗ: Ευχαριστώ, κύριε Πρόεδρε.
Καλησπέρα σας, κύριε Υπουργέ. 
Κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, στην πρώτη συζήτηση της Επι-

τροπής Κοινωνικών Υποθέσεων σάς είχα υπενθυµίσει το άρθρο
87 παράγραφος 2 και το άρθρο 88 παράγραφος 3 του Κανονι-
σµού της Βουλής των Ελλήνων, τα οποία αφορούν τις τροπολο-
γίες. Οι τροπολογίες κατατίθενται τρεις ηµέρες πριν την έναρξη
της συζήτησης στην Ολοµέλεια και θα πρέπει να σχετίζονται µε
το κύριο αντικείµενο του νοµοσχεδίου. Ήρθαν δύο τροπολογίες
εκπρόθεσµες στις 31-10-2023 και στην 1-11-2023. Παραβλέπον-
τας κατ’ επανάληψη τον Κανονισµό της Βουλής, υποβαθµίζεται
η αξία του έργου σας, ο ρόλος των µελών της επιτροπής, αλλά
κυρίως υποβαθµίζεται η αναγκαιότητα της τροπολογίας. Κύριε
Πρόεδρε, παρακαλώ να µας απαντήσετε σχετικά.

Σχετικά µε την τροπολογία-προσθήκη του Υπουργείου Υγείας
στο άρθρο 3 παράγραφος 3, αναφέρεται η καταχώριση στο
Εθνικό Μητρώο Εµβολιασµών, η διενέργεια του εµβολιασµού και
τα στοιχεία των εµβολιασµένων. Εάν δεν αφορά την καταγραφή

στατιστικών στοιχείων, σε τι εξυπηρετεί αυτό το φακέλωµα; Θα
ξαναέχουµε διαχωρισµό των πολιτών σε κατηγορίες υπάκουων
και ανυπάκουων, όπως επιβάλατε επί COVID; Πολίτες µειωµένων
δικαιωµάτων µε κριτήριο αυτό το µητρώο; Πολίτες χωρίς πρό-
σβαση σε αγαθά και υπηρεσίες που οι υπόλοιποι είχαν; Ποιος θα
έχει πρόσβαση στα ευαίσθητα προσωπικά ιατρικά δεδοµένα; Δεν
ξεχνάµε ότι στην περίοδο του COVID το πιστοποιητικό εµβολια-
σµού αποτέλεσε πάσο εισόδου των πολιτών για πρόσβαση σε
δηµόσιους χώρους, καταστρατηγώντας κάθε έννοια προσωπικού
δεδοµένου. Όπως το είχε χαρακτηριστικά περιγράψει ο Οδυσ-
σέας Ελύτης, ο οποίος σαν σήµερα το 1911 γεννήθηκε, πρόκειται
για µεθοδευµένη και οιονεί επιστηµονική καθυπόταξη του ανθρώ-
που; Για τον πλήρη εξευτελισµό του; Για την ατίµωσή του;

Και φυσικά οι τροπολογίες του Υπουργείου Κοινωνικής Συνοχής
και Οικογένειας στο παρά πέντε, αναφορικά µε την προσωρινή δι-
οίκηση φορέων κοινωνικής πρόνοιας και τη χρηµατοδότηση προ-
γραµµάτων πρόσβασης παιδιών προσχολικής ηλικίας σε
υπηρεσίες προσχολικής αγωγής µε προϋπολογισµό 35 εκατοµµύ-
ρια ευρώ. Στις τροπολογίες είσαστε πρωταγωνιστές.

Συνεχίζω µε το παρόν σχέδιο νόµου. Τα αγγειακά εγκεφαλικά
επεισόδια παραµένουν µία από τις κύριες αιτίες θανάτου και ανα-
πηρίας στην Ευρώπη. Το γεγονός ότι ο αριθµός των ηλικιωµένων
στην Ευρώπη αυξάνεται µε προβλεπόµενη αύξηση 35% από το
2017 έως το 2050 καταδεικνύει ότι η ολοκληρωµένη διαχείριση
των εγκεφαλικών αποκτά έντονο ενδιαφέρον. Είναι ζήτηµα επεί-
γον και δυστυχώς επίκαιρο.

Γιατί, όµως, είναι τόσο αυξηµένα τα αγγειακά εγκεφαλικά επει-
σόδια; Ποια µέτρα πρόληψης λαµβάνονται; Μήπως δεν είναι
ασύνδετα µε την υπόλοιπη νοµοθεσία; Με δεκατρείς ώρες θε-
σµοθετηµένης εργασίας ανά ηµέρα, την εξαήµερη εργασία και
εργασία την Κυριακή, ηµέρα αργίας, οι πολίτες βιώνουν έντονο
άγχος και στρες. Μας έχετε βάλει στο σπήλαιο του Πλάτωνα.
Προσπαθείτε να αντιµετωπίσετε τα υπεράριθµα αγγειακά εγκε-
φαλικά επεισόδια χωρίς να ασχολείστε µε τους ουσιώδεις τρό-
πους αντιµετώπισής τους.

Αναµφισβήτητα η δηµιουργία µονάδων αγγειακών εγκεφαλι-
κών επεισοδίων αποτελεί επιτακτική ανάγκη. Παρατηρείται,
όµως, στο παρόν νοµοσχέδιο έλλειψη στρατηγικού σχεδιασµού.
Τα αγγειακά εγκεφαλικά επεισόδια χρήζουν πρόληψης, θερα-
πείας και αποκατάστασης. Ποιες ενέργειες έχουν πραγµατοποι-
ηθεί προς αυτή την κατεύθυνση; Έχει γίνει µια ουσιαστική
επιστηµονική, στατιστική και οικονοµοτεχνική µελέτη των πραγ-
µατικών αναγκών, ώστε να διασφαλιστεί η επίτευξη των στόχων;

Στο άρθρο 1 αναφέρεται ως σκοπός του παρόντος νοµοσχε-
δίου η άµεση αντιµετώπιση περιστατικών ασθενών µε αγγειακά
εγκεφαλικά επεισόδια που βρίσκονται στην οξεία φάση και η βελ-
τιστοποίηση της πρόληψης, θεραπείας και φροντίδας των ασθε-
νών. Η αύξηση της λειτουργικής ανεξαρτησίας και η αποφυγή
σηµαντικού βαθµού αναπηρίας µε εφαρµογή σύγχρονης θερα-
πευτικής προσέγγισης. Η µείωση των ποσοστών θνητότητας και
η ελάττωση της διάρκειας νοσηλείας. Η παραπάνω ιδανική περι-
γραφή του νοµοσχεδίου καταρρίπτεται σαν µύθος από τα άρθρα
που ακολουθούν.

Στο άρθρο 2 γίνεται αναφορά για τη δηµιουργία δεκαεννέα µο-
νάδων αυξηµένης φροντίδας µε έξι κλίνες ανά µονάδα για τη θε-
ραπεία των ασθενών που έχουν υποστεί αγγειακό εγκεφαλικό
επεισόδιο. Σύµφωνα µε την αιτιολογική έκθεση, υπολογίζεται ότι
συµβαίνουν πενήντα επτά χιλιάδες εγκεφαλικά επεισόδια ανά
έτος, έντεκα χιλιάδες τριακόσια από τα οποία είναι θανατηφόρα,
και δεκατέσσερις χιλιάδες ασθενείς µε αγγειακά εγκεφαλικά
επεισόδια αναγκάζονται να διάγουν τη ζωή τους µε συνοδό ανα-
πηρία.

Και εδώ τίθεται το εξής εύλογο ερώτηµα. Πώς οι δεκαεννέα
µονάδες επί έξι κλίνες, σύνολο εκατόν δέκα τέσσερις, θα καλύ-
ψουν τους πενήντα επτά χιλιάδες ασθενείς; Τα περιστατικά που
θα απευθύνονται λόγω του κατεπείγοντος στο κοντινότερο νο-
σοκοµείο χωρίς ΜΑΦ πώς θα αντιµετωπίζονται; Ή µήπως µε την
επίκληση ενός πρωτοκόλλου που θα ισχύει για τα αγγειακά εγ-
κεφαλικά επεισόδια οι ασθενείς δεν θα γίνονται δεκτοί, µε απο-
τέλεσµα την περαιτέρω αύξηση των θανάτων; Η πρόσφατη
εµπειρία µας από την πανδηµία ανέδειξε τέτοιες παθογένειες, µε
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την Ελλάδα να καταγράφει υπερβολικά περισσότερους θανά-
τους από τις υπόλοιπες χώρες. 

Συνεχίζοντας µε το άρθρο 3, παρατηρείται η άνιση γεωγρα-
φική κατανοµή των µονάδων αυξηµένης φροντίδας. Αρκετοί
νοµοί µένουν ακάλυπτοι. Πολλά µεγάλα νοσοκοµεία εξαιρούνται
της λίστας µονάδων αυξηµένης φροντίδας, το «Λαϊκό», το «Τζά-
νειο», το «Ασκληπιείο», το «Ιπποκράτειο» Θεσσαλονίκης. Μας χα-
ροποιεί βέβαια το γεγονός ότι εισακούστηκε η πρόταση της
Νίκης για την ένταξη του Κρατικού Νίκαιας και του ΠΑΓΝΗ.

Ωστόσο, µε το παρόν άρθρο υποβαθµίζονται κάποια νοσοκο-
µεία σε κέντρα πρώτων βοηθειών, ενώ σε κάποια άλλα θα προ-
κληθεί υπερφόρτωση περιστατικών. Η άµεση αντιµετώπιση των
περιστατικών αυτών εντός τριών ωρών αποτελεί καθοριστικό πα-
ράγοντα για την αντιµετώπισή τους και την καλύτερη πρόγνωση.
Η θροµβόλυση, η οποία γίνεται µε χορήγηση ενδοφλέβιου φαρ-
µάκου εντός τεσσάρων ωρών, πού και σε πόσο χρονικό διάστηµα
θα γίνει, όταν ο ασθενής είναι κάτοικος αποµακρυσµένης ορει-
νής περιοχής ή ενός ακριτικού νησιού;

Το υποστελεχωµένο ΕΚΑΒ κατέχει πρωταγωνιστικό ρόλο στη
διάσωση των ασθενών µε αγγειακά εγκεφαλικά επεισόδια, αρκεί
να µην αποτελείται από πυροσβέστες, που σε προηγούµενο νο-
µοσχέδιο τους χρίσατε διασώστες.

Συνεχίζοντας µε το άρθρο 4, η στελέχωση των µονάδων αυξη-
µένης φροντίδας αγγειακών εγκεφαλικών επεισοδίων πραγµα-
τοποιείται µε µετακινήσεις προσωπικού από άλλα τµήµατα του
νοσοκοµείου, µε µετακινήσεις προσωπικού µεταξύ των νοσοκο-
µείων των υγειονοµικών περιφερειών, µέσω ανακατανοµής κενών
οργανικών θέσεων και µε αποσπάσεις ιατρών του ΕΣΥ.

Συµπερασµατικά, αποδυναµώνεται το προσωπικό των νοσοκο-
µείων µε τις µετακινήσεις αυτές και ανακυκλώνεται το ήδη υπάρ-
χον και εξουθενωµένο προσωπικό. Καταδεικνύεται µεταξύ άλλων
η αναγκαιότητα προσλήψεων µόνιµου εξειδικευµένου προσωπι-
κού των απαιτούµενων ειδικοτήτων και όχι επικουρικών, η δηµι-
ουργία νέων οργανικών θέσεων για παθολόγους, για
εντατικολόγους, για συµβατικούς νευροακτινολόγους, για ια-
τρούς φυσικής αποκατάστασης, για εργοθεραπευτές, για κοινω-
νικούς λειτουργούς, για λογοθεραπευτές ή µήπως βασίζεστε για
την αναπλήρωσή τους στους γιατρούς µε µπλοκάκι επίσης του
προηγούµενου νοµοσχεδίου;

Ελλείψει των απόλυτων αναγκών του Εθνικού Συστήµατος
Υγείας και της ανεπάρκειάς του, οι πολίτες οδηγούνται σε ιδιω-
τικούς φορείς για την περίθαλψή τους. Πέραν της επείγουσας
φροντίδας ιδιαίτερο βάρος κατέχει το ζήτηµα της αποκατάστα-
σης των ασθενών από εγκεφαλικό.

Τι µέλλει γενέσθαι για τα άτοµα µε µόνιµες ή ηµιµόνιµες βλά-
βες και δυσλειτουργίες; Επί του παρόντος το ένα και µοναδικό
δηµόσιο κέντρο αποκατάστασης στην Αθήνα κατ’ ουδένα τρόπο
µπορεί να εξυπηρετήσει τον µεγάλο όγκο των περιστατικών.
Υπάρχει κάποιος σχεδιασµός µε τη δηµιουργία δηµόσιων κέν-
τρων αποκατάστασης; Η αναβάθµιση της δηµόσιας υγείας απο-
τελεί επιτακτική ανάγκη. Αν δεν αναβαθµιστεί, όµως, σε γερά
θεµέλια, θα καταρρεύσει υπό το βάρος, µάλιστα, του τεράστιου
δηµογραφικού προβλήµατος της γήρανσης του πληθυσµού που
αντιµετωπίζει η χώρα µας.

Τονίζουµε την ανάγκη για δηµόσια υγεία υψηλού επιπέδου για
όλους τους Έλληνες. Για τη Νίκη είναι στοίχηµα ηθικού πολιτι-
σµού, εθνικής συνοχής και κοινωνικής αλληλεγγύης. Στηρίζουµε
την αναγκαιότητα της δηµιουργίας µονάδων αυξηµένης φροντί-
δας αγγειακών εγκεφαλικών επεισοδίων. Καταψηφίζουµε τα επί
µέρους και έωλα άρθρα του παρόντος σχεδίου νόµου.

Ευχαριστώ. 
(Χειροκροτήµατα από την πτέρυγα της Νίκης)

ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Γεώργιος Γεωργαντάς): Ευχαριστούµε την
κυρία συνάδελφο.

Κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, ο Βουλευτής κ. Θεόδωρος
Ρουσσόπουλος ζητεί άδεια ολιγοήµερης απουσίας στο εξωτε-
ρικό για το διάστηµα από 13 έως 14 Νοεµβρίου και από 17 έως
19 Νοεµβρίου. 

Η Βουλή εγκρίνει;
ΟΛΟΙ ΟΙ ΒΟΥΛΕΥΤΕΣ: Μάλιστα, µάλιστα.
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Γεώργιος Γεωργαντάς): Συνεπώς η Βουλή

ενέκρινε τη ζητηθείσα άδεια.
Τον λόγο έχει τώρα από την Πλεύση Ελευθερίας η ειδική αγο-

ρήτρια κ. Γεωργία Κεφαλά. 
ΓΕΩΡΓΙΑ (ΤΖΩΡΤΖΙΑ) ΚΕΦΑΛΑ: Ευχαριστώ, κύριε Πρόεδρε.
Κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, να πούµε ότι είναι προφανές για

εµάς, κύριε Υπουργέ, αγαπητοί Βουλευτές, ότι τελικά αυτή η διέ-
νεξη για το αν πρέπει µια πολιτική να είναι ανθρωποκεντρική ή
αναπτυξιοκεντρική, αν µπορώ να χρησιµοποιήσω αυτή τη λέξη,
στην πραγµατικότητα δεν υφίσταται. Δεν γίνεται το δισκοπότηρο
της ανάπτυξης να είναι το µέσο για ένα καλύτερο αύριο.

Με λίγα λόγια, µια µικρή αύξηση του µισθού, για παράδειγµα,
όσο καλοδεχούµενη και αν είναι, δεν είναι αυτό που θα φέρει ένα
καλύτερο αύριο και µια ποιοτικότερη διαβίωση. Ναι, θέλουµε και
καλύτερη οικονοµία και επενδύσεις. Το πραγµατικό όφελος,
όµως, αυτό που θα αλλάξει ριζικά το επίπεδο της ζωής µας και
θα οδηγήσει τους πολίτες αυτής της χώρας σε µια καλύτερη ζωή
είναι η επένδυση στον ίδιο τον άνθρωπο. Είναι γνωστό παγκο-
σµίως πως όσο πιο υγιείς, καταρτισµένοι, ελεύθεροι πολίτες ζουν
σε µια χώρα, τόσο περισσότερο αυτή ευηµερεί και διαπρέπει.
Και θα µου πείτε πώς θα γίνει αυτό χωρίς χρήµατα;

Θα γίνει, κυρίες και κύριοι, µε αλλαγή των προτεραιοτήτων.
Δεν γίνεται η παιδεία και η υγεία να είναι πάντα τελευταία σε
αυτή τη χώρα. Θα έπρεπε να µας καίει αυτό το ζήτηµα. Θα έβαζα
και τον πολιτισµό µέσα στις προτεραιότητες, αλλά είµαστε µα-
κριά, δυστυχώς, ακόµα από το να κατανοήσουµε τη σηµαντικό-
τητά του. Και αντί να κοιµόµαστε και να ξυπνάµε µε αυτή την
ησυχία, η υγεία και η παιδεία είναι τα τελευταία θέµατα που συ-
ζητάµε και αυτά αποσπασµατικά.

Και, φυσικά, ακόµα και έτσι, δεν µπορούµε να έχουµε αντίρ-
ρηση στις αποσπασµατικές ρυθµίσεις για την υγεία των πολιτών,
όπως ακριβώς είναι και αυτό το νοµοσχέδιο για δηµιουργία µο-
νάδων αυξηµένης φροντίδας για ασθενείς µε εγκεφαλικά επει-
σόδια.

Δεν σταµατάµε, όµως, να ανησυχούµε για το υποστελεχωµένο
ΕΣΥ µέσα στο πλαίσιο του οποίου θα ενταχθούν οι µονάδες
αυτές. Κι αυτό είναι ένα πλαίσιο ανεπαρκές, µε έλλειψη µόνιµου
προσωπικού, άρνηση κινήτρων για το προσωπικό αυτό ώστε να
στελεχώσει αποµακρυσµένες και αποµονωµένες περιοχές, µε το
ΕΚΑΒ σε ανεπάρκεια, τόσο µεγάλη ανεπάρκεια που είναι σαν να
µην υπάρχει σε περιοχές όπως στον Έβρο, για παράδειγµα, που
είναι ο µεγαλύτερος νοµός της Ελλάδας. Εκεί υπάρχουν µόνο
δύο ασθενοφόρα. Μέσα στον Οκτώβριο είχαµε διπλό περιστα-
τικό, ένα περιστατικό καρδιακού επεισοδίου και ένα εγκεφαλικού
επεισοδίου. Κανένα ασθενοφόρο δεν προλάβαινε να πλησιάσει
την Ορεστιάδα έγκαιρα. Ιδιώτες ανέλαβαν τη διακοµιδή των
ασθενών, γιατί ήταν δύο, και ο ένας εκ των οποίων κατέληξε στον
δρόµο.

Το σχέδιο για την πρωτογενή αεροδιακοµιδή είναι ξεχασµένο
και αδρανές και πραγµατικά αναρωτιέµαι πώς ακριβώς ετοιµα-
ζόµαστε για µια µάχη µε τον χρόνο, γιατί περί αυτού πρόκειται,
χωρίς να έχουµε φροντίσει να φτάνει ο ασθενής έγκαιρα στο νο-
σοκοµείο. Για αυτό τον λόγο νοµίζω φτιάχνονται και οι ΜΑΦ, για
να αποφύγουµε τη βαριά ζηµιά που αφήνει στον ασθενή η καθυ-
στερηµένη παρέµβαση. Χωρίς δηµιουργία τα αποµακρυσµένα
περιστατικά, αλλά και αυτά που συµβαίνουν ακόµα και µέσα στον
αστικό ιστό, δεν θα τα προλάβουµε ποτέ έγκαιρα.

Και άντε και φτάσαµε στο νοσοκοµείο. Πώς θα έχουµε µια συν-
τονισµένη οµάδα που θα λειτουργήσει γρήγορα και σωστά, όταν
θα µετακινούµε αγγειοχειρουργούς, νευροχειρουργούς, φυσιά-
τρους, επεµβατικούς ακτινολόγους και γιατρούς ΜΕΘ από άλλα
τµήµατα του ίδιου του νοσοκοµείου ή ακόµα και από άλλα νοσο-
κοµεία; Πώς ακριβώς θα λειτουργήσει αυτό; Υποστελεχώνοντας
άλλα τµήµατα προφανώς πολύ πιθανόν από τις µονάδες ΜΕΘ
και κάθε φορά µε ελλείψεις σε προσωπικό που δεν θα µπορούν
να καλυφθούν για διάφορους ευνόητους λόγους. Θα κάνουµε
άλλη µια φορά µισές δουλειές. Πώς λειτουργεί, λοιπόν, µια υψη-
λού συντονισµού και συνεργασίας οµάδα µε αυτές τις συνθήκες;

Όλοι ξέρουµε πως υπάρχουν πανάκριβα µηχανήµατα στα νο-
σοκοµεία της επικράτειας που δεν χρησιµοποιούνται γιατί δεν
υπάρχει κανείς να τα χειριστεί. Κλινικές κινδυνεύουν να κλείσουν
επειδή γιατροί και νοσηλευτές σηκώνουν τα χέρια ψηλά όταν κα-
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λούνται να περιθάλψουν περιστατικά άλλων ειδικοτήτων. Και
εµείς µιλάµε για υψηλού επιπέδου συντονισµό και υπηρεσίες.
Πώς θα γίνει αυτό;

Πότε και πώς θα λυθούν τα περιφερειακά άλυτα προβλήµατα
που πλαισιώνουν τις πολυπόθητες ΜΑΦ; Πολύ σωστά επισηµαί-
νουµε πως τα εγκεφαλικά επεισόδια αυξάνονται ετησίως µε πλη-
ροφορίες που µας λένε ότι φτάνουν µέχρι και τα τριάντα χιλιάδες
-στην Ελλάδα ακούστηκαν και άλλα νούµερα πολύ µεγαλύτερα-
και πως η διάρκεια αποκατάστασης των ασθενών στην Ελλάδα
είναι µεγάλη σε σχέση µε τις άλλες χώρες της Ευρωπαϊκής Ένω-
σης. Ποιο είναι το σχέδιο δράσης για αυτό;

Το νοµοσχέδιο στην αρχή του µιλάει για πρόληψη µόνο στον
τίτλο και κατ’ αναφορά. Δεν υπάρχει καµµία πρόταση ή προβλη-
µατισµός για το θέµα αυτό και το θέµα αυτό είναι τεράστιο και
σηµαντικό. Θα έπρεπε να µιλάµε ακόµα και στους µαθητές. Από
τόσο νωρίς θα έπρεπε να ξεκινήσει αυτή η πρόληψη για διαχεί-
ριση του άγχους, για άθληση σε κάθε ηλικία, για διατροφή. Αυτοί
οι θησαυροί αποτελούν εργαλεία που θα µπορούν οι πολίτες να
χρησιµοποιούν σε όλη τους τη ζωή. Προτιµάµε να αφήνουµε
τους µαθητές να λιποθυµούν από το άγχος στις πόρτες των σχο-
λείων εν καιρώ εξετάσεων, παρά να µιλήσουµε για διαχείριση
αναπνοής και συγκέντρωσης µην τυχόν και θυµίσει ανατολίτικη
κουλτούρα. Έχουµε και αυτό το πρόβληµα.

Θα µου επιτρέψετε να κάνω µια µικρή παρένθεση πάνω σε
αυτό το θέµα µε όλη την αγάπη στους ανθρώπους που έχουν
ανάγκη τη θρησκεία, γιατί και αυτή είναι µια βαλβίδα εκτόνωσης
στα προβλήµατα που υπάρχουν στη ζωή µας. Πώς θα λυθούν,
όµως, αυτά τα προβλήµατα; Αντί να αποτρέπει η εκκλησία το ποί-
µνιό της να εµπλουτίζει τις γνώσεις του και να διευρύνει το
πνεύµα του, ας αναρωτηθεί ποιος είναι ο λόγος που ο Χριστιανός
έχει χάσει την επαφή του µε την θρησκεία. Ποιος διαβάζει την
Αγία Γραφή στις µέρες µας; Από τους Χριστιανούς που γνωρίζω
εγώ κανένας. Την Καινή και την Παλαιά Διαθήκη ποιος τη διαβά-
ζει; Υπάρχουν εξαιρετικά εδάφια µέσα εκεί. Δεν είναι η γιόγκα ο
κίνδυνος, αλλά το ότι δεν γνωρίζουµε την ουσία και το γράµµα
της θρησκείας µας και έχουν φροντίσει να µας κρατούν µακριά
από την ουσία οι µεσολαβητές και ο δογµατισµός τους, αυτοί
που φωνάζουν πως γνωρίζουν ποιο είναι το άγνωστο. Αν είναι δυ-
νατόν! Ποιος µπορεί να γνωρίζει το άγνωστο; Γιατί το άγνωστο
είναι ο Θεός και µπορούν να µας δώσουν να το πιούµε αµάσητο,
αφού το έχουν µασήσει αυτοί στη θέση µας. 

Βάλτε µελέτη και ανάλυση των εδαφίων της Καινής Διαθήκης
στα σχολικά βιβλία, αντί να δίνετε πληροφορίες και στείρες ηµε-
ροµηνίες για τις εικονοµαχίες, για παράδειγµα. Αυτοί που φωνά-
ζουν τελικά αντί να προάγουν την κριτική ικανότητα και την
έρευνα, προάγουν την άγνοια και τον φόβο. Δεν είναι η θεοκρα-
τία η λύση στο πρόβληµα ούτε η αυστηρότητα και οι απαγορεύ-
σεις. 

Και µιας και µιλάµε για εκπαίδευση, δεν θα έπρεπε να υπάρχει
και στο συγκεκριµένο θέµα µας εκπαίδευση και ενηµέρωση στην
αναγνώριση συµπτωµάτων του εγκεφαλικού όχι µόνο από το
υγειονοµικό προσωπικό που και εκεί είναι απαραίτητο, αλλά και
από τους πολίτες;

Πολλές φορές βλέπουµε ελαφρά επεισόδια τα οποία περνάνε
απαρατήρητα. Κανείς δεν γνωρίζει τι έχει συµβεί. Δεν θα έπρεπε
να µιλάµε για τον ανύπαρκτο ελεύθερο χρόνο, την οικονοµική
ανασφάλεια που βασανίζει τους πολίτες, την έλλειψη στόχων,
την έλλειψη πάρκων και χώρων χαλάρωσης, την αποστέρηση του
ονείρου και του οράµατος στους νέους µας, την έλλειψη πρό-
σβασης σε χώρους τέχνης και πολιτισµού;

Έλεγα στην επιτροπή για τη λέξη «αγαλλίαση», που σηµαίνει
«γιατρεύοµαι µέσα από τη χαρά, την οµορφιά». Ο πολιτισµός
µας, όµως, απέχει από όλα αυτά και από τόσα άλλα που συνι-
στούν µια ολιστική προσέγγιση και πρόληψη και δεν στοιχίζουν
τόσο. Και είναι µια πολυεπίπεδη και µακροχρόνιας απόδοσης
επένδυση, επένδυση στον άνθρωπο.

Και, βέβαια, στο τέλος έρχεται ο γολγοθάς της αποκατάστα-
σης για τους ανθρώπους που τελικά νοσούν. Είναι άλλο ένα θέµα
που δεν αγγίζεται ούτε από το παρόν νοµοσχέδιο, αλλά ούτε και
από το υπάρχον σύστηµα υγείας. Τι γίνεται όταν µε το καλό βγει
ο άνθρωπος από τις µονάδες αυτές; Για τα εγκεφαλικά επεισόδια

ο προτεινόµενος χρόνος αποκατάστασης είναι σαράντα πέντε µε
εκατόν είκοσι µέρες µας λένε. Όµως, όλοι ξέρουµε πως οι άν-
θρωποι σε πολλές των περιπτώσεων χρειάζονται µήνες εντατικής
εργοθεραπείας, εντατικής δουλειάς και στήριξης.

Τι προσφέρουµε για αυτό; Διακόσιες είκοσι δηµόσιες κλίνες
ανά την Ελλάδα, οι περισσότερες στην Αθήνα, και µε τη δεύτερη
σε µέγεθος πόλη µας, τη Θεσσαλονίκη, να µην έχει ούτε µία.
Αγαπηµένοι µου φίλοι έτρεχαν στο Αµύνταιο από τη Θεσσαλο-
νίκη για αποκατάσταση για δέκα µήνες. Οι υπόλοιπες κλίνες είναι
ιδιωτικές και συνεργάζονται µε το δηµόσιο. Η αποζηµίωση από
τον ΕΟΠΥΥ είναι στα 150 ευρώ ηµερησίως σε κλειστή νοσηλεία.
Μετά πέφτουµε στα 70 για εξωτερικούς ασθενείς, 40 ευρώ για
οκτώ ώρες παραµονής και ούτω καθεξής. Φυσικά, τα έξοδα είναι
πολύ παραπάνω.

Και πώς λειτουργεί ο ΕΟΠΥΥ; Θα σας πω την πρόσφατη µαρ-
τυρία, κάτι που διάβασα σήµερα κιόλας όλες της Ντίνας Μαγδα-
λιανίδη, θύµα του περίφηµου τρένου στα Τέµπη. Το ελάχιστο που
θα µπορούσαµε να προσφέρουµε σε αυτά τα παιδιά -αυτό το κο-
ρίτσι το συγκεκριµένο είναι πάρα πολύ νέο- που έζησαν και ζουν
την απόλυτη φρίκη, τις απανωτές επεµβάσεις, τον πόνο, σωµα-
τικό και ψυχικό, θα ήταν να τα απαλλάξουµε αυτά τα παιδιά από
την ταλαιπωρία και την ταπείνωση να ζητάνε δεξιά και αριστερά
λεφτά για τις επεµβάσεις τους. Όµως, όχι.

«Θεωρητικά…» -λέει η νεαρή κοπέλα, είναι λόγια της αυτά- «…
έχουµε τη στήριξη του ΕΟΠΥΥ, αλλά, δυστυχώς, πέρα από τις
αποδείξεις που πρέπει να µαζέψουµε, χρειαζόµαστε και τις γνω-
µατεύσεις.

Έχω περάσει από πάρα πολλούς γιατρούς, τους οποίους πρέ-
πει να ξαναβρώ για να µου ξαναγράψουν τις γνωµατεύσεις, ώστε
να πάρω τα φάρµακα. Θα µε βοηθούσε αν η διαδικασία γινόταν
αυτόµατα µε τον ΑΜΚΑ µου», λέει η κοπέλα. Απλά πράγµατα δη-
λαδή. Εµείς ζητάµε να πληρώνουν πρώτα. Δεν µας ενδιαφέρει
καθόλου πού θα τα βρουν και µετά να τα επιστρέφουµε. Γιατί;
Έτσι για λίγο έξτρα βασανισµό!

Χρειαζόµαστε λοιπόν πρόσβαση σε δοµές, για το συγκεκρι-
µένο θέµα, οι οποίες θα παρέχουν την κατάλληλη θεραπεία και
αποκατάσταση, έτσι ώστε οι άνθρωποι που βγαίνουν από µια
τόσο σοβαρή περιπέτεια της υγείας τους να διατηρούν τη βέλτι-
στη δυνατή λειτουργικότητα. Αυτό µας ενδιαφέρει, να γυρνάνε
οι άνθρωποι στις δουλειές τους σύντοµα. Η έλλειψη πρόσβασης
επιδεινώνει την υγεία τους. Χρειάζονται δοµές ολιστικής φρον-
τίδας µε φυσιάτρους, ψυχιάτρους, λογοθεραπευτές, εργοθερα-
πευτές σε απόλυτη συνεργασία µε τις ΜΑΦ.

Το ΕΚΑ, το Εθνικό Κέντρο Αποκατάστασης είναι το µοναδικό
κέντρο στην Αττική που προσφέρει ολοκληρωµένες υπηρεσίες
αποκατάστασης και δεν αρκεί. Αντιµετωπίζει βέβαια προβλήµατα
έλλειψης προσωπικού και χρηµατοδότησης, ενώ ο ρόλος του
είναι τόσο πολύτιµος. Τα ΚΕΦΥΑ, Κέντρα Φυσικής Αποκατάστα-
σης που ανήκουν στην πρόνοια ως µονάδες κοινωνικής φροντί-
δας και βρίσκονται σε σύνδεση µε τα νοσοκοµεία που υπάγονται,
θέλουν ενίσχυση όπως και ολόκληρο το ΕΣΥ.

Ζητάµε σταδιακά τη σύσταση µονάδων σε όλα τα νοσοκοµεία
του ΕΣΥ στη χώρα, αρχίζοντας βέβαια από τις δεκαεννέα και-
νούργιες µονάδες, στη συνέχεια την επέκταση των ΜΑΦ σε νο-
σοκοµεία που διαθέτουν ήδη τµήµατα νευρολογίας, όπως πολύ
καλά συµπεριλάβατε και το Κρατικό Νίκαιας. Εξακολουθούµε να
επισηµαίνουµε την ενίσχυση του Νοσοκοµείου Σύρου, µια πε-
ριοχή σε απόλυτη εγκατάλειψη που είναι νευραλγικής σηµασίας
για τις Κυκλάδες, όπως και η αεροδιακοµιδή είναι ένα θέµα ζωής
και θανάτου για τα νησιά και όχι µόνο. Και γιατί όχι, να δούµε τη
δυνατότητα τηλεϊατρικής για τους ασθενείς αποµακρυσµένων
σηµείων.

Και για να συνοψίσουµε όσον αφορά τις ΜΑΦ, γρήγορη δια-
κοµιδή, δηµιουργία HEMS, σχεδιασµός διαδροµών των ασθενο-
φόρων, κάτι πάρα πολύ σηµαντικό το οποίο επίσης δεν υπάρχει,
εικοσιτετράωρη λειτουργία µε την κατάλληλη στελέχωση, εικο-
σιτετράωρη λειτουργία µε ιατροτεχνολογικό εξοπλισµό και πάλι
την κατάλληλη στελέχωση, πρόσληψη προσωπικού, όλες τις
απαραίτητες ειδικότητες και τη συνεχή βελτίωση και εκπαίδευσή
τους, ανάπτυξη εθνικού σχεδίου για την αντιµετώπιση, που συµ-
περιλαµβάνει πρωτογενή πρόληψη και θα φτάνει µέχρι τη ζωή
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µετά το εγκεφαλικό. Οι σύλλογοι υποστήριξης και οι ιατρικές επι-
στηµονικές εταιρείες πρέπει να παίξουν επίσης σηµαντικό ρόλο
στην ανάπτυξη του σχεδίου, την εκπαίδευση του παραϊατρικού
προσωπικού και του προσωπικού των επειγόντων, άµεση διαχεί-
ριση των εισαγωγών κεντρικά από κατάλληλα εκπαιδευµένο προ-
σωπικό επίσης, ώστε να µην υπάρχει ούτε εκεί καθυστέρηση,
εικοσιτετράωρη πρόσβαση στις νευροαπεικονιστικές εξετάσεις.

Στην Πλεύση Ελευθερίας είµαστε θετικοί στο νοµοσχέδιο
αυτό, παρ’ όλες τις ελλείψεις και τον εµβαλωµατικό του χαρα-
κτήρα, µε την ελπίδα και την απαίτηση να υπάρξει η κατάλληλη
συνέχεια.

Σας ευχαριστώ πολύ. 
(Χειροκροτήµατα από την πτέρυγα της Πλεύσης Ελευθε-

ρίας)
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Γεώργιος Γεωργαντάς): Ευχαριστούµε,

κυρία συνάδελφε και για την τήρηση του χρόνου.
Κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, έχω την τιµή να ανακοινώσω

στο Σώµα ότι τη συνεδρίασή µας παρακολουθούν από τα άνω
δυτικά θεωρεία, αφού προηγουµένως ξεναγήθηκαν στην έκθεση
της αίθουσας «ΕΛΕΥΘΕΡΙΟΣ ΒΕΝΙΖΕΛΟΣ» και ενηµερώθηκαν για
την ιστορία του κτηρίου και τον τρόπο οργάνωσης και λειτουρ-
γίας της Βουλής, σαράντα επτά µαθήτριες και µαθητές και τέσ-
σερις συνοδοί εκπαιδευτικοί από το Β’ Γενικό Λύκειο Καρδίτσας
(πρώτο τµήµα).

Η Βουλή σάς καλωσορίζει.
(Χειροκροτήµατα από όλες τις πτέρυγες της Βουλής)

Επίσης, κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, να σας ενηµερώσω ότι
παρευρίσκεται στην Αίθουσα της Ολοµέλειας και παρακολουθεί
τη συνεδρίαση ο πρέσβης της Παλαιστίνης κ. Γιουσέφ Ντόρκ-
χοµ.

(Χειροκροτήµατα από όλες τις πτέρυγες της Βουλής)
Τον λόγο έχει ζητήσει η Πρόεδρος της Κοινοβουλευτικής Οµά-

δας της Πλεύσης Ελευθερίας κ. Κωνσταντοπούλου. 
Παρακαλώ, κυρία Πρόεδρε, έχετε τον λόγο.
ΖΩΗ ΚΩΝΣΤΑΝΤΟΠΟΥΛΟΥ (Πρόεδρος της Πλεύσης Ελευ-

θερίας): Σας ευχαριστώ, κύριε Πρόεδρε. 
Είναι ιδιαίτερη η συγκίνηση µε την οποία καλωσορίζω τον πρέ-

σβη της Παλαιστίνης στην Ολοµέλεια της Βουλής. Προηγουµέ-
νως είχαµε µία εξαιρετικά ενδιαφέρουσα συζήτηση γι’ αυτά που
συµβαίνουν στον λαό του, γι’ αυτά που η κεντρική πολιτική ενη-
µέρωση πολλές φορές παρασιωπά, γι’ αυτά τα οποία πρέπει η
Βουλή να γνωρίζει και απέναντι στα οποία η Βουλή δεν µπορεί
να µένει ασυγκίνητη.

Συζητάµε ένα νοµοσχέδιο -και το λέω και για τα παιδιά που
µας παρακολουθούν- του Υπουργείου Υγείας, αλλά στην Παλαι-
στίνη η υγεία έχει καταρρεύσει εντελώς. Στην Παλαιστίνη αυτή
τη στιγµή νοσοκοµεία βοµβαρδίζονται, νοσοκοµεία τίθενται
εκτός λειτουργίας, λόγω έλλειψης καυσίµων, γιατροί υποχρεώ-
νονται να λειτουργούν και να χειρουργούν χωρίς αναισθησία,
ακρωτηριασµένα παιδιά µεταφέρονται σε νοσοκοµεία χωρίς προ-
σωπικό και χωρίς δοµές, παιδιά πεθαίνουν, παιδιά δολοφονούν-
ται και υπάρχουν αυτή τη στιγµή, σύµφωνα µε τις επίσηµες και
πλέον µετριοπαθείς µαρτυρίες, τρεις χιλιάδες εξακόσια σαράντα
οκτώ παιδιά νεκρά τις τελευταίες τρεις εβδοµάδες.

Η Βουλή δεν µπορεί να µένει ασυγκίνητη. Η Βουλή δεν µπορεί
να µένει άπραγη. Η Βουλή δεν µπορεί να µένει µε την εξαιρετικά
προκλητική, εσφαλµένη, απαράδεκτη και προσβλητική, για τα αι-
σθήµατα του ελληνικού λαού, ενέργεια του Προέδρου της να
φωτίσει το κτήριο µε τη σηµαία του Ισραήλ, την ώρα που το κρά-
τος του Ισραήλ διαπράττει διεθνή εγκλήµατα σε βάρος ενός πλη-
θυσµού, ενός λαού κατεχόµενου, του παλαιστινιακού λαού.

Κύριε Υπουργέ Υγείας, ελπίζω να πείτε µια κουβέντα όταν πά-
ρετε τον λόγο. Εγώ θα επανέλθω στη συνέχεια της συζήτησης
για να µιλήσω και για το νοµοσχέδιό σας. Ελπίζω, όµως, να πείτε
µια κουβέντα, όταν πάρετε τον λόγο, για αυτούς τους ασθενείς,
τους καρκινοπαθείς -εβδοµήντα καρκινοπαθείς σήµερα ασθε-
νείς- σε νοσοκοµείο που έµειναν χωρίς κάλυψη, αφού το νοσο-
κοµείο σταµάτησε να έχει καύσιµα για ενέργεια.

Δεκαέξι από τα τριάντα πέντε νοσοκοµεία στη Γάζα είναι εκτός
λειτουργίας, κύριε Υπουργέ. Οι γιατροί στη Γάζα, όπως και το
νοσηλευτικό προσωπικό, έχουν γίνει οι ίδιοι θύµατα εγκληµάτων

πολέµου, εγκληµάτων κατά της ανθρωπότητας, επιθέσεων στο
νοσηλευτικό προσωπικό, που ξέρετε καλά ότι κατατάσσονται και
αυτές στα διεθνή εγκλήµατα.

Εκατόν δεκαεπτά χιλιάδες εσωτερικά µετακινηθέντες άνθρω-
ποι -ξέρετε µιλάµε για τις βίαιες µετακινήσεις, που και αυτές απο-
τελούν έγκληµα κατά της ανθρωπότητας- στεγάζονται αυτή τη
στιγµή σε δοµές υγείας. Χιλιάδες ασθενείς, χιλιάδες νοσηλευτές
και γιατροί επίσης χωρίς καµία προστασία από βοµβαρδισµούς
από επιθέσεις.

Θα σας φέρω σε δύσκολη θέση, το ξέρω, γιατί η Κυβέρνησή
σας δεν παίρνει ανοικτά θέση για τα εγκλήµατα που διαπράττον-
ται, αλλά είµαι υποχρεωµένη να το κάνω.

Ο παλαιστινιακός Ερυθρός Σταυρός ανακοίνωσε ότι λόγω της
έλλειψης καυσίµων δεν µπορούν να λειτουργήσουν πάρα πολλά
από τα ασθενοφόρα. Όλες οι ανθρωπιστικές οργανώσεις και το
προσωπικό των ανθρωπιστικών οργανώσεων υποχρεώνονται ου-
σιαστικά να παρέχουν συνδροµή στους ασθενείς, στους τραυ-
µατίες, στους ανθρώπους που παλεύουν µεταξύ ζωής και
θανάτου, χωρίς ηλεκτρικό ρεύµα, χωρίς καύσιµα, χωρίς νερό,
χωρίς φάρµακα, χωρίς όλα εκείνα τα οποία είναι απαιτούµενα
για τη λειτουργία των δοµών υγείας.

Ακούµε ότι η ελληνική Κυβέρνηση διατίθεται να συνδράµει στη
δηµιουργία ανθρωπιστικού διαδρόµου από θαλάσσης. Τι έχει
γίνει αυτός ο ανθρωπιστικός διάδροµος και πόσο θα περιµένουν
οι άνθρωποι που παλεύουν και πεθαίνουν και τα παιδιά που χα-
ροπαλεύουν και πεθαίνουν καθηµερινά;

Εµείς δηλώσαµε -και το δηλώνω από αυτό εδώ το Βήµα- ότι
θα συνδράµουµε µε κάθε τρόπο αν υπάρχει τέτοια πρωτοβουλία,
για να δηµιουργηθεί αυτός ο ανθρωπιστικός διάδροµος. Όµως,
πού είναι; Πότε θα γίνει;

Από τις 7 Οκτωβρίου έχουν υπάρξει εκατόν δεκαοκτώ επιθέ-
σεις σε υγειονοµικό προσωπικό στη Δυτική Όχθη. Έχουν χτυπη-
θεί δεκάδες ασθενοφόρα, ενενήντα εννέα, σύµφωνα µε κάποια
στοιχεία, εβδοµήντα οκτώ, σύµφωνα µε άλλα. Υπάρχουν διαρκείς
ενέργειες παρεµπόδισης της διανοµής υγειονοµικού υλικού και
φαρµάκων. Υπάρχουν δεκαεννέα περιπτώσεις κράτησης, διακρά-
τησης υγειονοµικού προσωπικού και ασθενοφόρων που εµποδί-
στηκαν να φτάσουν στον προορισµό τους.

Έχουµε δει όλοι τις µαρτυρίες στο διεθνή Τύπο των υγειονο-
µικών και του προσωπικού των ασθενοφόρων που έψαχναν στα
τυφλά µε βάση τον καπνό για να βρουν τους τραυµατίες, όταν
διεκόπησαν και οι επικοινωνίες, ώστε να µην µπορεί καν να ειδο-
ποιηθεί το νοσοκοµείο και το ασθενοφόρο. Για σκεφτείτε τα
αυτά! Για σκεφτείτε τα αυτά, κύριε Χρυσοχοΐδη, κύριε Υπουργέ,
και σκεφτείτε και την αποχή της ελληνικής Κυβέρνησης στο ψή-
φισµα του ΟΗΕ για την ανθρωπιστική εκεχειρία. Σκεφτείτε ότι τις
τελευταίες τρεις εβδοµάδες υπάρχουν στην Παλαιστίνη εκατόν
τριάντα πέντε νεκροί υγειονοµικοί. Και σκεφτείτε ξανά την αποχή
της ελληνικής Κυβέρνησης από το ψήφισµα του ΟΗΕ την περα-
σµένη Παρασκευή για την ανθρωπιστική εκεχειρία.

Κύριε Υπουργέ, είµαι υποχρεωµένη να ζητήσω από εσάς να
τοποθετηθείτε, µιας και ο Πρωθυπουργός δεν θα έρθει και πάλι
αύριο να απαντήσει στη σχετική ερώτησή µου.

Είναι δεκαέξι νοσοκοµεία, το Ειδικό Νοσοκοµείο της Γιάφα, το
Ειδικό Νοσοκοµείο Αλ Χαγιάτ, το Οφθαλµολογικό Νοσοκοµείο
του Αγίου Ιωάννη, το Νοσοκοµείο Αλιεµέν Αλ Σαΐντ, το Φιλανθρω-
πικό Νοσοκοµείο Νταρ Αλ Σαλάµ, το Νοσοκοµείο Αποκατάστα-
σης Χαµάντ, το Νοσοκοµείο Παιδιών του µάρτυρα Μοχάµεντ Αλ
Ντούρα, το Ψυχιατρικό Νοσοκοµείο, το Διεθνές Οφθαλµολογικό
Νοσοκοµείο, το Φιλανθρωπικό Νοσοκοµείο της Χάιφα, το Ειδικό
Νοσοκοµείο Αλ Καράµα, το φιλανθρωπικό Νοσοκοµείο Φίλων
του Ασθενούς. Αυτά είναι µερικά µόνο. Κι άλλα, κι άλλα. Δεκαέξι
συνολικά είναι τα νοσοκοµεία τα οποία είτε βοµβαρδίστηκαν είτε
τέθηκαν εκτός λειτουργίας ελλείψει καυσίµων. Αυτά είναι τα δη-
µόσια στοιχεία που και η Παλαιστινιακή Αρχή, αλλά και τα µέσα
ενηµέρωσης έχουν θέσει υπ’ όψιν των πολιτών.

Σκεφτείτε τα αυτά, κύριε Υπουργέ Υγείας, σκεφτείτε τα.
Επειδή προέρχεστε και από ένα κόµµα του οποίου ο ιστορικός
ηγέτης είχε δεσµούς µε την Παλαιστίνη και µε τον αγώνα των
Παλαιστινίων και ήταν ίσως µία από τις εµβληµατικές πλευρές
της πολιτικής του, σκεφτείτε τα αυτά και πείτε µας. Τοποθετείστε
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στ’ αλήθεια µε την αποχή και πώς το δικαιολογείτε; Πώς δικαιο-
λογείτε ότι εκθέσατε τη χώρα µας να κάνει τον Πόντιο Πιλάτο,
την ώρα που θυσιάζονται και σφαγιάζονται αθώοι πολίτες και παι-
διά ενός κατεχόµενου λαού; Πενήντα χιλιάδες γυναίκες, αν δεν
κάνω λάθος, είναι έγκυοι και πρόκειται να γεννήσουν ή γεννούν
αυτές τις µέρες. Και αυτές σε συνθήκες έλλειψης ιατροφαρµα-
κευτικής περίθαλψης, αναισθησίας και νοσοκοµειακής κάλυψης.
Σκεφτείτε τα αυτά και πείτε πώς στ’ αλήθεια η Κυβέρνησή σας
έχει το θράσος, αλλά και µε τι καρδιά δεν τοποθετείστε για τον
λαό της Παλαιστίνης.

Ενενήντα πέντε ασθενείς που θα είχαν κανονικά τακτική πρό-
σβαση σε νοσοκοµεία την ηµέρα, δεν έχουν πια την πρόσβαση
αυτή. Μόνο εννέα κέντρα υγείας του Ειδικού Οργανισµού του
ΟΗΕ από τα είκοσι δύο, επίσης, µπορούν ακόµη να λειτουργή-
σουν. Η ιατρική και υγειονοµική ανθρώπινη κάλυψη είναι στο 30%
της απαιτούµενης και υπάρχουν εκατοντάδες χιλιάδες, τριακό-
σιοι πενήντα χιλιάδες τουλάχιστον ασθενείς µε µη µεταδοτικά
νοσήµατα, που και σήµερα δεν έχουν κάλυψη ιατρική.

Νοµίζω, κύριε Υπουργέ, ότι όταν µιλάµε για την υγεία, πρέπει
να µιλάµε -και το λέω και στον κύριο Πρωθυπουργό για να το
ακούσει.

Εκτός αν δεν τα θεωρείτε σηµαντικά αυτά που λέµε. 
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Γεώργιος Γεωργαντάς): Παρακαλώ, κυρία

Πρόεδρε!
ΖΩΗ ΚΩΝΣΤΑΝΤΟΠΟΥΛΟΥ (Πρόεδρος της Πλεύσης Ελευ-

θερίας): Ναι, επειδή είδα ότι ο Υπουργός είχε τάσεις φυγής.
ΜΙΧΑΗΛ ΧΡΥΣΟΧΟΪΔΗΣ (Υπουργός Υγείας): Έχει Υπουργό

εδώ!
ΖΩΗ ΚΩΝΣΤΑΝΤΟΠΟΥΛΟΥ (Πρόεδρος της Πλεύσης Ελευ-

θερίας): Λέω εκτός αν δεν το θεωρείτε σηµαντικά. Αισθάνοµαι
ότι σας λέω σηµαντικά πράγµατα και στη θέση σας θα τα ανα-
λογιζόµουν και θα φρόντιζα να τοποθετηθώ, γιατί η υγεία είναι
πανανθρώπινο αγαθό. Η Ελλάδα έχει να κάνει πολλά βήµατα
ακόµη στον τοµέα της υγείας και οι ελλείψεις που υπάρχουν
ακόµα -τις ανέφερε η εισηγήτρια µας νωρίτερα- στο Εθνικό Σύ-
στηµα Υγείας είναι τραγικές. Από την άλλη πλευρά, όµως, όταν
µιλάµε για τα ζητήµατα της υγείας και όταν εκπροσωπείτε την
Κυβέρνηση για τα ζητήµατα της υγείας, θα πρέπει να πείτε πώς
τοποθετείστε απέναντι σε αυτή την θηριώδη ανθρωπιστική κατα-
στροφή, η οποία επιβάλλεται µε την υποστήριξη της ελληνικής
Κυβέρνησης, πώς τοποθετείστε απέναντι σε αυτά τα ατόφια,
ακέραια αποκρουστικά και ειδεχθή εγκλήµατα που έχουν τον χα-
ρακτήρα εγκληµάτων πολέµου, εγκληµάτων κατά της ανθρωπό-
τητας και γενοκτονίας σε βάρος ενός λαού µε αποστέρηση της
πρόσβασης σε εκείνο που είναι το πιο ιερό, στις δοµές υγείας
για τους ασθενείς, στη νοσοκοµειακή ιατροφαρµακευτική χει-
ρουργική κάλυψη για τους τραυµατίες.

Η γενοκτονία και τα εγκλήµατα κατά της ανθρωπότητας, κύριε
Υπουργέ, έχουν ένα βασικό χαρακτηριστικό, ότι είναι υπολογι-
σµένα να επιφέρουν την καταστροφή εν όλω ή εν µέρει ενός πλη-
θυσµού. Δεν υπάρχει καµµία αµφιβολία ότι αυτές οι πράξεις οι
οποίες διαπράττονται επί δεκαετίες, αλλά κλιµακώνονται τις τε-
λευταίες τρεις εβδοµάδες, έχουν αυτά τα χαρακτηριστικά. Και
δεν υπάρχει καµµία αµφιβολία ότι έχετε τεράστια ευθύνη και
εσείς από τη θέση σας και από το χαρτοφυλάκιό σας και ο Πρω-
θυπουργός να τοποθετηθείτε. 

Η Πλεύση Ελευθερίας λέει ξεκάθαρα για άλλη µία φορά ότι εί-
µαστε µε την ειρήνη, είµαστε µε τα θύµατα όλων των πλευρών.
Μόνο που εδώ δεν υπάρχουν ισότιµες πλευρές. Υπάρχει ένας
κατεχόµενος λαός, ο παλαιστινιακός λαός και υπάρχει ένα κρά-
τος που εγκληµατεί, το κράτος του Ισραήλ, θέτοντας σε κίνδυνο
και ενεχόµενο το ίδιο στην ανθρωποθυσία των δικών του πολι-
τών, γιατί οι αθώοι και οι άµαχοι για εµάς είναι αθώοι και άµαχοι,
όποια και αν είναι η εθνικότητά τους, όποια κι αν είναι η κατα-
γωγή τους, όποια και αν είναι η θρησκεία τους.

(Στο σηµείο αυτό την Προεδρική Έδρα καταλαµβάνει ο Α’ Αν-
τιπρόεδρος της Βουλής κ. ΙΩΑΝΝΗΣ ΠΛΑΚΙΩΤΑΚΗΣ)

Σας καλώ, κύριε Υπουργέ, από τη θέση σας και την κυρία Ανα-
πληρώτρια Υπουργό να πρωτοστατήσετε στο να σταµατήσει η
γενοκτονία, να πρωτοστατήσετε στο να σταλεί ανθρωπιστική
βοήθεια στην Παλαιστίνη, να πρωτοστατήσετε και να µας ενηµε-

ρώσετε για τη δηµιουργία ανθρωπιστικού διαδρόµου –και ξανα-
λέω ότι θα συνδράµουµε- και να άρετε αυτή την ντροπιαστική
διεθνή στάση που κράτησε η χώρα διά της Κυβέρνησης στον
ΟΗΕ δηλώνοντας αποχή από το αυτονόητο, αποχή από την ει-
ρήνη, αποχή από τον ανθρωπισµό, αποχή από την ανθρωπιστική
εκεχειρία που είναι το ελάχιστο που πρέπει να γίνει για να µπο-
ρέσει να αποκατασταθεί η προοπτική και η ελπίδα της ζωής σε
αυτόν τον πολυβασανισµένο τόπο της Παλαιστίνης.

Η Πλεύση Ελευθερίας θα είναι πάντοτε µε την ειρήνη, µε τα
θύµατα, µε την Παλαιστίνη, µε τον παλαιστινιακό λαό. Θα είναι
πάντοτε µε τους αθώους, µε τους αµάχους, µε τα παιδιά. Και πε-
ριµένουµε όχι να µας πείτε µε ποια πλευρά είστε, αλλά να αλλά-
ξετε πλευρά και να έρθετε µε την πλευρά των ανθρώπων.

Σας ευχαριστώ.
(Χειροκροτήµατα από την πτέρυγα της Πλεύσης Ελευθε-

ρίας)
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Ιωάννης Πλακιωτάκης): Κι εµείς ευχαρι-

στούµε την κυρία Πρόεδρο.
Έχει ζητήσει τον λόγο ο κ. Κατρίνης…
ΜΙΧΑΗΛ ΧΡΥΣΟΧΟΪΔΗΣ (Υπουργός Υγείας): Κύριε Πρόεδρε,

θα µπορούσα να έχω τον λόγο;
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Ιωάννης Πλακιωτάκης): Βεβαίως, κύριε

Υπουργέ. 
Ορίστε, έχετε τον λόγο.
ΜΙΧΑΗΛ ΧΡΥΣΟΧΟΪΔΗΣ (Υπουργός Υγείας): Ευχαριστώ,

κύριε Πρόεδρε.
Χαιρετίζουµε την παρουσία του κυρίου πρέσβη της Παλαιστί-

νης.
Καλωσορίσατε, κύριε πρέσβη!
Η Ελλάδα από την πρώτη στιγµή αναγνώρισε στο Ισραήλ το

αυτονόητο δικαίωµά του της αυτοάµυνας, µετά από µια πραγµα-
τικά ανατριχιαστική, φρικιαστική, πρωτοφανή επίθεση την οποία
δέχθηκε από µια τροµοκρατική οργάνωση µέσα στα εδάφη του.
Και η Κυβέρνηση είπε ταυτόχρονα ότι για την Ελλάδα, επειδή το
Ισραήλ είναι µια δηµοκρατική χώρα, ο πήχης σεβασµού των αν-
θρωπίνων δικαιωµάτων είναι προφανώς διαφορετικός από τον
πήχη µιας τροµοκρατικής οργάνωσης.

Και εδώ θέλω να πω ότι θα πρέπει να συµφωνήσουµε όλοι ότι
η καταδίκη της σφαγής αµάχων, µικρών παιδιών, που έγινε πριν
από κάποιες εβδοµάδες στο έδαφος του Ισραήλ και σήµερα από
αυτή την επιχείρηση κρατούνται ακόµη όµηροι, αυτή η φρικια-
στική πράξη είναι αυτονόητα καταδικαστέα και πρέπει να είναι
ρητή η καταδίκη.

Είπαµε, επίσης, ότι η αντίδραση του Ισραήλ θα πρέπει να λαµ-
βάνει υπ’ όψιν της το Διεθνές Δίκαιο, το διεθνές ανθρωπιστικό
δίκαιο. Διαχωρίζουµε απόλυτα τη Χαµάς από τον παλαιστινιακό
λαό, από την Παλαιστινιακή Αρχή η οποία διοικεί τη Δυτική Όχθη.
Οι δεσµοί µας µε την Παλαιστίνη και τον παλαιστινιακό λαό πη-
γαίνουν πολλές δεκαετίες πίσω, ισχυριζόµενοι και εµείς, όπως
και πολλοί άλλοι ταυτόχρονα, ότι η Χαµάς είναι µια τροµοκρατική
οργάνωση, δεν εκφράζει τον παλαιστινιακό λαό και τον ζηµιώνει
βαθύτατα από τη δράση που ασκεί. Δεν αποτελεί συνοµιλητή κα-
νενός και η δράση της, επαναλαµβάνω, πρέπει να καταδικάζεται
από όλους µας ρητά και κατηγορηµατικά και πρέπει να ηττηθεί.

Επίσης, ισχυρίστηκε η ελληνική Κυβέρνηση, η Ελλάδα, από την
πρώτη στιγµή και δόθηκε µεγάλη έµφαση στην ανάγκη να υπάρ-
ξουν όχι απλά ανθρωπιστικές δίοδοι, αλλά και ανθρωπιστικές
παύσεις, δηλαδή διακοπή των πολεµικών επιχειρήσεων προκει-
µένου να υποστηριχθούν οι άµαχοι της Γάζας. Είναι φοβερές και
απάνθρωπες αυτές οι εικόνες οι οποίες εκπέµπονται από τα µέσα
µαζικής ενηµέρωσης από τη Γάζα. Χιλιάδες άνθρωποι, παιδιά πε-
θαίνουν, χάνουν τη ζωή τους από µια επίθεση η οποία έχει κλι-
µακωθεί πολλές φορές εκτός ορίων. Θα περίµενε κανείς –και
αυτό είναι ευθεία αναφορά- να θεωρείται ως λελογισµένη αντί-
δραση και να θεωρείται, επαναλαµβάνω, ως µια αντίδραση η
οποία ξεπερνάει τα όρια αυτού που έπρεπε να γίνει. Και είµαστε
απολύτως σαφείς και σε αυτό.

Ο Πρωθυπουργός Κυριάκος Μητσοτάκης συνοµιλεί µε όλες
τις αραβικές χώρες. Προσπαθούµε να είµαστε αξιόπιστοι συνο-
µιλητές µε όλους. Ήταν από τους ελάχιστους πρωθυπουργούς
που βρέθηκαν στο Κάιρο και στο Ισραήλ. Στο Κάιρο ο κ. Μητσο-
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τάκης συνάντησε τον Πρόεδρο της Παλαιστινιακής Αρχής κ.
Αµπάς. Συνοµίλησαν πολλές φορές στο τηλέφωνο.

Επίσης, από την πρώτη στιγµή η Ελλάδα δεν έχει αλλάξει θέση
για την οριστική πολιτική επίλυση του παλαιστινιακού προβλήµα-
τος στη λογική των δύο κρατών που αποτελεί και µια πάγια ελ-
ληνική θέση. Αυτά τα πράγµατα έχουν ειπωθεί, έχουν κατατεθεί,
έχουν διατυπωθεί µε απόλυτη σαφήνεια. 

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

Τελειώνω, κύριε Πρόεδρε.
Υπάρχει συνεργασία µε τον Οργανισµό Ηνωµένων Εθνών και

µε άλλες χώρες, για να δούµε πώς θα σταλεί ελληνική ανθρωπι-
στική βοήθεια στη Γάζα, να εξασφαλιστεί ότι θα φτάσει αυτή η
βοήθεια σε αυτούς που την έχουν µεγαλύτερη ανάγκη και το
συντοµότερο δυνατό και εργαζόµαστε προς αυτή την κατεύ-
θυνση.

Και ναι, δεν υπερψήφισε η Ελλάδα ένα ψήφισµα το οποίο κατά
την άποψή της δεν ήταν ισορροπηµένο. Αυτή ήταν η άποψη της
χώρας.

Και δεν ήταν µόνη η Ελλάδα. Η πλειονότητα των ευρωπαϊκών
χωρών θεώρησε ακριβώς το ίδιο, ότι αυτό το ψήφισµα από τη
στιγµή που δεν έγινε δυνατό να ενσωµατωθεί µια τροπολογία του
Καναδά, που έκανε ρητή αναφορά στην καταδίκη της Χαµάς ως
τροµοκρατικής οργάνωσης, δεν ήταν ισορροπηµένο και εν τέλει
δεν εναρµονιζόταν µε τα εθνικά συµφέροντα, τα οποία εθνικά
συµφέροντα σέβονται αφ’ ενός µεν τη στρατηγική σχέση την
οποία έχει η Ελλάδα µε το Ισραήλ, αλλά ταυτόχρονα αναγνωρί-
ζουν απόλυτα το δικαίωµα του παλαιστινιακού λαού στη δηµι-
ουργία ανεξάρτητου κράτους, που δεν θα υπονοµεύει την
ασφάλεια, τη σταθερότητα του κράτους του Ισραήλ. Αυτή την
στιγµή έχει ασκηθεί πίεση στο Ισραήλ και εµείς µε τις όποιες δυ-
νατότητές µας, όπως και άλλες χώρες, θα συµβάλουµε, έτσι
ώστε να υπάρξει σεβασµός στα ανθρώπινα δικαιώµατα και να µη
χάνονται αδικαιολόγητα ζωές αθώων και αµάχων στη Γάζα.

Ευχαριστώ πολύ, κύριε Πρόεδρε.
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Ιωάννης Πλακιωτάκης): Και εµείς ευχαρι-

στούµε.
Τον λόγο έχει ζητήσει για µια σύντοµη παρέµβαση ο κ. Κατρί-

νης και στη συνέχεια ο κ. Γαβρήλος.
Κύριε Κατρίνη, έχετε τον λόγο.
ΜΙΧΑΗΛ ΚΑΤΡΙΝΗΣ: Ευχαριστώ, κύριε Πρόεδρε.
Θέλουµε και εµείς να χαιρετίσουµε την παρουσία του πρέσβη

της Παλαιστίνης στο ελληνικό Κοινοβούλιο. Είναι γνωστές οι δια-
χρονικές σχέσεις της παράταξής µας µε τον παλαιστινιακό λαό
και η πίστη µας ότι πρέπει κάποια στιγµή ο αγώνας για την
ίδρυση ενός παλαιστινιακού κράτους που ξεκίνησε πολλά χρόνια
πριν, να δικαιωθεί, όπως είναι και σαφής η θέση του ΠΑΣΟΚ και
για την καταδίκη της τροµοκρατικής ενέργειας από τη Χαµάς,
αλλά και για τη λάθος επιλογή της Κυβέρνησης στο ψήφισµα του
ΟΗΕ να µην υπερψηφίσει την εκεχειρία και να βάλει δήθεν µε
όρους γεωπολιτικής ισορροπίας το ζήτηµα απώλειας χιλιάδων
ανθρώπινων ζωών. 

Όµως, κύριε Πρόεδρε, θέλω να υποβάλω µία ερώτηση, µιας
και έχουµε εκπρόσωπο της Κυβέρνησης εδώ, επειδή έχει προ-
κύψει ένα πολύ σοβαρό ζήτηµα στο οποίο πιστεύω ότι η Κυβέρ-
νηση πρέπει να τοποθετηθεί.

Κύριε Υπουργέ, αναφέροµαι σε µία τουρκική πρόκληση -και
είναι πολύ επιεικής αυτή η εκδοχή-, στη συµπερίληψη της βρα-
χονησίδας Ζουράφα κοντά στη Σαµοθράκη σε τουρκική στρα-
τιωτική άσκηση. Μάλιστα εξέδωσε συγκεκριµένη ΝΟΤΑΜ η
Τουρκία και αναφέρει ότι η βραχονησίδα αυτή βρίσκεται στον
χώρο κυριαρχίας της, ότι η περιοχή ασκήσεων έχει σίγουρα τα
αποκλειστικά δικαιώµατα της Τουρκίας -σε ανακοίνωση µε
αριθµό Α784723-, βρίσκεται εντός των συνόρων του FIR Κων-
σταντινούπολης και ότι η νησίδα αυτή -αν είναι δυνατόν!- βρίσκε-
ται σε τουρκικό έδαφος και ως εκ τούτου θα πραγµατοποιηθεί η
άσκηση.

Ποια είναι η αλήθεια; Ότι η συγκεκριµένη βραχονησίδα ανήκει
στην Ελλάδα, συνδέεται σαφώς µε τα κυριαρχικά µας δικαιώ-
µατα που σχετίζονται και µε την υφαλοκρηπίδα και µε την ΑΟΖ,
που είναι και το µόνο ζήτηµα το οποίο θεωρούµε ότι έχουµε ως

βάση συζήτησης και επίλυσης µε την Τουρκία.
Η Ελλάδα εξέδωσε αντι-NOTAM, κύριε Υπουργέ, κατά την

πάγια ελληνική πρακτική, αλλά η άσκηση παρ’ όλα αυτά εκτελεί-
ται κανονικά.

Θα απαντήσει η Κυβέρνηση για όλα αυτά; Θα προσφύγει σε
διεθνείς οργανισµούς γι’ αυτή την πρόκληση;

Θα αναδείξει το ζήτηµα σε ευρωπαϊκό επίπεδο;
Θα ενηµερώσει επιτέλους ο κύριος Πρωθυπουργός τους πο-

λιτικούς αρχηγούς για το περιεχόµενο των συζητήσεων µε την
Τουρκία;

Μιλάτε µεν για βελτίωση των ελληνοτουρκικών σχέσεων, αλλά
εµείς τι βλέπουµε; Βλέπουµε ρητορική, βλέπουµε προκλητικές
και ανιστόρητες ενέργειες από την Τουρκία, η οποία βεβαίως θα
πρέπει να εγκαταλείψει αυτές τις διεκδικήσεις για να υπάρχει
βάση συζήτησης και διαλόγου, όπως και εµείς επιθυµούµε να
υπάρχει.

Να είστε βέβαιοι, κύριοι της Κυβέρνησης, ότι το ΠΑΣΟΚ,
επειδή ακριβώς είναι η πατριωτική παράταξη που ίδρυσε ο Αν-
δρέας Παπανδρέου, δεν θα σιωπά σε αυτές τις προκλήσεις και
θα περιµένει συγκεκριµένες και σαφείς απαντήσεις από την ελ-
ληνική Κυβέρνηση για το ποια είναι η στάση της και πώς σκέφτε-
ται αυτό το πολύ σοβαρό ζήτηµα να το θέσει υπ’ όψιν διεθνών
οργανισµών για να έχουµε και τις κατάλληλες απαντήσεις και
ενέργειες.

Ευχαριστώ.
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Ιωάννης Πλακιωτάκης): Κύριε Γαβρήλο,

έχετε τον λόγο, στη συνέχεια ο κ. Παφίλης και µετά θα περά-
σουµε στον κατάλογο των οµιλητών. Μην ανοίγουµε θέµα γιατί
πρέπει να µπούµε και στο νοµοσχέδιο.

Ορίστε, κύριε Γαβρήλο.
ΓΕΩΡΓΙΟΣ ΓΑΒΡΗΛΟΣ: Κύριε Πρόεδρε, θα θέλαµε να χαιρε-

τίσουµε και εµείς από την πλευρά µας τον πρέσβη της Παλαιστί-
νης σήµερα στο ελληνικό Κοινοβούλιο και πραγµατικά να
εκφράσουµε την αγωνία µας γι’ αυτό που συντελείται στην Πα-
λαιστίνη, µία ανθρωπιστική κρίση.

Ξέρετε, ακόµη και οι πόλεµοι έχουν κανόνες. Αυτή τη στιγµή
παραβιάζεται κάθε κανόνας στον χώρο της Παλαιστίνης, στον
χώρο της Γάζας, συντελούνται εγκλήµατα πολέµου. Αυτό πρέπει
να το σταµατήσει η διεθνής κοινότητα, η Ευρωπαϊκή Ένωση.
Ασφαλώς και η χώρα µας πρέπει να συµβάλει προς αυτή την κα-
τεύθυνση.

Ωστόσο είδαµε ότι η χώρα µας δεν ψήφισε υπέρ της ανθρω-
πιστικής εκεχειρίας. Τάχθηκε µόνο µε το «απών» στην ψηφοφο-
ρία που έγινε στο πλαίσιο του ΟΗΕ. Νοµίζω ότι ήµασταν µε τη
λάθος πλευρά. Η χώρα µας ήταν πάντα εγγυητής της ειρήνης
και εργαζόταν προς αυτή την κατεύθυνση και µάλιστα είχε µία
πολυδιάστατη πολιτική στα θέµατα του Μεσανατολικού, αλλά και
ειδικότερα στο πρόβληµα Ισραήλ - Παλαιστίνης.

Εµείς ως ΣΥΡΙΖΑ - Προοδευτική Συµµαχία λέµε ότι η χώρα µας
πρέπει πραγµατικά να εργαστεί, έτσι ώστε να ανοίξει αυτή η αν-
θρωπιστική δίοδος. Το έχουν ανάγκη στην περιοχή. Αυτή τη
στιγµή άµαχοι ζουν σε κατάσταση έκτακτης ανάγκης, παιδιά χά-
νονται, δεν υπάρχει ρεύµα, δεν υπάρχει νερό, δεν υπάρχει
τροφή, δεν υπάρχει περίθαλψη. Πρέπει να ανοίξουµε µια ανθρω-
πιστική δίοδο και η χώρα πρέπει να συµβάλει προς αυτή την κα-
τεύθυνση και η διεθνής κοινότητα να καθίσει στο τραπέζι των
διαπραγµατεύσεων για την επίλυση. 

Έχουµε πει ότι µία δίκαιη λύση είναι αυτή της δηµιουργίας και
της αναγνώρισης των δύο κρατών µε το σχέδιο του 1967 και µε
πρωτεύουσα της Παλαιστίνης την Ανατολική Ιερουσαλήµ. Πρέπει
επιτέλους η Ελλάδα να παίξει τον ρόλο της. Βλέπουµε ότι η
στροφή που έχει κάνει τα τελευταία χρόνια η πολιτική της Κυ-
βέρνησης της Νέας Δηµοκρατίας µόνο τα ελληνικά συµφέροντα
δεν εξυπηρετεί. 

ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Ιωάννης Πλακιωτάκης): Παρακαλώ, κύριε
Παφίλη, έχετε τον λόγο για δύο λεπτά.

ΑΘΑΝΑΣΙΟΣ ΠΑΦΙΛΗΣ: Καλωσορίζουµε τον πρέσβη της Πα-
λαιστίνης, µε τον οποίον άλλωστε συναντιόµαστε πάρα πολλές
φορές στις µεγαλειώδεις κινητοποιήσεις που γίνονται από τον
ελληνικό λαό µε κεντρικό σύνθηµα «Λευτεριά στην Παλαιστίνη!». 

Εµείς δεν κρατάµε ίσες αποστάσεις, γιατί οι ίσες αποστάσεις
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διευκολύνουν αυτό το αποτρόπαιο έγκληµα που διαπράττεται
σήµερα, της γενοκτονίας των Παλαιστινίων.

Μιλάµε για έναν λαό που σχεδόν εβδοµήντα χρόνια βρίσκεται
υπό την κατοχή του ισραηλινού κράτους, κατά την διάρκεια της
οποίας έχουν σκοτωθεί εκατό χιλιάδες Παλαιστίνιοι όλα αυτά τα
χρόνια από τις κατοχικές ισραηλινές δυνάµεις, έναν λαό ο οποίος
αγωνίζεται για να αποκτήσει πατρίδα. Μάλιστα η τραγική αντί-
φαση είναι για όσους µιλάνε για το Διεθνές Δίκαιο ότι υπάρχουν
πάνω από εξακόσιες αποφάσεις του Οργανισµού Ηνωµένων
Εθνών που το Ισραήλ τις έχει γράψει στα παλιά του τα παπού-
τσια, κάνοντας εποικισµό, βοµβαρδίζοντας, δολοφονώντας.
Έχουν στήσει παντού µπλόκα. Όποιος δεν έχει πάει δεν µπορεί
να αντιληφθεί πώς ζει αυτός ο λαός. Υποστηρίζουµε το δικαίωµα
όλων των λαών και του παλαιστινιακού να αγωνίζεται και να πα-
λεύει µε όλα τα µέσα για την ελευθερία του, για να µπορέσει επι-
τέλους να αποκτήσει τη δική του πατρίδα.

Ο ελληνικός λαός, κύριε Πρέσβη, στη συντριπτική πλειοψηφία
του -και ας λένε ό,τι θέλουν τα άλλα κόµµατα- τάσσεται στο
πλευρό των Παλαιστινίων. Είναι δυνατόν να µιλάµε για το δι-
καίωµα της αυτοάµυνας του Ισραήλ; Πού το βρήκατε γραµµένο;
Στα fake news που έχει βγάλει ο ισραηλινός στρατός και το κρά-
τος του Iσραήλ;

Εµείς δεν έχουµε καµµία σχέση µε τη Χαµάς, ούτε πολιτική
ούτε ιδεολογική ούτε τίποτα, αλλά εδώ πολεµάει ο παλαιστινια-
κός λαός µε το Ισραήλ. Είναι δυνατόν, λοιπόν, να µιλάµε για αυ-
τοάµυνα µε δέκα χιλιάδες νεκρούς από βοµβαρδισµούς, από
επιχειρήσεις ξηράς, θάλασσας και αέρος; Είναι δυνατόν να µι-
λάµε για αυτοάµυνα µε τέσσερις χιλιάδες παιδιά νεκρά και χίλια
πεντακόσια αγνοούµενα κάτω από τα ερείπια; Πόση άλλη απαν-
θρωπιά µπορεί να υπάρξει; Τι «αναλογική απάντηση»;

Και επειδή, λοιπόν, πολλοί µιλάνε για τις σφαγές που έγιναν,
ξέρετε, το ψέµα έχει κοντά ποδάρια. Πού είναι η σφαγή των νη-
πίων, που είπαν από τη Χαµάς; Οι ίδιοι οι Ισραηλινοί είπαν ότι δεν
είδαν τέτοιο πράγµα. Η δηµοσιογράφος που το έβγαλε και ανα-
παρήχθη σε όλον τον κόσµο -διαβάστε να δείτε τι έγινε- είπε
«Εγώ δεν έχω άµεση εικόνα, κάποιος Ισραηλινός στρατιώτης µου
το είπε». Αυτό που παρουσίασαν τα παιδιά σε ένα κλουβί, που τα
µεταφέρει δήθεν η Χαµάς, ήταν από τη Συρία το 2004 και δεν
έχει καµµία σχέση.

Τρίτο θέµα: Να πούµε για όλα αυτά τα fake news. Αυτά που
παρουσίασαν περί σφαγής και από τη Χαµάς -όχι ότι δεν γίνονται
ακρότητες, να είµαστε καθαροί, που δεν συµφωνούµε-, αυτή
όµως η εικόνα που παρουσίασαν ήταν από τις σφαγές που έκανε
ο «ISIS» πριν από πολλά χρόνια. Κι αυτά τα παρουσιάζουν για να
διαµορφώσουν την κοινή γνώµη όπως θέλουν.

Όµως δεν µασάει ο ελληνικός λαός. Εµείς παλεύουµε και υπο-
στηρίζουµε ανεπιφύλακτα το δίκιο των Παλαιστινίων να αγωνί-
ζονται για τη δική τους πατρίδα και όσοι επικαλούνται τα
ψηφίσµατα και τώρα µιλούν για λύση του παλαιστινιακού προ-
βλήµατος γενικά εκεί, µε δύο κράτη ανεξάρτητα, πραγµατικά
ανεξάρτητα -και µιλάµε για την Παλαιστίνη τώρα- µε πρω-
τεύουσα την Ανατολική Ιερουσαλήµ, ας µας πουν τόσα χρόνια
που δολοφονεί ασύστολα το Ισραήλ, που έχει αποκλείσει µια
πόλη δυόµισι εκατοµµυρίων χωρίς νερό, χωρίς ηλεκτρικό ρεύµα,
που σκότωνε παιδιά, γυναίκες, ελεύθεροι σκοπευτές, δεν τα δια-
βάζετε αυτά; Καθηµερινά είναι. Δεν µπορεί,, λοιπόν να καθαγιά-
ζετε και να κρατούνται ίσες αποστάσεις από τους δολοφόνους
των λαών µε τα θύµατά τους. 

Εµείς θα συνεχίσουµε και την Κυριακή στις 11 η ώρα θα πληµ-
µυρίσει και πάλι το Σύνταγµα και όλη η Ελλάδα µε διαδηλωτές
που θα φωνάζουν «Λευτεριά στην Παλαιστίνη!». Μέσος δρόµος
δεν υπάρχει. Ή θα είσαι µε τους λαούς που αγωνίζονται για την
ελευθερία τους ή θα είσαι µε τους δολοφόνους. Εµείς ήµασταν
και είµαστε πάντα στο πλευρό των λαών που αγωνίζονται.

ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Ιωάννης Πλακιωτάκης): Ολοκληρώνουµε τον
κύκλο των παρεµβάσεων µε τον Πρόεδρο της Νίκης κ. Νατσιό.

ΔΗΜΗΤΡΙΟΣ ΝΑΤΣΙΟΣ (Πρόεδρος του Δηµοκρατικού Πα-
τριωτικού Κινήµατος - ΝΙΚΗ): Ευχαριστώ, κύριε Πρόεδρε. 

Να καλωσορίσουµε και εµείς την παρουσία του πρέσβη της
Παλαιστινιακής Αρχής στο εθνικό Κοινοβούλιο.

Είπα και από το Βήµα της Βουλής ότι λόγω της προηγούµενης

ιδιότητάς µου, που διακονούσα τριάντα πέντε χρόνια παιδιά, δεν
θα µπορούσαµε ποτέ να πάρουµε το µέρος καµµιάς παράταξης
όταν υπάρχουν παιδιά στη µέση. Αυτό που διακυβεύεται είναι η
ειρήνη. Αλλά ποια ειρήνη; Υπάρχει και µια άλλη ειρήνη που υπο-
στηρίζουµε κι εµείς, την ειρήνη που δίνει ο Χριστός. Άλλη ειρήνη,
την ειρήνη τη θεϊκή. Μόνο έτσι µπορούν να γαληνέψουν οι άν-
θρωποι.

Αν θέλουµε να δώσουµε και έναν ορισµό του πολέµου, αυτό
που συµβαίνει σήµερα, θα δανειστώ πάλι, κύριε Πρόεδρε, µια
ρήση από την αρχαία ελληνική σοφία και συγκεκριµένα από τον
Ηρόδοτο, ο οποίος µας έδωσε έναν αριστοτεχνικό ορισµό της
ειρήνης ή θα λέγαµε και του πολέµου. Στη µεν ειρήνη θάβουν τα
παιδιά τους γονείς, στον δε πόλεµο θάβουν οι γονείς τα παιδιά
τους. Αυτό να τελειώνει και να παρακαλούµε να ειρηνεύσει αυτός
ο τόπος, που για µας τους χριστιανούς είναι οι Άγιοι Τόποι, όπου
βηµάτισε ο Κύριός µας.

Ευχαριστώ πολύ.
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Ιωάννης Πλακιωτάκης): Εµείς ευχαριστούµε.
Περνάµε τώρα στον κατάλογο των οµιλητών. Τον λόγο έχει η

κ. Θωµαΐς Οικονόµου.
ΘΩΜΑΪΣ (ΤΖΙΝΑ) ΟΙΚΟΝΟΜΟΥ: Ευχαριστώ, κύριε Πρόεδρε.
Κυρία και κύριοι Υπουργοί, κύριοι συνάδελφοι, το παρόν νο-

µοσχέδιο που συζητούµε απόψε ανοίγει µια νέα προοπτική για
το Εθνικό Σύστηµα Υγείας. Σηµατοδοτεί την εκκίνηση ενός προ-
γράµµατος εκσυγχρονισµού των υποδοµών του και δηµιουργίας
νέων εξειδικευµένων δοµών, όπως είναι οι µονάδες αυξηµένης
φροντίδας για την αντιµετώπιση αγγειακών εγκεφαλικών επεισο-
δίων. 

Μέσα σε αυτό το πλαίσιο έρχεται το νοµοσχέδιο να δηµιουρ-
γήσει συνολικά δεκαεννέα σύγχρονες µονάδες αυξηµένης φρον-
τίδας για εγκεφαλικά επεισόδια, αναβαθµίζοντας υπάρχουσες
αντίστοιχες µονάδες, κυρίως πανεπιστηµιακών νοσοκοµείων, και
συστήνοντας ακόµα περισσότερες καινούργιες τέτοιες µονάδες,
κυρίως σε νοσοκοµεία του ΕΣΥ.

Κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, οι ανάγκες για έγκαιρη και εξει-
δικευµένη φροντίδα των ασθενών µε εγκεφαλικό είναι πράγµατι
πολύ µεγάλες. Υπηρέτησα ως γιατρός για χρόνια στο ΕΣΥ και
γνωρίζω πολύ καλά το µέγεθος του προβλήµατος. Δυστυχώς στη
χώρα µας έχουν καταγραφεί από τα υψηλότερα πανευρωπαϊκά
ποσοστά θνησιµότητας και υπολειµµατικής αναπηρίας µετά από
εγκεφαλικά.

Επιπλέον θα πρέπει να γνωρίζουµε ότι τα αγγειακά εγκεφαλικά
επεισόδια είναι η πρώτη αιτία θανάτου στις ανεπτυγµένες χώρες.
Ένα σοβαρό αγγειακό εγκεφαλικό επεισόδιο χωρίς έγκαιρη ια-
τρική παρέµβαση µπορεί να επηρεάσει µόνιµα τις κινητικές λει-
τουργίες, την επικοινωνία και τις γνωστικές και συναισθηµατικές
λειτουργίες του ανθρώπου.

Η δε οικονοµική επιβάρυνση στη χώρα µας εκτιµάται ότι αγγί-
ζει πλέον τα 300 εκατοµµύρια ευρώ, µε σταθερά αυξητικές τά-
σεις. Σήµερα, τα δύο τρίτα του άµεσου κόστους της φροντίδας
ασθενών µε εγκεφαλικά αφορούν δαπάνες νοσοκοµειακής περί-
θαλψης, η οποία καταλήγει να είναι µακρόχρονη στις περιπτώ-
σεις όπου δεν υπήρξε γρήγορη και αποτελεσµατική παρέµβαση. 

Εποµένως, εάν θέλουµε να ελαχιστοποιήσουµε τις µόνιµες επι-
πτώσεις στην υγεία των ασθενών και αυτοί να επιστρέφουν γρή-
γορα στις οικογένειές τους και στην κανονική τους ζωή,
χρειαζόµαστε τις νέες αυτές µονάδες αντιµετώπισης εγκεφαλι-
κών και βέβαια και το εξειδικευµένο επιστηµονικό προσωπικό
τους. 

Κύριοι Υπουργοί, παράλληλα µε τη στελέχωση του δηµόσιου
συστήµατος υγείας, βρισκόµαστε στο επόµενο στάδιο και στην
υλοποίηση του προγράµµατος του Ταµείου Ανάκαµψης για τα
νοσοκοµεία και τα κέντρα υγείας. Πρόκειται για χρηµατοδοτική
παρέµβαση ύψους 590 εκατοµµυρίων ευρώ, που αφορά την ανα-
βάθµιση υποδοµών και εξοπλισµού του ΕΣΥ µέσα από τη µεταρ-
ρύθµιση της πρωτοβάθµιας φροντίδας υγείας, για την οποία
διατίθενται 272 εκατοµµύρια ευρώ, και ανακαινίσεις και εκσυγ-
χρονισµό νοσοκοµείων όλης της χώρας, ύψους 317 εκατοµµυ-
ρίων ευρώ. Στο πρόγραµµα αυτό έχουν ενταχθεί εκατόν πενήντα
έξι κέντρα υγείας και ογδόντα δηµόσια νοσοκοµεία κάθε είδους
και µεγέθους, στα οποία προφανώς περιλαµβάνονται και ειδικές
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µονάδες, όπως αυτές που συζητούµε σήµερα. 
Είναι πολύ σηµαντικό εδώ να υπογραµµίσουµε ότι η έγκαιρη

εισαγωγή ενός περιστατικού εγκεφαλικού επεισοδίου σε µια τέ-
τοια ΜΑΦ ισοδυναµεί µε ελάττωση της διάρκειας νοσηλείας κατά
τέσσερις ηµέρες για κάθε ασθενή και σε συνολική µείωση της
αντίστοιχης ετήσιας νοσοκοµειακής δαπάνης κατά 10 εκατοµµύ-
ρια ευρώ. 

Βέβαια, θεµελιώδης προϋπόθεση για την επιτυχή νοσηλεία τέ-
τοιων περιστατικών είναι η λέξη «έγκαιρη». Για να έχουµε τελικά
θετική έκβαση απαιτείται σε κάθε περίπτωση και η άµεση αντα-
πόκριση του ΕΚΑΒ και η γρήγορη διακοµιδή των ασθενών στις
ειδικές αυτές µονάδες. Είναι εποµένως, κύριε Υπουργέ, µια σύν-
θετη εξίσωση που καλούµαστε να λύσουµε και την οποία σί-
γουρα θα ξανασυζητήσουµε κατά την επεξεργασία του σχεδίου
νόµου για την αναδιοργάνωση του ΕΚΑΒ. 

Κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, η σηµασία του εν λόγω νοµο-
σχεδίου είναι πράγµατι ιδιαίτερη. Αφορά στην προστιθέµενη αξία
που φέρνουν οι νέες µονάδες αυξηµένης φροντίδας στη διασφά-
λιση των ζωτικών λειτουργιών των ασθενών, στην έγκαιρη διε-
νέργεια διαγνωστικών εξετάσεων, στη διενέργεια ειδικών
θεραπευτικών παρεµβάσεων όπως είναι η θροµβόλυση και η
θροµβεκτοµή, στην έναρξη θεραπείας δευτερογενούς πρόληψης
και τελικά στη διεπιστηµονική φροντίδα για κινητοποίηση και
αποκατάσταση.

Ειδικά για το τελευταίο σηµείο, κύριοι Υπουργοί, είναι εξαιρε-
τικά σηµαντικό να δούµε και το θέµα των κλινών αποκατάστασης
πέραν των ΜΑΦ, καθώς η γρήγορη έναρξη της αποκατάστασης
των ασθενών µετά από εγκεφαλικό, αυξάνει τη λειτουργική ανε-
ξαρτησία τους και µειώνει τη νοσηρότητα και τη θνησιµότητα.
Προφανώς, η διεπιστηµονική αυτή φροντίδα απαιτεί την στελέ-
χωση των νοσοκοµείων του Εθνικού Συστήµατος Υγείας, µε νέο
εξειδικευµένο προσωπικό. 

Εδώ, κύριε Υπουργέ, θέλω και δηµόσια να αναγνωρίσω τη µε-
γάλη προσπάθεια που έχετε κάνει στον τοµέα του ανθρώπινου
δυναµικού των υπηρεσιών υγείας. Ας µην ξεχνάµε ότι η Νέα Δη-
µοκρατία προεκλογικά έθεσε ως πρώτη προτεραιότητα της νέας
τετραετίας την ανασυγκρότηση του δηµοσίου συστήµατος
υγείας. Ήδη από τον Ιούλιο µέχρι τον Οκτώβριο του 2023, έχουν
πραγµατοποιηθεί πολλοί διορισµοί σε θέσεις ιατρών κλάδου
ΕΣΥ, ενώ έχουν εγκριθεί και πολλές θέσεις επικουρικών γιατρών.
Βέβαια, δεν συµπεριλαµβάνουµε σε αυτά τις επιπλέον εξίµισι χι-
λιάδες θέσεις υγειονοµικού προσωπικού, που εντάχθηκαν πρό-
σφατα στον προγραµµατισµό προσλήψεων για το 2024. 

Κύριε Υπουργέ, ο ανθρώπινος παράγοντας όντως κυριαρχεί
στη σωστή παροχή φροντίδας υγείας. Διότι, πέρα από τα κτήρια
και τα µηχανήµατα που προφανώς χρειάζονται, εκείνοι που κά-
νουν τη διαφορά στο ΕΣΥ, είναι οι συνάδελφοι υγειονοµικοί, οι
οποίοι δίνουν καθηµερινά µάχες δίπλα στον πάσχοντα άνθρωπο.
Γι’ αυτό θα ήθελα µε τη σηµερινή ευκαιρία να σας ζητήσω να ξα-
ναδείτε, µε την ευαισθησία που σας διακρίνει, τις ανάγκες της
Ευρυτανίας -του νοµού που έχω την τιµή να εκπροσωπώ- και ιδι-
αίτερα του Νοσοκοµείου Καρπενησίου που παρουσιάζει σηµαν-
τική υποστελέχωση σε γιατρούς και προσωπικό. Αυτό αποτελεί
ένα από τα σηµαντικότερα προβλήµατα, αν όχι το πρώτο, που
απασχολεί τον τόπο µας. Διότι, το πρόγραµµα ενίσχυσης του αν-
θρώπινου δυναµικού του ΕΣΥ, το οποίο βρίσκεται σε εξέλιξη,
αφορά κάθε γωνιά της Ελλάδας και βέβαια αφορά και την άρση
της υγειονοµικής αποµόνωσης υγειονοµικών περιοχών, όπως
είναι η Ευρυτανία. 

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

ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Ιωάννης Πλακιωτάκης): Κι εµείς ευχαρι-
στούµε πολύ.

Τον λόγο έχει η κ. Μερόπη Τζούφη. 
ΜΕΡΟΠΗ ΤΖΟΥΦΗ: Κύριε Πρόεδρε, κυρίες και κύριοι Υπουρ-

γοί, αγαπητοί συνάδελφοι, η δηµόσια υγεία και το εθνικό σύ-
στηµα περίθαλψης συνεχίζουν να δοκιµάζονται. Προφανώς
καταβεβληµένο από το φορτίο της πανδηµίας, αλλά κυρίως λόγω
της πολιτικής που εφαρµόζει η Κυβέρνηση σε όλες τις βαθµίδες,
από την πρόληψη και την επείγουσα ιατρική µέχρι και τη νοση-
λεία και την αποκατάσταση. 

Συζητάµε, λοιπόν, σήµερα το νοµοσχέδιο, κυρίες και κύριοι
συνάδελφοι, για τους ασθενείς µε τα αγγειακά εγκεφαλικά επει-
σόδια και τη δηµιουργία µονάδων αυξηµένης φροντίδας για τα
βαριά περιστατικά. 

Επιτρέψτε µου να πω ότι έχω και ένα ειδικό και επαυξηµένο
ενδιαφέρον µε την ιδιότητά µου σαν καθηγήτρια παιδιατρικής
νευρολογίας, που ασχολήθηκε για πάνω από τριάντα χρόνια µε
τα αγγειακά εγκεφαλικά επεισόδια -εκπαιδευτικά και κλινικά- και
σε άλλες ηλικίες από αυτές που συζητούµε, από την νεογνική
ηλικία µέχρι την ενηλικίωση, όπου η αποκατάσταση, η πρόληψη
και η παρέµβαση είναι ακόµη πιο κρίσιµες. 

Εποµένως, υπάρχει σε όλους µας, πιστεύω, σηµαντικό ενδια-
φέρον να αναβαθµιστεί η αντιµετώπιση όλων των σοβαρών και
χρόνιων νοσηµάτων, συµπεριλαµβανοµένων και των αγγειακών
εγκεφαλικών επεισοδίων, από πολύ νωρίς, από την νεογνική ηλι-
κία µέχρι και τον πλήρη κύκλο της ζωής. 

Άρα, λοιπόν, δεν είµαστε εδώ για να λέµε όχι σε όλα. Γιατί,
όµως, κάνουµε κριτική στο συγκεκριµένο νοµοσχέδιο; Διότι, δεν
προβλέπει απολύτως τίποτε για την ορθολογική και ρεαλιστική
υλοποίηση αυτού του στόχου που είναι σηµαντικός. 

Η αιτιολογική έκθεση αποκαλύπτει πως δεν υπάρχει καµµία κο-
στολόγηση, τη στιγµή µάλιστα που η Κυβέρνηση µειώνει τα οι-
κονοµικά της δηµόσιας υγείας χρόνο µε το χρόνο. Παρόµοια δεν
υπάρχει, παρά τα λεχθέντα από την προηγούµενη συνάδελφο,
αλλά και όλους, συγκεκριµένο πλάνο προσλήψεων µόνιµου και
εξειδικευµένου προσωπικού. 

Ο Υπουργός υπόσχεται διορισµούς, ωστόσο η σκληρή πραγ-
µατικότητα είναι πως η µόνη προκήρυξη που τρέχει είναι η
7Κ/2022 για θέσεις νοσηλευτών, προκήρυξη που θα έπρεπε να
είχε φθάσει σε οριστικά αποτελέσµατα ένα χρόνο πριν. Θυµίζω
ότι αυτά τα έλεγε η κ. Γκάγκα, όχι ο ΣΥΡΙΖΑ και η Αντιπολίτευση.

Τις ίδιες υποσχέσεις έδινε και ο κ. Πλεύρης. Όµως τα στοιχεία
που συγκεντρώνει η απογραφή είναι αµείλικτα, δείχνοντας πως
από την αρχή της διακυβέρνησης της Νέας Δηµοκρατίας µέχρι
τον Ιούνιο του 2023 ο αριθµός των µόνιµων υγειονοµικών µει-
ώθηκε κατά επτά χιλιάδες πεντακόσιους. Το Εθνικό Σύστηµα
Υγείας έχασε δηλαδή το 10% του µόνιµου προσωπικού του,
χωρίς ουδέποτε να αναπληρωθεί. Και µε την πολιτική σας, κυρίες
και κύριοι της Κυβέρνησης η τάση αυτή πρόκειται να επιδεινωθεί.
Ακόµη κι αν ολοκληρωθεί επιτέλους η 7Κ/2022 δεν πρόκειται να
καλυφθεί ούτε το 50% των απωλειών σε προσωπικό. 

Επιπλέον δεν υπάρχει καµµία αύξηση οργανικών θέσεων στα
νοσοκοµεία, ακόµη και σε αυτά που το ίδιο το νοµοσχέδιο προ-
βλέπει πώς θα λειτουργήσουν οι µονάδες αυξηµένης φροντίδας.
Πώς άραγε φαντάζεται η πολιτική ηγεσία την υλοποίηση αυτού
του σοβαρού, αλλά µε ανάγκες πολύ σοβαρές, υψηλού επιπέδου
και διαχρονικές συγκεκριµένου νοµοσχεδίου, χωρίς πόρους και
προσωπικό; 

Θα καταφύγετε, κύριε Υπουργέ, πάλι στη γνώριµη µέθοδο του
εντέλλεσθε  και των µετακινήσεων των γιατρών από νοσοκοµείο
σε νοσοκοµείο κα από πόλη σε πόλη; Δηλαδή µε περαιτέρω επι-
δείνωση των νοσοκοµείων και των εξειδικευµένων κλινικών; 

Και θέτω το ερώτηµα ειλικρινά, πώς µπορεί να υπάρξει η κα-
τάλληλη φροντίδα µετά από ένα αγγειακό εγκεφαλικό επεισόδιο,
όταν το δηµόσιο σύστηµα υγείας λειτουργεί οριακά, µε την
ασφάλεια και την επάρκεια να δοκιµάζονται καθηµερινά; Γι’ αυτό
και σας λέµε, πως στην ουσία βαφτίζετε τις υφιστάµενες υποδο-
µές ως µονάδες για τα εγκεφαλικά επεισόδια. 

Αυτό απέχει πολύ από την πραγµατικότητα και τις ανάγκες που
υπάρχουν για την αντιµετώπιση τέτοιου τύπου περιστατικών.
Πώς θα ανταπεξέλθουν χωρίς προσωπικό και ειδικό εξοπλισµό,
ειδικά όταν µιλάµε για µια υπηρεσία που απαιτεί ετοιµότητα σε
εικοσιτετράωρη βάση, αλλά και εµπλοκή και συνεργασία πολλών
και διαφορετικών ειδικοτήτων και µάλιστα υψηλού επιπέδου εξει-
δίκευσης; 

Πιστεύετε, κύριε Χρυσοχοΐδη, ως αυτός που προΐσταστε των
δηµόσιων νοσοκοµείων, πως µε τις πολιτικές και τις επιλογές της
προηγούµενης αλλά και της νέας Κυβέρνησης της Νέας Δηµο-
κρατίας, τα νοσοκοµεία µας έχουν τέτοιες επιχειρησιακές δυνα-
τότητες; Η πραγµατικότητα είναι δυστυχώς πολύ διαφορετική.
Η εικόνα που µας έρχεται από το προσωπικό και τους ασθενείς
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είναι κάθε µέρα όλο και πιο αποκαρδιωτική. 
Για να περιγράψω το µέγεθος του προβλήµατος, θα σας ανα-

φέρω ενδεικτικά στοιχεία από την περιοχή µου, από το Πανεπι-
στηµιακό Νοσοκοµείο Ιωαννίνων που καλύπτει τις ανάγκες της
δυτικής Ελλάδας, περιοχών της δυτικής Μακεδονίας και νησιών
από τα Ιόνια. Είναι το δεύτερο µεγαλύτερο νοσοκοµείο σε επι-
σκεψιµότητα µετά τον «Ευαγγελισµό». 

Ακούστε λοιπόν, τα πραγµατικά στοιχεία. Χίλιοι εννιακόσιοι άν-
θρωποι περιµένουν στη λίστα χειρουργείου, γιατί δεν υπάρχει
επαρκές προσωπικό να τους εγχειρίσει. Στην ουσία λειτουργούν
οι έξι από τις οχτώ αίθουσες. Οι διακοµιδές του ΕΚΑΒ στα εξιτή-
ρια έχουν σταµατήσει. Σας έχω καταθέσει και αναφορά. Οι δια-
γωνισµοί για ανάθεση σε ιδιώτες -που σε αυτή την κατεύθυνση
κινείστε- έχουν βγει άκυροι και οι ασθενείς, όσοι έχουν τη δυνα-
τότητα, πληρώνουν πανάκριβα ιδιωτικά ασθενοφόρα. 

Η ογκολογική κλινική είναι ουσιαστικά αποδεκατισµένη. Έχει
δέκα άτοµα ιατρικό προσωπικό, εκ των οποίων οι πέντε ειδικευό-
µενοι, κάνουν ό,τι µπορούν για να αντιµετωπίσουν τα εκατοντά-
δες περιστατικά. Οι ελλείψεις στη νοσηλευτική υπηρεσία
τεράστιες, µε µεγάλο αριθµό συνταξιοδοτήσεων -ξεπερνούν
τους είκοσι το έτος- και στις 30 Νοεµβρίου φεύγουν οι ειδικευ-
µένοι νοσηλευτές που καλύπτουν αυτή τη στιγµή τα ΤΕΠ και τη
ΜΕΘ, είκοσι νοσηλευτές, χωρίς να υπάρχει πρόβλεψη αναπλή-
ρωσής τους. Μπορείτε να το κάνετε στο παρόν νοµοσχέδιο, νο-
µοθετώντας θετικά σε αυτήν την κατεύθυνση. 

Οι εντατικολόγοι της µονάδας εντατικής θεραπείας που έδω-
σαν τη µεγάλη µάχη για τον COVID και συνεχίζουν να σώζουν τα
επείγοντα περιστατικά, όπως είπα πριν, της ευρύτερης περιοχής,
µε εντέλλεσθε, µετακινούνται στο Αγρίνιο για να καλύψουν εµ-
βαλωµατικά και πρόχειρα τις εκεί ανάγκες. Σας έχω καταθέσει
ερώτηση και περιµένω την απάντησή σας. 

Ακριβώς γι’ αυτούς τους λόγους οι άνθρωποι του Πανεπιστη-
µιακού Νοσοκοµείου, αναφορικά µε την ανάπτυξη µονάδας αυ-
ξηµένης φροντίδας εγκεφαλικών παρ’ ότι είναι σηµαντική,
θεωρούν πως δεν µπορεί να γίνει λόγω έλλειψης προσωπικού. 

Οι τεχνικές υπηρεσίες αποδεκατισµένες δουλεύουν µε εργο-
λαβίες και συµβάσεις. Οι εργαζόµενοι µε συµβάσεις ορισµένου
χρόνου στην καθαριότητα, πήραν παράταση µέχρι το τέλος του
χρόνου µε τον εργολάβο να καρτεράει τον διαγωνισµό των 7 εκα-
τοµµυρίων ευρώ και την προφορική σας δέσµευση ότι θα παρα-
ταθούν. Δώστε τη γραπτά. Προχωρήστε στις ατοµικές
συµβάσεις, όπως είχε κάνει ο ΣΥΡΙΖΑ. Δεν µπορούν να δουλέ-
ψουν τα νοσοκοµεία χωρίς το σύνολο των ανθρώπων που προ-
σφέρουν αυτές τις υπηρεσίες. 

Όσο για τα υπόλοιπα νοσοκοµεία της Ηπείρου, να πω ότι αν-
τιµετωπίζουν και αυτά πολύ σοβαρά προβλήµατα. Στην Άρτα,
όπως γνωρίζετε, παραιτούνται οι γιατροί και οι κλινικές δου-
λεύουν οριακά. Στην Πρέβεζα λείπουν βασικές ειδικότητες. Στην
ουσία δηλαδή τα περιφερειακά νοσοκοµεία έχουν µετατραπεί σε
κέντρα υγείας, που -τι άλλο να κάνουν;- παραπέµπουν τα περι-
στατικά στα Ιωάννινα.

Κλείνοντας, κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, για µία ακόµη φορά,
όπως µε την ΠΝΠ για το ΕΚΑΒ, η Κυβέρνηση και το Υπουργείο
Υγείας προχωρούν στη θεσµοθέτηση υπηρεσιών επί χάρτου,
χωρίς προσλήψεις µόνιµου προσωπικού µε µετακινήσεις και απο-
σπάσεις που αποδυναµώνουν τα ήδη υποστελεχωµένα νοσοκο-
µεία. Μιλάµε για τα νοσοκοµεία που αναστέλλονται χειρουργεία
και κλείνουν κλινικές λόγω έλλειψης ανθρώπινου δυναµικού. Πώς
λοιπόν σε τέτοιου τύπου νοσοκοµεία θα αναπτυχθούν νέες µο-
νάδες αυξηµένης φροντίδας; Νοµίζω πως όλες και όλοι καταλα-
βαίνουµε πως η Κυβέρνηση υπονοµεύει ήδη από την πρώτη µέρα
την αξιόπιστη και επιστηµονικά επαρκή και απαραίτητη λειτουρ-
γία των νέων µονάδων αυξηµένης φροντίδας.

Και από αυτό το Βήµα σας καλώ, κύριε Υπουργέ, κυρίες και
κύριοι της Κυβέρνησης, να κατανοήσετε πως δεν µπορεί να
υπάρξει ασφαλής λειτουργία αυτών των µονάδων µε προσωπικό
που πηγαινοέρχεται, µε προσωπικό δανεικό και συχνά µη εξειδι-
κευµένο. Και αυτό είναι ένα χρήσιµο συµπέρασµα για τη συνο-
λική λειτουργία του δηµόσιου συστήµατος υγείας, που
δοκιµάζεται καθηµερινά. Και εκεί στον κόσµο, στην κοινωνία απο-
δοκιµάζεται καθηµερινά η πολιτική της Κυβέρνησης για τις πολι-

τικές στις οποίες αναφέρθηκα σε βάρος της δηµόσιας υγείας,
σε βάρος χιλιάδων υγειονοµικών και κυρίως χιλιάδων ασθενών
που αναζητούν ποιοτικές και αξιόπιστες δηµόσιες και δωρεάν
υπηρεσίες. 

Απέναντι σε αυτά, είναι το συνδικαλιστικό κίνηµα που προχω-
ράει σε κινητοποιήσεις µε σύµµαχο τους πολίτες και την κοινωνία
και την απαίτηση για ένα ισχυρό, δωρεάν σύστηµα υγείας, χρη-
µατοδοτούµενο και στελεχωµένο, που θα παρέχει αξιοπρεπείς
συνθήκες νοσηλείας και περίθαλψης, φροντίζοντας τους ανθρώ-
πους που έδωσαν τη µάχη σε αυτό το σύστηµα και πάνω από όλα
τους ασθενείς που το έχουν και θα συνεχίσουν να το έχουν
ανάγκη. 

Σας ευχαριστώ πολύ.
(Χειροκροτήµατα από την πτέρυγα του ΣΥΡΙΖΑ - Προοδευ-

τική Συµµαχία)
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Ιωάννης Πλακιωτάκης): Και εµείς ευχαρι-

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

στο Σώµα ότι τη συνεδρίασή µας παρακολουθούν από τα άνω
δυτικά θεωρεία, αφού προηγουµένως ξεναγήθηκαν στην έκθεση
της Αίθουσας «ΕΛΕΥΘΕΡΙΟΣ ΒΕΝΙΖΕΛΟΣ» και ενηµερώθηκαν για
την ιστορία του κτηρίου και τον τρόπο οργάνωσης και λειτουρ-
γίας της Βουλής, σαράντα ένας µαθητές και µαθήτριες και τρεις
εκπαιδευτικοί συνοδοί τους από το 2ο Γενικό Λύκειο Καρδίτσας
(δεύτερο τµήµα). 

Η Βουλή σάς καλωσορίζει. 
Θα δώσω τώρα τον λόγο στην Υπουργό Κοινωνικής Συνοχής

και Οικογένειας κ. Σοφία Ζαχαράκη για να υποστηρίξει την τρο-
πολογία µε γενικό αριθµό 30 και ειδικό 6. 

ΣΟΦΙΑ ΖΑΧΑΡΑΚΗ (Υπουργός Κοινωνικής Συνοχής και Οι-
κογένειας): Κύριε Πρόεδρε, ευχαριστώ πάρα πολύ όλα τα µέλη
του Κοινοβουλίου και βέβαια τα παιδιά από την πολύπαθη Καρ-
δίτσα που είναι εδώ σήµερα. 

Θα συνεχίσουµε να στεκόµαστε δίπλα σας παιδιά, όπως και
στις περιοχές οι οποίες επλήγησαν τόσο µε τις πρόσφατες πληµ-
µύρες. Και βέβαια το Υπουργείο Υγείας πρωτοστάτησε, και εδώ
πρέπει να το επισηµάνω αυτό, γιατί µιλάω στα παιδιά, τα οποία
είµαι σίγουρη ότι αντιλαµβάνονται αυτή τη στιγµή ότι σε δύσκο-
λες συνθήκες πρέπει όλοι να στεκόµαστε χέρι-χέρι, πάνω και
πέρα από τα κόµµατα, και αυτό κάνουµε. Και θέλω να σηµειώσω
τη συνεργασία που είχαµε το Υπουργείο Κοινωνικής Συνοχής και
Οικογένειας µε το Υπουργείο Υγείας στις δύσκολες στιγµές, σε
ένα πρώτο δείγµα συνεργασίας. 

Θα µιλήσω τώρα για την τροπολογία -ξέρω ότι είµαστε περιο-
ρισµένοι σε χρόνο- και για τα δύο άρθρα, προτεινόµενες ρυθµί-
σεις απαραίτητες για την εύρυθµη λειτουργία της κοινωνικής
πολιτικής που υλοποιούµε στο Υπουργείο µας. Δύο διαφορετικά,
αλλά εξίσου σηµαντικά πεδία: το έργο που προσφέρουν οι δοµές
πρόνοιας, και βέβαια το πολύ σηµαντικό έργο το οποίο προσφέ-
ρεται για την ελληνική οικογένεια µέσω των προγραµµάτων των
vouchers στους βρεφονηπιακούς σταθµούς και στα κέντρα δη-
µιουργικής φροντίδας και απασχόλησης. Καταθέτω, λοιπόν, σή-
µερα προς ψήφιση στην Ολοµέλεια της Bουλής ως τροπολογία
στο σχέδιο νόµου του Υπουργείου Υγείας -και ευχαριστώ πολύ
το επισπεύδον Υπουργείο- δύο διατάξεις µε το εξής περιεχό-
µενο:

Άρθρο πρώτο. Με τη ρύθµιση την οποία εισηγούµεθα, προ-
στίθεται η δυνατότητα παράτασης των προσωρινών διοικήσεων
που έχουν αντικαταστήσει υπό συγκεκριµένες προϋποθέσεις και
κάτω από εξαιρετικά επείγουσες συνθήκες τα όργανα φορέων
κοινωνικής πρόνοιας. Η δυνατότητα αυτή ήταν αναγκαίο να προ-
βλεφθεί, προκειµένου να αντιµετωπιστεί ικανοποιητικά η ανάγκη
διασφάλισης σύννοµης και επωφελούς λειτουργίας προνοιακών
µονάδων που έχουν ήδη τεθεί στο εξαιρετικό καθεστώς προσω-
ρινής διοίκησης, σε περιπτώσεις κατά τις οποίες εκτιµάται ότι
κατά τη λήξη της θητείας της προσωρινής διοίκησης δεν είναι
δυνατή η ανάδειξη νέας διοίκησης για να προσφέρει τα απαραί-
τητα εχέγγυα για την προστασία των ωφελούµενων και της ίδιας
της µονάδας. Δίνεται κάτω από αυστηρές προϋποθέσεις και µε
την προϋπόθεση ότι διαπιστώνεται η επωφελής για το ίδρυµα
άσκηση των καθηκόντων της προσωρινής διοίκησης. Απαραίτητα
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επιβεβληµένα τα παραπάνω προκειµένου ως πολιτεία να αντα-
ποκριθούµε στη συνταγµατική µας υποχρέωση για την προστα-
σία της παιδικής ηλικίας, της νεότητας, των δικαιωµάτων των
ατόµων µε αναπηρία και της τρίτης ηλικίας. 

Άρθρο δεύτερο. Είναι νοµοτεχνική βελτίωση -µπορεί να τη
δείτε ως καθαρά τυπική, όµως, από την άλλη είναι πολύ ουσια-
στική- µε την οποία θα προβλέψουµε τη δυνατότητα της λειτουρ-
γίας του προγράµµατος χορήγησης voucher και τη συνέχιση
αυτού σε βρεφονηπιακούς και παιδικούς σταθµούς. Ξεπερνούµε,
λοιπόν, ζητήµατα ερµηνείας και εφαρµογής του προγράµµατος,
µε την απαλοιφή συγκεκριµένων όρων και την απλούστευση της
διαδικασίας για τη συµµετοχή του Υπουργείου µας και του
Υπουργείου Εργασίας, του προηγούµενου Υπουργείου το οποίο
ούτως η άλλως ήταν επισπεύδον για το πρόγραµµα για την πε-
ρίοδο του 2022-2023, για τη χρηµατοδότηση του προγράµµατος
µε τακτικό προϋπολογισµό. 

Ουσιαστικά η προτεινόµενη ρύθµιση, όπως σας ανέφερα πριν,
µπορεί να φαίνεται νοµοτεχνική και τυπική, αλλά στην ουσία θα
µας βοηθήσει να αντιµετωπίσουµε µια σηµαντική εκκρεµότητα
για την αποκατάσταση µιας σχέσης διαφανούς συνεργασίας και
εµπιστοσύνης µε το σύνολο των δοµών που βοηθούν και προ-
σφέρουν καθηµερινά πολύτιµες υπηρεσίες στην ελληνική οικο-
γένεια, µε έναν κοινό στόχο για όλους µας: τη φύλαξη και τη
φροντίδα των παιδιών. Θα µας διευκόλυνε να πληρώσουµε το
υπόλοιπο ποσό, το οποίο είναι περίπου 14,3 εκατοµµύρια ευρώ.

Σας θυµίζω ότι ουσιαστικά υπερέβηµεν τον προϋπολογισµό
του τότε Υπουργείου, του Υπουργείου Εργασίας, κατά 15 σχεδόν
εκατοµµύρια ευρώ. Φτάσαµε τα 65 εκατοµµύρια ευρώ από την
πλευρά της συνεισφοράς του κρατικού προϋπολογισµού, ενώ
στο σύνολο τα χρήµατα τα οποία έχουν δοθεί το 2022-2023 µε
την παρούσα διάταξη, ξεπερνούν τα 350 εκατοµµύρια ευρώ για
τα voucher σε βρεφονηπιακούς σταθµούς, αλλά και σε κέντρα
δηµιουργικής απασχόλησης και φροντίδας. Είναι σηµαντικό λοι-
πόν αυτό το ποσό το οποίο δίνεται. Και βέβαια πρέπει να σας πω
ότι προβλέπουµε και µια αύξηση για το 2023-2024 στον νέο προ-
ϋπολογισµό. 

Στόχος µας είναι να συνεχίζουµε να καλύπτουµε τον µεγαλύ-
τερο δυνατό αριθµό των προσφερόµενων vouchers στις οικογέ-
νειες. Είναι πολύ σηµαντική συνδροµή. Και είναι σηµαντικό να
ξέρει ούτως ή άλλως το Κοινοβούλιο και εσείς ως Βουλευτές, ότι
φέτος καλύψαµε όλες τις πλήρεις αιτήσεις για τα vouchers σε
βρεφονηπιακούς σταθµούς και βέβαια το σύνολο των αιτήσεων
για τα παιδιά µε αναπηρία. Και θα συνεχίσουµε πάνω σε αυτήν
την κατεύθυνση. 

Σας ευχαριστώ πάρα πολύ.
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Ιωάννης Πλακιωτάκης): Και εµείς ευχαρι-

στούµε την κυρία Υπουργό. 
Επανερχόµαστε στον κατάλογο των οµιλητών. Τον λόγο έχει

τώρα η κ. Αικατερίνη Καζάνη.
ΑΙΚΑΤΕΡΙΝΗ ΚΑΖΑΝΗ: Κύριε Πρόεδρε, κύριε Υπουργέ, κυ-

ρίες και κύριοι, καλούµαστε σήµερα να ψηφίσουµε ένα νέο νο-
µοσχέδιο του Υπουργείου Υγείας, ενός Υπουργείου που
αντικείµενό του είναι η διασφάλιση της ποιοτικής παροχής υπη-
ρεσιών υγείας στους πολίτες, της πρόληψης, της διάγνωσης, της
θεραπείας και της αποκατάστασης. Οι υπηρεσίες αυτές του κρά-
τους είναι συνυφασµένες µε την εύρυθµη λειτουργία του Εθνι-
κού Συστήµατος Υγείας. Πολλές µάχες δόθηκαν ώστε να έχουν
όλοι πρόσβαση στο υπέρτατο αγαθό της υγείας χωρίς προϋπο-
θέσεις και χωρίς εξαιρέσεις.

Στο κράτος πρόνοιας του Γεννηµατά ο άνθρωπος βρίσκεται
στο επίκεντρο. Το παρόν νοµοσχέδιο µόνο τις εντυπώσεις προ-
σπαθεί να κερδίσει. Η αποδόµηση του ΕΣΥ από την Κυβέρνηση
είναι έκδηλη και στον πλέον καλόπιστο. Τα αγγειακά εγκεφαλικά
επεισόδια αποτελούν παγκοσµίως την πρώτη αιτία αναπηρίας και
την δεύτερη πιο συχνή αιτία θανάτου. Είναι περιστατικά που
απαιτούν έγκαιρη διάγνωση και αντιµετώπιση. Η ύπαρξη ειδικών
µονάδων που θα καλύπτουν τις πληθυσµιακές ανάγκες, πλήρως
εξοπλισµένων και στελεχωµένων µε όλες τις κατάλληλες ειδικό-
τητες, είναι επιβεβληµένη. 

Το νοµοσχέδιο αναφέρεται στη δηµιουργία δεκαοκτώ ΜΑΦ έξι
κλινών. Πώς οι εκατόν οκτώ αυτές νέες κλίνες µπορούν να καλύ-

ψουν τις ανάγκες όλης της επικράτειας και των πενήντα επτά χι-
λιάδων περιστατικών ετησίως όταν δεν είναι καν ορθολογικά κα-
τανεµηµένες; Οι ΜΑΦ πρόκειται να στελεχωθούν από γιατρούς,
παθολόγους και νευρολόγους, όπως και νοσηλευτές, είτε από
µετακίνηση εντός του ιδίου νοσοκοµείου, είτε εντός της ίδιας
ΥΠΕ, ενώ ειδικότητες πρώτης γραµµής για την αντιµετώπιση,
όπως είναι επεµβατικοί ακτινολόγοι και φυσίατροι θα απουσιά-
ζουν. Θα περίµενε κάποιος ότι σε ένα τόσο ευαίσθητο θέµα η Κυ-
βέρνηση θα συµπεριφερόταν επιτέλους µε υπευθυνότητα. 

Με τη δηµιουργία των ΜΑΦ, κύριε Υπουργέ, σας δίνεται η δυ-
νατότητα να δείξετε ότι έχετε την πολιτική βούληση να προβείτε
επιτέλους στην πρόσληψη ιατρικού και νοσηλευτικού προσωπι-
κού και να προχωρήσετε γρήγορα και άµεσα τις διαδικασίες που
είναι σε εξέλιξη. Αντίθετα, αποδυναµώνετε τις ήδη υποστελεχω-
µένες νοσοκοµειακές δοµές, ενώ γνωρίζουµε τα τεράστια κενά
σε ιατρικό και νοσηλευτικό προσωπικό. 

Μια ολοκληρωµένη πολιτική αντιµετώπισης των αγγειακών εγ-
κεφαλικών επεισοδίων θα έπρεπε να περιλαµβάνει τόσο τον
τοµέα της πρόληψης όσο και τον τοµέα της αποκατάστασης.
Έτσι, µια εκστρατεία ενηµέρωσης σχετικά µε τους παράγοντες
κινδύνου µε καµπάνιες και εκδηλώσεις για τα καρδιαγγειακά
συµβάντα είναι απαραίτητη. 

Επίσης, πρέπει να τεθεί το ζήτηµα των κέντρων αποκατάστα-
σης. Ο αριθµός των δηµοσίων κλινών είναι µικρός και γεωγρα-
φικά περιορισµένος στην περιοχή της Αττικής. Οφείλουµε στο
πλαίσιο του κράτους πρόνοιας να προσφέρουµε σε όλους τους
πολίτες πρόσβαση σε δωρεάν υπηρεσίες υγείας, χωρίς να τους
υποχρεώνουµε να στρέφονται σε πολυέξοδα ιδιωτικά κέντρα που
δεν µπορούν να καλύψουν οικονοµικά και βρίσκονται µακριά από
τον τόπο κατοικίας τους. Η αύξηση των δαπανών για τον τοµέα
της υγείας επιβάλλεται. Πρέπει να ξεκολλήσουµε πια από το 5%
και το 6%, αλλιώς δεν πρόκειται να σταµατήσει η κατάρρευση
του ΕΣΥ. 

Θα ήθελα να αναφερθώ σύντοµα και στην τροπολογία που κα-
ταθέσατε σχετικά µε την προσωρινή διοίκηση φορέων κοινωνικής
πρόνοιας. Ένας χρόνος θητείας της προσωρινής διοίκησης θα
έπρεπε να θεωρείται αρκετό διάστηµα ώστε να επιλυθεί το πρό-
βληµα. Ως προς τη χρηµατοδότηση των προγραµµάτων σε υπη-
ρεσίες προσχολικής αγωγής και φροντίδας, προφανώς είναι
αναγκαία. Δεν κατανοώ, όµως, πώς ιδρύετε ένα Υπουργείο χωρίς
να έχει εξασφαλιστεί η χρηµατοδότηση των φορέων και των προ-
γραµµάτων που υπάγονται σε αυτό. 

Κύριε Υπουργέ, επανέρχοµαι στο ζήτηµα του ΕΣΥ. Οι ελλεί-
ψεις σε ιατρονοσηλευτικό προσωπικό σε ολόκληρη την επικρά-
τεια είναι έκδηλες, όπως και στις µονάδες υγείας του νοµού µου,
στην Εύβοια. Το Νοσοκοµείο Καρύστου συνεχώς αποδυναµώνε-
ται. Ο ένας και µοναδικός νεφρολόγος παραιτήθηκε. Το τελευ-
ταίο χρονικό διάστηµα έχουν παραιτηθεί ένας αναισθησιολόγος,
ένας καρδιολόγος, ένας παθολόγος και ένας ορθοπεδικός, ενώ
το επόµενο χρονικό διάστηµα θα αποχωρήσει και ο δεύτερος ορ-
θοπεδικός, µε αποτέλεσµα να κλείσει η ορθοπεδική κλινική. Σύν-
τοµα θα αποχωρήσει και ο µοναδικός οφθαλµίατρος.

Αντίστοιχα προβλήµατα αντιµετωπίζει και το Νοσοκοµείο Χαλ-
κίδας, όπου αναµένεται να παραιτηθούν δύο οφθαλµίατροι και
ένας ορθοπεδικός. Το τµήµα επειγόντων περιστατικών, η παθο-
λογική, η ουρολογική, η οφθαλµολογική κλινική και το µικροβιο-
λογικό εργαστήριο λειτουργούν χάρη στην ευσυνειδησία του
προσωπικού. Παραιτήσεις, παραιτήσεις, παραιτήσεις. Τι σκο-
πεύει το Υπουργείο σας να κάνει ώστε να δοθεί ένα τέλος στις
συνεχείς αυτές αποχωρήσεις από τις δοµές του ΕΣΥ; 

Η καρδιολογική κλινική του Νοσοκοµείου της Χαλκίδας αντι-
µετωπίζει περίπου χίλια οξέα στεφανιαία σύνδροµα ετησίως και
δεν διαθέτει αιµοδυναµικό εργαστήριο, παρά τις συνεχείς υπο-
σχέσεις από πλευράς πολιτείας και οι ασθενείς διακοµίζονται σε
νοσοκοµεία της Αθήνας.

Με την ευκαιρία, θα αναφερθώ και στο Κέντρο Υγείας Χαλκί-
δας που εκτός από τις ανάγκες σε έµψυχο δυναµικό, υπάρχουν
και κτηριακές ανάγκες, καθώς την προηγούµενη εβδοµάδα κα-
τέρρευσε µέρος του ταβανιού του µικροβιολογικού την ώρα της
αιµοληψίας. Μιλάµε πλέον για τριτοκοσµικές συνθήκες που θέ-
τουν σε κίνδυνο τη ζωή των ασθενών και των εργαζοµένων. 
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Και βέβαια τα υπόλοιπα κέντρα υγείας του νοµού δεν είναι σε
καλύτερη κατάσταση. Το Κέντρο Υγείας Ιστιαίας, που είχα την
τιµή να εργαστώ ως αγροτική ιατρός, διαθέτει έτοιµη µονάδα τε-
χνητού νεφρού που δεν λειτουργεί λόγω έλλειψης εξειδικευµέ-
νου ιατρονοσηλευτικού προσωπικού. Έτσι, νεφροπαθείς της
βορείου Εύβοιας αναγκάζονται να µετακινούνται τρεις φορές την
εβδοµάδα στη Χαλκίδα, ενώ κατά τους χειµερινούς µήνες η πρό-
σβασή τους καθίσταται αδύνατη, καθώς κλείνει το οδικό δίκτυο,
όπως έγινε πρόσφατα µε τις κακοκαιρίες. Γι’ αυτό η εκπλήρωση
της χρόνιας υπόσχεσης περί πλωτού ασθενοφόρου, ώστε να δια-
κοµίζονται οι ασθενείς µε ασφάλεια και έγκαιρα στο νοσοκοµείο
της Λαµίας, είναι αναγκαία. 

Οι κάτοικοι του δήµου Λίµνης – Μαντουδίου - Αγίας Άννας πε-
ριµένουν ακόµη να τεθεί σε λειτουργία ο σταθµός ΕΚΑΒ Δάφνης
που ο ίδιος ο Πρωθυπουργός υποσχέθηκε πριν δύο χρόνια κατά
την επίσκεψή του στην περιοχή στα πλαίσια της παρουσίασης
του σχεδίου ανασυγκρότησης της βορείου Εύβοιας. 

Τον τελευταίο χρόνο τρεις συνάνθρωποί µας έχασαν τη ζωή
τους στην περιοχή αυτή εξαιτίας της έλλειψης ασθενοφόρου.
Στο σύνολο του νοµού ο στόλος των ασθενοφόρων είναι ο πλέον
απαρχαιωµένος, µε οχήµατα πριν από τους Ολυµπιακούς Αγώ-
νες, από το 2003. 

Η Εύβοια αποτελεί το νοµό µε τον µεγαλύτερο πληθυσµό,
καθώς και µε τον µεγαλύτερο αριθµό περιστατικών στην περιφέ-
ρεια Στερεάς Ελλάδας. Η ανανέωση του στόλου αυτού είναι επεί-
γουσα και αναγκαία µέσω του περιφερειακού επιχειρησιακού
προγράµµατος 2014-2021. Έχουµε καταθέσει και σχετική ερώ-
τηση και αναµένουµε απάντηση. 

Κατανοώ ότι έθεσα πολλά ζητήµατα που αφορούν την Εύβοια,
κύριε Υπουργέ, Tόσα που ίσως να χάσατε και τον λογαριασµό.
Για τους Ευβοιώτες, όµως, όλα αυτά είναι η καθηµερινότητά
τους. 

Σας ευχαριστώ.
(Χειροκροτήµατα από την πτέρυγα του ΠΑΣΟΚ - Κινήµατος

Αλλαγής)
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Ιωάννης Πλακιωτάκης): Ευχαριστούµε κι

εµείς.
Τον λόγο έχει ο κ. Κωνσταντίνος Μπούµπας.
ΚΩΝΣΤΑΝΤΙΝΟΣ ΜΠΟΥΜΠΑΣ: Σας ευχαριστώ θερµά, κύριε

Πρόεδρε.
Κύριοι του Υπουργείου, κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, ερχό-

µαστε πάλι σε ένα καυτό κοινωνικό ζήτηµα που έχει να κάνει µε
την υγεία, έχει να κάνει µε τη ζωή των συµπολιτών µας και µε τη
βελτίωση της ποιότητας ζωής. Μιλάµε βέβαια για τις µονάδες
αυξηµένης φροντίδας που είναι µια συνέχεια από τις µονάδες εν-
τατικής θεραπείας. Όµως αυτές οι µονάδες θέλουν εξειδικευ-
µένο προσωπικό, θέλουν καταγραφή σε ό,τι αφορά τα ζωτικά
όργανα, τη φαρµακευτική αγωγή, ενδοφλέβια πρέπει να έχουν
τους ορούς, άρα λοιπόν χρειάζεται µια οργάνωση, µια ευταξία
σε ό,τι αφορά το πώς θα λειτουργήσουµε.

Κύριοι της Κυβέρνησης, βλέπουµε ότι χωρίς εξειδικευµένο
προσωπικό δεν µπορούν να αποδώσουν αυτά, δεν µπορούν να
υλοποιηθούν. Πρέπει να γίνουν προσλήψεις. Είναι αδήριτη
ανάγκη. Δεν µπορείς µε το υπάρχον ήδη ιατρονοσηλευτικό προ-
σωπικό να πληρώσεις αυτές τις θέσεις που απαιτούνται για τη
λειτουργία των µονάδων αυξηµένης φροντίδας και µάλιστα απέ-
ναντι στα εγκεφαλικά που λόγω και του πληθυσµού που ηλικιακά
και βιολογικά έχει ανέβει, τα εγκεφαλικά είναι η δεύτερη αιτία
παγκοσµίως για θανάτους.

Τα εγκεφαλικά επεισόδια έχουν και άλλες δυσµενείς κοινωνι-
κές παραµέτρους. Δηµιουργούν οικογένειες µε πολλά προβλή-
µατα, δηλαδή δηµιουργούν οικογένειες που επωµίζονται αυτόν
τον συναισθηµατικό και οικονοµικό πόνο, διότι θα περίµενε κα-
νείς να είναι άρρηκτα συνδεδεµένα µε τα κέντρα αποκατάστα-
σης. 

Σήµερα τα κέντρα αποκατάστασης στην Ελλάδα δεν επαρ-
κούν. Είναι καθαρά ιδιωτικά, να µην κρυβόµαστε. Υπάρχει ιδιω-
τικοποίηση της υγείας για τον Έλληνα φορολογούµενο, ο οποίος
αν δεν έχει να πληρώσει, δεν µπορεί να θεραπευτεί. 

Μια πρόχειρη άγραφη µελέτη λέει ότι αν δεν υπάρχει µετρητό
στην άκρη δέκα χιλιάδες µε δεκαπέντε χιλιάδες -βρείτε µια µέση

ελληνική οικογένεια που να µπορεί να το έχει- για µία απλή πά-
θηση να πάει, θα χρειαστούν αυτά τα χρήµατα για να µην περι-
µένει στα δηµόσια νοσοκοµεία. 

Τι να πω τώρα ως Βουλευτής του Νοµού Σερρών; Ένας νοµός
από τους µεγαλύτερους πληθυσµιακά εν Ελλάδι, η «Μέκκα» του
Καραµανλισµού για τη «γαλάζια» κυβέρνηση και δεν έχει αναι-
σθησιολόγο, δεν έχει ουρολόγο, δύο σε ένα, γίνεται σύµπτυξη
κλινικών, η ουρολογική µε την οφθαλµολογική. Δεν υπάρχει αξο-
νικός τοµογράφος, ούτε µαγνητική. Πάνε σε ιδιώτη. Αντιλαµβά-
νεστε πού έχουµε φτάσει; Δεν µιλάµε καν για τις κτηριακές
υποδοµές. 

Έλλειψη νοσηλευτικού προσωπικού. Πάτε σε µονάδες αυξη-
µένης φροντίδας χωρίς να έχετε επιλύσει το πρόβληµα σύνθε-
σης πληρώµατος του ΕΚΑΒ και χωρίς να χαίρουν ισονοµίας και
ισοπολιτείας οι νοσηλευτές. Γιατί; Όσοι προσλήφθηκαν προ του
2009 δεν είναι ενταγµένοι στα βαρέα και ανθυγιεινά. Είναι οι µε-
τέπειτα. Άρα, δηλαδή, µιλάµε για πληβείους και πατρικίους. Μι-
λάµε για δύο κατηγορίες εργαζοµένων στο νοσηλευτικό
προσωπικό. Μπορεί να υπάρχει σύµπνοια, συνέργεια, οµαδικό
πνεύµα, συµφιλίωση όταν αυτοί ξεχωρίζουν, όταν ο ένας χαίρει
προνοµίων και ο άλλος όχι; 

Να πάµε στο ΕΚΑΒ που δεν το ξέρετε; Επειδή πέρασα από
ιδιωτική κλινική, πέρα από δηµοσιογράφος, τα θέµατα για τους
νεφροπαθείς, για τη µονάδα αυτή, µπορούµε να τα αναλύσουµε.
Αλλά στο ΕΚΑΒ; Στο ΕΚΑΒ ο ένας στο πλήρωµα, στη σύνθεση
του ασθενοφόρου είναι καλυµµένος σε περίπτωση συµβάντος –
χτύπα ξύλο- µε 150.000 για την οικογένειά του ασφαλιστική κά-
λυψη και εξοπλισµό στα ρούχα και ο άλλος δεν είναι. Γιατί; Διότι
ξεκίνησε πιλοτικά η σύνθεση πληρώµατος του ΕΚΑΒ επειδή δεν
υπήρχαν θέσεις. Δείτε το. Εκεί, λοιπόν, υπάρχει µια αδικία, ένας
διαχωρισµός ανάµεσα στο πλήρωµα του ΕΚΑΒ. Θα περιµέναµε
από µια Κυβέρνηση να δώσει βαρύτητα όχι µόνο στο ιατρικό και
νοσηλευτικό προσωπικό.

Εµείς στην Ελληνική Λύση προτείνουµε και στο πρόγραµµά
µας, αλλά δείτε τι γίνεται και σε χώρες της περιβόητης Ενωµένης
Γηραιάς, που όταν θέλετε την ευαγγελίζεστε και όταν δεν θέλετε
δεν την φέρνετε ως απτό παράδειγµα. Πού χωλαίνουν τα νοσο-
κοµεία σήµερα; Δεν το ξέρει ο Υπουργός ότι ευθύνεται και αυτό
που οι Άγγλοι λένε administration, δηλαδή η διοίκηση; Υπάρχει
σήµερα στη διοίκηση των νοσοκοµείων εξειδικευµένο προσω-
πικό; Έχουν αποφοιτήσει άνθρωποι από τη διοίκηση επιχειρή-
σεων που είναι ειδικοί για κλινικές. Δεν γίνονται τέτοιες
προσλήψεις. 

Ξέρετε, για ένα νοικοκύρεµα στα νοσοκοµεία παίζει πάρα πολύ
µεγάλο ρόλο το διοικητικό προσωπικό. Ο διοικητής του νοσοκο-
µείου δεν είναι απαραίτητο να είναι γιατρός. Να είναι καλός µά-
νατζερ, υπό ποία έννοια; Να φέρει τα πράγµατα σε µια σειρά, να
τα βάλει σε µια σειρά. Το προσωπικό όµως για να διεκπεραιώσει
ανάγκες των πολιτών για µια καλή οργανωτική δοµή ενός νοσο-
κοµειακού ιδρύµατος, πρέπει να έχει εξειδίκευση. Αυτό δεν το
ακούµε πουθενά. Σίγουρα υπάρχουν ελλείψεις σε ιατρικό και νο-
σηλευτικό προσωπικό. Δεν τις αρνείται κανείς. Αλλά στο διοικη-
τικό προσωπικό άραγε µπήκαν σωστά κριτήρια επιλογής
ανθρώπων για να µπορούν να διεκπεραιώνουν γραφειοκρατικά
και να µην κωλυσιεργούµε, για να υπερκεράσουν άλλου είδους
εµπόδια; Έγινε ποτέ αυτό; Από εκεί ξεκινάς για ένα καλό νοικο-
κύρεµα. 

Να πάµε στο θέµα ότι µετατρέψαµε τα νοσοκοµεία όλα αυτά
τα χρόνια σε κέντρο διερχοµένων ιατρικών επισκεπτών; Δεν το
ξέρετε εσείς αυτό; Το θέµα είναι ότι οι ίδιοι οι ιατρικοί επισκέπτες
συναλλάσσονται µε γιατρούς. Το «επίσταµαι» τι δουλειά έχει
πάνω σε αυτό; Το «επίσταµαι» του γιατρού εννοώ. Ο γιατρός θα
συνδιαλέγεται µε ιατρικούς επισκέπτες, που άφηναν τις κλινικές
τους και σχηµατιζόταν ουρά απ’ έξω για το ποιος θα µπει µέσα
να κλείσει τη δουλειά; Μπίζνα δηλαδή θα κάνουµε;

Και µιλάτε τώρα για µονάδες αυξηµένης φροντίδας που σί-
γουρα θα µειώσουν και τις µέρες νοσηλείας ανθρώπων στο νο-
σοκοµείο. Αυτό είναι καλό. Το θέµα είναι  χωρίς προσωπικό;
Χωρίς εξειδίκευση; Δηλαδή θέλει απλή λογική. Θέλετε να κάνετε
ως προέκταση των µονάδων εντατικής θεραπείας τις µονάδες
αυξηµένης φροντίδας χωρίς τους επαΐοντες. Γίνεται; Εγώ αύριο
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θέλω να γίνω πιλότος µαχητικού. Παίρνω δηλαδή το µαχητικό
χωρίς τον πιλότο. 

Αυτά είναι λίγο επιδερµικά, ξέρετε, όταν ξεκινάς κάτι καλό που
το έχει ανάγκη ο κόσµος, διότι και τα στοιχεία τα έδωσε η Ελλη-
νική Λύση. Τα ξέρετε βέβαια, δεν χρειάζεται να τα παρουσιά-
ζουµε. Αλλά όταν έχεις πενήντα επτά χιλιάδες επεισόδια
ετησίως, έντεκα χιλιάδες τριακόσια θανατηφόρα και οι ανάπηροι
είναι δεκατέσσερις χιλιάδες από τα εγκεφαλικά, δηµιουργείς
προβλήµατα πραγµατικά, σοβαρά στον παραγωγικό ιστό της κοι-
νωνίας. Διότι όταν ένας άνθρωπος θα πάθει εγκεφαλικό και πρέ-
πει να είναι στο καροτσάκι -και έχω πάει σε περιπτώσεις
παλαιότερα, όταν πέρασα και από αυτό το πόστο-όλη η οικογέ-
νεια ζει ένα δράµα και κάποιοι στερούνται και να παράξουν στην
ελληνική κοινωνία. Δεν µπορούν να δουλέψουν, γιατί πρέπει να
είναι κάποιος στο σπίτι. 

Όταν, λοιπόν, έρχεται ένα νοµοσχέδιο κοινωνικού χαρακτήρα
-που εµείς στην Ελληνική Λύση θα συµφωνήσουµε, είναι για το
καλό της κοινωνίας- το θέµα είναι να το κάνεις σωστά, να το θε-
µελιώσεις σωστά, µε σωστές περγαµηνές. Δεν µπορεί άλλα να
συµβαίνουν και άλλα να οραµατιζόµαστε και να παρουσιάζουµε. 

Εδώ µιλάµε για µία κατάσταση τραγική από ελλείψεις σοβα-
ρών ειδικοτήτων. Για χειρουργούς δεν το συζητάω. Περιµένει ο
άλλος για µια χολοκυστεκτοµή δύο χρόνια. Το καταλαβαίνετε;
Και πρέπει να πάρει τον Βουλευτή τηλέφωνο για να κάνει ο άν-
θρωπος χολοκυστεκτοµή. Ο άλλος παθαίνει τροχαίο και τρέχεις
να του βάλουν λεβάιν και δεν έχουν. Το καταλαβαίνετε τι γίνεται; 

Καλές αυτές οι µονάδες, σίγουρα, συµφωνούµε αλλά µε προ-
σωπικό, µε υποδοµή υλικοτεχνική. Διότι εδώ έχουν γίνει µετα-
στάσεις στο «καρκίνωµα» στο θέµα της υγείας, έχει γίνει
διείσδυση, έχουν πάει στους λεµφαδένες. Θα χρησιµοποιήσω,
χωρίς να είµαι γιατρός, τέτοιους όρους. Και πάτε να σώσετε µια
κατάσταση µόνο για να λέτε ότι κάνουµε αυτές τις µονάδες; Και
αφήνετε τις Κυκλάδες απ’ έξω υποστελεχωµένες; Αφήνετε, δεν
ξέρουµε, τα Δωδεκάνησα να πηγαίνουν στα τούρκικα παράλια,
στα µικρασιατικά µας παράλια; Και αφήνετε µια Περιφέρεια Κεν-
τρικής Μακεδονίας, τη δεύτερη πληθυσµιακά, τη µεγαλύτερη γε-
ωγραφικά εν Ελλάδι, µε δύο µονάδες µόνο στη Θεσσαλονίκη;

Πάντα ακόµη και στο επιτελικό κράτους -το έχετε χούι, ρε
παιδί µου, στη γαλάζια κυβέρνηση-  βλέπετε τον πυρήνα, βλέπετε
το Κολωνάκι -δεν έχω κάτι µε τη γειτονιά- και αφήνετε απ’ έξω
την περιφέρεια. Ε, λοιπόν, νοµοτελειακά ο πυρήνας χωρίς το δο-
ρυφόρο που λέγεται επαρχία δεν µπορεί να λειτουργήσει. Σε µια
χώρα που είναι λάθος δοµηµένη, µε πάνω από τον µισό πληθυ-
σµό σε ένα αστικό κέντρο, µε χίλια µύρια σύνθετα προβλήµατα,
µην αφήνουµε και µια επαρχία, όπου για να λειτουργήσει το
σώµα πρέπει να οξυγονωθεί και αυτή.

Είναι ένα νοµοσχέδιο τύποις. Συγγνώµη. Αυτό λέµε εµείς. Πα-
ρατηρήσεις πολλές. Καλό κοινωνικά, υλοποιήσιµο όµως δεν µπο-
ρεί να είναι χωρίς τις ειδικότητες, χωρίς την οργάνωση, χωρίς το
οργανόγραµµα που απαιτείται για να έχει απτά αποτελέσµατα.
Είναι µία ακόµη τρύπα, αν όχι στο νερό -να µη χρησιµοποιήσω
αυτό- που δεν θα ευοδώσει για τους λόγους που στοιχειοθε-
τούµε και βολιδοσκοπούµε στην Ελληνική Λύση.

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

ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Ιωάννης Πλακιωτάκης): Ευχαριστούµε.
Τον λόγο έχει ο κ. Σπυρίδων Τσιρώνης. Παρακαλώ. 
ΣΠΥΡΙΔΩΝ ΤΣΙΡΩΝΗΣ: Ευχαριστώ, κύριε Πρόεδρε.
Κύριε Υπουργέ, κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, από πού να αρ-

χίσει κανείς να µιλάει γι’ αυτό το σχέδιο νόµου των ουσιαστικά
δυο άρθρων, αφού τα υπόλοιπα τέσσερα είναι σκοπός, αντικεί-
µενο, εξουσιοδοτικές διατάξεις και η έναρξη ισχύος για ένα θέµα
τόσο σηµαντικό όπως είναι η αντιµετώπιση των αγγειακών εγκε-
φαλικών επεισοδίων, η δεύτερη συχνότερη αιτία θανάτου και η
πρώτη αιτία αναπηρίας παγκοσµίως, για ένα θέµα που µε χαρά
και ανακούφιση θα στηρίζαµε όλοι προκειµένου να µειωθεί η θνη-
τότητα, αλλά και να περιοριστούν τα ποσοστά αναπηρίας τα σχε-
τιζόµενα µε τα αγγειακά επεισόδια, αν ερχόταν όµως µε την
ανάλογη σοβαρότητα που του πρέπει.

Εσείς όµως επιλέξατε να αφιερώσετε δύο µόλις άρθρα µε τον
πιο πρόχειρο πραγµατικά τρόπο, αφήνοντας απ’ έξω το πριν και

το µετά, δηλαδή την άµεση πρόσβαση του περιστατικού σε εξει-
δικευµένο προσωπικό µε τα κατάλληλα διαγνωστικά και επεµβα-
τικά µέσα, ενώ σας το είπαν και οι φορείς πόσο σηµαντικός είναι
ο χρόνος αντίδρασης για την έκβαση, αλλά και την καλή πρό-
γνωση του περιστατικού. Αλλά και η µετά ΜΑΦ συνέχιση της θε-
ραπείας φυσικής αποκατάστασης, ει δυνατόν και δύο φορές την
ηµέρα, όπως βιβλιογραφικά αναφέρεται, έχει αποδειχθεί πως
µπορεί να µειώσει το ποσοστό αναπηρίας. 

Επίσης, η προχειρότητα του σχεδιασµού αφήνει χωροταξικά
ακάλυπτο ένα µεγάλο γεωγραφικό κοµµάτι της Ελλάδας, το
οποίο δηµιουργεί υγειονοµική κάλυψη δύο ταχυτήτων για τους
πολίτες, έναν δηλαδή υγειονοµικό ρατσισµό. Προχειρότητα και
στον αριθµό στελέχωσης του προσωπικού των ΜΑΦ, προβλέπον-
τας τον ελάχιστο αριθµό προσωπικού, ενώ δεν διευκρινίζεται αν
κάποιες ειδικότητες είναι υποχρεωτικές. Αναφέρεστε σε τέσσε-
ρις ειδικότητες, οι τρεις υποχρεωτικές. Ως φυσιοθεραπευτής θα
πω πόσο σηµαντική είναι η ειδικότητά µου για τα αγγειακά εγκε-
φαλικά επεισόδια. 

Και σαν να µην έφτανε η προχειρότητα, έχουµε να αντιµετω-
πίσουµε και το µεγάλο πρόβληµα της φυγής των γιατρών και της
υποστελέχωσης γενικότερα του ΕΣΥ. Και αυτός είναι ο λόγος,
θεωρώ, που το σχέδιο νόµου µιλά για τον ελάχιστο αριθµό λει-
τουργίας των ΜΑΦ και όχι για τον βέλτιστο αριθµό. Βάλατε χα-
µηλά τον πήχη, αλλά και τις περισσότερες φορές ούτε εκεί
χαµηλά που τον έχετε τοποθετήσει δεν καταφέρνετε να τον περ-
νάτε. Όσα νοµοσχέδια κι αν φέρετε, όσες παρεµβάσεις και αν
προσπαθήσετε να κάνετε, θα σκοντάφτουν πάντα σε αυτό το
πρόβληµα της υποστελέχωσης, κυρίως σε ιατρικό και εξειδικευ-
µένο προσωπικό.

Και όσο κι αν µας κάνετε ποσοτικές αναφορές του υγειονοµι-
κού προσωπικού και αναφέρεστε µε απόλυτους αριθµούς σε
αυτό, η ποιοτική ανάλυση των αριθµών αυτών δείχνει ακριβώς
ελλείψεις σε εξειδικευµένο ιατρικό προσωπικό και άνιση γεωγρα-
φική κατανοµή αυτών, µε αποτέλεσµα τακτικά χειρουργεία να
ακυρώνονται ή να αναστέλλονται, κλινικές να κλείνουν, γιατροί
σε απόγνωση και επαγγελµατική εξουθένωση σε όλο και περισ-
σότερα νοσοκοµεία της χώρας. 

Γιατροί που εισέρχονται στο ΕΣΥ µετά από παραµονή λίγων
µόλις εβδοµάδων δεν αντέχουν τις συνθήκες και παραιτούνται.
Εκείνες οι συνθήκες που φτιάξατε σε προηγούµενα νοµοσχέδια
υπερβαίνοντας το σαρανταοκτάωρο και πανηγυρίζατε, ακριβώς
αυτές διώχνουν ακόµα και τους γιατρούς σήµερα. Και µέσα σε
αυτό το εκρηκτικό κοκτέιλ έρχεστε να µειώσετε ακόµη περισσό-
τερο το προσωπικό από άλλες κλινικές για να στελεχώσετε τις
ΜΑΦ. Δεν αντιλαµβάνεστε ότι µε αυτόν τον τρόπο θα υπάρξει
ακόµα µεγαλύτερο πρόβληµα σε αυτές τις κλινικές; Δεν γνωρί-
ζετε ότι όλα αυτά οδηγούν σε αύξηση και των ιατρικών λαθών
και των ενδονοσοκοµειακών λοιµώξεων; Είναι τυχαία η πανευρω-
παϊκή µας πρωτιά; Δυστυχώς δεν είναι τυχαία. 

Δυστυχώς είναι το κοινώς χρησιµοποιούµενο επίρρηµα που
έχει στο στόµα του κάθε άνθρωπος όταν προσπαθεί να περιγρά-
ψει οτιδήποτε έχει να κάνει µε τη δηµόσια υγεία ή κάθε φορά
που έρχεται σε επαφή ως χρήστης των υπηρεσιών υγείας. 

Έχετε επιλέξει συνειδητά να διαλύσετε τον δηµόσιο και δω-
ρεάν χαρακτήρα του ΕΣΥ µε τη µέθοδο του ώριµου φρούτου.
Έχετε επιλέξει να διαχειρίζεστε επικοινωνιακά τη σταδιακή απο-
σύνθεση και αποδόµηση, στέλνοντας αρχικά όσους δεν µπορούν
να εξυπηρετηθούν στον ιδιωτικό τοµέα ή ανοίγοντας τον δρόµο
να µπει ο ιδιωτικός τοµέας στο δηµόσιο νοσοκοµείο. 

Πρέπει να το έχουµε πει σε όλους τους τόνους ότι πρέπει να
δοθεί γενναία χρηµατοδότηση σε ένα µακρόπνοο σχέδιο, αλλιώς
δεν σώζεται το ΕΣΥ. Πρέπει να δοθούν κίνητρα οικονοµικά, επι-
στηµονικά, διοικητικά στους γιατρούς µας, ώστε οι θέσεις των
δηµόσιων νοσοκοµείων να είναι ανταγωνιστικές για αυτούς. Πώς
µπορεί να γίνει αυτό; Κάντε το όπως στη Ρουµανία, η οποία τρι-
πλασίασε τους µισθούς των γιατρών και πέτυχε την ανάσχεση
του brain drain, επέστρεψαν γιατροί που είχαν φύγει και µείωσε
τα επίπεδα διαφθοράς και του χρηµατισµού. 

Αφού πιστεύετε ότι η αγορά πρέπει να αυτορυθµίζεται, γιατί
δεν αναπροσαρµόζετε τους µισθούς των γιατρών στα δεδοµένα
είτε του εξωτερικού είτε του ιδιωτικού τοµέα, ώστε τα δηµόσια
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νοσοκοµεία να γίνουν ανταγωνιστικά; Και µην πείτε ότι δεν γίνε-
ται λόγω κόστους, γιατί το κόστος από την αύξηση των ιατρικών
λαθών, της πληµµελούς νοσηλείας και των ενδονοσοκοµειακών
λοιµώξεων ως συνέπεια της περαιτέρω υποστελέχωσης είναι
ανυπολόγιστο και είναι όχι µόνο οικονοµικά ανυπολόγιστο, αλλά
ανυπολόγιστο κυρίως λόγω των θανάτων ασθενών. 

Χθες, για να τελειώσω, ο κύριος Πρωθυπουργός είπε σχετικά
µε τους διοικητές των νοσοκοµείων και την επιλογή τους, πως
για να προσελκύσει τους καλύτερους θα δώσει ως κίνητρο µισθό
Γενικού Γραµµατέα Υπουργείου. Είναι λογικό. Μπορεί κάποιος
να µας εξηγήσει γιατί; Εκεί ξέρετε πώς λειτουργεί η αγορά, ξέ-
ρετε πώς δίνονται τα κίνητρα, ενώ στην περίπτωση των γιατρών
δεν το χρησιµοποιείτε. Θα σας πω γιατί. Γιατί θέλετε και φέρνετε
σε κάθε νοµοσχέδιο να οδηγήσετε στην ιδιωτικοποίηση την
υγεία. 

Ευχαριστώ πάρα πολύ. 
(Χειροκροτήµατα από την πτέρυγα της Νίκης)

ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Ιωάννης Πλακιωτάκης): Και εµείς ευχαρι-
στούµε και για την τήρηση του χρόνου.

Τον λόγο τώρα έχει ο κ. Μιχαήλ Χουρδάκης.
ΜΙΧΑΗΛ ΧΟΥΡΔΑΚΗΣ: Ευχαριστώ πολύ, κύριε Πρόεδρε.
Ειπώθηκε και είναι αληθινό δεδοµένο ότι τα αγγειακά εγκεφα-

λικά επεισόδια αποτελούν µακράν τα συνηθέστερα νευρολογικά
νοσήµατα και είναι στις πρώτες κατηγορίες και αιτίες θανάτου
σε ανεπτυγµένες χώρες και τρίτη συνολικά -δεύτερη αιτία είναι
ο καρδιακός θάνατος- και αυτό συνεπάγεται ένα πολύ µεγάλο
κόστος. Από τις πληροφορίες που λάβαµε από το Υπουργείο και
περιλαµβάνονται σε όσα µας δώσατε -και δεν έχω λόγο να το αµ-
φισβητήσω- αναφέρονται 284 εκατοµµύρια µόνο για το 2017 ως
κόστος από τα αγγειακά εγκεφαλικά επεισόδια και, επίσης, ότι
αναµένεται αύξηση των πενήντα επτά χιλιάδων ασθενών ετησίως
στην Ελλάδα τα επόµενα χρόνια, το οποίο είναι προφανές ότι αν
έχουµε -που το έχω ξανά αναφέρει από τη θέση αυτή- την ανε-
στραµµένη ηλικιακή πυραµίδα και, άρα, όλο και περισσότεροι
γερνάνε και θα έχουν αυτό το αποτέλεσµα.

Πού, όµως, πρέπει να στοχεύσουµε; Στο πώς θα διαχειρι-
στούµε τέτοιους ασθενείς ή πώς δεν θα προκύπτουν τέτοιοι
ασθενείς; Προφανώς είναι πολύ πιο σηµαντικό να στοχεύσουµε
στην πρόληψη. Με αυτόν τον τρόπο δεν θα υπάρχει ανάγκη για
ίδρυση τόσων πολλών µονάδων αυξηµένης φροντίδας, που, απ’
ότι φαίνεται και δικαίως σήµερα, αποτελεί σηµείο τριβής ότι δεν
γίνονται αρκετές ή δεν γίνονται σε πάρα πολλά σηµεία και θα
πρέπει ενισχύοντας την πρόληψη να δούµε το προφανές. 

Επιτρέψτε µου να κάνω µια αντιστοίχιση. Έχουµε µια υπέροχη
βεράντα. Θέλουµε να βγαίνουµε στη βεράντα. Αυτή η βεράντα
είναι η υγεία µας. Αντί, λοιπόν, να φτιάξουµε ένα πολύ καλό στέ-
γαστρο, ώστε όταν βρέχει να µη γεµίζει και να µη πληµµυρίζει µε
νερά, αυτό που κάνετε εδώ πέρα µην ωφελώντας την πρόληψη
και τη δηµόσια υγεία, είναι να αγοράζουµε κουβάδες µε σφουγ-
γαρίστρες και συζητάµε τώρα αν είναι αρκετοί οι κουβάδες,
καλές οι σφουγγαρίστρες, περισσότερες ή λιγότερες. Αν στο-
χεύσουµε στην προάσπιση της δηµόσιας υγείας, στην ενίσχυση
της πρωτοβάθµιας φροντίδας υγείας, στο στέγαστρο, όλα αυτά
που θα χρειαστούν για τους λιγότερους ασθενείς θα είναι και πιο
εύκολα διαχειρίσιµα και πραγµατοποιήσιµα µε τους πεπερασµέ-
νους πόρους που έχει κάθε χώρα. 

Αποτελεί, λοιπόν, πυλώνα της δηµόσιας υγείας και της πρόλη-
ψης. Νοµίζω, όµως, πως δεν αποτελεί προτεραιότητα του Υπουρ-
γού, της Αναπληρώτριας Υπουργού και γενικώς της Κυβέρνησης. 

Απ’ όσο είµαι σε θέση να γνωρίζω είναι υπό συζήτηση η αλ-
λαγή του οργανογράµµατος του Υπουργείου Υγείας και ίσως
είναι µια πολύ καλή ευκαιρία να δείτε τις προτάσεις που έχει
κάνει ο Γάλλος συνεργάτης σας και περιλαµβάνουν µεταξύ
άλλων και συγκεκριµένες δοµές που θα προασπίσουν τη δηµόσια
υγεία. Ελπίζω αν εσείς δεν θέλετε να το κάνετε αυτό, να το µε-
ταφέρουν στον Πρωθυπουργό κάποιοι εκ των συµβούλων του. 

Πώς µπορούµε να µειώσουµε αυτούς τους ασθενείς; Και ανα-
φέροµαι στους ασθενείς που θα επιβιώσουν από το αγγειακό εγ-
κεφαλικό επεισόδιο, που δεν συµβαίνει σε όλους. Υπάρχουν τα
προφανή και τα οποία τα ξέρετε. Πρέπει να µειώσουµε τον επι-
πολασµό της υπέρτασης, να µειώσουµε τον σακχαρώδη διαβήτη,

να µειώσουµε τις υπερλιπιδαιµίες και να µειωθεί το κάπνισµα.
Υπάρχουν πάρα πολλοί τρόποι µε υγιεινό διαιτητικές αλλαγές να
το επιτύχουµε αυτό. Δεν θα µπω σε λεπτοµέρειες, όπως αύξηση
της σωµατικής άσκησης, ενίσχυση της διατροφής, µείωση της
υπερβαρίας και της παχυσαρκίας, µείωση του αλκοόλ, µείωση
του καπνίσµατος. Στην πράξη, όµως, τίποτα από όλα αυτά δεν
είναι προτεραιότητα αυτής της Κυβέρνησης. 

Πριν από δύο εβδοµάδες περίπου κατέθεσα την ερώτηση
1272/20.10 προς το Υπουργείο Παιδείας για ποιο λόγο η γυµνα-
στική, για παράδειγµα, στα σχολεία είναι µόνο δύο ώρες τις πε-
ρισσότερες χρονιές. Από την πέµπτη δηµοτικού µέχρι τη
δευτέρα λυκείου έχουµε δύο ώρες γυµναστική και, άρα, µει-
ωµένη φυσική δραστηριότητα. Άρα, ωθούµε τα παιδιά προς την
υπερβαρία και αργότερα στην παχυσαρκία και δηµιουργούµε
τους υπερτασικούς του αύριο και πιθανούς ασθενείς µε αγγειακό
εγκεφαλικό επεισόδιο σε πολλά χρόνια. 

Όσον αφορά τη διατροφή, δεν υπάρχει έµφαση στη µεσογει-
ακή διατροφή, που θα µπορούσε µε πολλούς τρόπους αυτή να
ενισχυθεί, όπως αύξηση του ΦΠΑ σε ανθυγιεινά τρόφιµα, µείωση
του φόρου σε υγιεινά τρόφιµα, έλεγχο για τήρηση της νοµοθε-
σίας στα σχολικά κυλικεία που δεν γίνεται. Και ένας βασικός
λόγος που δεν γίνεται αυτό είναι γιατί διαµαρτύρονται οι κυλι-
κειάρχες ότι τα παιδιά θα πάνε απέναντι και θα πάρουν κάτι άλλο.
Δεν είναι, όµως, αυτό λόγος. Θα πρέπει εµείς να προασπίσουµε
τη νέα γενιά. 

Σε ό,τι αφορά το κάπνισµα, αποτελεί βασικό παράγοντα των
αγγειακών εγκεφαλικών επεισοδίων. Θέλω να σας πω ότι όταν
πρωτοεισήλθα ως Βουλευτής σε αυτόν τον χώρο ήταν δύσκολο
να συναντήσω κάποιον να καπνίζει. Στην αρχή ήταν κάνα δύο
κρυµµένοι σε σκάλες µε κλειστή πόρτα. Τώρα τελευταία είναι φα-
νεροί στις σκάλες και σήµερα είδα και άνθρωπο να καπνίζει µέσα
σε γραφείο, σε έναν χώρο που θα έπρεπε να είναι υπόδειγµα τή-
ρησης του αντικαπνιστικού νόµου. Παρακαλώ, λοιπόν, να είµαστε
τέτοιο υπόδειγµα, γιατί αν αυτό γίνεται στη Βουλή, φανταστείτε
τι γίνεται σε άλλες δηµόσιες υπηρεσίες. 

Χρειάζεται πολυϋπουργική συνεργασία και το κοµµάτι της δη-
µόσιας υγείας και της µείωσης των αγγειακών δεν είναι µόνο
θέµα του Υπουργείου Υγείας. Χρειάζεται το Υπουργείο Μεταφο-
ρών, το Υπουργείο Παιδείας, γιατί πρέπει να υπάρχουν καλύτε-
ροι δρόµοι, να αυξηθούν οι πεζόδροµοι, να µπορούν να
υπάρχουν ποδηλατόδροµοι. Χθες υπήρχε ένα ατύχηµα στη Θεσ-
σαλονίκη µε ένα ηλεκτρικό ποδήλατο που παρασύρθηκε από λε-
ωφορείο. Πώς, λοιπόν, θα πείσουµε κάποιον να πάρει το
ποδήλατό του και να µετακινηθεί. Πρέπει, λοιπόν, να δηµιουργή-
σουµε το αίσθηµα της ασφάλειας. Η τροχαία να µπορεί να είναι
υπέρ του πολίτη και όχι µόνο για να κόβει κλήσεις, να υπάρχουν
καµπάνιες προαγωγής της µείωσης του καπνίσµατος, της µεί-
ωσης κατανάλωσης οινοπνεύµατος, της αύξησης της φυσικής
δραστηριότητας. Πρέπει να υπάρχει στόχευση στην αύξηση των
ανοιχτών χώρων και των χώρων πρασίνου και άσκησης ακόµα
και ελεύθερης εκτός γυµναστηρίου. Ξέρετε ότι περίπου το 80%
των αποτελεσµάτων στη δηµόσια υγεία είναι µη ιατρικά µέτρα,
είναι µέτρα εκτός Υπουργείου Υγείας. 

Συµπερασµατικά, καλές είναι οι µονάδες αυξηµένης φροντί-
δας και για τα αγγειακά και για τα άλλα µε όλα τα µειονεκτήµατα
που φέρει το νοµοσχέδιο που συζητάµε σήµερα. Καλύτερη,
όµως, είναι η πρόληψη, η ενίσχυση της δηµόσιας υγείας, η χρη-
µατοδότηση προγραµµάτων πρόληψης και ενηµέρωσης και η
ενίσχυση της πρωτοβάθµιας φροντίδας υγείας. 

Σας ευχαριστώ.
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Ιωάννης Πλακιωτάκης): Και εµείς ευχαρι-

στούµε.
Τον λόγο έχει ζητήσει ο Κοινοβουλευτικός Εκπρόσωπος του

ΠΑΣΟΚ - Κινήµατος Αλλαγής κ. Μιχάλης Κατρίνης. 
ΜΙΧΑΗΛ ΚΑΤΡΙΝΗΣ: Ευχαριστώ πολύ, κύριε Πρόεδρε.
Κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, όποιος ασκεί τεκµηριωµένη κρι-

τική εντός αυτής της Αίθουσας κατηγορείται πολύ απλά ότι µι-
λάει εκτός θέµατος, γιατί φαίνεται ότι η τεκµηριωµένη κριτική και
η διαφορετική άποψη όχι µόνο ενοχλούν και προκαλούν δυσα-
νεξία, αλλά κατηγορούνται µάλιστα, γιατί όποιος εκφέρει αντί-
θετη άποψη σε σχέση µε το αφήγηµα που θέλει να περάσει η
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Κυβέρνηση, απλά η Κυβέρνηση λέει ότι είναι εκτός θέµατος. 
Το ακούσαµε χθες από τον κ. Μητσοτάκη, ο οποίος δεν µπορεί

να αποδεχθεί ότι στη Βουλή διεξάγεται πολιτικός διάλογος και
ότι η Αντιπολίτευση έχει φωνή, δεν µπορεί να αποδεχθεί ότι η
Βουλή δεν είναι το προστατευµένο περιβάλλον στο οποίο έχει
συνηθίσει, απ’ ότι φαίνεται και δεν υπάρχει αντίλογος. 

Κυρίες και κύριοι της κυβερνητικής Πλειοψηφίας, θα πρέπει
πλέον να συνηθίσετε σε µια νέα πραγµατικότητα, αυτή που δη-
µιουργούν οι επιλογές σας και θα πρέπει να συνηθίσετε να
ακούτε τόσο εδώ όσο και στη δηµόσια σφαίρα όσο και στην κοι-
νωνία ένα τεκµηριωµένο και ισχυρό αντιπολιτευτικό λόγο από το
ΠΑΣΟΚ, γιατί είχατε συνηθίσει φαίνεται να ακούτε έναν καταγ-
γελτικό λόγο, ένα λόγο χωρίς τεκµηρίωση από µια Αντιπολί-
τευση, που µάλλον στα δικά σας µάτια φάνταζε ο εύκολος
αντίπαλος. Αυτό, όµως, έχει αλλάξει και σήµερα θα µιλήσουµε
και εντός θέµατος για τα ζητήµατα της δηµόσιας υγείας, αλλά
και εκτός θέµατος για τα ζητήµατα της επικαιρότητας που δια-
µορφώνετε µε τις δικές σας πράξεις ή µεθοδεύσεις.

Η δηµιουργία των µονάδων αυξηµένης φροντίδας στα νοσοκο-
µεία για τα αγγειακά εγκεφαλικά επεισόδια, ναι, είναι µια ανα-
γκαιότητα και ο εισηγητής µας, ο Γιάννης ο Τσίµαρης, µε πολύ
µεγάλη νοµίζω διεξοδικότητα ανέλυσε ότι, ναι, είναι ένα θετικό
βήµα, αλλά αυτό το βήµα δεν αρκεί, γιατί αυτές οι µονάδες θα
πρέπει να παρέχουν θεραπεία στην οξεία φάση από προσωπικό
το οποίο θα πρέπει να έχει εξειδικευµένη γνώση και να έχει εκπαι-
δευτεί κατάλληλα και, ταυτόχρονα, οι κτηριακές συνθήκες αυτών
των µονάδων θα πρέπει να πληρούν τις απαραίτητες προϋποθέ-
σεις µε πρόβλεψη αποκατάστασης κατά τη διάρκεια της νοση-
λείας, ώστε να ξεκινά η αποκατάσταση πριν πάνε στο κέντρο. Και
είµαι βέβαιος ότι όσοι συγγενείς ασθενών έχουν χρειαστεί να νο-
σηλευτούν σε κέντρα αποκατάστασης και βλέπουν αυτή τη συζή-
τηση αναρωτιούνται αν ποτέ αυτή η πολιτεία διαχρονικά, αλλά
ιδιαίτερα και η σηµερινή Κυβέρνηση που έχει βάλει πολύ ψηλά τον
πήχη, έχει συγκεκριµένη στρατηγική, ώστε η αποκατάσταση να
µην είναι µια περιπέτεια δαπανηρή και χωρίς βέβαιο αποτέλεσµα. 

Υπάρχουν όλα αυτά που είπαµε στο νοµοσχέδιο που συζητάµε;
Όχι. Αντίθετα, όπως διαφαίνεται, το νοµοσχέδιο περιορίζει τις µο-
νάδες αυξηµένης φροντίδας σε υπηρεσίες παρηγορητικής θερα-
πείας χωρίς να υπάρχει δυνατότητα επεµβατικών πράξεων, κάτι
το οποίο έθιξαν και οι φορείς της συγκεκριµένης συζήτησης. 

Επιπλέον, διαπιστώνονται παραλείψεις, αλλά και αστοχίες στον
σχεδιασµό γεωγραφικής κατανοµής. Δεν υπάρχει οµοιόµορφη κα-
τανοµή. Δηλαδή, φερ’ ειπείν,  στις Κυκλάδες, που αναφέρθηκε
πριν και ο εισηγητής µας, θα µπορούσε να ενταχθεί και το νοσο-
κοµείο της Σύρου, το οποίο διαθέτει ΜΑΦ, αλλά δεν είναι στελε-
χωµένη και µε την ένταξή του στο δίκτυο θα µπορούσε να
στελεχωθεί και να λειτουργήσει και να προσφέρει. Φαίνεται, όµως,
ότι οι διακοµιδές θα συνεχιστούν, όπως σε όλες τις νησιωτικές πε-
ριοχές που είναι πραγµατικά ανοχύρωτες σε θέµατα δηµόσιας
υγείας. 

Κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, ποτέ άλλοτε η δηµόσια υγεία
στις νησιωτικές περιοχές δεν ήταν τόσο υποβαθµισµένη όσο
είναι την τρέχουσα περίοδο και η κατάσταση στη δηµόσια υγεία,
αλλά και στο Εθνικό Σύστηµα Υγείας έχει επιδεινωθεί δραµατικά.
Άλλωστε, η δυσανεξία και της Κυβέρνησης, αλλά και προσωπικά
του Πρωθυπουργού για το Εθνικό Σύστηµα Υγείας µόνο και µόνο
γιατί είναι µια µεταρρύθµιση του ΠΑΣΟΚ που φέρει τη σφραγίδα
του Ανδρέα Παπανδρέου δεν κρύβεται πλέον και εκδηλώνεται µε
κάθε ευκαιρία µε τη διάλυση και απαξίωση του Εθνικού Συστή-
µατος Υγείας, µε την προσπάθεια τη συνειδητή για ιδιωτικοποί-
ηση των υπηρεσιών, µε την ελλιπή αξιοποίηση των πόρων από
το Ταµείο Ανάκαµψης, ώστε να καταστεί πιο ανθεκτικό το δηµό-
σιο σύστηµα υγείας. 

Ακόµα και για τους εργαζόµενους στις κινητές µονάδες υγείας
του ΕΟΔΥ, που λήγουν οι συµβάσεις τους σε λίγες ηµέρες, το
ΠΑΣΟΚ έχει καταθέσει συγκεκριµένη πρόταση νόµου, που λέει
ότι πρέπει αυτή η τεχνογνωσία, αυτή η εµπειρία, αυτοί οι εργα-
ζόµενοι να συνεχίσουν να προσφέρουν τις υπηρεσίες στο σύ-
στηµα τουλάχιστον µέχρι τα τέλη του Μαΐου του 2024. Σιγή
ιχθύος από την Κυβέρνηση.

Αυτή τη στιγµή το 40% των χειρουργικών αιθουσών στα δηµό-

σια νοσοκοµεία είναι κλειστές λόγω έλλειψης προσωπικού, µε
δική σας ανοχή και αδράνεια. Σύµφωνα µε στοιχεία όχι του
ΠΑΣΟΚ, αλλά στοιχεία που δηµοσίευσε η «ΚΑΘΗΜΕΡΙΝΗ» στις
15 Σεπτεµβρίου, οι λίστες αναµονής για χειρουργεία σε πέντε
νοσοκοµεία είναι οι εξής: Θα αναφερθώ ενδεικτικά στο «ΚΑΤ»,
που είναι έξι χιλιάδες οκτακόσιες σαράντα επτά, στο «Αλεξάν-
δρας» χίλιες εκατόν σαράντα τρεις, «Λαϊκό» δύο χιλιάδες εξακό-
σιοι δέκα, στο «Γεννηµατά» χίλιοι τετρακόσιοι πενήντα, στο
«Παπαπγεωργίου» πάνω από έντεκα χιλιάδες. Στον «Ευαγγελι-
σµό» η λίστα αυτή υπερβαίνει τα πέντε χιλιάδες άτοµα. Αναµονή
τριών και πλέον ετών για ένα χειρουργείο! 

Και όλα αυτά ανεξαρτήτως κοµµατικής προέλευσης ή προτί-
µησης είναι µια εικόνα αποκαρδιωτική. Χθεσινό δηµοσίευµα, πάλι
από την «ΚΑΘΗΜΕΡΙΝΗ», αποτυπώνει την οδυνηρή πραγµατικό-
τητα πέντε µήνες µετά το 41% που είπε χθες ο κ. Μητσοτάκης
στη Βουλή, πέντε µήνες µετά τις εξαγγελίες του Πρωθυπουργού
προεκλογικά για µεταρρυθµίσεις και ενίσχυση του δηµοσίου συ-
στήµατος υγείας. 

Η αναµονή στα ΤΕΠ φτάνει τις δώδεκα ώρες -το λέω ακριβώς
όπως γράφει το δηµοσίευµα, σύµφωνα µε οµολογία γιατρού- «µε
πολλούς από τους ασθενείς να φεύγουν πριν εξεταστούν, αφού
δεν µπορούν να περιµένουν τόσες ώρες» και µε τις προσλήψεις
προσωπικού, τις προκηρύξεις του περασµένου Απριλίου να µην
έχουν ολοκληρωθεί ακόµα για στελέχωση σε ιατρικό προσωπικό,
µε τις εφηµερίες να βγαίνουν µε ιατρική πολέµου -αυτή είναι η
ακριβής ορολογία- και µε τους γιατρούς, σύµφωνα µε δικές τους
δηλώσεις, να αισθάνονται ράκη. Όλα αυτά άραγε συγκινούν την
Κυβέρνηση, µια κυβέρνηση που δεν κάνει κάτι επί της ουσίας για
να ανατρέψει αυτή την απαράδεκτη κατάσταση, αυτή τη ζοφερή
πραγµατικότητα που δυστυχώς βιώνουν χιλιάδες συµπολίτες
µας; 

Το ΠΑΣΟΚ έχει ως προγραµµατική πρόταση την οικοδόµηση
ενός νέου και σύγχρονου Εθνικού Συστήµατος Υγείας, γιατί πι-
στεύει στο δηµόσιο σύστηµα υγείας, γιατί πιστεύει ότι µόνο ένα
εθνικό δηµόσιο σύστηµα υγείας µπορεί να προσφέρει ποιοτικές,
δωρεάν και καθολικές υπηρεσίες υγείας, µε ολοήµερη λειτουρ-
γία νοσοκοµείων, ιδιαίτερα στον χειρουργικό τοµέα και επεµβα-
τικές µονάδες κάθε ειδικότητας, µε τις ανάλογες αµοιβές στο
προσωπικό, µε την κάλυψη των πραγµατικών κενών του συστή-
µατος, µε µόνιµο ιατρικό, νοσηλευτικό, παραϊατρικό προσωπικό,
µε διαφανείς διαδικασίες, µε νέα και σύγχρονα οργανογράµ-
µατα, ώστε να προκηρύσσονται άµεσα όλες οι θέσεις που εκκε-
νώνονται και επιτέλους µε ένταξη των εργαζοµένων στο Εθνικό
Σύστηµα Υγείας στα βαρέα και ανθυγιεινά επαγγέλµατα. Έχει
µαλλιάσει η γλώσσα µας. Έχουµε καταθέσει από την εποχή της
αείµνηστης Φώφης Γεννηµατά συνολικά πάνω από δεκατρείς
φορές τροπολογία, µε το συγκεκριµένο µέτρο να το είχε απο-
δεχθεί και η Επιτροπή Μπεχράκη που έχετε εσείς συστήσει, αλλά
µάλλον δεν την ακούτε. Επίσης µιλάµε για αύξηση αµοιβών των
γιατρών, ιδιαίτερα των νέων και ναι, µε κίνητρα σε νέους επιστή-
µονες για να στελεχώσουν το δηµόσιο σύστηµα υγείας, ιδιαίτερα
στα περιφερειακά νοσοκοµεία. 

Περιµένουµε µε πολύ ενδιαφέρον τις εξαγγελίες, να δούµε
πώς θα αποτυπωθούν και αν έχετε πραγµατικά τη βούληση να
στελεχώσετε και να ενισχύσετε µε νέο προσωπικό το σύστηµα
υγείας. 

Κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, η Κυβέρνηση πλέον συγκρούε-
ται µε την πραγµατικότητα και µια πραγµατικότητα που σίγουρα
δεν είναι εκτός θέµατος. Αντίθετα η Κυβέρνηση καθηµερινά απο-
δεικνύει ότι η ίδια επιµένει να βρίσκεται εκτός πραγµατικότητας.
Και το αφήγηµά σας ότι είστε η Κυβέρνηση που δεν έχει επιβάλει
κανένα νέο φόρο µέχρι στιγµής, τελειώνει κάπου εδώ. Γιατί ναι,
είχατε κρυφή ατζέντα την οποία αποκρύψατε προεκλογικά. 

Πριν από ένα µήνα ο αρµόδιος Υφυπουργός κ. Θεοχάρης, µί-
λησε για αλλαγές στη φορολογία των ελευθέρων επαγγελµα-
τιών, για να έρθει ο Κυβερνητικός Εκπρόσωπος την επόµενη
µέρα να τον «αδειάσει», κατά το κοινώς λεγόµενο, λέγοντας ότι
η άποψη του αρµόδιου Υπουργού απέχει πολύ από την πολιτική
της Κυβέρνησης. 

Δεν πέρασε λοιπόν ούτε ένας µήνας και µόλις προχθές ανα-
κοινώθηκαν νέοι φόροι, οριζόντιοι φόροι κεφαλικού χαρακτήρα
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για όλους τους ελεύθερους επαγγελµατίες για τους οποίους το
2019 δήθεν οµνύατε και λέγατε ότι η υπερφορολόγηση, ναι, της
προηγούµενης κυβέρνησης του ΣΥΡΙΖΑ θα αποτελεί παρελθόν.
Αυτή όµως είναι η αξιοπιστία σας, γιατί οι δεσµεύσεις ή και οι
διαψεύσεις σας αξίζουν λιγότερο, ακόµα και από το χαρτί στο
οποίο γράφονται. 

Φόροι λοιπόν µε τεκµήρια που παραπέµπουν στο παρελθόν,
όπως αυτοί που επιβάλλετε οριζόντια στους επαγγελµατίες και
οι οποίοι δεν εφαρµόζονται σε καµµία άλλη ευρωπαϊκή χώρα και
ουσιαστικά επιβάλλονται για να καλύψουν την αδυναµία σας να
πατάξετε τη φοροδιαφυγή. Στοχοποιείτε ανεξαιρέτως όλους
τους ελεύθερους επαγγελµατίες, αλλά αποφεύγετε την ίδια
στιγµή να αγγίξετε τις πολυεθνικές και τις ενδοοµιλικές συναλ-
λαγές που ανεβάζουν τις τιµές και εξαφανίζουν ως δια µαγείας
φορολογικά τα κέρδη για τους υπερεθνικούς συνεργάτες των εν-
τόπιων αντιπροσώπων. 

Σας καλούµε λοιπόν να δώσετε στη δηµοσιότητα τις φορολο-
γικές ατοµικές λύσεις -το ξαναλέω, τις φορολογικές ατοµικές λύ-
σεις- που έχει εκδώσει η Κυβέρνηση Μητσοτάκη από το 2019
µέχρι σήµερα. Ποιες έγιναν, γιατί είναι αρκετές και σε τι ύψος
ποσού έχουν φτάσει συνολικά; Και αυτό για να καταλάβουν οι
Έλληνες πολίτες και κυρίως οι ελεύθεροι επαγγελµατίες µε ποια
κυβέρνηση έχουν να κάνουν, αν και είναι βέβαιο ότι θα το κατα-
λάβουν πολύ καλά στα νέα εκκαθαριστικά που θα λάβουν. 

Ο Υπουργός Οικονοµικών, σε µια προσπάθεια να δικαιολογή-
σει τα αδικαιολόγητα, κατηγορεί όσους διαφωνούν ότι υπερα-
σπίζονται τη φοροδιαφυγή, φοροδιαφυγή για την οποία εσείς
πριν από δεκαπέντε µέρες στο προσχέδιο του προϋπολογισµού
είχατε προσδιορίσει στόχο µηδενικό για το 2024. Τόσο αξιόπιστοι
είστε! 

Και αλήθεια τι κάνατε τέσσερα χρόνια που κυβερνάτε για να
πατάξετε τη φοροδιαφυγή; Δεν κάνατε τίποτα. Αποτύχατε πλή-
ρως και η αποτυχία αυτή αποδεικνύεται και από τη σχέση άµεσης
µε έµµεση φορολογία, η αναλογία των οποίων επιδεινώθηκε, µε
τα κρατικά έσοδα να στηρίζονται πάνω από 65% στους έµµεσους
φόρους, αν συµπεριληφθούν σε αυτούς και οι φόροι περιουσίας,
όταν πριν από δέκα χρόνια το αντίστοιχο ποσοστό ήταν µικρό-
τερο του 54%.

Και φυσικά η συνεχιζόµενη αύξηση των έµµεσων φόρων τρο-
φοδοτείται και από την ακρίβεια, για την οποία η Κυβέρνηση συ-
νεχίζει να σφυρίζει αδιάφορα, το εννιάµηνο του 2023 επιπλέον
έσοδα από τον ΦΠΑ, όχι σε σχέση µε πέρυσι, από τον στόχο 800
εκατοµµύρια ευρώ. Έτσι εξηγείται η άρνησή σας να µειώσετε
τον ΦΠΑ σε βασικά είδη διατροφής, ενώ ο πληθωρισµός διατη-
ρείται σε πολύ ψηλά επίπεδα και βεβαίως οι τιµές των τροφίµων
είναι απλησίαστες για ολοένα και περισσότερους. 

Και επειδή σήµερα είδαµε µια επικοινωνιακή «καταιγίδα» για
την Κυβέρνηση, την αδέκαστη, η οποία επιβάλλει µεγάλα πρό-
στιµα σε πολυεθνικές επιχειρήσεις για να πατάξει την αισχρο-
κέρδεια, εγώ θέλω να σας θυµίσω, κύριοι της Κυβέρνησης ότι
στις 16 Φλεβάρη του 2023 λέτε ότι έχετε επιβάλει πρόστιµα
382.500 ευρώ σε πέντε σουπερµάρκετ για αισχροκέρδεια. 

Το καταθέτω στα Πρακτικά. 
(Στο σηµείο αυτό ο Βουλευτής κ. Μιχαήλ Κατρίνης καταθέτει

για τα Πρακτικά το προαναφερθέν έγγραφο, το οποίο βρίσκεται
στο αρχείο του Τµήµατος Γραµµατείας της Διεύθυνσης Στενο-
γραφίας και Πρακτικών της Βουλής)

Προσέξτε! Τον ίδιο µήνα µε βάση το απολογιστικό δελτίο της
ΔΙΜΕΑ φαίνεται ότι έχουν επιβληθεί πρόστιµα 66.000 ευρώ. Το
καταθέτω και αυτό. 

(Στο σηµείο αυτό ο Βουλευτής κ. Μιχαήλ Κατρίνης καταθέτει
για τα Πρακτικά το προαναφερθέν έγγραφο, το οποίο βρίσκεται
στο αρχείο του Τµήµατος Γραµµατείας της Διεύθυνσης Στενο-
γραφίας και Πρακτικών της Βουλής)

Άρα λέτε ότι επιβάλλετε 380.000, αλλά η ΔΙΜΕΑ στο επίσηµο
δελτίο φαίνεται ότι έχει επιβάλει 66.000 ευρώ πρόστιµο. 

Και ερωτώ εγώ ξεκάθαρα, έχετε εισπράξει αυτά τα πρόστιµα
που έχετε επιβάλει τοn Φλεβάρη, ναι ή όχι, για να ξέρουν οι Έλ-
ληνες πολίτες ότι είναι άλλο η επικοινωνία και άλλο η ουσία.

Κύριοι της Κυβέρνησης, µέχρι σήµερα κυβερνούσατε µε τα
ψέµατα και είστε πολύ γελασµένοι, αν πιστεύετε ότι θα µπορείτε

να συνεχίσετε να κυβερνάτε µε τα ψέµατα. Η χώρα βρίσκεται σε
µια παρατεταµένη δυστυχώς περίοδο φθοράς και παρακµής. Αµ-
φισβητείται το κράτος δικαίου, κυριαρχεί η λογική της συγκάλυ-
ψης σε σκάνδαλα, όπως αυτό των υποκλοπών, οι βασικοί
πρωταγωνιστές του οποίου βρίσκονται ακόµα και σήµερα στο
απυρόβλητο. 

Η δικαιοσύνη εδώ και δεκαέξι µήνες διερευνά χωρίς αποτέλε-
σµα και ο αδέκαστος και έντιµος δικαστής κ. Ράµµος καταγγέλ-
λει απειλές και πιέσεις σε µέλη ανεξάρτητων αρχών που
ερευνούν τη ζοφερή αυτή υπόθεση. Για να το εµπεδώσουµε µά-
λιστα, πήρε τη σκυτάλη χθες ο ίδιος ο κύριος Πρωθυπουργός
επιτιθέµενος στον κ. Ράµµο. Γιατί άραγε; Γιατί ενδεχοµένως φο-
βάται ότι κάποια στιγµή η έρευνα µπορεί να φτάσει στο πολύ
στενό περιβάλλον του. 

Τα Τέµπη, η Θεσσαλία, οι καταστροφικές πυρκαγιές είναι
εκτός θέµατος, σύµφωνα µε την λογική της Κυβέρνησης, µιας
κυβέρνησης που µέρα µε την ηµέρα αποκτά όλο και πιο σκληρά
καθεστωτικά χαρακτηριστικά, που δεν συνάδουν µε µια σύγ-
χρονη ευρωπαϊκή χώρα, µία χώρα µε θεσµούς και κανόνες.

Το ΠΑΣΟΚ, κυρίες και κύριοι της Κυβέρνησης, θα συνεχίσει να
αναδεικνύει όλα αυτά που σας ενοχλούν και σας εκθέτουν, γιατί
στην κοινωνία υπάρχουν πολίτες που αναζητούν έκφραση, ανα-
ζητούν µία νέα και αξιόπιστη πολιτική πρόταση, για να τη µετα-
τρέψουν σε µία νέα δηµοκρατική και προοδευτική Πλειοψηφία.
Και αυτή είναι η ευθύνη του ΠΑΣΟΚ, αυτή είναι η συλλογική ευ-
θύνη της µεγάλης δηµοκρατικής παράταξης, γιατί ναι, η χώρα
αξίζει καλύτερα  και ναι, η χώρα θα τα καταφέρει.

Σας ευχαριστώ. 
(Χειροκροτήµατα από την πτέρυγα του ΠΑΣΟΚ - Κινήµατος

Αλλαγής)
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Ιωάννης Πλακιωτάκης): Έχει ζητήσει τον

λόγο για µια σύντοµη παρέµβαση η Αναπληρώτρια Υπουργός κ.
Αγαπηδάκη. 

Ορίστε, κυρία Υπουργέ, έχετε τον λόγο. 
ΕΙΡΗΝΗ ΑΓΑΠΗΔΑΚΗ (Αναπληρώτρια Υπουργός Υγείας):

Ευχαριστώ, κύριε Πρόεδρε.
Ήθελα να κάνω µία αναφορά σε αυτό που έθεσε ο κ. Κατρίνης

για την τροπολογία σε σχέση µε τον ΕΟΔΥ. Και επειδή, όπως εί-
πατε, κύριε Κατρίνη, επιδιώκετε να ασκείτε τεκµηριωµένη κριτική
και θέλετε ουσία και όχι επικοινωνία και όλα αυτά τα πράγµατα,
µου κάνει εντύπωση το ότι έρχεστε και καταθέτετε µια τροπολο-
γία η οποία λέει να παραταθεί το πρόγραµµα µέχρι τον Μάιο του
2024. Και µετά τι, κύριε Κατρίνη; Μετά θα κάνουµε ακόµα µία πα-
ράταση; Μιλάµε για ένα πρόγραµµα το οποίο ξεκίνησε αποκλει-
στικά και µόνο για να καλύψει τις ανάγκες της πανδηµίας το 2020
και έχει λάβει πέντε παρατάσεις. Εάν, λοιπόν, η βάση είναι να
πλειοδοτούµε πάνω στην ανάγκη εργασίας των ανθρώπων, θα
έρχεται το ένα κόµµα και θα λέει τον Μάιο, το άλλο τον Ιούνιο
και το άλλο δεν ξέρω πότε. Αυτό είναι µία πάρα πολύ ανεύθυνη
στάση απέναντι στους εργαζόµενους. 

Πιθανόν να µην είδατε το δελτίο τύπου που εξέδωσε ο Πρό-
εδρος του ΕΟΔΥ σήµερα, στο οποίο αναφέρεται ότι σε συνάν-
τηση που είχα εγώ και ο Πρόεδρος του ΕΟΔΥ και ο Διευθύνων
Σύµβουλος µε τον Σύλλογο Εργαζοµένων των ΚΟΜΥ του ΕΟΔΥ
τη Δευτέρα που µας πέρασε, συµφωνήσαµε από κοινού ένα
πλάνο εργασιακής αποκατάστασης αυτών των ανθρώπων, το
οποίο προβλέπει µία αρχικά τρίµηνη παράταση. Ξαναλέω ότι
πρόκειται για πρόγραµµα ΕΣΠΑ, το οποίο…

ΜΙΧΑΗΛ ΚΑΤΡΙΝΗΣ: Το έχετε φέρει;
ΕΙΡΗΝΗ ΑΓΑΠΗΔΑΚΗ (Αναπληρώτρια Υπουργός Υγείας):

Αφήστε µε να τελειώσω, κύριε Κατρίνη. 
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Ιωάννης Πλακιωτάκης): Μην κάνετε διάλογο,

σας παρακαλώ. 
ΕΙΡΗΝΗ ΑΓΑΠΗΔΑΚΗ (Αναπληρώτρια Υπουργός Υγείας): …

αφορά το να µπορέσουµε να έχουµε µία σειρά από λύσεις που
να αφορούν διαφορετικές κατηγορίες εργαζοµένων. Ενδεχοµέ-
νως να µη γνωρίζετε, κύριε Κατρίνη, ότι αυτή τη στιγµή στον
ΕΟΔΥ υπηρετούν περί τους διακόσιους πενήντα οδηγούς, κά-
ποιοι από τους οποίους θα µπορούσαν ενδεχοµένως -γιατί δια-
θέτουν δίπλωµα Γ’ κατηγορίας- να απορροφηθούν σε άλλους
τοµείς του Υπουργείου Υγείας µε αυτό το µεταβατικό πλάνο που
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έχουµε, ενδεχοµένως στο ΕΚΑΒ ή σε άλλες υπηρεσίες, όπου
υπάρχει ανάγκη. 

Τα προγράµµατα αυτά δεν δηµιουργούνται για να κοροϊ-
δεύουµε τους πολίτες ότι αύριο, µεθαύριο θα µονιµοποιηθούν.
Και επειδή η χώρα έχει περάσει από πολύ µεγάλες δυσκολίες
όλα αυτά τα χρόνια µε την οικονοµική κρίση, περίµενα ειδικά από
το κόµµα σας να µην προβαίνει σε τέτοιου είδους λαϊκίστικες πα-
ροχολογίες του τύπου «να πάµε να κάνουµε µια παράταση µέχρι
τον Μάιο». Λύση δεν είναι να πλειοδοτούµε σε παρατάσεις, κύριε
Κατρίνη, αλλά το να βρούµε λύση για τους ανθρώπους. Και αυτό
το κάνουµε µαζί µε τον σύλλογο εργαζοµένων σε κοινή συµφω-
νία και µε κοινά αποδεκτές λύσεις για κάθε έναν εργαζόµενο που
υπηρετούσε τις ΚΟΜΥ και διακύβευσε την προσωπική του υγεία
για να µπορέσει να εξυπηρετήσει τον ελληνικό πληθυσµό.

Ευχαριστώ.
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Ιωάννης Πλακιωτάκης): Παρακαλούµε, κυρία

Υπουργέ. 
ΜΙΧΑΗΛ ΚΑΤΡΙΝΗΣ: Κύριε Πρόεδρε, θα ήθελα τον λόγο. 
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Ιωάννης Πλακιωτάκης): Ορίστε, κύριε Κα-

τρίνη, έχετε τον λόγο για ένα λεπτό. 
ΜΙΧΑΗΛ ΚΑΤΡΙΝΗΣ: Εγώ, κυρία Υπουργέ, χαίροµαι που έστω

και µετά από αυτή την πίεση που ασκήθηκε και από τους εργα-
ζόµενους και από τα κόµµατα και από το κόµµα µας, µας ανα-
κοινώνετε σήµερα -προφανώς δεν είστε έτοιµοι να το φέρετε υπό
µορφή νοµοθετικής ρύθµισης- ότι υπάρχει ένα πλάνο αξιοποί-
ησης ενός δυναµικού. Προσέξτε, κυρία Υπουργέ, εσείς, η δική
σας Κυβέρνηση έχει δώσει παρατάσεις µέχρι σήµερα. Αν, λοι-
πόν, θεωρείτε λαϊκισµό το αίτηµα για παράταση των εργασιών
των εργαζοµένων που προσελήφθησαν σε µια συγκεκριµένη
χρονική περίοδο για έναν συγκεκριµένο λόγο, ο οποίος όµως δεν
έχει εκλείψει και έχουν µια πολύτιµη εµπειρία, και µετά από τις
τέσσερις παρατάσεις που έχετε δώσει εσείς, επαναλαµβάνω αν
θεωρείτε λαϊκισµό το να ζητείται µία εύλογη παράταση που εµείς
λέµε ότι είναι έξι µήνες και εσείς λέτε ότι θα είναι τρεις µήνες,
έστω και σε αλλότρια καθήκοντα, προφανώς έχετε µάλλον πα-
ρερµηνεύσει αυτό που εµείς θέλουµε και από ό,τι φαίνεται και
εσείς κάνετε, σε σχέση µε τα συνθήµατα που θέλετε να περάσετε
σε αυτή τη συζήτηση. 

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

Δεν είναι λαϊκισµός να θες να αξιοποιηθεί ένα δυναµικό το
οποίο έχει µια εµπειρία που και εσείς τώρα µόλις οµολογήσατε
ότι ναι, θα το βάλετε σε µια διαδικασία απορρόφησης και αξιο-
ποίησης από άλλους φορείς της δηµόσιας υγείας. Και αυτό από
µια Κυβέρνηση που επαναλαµβανόµενα όλο το προηγούµενο
διάστηµα το µόνο που έφερνε σε νοµοσχέδια του Υπουργείου
Υγείας -και ολοκληρώνω, κύριε Πρόεδρε- ήταν οι παρατάσεις ερ-
γαζοµένων που προσελήφθησαν την περίοδο της πανδηµίας και
προσέφεραν στο σύστηµα και όντως και εµείς πιστεύουµε ότι
πρέπει να αξιοποιηθούν.

Σας ευχαριστώ. 
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Ιωάννης Πλακιωτάκης): Παρακαλώ, κύριε

Κατρίνη. 
Ορίστε, κυρία Υπουργέ, έχετε τον λόγο και ολοκληρώνουµε.
ΕΙΡΗΝΗ ΑΓΑΠΗΔΑΚΗ (Αναπληρώτρια Υπουργός Υγείας): Οι

παρατάσεις δίνονταν, διότι είχαµε οξεία φάση πανδηµίας, η
οποία έληξε τον Μάιο του 2023. Αυτό σηµαίνει ότι προγραµµατί-
ζεις κάτι µε βάση την επιστηµονική τεκµηρίωση. Δεν πας αυθαί-
ρετα να παρατείνεις συµβάσεις χωρίς κανέναν λόγο. 

Εσείς ισχυρίζεστε, σε αντίθεση µε τον Παγκόσµιο Οργανισµό
Υγείας, ότι πρέπει να παραταθεί η οξεία φάση της πανδηµίας και
να πάει µέχρι τον Μάιο του 2024. Φαντάζοµαι ότι έχετε κάποια
επιστηµονικά στοιχεία. Αλλιώς αυτό που λέτε είναι τροµερά επι-
κίνδυνο.

Πάµε παρακάτω. Αυτό που είπαµε, κύριε Κατρίνη, είναι ότι δεν
περιµέναµε την πολιτική πίεση για να πάµε να δώσουµε µία λύση,
που θεωρώ ότι κάθε κόµµα, όποιο κι αν κυβερνούσε, όφειλε να
κάνει, διότι ειλικρινά υπάρχουν πράγµατα, όπως έχω πει κι άλλες
φορές σε αυτή την Αίθουσα, που µας ξεπερνούν και καλό είναι
να µην πλειοδοτούµε πολιτικά πάνω σε ζητήµατα που ξεπερνούν
την κοµµατική αντιπαράθεση. Είναι ένα πράγµα η τεκµηριωµένη

κριτική και τελείως άλλο το να θεωρούµε ότι καταφέρνουµε κάτι
παραπλανώντας τους εργαζόµενους για να κερδίσουµε δήθεν
φιλεργατικά ένσηµα.

Σας λέω, λοιπόν, ότι είµαστε ήδη σε συνεργασία και επαφή µε
τον Σύλλογο Εργαζοµένων των ΚΟΜΥ του ΕΟΔΥ από την πρώτη
στιγµή, από την πρώτη εβδοµάδα που υπήρξε και η νέα ηγεσία
στον ΕΟΔΥ -που θυµάστε µε κατηγορούσατε εδώ προσωπικά,
µου λέγατε εδώ διάφορα- και έχουµε προχωρήσει σε σηµαντικές
βελτιώσεις στον ΕΟΔΥ και έχουµε κάνει µία σειρά από πράγµατα
και προσπαθούµε να βρούµε µια λύση γι’ αυτούς τους ανθρώ-
πους, γιατί ακριβώς έχουµε ανάγκες και µπορούν να αξιοποι-
ηθούν και όχι γιατί προσπαθούµε να κάνουµε πελατειακές
πολιτικές. Αυτό έχει σηµασία, κύριε Κατρίνη. 

Άρα στη µία περίπτωση έχουµε την Κυβέρνηση, η οποία έρχε-
ται µε µια τεκµηριωµένη λύση συνεργατικά µε τους εργαζόµε-
νους να τους αξιοποιήσει σε σηµεία στα οποία έχουν συγκριτικό
πλεονέκτηµα που µπορούν να προσφέρουν και στην άλλη περί-
πτωση έχουµε µια τροπολογία από το ΠΑΣΟΚ που λέει απλά
«δώστε µια παράταση µέχρι τον Μάιο και βλέπουµε».

Σας ευχαριστώ. 
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Ιωάννης Πλακιωτάκης): Κι εµείς ευχαρι-

στούµε. 
Τον λόγο έχει τώρα ο κ. Σπυρίδων Κουλκουδίνας και στη συ-

νέχεια έχει ζητήσει τον λόγο ο Κοινοβουλευτικός Εκπρόσωπος
του ΣΥΡΙΖΑ κ. Καλαµατιανός. 

Ορίστε, κύριε Κουλκουδίνα, έχετε τον λόγο.
ΣΠΥΡΙΔΩΝ ΚΟΥΛΚΟΥΔΙΝΑΣ: Ευχαριστώ πολύ, κύριε Πρό-

εδρε.
Κυρίες και κύριοι Υπουργοί, κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, η

δηµόσια υγεία αποτελεί για κάποιους πεδίο µικροκοµµατικής αν-
τιπαράθεσης. Για εµάς αποτελεί πεδίο που συνιστά προτεραι-
ότητα και επιβάλλει παρεµβάσεις που βελτιώνουν το επίπεδο των
υπηρεσιών προς τους πολίτες. Αυτή, ξέρετε, είναι και η διαφορά
µας και αποτυπώνεται στο νοµοσχέδιο που έρχεται σήµερα προς
συζήτηση και ψήφιση στη Βουλή. 

Αντιπαρέρχοµαι τον ισοπεδωτικό µηδενισµό και απαξιωτικό
τρόπο µε τον οποίο αντιµετωπίζουν κάποιοι το περιεχόµενο ενός
νοµοσχεδίου για τη δηµιουργία µονάδων αυξηµένης φροντίδας
για την αντιµετώπιση ασθενών µε αγγειακά εγκεφαλικά επεισό-
δια. Ξέρετε, µια αντιπαράθεση σε αυτό το ύφος θα ήταν κατώ-
τερη των περιστάσεων του συγκεκριµένου νοµοσχεδίου.

Αντίθετα, η δική µου επιλογή είναι να απευθυνθώ από το Βήµα
της Βουλής σε κάθε πολίτη που έχει πραγµατική και ειλικρινή
αγωνία για ένα υπαρκτό ζήτηµα, γιατί η αναγκαιότητα αντιµετώ-
πισης των αγγειακών εγκεφαλικών επεισοδίων µε νέους σύγχρο-
νους και κυρίως βέλτιστους όρους επιβάλλεται από τα ίδια τα
στοιχεία.

Στην Ελλάδα έχουµε κάθε χρόνο πενήντα επτά χιλιάδες εγκε-
φαλικά επεισόδια. Υπολογίζεται ότι το 20% από αυτά είναι θανα-
τηφόρα, ενώ το 25% από αυτά αφήνουν αναπηρίες στον ασθενή.
Σε παγκόσµιο επίπεδο, σύµφωνα µε τα στοιχεία της Παγκόσµιας
Οργάνωσης για τα Αγγειακά Εγκεφαλικά Επεισόδια, ένας στους
έξι ανθρώπους στη ζωή του θα υποστεί εγκεφαλικό επεισόδιο.
Αξίζει, επίσης, να αναφέρουµε πως κάθε δύο δευτερόλεπτα συµ-
βαίνει ένα νέο εγκεφαλικό επεισόδιο και κάθε έξι δευτερόλεπτα
ένας θάνατος από αυτή την αιτία. Σύµφωνα µε τον Ευρωπαϊκό
Οργανισµό Εγκεφαλικών, τα αγγειακά επεισόδια αποτελούν την
πρώτη αιτία αναπηρίας σε ενήλικες και τη δεύτερη αιτία σε θνη-
σιµότητα στους ενήλικες.

Παρέθεσα αυτά τα στοιχεία, κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, για
να αντιληφθούµε ότι πέρα από την όποια κοµµατική και πολιτική
αντιπαράθεση, υπάρχει πάντα ο δρόµος της συνεννόησης, υπάρ-
χει ο δρόµος της δηµιουργίας των συνθηκών, για να βελτιώ-
σουµε την περίθαλψη και την αντιµετώπιση φυσικά αυτών των
περιστατικών. Και σε αυτό ακριβώς στοχεύει το συγκεκριµένο
νοµοσχέδιο. 

Η δηµιουργία µονάδων αυξηµένης φροντίδας ασθενών µε αγ-
γειακά εγκεφαλικά επεισόδια αποτελεί σίγουρα και αναµφισβή-
τητα βήµα προόδου. Αναβαθµίζει το δηµόσιο σύστηµα υγείας και
έρχεται να καλύψει ένα κενό που υπήρχε, γιατί µπορεί να διακο-
µίζονταν ασθενείς µε εγκεφαλικά στο νοσοκοµείο, αλλά το νο-
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σοκοµείο δεν διέθετε την ανάλογη υποδοµή για την αντιµετώ-
πιση αυτών των περιστατικών. 

Πλέον, κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, θα έχουµε νοσοκοµεία
µε εξειδικευµένες, εξοπλισµένες και στελεχωµένες µονάδες. Ως
ένας άνθρωπος που συνδέεται µε την υγεία λόγω σπουδών και
επαγγελµατικής ενασχόλησης γνωρίζω πόσο σηµαντικό είναι να
υπάρχει άµεση αντιµετώπιση και περίθαλψη σε αυτού του είδους
τα περιστατικά. Και αυτό το γνωρίζει, ξέρετε, και η κοινωνία που
είναι έτοιµη και ώριµη να αποδεχθεί πρωτοβουλίες προς αυτήν
την κατεύθυνση.

Πριν δύο χρόνια περίπου ανέλαβα µία πρωτοβουλία για τη
δωρεά είκοσι πέντε απινιδωτών, αλλά και µαθηµάτων ΚΑΡΠΑ
ταυτόχρονα, σε ακαδηµίες ποδοσφαίρου, σε γυµναστήρια, αλλά
και σε φορείς της Πιερίας, τον τόπο καταγωγής µου. Οφείλω να
σας ενηµερώσω ότι η υποδοχή αυτής της πρωτοβουλίας, αλλά
και η ευαισθητοποίηση των πολιτών ήταν κάτι παραπάνω από θε-
τική. 

Με τον ίδιο τρόπο πιστεύω ότι αντιµετωπίζουν οι πολίτες το
νοµοσχέδιο αυτό για τη δηµιουργία µονάδων αυξηµένης φρον-
τίδας, οι οποίες θα νοσηλεύουν µέχρι και επτά χιλιάδες πεντα-
κόσιους πάσχοντες από εγκεφαλικά σε ετήσια βάση. Σε πρώτη
φάση συστήνονται δεκαεννέα µονάδες αυξηµένης φροντίδας, οι
οποίες καλύπτουν όλες τις περιφέρειες της χώρας. Σε κάθε µο-
νάδα τώρα θα υπάρχουν έξι ειδικές κλίνες νοσηλείας και έξι αν-
τίστοιχα µόνιτορ για τη συνεχή καταγραφή των ζωτικών σηµείων
των νοσηλευόµενων ασθενών. Όµως, φυσικά θα υπάρχουν και
φορητές συσκευές για την εικοσιτετράωρη καταγραφή της αρ-
τηριακής πίεσης και τη συνεχή ηλεκτροκαρδιογραφική παρακο-
λούθηση. Κάθε ειδική µονάδα θα µπορεί να αντιµετωπίζει και να
νοσηλεύει ακόµα και διακόσιους ασθενείς µε οξύ αγγειακό εγ-
κεφαλικό επεισόδιο ανά έτος. Ο στόχος είναι εµφανής και αυτο-
νόητος, φαντάζοµαι. Είναι η µείωση του ποσοστού των
ανθρώπινων απωλειών και των µόνιµων αναπηριών, οι καλύτερες
υπηρεσίες φυσικά στους ανθρώπους που έχουν την ατυχία να
υποστούν εγκεφαλικό επεισόδιο. 

Ο σχεδιασµός, κύριε Υπουργέ, είναι η περιφερειακή κάλυψη
και διάσταση στις δεκαεννέα µονάδες αυξηµένης φροντίδας που
δηµιουργούνται. Πιστεύω, όµως, ότι πρέπει να ληφθούν υπ’ όψιν
σε έναν δευτερογενή σχεδιασµό και οι τοπικές ιδιαιτερότητες.
Στον Νοµό Πιερίας, για παράδειγµα, τους θερινούς µήνες ο πλη-
θυσµός υπερδιπλασιάζεται, αφού αποτελεί τουριστικό προορι-
σµό και το γνωρίζετε. Αυτό σηµαίνει ότι έχει µεγαλύτερες
ανάγκες, αλλά και αυξηµένα περιστατικά που σχετίζονται µε τη
δηµόσια υγεία και απαιτούν διαχείριση και αντιµετώπιση. Θα
χαθεί πολύτιµος χρόνος για να γίνει µια µεταφορά στη Θεσσα-
λονίκη από την Πιερία που υπάρχει πλησιέστερη µονάδα αυξη-
µένης φροντίδας. Γι’ αυτό πιστεύω ότι θα πρέπει να εξεταστεί
από την ηγεσία του Υπουργείου Υγείας µε ιδιαίτερη προσοχή,
αλλά και µε βάση τις αντικειµενικές συνθήκες και τις αυξηµένες
ανάγκες που προκύπτουν, όπως είπα, κατά την τουριστική πε-
ρίοδο, η δηµιουργία µονάδας αυξηµένης φροντίδας για εγκεφα-
λικά επεισόδια µε πλήρη εξοπλισµό και φυσικά πλήρη στελέχωση
και στο Νοσοκοµείο Κατερίνης. 

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

Ευελπιστώ, επίσης, να δει το Υπουργείο την αναγκαιότητα ενί-
σχυσης του ΕΚΑΒ στην Πιερία µε µοτοσυκλέτες ταχείας αντα-
πόκρισης, µε διασώστες, για την προσφορά πρώτων βοηθειών. 

Κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, η προσέγγιση σε όλα αυτά τα
ζητήµατα που σχετίζονται µε τη δηµόσια υγεία απαιτεί ευθύνη.
Δυσκολεύοµαι να βρω έναν ουσιαστικό, έναν πραγµατικό λόγο
για τον οποίο κάποιοι θα αρνηθούν τη θετική ψήφο σε αυτό το
νοµοσχέδιο. Ο τοµέας της υγείας χρειάζεται τοµές, ενίσχυση των
υποδοµών και των υπηρεσιών. Σαφώς και υπάρχουν προβλή-
µατα. Δεν γίνεται να αφήνουµε τα προβλήµατα, όµως, να µας
κρατάνε πίσω και να µην προχωράµε στη λύση των θεµάτων ένα
προς ένα. 

Αυτή, όµως, η Κυβέρνηση, κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, κάνει
τοµές. Ενισχύει το δηµόσιο σύστηµα υγείας από τους πρώτους
µήνες της θητείας της µε καινοτόµες υποδοµές και υπηρεσίες,
όπως οι µονάδες αυξηµένης φροντίδας, αλλά και µε την πρόσ-

ληψη, φυσικά, των έξι χιλιάδων πεντακοσίων γιατρών µέσα στο
2024.

Όλα αυτά δηµιουργούν καλύτερες συνθήκες πρωτοβάθµιας
φροντίδας για εµάς, για τα παιδιά µας, για το σύνολο των τουρι-
στών οι οποίοι έρχονται στη χώρα µας όλον τον χρόνο. Γι’ αυτόν
τον λόγο και σας καλώ να υπερψηφίσετε το παρόν νοµοσχέδιο.

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

ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Ιωάννης Πλακιωτάκης): Κι εµείς ευχαρι-
στούµε. 

Κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, γίνεται γνωστό στο Σώµα ότι τη
συνεδρίασή µας παρακολουθούν από τα άνω δυτικά θεωρεία,
αφού προηγουµένως ξεναγήθηκαν στην έκθεση της αίθουσας
«ΕΛΕΥΘΕΡΙΟΣ ΒΕΝΙΖΕΛΟΣ» και ενηµερώθηκαν για την ιστορία
του κτηρίου και τον τρόπο οργάνωσης και λειτουργίας της Βου-
λής, τριάντα εννέα µαθήτριες και µαθητές και πέντε εκπαιδευτι-
κοί συνοδοί τους από το Σχολείο Δεύτερης Ευκαιρίας Καλλιθέας. 

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

Τον λόγο τώρα έχει ο Κοινοβουλευτικός Εκπρόσωπος του ΣΥ-
ΡΙΖΑ - Προοδευτική Συµµαχία κ. Καλαµατιανός. 

Ορίστε, έχετε τον λόγο.
ΔΙΟΝΥΣΙΟΣ - ΧΑΡΑΛΑΜΠΟΣ ΚΑΛΑΜΑΤΙΑΝΟΣ: Ευχαριστώ,

κύριε Πρόεδρε.
Κυρίες και κύριοι Υπουργοί, κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, η

σκέψη µου πηγαίνει πέντε µήνες πίσω, τρεις µέρες πριν τις εθνι-
κές εκλογές του Μαΐου, όταν είχε πάρει φωτιά ολόκληρη η Ελ-
λάδα. Τότε υπήρχε µια δήλωση του πρώην Υπουργού Εργασίας,
του κ. Κατρούγκαλου, που ερµηνεύθηκε από δηµοσιογράφους,
µέσα, κανάλια, εφηµερίδες, εκποµπές, site, για προσαύξηση των
ασφαλιστικών εισφορών. Τι κι αν όλοι εµείς φωνάζαµε και λέγαµε
ότι στο πρόγραµµά µας δεν υπάρχει καµµία επιβάρυνση αλλά
αντίθετα προβλέπονται ελαφρύνσεις στα 10.000 ευρώ το αφο-
ρολόγητο για όλους τους ελεύθερους επαγγελµατίες και αυτο-
απασχολούµενους και, βεβαίως, κατάργηση του τέλους
επιτηδεύµατος; Δεν ακουγόµασταν. Και πήγαν και ψήφισαν οι
αυτοαπασχολούµενοι και οι ελεύθεροι επαγγελµατίες. Και άκου-
γαν τον Πρωθυπουργό, τον κ. Μητσοτάκη και τη Νέα Δηµοκρα-
τία, να µιλάει για φοροελαφρύνσεις. Και πέντε µήνες µετά τι
διαπιστώνουν; Διαπιστώνουν ότι τετρακόσιοι εβδοµήντα οκτώ χι-
λιάδες ελεύθεροι επαγγελµατίες και αυτοαπασχολούµενοι χαρα-
κτηρίζονται ως φοροφυγάδες και πρόκειται να τους βάλετε
–έρχεται το νοµοσχέδιο, έτσι όπως ανακοινώθηκε- επιπλέον
φόρο, δηλαδή επιβάρυνση, 1.444 ευρώ. 

Βεβαίως, ήδη τους έχετε επιβάλει αύξηση στην κατώτερη
ασφαλιστική εισφορά. Παραλάβατε την κατώτερη ασφαλιστική
εισφορά από τον ΣΥΡΙΖΑ στα 185 ευρώ µηνιαίως, έχει φτάσει στα
240 ευρώ τώρα και από 1.1.2024 έχετε ήδη νοµοθετήσει να πάει
στα 260 ευρώ. Άρα, λοιπόν, µιλάµε για την κατώτερη εισφορά
που αφορά τους περισσότερους ελεύθερους επαγγελµατίες, µία
επιβάρυνση 75 ευρώ τον µήνα. 

Εµείς λέµε ότι οι ελεύθεροι επαγγελµατίες δεν είναι φοροφυ-
γάδες. Οι ελεύθεροι επαγγελµατίες αγωνίζονται καθηµερινά για
να κρατήσουν ανοιχτό το µαγαζί τους, το γραφείο τους, την επι-
χείρησή τους και να µπορέσουν να επιβιώσουν και να τα βγάλουν
πέρα µε την ακρίβεια, µε τα χρέη, µε την έλλειψη ρευστότητας.
Πολλοί κρατάνε το γραφείο τους ή το µαγαζί τους για να µπορέ-
σουν να πάρουν µια σύνταξη. Και έρχεστε εσείς τώρα και τους
επιβάλλετε αυτό το χαράτσι. Σε λίγο θα µας πείτε ότι θα µαζευ-
τούν από όλη την Ελλάδα εδώ απ’ έξω και θα σας χειροκροτάνε
που αντιµετωπίζετε τη φοροδιαφυγή µε αυτόν τον τρόπο. 

Έρχοµαι και σε ένα άλλο θέµα. Ακούσαµε τον Πρωθυπουργό,
τους Υπουργούς και τα κυβερνητικά στελέχη να ισχυρίζονται ότι
είναι προτεραιότητά σας η πάταξη της ακρίβειας. Όµως, τα επί-
σηµα στοιχεία δείχνουν ότι δεν τα καταφέρνετε. Στοιχεία της EU-
ROSTAT: Ο πληθωρισµός στην Ευρωζώνη υποχώρησε στο 2,9%
τον Οκτώβριο σε σχέση µε τον Σεπτέµβριο που ήταν στο 4,3%.
Στην Ελλάδα έχουµε ακριβώς την αντίθετη φορά. Από το 2,4%
τον Σεπτέµβριο, πήγαµε στο 3,9% τον Οκτώβριο. Τι δείχνει αυτό;
Δείχνει ότι αποτυγχάνετε. Δείχνει ότι προσπαθείτε να αντιµετω-
πίσετε την ακρίβεια µε ηµίµετρα, µε αναποτελεσµατικά µέτρα και
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ουσιαστικά τροφοδοτείτε την ανεξέλεγκτη αύξηση των τιµών, ιδι-
αίτερα στα τρόφιµα. 

Και ερχόµαστε στη δηµόσια υγεία. Τι κάνετε; Συνεχίζετε ου-
σιαστικά το καταστροφικό σας πρόγραµµα µε συνέπεια. Ποιο
είναι αυτό; Η υπονόµευση, η απαξίωση και τελικά η κατάρρευση
της δηµόσιας υγείας για να εξυπηρετηθούν ιδιωτικά συµφέροντα
και στον χώρο της δηµόσιας υγείας. Στοχεύετε µε προσήλωση
στην κατακρήµνιση ουσιαστικά της δηµόσιας υγείας. Αφού αφή-
νετε στην τύχη το σύστηµα χωρίς ουσιαστική βοήθεια χωρίς πα-
ρέµβαση, οδηγείτε τους πολίτες στο συµπέρασµα ουσιαστικά ότι
«εντάξει, αφού δεν µπορεί το δηµόσιο, ας έρθουν οι ιδιώτες να
τα κάνουν καλύτερα», και ας απέδειξε πανδηµία ότι µόνο ένα
ισχυρό δηµόσιο σύστηµα υγείας µπορεί να αντιµετωπίσει πολ-
λαπλές κρίσεις και να προστατεύσει τον πληθυσµό. 

Και πού βρισκόµαστε σήµερα; Πού µας έχετε οδηγήσει; Η κα-
τάσταση στα νοσοκοµεία της χώρας χειροτερεύει µέρα µε τη
µέρα, χειρουργεία καταρρέουν. Διαβάζουµε στις 25 Οκτώβρη:
«Στο Νοσοκοµείο Παπανικολάου υπό κατάρρευση τα τακτικά χει-
ρουργεία από την έλλειψη αναισθησιολόγων». Υπάρχουν επτά,
ενώ οι οργανικές θέσεις είναι για είκοσι έξι. Το 40% των χειρουρ-
γείων, ουσιαστικά, δεν γίνεται. Διαβάσαµε σε πρωτοσέλιδο πρό-
σφατα ότι καθυστερούν χειρουργεία έως και τρία χρόνια.
Διαβάζουµε επίσης ότι διοικητής παραιτήθηκε στο Βενιζέλειο Νο-
σοκοµείο στο Ηράκλειο µετά από επτά ηµέρες όταν διαπίστωσε
-έστειλε και επιστολή καταγγελίας- ότι µεταφέρονται παθολόγοι
από το νοσοκοµείο του, ενώ είχε έλλειψη παθολόγων, σε άλλο
νοσοκοµείο του Ηρακλείου. Παραιτήθηκε ο άνθρωπος. Δεν άν-
τεξε! 

Τα ίδια και στην Ηλεία, στον τόπο µου. Δύο παθολόγοι για εκα-
τόν εξήντα χιλιάδες κατοίκους -ο ένας πάει για αποχώρηση- και
στέλνουν κάθε µέρα, κύριε Παναγιωτόπουλε- από την Πάτρα µε
«εντέλλεσθαι», να κάνει µια εφηµερία ένας παθολόγος στον
Πύργο, από την Τρίπολη τα ίδια, από την Καλαµάτα και ούτω κα-
θεξής. Να κάνει την εφηµερία του ο άνθρωπος µε «εντέλλεσθαι»!
Αυτή είναι η κατάσταση. Και επειδή είναι άγονοι οι διαγωνισµοί
,έχουµε καταθέσει τροπολογία για να χαρακτηριστεί «άγονη
ζώνη Α» ο νοµός, ώστε να δοθούν κίνητρα να έρθουν γιατροί και
να παραµείνουν για πέντε χρόνια τουλάχιστον, µπας και σωθούν,
µπας και µπορέσουν να ζήσουν οι κάτοικοι της Ηλείας. 

Η κατάσταση στο ΕΚΑΒ: Μέσα σε ένα µήνα το καλοκαίρι θρη-
νήσαµε εννιά συνανθρώπους µας που «έφυγαν» γιατί περίµεναν
ένα ασθενοφόρο το οποίο δεν έφτασε ποτέ. Κάποιοι από αυτούς,
δυστυχώς, έφυγαν µέσα σε καρότσα αγροτικού πηγαίνοντας στο
νοσοκοµείο. Αυτή είναι η κατάσταση. 

Και εσείς τι κάνετε; Παρακολουθείτε απαθείς, σαν να µη συµ-
βαίνει τίποτα. Ετοιµάζετε και εικοσιτετράωρη εφηµέρευση -διέρ-
ρευσε, µάλλον το παίρνετε πίσω, θα δούµε τι θα γίνει- στα
νοσοκοµεία της Αττικής! Δεν προσπαθείτε, ουσιαστικά, να αυξή-
σετε το προσωπικό και ιδιαίτερα τους γιατρούς, αλλά ανακυκλώ-
νετε την υγειονοµική φτώχεια. Ολόκληρες περιοχές κινδυνεύουν
µε υγειονοµική ερήµωση.

Προεκλογικά είχατε δεσµευτεί για δέκα χιλιάδες προσλήψεις,
εξίµισι χιλιάδες µέσα στο 2024. Αυτές οι εξίµισι χιλιάδες προσ-
λήψεις -αν γίνουν- ουσιαστικά καλύπτουν κενά που ήδη υπάρ-
χουν µε τις αποχωρήσεις και τις συνταξιοδοτήσεις, δεν είναι νέοι
προστιθέµενοι στο σύστηµα. Αν δούµε το ισοζύγιο αποχωρή-
σεων - προσλήψεων και µε αυτές τις εξίµισι χιλιάδες ουσιαστικά
θα είναι µείον. Ο ετήσιος µέσος όρος αποχωρήσεων στο ΕΣΥ
κατά την περίοδο 2019 - 2022 είναι τρεις χιλιάδες. Φέτος ήδη
αυτό το νούµερο έχει ξεπεραστεί. Περισσότεροι φεύγουν τώρα.
Γιατί φεύγουν περισσότεροι; Διότι δεν αντέχουν άλλο, δεν αντέ-
χουν τις δυσµενείς συνθήκες, δεν αντέχουν τις αβάσταχτες συν-
θήκες που επικρατούν στα δηµόσια νοσοκοµεία και οδηγούν
γιατρούς και νοσηλευτές να παραιτούνται.

Εµείς δεν θα σταµατήσουµε να τονίζουµε ότι για να λειτουρ-
γήσει οµαλά το ΕΣΥ απαιτούνται, τουλάχιστον, δεκαπέντε χιλιά-
δες προσλήψεις σε βάθος τετραετίας άµεσα και όχι εξαντλητικές
καθηµερινές εφηµερίες. Αλλιώς θα έχουµε αυτή την εικόνα,
αυτές τις άθλιες συνθήκες σε κάθε εφηµερία. Το αποψιλωµένο
προσωπικό των νοσοκοµείων προσπαθεί καθηµερινά υπερβάλ-
λοντας εαυτόν, µε κατάθεση ψυχής, να αντιµετωπίσει τα εκατον-

τάδες περιστατικά. Οι ίδιοι οι νοσοκοµειακοί γιατροί κάνουν λόγο
για συνθήκες εφηµεριών που θυµίζουν ιατρική πολέµου.

Η κατάσταση στα δηµόσια νοσοκοµεία ήταν δύσκολη, βε-
βαίως, κατά περιόδους. Ιδιαίτερα κατά την περίοδο των µνηµο-
νίων όταν υπήρχαν οι περικοπές, υπήρχαν αρκετά προβλήµατα.
Τέτοια κατάσταση όµως δεν υπήρξε ποτέ ξανά. Το δηµόσιο σύ-
στηµα υγείας βρίσκεται στη χειρότερη του κατάσταση, και ας
βγήκαµε από τα µνηµόνια το 2018, και ας ρυθµίστηκε το χρέος,
και ας σας παραδώσαµε το 2019 γεµάτα ταµεία και ας ήρθε η
πανδηµία να αποδείξει ότι πρέπει να επενδύσουµε στη δηµόσια
υγεία µε δηµοσιονοµική επέκταση. Η Ευρώπη αυτό υποδείκνυε:
Ενισχύστε τα δηµόσια συστήµατα. Δυστυχώς στην Ελλάδα χά-
σαµε την ευκαιρία. 

Αλήθεια δεν καταλαβαίνετε ή κάνετε ότι δεν καταλαβαίνετε ότι
αν δεν υπάρχει ισχυρή πρωτοβάθµια υγεία και φροντίδα υγείας,
ότι αν είναι υποστελεχωµένα τα δευτεροβάθµια νοσοκοµεία ου-
σιαστικά θα συρρέει ο κόσµος στα τριτοβάθµια τα οποία επίσης
θα υπερφορτώνονται;

Και έρχεται η κ. Αγαπηδάκη, η Αναπληρώτρια Υπουργός, και
ανακοινώνει ότι θα φέρει νοµοσχέδιο σύµφωνα µε το οποίο οι
αγροτικοί γιατροί θα γίνονται προσωπικοί γιατροί, δίχως καµµία
προηγούµενη εκπαίδευση. Μιλάµε για γιατρούς που, ουσιαστικά,
θα έχουν τελειώσει τη σχολή χωρίς ειδικότητα και θα κληθούν
να αναλάβουν το σοβαρό έργο της πρόληψης, της παρακολού-
θησης χρόνιων νοσηµάτων και οξέων καταστάσεων στην κοινό-
τητα. Έτσι αντιλαµβάνεστε την πρωτοβάθµια φροντίδα υγείας
και τον προσωπικό γιατρό; Αλλάζετε το όνοµα του γιατρού και
νοµίζετε ότι όλα θα είναι καλά; 

Εµείς παραµένουµε προσηλωµένοι στην ανάπτυξη του νέου
ΕΣΥ, που θα είναι δηµόσιο, δωρεάν και προσβάσιµο σε όλους,
ένα ΕΣΥ της επάρκειας, της καινοτοµίας, ένα ΕΣΥ για την κοινω-
νία.

Θέλουµε ένα ΕΣΥ µε σηµαντικές αυξήσεις των αποδοχών των
εργαζοµένων, µε βελτίωση των συνθηκών εργασίας, µε σηµαντι-
κές προσλήψεις, µε σοβαρά κίνητρα για την προσέλκυση και την
παραµονή στο ΕΣΥ και ιδιαίτερα σε νησιωτικές και παραµεθόριες
περιοχές, µε αύξηση της κρατικής δαπάνης και χρηµατοδότησης
για το Εθνικό Σύστηµα Υγείας στο 7,5% για να προσεγγίσουµε
το ευρωπαϊκό µέσο όρο.

Θέλουµε αποκατάσταση του δηµόσιου χαρακτήρα του ΕΣΥ,
µε ακύρωση των νόµων της Νέας Δηµοκρατίας για εργασιακές
σχέσεις των γιατρών που ουσιαστικά ανοίγουν τον δρόµο της
ιδιωτικοποίησης. 

Θέλουµε αντιµετώπιση της κρίσης στη στελέχωση του ΕΣΥ µε
µηχανισµό αυτόµατης και µόνιµης κάλυψης των κενών λόγω συν-
ταξιοδότησης και αποχώρησης. 

Θέλουµε νέες ιατρικές εξειδικεύσεις, στήριξη της επιστηµονι-
κής έρευνας και ένα νέο πλαίσιο συνεργασίας του ΕΣΥ µε τα δη-
µόσια πανεπιστήµια. 

Επίσης είναι αναγκαία η γενναία µισθολογική αναβάθµιση των
γιατρών και των υπόλοιπων εργαζοµένων στο ΕΣΥ, ένταξη στα
βαρέα και ανθυγιεινά, εισαγωγικός µισθός στα 2.000 ευρώ για
τους γιατρούς και νέα δέσµη κινήτρων γι’ αυτούς και, βεβαίως,
προσέλκυση νέου ιατρικού δυναµικού στο ΕΣΥ. 

Πρέπει ακόµα να ολοκληρωθεί η µεταρρύθµιση στην πρωτο-
βάθµια φροντίδα υγείας και να ενισχυθεί και ο οικογενειακός για-
τρός και µε τη συγκρότηση τριακοσίων ογδόντα ΤΟΜΥ σε όλη
την Ελλάδα. Αυτά µπορούν να συνδράµουν, ουσιαστικά, στην
προσπάθεια για ένα ισχυρό και ποιοτικό δηµόσιο σύστηµα
υγείας. 

Έρχοµαι στο νοµοσχέδιο. Πράγµατι τα εγκεφαλικά επεισόδια
αποτελούν τη δεύτερη αιτία θανάτων σε όλον τον κόσµο παγκό-
σµια, αλλά είναι και η πιο συχνή αιτία αναπηρίας παγκοσµίως.
Είναι αναγκαία η θέσπιση µέτρων που θα περιορίζει τις επιπτώ-
σεις των εγκεφαλικών. Ωστόσο αποδεικνύεται ότι µε τη νοµοθέ-
τηση που φέρνετε, ουσιαστικά, προσεγγίζετε µε ανεπαρκή
σχεδιασµό το ζήτηµα αυτό. Γιατί συµβαίνει αυτό; Διότι αντί να
δοθεί βάρος στη συγκρότηση µονάδων άµεσης αντιµετώπισης
οξέων περιστατικών, συζητάµε για µονάδες, για δοµές αυξηµέ-
νης φροντίδας µετά την οξεία φάση του αγγειακού εγκεφαλικού
επεισοδίου. Νοµοθετείτε, δηλαδή, ουσιαστικά χωρίς να υπάρχει
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γνώση και αντίληψη της υποστελέχωσης του Εθνικού Συστήµα-
τος Υγείας, σαν να µην υπάρχει ανάγκη για γενναία ενίσχυση σε
ανθρώπινο δυναµικό. Ο σχεδιασµός σας είναι ελλιπής γιατί δεν
υπάρχει επαρκές ιατρικό προσωπικό για επαρκή λειτουργία τέ-
τοιου είδους µονάδων και, βεβαίως, η διασπορά των µονάδων
που ορίζετε ως ΜΑΦ δεν είναι ορθή, καθώς αφήνετε πολλές πε-
ριοχές, µεγάλες πληθυσµιακά περιοχές εκτός ρύθµισης. 

Νοµοθετείτε νέες υπηρεσίες, δηµιουργείτε νέες ανάγκες, που
θα καλυφθούν χωρίς προσλήψεις σε ένα ήδη επιβαρυµένο ΕΣΥ.
Θα κάνετε µόνο αποσπάσεις, µεταθέσεις, µετακινήσεις γιατρών
και προσωπικού, που ήδη λείπει σε άλλες υπηρεσίες. Δεν κάνετε
καµµία αναφορά σε αύξηση οργανικών θέσεων ή σε δυνατότητα
προκήρυξης προσλήψεων επιπλέον προσωπικού. Ανακύκλωση
της φτώχειας, αυτό που περιέγραψα προηγουµένως. Δηµιουρ-
γείτε, λοιπόν, νέες επιβαρύνσεις σε ένα ήδη επιβαρυµένο και
προβληµατικό σύστηµα. 

Σκοπός σας είναι ουσιαστικά η µετατροπή των ΜΑΦ covid σε
ΜΑΦ αγγειακών εγκεφαλικών επεισοδίων και εκεί που δεν υπάρ-
χουν ήδη θα φτιάξετε, λέτε, ΜΑΦ. Όµως γνωρίζετε ότι για να λει-
τουργήσουν σωστά ως ΜΑΦ υπάρχουν ελάχιστα κριτήρια που
έχουν θεσπιστεί για να χαρακτηριστούν αυτές οι µονάδες ως
ΜΑΦ. Δεν αρκεί απλά η µετονοµασία τους. Χρειάζονται ειδικά µη-
χανήµατα, σωστές προδιαγραφές και εντός συγκεκριµένου πλαι-
σίου. 

Σκοπός πρέπει να είναι, λοιπόν, η σωστή θεραπευτική αντιµε-
τώπιση του ασθενούς και όχι απλώς η παρηγορητικής µορφής
νοσηλεία του. Η δηµιουργία µονάδας εγκεφαλικών απαιτεί ειδικό
εξοπλισµό και, βεβαίως, ετοιµότητα σε εικοσιτετράωρη βάση
πολλών ειδικών γιατρών και άλλου προσωπικού. 

Αποδεικνύεται, λοιπόν, ότι δεν έχετε κανένα αποτελεσµατικό
προγραµµατισµό για να λειτουργήσει αυτό το σύστηµα. Έχουµε
ισχυρές αµφιβολίες για το αν το νοµοσχέδιο κατά την εφαρµογή
του θα πετύχει την πραγµατική θεραπεία και αντιµετώπιση του
εγκεφαλικού. Πολύ φοβόµαστε ότι θα είναι µια νοσηλεία για πα-
ρηγορητική θεραπεία και µια µονάδα που θα έχει το όνοµα, αλλά
όχι τη χάρη. 

Επισηµαίνουµε από τώρα ότι για να επιτευχθεί ο στόχος της
µείωσης του βαθµού αναπηρίας αλλά και της διάρκειας νοση-
λείας θα πρέπει και οι υπόλοιποι κρίκοι της φροντίδας υγείας να
λειτουργούν µε επάρκεια και ασφάλεια. Η ανάγκη για εξειδικευ-
µένη φροντίδα των αγγειακών εγκεφαλικών επεισοδίων είναι δε-
δοµένη. Όλοι συµφωνούµε σε αυτό. Ωστόσο, το νοµοσχέδιό σας
δεν µπορεί να αποτελεί µια ουσιαστική και οριστική παρέµβαση
για ουσιαστική αναβάθµιση της φροντίδας των ασθενών. 

Σας καλούµε, λοιπόν, να αντιµετωπίσετε το Εθνικό Σύστηµα
Υγείας µε σοβαρότητα, φρόνηση και ενδιαφέρον. Η δηµόσια
υγεία δεν πρέπει να γίνεται πεδίο για πειραµατισµούς και για δο-
κιµαστικές µεθόδους αντιµετώπισης. Απαιτείται µια άλλη αντιµε-
τώπιση, µια άλλη ολιστική προσέγγιση, µια άλλη κατεύθυνση,
που, δυστυχώς, η Κυβέρνησή σας ούτε θέλει ούτε µπορεί να
έχει. 

Ευχαριστώ πολύ.
(Χειροκροτήµατα από την πτέρυγα του ΣΥΡΙΖΑ - Προοδευ-

τική Συµµαχία)
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Ιωάννης Πλακιωτάκης): Κι εµείς ευχαρι-

στούµε.
Θα δώσω τώρα τον λόγο στον κ. Βρεττάκο. Στη συνέχεια θα

ακολουθήσει η Κοινοβουλευτική Εκπρόσωπος της Νέας Δηµο-
κρατίας κ. Ζωή Ράπτη, µετά ο κ. Σπάνιας και έχει ζητήσει τον
λόγο και ο Κοινοβουλευτικός Εκπρόσωπος της Νίκης κ. Παπα-
δόπουλος. 

Κύριε Βρεττάκο, έχετε τον λόγο.
ΓΕΩΡΓΙΟΣ ΒΡΕΤΤΑΚΟΣ: Ευχαριστώ, κύριε Πρόεδρε. 
Κύριοι Υπουργοί, θα µου επιτρέψετε πριν ξεκινήσω την τοπο-

θέτησή µου, επειδή άκουσα µε προσοχή τον Κοινοβουλευτικό
Εκπρόσωπο του ΣΥΡΙΖΑ, να κάνω ένα σχόλιο, γιατί, πραγµατικά,
ακούσαµε ότι µας εγκαλεί πως αυξάνουµε τη φορολογία. 

Κύριε Καλαµατιανέ, θα σας απαντήσουµε απλά µε τη φράση
του Προέδρου σας: Στο σπίτι του κρεµασµένου µη µιλάτε για
σκοινί. Είναι, τουλάχιστον, προκλητικό να έρχεται ο ΣΥΡΙΖΑ, που
αφαίµαξε, πραγµατικά, τον Έλληνα φορολογούµενο, και να µας

εγκαλεί εµάς ότι αυξάνουµε τους φόρους. Εµείς ήµασταν ξεκά-
θαροι στο πρόγραµµά µας και είπαµε ότι θα πατάξουµε τη φο-
ροδιαφυγή και τα µέτρα τα οποία ανακοινώσαµε είναι προς αυτή
την κατεύθυνση. Δεν είναι αύξηση των φόρων. Άρα, λοιπόν, θα
σας παρακαλούσα να είστε πιο προσεκτικός όταν αναφέρεστε
σε θέµατα φόρων. 

Ας µπούµε τώρα όµως στο θέµα του νοµοσχεδίου. Το Εθνικό
Σύστηµα Υγείας αποτελεί τη ραχοκοκαλιά του τοµέα υγείας στη
χώρα µας. Αδιαµφισβήτητα, η εικόνα που παρουσιάζει σήµερα
δεν είναι αυτή που θα θέλαµε. Γι’ αυτόν ακριβώς τον λόγο είναι
για µας ένα µεγάλο στοίχηµα να µπορέσουµε να εκσυγχρονί-
σουµε περαιτέρω το σύστηµα υγείας, να αναβαθµίσουµε τις υπο-
δοµές, να αναβαθµίσουµε το ανθρώπινο δυναµικό, ώστε να
µπορούµε να παρέχουµε υψηλότερου επιπέδου υπηρεσίες
στους πολίτες, σε έναν τοµέα -που νοµίζω σε αυτό θα συµφωνή-
σουµε όλοι- είναι ίσως από τους πιο σηµαντικούς τοµείς, αν όχι
ο πιο σηµαντικός, από τις υπηρεσίες που παρέχει το κράτος
στους πολίτες. 

Η Κυβέρνηση αυτή, λοιπόν, προεκλογικά ζήτησε τη στήριξη
των Ελλήνων πολιτών, καταθέτοντας ένα συγκεκριµένο σχέδιο
για την υγεία και τώρα, λίγους µήνες µετά τις εκλογές, δεν κά-
νουµε τίποτα άλλο από το να εφαρµόσουµε αυτό το συγκεκρι-
µένο σχέδιο, προκειµένου να µπορέσουµε να αναβαθµίσουµε
ουσιαστικά τις υπηρεσίες υγείας για όλους τους συµπολίτες µας.

Στο πλαίσιο αυτό το προηγούµενο διάστηµα φέραµε συγκε-
κριµένα µέτρα, όπως είναι το νοµοσχέδιο που περάσαµε πριν
λίγες ώρες, µε βάση το οποίο πλέον µπαίνουν σαφείς όροι για
την επιλογή των διοικήσεων όλων των νοσοκοµείων, αναβαθµί-
ζοντας τις διοικήσεις. Ενώ το προηγούµενο διάστηµα περάσαµε
το νοµοσχέδιο για το ηλεκτρονικό σύστηµα παρακολούθησης
διακίνησης των φαρµάκων, όπως και την ενιαία λίστα χειρουρ-
γείων, ενώ στο πλαίσιο ενίσχυσης του ΕΣΥ ήδη αναγγείλαµε για
το 2024 εξίµισι χιλιάδες νέες προσλήψεις. Θυµίζω ότι προεκλο-
γικά είχαµε µιλήσει για δέκα χιλιάδες, άρα υλοποιούµε το 65%
της προεκλογικής µας δέσµευσης, οκτακόσιες από τις οποίες θα
είναι για το ΕΚΑΒ, στο πλαίσιο ενός συγκεκριµένου σχεδίου για
την αναβάθµιση και τον εκσυγχρονισµό του ΕΚΑΒ. 

Πέραν από την πρόσληψη όµως προσωπικού για το ΕΚΑΒ, θα
έχουµε εξειδικευµένη εκπαίδευση, ψηφιακή αναβάθµιση, ανα-
βάθµιση του στόλου των οχηµάτων, καθώς και αλλαγή του µον-
τέλου αεροδιακοµιδών, προκειµένου να µπορούµε να φτάνουµε
άµεσα στις δύσβατες περιοχές. 

Σήµερα, λοιπόν, συζητάµε άλλη µια µεταρρύθµιση στο δηµό-
σιο σύστηµα υγείας, που φιλοδοξεί, µε στοχευµένες παρεµβά-
σεις, να βελτιώσει τις υπηρεσίες υγείας σε ασθενείς µε αγγειακά
εγκεφαλικά νοσήµατα και επεισόδια. Ουσιαστικά, το νοµοσχέδιο
ανοίγει τον δρόµο ώστε να δηµιουργηθούν ΜΑΦ, δηλαδή µονά-
δες αυξηµένης φροντίδας εξειδικευµένες για εγκεφαλικά σε δε-
καεννέα από τα νοσοκοµεία της χώρας µας. 

Και είναι πολύ σηµαντικό που τελικά η ηγεσία του Υπουργείου
Υγείας -και µπράβο στους Υπουργούς- θα συµπεριλάβει και το
Κρατικό Νοσοκοµείο της Νίκαιας στα νοσοκοµεία που θα δηµι-
ουργηθούν οι µονάδες αυτές, ένα νοσοκοµείο ιδιαίτερα επιβα-
ρυµένο, που εξυπηρετεί όλη τη δυτική Αττική και ιδιαίτερα όλους
τους δήµους και τα προάστια του Πειραιά και είναι ανάγκη το
Κρατικό Νοσοκοµείο της Νίκαιας να ενισχυθεί ουσιαστικά, τόσο
σε υποδοµές όσο και σε ανθρώπινο δυναµικό, προκειµένου να
µπορεί ανεµπόδιστα να επιτελεί τον ρόλο του. 

Κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, στη χώρα µας υπολογίζεται ότι
συµβαίνουν ετησίως πενήντα επτά χιλιάδες εγκεφαλικά επεισό-
δια. Από αυτά τα έντεκα χιλιάδες τριακόσια είναι θανατηφόρα,
ενώ τα δεκατέσσερις χιλιάδες οδηγούν σε συνοδό αναπηρία,
που µπορεί να φέρει προβλήµατα σε κινητικές λειτουργίες, στην
επικοινωνία, στις γνωστικές ή συναισθηµατικές ανώτερες λει-
τουργίες του εγκεφάλου. 

Το κόστος από τη διαχείριση τέτοιων περιστατικών για το 2017
υπολογίστηκε µόνο σε 248 εκατοµµύρια, ενώ το κόστος, όπως
καταλαβαίνουµε όλοι, για τις οικογένειες και τους ανθρώπους
που υπόκεινται ένα εγκεφαλικό επεισόδιο είναι ανυπολόγιστο. 

Με το παρόν νοµοσχέδιο, λοιπόν, µπαίνει το πλαίσιο, προκει-
µένου να µπορέσουµε πιο στοχευµένα να προλάβουµε τέτοια πε-
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ριστατικά. Διότι σε αυτά τα επεισόδια είναι πάρα πολύ κρίσιµος
ο χρόνος και η εξειδικευµένη αντιµετώπιση, ώστε να προλάβουµε
καταστάσεις που θα είναι µη αναστρέψιµες. Άρα, λοιπόν, µε την
εφαρµογή αυτού του νοµοσχεδίου θα έχουµε ένα πλέγµα µονά-
δων αυξηµένης φροντίδας σε όλη την Ελλάδα, που σε συνδυα-
σµό µε την αναβάθµιση του ΕΚΑΒ που δροµολογείται, θα φέρουν
σίγουρα ένα θετικό αποτέλεσµα. Σίγουρα θα είναι τα πράγµατα
καλύτερα από εκεί που θα ήταν. Άρα το νοµοσχέδιο είναι προς
τη σωστή κατεύθυνση κατά κοινή οµολογία. 

Βέβαια η Αντιπολίτευση, όπως µας έχει συνηθίσει πάντα τα τε-
λευταία χρόνια και συνεχίζει και µετά τις εκλογές, λέει πάντα ένα
στείρο «όχι σε όλα», αφού ζούνε σε µια άλλη εποχή και δεν κα-
ταλαβαίνουν ότι πολίτες πια δεν θέλουν τη στείρα άρνηση, θέ-
λουνε δηµιουργικές προτάσεις, ώστε να µπορούµε να
βελτιώνουµε εδώ µέσα τα νοµοσχέδια και να γίνονται καλύτερα
για να εξυπηρετούν τους πολίτες. Χωρίς, λοιπόν, καµµία ουσια-
στική πρόταση, στείρα άρνηση σε όλα. 

Είµαι σίγουρος ότι µετά από την εφαρµογή του νοµοσχεδίου
-η οποία θέλει ιδιαίτερη προσοχή γιατί χρειάζονται εξειδικευµένοι
γιατροί, χρειάζεται υλικοτεχνική υποδοµή, άρα, λοιπόν, µετά την
ψήφιση πρέπει να δώσουµε πολύ µεγάλη βάση στην εφαρµογή-
σίγουρα θα είναι καλύτερη η αντιµετώπιση από εκεί που ήταν σή-
µερα στα εγκεφαλικά επεισόδια. Αν προλάβουµε ακόµα και έναν
άνθρωπο να σώσουµε, αυτό είναι προς τη θετική κατεύθυνση. 

Κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, η Κυβέρνηση αυτή και η Κοινο-
βουλευτική Οµάδα της Νέας Δηµοκρατίας έχουµε έναν συγκε-
κριµένο στόχο τετραετίας, να αναβαθµίσουµε ουσιαστικά το
Εθνικό Σύστηµα Υγείας. Το επόµενο διάστηµα περιµένουµε νέες
νοµοθετικές παρεµβάσεις, που θα έρθουν τόσο για την ψυχια-
τρική µεταρρύθµιση όσο και για την αντιµετώπιση της άνοιας και
της νόσου Αλτσχάιµερ, που χτυπάνε όλο και περισσότερους συµ-
πολίτες µας, και θα πρέπει να έχουµε συγκεκριµένο σχεδιασµό
για την αντιµετώπισή τους.

Από την άλλη, προχωράνε τα έργα του Ταµείου Ανάκαµψης,
προκειµένου να αναβαθµιστούν και να αναχαιτιστούν τα νοσοκο-
µεία µας και τα κέντρα υγείας, κάτι το οποίο το έχουµε πολύ µε-
γάλη ανάγκη. Η προσπάθεια, λοιπόν, για ένα σύγχρονο σύστηµα
υγείας αποτελεί πρωταρχικό µας στόχο και βήµα-βήµα θα λύ-
νουµε τα προβλήµατα, προκειµένου να φτάσουµε στο τέλος της
τετραετίας στον επιθυµητό στόχο. Είµαι σίγουρος ότι µε σκληρή
δουλειά θα τα καταφέρουµε. 

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

ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Ιωάννης Πλακιωτάκης): Και εµείς ευχαρι-
στούµε. 

Τον λόγο έχει η Κοινοβουλευτική Εκπρόσωπος της Νέας Δη-
µοκρατίας, κ. Ζωή Ράπτη.

ΖΩΗ ΡΑΠΤΗ: Κύριε Πρόεδρε, κυρίες και κύριοι συνάδελφοι
Βουλευτές, όλες αυτές οι προηγούµενες εβδοµάδες αλλά και
αυτή που διανύουµε είναι ιδιαίτερα φορτισµένες σε διεθνές επί-
πεδο λόγω των γεγονότων στη Λωρίδα της Γάζας. 

Η χώρα µας σε αυτή την κρίση αποδεικνύεται παράγοντας
σταθερότητας στην περιοχή -γεγονός που καταδείχθηκε και από
την επίσκεψη του Πρωθυπουργού στο Ισραήλ- αναγνωρίζοντας
το αυτονόητο δικαίωµα της αυτοάµυνας σε αυτό το κράτος, µετά
την επίθεση που δέχτηκε από µια τροµοκρατική οργάνωση εντός
των εδαφών του, παράλληλα όµως υποστηρίζοντας σθεναρά ότι
η αντίδραση του Ισραήλ θα πρέπει να λάβει υπ’ όψιν της το Διε-
θνές Δίκαιο. 

Είναι σαφές ότι οι τραγικές εικόνες από τους χιλιάδες αµάχους
που χάνουν τη ζωή τους, καταδεικνύουν ότι έχει κλιµακωθεί µια
επίθεση πέραν των ορίων που θα περίµενε κανείς. 

Για τον λόγο αυτό, η Ελλάδα από την αρχή έδωσε έµφαση
στην ανάγκη να υπάρξουν όχι απλά ανθρωπιστικοί δίοδοι αλλά
και ανθρωπιστικές παύσεις, δηλαδή, διακοπές των πολεµικών
επιχειρήσεων για να υποστηριχθούν οι άµαχοι της Γάζας. 

Επειδή πριν από λίγο ήρθε στη Βουλή, συνοδευόµενος από
την Πρόεδρο της Πλεύσης Ελευθερίας ο Πρέσβης των Παλαι-
στινίων, τον οποίο µάλιστα κι εγώ είχα υποδεχθεί ως Υφυπουρ-
γός Υγείας επί θητείας µου στο Υπουργείο Υγείας για να
συζητήσουµε για τα ζητήµατα ψυχικής υγείας των παιδιών στην

Παλαιστίνη, έχω να πω το εξής: Πρέπει, νοµίζω, να γίνει κατα-
νοητό σε όλους κι όχι µόνο εδώ στο Κοινοβούλιο –γιατί είναι βέ-
βαιο ότι σε κάποιους δεν έχει γίνει κατανοητό από τους
συναδέλφους µας- αλλά και σε ολόκληρη την κοινωνία ότι η
Χαµάς είναι µια τροµοκρατική οργάνωση και θα πρέπει να την
καταδικάσουµε. Είναι µια οργάνωση που όχι µόνο δεν εκφράζει
τον παλαιστινιακό λαό αλλά σκοτώνει και καταστρέφει µε τη
δράση της. Γι’ αυτό, λοιπόν, πρέπει όχι µόνο να καταδικαστεί από
όλους αλλά και να ηττηθεί.

Κι επειδή ακούστηκαν πολλά και πολλά στοιχεία για τις τραγι-
κές -είναι αλήθεια τραγικές- ανθρώπινες απώλειες από την
πλευρά των Παλαιστινίων, θέλω να µην ξεχνάµε ότι από αυτή την
τροµοκρατική οργάνωση ξεκίνησε η αιµατοχυσία. Στις 7 Οκτω-
βρίου, ηµέρα Σάββατο, παραµονή µιας µεγάλης γιορτής των Ισ-
ραηλινών, έγιναν αυτά τα οποία όλοι απευχόµεθα.

Επειδή αντίστοιχα ακούστηκαν για τα χιλιάδες θύµατα των
αθώων Παλαιστινίων, θα ήθελα να µιλήσω και για όσους χάθηκαν
στο Ισραήλ. Να µιλήσουµε για τις χίλιες τετρακόσιες γυναίκες,
παιδιά και ηλικιωµένους που σφαγιάστηκαν από τη Χαµάς σε
λίγες ώρες µετά την εισβολή. Να µιλήσουµε για τους διακόσιους
εξήντα νέους, που θα µπορούσαν να είναι τα δικά µας τα παιδιά
που βρίσκονταν σε εκείνες τις τουαλέτες τις κατατρυπηµένες
από τους πυροβολισµούς, διακόσια εξήντα νέα παιδιά που πήγαν
στο µουσικό φεστιβάλ για να παρακολουθήσουν µια υπέροχη
µουσική εκδήλωση. Να µιλήσουµε για τις πέντε χιλιάδες τετρα-
κόσιους τραυµατίες. Να µιλήσουµε για τους διακόσιους τριάντα
εννέα όµηρους Ισραηλινούς πολίτες, τις οικογένειες, τους νέους,
τα παιδιά, τριάντα τρία µωρά από αυτά. Να µιλήσουµε για τα θύ-
µατα.

ΑΝΔΡΕΑΣ ΠΑΝΑΓΙΩΤΟΠΟΥΛΟΣ: Δεν λέτε για τα χιλιάδες παι-
διά στην Παλαιστίνη…

(Θόρυβος από την πτέρυγα της Νέας Δηµοκρατίας)
ΖΩΗ ΡΑΠΤΗ: Εσείς κάνετε διαχωρισµό των νεκρών, κύριε συ-

νάδελφε. Εµείς δεν κάνουµε κανέναν διαχωρισµό των νεκρών και
τους τιµούµε εξίσου τους νεκρούς, όπως και τους απαχθέντες.

(Θόρυβος στην Αίθουσα)
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Ιωάννης Πλακιωτάκης): Παρακαλώ ησυχία,

κύριοι συνάδελφοι. 
Κυρία Ράπτη, συνεχίστε παρακαλώ. 
ΖΩΗ ΡΑΠΤΗ: Θέλω να µιλήσω για τις σφαγές που έγιναν, αν-

τίστοιχα. Είναι λυπηρό, τραγικό, για το οποίο, όµως, πρέπει να
είµαστε πάρα πολύ προσεκτικοί. Δεν µπορούµε να ξεχνάµε αυ-
τούς που έχουν σφαγιαστεί από τη µία πλευρά και να µνηµο-
νεύουµε µόνο αυτούς οι οποίοι σφαγιάστηκαν από την άλλη.
Κανείς δεν θέλει τον πόλεµο. Όλοι θέλουµε την ειρήνη και πρέπει
να δουλέψουµε γι’ αυτό.

Θέλω να τονίσω ότι πρέπει να είµαστε πάρα πολύ προσεκτικοί
όταν µιλάµε για δολοφόνους και για µη δολοφόνους. Η εργασία
όλων µας και εντός του Κοινοβουλίου και εκτός του Κοινοβου-
λίου, πρέπει να γίνει για την ειρήνευση στην περιοχή. Είναι αυτό
ακριβώς το οποίο έκανε η Ελλάδα από την πρώτη στιγµή, συνο-
µίλησε και δούλεψε µε όλες τις αραβικές χώρες. Ο Πρωθυπουρ-
γός ήταν από τους ελάχιστους πρωθυπουργούς που βρέθηκαν
και στο Κάιρο. Και ως χώρα, εµείς η Ελλάδα, ποτέ δεν αλλάξαµε
τη θέση µας για την ανάγκη πολιτικής επίλυσης του παλαιστινια-
κού προβλήµατος, στη λογική ακριβώς των δύο κρατών. 

Όµως, δεν υπερψηφίσαµε το ψήφισµα που προώθησαν οι
αραβικές χώρες στον ΟΗΕ, όπως έκανε η µεγάλη πλειοψηφία
των ευρωπαϊκών χωρών. Γιατί; Διότι δεν ενσωµατώθηκε σε αυτό
η αναφορά για την καταδίκη της Χαµάς ως τροµοκρατικής ορ-
γάνωσης. Γιατί δεν µπορούµε να µιλάµε για σεβασµό, κυρίες και
κύριοι συνάδελφοι της ασφάλειας ενός κράτους, µε το οποίο µά-
λιστα έχουµε στρατηγική σχέση όπως το Ισραήλ και ταυτόχρονα
να µην καταδικάζουµε τις ενέργειες εκείνων των τροµοκρατών
που αποδεδειγµένα υπονοµεύουν το δικαίωµα στη ζωή, το δι-
καίωµα στην ασφάλεια και τη σταθερότητα ενός κράτους. Και
σταµατώ εδώ. 

Επί του νοµοσχεδίου. Βρισκόµαστε σήµερα εδώ για να συζη-
τήσουµε το τρίτο κατά σειρά νοµοσχέδιο του Υπουργείου Υγείας
σε αυτή την κοινοβουλευτική περίοδο και θέλω να συγχαρώ το
Υπουργείο Υγείας που έχει µια τόσο µεγάλη νοµοθετική παρα-
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γωγή, ακριβώς για την υποστήριξη όλων των συµπολιτών µας.
Προηγήθηκε ο ν.5046/2023 για την αντιµετώπιση της κατεπείγου-
σας ανάγκης ενίσχυσης του ΕΚΑΒ. 

Ακολούθησε ο ν.5057/2023 που καθιέρωσε το ηλεκτρονικό σύ-
στηµα παρακολούθησης, ακριβώς για να αντιµετωπίζουµε έγκαιρα
τις ελλείψεις στα φάρµακα αλλά και την ηλεκτρονική ενιαία λίστα
χειρουργείων για να µην περιµένουν οι ασθενείς µας στα νοσοκο-
µεία, όπως και να έχουν τη δυνατότητα να λαµβάνουν φάρµακα
στο σπίτι τους οι συµπολίτες µας όταν µιλάµε για θεραπεία σοβα-
ρών ασθενειών και να αποφεύγουν φυσικά την ταλαιπωρία. 

Το σηµερινό τρίτο νοµοσχέδιο αφορά τη δηµιουργία ενός εθνι-
κού δικτύου, όπως είπαµε, δεκαεννιά µονάδων αυξηµένης φρον-
τίδας, τα ισάριθµα νοσοκοµεία όλων των υγειονοµικών
περιφερειών της χώρας, ακριβώς για τη θεραπεία των ασθενών
από αγγειακά εγκεφαλικά επεισόδια. Αυτές οι µονάδες µε εικοσι-
τετράωρη ιατρονοσηλευτική περίθαλψη θα µπορούν να δώσουν
διάγνωση, εξετάσεις αλλά και θεραπευτική παρέµβαση και, βε-
βαίως, ναι, η στελέχωση θα γίνει µε τους τρόπους που µέχρι σή-
µερα είχαµε νοµοθετήσει εδώ στη Βουλή και επί της
προηγούµενης κυβέρνησης του ΣΥΡΙΖΑ, δηλαδή µε αποσπάσεις
και µετακινήσεις προσωπικού -νόµοι του ΣΥΡΙΖΑ 4318/2016 και
4440/2016- αλλά κυρίως µε τη δέσµευση του Υπουργού εδώ στην
επιτροπή ότι πολύ σύντοµα θα γίνουν νέες προσλήψεις για τις µο-
νάδες αυτές. Ειδικότερα υπάρχει σχέδιο γι’ αυτές τις µονάδες για
να προσληφθούν οι νευρολόγοι, οι επεµβατικοί νευροακτινολόγοι,
καθώς και οι πανεπιστηµιακοί γιατροί από τις ιατρικές σχολές της
χώρας. 

Σχέδιο υπάρχει επίσης για την κάλυψη των εκατόν ογδόντα πε-
ρίπου κενών θέσεων του νοσηλευτικού προσωπικού. Διότι τόσες
θα απαιτηθούν για την εικοσιτετράωρη λειτουργία των µονάδων.
Στόχος είναι, ακριβώς, όπως ειπώθηκε, η άµεση αντιµετώπιση τέ-
τοιων περιστατικών. Δεν ξέρω αν είχατε στην οικογένειά σας τέ-
τοιο περιστατικό, εγώ είχα. Αν υπήρχε, λοιπόν, µέσα σε σύντοµο
χρονικό διάστηµα επέµβαση σε λιγότερο από τρεις ώρες θα µπο-
ρούσαµε να έχουµε, βεβαίως, όχι µια ανάπηρη εφ’ όρου ζωής
αλλά πολύ πιθανόν να είχε σωθεί ο ασθενής. 

Θέλουµε, λοιπόν, να αποφύγουµε, είτε την αναπηρία είτε τη
θνητότητα. Και είναι γεγονός ότι η Ελλάδα έχει καταγράψει τα
υψηλότερα ποσοστά λιτότητας και υπολειµµατικής αναπηρίας πα-
νευρωπαϊκώς, ποσοστά θανάτου τα οποία, όπως καταλαβαίνουµε
όλοι, αναµένεται να αυξηθούν καθώς γηράσκει ο πληθυσµός µας. 

Πέραν αυτών όµως των τραγικών συνεπειών για τον άνθρωπο,
προκαλείται και µια πολύ µεγάλη οικονοµική επιβάρυνση στο ΕΣΥ.
Είναι πάνω από 280 εκατοµµύρια ευρώ, τα οποία εκτιµώνται ότι
δαπανώνται, η οποία αναλώνει ποσά και πόρους που θα µπορού-
σαν να διατεθούν για άλλες δράσεις. 

Συγκεκριµένα από τις πενήντα επτά χιλιάδες των εγκεφαλικών
επεισοδίων τον χρόνο τα δεκατρείς χιλιάδες τριακόσια είναι θα-
νατηφόρα και τα δεκατέσσερις χιλιάδες εξ αυτών έχουν αποτέλε-
σµα µια υπολειµµατική και εφ’ όρου ζωής αναπηρία. 

Στις µονάδες αυτές θα εξασφαλιστεί ειδική τεχνική θεραπεία
και ειδικές άλλες τεχνικές που φαίνεται να βελτιώνουν την έκβαση,
όπως είναι η θροµβόληση, όπως µας τα λένε και οι γιατροί και η
θροµβοεκτοµή. Αυτές οι παρεµβάσεις είναι προφανές ότι γίνονται
µόνο όταν υπάρχει ένα οργανωµένο σύστηµα αντιµετώπισης των
εγκεφαλικών σε εξειδικευµένες µονάδες. 

Το προσδοκώµενο όφελος θα είναι εκατόν πενήντα λιγότεροι
θάνατοι από εγκεφαλικά ετησίως και χίλιοι διακόσιοι εβδοµήντα
πέντε λιγότεροι ασθενείς µε αναπηρία και κατ’ επέκταση λιγότεροι
ασθενείς στα κέντρα αποκατάστασης. 

Υποστηρίζει η Αντιπολίτευση ότι στο νοµοσχέδιο δεν προβλέ-
πεται καµµία αύξηση των οργανικών θέσεων στους οργανισµούς
των νοσοκοµείων. Όµως, όπως υπογράµµισε ο Υπουργός στην
επιτροπή είναι µια αδιάψευστη πραγµατικότητα ότι κατά τη διάρ-
κεια της προηγούµενης θητείας της κυβέρνησης της Νέας Δηµο-
κρατίας προκηρύχθηκαν τέσσερις χιλιάδες νοσηλευτές, οι οποίοι
είναι µάλιστα σχεδόν έτοιµοι να προσληφθούν. 

Υπάρχουν αποτελέσµατα για τις δύο χιλιάδες πρώτους, ενώ για
τους υπόλοιπους προσωρινά αποτελέσµατα θα ανακοινωθούν
πάρα πολύ σύντοµα. 

Επιπλέον επί δικών µας ηµερών στην προηγούµενη διακυβέρ-

νηση εκδόθηκε προκήρυξη για χίλιους εξήντα επτά γιατρούς δια-
φόρων ειδικοτήτων. Σήµερα προσλαµβάνονται καθηµερινά για-
τροί από αυτή την προκήρυξη, η οποία είχε γίνει από την
προηγούµενη ηγεσία του Υπουργείου Υγείας. Μάλιστα, όπως
είπε ο Υπουργός εδώ, σύντοµα θα θεσµοθετηθεί ένα νέο σύ-
στηµα επιλογής για προσλήψεις των γιατρών του ΕΣΥ, προκει-
µένου αυτές οι διαδικασίες επιλογής -για τις οποίες όλοι
στεναχωριόµαστε, όλοι παραπονιόµαστε, χρόνια τώρα, τουλάχι-
στον, εγώ ακούω εδώ στη Βουλή για πάνω από δεκαπέντε χρόνια
να λέµε ακριβώς τα ίδια πράγµατα- να γίνονται σε ελάχιστο
χρόνο, και αυτό θα φέρουµε ως διάταξη. Η επιλογή θα πρέπει
να γίνεται σε επίπεδο υγειονοµικής περιφέρειας και να ολοκλη-
ρώνεται, όπως είπε ο Υπουργός, σε δύο µήνες. 

Ακόµα, έχει εγκριθεί από το Υπουργείο και εκκρεµεί στο ΑΣΕΠ
µια προκήρυξη για χίλιες οκτακόσιες επιπλέον θέσεις παραϊατρι-
κού και διοικητικού προσωπικού για τη στελέχωση του ΕΣΥ. Είναι
δε µια πραγµατικότητα -και αυτός ο αριθµός θα προστεθεί στα
όσα ήδη είπα ότι «τρέχουν»- ότι το Υπουργικό Συµβούλιο έχει
επιπλέον εγκρίνει την πλήρωση εξίµισι χιλιάδων νέων θέσεων στο
ΕΣΥ διαφόρων κλάδων και κατηγοριών, καθώς και χίλιοι διακό-
σιοι επιπλέον γιατροί. Συνεπώς, πλείστες ενέργειες έχουν γίνει
από την Κυβέρνησή µας για τη στελέχωση του ΕΣΥ σε µόνιµο
προσωπικό. Και όλα όσα ισχυρίζεται η Αντιπολίτευση είναι για
µία ακόµη φορά ψευδή.

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

Θα πάρω και τα υπόλοιπα τρία λεπτά µου, κύριε Πρόεδρε.
Για το ότι απαιτούνται τριπλάσιες µονάδες από αυτές που ήδη

θεσµοθετούνται, είναι λογικό να καταλάβουµε, όπως λέει η Αντι-
πολίτευση, ότι πρέπει πρώτα να διασφαλίσουµε ότι αυτό που
προβλέπουµε δουλεύει σωστά και πετυχαίνει τους στόχους,
ακριβώς µε σκοπό να µειώσουµε τη θνητότητα κατά 5% κα,ι βε-
βαίως, να µειώσουµε την υπολειµµατική αναπηρία κατά 17%. Και
όταν θα ρωτήσει κάποιος αν υπάρχουν πολλές µονάδες αποκα-
τάστασης, η απάντηση είναι όχι. Δεν υπήρξαν κλίνες πολλές ούτε
κατά τη διάρκεια του ΣΥΡΙΖΑ. Το θέσατε και είναι µια πραγµατι-
κότητα. Ούτε κατά τη διακυβέρνηση του ΣΥΡΙΖΑ δηµιουργήθη-
καν κέντρα αποκατάστασης. Για αυτό η χώρα σήµερα έχει µόνο
περίπου διακόσιες κλίνες στο ΕΚΑ και άλλες τόσες κατά τόπους.
Όµως, αυτό είναι κάτι το οποίο θα πρέπει να γίνει και θα πρέπει
να γίνει πολύ σύντοµα. Και η αποκατάσταση θα γίνεται και µέσα
σε αυτές τις µονάδες αυξηµένης φροντίδας. 

Τέλος, οι ανάγκες στον χώρο της υγείας όλοι γνωρίζουµε ότι
είναι διαρκώς µεταβαλλόµενες. Επίσης, γνωρίζουµε ότι µια σειρά
από έργα υλοποιούνται µε πόρους από το Ταµείο Ανάκαµψης.
Τα έχουµε ξαναπεί εδώ αλλά είναι σηµαντικό να τα υπογραµµί-
ζουµε, γιατί είναι πράγµατα τα οποία υλοποιούνται µε πόρους
που εξασφαλίστηκαν από τον Πρωθυπουργό και δεν είχαν γίνει
µέχρι σήµερα. Και στα ογδόντα νοσοκοµεία της χώρας που τρέ-
χουν αυτά τα έργα και στα εκατόν πενήντα έξι κέντρα υγείας,
όπως επίσης και στα ΤΕΠ των νοσοκοµείων θα γίνουν σηµαντικές
εργασίες για την ενίσχυση και την ανανέωσή τους. Το ενιαίο κέν-
τρο συντονισµού για τις υπηρεσίες του ΕΚΑΒ είναι µια πραγµα-
τικότητα. Προχωράει ο ψηφιακός µετασχηµατισµός της υγείας
και, βεβαίως, ο ατοµικός φάκελος του ασθενούς και το ψηφιακό
µητρώο ασθενών µετά την περίφηµη ηλεκτρονική συνταγογρά-
φηση που έφερε η δική µας Κυβέρνηση.

Και µια και είναι εδώ και ο αξιότιµος Υφυπουργός, ο κ. Βαρ-
τζόπουλος, να πω ότι τόσο ο ίδιος όσο και ο Υφυπουργός έχουν
ανακοινώσει ότι προχωρούν την ψυχιατρική µεταρρύθµιση και το
ελληνικό σχέδιο δράσης για την αντιµετώπιση δύο πολύ σοβα-
ρών νοσηµάτων, της άνοιας και της νόσου Αλτσχάιµερ. Είναι
πάρα πολύ σηµαντικές νόσοι που θα απασχολήσουν τα επόµενα
χρόνια πάρα πολύ τη χώρα µας, γιατί είµαστε ένα έθνος που,
όπως είπαµε, γηράσκει και χρειάζονται τόσο οι ασθενείς όσο και
τα µέλη των οικογενειών τους που βασανίζονται από ασθενείς µε
άνοια που χρειάζεται να τους υποστηρίξουν και πολλές φορές
δεν µπορούν, και θα έχουν και αυτοί ανάγκη υποστήριξης. 

Τέλος, θέλω να συγχαρώ και την Αναπληρώτρια Υπουργό, την
κ. Αγαπηδάκη, και να πω ότι και το πρόγραµµα του προσυµπτω-
µατικού ελέγχου για την πρόληψη του καρκίνου του µαστού ανα-
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κοινώθηκε ήδη ότι επεκτείνεται. Και εκεί που είχαµε µόνο την εξέ-
ταση των γυναικών ηλικίας πενήντα έως εξήντα εννέα ετών,
πλέον θα εξετάζονται και οι γυναίκες σαράντα πέντε ετών έως
εβδοµήντα τεσσάρων ετών. Άλλη µία δωρεάν παροχή προς τους
πολίτες που κάνει αυτή η Κυβέρνηση.

Κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, σήµερα ψηφίσαµε και το νοµο-
σχέδιο προκειµένου να έχουµε νέες διοικήσεις και στα νοσοκο-
µεία µας. Βάσει του νοµοσχεδίου που ψηφίσαµε λίγες ώρες πριν,
θα επιλέγεται ο κατάλληλος άνθρωπος για την κατάλληλη θέση.
Η ευθύνη της πρώτης αξιολόγησης, όπως ειπώθηκε, περνάει πια
στο ΑΣΕΠ και θα γίνεται ειδικά για τα νοσοκοµεία, όπως είπε ο
Υπουργός, µία συνολική προκήρυξη αντί για τις εκατοντάδες
προκηρύξεις που γινόντουσαν µέχρι σήµερα για κάθε θέση ξε-
χωριστά. Καταλαβαίνουµε τι θα πει αυτό: βελτίωση των χρόνων
ούτως ώστε να έχουµε πολύ σύντοµα νέες διοικήσεις.

Αυτές οι διοικήσεις, κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, θα αξιολο-
γούνται πλέον µε βάση τα ετήσια σχέδια δράσης, όχι ό,τι φαντα-
στεί ο καθένας ότι µπορεί να κάνει στον µικρό του κήπο, σε ένα
νοσοκοµείο που του ανατίθεται και µε µετρήσιµους στόχους και
όχι µε περγαµηνές κοµµατικές ή µη, άσχετες µε το αντικείµενο
που καλούνται να διοικήσουν. Προτεραιότητά µας είναι να εκδο-
θεί αυτή η πρώτη νέα προκήρυξη και να έχουµε προσλήψεις πριν
το τέλος του χρόνου. 

Κλείνοντας, θα ήθελα να µιλήσω και να υπογραµµίσω -γιατί ει-
πώθηκε και από τον αξιότιµο εκπρόσωπο του ΣΥΡΙΖΑ αλλά και
από τον εκπρόσωπο του ΠΑΣΟΚ- σχετικά µε τις επιδόσεις της
χώρας σε µια σειρά από ζητήµατα που αφορούν την οικονοµία:
Η επενδυτική βαθµίδα. Οι πολύ υψηλοί ρυθµοί ανάπτυξης που
έχουµε πλέον ως χώρα µε την Κυβέρνηση της Νέας Δηµοκρα-
τίας. Έχουµε από τους υψηλότερους στην Ευρώπη. Το ρεκόρ
του φετινού τουρισµού και το περσινό. Η ανεργία η οποία βρί-
σκεται στα χαµηλότερα επίπεδα των τελευταίων δεκαπέντε ετών.
Το ΑΕΠ το οποίο αυξάνεται πολύ γρήγορα. Οι επενδύσεις που
εξακολουθούν να έρχονται στη χώρα. Τα νοµοσχέδια που ψηφί-
στηκαν. Οι µισθοί των δηµοσίων υπαλλήλων που αυξάνονται για
πρώτη φορά επί δικών µας ηµερών. Αυξάνονται οι µισθοί των δη-
µοσίων υπαλλήλων ύστερα από δεκατέσσερα ολόκληρα χρόνια.
Εξακολουθούν οι αυξήσεις των συνταξιούχων από 1-1-2024.
Βλέπω εδώ και τον αγαπητό τον κ. Βεσυρόπουλο, ο οποίος δού-
λεψε πάρα πολύ για αυτό. 

Τον Απρίλιο του 2024, έρχεται η τέταρτη αύξηση του κατώτα-
του µισθού στον ιδιωτικό τοµέα, µε στόχο µέσο µισθό τα 1.500
ευρώ στο τέλος της τετραετίας. Και, βεβαίως, οι εργαζόµενοι
συνταξιούχοι απαλλάσσονται από τη φορολόγηση της σύνταξής
τους, και η σύνταξή τους δεν θα περικόπτεται πια κατά 30%.
Τέλος, σε σχέση µε την ακρίβεια γίνεται µια πολύ εντατική προ-
σπάθεια ούτως ώστε οι παραγωγοί και οι έµποροι να εγγυώνται
ότι τα πρώτα προϊόντα θα παραµείνουν και δεν θα έχουµε αύ-
ξηση, παρά θα έχουν µείωση της τάξεως του 5% µε την ειδική
ένδειξη που έχει µπει στο σούπερ µάρκετ. Αυξάνονται οι έλεγχοι
και σε σχέση µε τη στήριξη των ευάλωτων. Έχουµε το Market
Pass µε την επέκταση της χρήσης του σε σχεδόν οκτακόσιες χι-
λιάδες συµπολίτων µας στις περιοχές που δοκιµάστηκαν.
Έχουµε τα επιδόµατα θέρµανσης -έρχεται χειµώνας- που θα δια-
τεθούν φέτος σε περισσότερα νοικοκυριά. Έχουµε τον διπλασια-
σµό του ελάχιστου εγγυηµένου εισοδήµατος. Και µια και
αναφερθήκατε στον νόµο Κατρούγκαλου, έχουµε την ενίσχυση
επτακοσίων πενήντα χιλιάδωνσυνταξιούχων που πλήττονται από
την προσωπική διαφορά Κατρούγκαλου. 

Αυτά είναι λίγα µόνο από τα µέτρα τα οποία ψήφισε η Κυβέρ-
νηση µέχρι σήµερα. Και, βεβαίως, θα συνεχίσει, γιατί µέριµνά
µας είναι να στηρίζουµε τους πιο ευάλωτους και να µην αφή-
σουµε κανέναν µόνο του, να µην αφήσουµε, όπως λέµε κανέναν,
πίσω. 

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

ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Ιωάννης Πλακιωτάκης): Ευχαριστούµε.
Τον λόγο έχει ο κ. Αριστοτέλης Σπάνιας.
ΑΡΙΣΤΟΤΕΛΗΣ (ΤΕΛΗΣ) ΣΠΑΝΙΑΣ: Ευχαριστώ, κύριε Πρό-

εδρε. 
Κύριοι Υπουργοί, κυρία Αναπληρώτρια Υπουργέ, αγαπητοί συ-

νάδελφοι, πριν ξεκινήσω για το νοµοσχέδιο θα ήθελα να σας πω
δύο πράγµατα τα οποία πραγµατικά είναι πολύ ενοχλητικά. Όταν
καθόµαστε και συζητάµε για νεκρούς στη Γάζα και προσπαθούµε
να δείξουµε ποιος είναι πιο ευαίσθητος για αυτούς τους νεκρούς,
νοµίζω ότι δεν είναι σωστό. Εγώ, τουλάχιστον, δεν µπορώ να το
παρακολουθήσω. Όπως δεν µπορούµε να µηδενίζουµε τα πάντα
στην υγεία. Είναι πράγµατα τα οποία πρέπει να δούµε. Δεν µπο-
ρούµε σε καµµία περίπτωση να ξεχνάµε τι έχει περάσει αυτή η
Κυβέρνηση και τι έχει αντιµετωπίσει, όχι µόνο σε πανελλήνιο επί-
πεδο αλλά και σε παγκόσµιο επίπεδο. Καθώς επίσης δεν µπο-
ρούµε να ξεχάσουµε τις καταστροφές που έχουµε -και τις
προσπάθειες που γίνονται- τόσο από τον «Ιανό» όσο και από τον
«COVID». 

Εγώ, δεν ξέρω αν το γνωρίζετε, είµαι από την Καρδίτσα. Εί-
χαµε ένα Κέντρο Υγείας στο Μουζάκι, το οποίο αποκαταστάθηκε
άµεσα. Σε λίγο θα παραδοθεί ένα πρότυπο κέντρο υγείας. Αυτό
δεν το ανέφερε ποτέ κανένας. Και έχουµε και στον Παλαµά µια
τεράστια δουλειά να κάνουµε, ούτως ώστε όσο δυνατόν πιο γρή-
γορα και εκεί να παρέµβουµε και θα επαναλειτουργήσει το κέν-
τρο υγείας. 

Θα συνεχίσω µε το νοµοσχέδιο και θα πω ορισµένα πράγµατα,
και λόγω επαγγέλµατος. Το αγγειακό εγκεφαλικό επεισόδιο απο-
τελεί τη δεύτερη αιτία θανάτου παγκοσµίως. Και είναι η πρώτη
αιτία µόνιµης αναπηρίας των ενηλίκων που µπορεί να προσβάλ-
λει σωµατικές, ψυχικές, συναισθηµατικές λειτουργίες ή εκείνες
που αφορούν την κίνηση, την επικοινωνία, το γνωστικό αντικεί-
µενο, µε τεράστιες επιπτώσεις στους πάσχοντες και µε σηµαντι-
κότατες κοινωνικές και οικονοµικές επιβαρύνσεις στις
οικογένειές τους.

Στη χώρα µας έχουµε περίπου ογδόντα πέντε αγγειακά εγκε-
φαλικά επεισόδια την ηµέρα, τριάντα µε τριάντα πέντε χιλιάδες
νέα περιστατικά, συνολικά πενήντα επτά χιλιάδες ανά έτος. Το
25% µε 30% των ασθενών θα πεθάνουν στο έτος, ενώ το 1/3 θα
εµφανίσει νέο αγγειακό επεισόδιο το οποίο θα είναι πιο βαρύ συ-
νήθως. Έτσι, λοιπόν, σε απόλυτα νούµερα µιλάµε για ένα σύνολο
δεκατεσσάρων χιλιάδων πεντακοσίων ανθρώπων που θα χάσουν
τελικά τη ζωή τους, καθώς επίσης δεκατέσσερις χιλιάδες θα ζή-
σουν µε αναπηρία, ποσοστά που κατατάσσονται στα υψηλότερα
στην Ευρώπη. 

Η Ευρωπαϊκή Ένωση σήµερα ξοδεύει 60 δισεκατοµµύρια για
τα αγγειακά εγκεφαλικά επεισόδια, µε προοπτική το 2040 να
φτάσουν τα 86 δισεκατοµµύρια. Στην Ελλάδα το κόστος περί-
θαλψης ανέρχεται στο 1,9% των ετήσιων δαπανών για την υγεία,
ενώ τα έξοδα της ενδοοικογενειακής νοσηλείας περιµένουµε να
αυξηθούν λόγω τού ότι έχουµε αύξηση στη γήρανση του πληθυ-
σµού. 

Λαµβάνοντας υπ’ όψιν την προαναφερόµενη κατάσταση, γίνε-
ται κατανοητό ότι το αγγειακό εγκεφαλικό επεισόδιο αφορά ένα
συµβάν δυνητικά απειλητικό για τη ζωή του ασθενούς, που στοι-
χίζει ακριβά σε ανθρώπινες ζωές, σε αναπηρίες, δηµιουργώντας
µεγάλα κοινωνικοοικονοµικά προβλήµατα. Το οξύ αυτό επεισόδιο
είναι κάτι εξαιρετικά επείγον, που αν θέλουµε να βελτιώσουµε
την πρόγνωση του, απαιτεί επείγουσα διάγνωση και αντιµετώ-
πιση. 

Η Κυβέρνηση αυτή συνεχίζοντας την πολιτική των αλλαγών
στην υγεία, καταθέτει σήµερα σχέδιο νόµου στο οποίο περιγρά-
φει λεπτοµερώς το νέο σχέδιο αντιµετώπισης των αγγειακών εγ-
κεφαλικών επεισοδίων. Έτσι, συστήνονται και λειτουργούν βάσει
του σχεδίου νόµου οι αυτόνοµες υγειονοµικές µονάδες αυξηµέ-
νης φροντίδας ως ειδικές στο πλαίσιο νευρολογικής παθολογι-
κής κλινικής τµήµατος στα νοσοκοµεία του Εθνικού Συστήµατος
Υγείας. Δεν τα αναφέρω όλα λόγω περιορισµένου χρόνου. Μι-
λάµε για δεκαεννέα µονάδες, εννέα γενικά, επτά πανεπιστη-
µιακά, «Αιγινήτειο», «Παπαγεωργίου» και Νίκαιας, δηλαδή
δηµιουργείται ένα εθνικό δίκτυο δεκαεννέα µονάδων, το οποίο
ευελπιστούµε να αυξήσουµε, που θα διαθέτουν τουλάχιστον έξι
κλίνες ανά µονάδα σε ισάριθµα νοσοκοµεία της χώρας µας, δε-
χόµενο αποκλειστικά και µόνο τη νοσηλεία των ασθενών µε αγ-
γειακό εγκεφαλικό επεισόδιο. Η λειτουργία θα είναι
εικοσιτετράωρη και εκεί θα υπάρχει υποστήριξη και παρακολού-
θηση ζωτικών λειτουργιών των ασθενών, θα γίνονται διαγνωστι-
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κές εξετάσεις, παρακολούθηση της πορείας της νόσου, διενέρ-
γεια γενικών διαγνωστικών και θεραπευτικών παρεµβάσεων, θε-
ραπείες δευτερογενούς πρόληψης, διεπιστηµονική φροντίδα και
κινητοποίηση και αποκατάσταση. Οι µονάδες στελεχώνουν το ια-
τρικό προσωπικό, αποτελούνται από τρεις γιατρούς, νευρολόγο,
παθολόγο, έναν επιστηµονικά υπεύθυνο, έναν επιµελητή και έναν
ειδικευόµενο και από τετραµελή διεπιστηµονική οµάδα µε εξει-
δικεύσεις ακτινολόγου µε επεµβατική ακτινολογία, καρδιολόγο
µε ειδίκευση στη ΜΕΘ, νευροχειρουργό, αγγειοχειρουργό, ιατρό
φυσικής αποκατάστασης, δέκα νοσηλευτές ανά έξι κλίνες, πα-
ραϊατρικό προσωπικό. Τα επαναλαµβάνω γιατί ακούστηκε ότι δεν
είναι κάτι συγκεκριµένο που θέλουµε να φτιάξουµε. Νοµίζω ότι
είναι τόσο αναλυτικά όλα και δεν χρειάζεται κάτι παραπάνω. Δύο,
τουλάχιστον, φυσιοθεραπευτές, εργοθεραπευτές, ψυχολόγοι.
Διευκρινίζεται ότι µε κοινή απόφαση των αρµόδιων Υπουργών θα
περιγράφεται κάθε λεπτοµέρεια για την άρτια λειτουργία των µο-
νάδων αυτών. 

Με απόφαση του Υπουργού Υγείας µετά από τη γνώµη του
ΚΕΣΥ καταρτίζεται λεπτοµερής κατάλογος των ιατρικών πρά-
ξεων που θα επιτρέπονται ή θα εκτελούνται στις ΜΑΦ, καθώς και
η ιατρική ειδικότητα που διενεργεί τις εν λόγω πράξεις. Έτσι η
διαχείριση των ασθενών µε αγγειακό εγκεφαλικό επεισόδιο θα
αντιµετωπίζεται στο στάδιο της οξείας φάσης, έχοντας πλέον µο-
νάδες στις οποίες θα παρέχονται εξειδικευµένες θεραπείες και
µέθοδοι όπως θροµβόλυση, θροµβοεκτοµή, ενδοαγγειακός εµ-
βολισµός, νευροχειρουργικός αποκλεισµός και άλλες σύγχρονες
παρεµβατικές µέθοδοι, πετυχαίνοντας έτσι ελάττωση της διάρ-
κειας νοσηλείας, αποφυγή σηµαντικού βαθµού αναπηρίας, µεί-
ωση των ποσοστών θνητότητας, ελάττωση των ασθενών που
νοσηλεύονται σε κέντρα αποκατάστασης, µείωση της ενδονοσο-
κοµειακής δαπάνης κατά 10 εκατοµµύρια ευρώ, βελτιώνοντας το
σύνολο της διακίνησης των ασθενών µε αγγειακό εγκεφαλικό
επεισόδιο από το προνοσοκοµειακό στάδιο µέχρι την επανένταξή
τους στην κοινωνία. 

Οι παρεµβάσεις στην υγεία, όπως βλέπετε, είναι συνεχείς, στο-
χευµένες, γίνονται οργανωµένα, µε κύριο µέληµα την ισότητα
στην παροχή ποιοτικών υπηρεσιών υγείας στους συµπολίτες
µας. Οι δεκαεννέα ΜΑΦ που δηµιουργούνται θα επανδρωθούν
µε προσωπικό το οποίο θα είναι, όπως είπε και ο Υπουργός, µε
παρεµβάσεις και µετακινήσεις, αλλά και µε µόνιµο προσωπικό το
οποίο θα είναι από τις καινούργιες προσλήψεις. 

Εδώ ακούστηκε κάτι και για τις αποσπάσεις. Αυτοί που δηµι-
ούργησαν το καθεστώς των αποσπάσεων για να καλύψουµε θέ-
σεις στο ΕΣΥ δεν ήταν σίγουρα η Νέα Δηµοκρατία, ενώ οι ΜΑΦ
επιλέχθηκαν κατόπιν έρευνας και συνεννόησης µε υγειονοµικές
δοµές οι οποίες µπορούν να διαθέσουν όλα αυτά που είναι ανα-
γκαία για να δεχτούν τα περιστατικά.

Για να οργανώσουµε, όµως, τις µονάδες αυτές και να πετύ-
χουµε τα ποθητά αποτελέσµατα, χρειάζονται και άλλες παρεµ-
βάσεις τις οποίες η Κυβέρνηση άρχισε να εφαρµόζει από την
προηγούµενή της θητεία. Αυτές αφορούν την οργάνωση και την
ενίσχυση της πρωτοβάθµιας φροντίδας υγείας όπου µε την κα-
θιέρωση των προγραµµάτων πρόληψης στοχευµένα σε τροπο-
ποιήσιµους παράγοντες κινδύνου που δυναµιτίζουν ένα αγγειακό
εγκεφαλικό επεισόδιο -σακχαρώδης διαβήτης, υπέρταση- και την
παρακολούθηση των ασθενών αυτών, δηµιουργούµε ένα τείχος
προστασίας. Οργανώνεται σε νέα βάση το ΕΚΑΒ για να µπορέ-
σουµε να µεταφέρουµε τα περιστατικά των αγγειακών εγκεφα-
λικών επεισοδίων στις µονάδες γρήγορα, λαµβάνοντας υπ’ όψιν
ότι ο χρόνος αποτελεί τον κυριότερο παράγοντα για να µπορεί
το προσωπικό των µονάδων να παρέµβει µε επιτυχία. 

Κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, η Κυβέρνηση προχωρά τις µε-
ταρρυθµίσεις στην υγεία, λαµβάνοντας υπ’ όψιν ότι το επόµενο
χρονικό διάστηµα θα προχωρήσουµε στην ενοποίηση των ψη-
φιακών συστηµάτων των νοσοκοµείων, στη δηµιουργία του ενι-
αίου ψηφιακού φακέλου υγείας, στην εφαρµογή του συστήµατος
φροντίδας των ογκολογικών ασθενών, στην εγκατάσταση τρια-
κοσίων πενήντα σταθµών τηλεϊατρικής. Σε συνδυασµό µε τις πα-
ρεµβάσεις των προηγούµενων τεσσάρων ετών που αφορούν
εφαρµογές όπως η άυλη συνταγογράφηση, βλέπουµε την πρό-
θεση της Κυβέρνησης να αλλάξει τα δεδοµένα. 

Το σχέδιο νόµου αποτελεί µια εξαιρετικής σηµασίας πρωτο-
βουλία, µια παρέµβαση που δηλώνει και αποδεικνύει ότι η Κυ-
βέρνηση Μητσοτάκη έχει τοποθετήσει στο κέντρο της πολιτικής
της τον άνθρωπο, κάνοντας πράξη την προεκλογική µας δέ-
σµευση για την αναβάθµιση της λειτουργίας των υγειονοµικών
δοµών και της παροχής ποιοτικών υπηρεσιών υγείας στη χώρα
µας. 

Κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, η µη έγκαιρη και εξειδικευµένη
αντιµετώπιση ενός ασθενή µε αγγειακό εγκεφαλικό επεισόδιο
αυξάνει τη θνητότητα και το ποσοστό αναπηρίας, στιγµατίζοντας
µε τον τρόπο αυτό χιλιάδες ανθρώπους, αποµονώνοντας τους,
παρασέρνοντας πολλές φορές στη δυστυχία ολόκληρες οικογέ-
νειες. Με τις ΜΑΦ θα πετύχουµε άµεση και εξειδικευµένη παρέµ-
βαση στα αγγειακά εγκεφαλικά επεισόδια, κατορθώνοντας µια
δραστική µείωση των θανάτων των ατόµων µε αναπηρίες, δίνον-
τας το δικαίωµα να ελπίζουν στη γρήγορη αποκατάσταση, καθι-
στώντας τους εκ νέου ενεργούς, αλλά και αυτοεξυπηρετούµενους
πολίτες.

Για τους λόγους αυτούς, κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, θεωρώ
ότι το Σώµα θα στηρίξει τη δηµιουργία αυτού του δικτύου των
µονάδων, ψηφίζοντας το συγκεκριµένο σχέδιο νόµου που πραγ-
µατικά θα σώσει ανθρώπινες ζωές.

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

ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Ιωάννης Πλακιωτάκης): Ευχαριστούµε πολύ.
Θα δώσω τώρα τον λόγο στον Κοινοβουλευτικό Εκπρόσωπο

της Νίκης κ. Νικόλαο Παπαδόπουλο και στη συνέχεια θα µιλήσει
η κ. Σκόνδρα.

Ορίστε, κύριε συνάδελφε, έχετε τον λόγο.
ΝΙΚΟΛΑΟΣ ΠΑΠΑΔΟΠΟΥΛΟΣ: Ευχαριστώ πολύ.
Αξιότιµε κύριε Πρόεδρε, αξιότιµοι κύριοι Υπουργοί, αγαπητές

κυρίες, αγαπητοί κύριοι συνάδελφοι, πραγµατικά το εν λόγω νο-
µοσχέδιο είναι πολύ σπουδαίο και οποιοδήποτε νοµοσχέδιο θα
είναι λίγο όταν αφορά τον ανθρώπινο εγκέφαλο. Το προηγού-
µενο νοµοσχέδιο που είδαµε για τις λίστες χειρουργείων, όπως
και αυτό το νοµοσχέδιο, πραγµατικά, µοιάζουν µε νοµοσχέδια
πολυτελείας όταν βλέπουµε γύρω µας τι γίνεται. 

Στο προηγούµενο νοµοσχέδιο µε τις λίστες χειρουργείων θυ-
µάµαι ότι σας είχα πει ότι οποιοσδήποτε και να κάνει τη λίστα,
είτε την κάνω εγώ είτε την κάνετε εσείς είτε την κάνει ο Πάπας
της χειρουργικής, αν δεν πάρετε χειρουργούς να συσταθούν χει-
ρουργικές οµάδες, ούτε ένα χειρουργείο δεν θα µειωθεί από τη
λίστα. Τα είπαν οι συνάδελφοι. Χιλιάδες χειρουργεία εκκρεµούν
σήµερα. 

Στο εν λόγω νοµοσχέδιο τώρα. Ο εγκέφαλος του ανθρώπου,
αγαπητοί µου, είναι πολύ σπουδαία υπόθεση.

Oι γιατροί ξέρετε, αλλά για τους υπόλοιπους συναδέλφους θα
πω ότι είναι το όργανο µε το οποίο κάνουµε τις κινήσεις µας
όλες, αισθανόµαστε τα πάντα. Όλες µας οι αισθήσεις εξαρτώνται
από αυτόν. Είναι το όργανο στο οποίο δηµιουργούνται τα συναι-
σθήµατά µας και είναι το όργανο στο οποίο γίνονται όλες οι γνω-
στικές λειτουργίες. Η προσοχή, η αντίληψη, η µνήµη, η σκέψη, η
κρίση, όλα από αυτό το όργανο εξαρτώνται και γι’ αυτό καµµία
πολυτέλεια δεν είναι αυτό το νοµοσχέδιο. 

Για να κάνει, λοιπόν, ο εγκέφαλός µας όλες αυτές τις διαδικα-
σίες, κυρίες και κύριοι, απαιτεί συνεχόµενη άρδευση µε αίµα για
να του δίνει τα απαραίτητα συστατικά, οξυγόνο και θρεπτικές ου-
σίες. Αυτό γίνεται µέσα από κάποια σωληνάκια, τα οποία εµείς
στην ιατρική τα λέµε αγγεία. Αυτά τα αγγεία, λοιπόν, µε την πά-
ροδο του χρόνου στενεύουν και όταν στενέψουν και κλείσουν τε-
λείως, γίνεται αυτό που λέµε αγγειακό εγκεφαλικό επεισόδιο, το
οποίο σήµερα αυτές οι µονάδες καλούνται να θεραπεύσουν.
Αλλά όταν κλείνουν τα αγγεία, λέγεται ισχαιµικό. Μόνο σε αυτά
µπορούµε να παρέµβουµε. Σε µια µικρή µερίδα αγγειακών εγκε-
φαλικών επεισοδίων όταν σκίζονται αυτά τα αγγεία, είναι τα αι-
µορραγικά εγκεφαλικά επεισόδια, που όταν χυθεί το αίµα µέσα
στην κρανιακή κοιλότητα, ο ασθενής έχει συνήθως άσχηµη έκ-
βαση, ιδίως αν στο τµήµα στο νοσοκοµείο που καλείται να νοση-
λευτεί δεν γίνει γρήγορα η διαφορική διάγνωση και δεν
ξεχωρίσουµε τα αγγειακά εγκεφαλικά επεισόδια αν είναι ισχαι-
µικά ή αιµορραγικά. Αν γίνει κάτι τέτοιο και χορηγηθεί θροµβό-
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λυση, ο ασθενής µας θα πεθάνει πριν προλάβει να ολοκληρωθεί
η χορήγηση του φαρµάκου.

(Στο σηµείο αυτό την Προεδρική Έδρα καταλαµβάνει ο Η’ Αν-
τιπρόεδρος της Βουλής κ. ΒΑΣΙΛΕΙΟΣ ΒΙΛΙΑΡΔΟΣ)

Γιατί σας τα λέω όλα αυτά; Όχι για να σας κάνω µάθηµα, αλλά
τρεις παρατηρήσεις για το νοµοσχέδιο που είναι καταδικασµένο.
Παρατήρηση νούµερο ένα, ο χρόνος. Από τη στιγµή που θα συµ-
βεί η βλάβη σε αυτό το ευγενικό όργανο, παλεύουµε µε τον
χρόνο. Το gold standard διεθνώς είναι ότι σε τρεισήµισι ώρες
πρέπει ο ασθενής να βρεθεί στον χώρο που πρέπει να αντιµετω-
πιστεί και να γίνει η θροµβόλυση, αφού πρώτα γίνει αξονική το-
µογραφία. 

Οπότε τρία πράγµατα χρειάζονται. Χρειάζεται γνώση, χρειάζε-
ται εγρήγορση, χρειάζεται και εκπαίδευση. Χρειάζεται εκπαί-
δευση στα πρώιµα συµπτώµατα. Ποιος θα την κάνει τη διάγνωση,
αγαπητοί µου, όταν η πρωτοβάθµια φροντίδα υγείας είναι τιναγ-
µένη στον αέρα; Η γρήγορη διάγνωση. Τα πρώιµα συµπτώµατα.
Να µη σας τα λέω, καταλαβαίνετε. Όταν έχουµε διαταραχή στις
κινήσεις, στις αισθήσεις και σε όλα τα άλλα που είπαµε, προµη-
νύεται εγκεφαλικό επεισόδιο. Γι’ αυτό πρέπει γρήγορα να γίνει
η θροµβόλυση µέσα σε τρεισήµισι ώρες. Μέσα σε πέντε ώρες
µπορεί να γίνει η θροµβεκτοµή η οποία είναι ακόµα πιο εξειδι-
κευµένη. Θα ήθελα να πω στους αγαπητούς εδώ συναδέλφους
ότι η θροµβόλυση στο εξωτερικό γίνεται και σε συνθήκες κέν-
τρων υγείας από ειδικευµένους νοσηλευτές και γιατρούς, γιατί
είναι µια διαδικασία που δεν χρειάζεται σοβαρό monitoring. Ένα
απλό µόνιτορ, µια νοσηλεύτρια και ένας γιατρός που ξέρει να
χειριστεί το θροµβολυτικό φάρµακο αρκεί. Αρκεί να υπάρχει η
προϋπόθεση του αξονικού τοµογράφου.

Πώς θα γίνει στην Ελλάδα, αγαπητοί µου, όταν προχθές στο
Νοσοκοµείο της Νίκαιας, το µεγαλύτερο νοσοκοµείο της ελληνι-
κής πρωτεύουσας, µετά από γενική εφηµερία δεν είχε έναν ακτι-
νολόγο; Εδώ θέλουµε επεµβατικό νευροακτινολόγο για να µας
κάνει τη διαδικασία. Θέλω να µου απαντήσετε. Πόσους νευροα-
κτινολόγους έχουµε στην Ελλάδα σήµερα στον δηµόσιο τοµέα
για να κάνετε αυτό που λέτε; Η εκπαίδευση, βέβαια, µπορεί να
γίνει είτε από αµφιθεάτρου είτε και από το διαδίκτυο. 

Δεύτερο πρόβληµα -το είπαν οι συνάδελφοι- το ΕΚΑΒ. Το
ΕΚΑΒ όχι απλώς νοσεί. Εκεί στη Χαλκιδική, που είµαι εγώ από τη
Θεσσαλονίκη, οι περισσότεροι που πέθαναν φέτος –και, δυστυ-
χώς, είναι και καταστροφή για το τουριστικό προϊόν- ήταν λόγω
του ΕΚΑΒ. Δεν µπορούµε το ΕΚΑΒ να διορθώσουµε που είναι
απλά πράγµατα. 

Και τρίτο πρόβληµα, όπως σας είπα, είναι η αξονική τοµογρα-
φία, η οποία είναι µια απλή εξέταση. Ψηφιακή αξονική τοµογρα-
φία χρειάζεται. Χρειάζεται έναν ακτινολόγο που θα δουλεύει
αυτά τα µηχανήµατα. Τι γίνεται στα ελληνικά νοσοκοµεία τα σαβ-
βατοκύριακα; Εδώ στη Νίκαια τι έγινε! Τεράστιες οι ελλείψεις. Γι’
αυτό σας λέω. Φρούδες ελπίδες δίνουµε στον κόσµο όπως και
µε τις λίστες των χειρουργείων.

Λίγα πράγµατα να πω και για την πρόληψη. Η πρόληψη, όπως
οι συνάδελφοι αναφέρθηκαν, είναι πολύ σηµαντική και θα µπο-
ρούσατε πολλές χιλιάδες ασθενών να σώσετε. Και είναι πολύ
απλή. Πέντε είναι οι παράγοντες που δηµιουργούν την πρόληψη
και είναι πολύ σπουδαία για την πληθυσµιακή υγιεινή του τόπου
µας. Πέντε παράγοντες χτυπούν στο κόκκινο. Αυτό το περίφηµο
κριτήριο χτυπάει στο κόκκινο για την αθηρωµατική νόσο και τα
αγγειακά εγκεφαλικά. Πρώτον, είναι µερικοί παράγοντες βέβαια
που δεν µπορούµε να τους τροποποιήσουµε, όπως είναι η κλη-
ρονοµικότητα, αλλά και εκεί µπορούµε να έχουµε το νου µας εγ-
καίρως για να κάνουµε τη διάγνωση. Δεύτερον, είναι οι
δυσλιπιδαιµίες και οι  και υπερλιπιδαιµίες που από το σχολείο εί-
µαστε υποχρεωµένοι ως ευρωπαϊκή δυτική χώρα να τα δούµε
από µικρά παιδιά. Έχουµε νεκροτοµικά ευρήµατα σε µικρά παι-
διά και σε µωρά να έχουν αθηρωµατική πλάκα εδώ στην Ελλάδα.
Αυτό πρέπει να χτυπήσει καµπανάκια. Το κάπνισµα στην Ελλάδα
είναι µείζον πρόβληµα. Στην Αγγλία άµα σε δουν να καπνίζεις
στον δρόµο, καλύτερα να µη σε δουν. Εδώ στην Ελλάδα ακόµα
και µέσα στο Κοινοβούλιο αναφέρθηκε ότι µπορεί να δουν άν-
θρωπο να καπνίζει. Αντιµετώπιση της αρτηριακής υπέρτασης.
Τόσα φάρµακα. Έχουµε άτοµα µε αρρύθµιστη αρτηριακή υπέρ-

ταση και σακχαρώδη διαβήτη. Είναι µείζονα πράγµατα που µπο-
ρείτε να κάνετε και να σώσετε πολλές περισσότερες χιλιάδες
από αυτές που µας είπατε, όχι µόνο από αγγειακά εγκεφαλικά
αλλά και από εµφράγµατα που είναι η ίδια νόσος. Έµφραγµα και
εγκεφαλικό είναι το ίδιο. Και όπου ακούτε έµφραγµα, σηµαίνει
νέκρωση του οργάνου. 

Ακόµα δύο πράγµατα για την πρόληψη. Σε δύο εξετάσεις θέλω
να σταθώ που συµµετέχουν σηµαντικά στην πρόληψη των αγγει-
ακών εγκεφαλικών και πρέπει να επιβάλλεται και να γίνονται εύ-
κολα. Είναι µια πολύ απλή εξέταση που λέγεται τρίπλεξ
καρωτίδων, υπέρηχοι δηλαδή εδώ στις καρωτίδες. Αν δουν αθη-
ρωµατική νόσο, πρέπει να πάρει ο ασθενής κατάλληλη θεραπεία
µε υπολιπαιδιµικά φάρµακα και αντιαιµοπεταλιακά. Να είστε βέ-
βαιοι ότι θα σώσετε πολύ περισσότερες χιλιάδες από αυτούς που
µας αναφέρετε µε αυτές τις µονάδες, όπως και το διακρανιακό
ντόπλερ. Είναι αυτές οι δύο εξετάσεις, να µην µπαίνω σε πολύ-
πλοκους ιατρικούς όρους.

Σε ό,τι αφορά τώρα για το προσωπικό, προχθές η Πανελλήνια
Οµοσπονδία των Νοσοκοµειακών Γιατρών ανέφερε ότι λείπουν
από το σύστηµα τριάντα χιλιάδες: είκοσι πέντε χιλιάδες παραϊ-
ατρικό προσωπικό και πέντε χιλιάδες γιατροί, οπότε αυτές οι
προσλήψεις που αναγγέλλετε είναι παρωνυχίδες σε σχέση µε το
πρόβληµα που έχουµε να αντιµετωπίσουµε. 

Επίσης, η µαζική αποχώρηση των συναδέλφων από το σύ-
στηµα είναι ένα τραγικό γεγονός. Ο άλλος σπούδασε, έκανε το
όνειρό του, µπήκε να προσφέρει στην ιατρική και στον άνθρωπο
και φεύγει µε την ουρά στα σκέλια κλαµένος. Έχω δει συνά-
δελφο διευθύντρια της παθολογίας στο Αγρίνιο που έφευγε κλαί-
γοντας η γυναίκα. Και αν πατήσετε στη «ΔΙΑΥΓΕΙΑ», το 2022
τετρακόσιοι είκοσι συνάδελφοι βγήκαν στη σύνταξη από το
Εθνικό Σύστηµα Υγείας και τετρακόσιοι παραιτήθηκαν. Φέτος θα
είναι πολύ περισσότεροι αυτοί που θα παραιτηθούν από αυτούς
που θα πάρουν κανονική σύνταξη. Πρόβληµα είναι τα εξαντλη-
τικά ωράρια οι γιατροί να µαλώνουν µεταξύ τους. Έχουν γεράσει
οι περισσότεροι. Δεν µπορούν να κάνουν εφηµερίες ολονύκτιες
και να είναι και την άλλη µέρα alert οι άνθρωποι. 

Η ετεροαπασχόληση. Ολόκληρο διευθυντή που βάλατε στο
Νοσοκοµείο του Ηρακλείου, πήγε ο άνθρωπος ογδόντα χιλιόµε-
τρα στο Ρέθυµνο γιατί ντρεπόταν να πει σε έναν ειδικευόµενο
«πήγαινε και κάνε εφηµερία» ογδόντα χιλιόµετρα µακριά σε ξένο
νοσοκοµείο, πέρα που είναι και παράλογο και αντιϊατρικό, γιατί
ο γιατρός της πρωτοβάθµιας υγείας πρέπει να ξέρει τον ασθενή
του για να κάνει τη σωστή διάγνωση. 

Η ετεροαπασχόληση, λοιπόν, που η Κυβέρνησή σας την είχε
εξευτελίσει. Είχαµε την κ. Γκάγκα που ήθελε να βάλει, ας πούµε,
τους ΩΡΛάδες να κοιτάζουν τα γυναικολογικά περιστατικά –αι-
σχρόν εστί και λέγειν- ή στον κορωνοϊό που είδαµε τόσα ευτρά-
πελα στις µονάδες, να πηγαίνουν ψυχίατροι που είχαν να δουν
αναπνευστήρα από τα φοιτητικά τους χρόνια οι άνθρωποι. 

Και, βέβαια, η µισθολογική εξαθλίωση. Ένας γιατρός δεν µπο-
ρεί να θρέψει την οικογένειά του. Να κοιτάζει να κάνει δεύτερη
δουλειά! Και πού να προλάβει µε αυτά τα εξαντλητικά ωράρια.
Πώς θα είναι γιατρός; Πώς θα µπορέσει ο άνθρωπος να κρατήσει
ένα επίπεδο γνώσεων που θέλει να τις αναβαθµίζει;

Και τέλος δύο πράγµατα θέλω να σας πω. Το θεωρώ υποχρέ-
ωσή µου. Ο εγκέφαλος του ανθρώπου, αγαπητοί µου, είναι η κο-
ρωνίδα της δηµιουργίας. Εξαιτίας αυτού του οργάνου ο
άνθρωπος κατακυρίευσε τη γη. Ο άνθρωπος είναι αδύναµο ον,
αν τον συγκρίνεις µε τα άλλα τα ζώα. 

Το µυϊκό του σύστηµα είναι ευτελέστατο, συγκρίνοντάς το µε
του αλόγου, της αρκούδας, του ταύρου. Τα πόδια του είναι αδύ-
ναµα. Δεν µπορεί να τρέξει ούτε σαν τον σκύλο ούτε σαν τη γάτα.
Τα µάτια του είναι από τα πιο ευτελή της δηµιουργίας. Δεν µπο-
ρεί να δει ούτε σαν το γεράκι ούτε σαν τον αετό. Ένα όργανο
τον έχει φέρει σε αυτή την κορωνίδα της δηµιουργίας και αυτό
λέγεται εγκέφαλος.

Για εµάς στη ΝΙΚΗ -ξέρουµε ποιος το δηµιούργησε- είναι δη-
µιούργηµα του Θεού, του τριαδικού Θεού και, όπως όλα τα δη-
µιουργήµατα, είναι υπερτέλειο. Δηλαδή, ο άνθρωπος δεν µπορεί
να το βελτιώσει όπως δεν µπορεί να βελτιώσει ένα σκυλάκι, ένα
γατάκι. Κάνει πολλά πειράµατα και το Νόµπελ Ιατρικής να ξέρετε
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ότι -πεδίον δόξης λαµπρό- µπορεί να το πάρει οποιοσδήποτε για-
τρός που θα ανακαλύψει και θα διαπιστώσει ότι µία από τις τρι-
σεκατοµµύρια ίνες που υπάρχουν στο ανθρώπινο σώµα είναι
λάθος τοποθετηµένη, γιατί είναι, όπως σας είπα, υπερτέλειο όν
που βγήκε από τα χέρια του Δηµιουργού. 

Γιατί σας τα λέω όλα αυτά; Για να σας πω κάτι πολύ σηµαντικό.
Ο στρατηγός Μακρυγιάννης έλεγε: «Αν µου πειράξουν την πίστη
µου για την πατρίδα µου, θα αντιδράσω». Και εγώ θα αντιδράσω
λίγο πριν κλείσω την οµιλία µου στο εξής: Ο θεωρητικός της νέας
τάξης πραγµάτων, ένας καθηγητής από τα Ιεροσόλυµα στον
οποίον αξιωµατούχοι της Κυβέρνησής σας και µεγάλοι δηµοσιο-
γράφοι του τόπου, ακόµη ο κ. Μητσοτάκης, τον έχουµε δει να
κάθεται και να τον αποθεώνει σε συνεντεύξεις κ.τ.λ., και να στέ-
κονται µε ανοιχτό το στόµα και να τον ακούν. Αυτός είναι καθη-
γητής Ιστορίας αλλά µελλοντολογεί. Είναι άντρας, αλλά αλλιώς
αισθάνεται απ’ ό,τι λέει και είναι άνθρωπος. Τον έκανε ο Θεός
άνθρωπο. Τον τίµησε µε αυτή την ιδιότητα και θέλει να µας κάνει
µετα-ανθρώπους. 

Το έχετε ακούσει αυτό; Προσέξτε το αυτό. Δεν είναι αστεία
πράγµατα αυτά. Δεν είµαστε λάπτοπ ούτε κινητά τηλέφωνα να
µπορεί κανείς να µας αναβαθµίσει. Και θέλει να µας αναβαθµίσει
–λέει- και τον άκουγαν οι δικοί µας –σπουδαίος- µέσω της ψηφια-
κής τεχνολογίας και της τεχνητής νοηµοσύνης, όταν λέει ότι θα
τα παντρέψουµε. Πράγµατι, υπάρχουν αυτές οι γνώσεις της µο-
ριακής βιολογίας και της βιοχηµείας του εγκεφάλου. Μπορεί να
γίνουν διάφορα πράγµατα. Θέλεις, ας πούµε, έναν για εργάτη. Θα
τον κάνεις να σηκώνει τριακόσια κιλά. Όµως, αυτός είναι ο µετα-
άνθρωπος που ονειρεύονται. Να ξέρετε ότι αυτό υβρίζει τον Δη-
µιουργό. 

Αυτό δεν θα είναι µετα-άνθρωπος, αγαπητοί µου, ούτε υπεράν-
θρωπος, όπως το λέει αυτή η νέα τάξη πραγµάτων. Είναι βέβαιο
ότι θα είναι ή απάνθρωπος ή παλιάνθρωπος. 

Ευχαριστώ πολύ που µε ακούσατε. 
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Βασίλειος Βιλιάρδος): Ευχαριστούµε πολύ

τον κ. Παπαδόπουλο. Πριν συνεχίσουµε µε τους οµιλητές, έχουµε
µια µικρή ανακοίνωση. 

Κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, έχω την τιµή να ανακοινώσω στο
Σώµα ότι τη συνεδρίασή µας παρακολουθούν από τα άνω δυτικά
θεωρεία, αφού προηγουµένως ξεναγήθηκαν στην έκθεση της αί-
θουσας «ΕΛΕΥΘΕΡΙΟΣ ΒΕΝΙΖΕΛΟΣ» και ενηµερώθηκαν για την
ιστορία του κτηρίου και τον τρόπο οργάνωσης και λειτουργίας της
Βουλής, πενήντα πέντε µαθήτριες και µαθητές και τέσσερις εκ-
παιδευτικοί συνοδοί τους από το 6ο Γυµνάσιο Ξάνθης. 

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

Καλείται στο Βήµα η κ. Ασηµίνα Σκόνδρα, Βουλευτής της Νέας
Δηµοκρατίας, για επτά λεπτά. 

ΑΣΗΜΙΝΑ ΣΚΟΝΔΡΑ: Κύριε Πρόεδρε, κύριοι Υπουργοί, κυρίες
και κύριοι συνάδελφοι, πιστεύω ότι όλοι έχουµε στο στενό µας ή
στον ευρύτερο οικογενειακό και κοινωνικό µας κύκλο ανθρώπους
που βασανίζονται από αρρώστιες, ανθρώπους που υποφέρουν
από χρόνιες παθήσεις ή αναπηρίες, ανθρώπους που είναι µόνοι
και δεν έχουν κανέναν στο πλάι τους αλλά και ανθρώπους που
ζουν σε αποµακρυσµένα µέρη της επαρχίας και δεν έχουν πρό-
σβαση σε ειδικά κέντρα αποκατάστασης. 

Αυτοί, λοιπόν, οι άνθρωποι χρειάζονται φροντίδα εξειδικευµένη
και επαγγελµατική για να αναρρώσουν, για να θεραπευτούν, για
να πάρουν τις ζωές τους πίσω. Αυτή είναι και η ουσία του παρόν-
τος νοµοσχεδίου, η φροντίδα. Είναι µεγάλη και βαριά λέξη η φρον-
τίδα. Σηµαίνει να επενδύσεις χρόνο, ενέργεια, πόρους, αλλά να
έχεις και σηµαντικό περίσσευµα κατανόησης, συµπόνιας και εν-
συναίσθησης για τον συνάνθρωπο. Μόνο έτσι µπορεί να προσφερ-
θεί και, εν τέλει, να οδηγήσει στην ίαση. 

Αυτός είναι και ο σκοπός του νοµοσχεδίου που φέρνει σήµερα
ο Υπουργός, ο κ. Χρυσοχοΐδης. Να διευρύνουµε το πλαίσιο για
τους συνανθρώπους µας που πονούν και βρίσκονται σε ανάγκη
επαυξηµένης προσοχής µετά από εγκεφαλικό επεισόδιο. 

Είναι σαφές πως σ’ ένα ιδανικό σύστηµα υγείας θα έπρεπε να
υπάρχουν αντίστοιχες υπηρεσίες αυξηµένης φροντίδας για την
πλειονότητα των παθήσεων και τέτοιων περιστατικών. Όµως,
έχουµε αποδεχθεί ότι δεν έχουµε το ιδανικό σύστηµα υγείας. Με

την πανδηµία εντοπίσαµε τις παθογένειές του και σκιαγραφήσαµε
τις βασικές του ανάγκες. Στο πλαίσιο αυτό υλοποιείται η στελέ-
χωσή του και η αναβάθµιση των µονάδων του. Αυτό, όµως, δεν
είναι αρκετό. Όσο το ΕΣΥ διαρθρώνεται και αναβαθµίζεται τόσο η
παροχή υπηρεσιών υγείας προς τους πολίτες κάνει βήµατα µπρο-
στά. 

Κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, σήµερα θα θεσπίσουµε ένα πλαί-
σιο. Κάνουµε την αρχή και δίνουµε στον Υπουργό και στο επιτε-
λείο του τη νοµιµοποίηση να πάνε τη µετατραυµατική φροντίδα
σε ένα επόµενο καλύτερο στάδιο. Γιατί, όµως, νοµοθετούµε συγ-
κεκριµένα µονάδες αυξηµένης φροντίδας για τα αγγειακά εγκε-
φαλικά επεισόδια; Γιατί τα νούµερα είναι αµείλικτα. Συγκεκριµένα,
τα εγκεφαλικά αποτελούν -ακούστηκε και προηγουµένως από τον
συνάδελφο- τη δεύτερη συχνότερη αιτία θανάτου και την πιο
συχνή αιτία αναπηρίας παγκοσµίως. Ένας στους έξι συνανθρώ-
πους µας, µεταξύ αυτών και εµείς, κινδυνεύουµε να υποστούµε
εγκεφαλικό κάποια στιγµή στη ζωή µας. Στην Ελλάδα τα περιστα-
τικά ανέρχονται σε περίπου πενήντα επτά χιλιάδες ετησίως µε τα
µισά από αυτά να καταλήγουν θανατηφόρα ή µε υπολειµµατική
αναπηρία. 

Η ενδονοσοκοµειακή αντιµετώπιση της αναπηρίας αυτής µετά
την οξεία φάση του επεισοδίου είναι απαιτητική, χρονοβόρα και
κοστοβόρα υλικά και ψυχολογικά τόσο για τον ασθενή όσο και για
το ΕΣΥ. Ταυτόχρονα η χώρα µας βρίσκεται στις πρώτες θέσεις
της Ευρωπαϊκής Ένωσης θνητότητας ή αναπηρίας από αγγειακό
εγκεφαλικό επεισόδιο, ενώ ταυτόχρονα παρεκκλίνει από το ευρω-
παϊκό σχέδιο δράσης για τα εγκεφαλικά το οποίο συστήνει το 90%
των ασθενών αυτών να λαµβάνουν περίθαλψη σε ειδικές µονάδες
εγκεφαλικών. 

Σκοπός του νοµοσχεδίου είναι η σύσταση δεκαεννιά ΜΑΦ πα-
νελλαδικά για την άµεση αντιµετώπιση ετησίως τουλάχιστον επτά-
µισι χιλιάδων περιστατικών. Αυτά που βρίσκονται στην οξεία φάση
θα αντιµετωπίζονται µέσω εικοσιτετράωρης ιατρο-νοσηλευτικής
υποστήριξης και παρακολούθησης, µέσω εξειδικευµένων διαγνω-
στικών εξετάσεων αλλά και µε θεραπευτικές παρεµβάσεις.

Έχει αποδειχθεί ότι οι µονάδες αυτές σε κάθε σύστηµα υγείας
που εφαρµόστηκαν συνέβαλαν στην ελάττωση της θνησιµότητας
αλλά και βελτίωσαν τις συνθήκες αποκατάστασης των ασθενών,
όπως και το συναισθηµατικό και οικονοµικό κόστος για τους ίδιους
και τις οικογένειές τους. 

Κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, στις επιτροπές δεχθήκαµε µια
ιδιάζουσα, θα την έλεγα εγώ, κριτική ότι δήθεν το παρόν νοµοσχέ-
διο δεν αντιµετωπίζει πρωτεύουσες ανάγκες του ΕΣΥ, όπως ακού-
στηκε και κατά κόρον εδώ µέσα σήµερα, και ότι δεν έχει
σχεδιαστεί για να προλαµβάνει. Φυσικά κανείς δεν αµφισβητεί την
αξία της πρόληψης. Είναι πάνω και πέρα από όλα. Όµως, αυτό
εδώ το νοµοσχέδιο είναι για την ίδρυση ΜΑΦ, είναι για αυξηµένη
φροντίδα. 

Το λυπηρό είναι, όµως, ότι αυτό το επιχείρηµα ακούστηκε και
χρησιµοποιήθηκε από γιατρούς και αναρωτιέµαι από πότε η αν-
θρώπινη ζωή, η φροντίδα και η ίαση, εν τέλει, δεν είναι πρώτη προ-
τεραιότητα; Από πότε κάποιοι γιατροί δεν αναγνωρίζουν την αξία
της φροντίδας και, εν τέλει, της θεραπείας; Υποθέτω ότι στον
βωµό της καθολικής άρνησης που έχετε υιοθετήσει για εσάς και
κάποιους στην Αντιπολίτευση αυτά είναι απλές λεπτοµέρειες. 

Ναι, το σύστηµα υγείας, λοιπόν, έχει ελλείψεις σε δοµές, σε
προσωπικό, σε υπηρεσίες. Όµως, από κάπου πρέπει να ξεκινή-
σουµε.

Και η αρχή έχει γίνει, αγαπητοί συνάδελφοι. Έχει γίνει από την
Κυβέρνηση Μητσοτάκη που αδιάκοπα νοµοθετεί και υλοποιεί τη
στρατηγική της για τη συνολική αναδιάρθρωση του συστήµατος,
για την αναβάθµιση των δοµών, για το προσωπικό, για τις διοι-
κήσεις των νοσοκοµείων, για τις διαδικασίες για τις διακοµιδές,
για τις προληπτικές εξετάσεις, για τους ανασφάλιστους συµπο-
λίτες µας, για νέες δοµές και νέες προοπτικές. Όλα τα παρα-
πάνω µε σταθερό επίκεντρο τον άνθρωπο που, όταν βρεθεί στη
θέση του ασθενούς, αξιώνει να λάβει τη βέλτιστη φροντίδα και
µε κεντρικό άξονα τη µετατροπή της Ελλάδας σε ένα ουσιαστικά
κοινωνικό κράτος µε αληθινές παροχές και υψηλή ποιότητα υπη-
ρεσιών. 

Κλείνοντας, θα ήθελα να συγχαρώ όλη την ηγεσία του Υπουρ-
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γείου Υγείας για τη δουλειά που κάνει στην υγεία, που συνεχίζει
την επίσης πολύ καλή δουλειά του πρώην υπουργού κ. Πλεύρη,
η οποία είναι κοµβικής σηµασίας για την καθηµερινότητα όλων
µας. 

Οι πολίτες αναγνωρίζουν τα µικρά και σταθερά βήµατα που
έγιναν και περιµένουν τα όσα θα επακολουθήσουν. Για τον λόγο
αυτό ανανέωσαν την εµπιστοσύνη τους στην Κυβέρνηση του Κυ-
ριάκου Μητσοτάκη, δύο φορές µάλιστα, γιατί µας εµπιστεύονται
και περιµένουν από εµάς έργο που θα αλλάξει το βιοτικό τους
επίπεδο. 

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

ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Βασίλειος Βιλιάρδος): Ευχαριστούµε πολύ
την κ. Σκόνδρα. 

Επόµενος οµιλητής ο κ. Παναγής Καππάτος, Βουλευτής της
Νέας Δηµοκρατίας. Θα ακολουθήσει ο κ. Αθανάσιος Παπαθανά-
σης, η κ. Σεβαστή Βολουδάκη, ο κ. Στέφανος Γκίκας και µετά ο
Κοινοβουλευτικός Εκπρόσωπος της Ελληνικής Λύσης, ο κ. Κων-
σταντίνος Χήτας. 

Κύριε Καππάτο, έχετε τον λόγο. 
ΠΑΝΑΓΗΣ ΚΑΠΠΑΤΟΣ: Ευχαριστώ, κύριε Πρόεδρε. 
Κύριε Υπουργέ, κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, δεν χωρεί αµ-

φιβολία ότι το νοµοσχέδιο του Υπουργείου Υγείας που συζη-
τούµε σήµερα αποτελεί σηµαντικό βήµα για τα ελληνικά
δεδοµένα στον τοµέα της δηµόσιας υγείας. Το όραµα της Κυ-
βέρνησης της Νέας Δηµοκρατίας για τη µεταρρύθµιση της δη-
µόσιας υγείας είναι φιλόδοξο, αποτελεί πρόκληση, δέσµευση και
υψηλό ιδανικό. Την ίδια στιγµή όµως είναι πιο εφικτό από ποτέ. 

Ειδικότερα στη χώρα µας τα χρόνια της οικονοµικής κρίσης
το σύστηµα της δηµόσιας υγείας δοκιµάστηκε µε µείζονες περι-
κοπές στον προϋπολογισµό που µείωσαν σηµαντικά τη δαπάνη
για τις υπηρεσίες της δηµόσιας υγείας. Παρά τις τεράστιες προ-
κλήσεις η Ελλάδα παρέµεινε υγειονοµικά ασφαλής χώρα. 

Η κάλυψη των νέων σύνθετων αναγκών υγείας απαιτεί σύγχρο-
νες πολιτικές δηµόσιας υγείας µε συντονισµένες και επιστηµο-
νικά τεκµηριωµένες δράσεις που να στοχεύουν στην πρόληψη
νοσηµάτων, στην προστασία και την προαγωγή της υγείας των
πολιτών, ακόµα και στην αύξηση του προσδόκιµου επιβίωσης,
στη βελτίωση εν γένει της ποιότητας της ζωής. Αυτό ακριβώς
υπηρετεί αυτό το νοµοσχέδιο. 

Κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, το νοµοσχέδιο που κρατάµε σή-
µερα στα χέρια µας δεν αναφέρεται µόνο σε αριθµούς. Αναφέ-
ρεται σε ανθρώπινες ζωές. Στοχεύει στην αντιµετώπιση
τουλάχιστον επτάµισι χιλιάδων περιστατικών ασθενών µε αγγει-
ακά εγκεφαλικά επεισόδια που βρίσκονται στην οξεία φάση και
την αποφυγή σηµαντικού βαθµού αναπηρίας, καθώς και στη µεί-
ωση των ποσοστών θνησιµότητας έπειτα από αγγειακά εγκεφα-
λικά επεισόδια. 

Πρωταρχικός στόχος µέσω του παρόντος νοµοσχεδίου είναι
η ίδρυση µονάδων αυξηµένης φροντίδας, ΜΑΦ, για ασθενείς µε
αγγειοεγκεφαλικά επεισόδια. Οι µονάδες αυτές σε κάθε σύ-
στηµα υγείας όπου εφαρµόστηκαν, έχουν αποδείξει την ικανό-
τητά τους να ελαττώσουν τη θνησιµότητα, την ικανότητά τους
να αυξάνουν την ανεξαρτησία µετά το εγκεφαλικό και τελικά να
µετριάσουν το συναισθηµατικό και οικονοµικό κόστος για τους
ασθενείς και τις οικογένειές τους. 

Οι µονάδες αυξηµένης φροντίδας θα αποτελέσουν πυλώνες
βελτίωσης του συνόλου της διαχείρισης των ασθενών συµπολι-
τών µας µε εγκεφαλικό από το προνοσοκοµειακό στάδιο έως την
επανένταξή τους στην κοινωνία. Η περαιτέρω ανάπτυξη του εθνι-
κού δικτύου µε την αύξηση των κέντρων θροµβεκτοµής και την
ενηµέρωση του κοινού για την έγκαιρη χρήση των καινοτόµων
αυτών υπηρεσιών υγείας θα προσδώσει ασφαλώς µεγαλύτερη
αξία µελλοντικά στο πρόγραµµα. 

Είναι αποδεδειγµένο, εδώ και δύο δεκαετίες περίπου, ότι η νο-
σηλεία σε µονάδες αυξηµένης φροντίδας αγγειοεγκεφαλικών
επεισοδίων έχει βέλτιστα αποτελέσµατα στην έκβαση του ασθε-
νούς και παρά το γεγονός ότι υπάρχουν στη χώρα µας τέτοιες
µεµονωµένες µονάδες, είναι επιτακτική ανάγκη να δηµιουργή-
σουµε ένα οργανωµένο δίκτυο. 

Και αυτό πράττουµε σήµερα µε τη δηµιουργία ενός εθνικού

δικτύου δεκαοκτώ µονάδων εγκεφαλικών µε έξι κλίνες ανά µο-
νάδα, το οποίο θα καλύπτει όλες τις περιφέρειες της Ελλάδας
και στο οποίο θα µπορούν να νοσηλεύονται τουλάχιστον επτάµισι
χιλιάδες ασθενείς ετησίως, µε προσδοκώµενο όφελος πολύ λι-
γότερους θανάτους από εγκεφαλικά, λιγότερους ασθενείς µε
αναπηρία και λιγότερες νοσηλείες ασθενών στα κέντρα αποκα-
τάστασης.

Παγκοσµίως τα εγκεφαλικά αποτελούν τη δεύτερη συχνότερη
αιτία θανάτου και την πιο συχνή αιτία αναπηρίας, προξενώντας
µια συνεχώς αυξανόµενη επιβάρυνση στους Έλληνες. Ένας
στους έξι συνανθρώπους µας κινδυνεύει να υποστεί εγκεφαλικό
επεισόδιο κάποια στιγµή της ζωής του. Η χώρα µας παρουσιάζει
υψηλά ποσοστά θνητότητας και υπολειµµατικής αναπηρίας µετά
από εγκεφαλικό. 

Το κόστος που σχετίζεται µε το εγκεφαλικό στην Ευρωπαϊκή
Ένωση έχει αυξηθεί στα 60 δισεκατοµµύρια ευρώ ανά έτος και
οι εκτιµήσεις προβλέπουν αύξηση της επίπτωσης και του κό-
στους των εγκεφαλικών έως το 2040, λόγω της γήρανσης του
πληθυσµού. Αναµφισβήτητα οι µονάδες αυξηµένης φροντίδας
εγκεφαλικών προσφέρουν ελπίδα, προσφέρουν ανάρρωση, προ-
σφέρουν µια δεύτερη ευκαιρία στη ζωή. 

Κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, µε τη συγκεκριµένη ρύθµιση για
την υποστήριξη των µονάδων εγκεφαλικών εκπέµπουµε ένα
σαφές µήνυµα. Η χώρα µας δεσµεύεται να παρέχει το υψηλό-
τερο επίπεδο φροντίδας στους ανθρώπους της. Αυτή η δέ-
σµευση όχι µόνο θα σώζει ζωές αλλά και θα ενισχύσει τη
συνολική ευηµερία του πληθυσµού µας. Μεταµορφώνοντας τη
φροντίδα των εγκεφαλικών επεισοδίων µειώνουµε την αναπηρία,
µειώνουµε τον θάνατο, µειώνουµε τέλος τον πόνο για αµέτρη-
τους ασθενείς και τις οικογένειές τους. 

Οι αλλαγές στην υγεία χρειάζονται χρόνο και απαιτούν συνεχή,
συστηµατική και πολυτοµεακή συνεργασία για µια ενεργή και
υγιή κοινωνία. Προχωράµε, λοιπόν, µε σχέδιο, πολιτική βούληση
και σταθερά βήµατα για µια καλύτερη ποιοτική, δηµόσια υγεία
για όλους. 

Κλείνοντας, δράττοµαι της ευκαιρίας της παρούσας συζήτη-
σης του νοµοσχεδίου, να αναφέρω τα εξής για τον τόπο που
εκλέγοµαι. Προερχόµενος από έναν νοµό µε µια νέα πτέρυγα
στο Νοσοκοµείο στην Κεφαλονιά και µια µονάδα εντατικής θε-
ραπείας πλήρως εξοπλισµένη από µια µεγάλη δωρεά του κλη-
ροδοτήµατος Γεωργίου και Μάρης Βεργωτή προς το Εθνικό
Σύστηµα Υγείας, ύψους 10 εκατοµµυρίων ευρώ που ενσωµατώ-
θηκε στο Γενικό Νοσοκοµείο Κεφαλονιάς το 2010, και παρ’ ότι
το ελληνικό δηµόσιο δεσµεύτηκε µε την υπογραφή του να την
στελεχώσει και να λειτουργήσει τη ΜΕΘ, ερωτώ, µήπως έχει
έρθει η ώρα να ανοίξει επιτέλους η µονάδα που παραµένει κλει-
στή εδώ και δεκατρία χρόνια; Μήπως τώρα µετά και την πρό-
σφατη ανακαίνιση, πριν από µερικούς µήνες του τµήµατος
επειγόντων περιστατικών στο Νοσοκοµείο Κεφαλονιάς, είναι η
ώρα να δούµε µε σοβαρότητα τη λειτουργία της νέας µονάδας; 

Ευχαριστώ. 
(Χειροκροτήµατα από την πτέρυγα της Νέας Δηµοκρατίας)

ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Βασίλειος Βιλιάρδος): Ευχαριστούµε πολύ
τον κ. Καππάτο.

Επόµενος οµιλητής ο κ. Αθανάσιος Παπαθανάσης, Βουλευτής
της Νέας Δηµοκρατίας. 

ΑΘΑΝΑΣΙΟΣ ΠΑΠΑΘΑΝΑΣΗΣ: Κύριε Πρόεδρε, κύριε
Υπουργέ, κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, περνώντας απευθείας
στην ουσία θα ήθελα να ξεκινήσω από τη στόχευση της νοµοθε-
τικής πρωτοβουλίας µας. 

Το σχέδιο νόµου στοχεύει στην άµεση αντιµετώπιση περιστα-
τικών ασθενών µε αγγειακά εγκεφαλικά επεισόδια που βρίσκον-
ται στην οξεία φάση και την αποφυγή σηµαντικού βαθµό
αναπηρίας, καθώς και στη µείωση των ποσοστών θνητότητας
µετά από αγγειακά εγκεφαλικά επεισόδια. 

Στην Ευρώπη περισσότεροι από τετρακόσιες πενήντα χιλιάδες
άνθρωποι πεθαίνουν κάθε χρόνο, ενώ χιλιάδες µένουν ανάπηροι.
Στην Ελλάδα, από τις περίπου τριάντα πέντε χιλιάδες νέων εγ-
κεφαλικών χάνονται κάθε χρόνο πάνω από δώδεκα χιλιάδες
άτοµα, ενώ το µέσο ετήσιο κόστος νοσηλείας για κάθε ασθενή
κυµαίνεται από 13.650 ευρώ µέχρι 34.000 ευρώ, ανάλογα µε τη
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βαρύτητα του περιστατικού, καθώς το αγγειακό εγκεφαλικό επει-
σόδιο αποτελεί τη δεύτερη αιτία θανάτου και την πρώτη αιτία
αναπηρίας στους ενήλικες. 

Σύµφωνα µε τις διεθνείς στατιστικές το 30% από αυτούς θα
είχε σωθεί και το 25% θα είχε αποφύγει την αναπηρία, αν είχαν
άµεσα νοσηλευτεί σε πρότυπες µονάδες αντιµετώπισης εγκεφα-
λικών επεισοδίων. Η λειτουργία των ΜΑΦ αγγειακών εγκεφαλι-
κών επεισοδίων στοχεύει στην αύξηση της επιβίωσης των
ασθενών που θα έχουν νοσηλευτεί σε αυτές παρέχοντας εξειδι-
κευµένη, έγκαιρη, ολοκληρωµένη και µε επίκεντρο τον ασθενή
φροντίδα. 

Σκοπός µας οι πολίτες να δουν και να βιώσουν καλύτερες υπη-
ρεσίες, επειδή αυτές υπάρχουν και προστρέχουµε να τις κά-
νουµε διαθέσιµες γι’ αυτούς.

Πιο συγκεκριµένα, ιδρύονται µονάδες αυξηµένης φροντίδας
για ασθενείς µε αγγειακά εγκεφαλικά επεισόδια ως µη αυτοτε-
λών υγειονοµικών µονάδων, οι οποίες λειτουργούν στο πλαίσιο
της νευρολογικής ή παθολογικής κλινικής τµήµατος του εκά-
στοτε νοσοκοµείου και δέχονται αποκλειστικά για νοσηλεία
ασθενείς µε αγγειακό εγκεφαλικό επεισόδιο, παρέχοντας εικο-
σιτετράωρη ιατρονοσηλευτική υποστήριξη και αυξηµένες δυνα-
τότητες παρακολούθησης διαγνωστικών εξετάσεων και
θεραπευτικής παρέµβασης.

Η προστιθέµενη αξία των ΜΑΦ αγγειακών εγκεφαλικών επει-
σοδίων έγκειται στη διασφάλιση των ζωτικών λειτουργιών του
ασθενούς, την έγκαιρη διενέργεια διαγνωστικών εξετάσεων, την
παρακολούθηση της πορείας της νόσου, τη διευκόλυνση ειδικών
θεραπευτικών παρεµβάσεων, τη διενέργεια γενικών διαγνωστι-
κών και θεραπευτικών παρεµβάσεων, την έναρξη θεραπείας δευ-
τερογενούς πρόληψης και τη διεπιστηµονική φροντίδα για
κινητοποίηση και αποκατάσταση. 

Επιπλέον η πρώιµη έναρξη της αποκατάστασης των ασθενών
µετά από αγγειακό εγκεφαλικό επεισόδιο αυξάνει τη λειτουργική
ανεξαρτησία των ασθενών και µειώνει τη θνησιµότητα. Αναλυ-
τικά, συστήνεται και λειτουργεί ΜΑΦ για αγγειακά εγκεφαλικά
επεισόδια σε έντεκα γενικά νοσοκοµεία του Εθνικού Συστήµατος
Υγείας, συµπεριλαµβανοµένου του Γενικού Κρατικού Νίκαιας
που προστέθηκε στον αρχικό σχεδιασµό και σε οκτώ πανεπιστη-
µιακά γενικά νοσοκοµεία που καλύπτουν ολόκληρη την περιφέ-
ρεια.

Εδώ θα ήθελα να τονίσω ότι υπάρχει ρητή πρόβλεψη για το
προσωπικό που θα στελεχώσει τις µονάδες. Η στελέχωση των
µονάδων αυξηµένης φροντίδας εγκεφαλικών επεισοδίων για
ασθενείς µε αγγειακά εγκεφαλικά επεισόδια πραγµατοποιείται
µε µετακινήσεις προσωπικού από άλλα τµήµατα του νοσοκο-
µείου µε απόφαση του διοικητή του, µε µετακινήσεις προσωπι-
κού µεταξύ νοσοκοµείων των υγειονοµικών περιφερειών µε
απόφαση των διοικητών των ΥΠΕ, µέσω ανακατανοµής κενών ορ-
γανικών θέσεων και µε αποσπάσεις ιατρών, νοσηλευτικού και λοι-
πού διοικητικού προσωπικού του Εθνικού Συστήµατος Υγείας. 

Το ελάχιστο ιατρικό προσωπικό που απαιτείται ανά έξι κλίνες
για τη νοσηλεία των ασθενών σε µία ΜΑΦ απαρτίζεται από έναν
επιστηµονικά υπεύθυνο νευρολόγο ή παθολόγο, έναν επιµελητή
ή νευρολόγο ή παθολόγο και έναν ειδικευόµενο ιατρό νευρολο-
γίας ή παθολογίας. 

Την αντιµετώπιση των ασθενών µε αγγειακό εγκεφαλικό επει-
σόδιο αναλαµβάνει τετραµελής διεπιστηµονική οµάδα από για-
τρούς των υφιστάµενων κλινικών του εκάστοτε νοσοκοµείου και
η οποία µπορεί να περιλαµβάνει τις ειδικότητες του ακτινολόγου,
του καρδιολόγου, του νευροχειρουργού, του αγγειοχειρουργού,
του ιατρού φυσικής και ιατρικής αποκατάστασης και τις ειδικεύ-
σεις του επεµβατικού ακτινολόγου και του ιατρού ΜΕΘ.

Το ελάχιστο νοσηλευτικό προσωπικό που απαιτείται ανά έξι
κλίνες για τη νοσηλεία των ασθενών σε µία ΜΑΦ για αγγειακά εγ-
κεφαλικά επεισόδια είναι δέκα νοσηλευτές για να καλυφθούν οι
απαραίτητες βάρδιες. 

Το ελάχιστο παραϊατρικό προσωπικό για τη νοσηλεία των
ασθενών για µία ΜΑΦ για αγγειακά εγκεφαλικά επεισόδια απο-
τελείται από τρεις ειδικότητες ανά έξι κλίνες, τουλάχιστον δύο
φυσικοθεραπευτές, εργοθεραπευτές, λογοθεραπευτές και ψυ-
χολόγους.

Στο νοµοσχέδιο υπάρχει ειδική αναφορά στις υπουργικές απο-
φάσεις, οι οποίες προβλέπουν λεπτοµερώς τη σύσταση των
ΜΑΦ. Με κοινές αποφάσεις του Υπουργού Υγείας και των συναρ-
µόδιων Υπουργείων καθορίζονται οι προϋποθέσεις λειτουργίας
µονάδων αυξηµένης φροντίδας για ασθενείς µε αγγειακά εγκε-
φαλικά επεισόδια, οι τεχνικές προδιαγραφές, ο τεχνικός εξοπλι-
σµός, η σύνθεση του προσωπικού, ο κανονισµός εσωτερικής
λειτουργίας, οι λεπτοµέρειες για τη διοικητική και επιστηµονική
διεύθυνσή τους, ο τρόπος και η διαδικασία εισαγωγής σε αυτές,
ενώ καθορίζονται οι αναγκαίοι χώροι από τους οποίους αποτε-
λείται µία ΜΑΦ για αγγειακά εγκεφαλικά επεισόδια, η επιφάνειά
τους ανά αριθµό κλινών και κάθε άλλο αναγκαίο ειδικότερο ζή-
τηµα για την κτηριολογική διάρθρωση των ΜΑΦ για αγγειακά εγ-
κεφαλικά επεισόδια.

Μπορεί να συστήνονται ΜΑΦ για αγγειακά εγκεφαλικά επεισό-
δια σε επιπλέον νοσοκοµεία. Από την εµπειρία µου, αφού έχω
διατελέσει επί πολλά έτη στο Κεντρικό Συµβούλιο Υγείας, στο
ΚΕΣΥ, και ως άνθρωπος του χώρου της υγείας καθότι φαρµακο-
ποιός και για πολλά χρόνια Αντιπρόεδρος του Πανελλήνιου και
του Πανευρωπαϊκού Φαρµακευτικού Συλλόγου, µπορώ να αντι-
ληφθώ τη δύναµη µιας τέτοιας κυβερνητικής παρέµβασης και
την τεράστια αξία της για την κοινωνία και τους πολίτες. Δεν πρό-
κειται για ζήτηµα πρόσφορο για αντιπαράθεση. Αρκεί κανείς να
σκεφτεί ότι µε την ψήφο µας σήµερα µπορούµε να αλλάξουµε
αύριο τη ζωή για χιλιάδες συµπατριώτες µας, για συγγενείς, φί-
λους και γνωστούς που πιθανόν να βρεθούν στη δυσάρεστη
θέση να χρειαστούν νοσηλεία σε µια ΜΑΦ. Ας είµαστε, λοιπόν,
όλοι µαζί σήµερα σε αυτό και να πράξουµε το αυτονόητο.

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

ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Βασίλειος Βιλιάρδος): Ευχαριστούµε πολύ
τον κ. Παπαθανάση. 

Καλείται στο Βήµα η κ. Σεβαστή Βολουδάκη, Βουλευτής της
Νέας Δηµοκρατίας. 

ΣΕΒΑΣΤΗ (ΣΕΒΗ) ΒΟΛΟΥΔΑΚΗ: Ευχαριστώ, κύριε Πρόεδρε.
Κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, ο σκοπός του νοµοσχεδίου του

Υπουργείου Υγείας που συζητάµε σήµερα για το Εθνικό Δίκτυο
Μονάδων Αυξηµένης Φροντίδας για την αντιµετώπιση ασθενών
µε αγγειακά εγκεφαλικά επεισόδια, ΜΑΦ, είναι απόλυτα καίριος,
καθώς αποσκοπεί στη βελτίωση της ποιότητας της φροντίδας
και της αντιµετώπισης ασθενών που έχουν υποστεί αγγειακά εγ-
κεφαλικά επεισόδια. Αυτά είναι µια σοβαρή υγειονοµική πρό-
κληση που µπορεί να έχει σοβαρές συνέπειες για τους ασθενείς,
συµπεριλαµβανοµένης της αναπηρίας και πολλές φορές και της
θνησιµότητας.

Τα εγκεφαλικά αποτελούν τη δεύτερη συχνότερη αιτία θανά-
του και την πιο συχνή αιτία αναπηρίας παγκοσµίως προξενώντας
µια συνεχώς αυξανόµενη επιβάρυνση στο σύστηµα υγείας. Ένας
στους έξι συνανθρώπους µας κινδυνεύει να υποστεί εγκεφαλικό
επεισόδιο κάποια στιγµή στη ζωή του. Στην Ελλάδα καταγράφον-
ται περίπου πενήντα επτά χιλιάδες εγκεφαλικά, δυστυχώς µε
υψηλά ποσοστά θνητότητας και υπολειµµατικής αναπηρίας µετά
από εγκεφαλικό σε σύγκριση µε όλη την υπόλοιπη Ευρώπη,
καθώς έντεκα χιλιάδες τριακόσια εγκεφαλικά κάθε χρόνο απο-
βαίνουν θανατηφόρα και άλλα δεκατέσσερις χιλιάδες εγκεφα-
λικά αφήνουν υπολειµµατική αναπηρία.

Στην Ευρωπαϊκή Ένωση το κόστος που σχετίζεται µε τα εγκε-
φαλικά επεισόδια έχει αυξηθεί σηµαντικά. Ανέρχεται πλέον πε-
ρίπου στα 60 δισεκατοµµύρια ευρώ ετησίως. Οι προβλέψεις
δείχνουν ότι αν δεν ληφθούν µέτρα, αυτό αναµένεται να αυξηθεί.
Συγκεκριµένα, η επίπτωση των εγκεφαλικών µπορεί να αυξηθεί
κατά 34% και το συνολικό κόστος κατά 44% ως το 2040, λόγω
της γήρανσης του πληθυσµού.

Ποια είναι η λύση στο πρόβληµα αυτό; Η µοναδική λύση είναι
η επενδυτική στήριξη και η αναδιοργάνωση των υπηρεσιών
υγείας, µε στόχο αρχικά την πρόληψη και έπειτα τη θεραπεία,
την υποστήριξη και τη φροντίδα των ασθενών που πάσχουν από
εγκεφαλικά επεισόδια.

Παγκοσµίως έχει αποδειχθεί ότι αυτές οι µονάδες ΜΑΦ συµ-
βάλλουν σηµαντικά στη µείωση της θνησιµότητας, στην αύξηση
της ανεξαρτησίας των ασθενών µετά από εγκεφαλικά επεισόδια
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και τελικά στη µείωση του συναισθηµατικού και οικονοµικού φόρ-
του τόσο για τους ασθενείς, όσο και για τις οικογένειές τους. Οι
ΜΑΦ εξασφαλίζουν ότι οι ασθενείς λαµβάνουν τόσο µια εξειδι-
κευµένη όσο και έγκαιρη, ολοκληρωµένη και προσαρµοσµένη
στις ανάγκες τους φροντίδα. Είναι, εποµένως, πολύ κρίσιµης ση-
µασίας η υλοποίηση αυτού του προγράµµατος για τη δηµιουργία
ενός συστήµατος υγείας που θα εξασφαλίζει την παροχή αυτών
των µονάδων σε πανελλαδικό επίπεδο.

Στο πλαίσιο, λοιπόν, αυτού του σχεδίου το Υπουργείο Υγείας
προτείνει την ψήφιση του παρόντος νοµοσχεδίου για την ίδρυση
των µονάδων αυτών, ούτως ώστε να επιτευχθεί ο στόχος της
πρόληψης και της αντιµετώπισης των εγκεφαλικών επεισοδίων.

Οι µονάδες αυτές θα λειτουργήσουν σαν εξειδικευµένοι ιατρικοί
χώροι σε πολλά νοσοκοµεία σε όλη τη χώρα. Συγκεκριµένα, στην
Περιφέρεια Κρήτης θα λειτουργήσει τέτοια µονάδα στο Πανεπι-
στηµιακό Γενικό Νοσοκοµείο Ηρακλείου. Έτσι, λοιπόν, οι µονάδες
αυτές εκτός από την εξειδικευµένη φροντίδα, θα παρέχουν και ει-
κοσιτετράωρη ιατρονοσηλευτική υποστήριξη, διαγνωστικές εξε-
τάσεις και θεραπευτικές παρεµβάσεις όπου χρειάζεται. Άρα,
λοιπόν, η προστιθέµενη αξία τους είναι εµφανής, γιατί διασφαλί-
ζεται η έγκαιρη διάγνωση και η παρακολούθηση της νόσου, ούτως
ώστε να φτάσουµε µετά και στη θεραπεία.

Η δηµιουργία αυτού του εθνικού δικτύου µονάδων αυξηµένης
φροντίδας αποτελεί ένα πολύ σηµαντικό βήµα για τη βελτίωση
της υγειονοµικής περίθαλψης στη χώρα µας και την αντιµετώ-
πιση αυτής της υγειονοµικής πρόκλησης µε έναν αποτελεσµα-
τικό από τη µια και ανθρωποκεντρικό τρόπο από την άλλη. 

Πολύ πρόσφατα αντιµετωπίσαµε στη χώρα µια σοβαρή υγει-
ονοµική κρίση, αυτή της πανδηµίας του COVID. Αυτή η παγκό-
σµια επιδηµία προκάλεσε σηµαντικές προκλήσεις για την
παγκόσµια κοινότητα, για τα υγειονοµικά συστήµατα και για την
καθηµερινότητά µας και ανέδειξε την ανάγκη δηµιουργίας ενός
δυνατού Εθνικού Συστήµατος Υγείας. 

Η ανάγκη για τη δηµιουργία αυτού του δυνατού Εθνικού Συ-
στήµατος Υγείας σε κάθε επίπεδο είναι κρίσιµη, γιατί πρωταρχικά
αφορά την ποιότητα ζωής όλων µας, τη δική µας και των συµπο-
λιτών µας.

Η δηµιουργία ενός δυνατού ΕΣΥ σε κάθε επίπεδο απαιτεί συν-
τονισµένες προσπάθειες από τις κυβερνήσεις, το υγειονοµικό
προσωπικό, τους επιστήµονες, αλλά και τους πολίτες. Είναι ένας
στόχος που αξίζει να επιδιώξουµε, καθώς ένα δυνατό ΕΣΥ εξυ-
πηρετεί το κοινό συµφέρον και προστατεύει την υγεία και την
ευηµερία της κοινωνίας. 

Ζούµε σε µια χώρα που έχει ιδιαίτερα µορφολογικά χαρακτη-
ριστικά. Έχουµε πάρα πολλά νησιά, έχουµε αποµακρυσµένες πε-
ριοχές από νοσοκοµεία και ανθρώπους οι οποίοι είτε είναι
αδύνατο να µετακινηθούν γιατί είναι ηλικιωµένοι, είτε γιατί δεν
έχουν τους πόρους να το κάνουν αυτό. Άρα, λοιπόν, ο µόνος τρό-
πος για να λαµβάνουν οι συµπολίτες µας τη φροντίδα την ιατρική
και τη νοσηλευτική την οποία αξίζουν, είναι να δηµιουργηθούν
κέντρα όπως αυτά, ούτως ώστε να έχουν την περίθαλψη που
τους αξίζει. 

Θα πρέπει όλοι µας -µπορούµε να κάνουµε την αρχή από το
νοµοσχέδιο αυτό, αλλά και στηρίζοντας όλες τις πρωτοβουλίες
που φέρνει το Υπουργείο Υγείας- να πετύχουµε τον στόχο αυτό.
Να εργαστούµε όλοι µας σκληρά και από κοινού για µια κοινωνία
πιο ασφαλή. 

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

ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Βασίλειος ΒΙλιάρδος): Ευχαριστούµε πολύ
την κ. Βολουδάκη. 

Επόµενος οµιλητής είναι ο κ. Στέφανος Γκίκας, Βουλευτής της
Νέας Δηµοκρατίας. 

ΣΤΕΦΑΝΟΣ ΓΚΙΚΑΣ: Ευχαριστώ, κύριε Πρόεδρε.
Κύριοι Υπουργοί, κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, ένας πυλώνας

του προεκλογικού µας προγράµµατος των πρόσφατων εκλογών
ήταν ο τοµέας της υγείας. Συνεπώς αυτά τα τέσσερα χρόνια
έχουµε να πραγµατοποιήσουµε ένα σηµαντικό έργο σε αυτόν τον
τοµέα και το παρόν νοµοσχέδιο είναι ίσως ένα από τα πρώτα τα
οποία δίνουν και το στίγµα ακριβώς που θα ακολουθήσει η Κυ-
βέρνηση. 

Θεωρώ ότι είναι πολύ θετικό να δηµιουργείται µε επίσηµο
τρόπο, µε την ισχύ ενός νόµου, ένα δίκτυο δεκαεννέα µονάδων
αυξηµένης φροντίδας για αγγειακά εγκεφαλικά επεισόδια, µία
πάθηση η οποία δυστυχώς στη χώρα µας έχει πάρα πολύ αρνη-
τικές επιπτώσεις. Δεν θα κουραστώ και εγώ να επαναλάβω αυτά
τα νούµερα. Μιλάµε για πενήντα επτά χιλιάδες εγκεφαλικά επει-
σόδια κάθε χρόνο στη χώρα, εκ των οποίων έντεκα χιλιάδες πεν-
τακόσια περίπου είναι θανατηφόρα και δεκατέσσερις χιλιάδες
συνάνθρωποί µας παραµένουν µε αναπηρία. 

Άρα, λοιπόν, είναι πολύ κρίσιµο να αντιµετωπιστεί ο ασθενής
στις πρώτες ώρες που θα υποστεί το εγκεφαλικό επεισόδιο. Το
δίκτυο, λοιπόν, αυτό των δεκαεννέα µονάδων έχει ακριβώς αυτόν
τον σκοπό και τον ρόλο, δηλαδή να δοθεί άµεση και σωστή ια-
τρική αντιµετώπιση στον άρρωστο, για να γλιτώσουµε τα χειρό-
τερα. 

Βεβαίως, εδώ, κύριοι Υπουργοί, το ζήτηµα είναι οι µονάδες
αυτές να στελεχωθούν σωστά, όπως προβλέπεται από τον νόµο.
Θα επαναλάβω ότι για έξι κρεβάτια αυξηµένης φροντίδας για τα
εγκεφαλικά επεισόδια προβλέπονται τρεις γιατροί, δέκα άτοµα
νοσηλευτικό προσωπικό, δύο φυσιοθεραπευτές, ένας λογοθερα-
πευτής, εργοθεραπευτής και ψυχολόγος. Νοµίζω ότι είναι µία
σωστή κατανοµή, αλλά βεβαίως για να µπορέσει να λειτουργήσει
αυτή η µονάδα θα πρέπει το προσωπικό αυτό να αναλάβει υπη-
ρεσία. Λέει µέσα στον νόµο ότι θα γίνει εκ των ενόντων, µε απο-
σπάσεις, µε εσωτερικές µετακινήσεις και βεβαίως µε τις µόνιµες
προσλήψεις. Εδώ, λοιπόν, θέλω να τονίσω ότι για να µπορέσει
να είναι αποτελεσµατική η µονάδα αυτή, θα πρέπει το προσωπικό
να είναι µόνιµο και να υπηρετεί µόνιµα στο νοσοκοµείο που προ-
βλέπεται η ίδρυση της µονάδας.

Η Κέρκυρα είναι από τα δεκαεννέα νοσοκοµεία στα οποία θα
δηµιουργηθούν αυτές οι µονάδες. Μάλιστα, θέλω να ευχαρι-
στήσω την πολιτική ηγεσία του Υπουργείου Υγείας, διότι η Κέρ-
κυρα, η Ρόδος, η Λαµία, η Μυτιλήνη -και νοµίζω και η Καλαµάτα-
είναι οι µόνες περιοχές της περιφέρειας που τα νοσοκοµεία τους
θα διαθέτουν τέτοιες µονάδες αυξηµένης φροντίδας για τα αγ-
γειακά εγκεφαλικά επεισόδια. 

Θέλω να πω, επίσης, ότι η Κυβέρνηση έχει ανακοινώσει έναν
µεγάλο αριθµό προσλήψεων και έναν µεγάλο αριθµό καινοτο-
µιών στον τοµέα της υγείας, προκειµένου πράγµατι το ΕΣΥ να
αποφύγει τα χειρότερα. Και το λέω αυτό διότι όλα τα τελευταία
χρόνια, παρά την εργώδη προσπάθεια της προηγούµενης κυβέρ-
νησης και της τωρινής, έχουµε δει έναν µεγάλο αριθµό ιατρών
να φεύγει από το ΕΣΥ, διότι, κακά τα ψέµατα, οι αµοιβές που
παίρνουν δεν είναι ικανοποιητικές. Όταν, παραδείγµατος χάριν,
στο εξωτερικό στην Αγγλία ένας γιατρός αµείβεται µε 12.000 ή
14.000 ευρώ τον µήνα και εδώ ένας επιµελητής Α’ δεν παίρνει
ούτε 2.000 ευρώ, είναι ένα ζήτηµα το οποίο θα πρέπει κάποια
στιγµή να το αντιµετωπίσουµε στην πατρίδα µας. 

Χαίροµαι, λοιπόν, που στις προθέσεις της Κυβέρνησης είναι
να το αντιµετωπίσει και αυτό το ζήτηµα. Ήδη, βεβαίως, έχουν
γίνει κάποια βήµατα. Μόλις προ ολίγων µηνών αυξήσαµε οριζόν-
τια τους µισθούς όλων των γιατρών του ΕΣΥ κατά 10%, αυξήθη-
καν τα επιδόµατα ευθύνης, δόθηκε η δυνατότητα σε γιατρούς
που θέλουν να υπηρετήσουν στα νησιά, ιδίως τους καλοκαιρι-
νούς µήνες, να πάρουν έναν δεύτερο µισθό και το ίδιο και στο
νοσηλευτικό προσωπικό. Όµως, επιµένω ότι πρέπει να πάµε σε
γενναιότερα µέτρα για να µπορέσουµε πράγµατι να έχουµε επι-
τυχές αποτέλεσµα. 

Επιτρέψτε µου να πω και δύο κουβέντες στον πολύ λίγο χρόνο
που µου έµεινε για την εκλογική µου περιφέρεια, την Κέρκυρα.
Εκεί έχουν γίνει σηµαντικά βήµατα στον τοµέα της υγείας. Βε-
βαίως, αν πας και ρωτήσεις έναν πολίτη, θα σου πει τρεις λέξεις,
δηλαδή «παθολόγος», «νευρολόγος», «ακτινολόγος». Έχει γίνει
ένα µότο πια. Είναι οι ελλείψεις που έχουµε σε αυτές τις κρίσιµες
ειδικότητες. Ενώ το Υπουργείο βγάζει προκηρύξεις γι’ αυτές τις
ειδικότητες, δυστυχώς παραµένουν άγονες. Νοµίζω ότι µε την
αντιµετώπιση του ζητήµατος όπως είπαµε προηγουµένως θα
λυθεί και αυτό το πρόβληµα. 

Επίσης, θέλω να πω ότι επιτέλους τα τρία από τα πέντε κέντρα
υγείας της Κέρκυρας αυτή τη στιγµή βρίσκονται στο Τεχνικό
Σύµβουλο Υγείας προκειµένου να πάρουν την τελική έγκριση για
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να ανακαινισθούν, να επισκευαστούν από το ΤΑΙΠΕΔ και να γί-
νουν σύγχρονα κέντρα υγείας. Αυτή είναι µια πάρα πολύ σηµαν-
τική παρέµβαση. Και, βεβαίως, οι παρεµβάσεις ύψους περίπου
δύο εκατοµµυρίων που θα γίνουν στο νοσοκοµείο µας θα βοη-
θήσουν και αυτές σηµαντικά στις παροχές υγείας. 

Ας µην ξεχνάµε, κύριοι Υπουργοί, ότι µπορεί η Κέρκυρα να έχει
έναν πληθυσµό συνολικά περίπου στις εκατό χιλιάδες, αλλά το
καλοκαίρι έχουµε τριακόσιες και τετρακόσιες χιλιάδες κάθε συγ-
κεκριµένη µέρα να βρίσκονται στο νησί. Άρα χρειαζόµαστε ένα
σηµαντικό νοσοκοµείο για να παρέχει υπηρεσίες υψηλού επιπέ-
δου. 

Εν κατακλείδι, είναι ένα θετικό νοµοσχέδιο. Νοµίζω ότι δεν έχει
να πει κάτι κάποιος. Είναι ένα δίκτυο το οποίο βοηθάει τους συ-
νανθρώπους µας, ένα δίκτυο το οποίο βελτιώνει τις παρεχόµενες
υπηρεσίες στο νησί και γι’ αυτό βεβαίως το υπερψηφίζουµε.

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

ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Βασίλειος Βιλιάρδος) Ευχαριστούµε πολύ
τον κ. Γκίκα.

Επόµενος οµιλητής είναι ο κ. Κωνσταντίνος Χήτας, Κοινοβου-
λευτικός Εκπρόσωπος της Ελληνικής Λύσης. 

Θα ακολουθήσουν ο κ. Αναστάσιος Νικολαΐδης, ο κ. Μπουρχάν
Μπαράν, ο κ. Χριστόδουλος Στεφανάδης και ο κ. Κωνσταντίνος
Φλώρος. 

Ορίστε, κύριε Χήτα, έχετε τον λόγο.
ΚΩΝΣΤΑΝΤΙΝΟΣ ΧΗΤΑΣ: Ευχαριστώ, κύριε Πρόεδρε.
Ξέρετε, είναι από τις περιπτώσεις που θες ν’ αγιάσεις και δεν

µπορείς! Θέλεις να έχεις την ηρεµία σου, να ασχοληθείς µε τα
σοβαρά προβλήµατα του τόπου και δεν σε αφήνουν σε ησυχία. 

Θα ζητήσω συγγνώµη από τους Υπουργούς, που θα περιορι-
στούµε στα αρκετά σηµαντικά που ανέφερε για το νοµοσχέδιο
του Υπουργείου Υγείας η εισηγήτριά µας. Θα κάνω χρήση του
δικαιώµατός µου ως Κοινοβουλευτικός Εκπρόσωπος να κάνω µια
αναφορά σε κάποια θέµατα. 

Πραγµατικά, πιστέψτε µε, πιστέψτε µας, δεν θα κάναµε καµµία
αναφορά απολύτως, αλλά διαπιστώνουµε δυστυχώς µε µεγάλη
έκπληξη µία απίστευτη πολιτική εµµονή συγκεκριµένου πολιτικού
αρχηγού, του κ. Ανδρουλάκη, ο οποίος κοιµάται, ξυπνάει και βλέ-
πει την Ελληνική Λύση µπροστά του. Ασχολείται µόνο µε την Ελ-
ληνική Λύση. Το είπαµε και χθες, θα το πούµε και σήµερα. Μετά
και το νέο πολιτικό παραλήρηµα που παρακολουθήσαµε από τον
κ. Ανδρουλάκη, τον Πρόεδρο του πτωχευµένου σοσιαλιστικού κι-
νήµατος της χώρας µας, αυτού του κινήµατος µε τα πολλά ονό-
µατα, τα τέσσερα, πέντε ονόµατα -Ελιά, «λεµόνι», ΠΑΣΟΚ -
ΚΙΝΑΛ, διάφορα- µε τα πολλά ΑΦΜ, αυτά τα τεχνάσµατα για να
µπορεί να µην πληρώνει τα δάνειά του και να λειτουργεί, του
λέµε ότι µπορεί να µας βρίζει για όσο χρονικό διάστηµα, όσο
θέλει αυτός, µέχρι να πληρώσει το ΠΑΣΟΚ τα χρέη του τα οποία
ψευδέστατα ισχυρίσθηκε χθες ότι έχουν ρυθµιστεί. Απλά να του
θυµίσουµε για άλλη µια φορά ότι η Νέα Δηµοκρατία κυβερνά,
δεν κυβερνάµε εµείς. Κάντε αντιπολίτευση και αφήστε µας εµάς
να κάνουµε τη δική µας αντιπολίτευση στην Κυβέρνηση, κάντε
και εσείς τη δική σας την κυβέρνηση και η καλύτερη αντιπολί-
τευση θα εκτιµηθεί από τον κόσµο και θα µας ψηφίσει ο κόσµος. 

Και γιατί είπε -και το κλείνουµε πραγµατικά εδώ, αναγκαζόµα-
στε πάντα να απαντάµε στα πολιτικά παραληρήµατα του κ. Αν-
δρουλάκη- ψέµατα χθες εδώ; Όταν έχουµε τον ισολογισµό του
κόµµατός σας του 2022 και διαπιστώνουµε ότι το 2021 τα χρέη
σας στις τράπεζες -τραπεζικά δάνεια, το λέει καθαρά- 355,992
εκατοµµύρια ευρώ και το 2022 έχουν πάει στα 398 εκατοµµύρια,
αναρωτιόµαστε τι σόι ρύθµιση είναι αυτή, περίπου 45 εκατοµµύ-
ρια ευρώ πάνω; Καταλαβαίνουµε εµείς. Αυτά να τα λέτε κάπου
αλλού.

Και να πούµε και κάτι άλλο: Υπάρχει µια ανοιχτή υπόθεση.
Εµείς όταν έχουµε έναν πολιτικό εχθρό -εντός εισαγωγικών φυ-
σικά η λέξη- ή έναν εχθρό που µας ενοχλεί σε κάτι, µας αδικεί ή
µας φιµώνει ή οτιδήποτε άλλο, προσπαθούµε να βγούµε νικητές
από αυτή τη µονοµαχία και να πατάξουµε -πάλι εντός εισαγωγι-
κών- τον εχθρό, µε όλη την υπερβολή που µπορεί να έχουν οι λέ-
ξεις αυτή τη στιγµή. Για παράδειγµα, είχαµε πολύ µεγάλο
πρόβληµα -και όχι γιατί είχαµε προσωπικό πρόβληµα, µια χαρά

να είναι ο άνθρωπος και να είναι γερός και δυνατός- µε το ΕΣΡ.
Τι κάναµε εµείς; Διεκδικήσαµε το δίκιο µας. Ποιο δίκιο µας δη-
λαδή; Και για τα υπερβολικά πρόστιµα που έβαζε συνεχώς χωρίς
λόγο, αλλά και τη φίµωσή µας από τα πανελλαδικής εµβέλειας
κανάλια επί τέσσερα χρόνια µε ένα ποσοστό της τάξης περίπου
του 1,8% παρουσίας στα τηλεοπτικά πανελλαδικής εµβέλειας κα-
νάλια. Και κατονοµάσαµε τους υπαίτιους, είπαµε ότι «εσύ, κύριε,
φταις» και κάναµε µήνυση στον κύριο αυτόν προσωπικά, όχι
έωλα, µηνυτήριες αναφορές και όποιον πάρει ο χάρος και όπου
κάτσει! Προσωπικά. Θα περιµέναµε να κάνετε κάτι αντίστοιχο,
όπως και ο ίδιος που υποβάλλει αόριστες µηνυτήριες αναφορές.
Στην πραγµατικότητα -ας το αποδείξει αν είναι κάτι διαφορετικό-
θεωρούµε ότι δεν θέλει και ο ίδιος να συγκρουστεί µε όλα αυτά
τα σκοτεινά συµφέροντα.

Το ΠΑΣΟΚ θα µιλήσει για εµάς; Το ΠΑΣΟΚ που έχει ψηφίσει
και την περίοδο 2019 - 2023, αλλά και τώρα, περίπου το 60% των
νοµοσχεδίων της Νέας Δηµοκρατίας; Εντάξει, όλα έχουν ένα
όριο! Ας ηρεµήσουµε λίγο. Εµείς πραγµατικά αντιλαµβανόµαστε
την ανησυχία του, αντιλαµβανόµαστε ότι δεν µπορεί να κοµίσει
τίποτα από τον ΣΥΡΙΖΑ που φυλλοροεί, από τη νέα αυτή κατά-
σταση, από αυτό το πεδίο που διαµορφώνεται στην πολιτική
σκηνή της χώρας και ότι µένει καθηλωµένος, στάσιµος και ίσως
να πέσει και παραπάνω στις ευρωεκλογές. Αντιλαµβανόµαστε το
άγχος του. Δεν είµαστε η λύση εµείς. Ας το καταλάβει, ας το
πάρει αλλιώς. 

Ο κ. Ανδρουλάκης κατέθεσε πρόταση για σύσταση εξεταστι-
κής επιτροπής για τα Τέµπη, εχθές, 1η Νοεµβρίου, όταν η Ελλη-
νική Λύση κατέθεσε την πρόταση αυτή στις 4 Ιουλίου του 2023
και κανένα κόµµα της Βουλής δεν ανταποκρίθηκε σε αυτή την κί-
νηση που κάναµε. Κανένα κόµµα. Στις 4 Ιουλίου κατατέθηκε η
πρόταση για τη σύσταση ειδικής επιτροπής για τα Τέµπη από
πλευράς Ελληνικής Λύσης. Και έρχεται τώρα τον Νοέµβριο, συ-
ναντήθηκε µε συγγενείς των θυµάτων ανθρώπων, που όλοι τους
έχουµε δει και τους συµπονούµε για το δράµα που ζουν και τις
απώλειες που είχαν στις οικογένειές τους, και καταθέτει την πρό-
ταση. Κάντε το εσείς, υπερψηφίζουµε εµείς. Δεν υπάρχει πρό-
βληµα, δεν έχουµε εµείς τέτοια πολιτικά συµπλέγµατα, εσείς τα
έχετε µάλλον.

Παρακολούθησα µε ενδιαφέρον τις τοποθετήσεις των κοµµά-
των. Βέβαια έκανε µια πραγµατικά πολύ ξεκάθαρη τοποθέτηση
ο Πρόεδρός µας, ο Κυριάκος ο Βελόπουλος, κατά τη χθεσινή του
οµιλία για όσα συµβαίνουν στη Μέση Ανατολή. Εµάς µας ενοχλεί
πάρα πολύ η υποκρισία. Γιατί µε ό,τι συµβαίνει στη ζωή πρέπει
είτε ο ένας είτε ο άλλος να πάρει ντε και καλά τη θέση του ενός
και του άλλου και πάνω εκεί να χτίσουµε µια επιχειρηµατολογία
και να ξεκινήσει ένα πολιτικό παιχνίδι, µια πολιτική αντιπαράθεση,
«εµείς οι φιλεύσπλαχνοι, οι ανθρωπιστές, εσείς οι άκαρδοι» κ.λπ.; 

Απλά πράγµατα: Είναι η Χαµάς -όχι η Παλαιστίνη- τροµοκρα-
τική οργάνωση; Είναι πρόβληµα για τους Παλαιστινίους η Χαµάς;
Είναι. Είναι φίλη µας η Χαµάς; Όχι, δεν είναι, ρε παιδιά! Πάντα
ήταν ανθελληνική η στάση τους. Τι να κάνουµε τώρα; Οι άνθρω-
ποι είναι τροµοκράτες, φανατικοί ισλαµιστές. Τι να κάνουµε τώρα
δηλαδή; Δεν µας θέλουν µία, δεν τους θέλουµε δέκα. Απλή η
απάντηση στο ερώτηµα που θέσαµε. Δείτε τη στάση που είχαν -
τα ανέφερε και ο Πρόεδρος µας χθες όλα αυτά- και στα Κατεχό-
µενα και όταν έγινε τζαµί η Αγία Σοφία και πάει λέγοντας. Και να
θυµόµαστε ένα πράγµα: άλλο Χαµάς, άλλο Παλαιστίνη. Μην
µπερδευόµαστε. 

Πάµε τώρα στο Ισραήλ. Έπρεπε να αντιδράσει το Ισραήλ; Βε-
βαίως. Αυτό που κάνει το Ισραήλ, όµως, είναι χειρότερο; Είναι
χειρότερο. Πόσο δύσκολο είναι να το πούµε και αυτό; Είναι χει-
ρότερο γιατί σκοτώνει γυναικόπαιδα και άµαχο πληθυσµό. Τι πιο
απλό από αυτό; Αυτό δεν είναι αυτοάµυνα. Αυτό είναι σφαγή κα-
νονική και εννοείται ότι καταδικάζουµε κάθε είδους σφαγή, κάθε
είδους εισβολή, όπως κάναµε και στην εισβολή του Πούτιν στην
Ουκρανία, άσχετα µε όλα τα υπόλοιπα, γεωπολιτικά κ.λπ. ή αν
τον προκάλεσαν ή οτιδήποτε. Εµείς µιλάµε για τη σφαγή ή την
εισβολή. Κάθε εισβολή κράτους σε άλλο κράτος είναι καταδικα-
στέα, αισχρή. 

Εµείς θεωρούµε, λοιπόν, ότι υπάρχει το δικαίωµα ενός κυρίαρ-
χου κράτους να υπάρχει. Η µόνη διαρκής και βιώσιµη λύση είναι
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τα δύο κράτη. Είναι αυτό που είπε ο Κυριάκος ο Βελόπουλος
εχθές. Κράτος για το Ισραήλ, κράτος για την Παλαιστίνη, για να
τελειώνουµε. Από την άλλη, όµως, µε ενδιαφέρον και ίσως και
λίγη ενόχληση παρακολουθούµε εδώ µέσα αυτόν τον διαγωνισµό
ευαισθησίας και επίδειξης ανθρωπισµού σε κάποιες περιπτώ-
σεις.

Ξέρετε, άµα δείχναµε την ίδια σπουδή, ενδιαφέρον και ανησυ-
χία, εµείς εδώ, στο ελληνικό Κοινοβούλιο -εµείς το δείχνουµε,
µιλάω για αυτούς που δεν το κάνουν- για τη βόρεια Ήπειρο,
όπως για τη Γάζα για παράδειγµα, δεν θα είχαµε τόσα πολλά
προβλήµατα.

Τώρα, µε πιάνουν δηµοσιογράφοι έξω πριν από λίγο: Κύριε
Χήτα, τι κάνετε; Τι να κάνουµε, παιδιά, απ’ το πρωί εδώ είµαστε.
Ακούσατε, λέει, ειπώθηκε µες στη Βουλή ότι δεν έκανε κάποια
αναφορά ο Πρόεδρος ή εσείς… Λέω τι έγινε, ρε παιδιά; Για τη
Ζουράφα, λέει, τη Λαδοξέρα. Λέω, παιδιά, δεν ήσασταν εδώ
εχθές; Ο µοναδικός πολιτικός ηγέτης που αναφέρθηκε στη
NOTAM που έχουν βγάλει οι Τούρκοι στη Ζουράφα ή Λαδοξέρα,
οι Τούρκοι που ενέταξαν το FΙR τους της Κωνσταντινούπολης
στη Λαδοξέρα, οι Τούρκοι θα κάνουν άσκηση µε S-400, βολές θα
κάνουν, εκεί στη Λαδοξέρα! Το καταλαβαίνετε; 

Και δεν αντέδρασε κανείς και τα κατήγγειλε χθες στη Βουλή.
Κατέθεσε τη NOTAM και τους χάρτες στα Πρακτικά. Πάρτε τα
Πρακτικά, δεν είναι τυπική διαδικασία. Στα Πρακτικά καταθέ-
τουµε έντυπα, χαρτιά, αποδεικτικά, για να τα βλέπουµε όλοι. Από
χθες τα είπε αυτά ο άνθρωπος. Ίσως οι καλοί συνάδελφοι δηµο-
σιογράφοι να µην παρακολούθησαν τον Πρόεδρο µας χθες. 

Και κανένας δεν αντέδρασε από χθες που το κατήγγειλε ο
Πρόεδρος µας. Κανένας. Δεν ακούσαµε µε τον ίδιο ζήλο τον κ.
Ανδρουλάκη να λέει κάτι. Σιγή ασυρµάτου. Τίποτα. Ή τα άλλα
κόµµατα, τον ΣΥΡΙΖΑ ή τη Νέα Δηµοκρατία. 

Και ρωτάµε εµείς: Μήπως είναι αυτός ο λόγος; Πού ξέρω τι
έχουν κάνει και τι έχουν στο µυαλό τους. Δεν ξέρω πραγµατικά.
Που δεν έχουµε κάνει ακόµα εξορύξεις; Που ο Πρωθυπουργός
παρά το γεγονός ότι τις ανακοίνωσε, τις προανήγγειλε, δεν έχει
κάνει βήµα; 

Κι ενώ όλα αυτά συµβαίνουν µε τους Τούρκους -και θα κλείσω
σιγά-σιγά, κύριε Πρόεδρε, γιατί είναι εξαντλητική η διαδικασία τις
τελευταίες σαράντα οκτώ ώρες στη Βουλή και σέβοµαι τους συ-
ναδέλφους- κι ενώ ο ίδιος ο Πρωθυπουργός -εµείς τον αποκα-
λούµε φασίστα τον Ερντογάν, τροµοκράτη, εισβολέα- είπε
προχθές ότι ο Ερντογάν είναι µε τη λάθος πλευρά της ιστορίας, κι
εκεί που λες, βρε λες να αρχίσει κάτι διαφορετικό; Ξαφνικά τον
καλεί και τον περιµένουµε -κύριε Βαρτζόπουλε, ελπίζω να µην
πάτε- 7 Δεκεµβρίου στη Θεσσαλονίκη να µιλήσουνε, τον Ερντογάν,
να τον υποδεχτούµε! Αυτόν τον Ερντογάν που φτάνει στο σηµείο
να πει ότι οι Σαράντα Εκκλησιές στη Θεσσαλονίκη είναι η Γάζα
τους! Και εµείς θα τον υποδεχτούµε, θα στρώσουµε χαλί κόκκινο
να έρθει ο τροµοκράτης ηγέτης της Τουρκίας, ο Ερντογάν! 

Και είµαστε το µοναδικό κόµµα που είπαµε, ακυρώστε την επί-
σκεψη αυτή του Ερντογάν στη Θεσσαλονίκη, κανένας Τούρκος
από την Κυβέρνηση να µην πατήσει στις 7 του Δεκέµβρη το πόδι
του στη Θεσσαλονίκη και άµεση διακοπή, κύριε Βαρτζόπουλε,
των συζητήσεων µε τον άνθρωπο που διεκδικεί τη Θεσσαλονίκη,
που διεκδικεί την Ελλάδα, που κατέχει τη µισή Κύπρο, καµµία συ-
ζήτηση. Θα τον υποδεχτούµε στη Θεσσαλονίκη, µετά από όλα
αυτά εδώ; Αυτόν που είναι µε τη λάθος πλευρά της ιστορίας;
Αυτόν θα υποδεχτούµε; Να πούµε τι; Να βγούµε φωτογραφίες
και τι καλά που τα είπαµε; Και; Θα αλλάξει κάτι; Ελπίζω εσείς που
είστε Θεσσαλονικιός να συµφωνείτε µαζί µας και να µην πάτε στη
συνάντηση. 

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

ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Βασίλειος Βιλιάρδος): Ευχαριστούµε πολύ
τον κ. Χήτα. 

Επόµενος οµιλητής ο κ. Αναστάσιος Νικολαΐδης, Βουλευτής
του ΠΑΣΟΚ.

ΑΝΑΣΤΑΣΙΟΣ (ΤΑΣΟΣ) ΝΙΚΟΛΑΪΔΗΣ: Ευχαριστώ, κύριε Πρό-
εδρε.

Ο Κοινοβουλευτικός Εκπρόσωπος της Ελληνικής Λύσης ανά-
λωσε πάνω από τα 2/3 της οµιλίας του στο ΠΑΣΟΚ. Μάλλον κάτι

καλά κάνουµε εµείς. Σας ευχαριστούµε. 
Κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, καλούµαστε σήµερα να µιλή-

σουµε για τη δηµόσια υγεία και δυστυχώς φαίνεται πως η παν-
δηµία δεν κατάφερε να πείσει αυτούς που σχεδιάζουν και
αποφασίζουν για την υγεία όλων µας ότι χρειάζεται επειγόντως
αλλαγή πορείας και στήριξης του ΕΣΥ. Οι συνέπειες αυτής της
κατάστασης είναι σοβαρές, επηρεάζοντας το ιατρικό και νοση-
λευτικό προσωπικό, τους ασθενείς και τελικά όλους µας. 

Οι πολίτες χρειαζόµαστε ασφαλή και υψηλής ποιότητας υγει-
ονοµική περίθαλψη. Είναι δικαίωµα όλων µας. Οφείλουµε να ανα-
δείξουµε το γεγονός ότι πλέον έχουµε φτάσει σε µια επείγουσα
και κρίσιµη για την υγεία των πολιτών κατάσταση. Δεν µπορεί να
αντιµετωπιστεί από ένα αποδεκατισµένο σύστηµα δηµόσιας
υγείας. 

Στην παρούσα νοµοθετική πρόταση δίνεται έµφαση κυρίως
στην παροχή φροντίδας και ψυχολογικής υποστήριξης σε ασθε-
νείς, παρά στη διάθεση πόρων και ιατρικές επεµβάσεις που να
είναι διαθέσιµες σε όλη την Ελλάδα. Αυτό φαίνεται να απουσιά-
ζει, σύµφωνα µε όσα µας έχουν παραθέσει οι αρµόδιοι φορείς.
Ενδεικτικό είναι ότι για παράδειγµα στο αρχικό σχέδιο προς δια-
βούλευση δεν είχε συµπεριληφθεί η Κρήτη. Τελικά µπήκε το Πα-
νεπιστηµιακό Νοσοκοµείο Ηρακλείου και µετά, κατά τις
συνεδριάσεις των επιτροπών, ανακοινώθηκε ότι θα προστεθεί και
το νέο Γενικό Νοσοκοµείο Νίκαιας. Δεν είναι εικόνα οργανωµέ-
νου σχεδιασµού αυτή. 

Υπάρχουν επίσης ζητήµατα ως προς τη γεωγραφική κατα-
νοµή, την πληρότητα και την ετοιµότητα ένταξης. Η έλλειψη νο-
σηλευτικού προσωπικού, η αναλογία νοσηλευτών προς ασθενείς
και η γενική κατάσταση του υγειονοµικού συστήµατος αποτε-
λούν πραγµατική απειλή για την υγεία και την ασφάλεια των συµ-
πολιτών µας. 

Παίρνω ως αφορµή την κατάσταση που επικρατεί στην περι-
φέρειά µου, στο Γενικό Νοσοκοµείο Δράµας, αλλά τα ίδια προ-
βλήµατα υπάρχουν σε όλα τα νοσοκοµεία της χώρας µας. Θα
σας µιλήσω µε στοιχεία, όπως µου τα έχουν δώσει από τον Σύλ-
λογο Νοσοκοµειακών Γιατρών Γενικού Νοσοκοµείου Δράµας και
το Σωµατείο Νοσηλευτικού Προσωπικού Ανατολικής Μακεδονίας
και Θράκης. Επαναλαµβάνω, όµως, ότι µιλώ για όλα τα νοσοκο-
µεία της χώρας µας που βρίσκονται σε παρόµοια κατάσταση. 

Έχουµε και λέµε: Σύµφωνα µε τους γιατρούς και τους νοση-
λευτές του Γενικού Νοσοκοµείου Δράµας έχουµε υποστελέχωση
της παθολογικής κλινικής και κλείσιµο της ΜΕΘ την 1η Αυγού-
στου. Μόλις χτες και ύστερα από δηµόσια δέσµευση του αρµό-
διου Υφυπουργού άνοιξε η ΜΕΘ µε προσωρινές µετακινήσεις
γιατρών από Καβάλα και Θεσσαλονίκη. Πρόκειται για µπάλωµα
και όχι για µόνιµη λύση. 

Η ασφαλής λειτουργία στις ΜΕΘ απαιτεί τουλάχιστον παρου-
σία τεσσάρων γιατρών, µε τις προβλεπόµενες οργανικές θέσεις
να είναι έξι. Η απλήρωτη εφηµέρευση των αναισθησιολόγων για-
τρών σε µια προσπάθεια στήριξης της ΜΕΘ στο διάστηµα Μαρ-
τίου - Ιουνίου 2023 έρχεται να επιδεινώσει το πρόβληµα,
δεδοµένου του ότι το αναισθησιολογικό τµήµα, ως ανεξάρτητα
από τη ΜΕΘ, λειτουργεί µε αυξηµένο αριθµό εφηµεριών ανά για-
τρό. 

Όλα αυτά έπειτα από µια περίοδο διετίας στην πανδηµία, όπου
το τµήµα λειτουργούσε µε δύο µόνο γιατρούς, δεκατέσσερις µε
δεκαέξι εφηµερίες ανά άτοµο και χωρίς το προβλεπόµενο ρεπό.
Η παθολογική κλινική παραµένει µε δύο µόνιµους γιατρούς και
έναν γιατρό σε παράταση πριν τη σύνταξη αντί για έντεκα. Είναι
τραγικό να γίνονται µετακινήσεις στρατιωτικών γιατρών ή για-
τρών από νοσοκοµεία της οικείας ΥΠΕ ανά δεκαπενθήµερο, µε
ανάγκη από πλευράς των γιατρών µας να βρίσκονται σε συνεχή
έκκληση για ενίσχυση, χωρίς υπαρκτό σχέδιο για µόνιµες λύσεις. 

Τα ίδια συµβαίνουν και στο ακτινολογικό τµήµα, µε τρεις για-
τρούς αντί για πέντε του οργανογράµµατος και τη συνδροµή
ενός εξωτερικού γιατρού µε µπλοκάκι. Επίκειται η αντικατάσταση
του αξονικού τοµογράφου µε νέο και η τοποθέτηση µαγνητικού
τοµογράφου, που οδηγούν στην ανάγκη ύπαρξης έξι γιατρών για
την εξασφάλιση οµαλής λειτουργίας του τµήµατος αυτού. 

Στην παιδιατρική κλινική επίκειται εντός διµήνου η αποχώρηση
λόγω συνταξιοδότησης δύο γιατρών από τους υπάρχοντες πέντε
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και κρίνεται αναγκαία η άµεση κάλυψη των θέσεων αυτών. Στη
χειρουργική κλινική από τους οκτώ γιατρούς ένας διορισµένος
από το Γενικό Νοσοκοµείο Δράµας είναι σε µετακίνηση από το
καλοκαίρι του 2023 στο Γενικό Νοσοκοµείο Καβάλας, ένας βρί-
σκεται µε απόσπαση από το Νοσοκοµείο Σερρών στη δύναµη της
κλινικής και ένας συνεργάζεται µε σύµβαση COVID, η οποία λύε-
ται στο τέλος του έτους. 

Τα ίδια, όµως, συµβαίνουν και στο νοσηλευτικό προσωπικό.
Από τα µέσα του 2020 υπάρχει ένα µαζικό κύµα συνταξιοδοτή-
σεων, που αποχωρούν αφήνοντας πίσω τους κενές θέσεις. Πε-
ριµένουµε ακόµα τις προσλήψεις του νοσηλευτικού προσωπικού.
Το 65% του νοσηλευτικού προσωπικού, όπως µας λένε οι γιατροί
και οι νοσοκόµοι, τραυµατιοφορέων και βοηθών θαλάµου, είναι
σε ηλικία πενήντα - πενήντα πέντε ετών. Μεγάλος αριθµός νοση-
λευτικού προσωπικού µε προβλήµατα υγείας δεν είναι σε θέση
να δουλέψει κυκλικό ωράριο. Η Παθολογική Κλινική του Νοσο-
κοµείου Δράµας έχει πενήντα δύο κλίνες µε ετήσια πληρότητα
90% και πάνω. 

Για να καταλάβετε µε αριθµούς, στον παθολογικό τοµέα, στο
τµήµα επειγόντων περιστατικών, περνούν µηνιαίως κατά µέσο
όρο χίλιοι τριακόσιοι ασθενείς µε διακόσιες εβδοµήντα εισαγω-
γές µε δύο µόνιµους παθολόγους. Η κλινική ΜΕΘ διαθέτει µόνο
δώδεκα νοσηλευτές µε επτά κλίνες, κάτω από τα όρια ασφάλειας
και αναλογίας ασθενών - νοσηλευτών. Ανά έτος στα εξωτερικά
ιατρεία και στο τµήµα επειγόντων περιστατικών εξετάζονται κατά
µέσο όρο τριάντα πέντε χιλιάδες ασθενείς στα ΤΕΠ, είκοσι πέντε
χιλιάδες στα εξωτερικά ιατρεία. Δεν υπάρχουν σύγχρονες και
ασφαλείς αναλογίες νοσηλευτών ανά ασθενή σύµφωνα µε τα διε-
θνή πρότυπα. Το νοσηλευτικό προσωπικό καλείται να κάνει και
άλλες εργασίες. Δεν υπάρχει γραµµατειακή υποστήριξη στα νο-
σηλευτικά τµήµατα. 

Κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, στις περιοδικές εκθέσεις που
δηµοσιεύονται από τον Οργανισµό Οικονοµικής Συνεργασίας και
Ανάπτυξης, η Ελλάδα κατατάσσεται στις τελευταίες θέσεις ανα-
λογίας νοσηλευτών προς ασθενείς σε όλα τα νοσοκοµεία, εκθέ-
τοντας σε κίνδυνο τους ασθενείς, αλλά και το νοσηλευτικό
προσωπικό. 

Κύριε Υπουργέ, απαιτείται άµεσα η πρόσληψη µόνιµων για-
τρών, µόνιµου νοσηλευτικού προσωπικού, τραυµατιοφορέων και
η επίλυση του ζητήµατος του επικουρικού προσωπικού. Το θέµα
µας αφορά όλους. Η υγεία είναι ο σηµαντικότερος πυλώνας της
κοινωνίας µας. 

Σας ευχαριστώ. 
(Χειροκροτήµατα από την πτέρυγα του ΠΑΣΟΚ - Κινήµατος

Αλλαγής)
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Βασίλειος Βιλιάρδος): Ευχαριστούµε πολύ

τον κ. Νικολαΐδη. 
ΜΙΧΑΗΛ ΚΑΤΡΙΝΗΣ: Τήρησε και τον χρόνο του. Μίλησε επτά

λεπτά ακριβώς. 
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Βασίλειος Βιλιάρδος): Ακριβέστατος. Σωστά,

κύριε συνάδελφε, αυτό πρέπει να το λέει κανείς. Τον ευχαρι-
στούµε πολύ. 

Επόµενος οµιλητής είναι ο κ. Μπουρχάν Μπαράµ, Βουλευτής
του ΠΑΣΟΚ. 

Έχετε τον λόγο και ελπίζω να είστε, επίσης, τόσο ακριβής.
ΜΠΟΥΡΧΑΝ ΜΠΑΡΑΝ: Κύριε Πρόεδρε, κύριε Υπουργέ, κυ-

ρίες και κύριοι συνάδελφοι, θα ήθελα ξεκινώντας την οµιλία µου
να παραπέµψω το Σώµα στη ρήση του Ιπποκράτη, σύµφωνα µε
την οποία ασφαλές είναι το να προνοείς και να προλαµβάνεις.
Το να προνοείς δε και να προλαµβάνεις, είναι καλύτερο από το
να θεραπεύεις. 

Η Κυβέρνηση µε το παρόν νοµοσχέδιο, έχει ως φιλοδοξία της
να αντιµετωπίσει το αναµφίβολα υψίστης σηµασίας ζήτηµα της
δηµιουργίας ενός εθνικού δικτύου µονάδων αυξηµένης φροντί-
δας για τους πάσχοντες από αγγειακά εγκεφαλικά επεισόδια. Η
επιστηµονική και µη κοινότητα τάσσεται µε µια πρώτη σκέψη
υπέρ µιας τέτοιας πρωτοβουλίας, καθώς η άµεση συντονισµένη
και πρέπουσα, σύµφωνα µε τις ιατρικές επιταγές, αντιµετώπιση
περιστατικών αγγειακών εγκεφαλικών επεισοδίων ελαττώνει σε
ικανοποιητικά αποτελεσµατικό βαθµό την εµφάνιση δυσµενών
συµπτωµάτων στους ασθενείς. 

Παρ’ όλα αυτά, όµως, καθίσταται επιτακτική ανάγκη συνδρο-
µής και πλείστων άλλων παραγόντων για την εύρυθµη λειτουργία
και αποτελεσµατικότητα αυτού του επιχειρήµατος. 

Με µια πιο ενδελεχή και ρεαλιστική αποτίµηση της πραγµατι-
κότητας, θα ήθελα να µου πείτε, αγαπητοί συνάδελφοι, πόσοι
από εµάς, είτε από τη θέση µας ως γιατροί είτε ως απλοί επισκέ-
πτες σε κάποια ιατρική δηµόσια δοµή, δεν έχουµε καταστεί µάρ-
τυρες της διακινδύνευσης να µετατραπεί το ΕΣΥ σε ένα
απαξιωµένο και φθηνό προνοιακό σύστηµα, ένα σύστηµα µε κα-
κοπληρωµένους ιατρούς και διαλυµένες υποδοµές;

Εκ των πραγµάτων, για να µπορέσουν να εισχωρήσουν και να
είναι άκρως λειτουργικές οι µονάδες αυξηµένης φροντίδας τέ-
τοιων περιστατικών, απαιτούνται να ληφθούν και οι ανάλογες
γενναίες και ρηξικέλευθες αποφάσεις από τους κυβερνώντες. 

Τι εννοώ µε αυτό; Στην αρχή της οµιλίας µου σας παρέπεµψα
στη ρήση του πατέρα της ιατρικής επιστήµης για την πρόληψη
κι όχι τυχαία. Η χώρα µας, λόγω των ιδιαίτερων γεωµορφολογι-
κών της χαρακτηριστικών, απαρτίζεται πλην άλλων και από δύ-
σβατες ορεινές και αποµακρυσµένες περιοχές από τον αστικό
ιστό των µεγάλων πόλεων. Οι αποστάσεις που πρέπει να διανυ-
θούν είναι µεγάλες και το οδικό δίκτυο απαρχαιωµένο. Αυτό ση-
µαίνει ότι χάνεται πολύτιµος χρόνος σε περίπτωση που συµβεί
κάποιο επείγον περιστατικό µε αγγειακό εγκεφαλικό επεισόδιο,
το οποίο χρήζει άµεσης αντιµετώπισης. 

Η ταχεία κινητοποίηση, τα γρήγορα αντανακλαστικά, το εξειδι-
κευµένο ιατρονοσηλευτικό προσωπικό, είναι κάποια από τα βασικά
και θεµελιώδη συστατικά για να υπάρξει και το αίσιο για τον πά-
σχοντα αποτέλεσµα. Απαιτούνται χειρουργικές κινήσεις, µα πάνω
απ’ όλα οργανόγραµµα ολόκληρου του συντονιστικού µηχανι-
σµού. Αναφέροµαι σε µία ουσιαστική κεντρικοποίηση υπηρεσιών,
η οποία, όµως, προϋποθέτει ριζοσπαστικές µεταρρυθµίσεις στον
τοµέα της υγείας. 

Αλήθεια, ποια πρόληψη µπορούµε να επιζητούµε στις ΜΑΦ;
Αυτή θα πρέπει να ξεκινά εκ προοιµίου. Γι’ αυτό ακριβώς τον
λόγο είναι επιτακτική η ανάγκη µιας διαδικτυακής πλατφόρµας
καταγραφής των ασθενών από ειδικά στελεχωµένα κέντρα µε
εξειδικευµένο ιατρικό προσωπικό, ούτως ώστε να καταγράφεται
το πρόσφατο περιστατικό και να ενηµερώνεται για το ιστορικό
του πάσχοντος το κέντρο φροντίδας στο οποίο αυτός µεταφέ-
ρεται. Και είναι επιτακτική η ανάγκη δηµιουργίας κέντρων εντο-
πισµού και ανίχνευσης για έγκαιρη διάγνωση όλων αυτών των
συµπολιτών µας, που εξαιτίας είτε του οικογενειακού είτε του
ατοµικού ιστορικού είναι οι υποψήφιοι να εκδηλώσουν αγγειακά
εγκεφαλικά επεισόδια. 

Εποµένως αντιλαµβανόµαστε πως έχουµε την ανάγκη ενός
στρατηγικού σχεδίου πρόληψης και προστασίας των πολιτών µε
τη συλλογική προσπάθεια όλων των πολιτικών κοµµάτων της επι-
στηµονικής κοινότητας και όλων των εµπλεκόµενων φορέων, µε
στόχο την αντιµετώπιση των προβληµάτων.

Δεν χωρούν ούτε ηµίµετρα, ούτε ελλείψεις. Και είναι πολλά
ακόµα, όπως ο κατά κόρον µειωµένος προϋπολογισµός για την
υγεία, οι δηµόσιες δοµές που αποδοµούνται υπό το βάρος της
υποστελέχωσης, το εξαντληµένο σωµατικά και ηθικά ιατρικό και
νοσηλευτικό προσωπικό, η απουσία µόνιµων προσλήψεων, η
υπολειτουργία των υποκλινικών στα περιφερειακά µας νοσοκο-
µεία, το ΕΚΑΒ που αποτελεί τον κύριο φορέα της επείγουσας νο-
σοκοµειακής φροντίδας και το οποίο παραπαίει εξαιτίας της
έλλειψης εξοπλισµού και ανθρώπινου δυναµικού κι αν συνεχίσω
να απαριθµώ. η συζήτηση προβλέπεται πολύ µακρά. 

Οφείλουµε, λοιπόν, όλοι µαζί και ο καθένας µας ξεχωριστά µε
αίσθηµα ευθύνης να δώσουµε τις προοπτικές, να εντοπίσουµε
τα προβλήµατα, να προδιαγράψουµε τις βελτιώσεις που θα κα-
τοχυρώσουν και θα θωρακίσουν την πλήρη ανασυγκρότηση και
ανάπτυξη του ΕΣΥ. 

Σας ευχαριστώ και µου χρωστάτε δύο λεπτά, κύριε Πρόεδρε.
(Χειροκροτήµατα από την πτέρυγα του ΠΑΣΟΚ - Κινήµατος

Αλλαγής)
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Βασίλειος Βιλιάρδος): Ευχαριστούµε πολύ

τον κ. Μπαράν. Ακόµη πιο τυπικός είστε. 
Επόµενος οµιλητής είναι ο κ. Χριστόδουλος Στεφανάδης, Βου-

λευτής της Νέας Δηµοκρατίας. 
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ΧΡΙΣΤΟΔΟΥΛΟΣ ΣΤΕΦΑΝΑΔΗΣ: Ευχαριστώ κύριε Πρόεδρε,
κύριοι Υπουργοί, κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, έχουµε ενώπιόν
µας ένα νοµοσχέδιο το οποίο έχει τεράστιες κοινωνικές και ια-
τρικές προεκτάσεις και συνιστώσες. Ίσως -διερωτώµαι- µήπως
δεν είναι τυχαίο που στην παρούσα στελέχωση της ηγεσίας του
Υπουργείου Υγείας συµµετέχουν δύο επιφανείς, πολύ επιφανείς
επιστήµονες που µελετούν τον εγκέφαλο από διαφορετική
πλευρά ο καθένας. Μιλάω για τους παρόντες. 

Το θέµα των εγκεφαλικών επεισοδίων αφορά µια µεγάλη µε-
ρίδα των συµπολιτών µας. Η παρούσα Κυβέρνηση προσπαθεί να
το λύσει και θα το λύσει µε τη δηµιουργία ενός εθνικού δικτύου
µονάδων αυξηµένης φροντίδας για την αντιµετώπιση αυτών των
ασθενών. 

Για να καταλάβουµε την ανάγκη των µονάδων θέλω να θυµίσω
ότι ένα εγκεφαλικό επεισόδιο -αναφέρθηκε και από την κ. Ράπτη-
είναι όταν ένας θρόµβος κλείνει ένα αγγείο του εγκεφάλου ή σε
λιγότερες περιπτώσεις γίνεται µια αιµορραγία, µια ρήξη κι όσο
περνά ο χρόνος καταστρέφεται ο εγκεφαλικός ιστός. Εποµένως
το τρίωρο που είπε η κ. Ράπτη, είναι σηµαντικό για να µπορέσει
ο ασθενής να τύχει της σύγχρονης αντιµετώπισης. Μέχρι πριν
από λίγα χρόνια η αντιµετώπιση ήταν παθητική. Στόχος µας ήταν
να επιβιώσει οι ασθενείς. Σήµερα έχουµε δυνατότητα να βγά-
λουµε τον θρόµβο, να κλείσουµε το αγγείο που αιµορραγεί εν-
δεχοµένως και να σώσουµε τον εγκεφαλικό ιστό και να σώσουµε
και τον ασθενή, όχι µόνο να επιβιώσει, αλλά και να µην έχει ανα-
πηρία. 

Τα ερωτήµατα που τίθενται είναι τα εξής: Πρέπει από ιατρικής,
κοινωνικής άποψης να µας απασχολήσει αυτό το θέµα, ώστε να
θέσει το Υπουργείο µια τέτοια νοµοθετική πράξη; Είπα προηγου-
µένως, ναι. Δυστυχώς στη χώρα µας καταγράφονται κυρίες και
κύριοι συνάδελφοι, τα υψηλότερα ποσοστά θανάτων και τα µε-
γαλύτερα ποσοστά υπολειµµατικής αναπηρίας σαν αποτέλεσµα
ενός τέτοιου επεισοδίου σε σχέση µε τις υπόλοιπες ευρωπαϊκές
χώρες.           

Θα επαναλάβω τους αριθµούς. Χαρακτηριστικά πενήντα επτά
χιλιάδες περίπου περιστατικά ανά έτος συµβαίνουν στη χώρα
µας, εκ των οποίων έντεκα χιλιάδες τριακόσιοι ασθενείς, δυστυ-
χώς, θα καταλήξουν και βέβαια δέκα τέσσερις χιλιάδες ασθενείς
θα υποστούν διά βίου µια βαριά αναπηρία. Οι προβλέψεις για το
µέλλον δεν είναι ευνοϊκές αφού, όσο γερνάει ο πληθυσµός, όσο
αυξάνει το προσδόκιµο επιβίωσης, τόσο αυξάνονται τα ποσοστά
των περιστατικών. Για τον λόγο αυτό άλλες ευρωπαϊκές χώρες,
όπως η Γαλλία και η Ισπανία, έχουν λάβει ήδη ειδικά µέτρα για
την καλύτερη αντιµετώπιση και τη φροντίδα αυτών των ασθενών,
που αφορούν την άµεση αντιµετώπιση, την καλύτερη ενηµέρωση
του κοινού και την αποκατάσταση.

Αναφορικά µε τη χώρα µας, όπως γίνεται αντιληπτό, είναι ένα
ζήτηµα τόσο κοινωνικό, όσο και οικονοµικό, αφού επιφορτίζεται
και επιβαρύνεται το Εθνικό Σύστηµα Υγείας. Υπολογίζεται ότι µε
τη δηµιουργία περισσοτέρων ειδικών µονάδων αποκλειστικά για
την αντιµετώπιση εγκεφαλικών επεισοδίων θα µειωθεί η διάρκεια
νοσηλείας των ασθενών κατά τέσσερις ηµέρες και θα ελαττωθεί
η ενδονοσοκοµειακή δαπάνη κατά 10 εκατοµµύρια ευρώ ετη-
σίως. 

Το σηµερινό νοµοσχέδιο του Υπουργείου, κυρίες και κύριοι συ-
νάδελφοι, στοχεύει στην άµεση αντιµετώπιση περιστατικών
ασθενών µε αγγειακά εγκεφαλικά επεισόδια που βρίσκονται στην
οξεία φάση. Τονίζω την άµεση αντιµετώπιση και εξήγησα προ-
ηγουµένως τον λόγο, γιατί ο χρόνος µεταφράζεται σε απώλεια
εγκεφαλικού ιστού. Και βέβαια αν γίνει σύντοµα η αντιµετώπιση,
µέσα στο τρίωρο, µέσα στο τετράωρο, θα αποφύγει την αναπη-
ρία ο ασθενής και το σύστηµα υγείας της χώρας δεν θα υποστεί
τη µεγάλη επιβάρυνση βραχυπρόθεσµα και µακροπρόθεσµα. 

Όσον αφορά το νοµοσχέδιο, επαναλαµβάνω ότι µε το πρώτο
άρθρο αποτυπώνεται ο σκοπός του. Προβλέπει τη βελτιοποίηση
της πρόληψης, της θεραπείας και της φροντίδας των ασθενών
και την άµεση αντιµετώπιση περιστατικών που βρίσκονται στην
οξεία φάση, µε τον τρόπο που επεσήµανα προηγουµένως. Επί-
σης, προβλέπει την αύξηση της λειτουργικής ανεξαρτησίας και
αποφυγής σηµαντικού βαθµού αναπηρίας µε την εφαρµογή της
σύγχρονης, επαναλαµβάνω, θεραπευτικής προσέγγισης και µει-

ώνει το ποσοστό θνητότητας και την ελάττωση της διάρκειας νο-
σηλείας. 

Στο δεύτερο άρθρο προτείνεται η δηµιουργία του εθνικού δι-
κτύου σε δεκαοκτώ µονάδες αυξηµένης φροντίδας µε τουλάχι-
στον έξι κλίνες ανά µονάδα σε ισάριθµα νοσοκοµεία όλων των
Υγειονοµικών Περιφερειών της χώρας για τη θεραπεία των ασθε-
νών. Ελπίζουµε ότι ο αριθµός αυτός βέβαια θα αυξηθεί µελλον-
τικά και θα συµπεριληφθεί και ο Νοµός Σάµου στο ανατολικό
Αιγαίο, στα σύνορα της πατρίδας µας. Είναι ένας ακριτικός
νοµός µε πενήντα χιλιάδες µόνιµους κατοίκους, οι οποίοι βέβαια
εάν έχουν την ατυχία να υποστούν εγκεφαλικό επεισόδιο, δεν θα
έχουν τη δυνατότητα προσέγγισης της σύγχρονης θεραπείας.

Με το τρίτο άρθρο ορίζεται η µονάδα αυξηµένης φροντίδας
και ο σκοπός λειτουργίας της. Και τονίζεται ότι οι µονάδες θα δέ-
χονται αποκλειστικά νοσηλεία ασθενών µε εγκεφαλικά επεισόδια.
Το τέταρτο άρθρο αφορά τη στελέχωση, όπως αναφέρθηκε προ-
ηγουµένως, η οποία περιλαµβάνει δέκα νοσηλευτές ανά έξι κλί-
νες, ένας αριθµός ικανοποιητικός και αποτελεσµατικός για την
αντιµετώπιση αυτών των ασθενών. Το πέµπτο άρθρο είναι µε δια-
τάξεις που αφορούν τις τεχνικές προδιαγραφές. Είναι βασικό το
να ξέρουµε τις τεχνικές προδιαγραφές που αφορούν τις µονάδες
αυτές που θα δηµιουργηθούν και τον τεχνολογικό εξοπλισµό,
αλλά και τα προσόντα που χρειάζεται το προσωπικό, το ιατρικό,
το παραϊατρικό και το νοσηλευτικό. Το τελευταίο άρθρο ορίζει
ότι η ισχύς αρχίζει µε τη δηµοσίευση στην Εφηµερίδα της Κυ-
βερνήσεως. Αυτό είναι σηµαντικό. Και αυτό βέβαια δείχνει τη µε-
γάλη σηµασία που δίνει η Κυβέρνηση στην αντιµετώπιση αυτών
των ασθενών. 

Θέλω να κλείσω µε τα τελευταία στατιστικά στοιχεία για τα εγ-
κεφαλικά επεισόδια, για να γίνει περισσότερο κατανοητή η ση-
µασία του νοµοσχεδίου. Τα παγκόσµια στοιχεία του 2022
δείχνουν ότι οι γυναίκες παρουσιάζουν µεγαλύτερα ποσοστά εµ-
φάνισης ενός εγκεφαλικού επεισοδίου από τους άντρες. Αν και
πολλοί θεωρούν ότι τα εγκεφαλικά αφορούν -προσέξτε- µόνο
άτοµα µεγαλύτερης ηλικίας, άνω των εβδοµήντα ετών, το 22%
των περιστατικών αφορά ανθρώπους µεταξύ δεκαπέντε και σα-
ράντα εννιά ετών, ενώ έξι εκατοµµύρια πεντακόσιες χιλιάδες άν-
θρωποι πεθαίνουν ετησίως από εγκεφαλικά επεισόδια
παγκοσµίως.

Συµπερασµατικά, το σηµερινό νοµοσχέδιο του Υπουργείου
Υγείας έχει ως θέµα τη δηµιουργία µονάδων αυξηµένης φροντί-
δας για ασθενείς µε εγκεφαλικά επεισόδια. Και δεν είναι θέµα
µόνο πολιτικής απόφασης, αλλά µεγάλης κοινωνικής ευθύνης,
και σας καλώ να το ψηφίσουµε όλοι οµόθυµα.

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

ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Βασίλειος Βιλιάρδος): Ευχαριστούµε τον κ.
Στεφανάδη.

Επόµενος οµιλητής είναι ο κ. Κωνσταντίνος Φλώρος, Ανεξάρ-
τητος Βουλευτής. Θα ακολουθήσει ο κ. Βλαχάκος, ο κ. Γαβρήλος
και µετά ο Κοινοβουλευτικός Εκπρόσωπος της Πλεύσης Ελευ-
θερίας, ο κ. Αλέξανδρος Καζαµίας. 

Κύριε Φλώρο, έχετε τον λόγο για επτά λεπτά.
ΚΩΝΣΤΑΝΤΙΝΟΣ ΦΛΩΡΟΣ: Ευχαριστώ, κύριε Πρόεδρε. 
Κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, τα αγγειακά εγκεφαλικά επει-

σόδια αποτελούν τη σηµαντικότερη αιτία αναπηρίας στους ενή-
λικες και µία από τις σηµαντικότερες αιτίες θανάτου παγκοσµίως.
Στη χώρα µας υπολογίζεται ότι κάθε χρόνο συµβαίνουν περίπου
τριάντα πέντε χιλιάδες νέα αγγειακά εγκεφαλικά επεισόδια,
ισχαιµικά ή αιµορραγικά, µε το 80% αυτών να αφορά τα ισχαιµικά
επεισόδια. Παρόµοιες, όµως, µετρήσεις αναλογούν και στα εµ-
φράγµατα του µυοκαρδίου. 

Παρ’ όλο που η αντιµετώπιση των συγκεκριµένων εµφραγµά-
των έχει κάνει άλµατα προόδου, µε αποτέλεσµα τη σηµαντική
µείωση της αντίστοιχης θνησιµότητας και νοσηρότητας, η αντι-
µετώπιση των αγγειακών εγκεφαλικών επεισοδίων έχει µείνει
πολύ πίσω. Τα ισχαιµικό εγκεφαλικά επεισόδια οφείλονται, σύµ-
φωνα µε την κατάταξη του απλοποιηµένο συστήµατος «TOAST»
σε: αθηροσκλήρωση µεγάλων αρτηριών, καρδιοεµβολικά επει-
σόδια, απόφραξη µικρών αγγείων και σε ισχαιµικά άλλων συγκε-
κριµένων ή αδιευκρίνιστων παραγόντων. Οι αδιευκρίνιστοι
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παράγοντες κυµαίνονται σε ένα σηµαντικό ποσοστό της τάξεως
του 15% µε 35%, στο οποίο δεν καθίσταται εφικτός ο καθορισµός
της υποκείµενης αιτιοπαθογένειας του µηχανισµού και τα αγγει-
ακά εγκεφαλικά επεισόδια ονοµάζονται κρυπτογενή.

Νεότερα κλινικά δεδοµένα, µε πρωτόκολλα παρόµοια µε αυτά
του εµφράγµατος του µυοκαρδίου, αποδεικνύουν ότι η άµεση
φαρµακευτική ή και η µηχανική -γνωστή θροµβεκτοµή- αποκατά-
σταση της αιµατικής ροής στην εγκεφαλική αρτηρία που ενοχο-
ποιείται για το αγγειακό εγκεφαλικό επεισόδιο, βελτιώνει την
πρόγνωση των ασθενών µε αγγειακά εγκεφαλικά επεισόδια, πε-
ριορίζοντας σηµαντικά τη βαρύτητα της αναπηρίας και της θνη-
σιµότητας. 

Σηµειώνουµε, επίσης, ότι τα εγκεφαλικά επεισόδια χωρίζονται
σε αυτά των νεαρών ενηλίκων -που αποτελούν περίπου το 20%
των περιπτώσεων, ποσοστό σχετικά υψηλό- και των ηλικιωµένων.
Παράδοξο µεν αλλά αληθινό πως: το 90% των εκλυτικών παρα-
γόντων, οτιδήποτε δηλαδή προκαλεί ή επιδεινώνει τα συµπτώ-
µατα αυτά εµφάνισης εγκεφαλικών επεισοδίων, είναι
διαχειρίσιµο και προλαµβάνεται. Τέτοιοι εκλυτικοί παράγοντας
είναι: η αρτηριακή υπέρταση, ο σακχαρώδης διαβήτης, η κολπική
µαρµαρυγή, η αθηροσκλήρωση, αιµατολογικές νόσοι, όπως η
θροµβοφιλία, η δρεπανοκυτταρική αναιµία, ο συστηµατικός ερυ-
θηµατώδης λύκος, το κάπνισµα, η κατάχρηση αλκοόλ, η χρήση
ναρκωτικών ουσιών, η κακή διατροφή, η έλλειψη σωµατικής
άσκησης και άλλα.

Η ιδανική αρχικά, λοιπόν, αντιµετώπιση των αγγειακών εγκε-
φαλικών επεισοδίων είναι η πρόληψή τους, έχοντας κύριο µέ-
ληµα τον τακτικό ιατρικό έλεγχο και τον περιορισµό των
εκλυτικών τροποποιήσιµων παραγόντων που στόχο έχουν την
καλή ρύθµιση των ασθενών. Ευκαιρίας δοθείσης, λοιπόν, προ-
τείνω δράσεις πρόληψης όπως: µια διαφηµιστική καµπάνια και
ετήσιο δωρεάν έλεγχο µέσω του gov.gr σε συγκεκριµένες ευαί-
σθητες οµάδες, όπως η αντίστοιχη δράση πρόληψης για τον καρ-
κίνο του µαστού. Θα µπορούσαµε να ακολουθήσουµε το
δοκιµασµένο και πολύχρονο πρόγραµµα της Γαλλίας, το οποίο
ισχύει από το 2006, όπου θα ενηµερώνουµε το κοινό για κλήση
σε ειδικό αριθµό σε περίπτωση εγκεφαλικού. Και να υπάρχει
πρόβλεψη για κρατική χορηγία στα νοσοκοµεία µε 430 ευρώ επι-
πλέον, ηµερησίως όταν ο ασθενής νοσηλεύεται σε µονάδα εγκε-
φαλικών. 

Στην Ελλάδα έχουν καταγραφεί από τα υψηλότερα ποσοστά
θνητότητας και υπολειµµατικής αναπηρίας µετά το αγγειακό εγ-
κεφαλικό επεισόδιο πανευρωπαϊκώς. Οι δαπάνες ενδονοσοκο-
µειακής νοσηλείας ανέρχονται κατά προσέγγιση σε περίπου 207
εκατοµµύρια κατ’ έτος και αναµένεται σηµαντική αύξηση των πε-
ριστατικών, καθώς γηράσκει ο πληθυσµός της χώρας. Ανά έτος
συµβαίνουν πενήντα επτά χιλιάδες εγκεφαλικά, από τα οποία τα
έντεκα χιλιάδες τριακόσια είναι θανατηφόρα. Δεκατέσσερις χι-
λιάδες ασθενείς µε αγγειακά εγκεφαλικά επεισόδια αναγκάζον-
ται να ζουν το υπόλοιπο της ζωής τους µε µη αναστρέψιµες
βλάβες που µπορεί να αφορούν κινητικές, γνωστικές, επικοινω-
νιακές ή συναισθηµατικές, ανώτερες λειτουργίες του εγκεφάλου. 

Το κόστος που σχετίζεται µε τα εγκεφαλικά επεισόδια στην Ευ-
ρωπαϊκή Ένωση έχει αυξηθεί στα 60 δισεκατοµµύρια ευρώ το
έτος και οι εκτιµήσεις προβλέπουν αύξηση της επίπτωσης κατά
34% περίπου, και του κόστους των εγκεφαλικών κατά 44%. Η
αποκατάσταση µετά το αγγειακό εγκεφαλικό επεισόδιο είναι
συχνά πρόκληση, τόσο για τους ασθενείς, όσο και για τους φρον-
τιστές τους. Η ανάρρωση υποστηρίζεται από µια οµάδα πολλα-
πλών ειδικοτήτων που περιλαµβάνει νοσηλευτή και γιατρό, όπως:
νευρολόγο, παθολόγο, καρδιολόγο, χειρουργό, ψυχίατρο, φυ-
σίατρο, φυσικοθεραπευτή, εργοθεραπευτή, λογοθεραπευτή, ψυ-
χίατρο, ψυχολόγο και κοινωνικό λειτουργό. 

Οι επιπτώσεις τόσο στους ασθενείς όσο και στις οικογένειές
τους είναι πολλαπλές και σοβαρές, σωµατικές, ψυχοκοινωνικές,
αλλά και οικονοµικές. Επιβάλλεται, λοιπόν, µια σύγχρονη θερα-
πευτική προσέγγιση για τρόπους αποφυγής σηµαντικού βαθµού
αναπηρίας, καθώς και µείωση της διάρκειας νοσηλείας, αλλά και
της θνητότητας.

Επιπλέον, πρέπει να αποφύγουµε λάθη του παρελθόντος,
όπως, για παράδειγµα, να στέλνουµε ιατρικό εξοπλισµό σε δη-

µόσιους φορείς της νησιωτικής ή χερσαίας Ελλάδας και εκεί να
σκουριάζουν τα µηχανήµατα µιας και δεν υπάρχει η απαιτούµενη
γνώση χειρισµού τους από το προσωπικό, εάν και όταν αυτό είναι
διαθέσιµο.

Στους φορείς υγείας που βρίσκονται κυρίως µακριά από τα µε-
γάλα αστικά κέντρα και τα αντίστοιχα επανδρωµένα νοσοκοµεία
χρειάζεται όχι µόνο εξειδικευµένο προσωπικό, αλλά και συνεχής
εκπαίδευση, να υπάρχει επαρκής στελέχωση επιστηµόνων
υγείας ανά φορέα, επιπλέον υποστήριξη µε νέα ασθενοφόρα
ακόµα και µικρού µεγέθους που είναι και ευέλικτα και απαραί-
τητα κυρίως στη νησιωτική Ελλάδα, µιας Ελλάδας που συνεχίζει
παρ’ όλες τις φυσικές καταστροφές να φέρνει µεγάλα έσοδα την
καλοκαιρινή περίοδο, να στηρίζει την ελληνική οικονοµία, όπως,
για παράδειγµα, συµβαίνει και στις Σποράδες.

Παράκληση εδώ πέρα συγκεκριµένα είναι ότι επιθυµούµε να
απλουστεύσετε, επιτέλους, τις διαδικασίες των χρεών και τη γρα-
φειοκρατία σε περιοχές που δεν µπορείτε να υποστηρίξετε. Μην
κωλυσιεργείτε και σώστε ζωές. 

Αναφορικά µε το συγκεκριµένο νοµοσχέδιο του Υπουργείου
Υγείας, εντυπωσιάστηκα πραγµατικά από το παράδειγµα όχι
µόνο της Γαλλίας, όπου δεδοµένα σας παρέθεσα νωρίτερα, αλλά
και της Ισπανίας, όπου υφίσταται σχεδόν πλήρης κάλυψη του
πληθυσµού µε µονάδες αγγειακών εγκεφαλικών επεισοδίων σε
ποσοστό άνω του 95% και θεραπείας επαναιµάτωσης. Το εν
λόγω δίκτυο κάλυψης υφίσταται στην αυτόνοµη ισπανική κοινό-
τητα της Καταλονίας που έχει πληθυσµό και κατά κεφαλήν εισό-
δηµα παραπλήσια µε την Ελλάδα και, επίσης, εµφανίζει
παρόµοια χαρακτηριστικά αστυφιλίας µε το 65% του πληθυσµού
να κατοικεί πέριξ της Βαρκελώνης. Επίσης, στη Γαλλία του 2008
δηµιουργήθηκε πανεπιστηµιακό πρόγραµµα για την εκπαίδευση
ειδικών νοσηλευτών στα εγκεφαλικά. Ας δούµε, λοιπόν, τα πε-
πραγµένα των ανωτέρω χωρών και ας δράσουµε άµεσα. 

Προτείνω, επίσης, δυνατότητα επέκτασης των ΜΑΦ και σε
άλλα νοσηλευτικά ιδρύµατα της χώρας, όπως στο νοσοκοµείο
της Κύµης, µιας και το νοσοκοµείο της Χαλκίδας είναι µια ώρα
απόσταση και δεν έχουµε την πολυτέλεια του χρόνου σε τέτοιες
παθήσεις, αντίστοιχα στα κέντρα υγείας Σποράδων, καθώς και
άλλων νησιών όπου δεν υπάρχει άµεση πρόσβαση σε µεγάλο
στελεχωµένο νοσοκοµείο. Δεν µπορεί το Λιµενικό συνεχώς να
σώζει ζωές. 

Τέλος, είµαι αρνητικός στο άρθρο που αφορά τις µετακινήσεις
προσωπικού από άλλα τµήµατα του δηµοσίου φορέα γιατί ενέχει
ο κίνδυνος υποστελέχωσης. Αντ’ αυτού προτείνω προσλήψεις,
όπως και αναµένεται απ’ ό,τι έχουµε ακούσει, προσλήψεις, επί-
σης, και σε προσωπικό για στελέχωση του ΕΚΑΒ σε πανελλαδικό
επίπεδο, όπως προτείνω και να αυξηθεί ο αριθµός των κλινών
ανά µονάδα αυξηµένης φροντίδας που έχει προβλεφθεί στο νο-
µοσχέδιο διότι, όπως βλέπουµε, δυστυχώς τα περιστατικά είναι
πολλά και οι κλίνες δεν θα επαρκούν. 

Ελπίζω η εικόνα του δηµόσιου συστήµατος υγείας της χώρας
να αρχίσει να αλλάζει, καθώς δεν φηµίζεται για την οργάνωση
και την επαρκή στελέχωσή του. 

Σάς ευχαριστώ για τον χρόνο σας.
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Βασίλειος Βιλιάρδος): Ευχαριστούµε πολύ

τον κ. Φλώρο.
Έχει ζητήσει τον λόγο για µια µικρή παρέµβαση ο Κοινοβου-

λευτικός Εκπρόσωπος της Νίκης. 
Παρακαλώ πολύ, κύριε συνάδελφε, έχετε τον λόγο για δύο

λεπτά.
ΝΙΚΟΛΑΟΣ ΠΑΠΑΔΟΠΟΥΛΟΣ: Σαν ελάχιστο φόρο τιµής σε

κάποιον συνάδελφο που µου έστειλε ένα µήνυµα πριν από λίγο,
γενικός χειρουργός, θέλω να σας αναφέρω τι µου είπε.

Σε προχθεσινή εφηµερία καθηµερινή τα µεικτά χρήµατα είναι
περίπου 100 ευρώ. Χρειάστηκε στην εφηµερία του να προβεί σε
τρία χειρουργεία, δύο οξείες σκωληκοειδίτιδας και µια περισφιγ-
µένη βουβωνοκήλη. Είναι 75 ευρώ καθαρά από τα 100, γιατί αν
βγάλουµε τους φόρους είναι περίπου 75 ευρώ καθαρά. Αν αφαι-
ρέσει κανείς και τα έξοδα βενζίνης για να πάει στο Παπανικο-
λάου, αν βγάλουµε, δηλαδή, και 20 ευρώ βενζίνη, του µένουν 50
ευρώ. Με 50 ευρώ ο άνθρωπος έκανε τρία χειρουργεία. 

Διαιρέστε πόσο κοστίζει ένα χειρουργείο για έναν γιατρό. Είναι
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ντροπή. Είναι ντροπή επαναλαµβάνω. Πρέπει να τα δούµε αυτά
ορθολογικά, να βάλουµε τα πράγµατα στη θέση τους. Μεγάλοι
άνθρωποι είµαστε. Γι’ αυτό µας ψήφισε ο ελληνικός λαός, για να
γίνει ένας ορθολογισµός σε όλα τα πράγµατα. 

Ευχαριστώ πολύ.
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Βασίλειος Βιλιάρδος): Ευχαριστούµε πολύ

τον κ. Παπαδόπουλο. 
Επόµενος οµιλητής ο κ. Νικόλαος Βλαχάκος, Βουλευτής της

Νέας Δηµοκρατίας. 
ΝΙΚΟΛΑΟΣ ΒΛΑΧΑΚΟΣ: Κύριε Πρόεδρε, κύριοι Υπουργοί, κυ-

ρίες και κύριοι συνάδελφοι, σήµερα συζητάµε ένα πολύ σηµαν-
τικό νοµοσχέδιο του Υπουργείου Υγείας, το οποίο αφορά τη
δηµιουργία εθνικού δικτύου µονάδων αυξηµένης φροντίδας για
την αντιµετώπιση ασθενών µε αγγειακά εγκεφαλικά επεισόδια. 

Αρχικά θεωρώ πως είµαστε όλοι σύµφωνοι ότι το σηµερινό νο-
µοσχέδιο αποτελεί µια σοβαρή µεταρρύθµιση στον χώρο της
υγείας, καθώς για πρώτη φορά γίνεται προσπάθεια σωστής και
αποτελεσµατικής διαχείρισης των εγκεφαλικών επεισοδίων µέσα
σε δηµόσιες µονάδες υγείας. Η προσπάθεια ενίσχυσης του ΕΣΥ
µε τη σύσταση και τη λειτουργία των πρώτων ΜΑΦ είναι πολύ
σηµαντική, καθώς µε την εξειδικευµένη, έγκαιρη και ολοκληρω-
µένη φροντίδα που θα παρέχουν θα αποτελέσουν ένα οργανω-
µένο υψηλής ποιότητας σύστηµα αντιµετώπισης εγκεφαλικών
επεισοδίων, το οποίο είµαι βέβαιος ότι θα συµβάλλει σηµαντικά
στη µείωση των ποσοστών θνητότητας και θα αποτρέψει σηµαν-
τικά τον βαθµό αναπηρίας των ασθενών.

Τα εγκεφαλικά, όπως όλοι γνωρίζουµε, αποτελούν µια από τις
πιο συχνές αιφνίδιες αιτίες θανάτου και αναπηρίας και, δυστυ-
χώς, σύµφωνα µε πρόσφατες µελέτες, η χώρα µας έχει τον µε-
γαλύτερο δείκτη κινδύνου, καθώς παρουσιάζει ένα από τα
υψηλότερα ποσοστά θνητότητας και υπολειµµατικής αναπηρίας
µετά από εγκεφαλικό. 

Ωστόσο, είναι µια κατάσταση που µπορεί να αποτραπεί ή και
να θεραπευτεί ακόµα εάν αντιµετωπιστεί έγκαιρα, δηλαδή µέσα
στις τρεις - τέσσερις το πολύ ώρες από την εµφάνιση των συµ-
πτωµάτων. Τα αγγειακά εγκεφαλικά επεισόδια επιβάλλεται να αν-
τιµετωπίζονται ως επείγοντα περιστατικά και είναι υψίστης
ζωτικής σηµασίας η άµεση διακοµιδή του ασθενούς σε µονάδα
νοσοκοµείου.

Οι ΜΑΦ που συζητάµε σήµερα θα αποτελούν τµήµατα αυξη-
µένης φροντίδας που θα νοσηλεύουν αποκλειστικά ασθενείς µε
εγκεφαλικά επεισόδια και θα παρέχουν εικοσιτετράωρη ιατρο-
νοσηλευτική υποστήριξη, δηλαδή δυνατότητα παρακολούθησης
µε µόνιτορ, διαγνωστικές εξετάσεις και θεραπευτικές παρεµβά-
σεις, όπως είναι η θροµβόλυση και η θροµβεκτοµή. 

Η σωστή και άµεση διαχείριση ενός αγγειακού εγκεφαλικού
επεισοδίου στην οξεία φάση -αυτό που λέµε πρωτογενή περί-
θαλψη- µπορεί να αποβεί σωτήρια για τον ασθενή. Όσο πιο σύν-
τοµα διακοµιστεί ο ασθενής σε νοσοκοµειακή µονάδα και όσο
πιο γρήγορα αντιµετωπιστεί το εγκεφαλικό επεισόδιο µε σωστή
διάγνωση και θεραπεία τόσο λιγότερες και αναστρέψιµες θα
είναι οι βλάβες για την υγεία του. Αυτό σηµαίνει µικρότερη θνη-
σιµότητα, λιγότερες αναπηρίες, γρήγορη αποκατάσταση. 

Αυτή τη στιγµή στο ΕΣΥ υπάρχουν ελάχιστα νοσοκοµεία που
διαθέτουν ΜΑΦ, ενώ οι περισσότεροι ασθενείς νοσηλεύονται
ανάλογα µε την ηλικία τους κυρίως σε παθολογικές ή νευρολο-
γικές κλινικές. 

Με το παρόν νοµοσχέδιο θα επιτευχθεί η ενίσχυση του ΕΣΥ
καθώς θα µπορούν πλέον οι ασθενείς µε εγκεφαλικά επεισόδια
να αντιµετωπίζονται σε δηµόσιες δοµές, οι οποίες θα παρέχουν
υψηλού επιπέδου υπηρεσίες, τις οποίες έως τώρα µπορούσαν
να εξασφαλίσουν µόνο µέσα από µεγάλες ιδιωτικές µονάδες.
Εποµένως, δεν ιδιωτικοποιούµε, αντιθέτως ενισχύουµε τα δηµό-
σια νοσοκοµεία.

Σύµφωνα µε τους πρόσφατους δείκτες κόστους λειτουργίας
των νοσοκοµείων, εκτιµάται κατά προσέγγιση ότι το κόστος υγει-
ονοµικής περίθαλψης εγκεφαλικού ανά έτος καταλαµβάνει στη
χώρα µας το 1,9% των ετήσιων δαπανών για την υγεία. Με την
οργανωµένη και σωστή διαχείριση των εγκεφαλικών µέσα σε κα-
τάλληλες οργανωµένες ΜΑΦ που θα συσταθούν µε το παρόν νο-
µοσχέδιο, το κόστος αυτό θα µειωθεί σηµαντικά, εφόσον µε τη

συντονισµένη θεραπεία και φροντίδα που θα εξασφαλίζεται, θα
µειωθούν οι ηµέρες νοσηλείας και θα περιοριστεί ανάλογα η εν-
δονοσοκοµειακή δαπάνη που αφορά στις νοσηλείες µε άµεσο
αποτύπωµα στην οικονοµία. 

Εάν σκεφτούµε και τον παράγοντα της γήρανσης του πληθυ-
σµού στη χώρα µας, τότε αντιλαµβανόµαστε ότι τα ποσοστά
αυτά θα έχουν αυξητική τάση επιβαρύνοντας συνεχώς τον προ-
ϋπολογισµό των νοσοκοµείων. 

Εποµένως, κύριοι συνάδελφοι και κυρίες, για όλους τους πα-
ραπάνω λόγους κρίνεται επιτακτική η ανάγκη σύστασης και λει-
τουργίας των ΜΑΦ. 

Όσον αφορά τώρα το άρθρο 3, στο οποίο αναφέρονται ονο-
µαστικά τα νοσοκοµεία που θα λειτουργήσουν οι πρώτες ΜΑΦ,
εδώ, κύριοι Υπουργοί, θα ήθελα να σας ευχαριστήσω προσωπικά
που συµπεριλήφθηκε σε ένα από αυτά το νοσοκοµείο του Πει-
ραιά, το Γενικό Κρατικό της Νίκαιας, γιατί, όπως όλοι γνωρί-
ζουµε, η ευρύτερη περιοχή του Πειραιά είναι µια ιδιαίτερα
πυκνοκατοικηµένη περιοχή πολύ µεγάλης έκτασης. Τα νοσοκο-
µεία του Πειραιά εξυπηρετούν καθηµερινά εξαιρετικά µεγάλο
αριθµό ασθενών από το Κερατσίνι και τον Σκαραµαγκά στα δυ-
τικά µέχρι το Παλαιό Φάληρο και τη Βούλα στα ανατολικά, αλλά
και τα νησιά που ανήκουν στη 2η Υγειονοµική Περιφέρεια. Επι-
πλέον, να σας επισηµάνω το λιµάνι του Πειραιά αποτελεί κοµβικό
σηµείο για την ακτοπλοϊκή σύνδεση των νησιών, αλλά και διεθνές
κέντρο κρουαζιέρας. Τα λέω όλα αυτά για να επισηµάνω τη µε-
γάλη ανάγκη σύστασης ΜΑΦ σε νοσοκοµείο του Πειραιά.

Όσον αφορά το άρθρο 4, µε το οποίο προβλέπεται τρόπος
στελέχωσης των ΜΑΦ, θα ήθελα να επισηµάνω τα εξής: Κατά το
σκέλος που αφορά τη σύσταση τετραµελούς διεπιστηµονικής
οµάδας, πέραν των νευρολόγων ή παθολόγων που θα συµµετέ-
χει στη στελέχωση, θεωρώ ότι αυτές θα πρέπει οπωσδήποτε να
απαρτίζονται από έναν επεµβατικό ακτινολόγο, αγγειοχειρουργό,
νευροχειρουργό και καρδιολόγο. Ειδικά για τους επεµβατικούς
ακτινολόγους, θα ήθελα να τονίσω ότι πρέπει να δοθεί ιδιαίτερη
έµφαση, καθώς πρόκειται για µια πολύ σηµαντική ειδικότητα, η
οποία δυστυχώς σπανίζει στα δηµόσια νοσοκοµεία. Γι’ αυτό πρέ-
πει να προβλεφθούν άµεσα νέες θέσεις και να δοθούν ίσως κά-
ποια ισχυρά κίνητρα που θα προσελκύσουν συναδέλφους
ιατρούς σε αυτή την ειδικότητα.

Σηµαντική προϋπόθεση βέβαια για τη λειτουργία των ΜΑΦ
είναι και η ύπαρξη ψηφιακού αγγειογράφου, µε τον οποίο θα
µπορεί ο γιατρός να κάνει διάγνωση άµεσα και να εκτιµήσει ένα
εγκεφαλικό, εάν είναι αιµορραγικό ή ισχαιµικό, ώστε να προχω-
ρήσει στην ανάλογη θεραπευτική παρέµβαση. 

Τώρα, όσον αφορά τον τρόπο στελέχωσης µόνο µε µετακινή-
σεις προσωπικού ή αποσπάσεις, το θεωρώ εξαιρετικά δύσκολο,
διότι, όπως έχω ξαναπεί και θα το αναφέρω πάντα, στον χώρο
της υγείας δεν περισσεύει κανένας. Σύµφωνα µε την ενηµέρωση
του κυρίου Υπουργού, βρισκόµαστε εν αναµονή των αποτελε-
σµάτων των δύο µεγάλων προκηρύξεων που αφορούν ιατρονο-
σηλευτικό προσωπικό. Ωστόσο, όλοι γνωρίζουµε ότι αυτές οι
διαδικασίες είναι ιδιαίτερα χρονοβόρες.

Θεωρώ, λοιπόν, ότι στο πλαίσιο της εικοσιτετράωρης λειτουρ-
γίας των ΜΑΦ και προκειµένου να υλοποιηθεί το ταχύτερο δυ-
νατό το σηµερινό νοµοσχέδιο θα πρέπει να επιταχυνθούν οι
διαδικασίες τουλάχιστον για το προσωπικό που αφορά τα συγ-
κεκριµένα νοσοκοµεία, τα οποία πραγµατικά υποφέρουν από
χρόνια υποστελέχωση. Μια λύση ίσως θα ήταν η παράταση των
υπό συνταξιοδότηση ιατρών που υπηρετούν αυτή τη στιγµή στα
νοσοκοµεία, τουλάχιστον µέχρι να ολοκληρωθούν οι διαδικασίες
πρόσληψης των νέων συναδέλφων. Αυτό τον χρόνο πρέπει να το
κερδίσουµε έστω και µε προσωρινές λύσεις όπως οι παρατάσεις,
ώστε να εξασφαλίσουµε την εύρυθµη λειτουργία των νοσοκο-
µείων της χώρας. Σίγουρα αυτοί οι συνάδελφοι, εάν παραµεί-
νουν, θα καταφέρουν µε την εµπειρία και τις γνώσεις τους να
συνεισφέρουν σηµαντικά στην εξαίρετη αυτή προσπάθεια που
συζητάµε σήµερα.

Τέλος, θα ήθελα να τοποθετηθώ σχετικά µε όσα αναφέρθηκαν
από συναδέλφους περί της συµβολής του ΕΚΑΒ στη διαχείριση
των εν λόγω περιστατικών, απαντώντας στους προβληµατισµούς
τους. Προφανώς και είναι σηµαντική η αναφορά στο ΕΚΑΒ και
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βέβαια θα πρέπει να θεωρηθεί ότι και η συνεισφορά του είναι εξί-
σου σηµαντική. Το προσωπικό του ΕΚΑΒ είναι, για όσους δεν
γνωρίζουν, άρτια εκπαιδευµένο και µπορεί να συνδράµει ουσια-
στικά στην υλοποίηση του εν λόγω νοµοσχεδίου. Θα πρέπει να
γνωρίζετε, κύριοι συνάδελφοι, ότι διαθέτει ένα καλά οργανωµένο
κέντρο διαχείρισης, στο οποίο υπάρχει γιατρός που αξιολογεί τις
κλήσεις, οι οποίες καταγράφονται, κρίνει την αναφερθείσα κα-
τάσταση και εκτιµά την ανάγκη αµεσότητας και τον χρόνο επέµ-
βασης του ασθενοφόρου. Εποµένως δεν τίθεται θέµα για τη
διαχείριση του περιστατικού, διότι η πρώτη εκτίµηση γίνεται από
τη στιγµή της κλήσης στο κέντρο του ΕΚΑΒ. Όταν, λοιπόν, το
κέντρο δεχθεί µία κλήση, είναι υποχρεωµένο να ρωτήσει πληρο-
φορίες. Δεν στέλνει το ασθενοφόρο στα τυφλά, γνωρίζοντας έτσι
οι διασώστες, οι οποίοι έχουν την ανάλογη εκπαίδευση, τι περι-
στατικό θα παραλάβουν και πού να το διακοµίσουν. 

Κλείνοντας, κυρίες και κύριοι, -και σας ευχαριστώ για τον
χρόνο που µου δίνετε, κύριε Πρόεδρε- θέλω να επαναλάβω ότι
το νοµοσχέδιο αυτό είναι µια εξαιρετική προσπάθεια µεταρρύθ-
µισης στον χώρο της δηµόσιας υγείας και αξίζει να το στηρί-
ξουµε όλοι. Δεν υπάρχει καµµία αµφιβολία ότι θα βοηθήσει
πολλούς ανθρώπους να επιβιώσουν µε λιγότερες αναπηρίες και
είµαι βέβαιος ότι θα συµβάλει καταλυτικά στην ποιότητα ζωής
των ασθενών που νοσούν από εγκεφαλικά επεισόδια, τα οποία
δυστυχώς µπορούν να συµβούν στον καθένα µας οποιαδήποτε
στιγµή. 

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

ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Βασίλειος Βιλιάρδος): Ευχαριστούµε πολύ
τον κ. Βλαχάκο. 

Επόµενος οµιλητής ο κ. Γεώργιος Γαβρήλος, Βουλευτής του
ΣΥΡΙΖΑ.  

ΓΕΩΡΓΙΟΣ ΓΑΒΡΗΛΟΣ: Ευχαριστώ πολύ, κύριε Πρόεδρε.
Κύριοι Υπουργοί, πραγµατικά τέσσερις µήνες κυβέρνηση και

αναρωτιόµαστε όλες οι πτέρυγες, κυρίως της Αντιπολίτευσης,
µε ποια ταχύτητα πραγµατικά ξεδιπλώνετε την κρυφή ατζέντα
που έχετε, µια ατζέντα που δεν παρουσιάσατε στον ελληνικό
λαό, τόσο στο εργασιακό νοµοσχέδιο που άλλαξε άρδην και
προς το χειρότερο τη θέση του Έλληνα εργαζόµενου, όσο και
σε ζητήµατα κοινωνικής ασφάλισης, τα οποία µας προαναγγέλ-
θηκαν εχθές στην πρώτη επιτροπή της κοινωνικής ασφάλισης
από τον αρµόδιο Υπουργό, τον κ. Άδωνι Γεωργιάδη, περί ενιαιο-
ποίησης των παροχών προς τα κάτω. 

Όσον αφορά και ζητήµατα που είχαν να κάνουν µε το επιτελικό
-τάχα- κράτος που θέλετε να στήσετε, είναι ένα κοµµατικό και
πελατειακό κράτος που η Δεξιά δεν αφήνει πλέον στην άκρη.
Ακόµη και σήµερα θεσπίζει, έγινε νόµος του κράτους ένα ακόµη
νοµοθέτηµα πελατειακής σχέσης µε τον Έλληνα πολίτη και πώς
θα εξυπηρετηθούν τα γαλάζια golden boys µε υψηλές αποδοχές
και χωρίς καµµία αξιολόγηση παρά µόνο τα κοµµατικά τους δια-
πιστευτήρια. Αυτή είναι η κρυφή σας ατζέντα.

Και σαν να µην έφτανε όλο αυτό, έρχεται και ένα φορολογικό
νοµοσχέδιο. Τι λέει αυτό; Ότι ο κάθε µικροεπαγγελµατίας αυτο-
απασχολούµενος στην ύπαιθρο, στην περιφέρεια, ακόµη και
στην Αττική, που δίνει αγώνα για να κρατήσει το µαγαζάκι του,
είτε ως τεχνικός, για να έχει αύριο µία σύνταξη, ένα-δύο χρόνια
ακόµη επαγγελµατικής ζωής, του λέτε ότι αυτός ο άνθρωπος
έχει εισόδηµα τεκµαρτό 11.000 ευρώ. Είστε ανίκανοι να αντιµε-
τωπίσετε τη φοροδιαφυγή. Τα εκατοµµύρια του ΕΣΠΑ, του Τα-
µείου Ανάκαµψης πάνε και έρχονται. Η διαπλοκή έχει πιάσει
κόκκινο και εσείς κυνηγάτε να αντιµετωπίσετε το ζήτηµα της φο-
ροδιαφυγής φορολογώντας τους ανθρώπους που είτε είναι στα
όρια της αποµαχίας -εργασιακά εννοώ- είτε νέους επιστήµονες. 

Κοιτάξτε τους δικηγόρους στα µάτια. Δεν ξέρετε τι σας γίνε-
ται. Μου επιτρέπεται να το λέω αυτό στο οικονοµικό επιτελείο.
Σήµερα κοιτάξτε τους δικηγόρους στα µάτια. Υπάρχει δικηγόρος
έξι ετών να βγάζει 11.000 εισόδηµα; Κοροϊδεύατε τον κόσµο για
την υπερφορολόγηση των νέων δικηγόρων, για τις µεγάλες
ασφαλιστικές εισφορές. Αυξήσατε µε το που εκλεγήκατε το 2019
τις εισφορές σε αυτούς τους νέους επαγγελµατίες, τους δικη-
γόρους. Από 175 ευρώ το πήγατε µαζί µε την επικουρική στα
240. Και από 1-1-2024 αυξάνεται επίσης. 

Σας ρωτάω, λοιπόν: Έχετε εικόνα του τι κάνετε; Έντεκα χιλιά-
δες ευρώ βγάζει ένας δικηγόρος έξι ετών, που τα παιδιά δου-
λεύουν µε 500 και 600 ευρώ στα µεγάλα δικηγορικά γραφεία, αν
έχουν την τύχη να έχουν αυτό το εισόδηµα; Και έρχεστε και τους
λέτε σήµερα χωρίς ντροπή ότι έχουν τεκµαρτό εισόδηµα 11.000
ευρώ και πρέπει να φορολογηθούν γι’ αυτό; Ή δεν έχετε συναί-
σθηση τι κάνετε ή πραγµατικά εξαπατήσατε για µια ακόµη φορά
τον ελληνικό λαό. 

Κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, η στάση της Κυβέρνησης γύρω
από τις µεγάλες ανάγκες του τοµέα υγείας είναι το λιγότερο υπο-
κριτική. Η Κυβέρνηση γυρίζει στον τόπο του εγκλήµατος. Το
Υπουργείο φέρνει αλλεπάλληλες ρυθµίσεις και ανοίγει ατζέντα
για τάχα µεταρρυθµίσεις, όµως, συνεχώς υποβαθµίζει τον ρόλο
του ΕΣΥ, αφήνοντας τα νοσοκοµεία χωρίς γιατρούς, χωρίς νο-
σηλευτές και βάζοντας την κοινωνία σε έναν αγώνα δρόµου να
αντιµετωπίσει τα µεγάλα ζητήµατα της υγείας. 

Το σηµερινό νοµοσχέδιο είναι ακόµη ένα νοµοσχέδιο πρόχειρα
φτιαγµένο και, αν θέλετε, µε µια εµβαλωµατική λογική της Νέας
Δηµοκρατίας για την υγεία, την ώρα που σε όλα τα νοσοκοµεία
της χώρας έχουµε παραιτήσεις γιατρών, ακόµα και νοσηλευτικού
προσωπικού. Οι µονάδες υγείας εγκαταλείπονται από τους άξι-
ους γιατρούς µας που ήθελαν να προσφέρουν στο Εθνικό Σύ-
στηµα Υγείας αλλά δεν έχουν τα κίνητρα πλέον. Και δεν έχουν
και τις δυνάµεις, µε δώδεκα - δεκατρείς εφηµερίες το µήνα, µε
το «εντέλλεσθε». Αυτή είναι η εικόνα στα ελληνικά νοσοκοµεία. 

Και η Κυβέρνηση φέρνει για νοµοθέτηση το Εθνικό Δίκτυο Μο-
νάδων Αυξηµένης Φροντίδας, που ασφαλώς επικοινωνιακά µπο-
ρείς να πεις ότι είναι προς τη σωστή κατεύθυνση, αλλά µε ποιους
γιατρούς ρωτάµε εµείς, µε ποιο προσωπικό; Πώς θα λειτουργή-
σει αυτό το δίκτυο; Πώς θα αντιµετωπιστεί το οξύ εγκεφαλικό
έγκαιρα στα νοσοκοµεία χωρίς προσωπικό στα ΕΚΑΒ, χωρίς ελι-
κόπτερα, χωρίς γιατρούς, όταν θα φτάσει ο ασθενής στο νοσο-
κοµείο; Και σε ποιες δοµές αποκατάστασης θα αντιµετωπίσουµε
το συµβάν; Άντε και νοσηλεύτηκε στη ΜΑΦ. Ποιες είναι οι δοµές
αποκατάστασης που προτείνετε για να µπορεί ο Έλληνας να έχει
µια ασφάλεια γι’ αυτά σήµερα που σχεδιάζετε, προγραµµατίζετε
και κάνετε νόµο του κράτους και λέτε ότι στηρίζετε το εθνικό σύ-
στηµα υγείας; Τι κάνει η πολιτεία για να υπάρχουν εξοπλισµένες
ΜΕΘ, ΜΑΦ µε προσωπικό; 

Κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, πέρασαν οι φορείς από την επι-
τροπή µας και πήραµε και τα στοιχεία του Υπουργείου Εσωτερι-
κών τι άφησε ο ΣΥΡΙΖΑ για την υγεία σε επίπεδο προσωπικού το
2019. Ήταν εβδοµήντα εννιά χιλιάδες εκατόν είκοσι δύο τα
άτοµα. Σήµερα είναι  εβδοµήντα δύο χιλιάδες εννιακόσια
ογδόντα έξι. Είκοσι αποδοχές παραιτήσεων ιατρικού προσωπι-
κού έχουµε στο σύστηµα ΔΙΑΥΓΕΙΑ ανά µήνα. Τέσσερις χιλιάδες
άτοµα περίπου νοσηλευτικό - ιατρικό προσωπικό σε ετήσια βάση
φεύγει από το σύστηµα. Αιµορραγεί το σύστηµα κάθε χρόνο.
Αυτά είναι στοιχεία άλλωστε και του προϋπολογισµού του 2023,
όπως τον είχατε φέρει την προηγούµενη χρονιά. Ακούσαµε και
από τον πρόεδρο της ΠΟΕΔΗΝ ότι οι κλίνες κυρίως των ΜΕΘ
πλέον χάνονται, γιατί δεν υπάρχει το προσωπικό πλέον, ούτε το
ιατρικό, αλλά ούτε και το νοσηλευτικό. Εντατικολόγους δεν
έχουµε στο σύστηµά µας. 

Πώς, λοιπόν, περιµένετε ότι µπορεί να σταθεί όρθιο αυτό το
σύστηµα; Φωνές από όλα τα νοσοκοµεία της Ελλάδας υπάρχουν
για το Νοσοκοµείο του Βόλου, για τα µεγάλα νοσοκοµεία των
Αθηνών, τα νοσοκοµεία της ηπειρωτικής Ελλάδας, της νησιωτι-
κής Ελλάδας, το «Βενιζέλειο». Είδαµε τα τελευταία γεγονότα
στην Κρήτη, πώς φεύγουν ακόµη και οι διοικητές που δεν µπο-
ρούν να ανταποκριθούν σε αυτές τις πολιτικές σας.

Στο Νοσοκοµείο της Αργολίδας -κύριε Υπουργέ, είχαµε συζη-
τήσει µια επίκαιρη ερώτηση- είχαν µείνει δύο ακτινολόγοι, τώρα
έµεινε ένας από τους τρεις. Παραιτήθηκαν οι δύο, έφυγε και
ένας ακόµη. Το τµήµα πλέον δεν λειτουργεί. Οι άνθρωποι φεύ-
γουν από την Αργολίδα, τρέχουν στην Κόρινθο, τρέχουν στην
Τρίπολη για να κάνουν µια εξέταση. Η παιδιατρική κλινική στο
Άργος δεν λειτουργεί. Έχουµε έλλειψη παθολόγων, έχουµε έλ-
λειψη καρδιολόγου στα ΤΕΠ, ουρολόγου, γυναικολόγων. Η ψυ-
χιατρική κλινική δεν λειτουργεί. Κάνατε προχτές εγκαίνια στην
τεχνητή µονάδα νεφρού. Με τι προσωπικό; Εδώ είναι και ο συ-
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νάδελφός µας, γιατρός στην ειδικότητα, να σας τα πει. Το Κέν-
τρο Υγείας του Λυγουριού, του Κρανιδίου δεν λειτουργεί. Είχαµε
µια πρωτοποριακή εγχείρηση που γινόταν στο νοσοκοµείο του
Άργους στην ορθοπεδική κλινική. Σταµάτησαν κι εκεί να γίνονται
αυτές οι χειρουργικές επεµβάσεις στη σπονδυλική στήλη µε τη
δισκοπλαστική και την κυφοπλαστική µέθοδο. Η υγεία στην Αρ-
γολίδα βιώνει µια απαξίωση µέρα µε τη µέρα, µια υποβάθµιση.
Τι λέµε σ’ αυτόν τον κόσµο;

ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Βασίλειος Βιλιάρδος): Κύριε Γαβρήλο, ολο-
κληρώστε.

ΓΕΩΡΓΙΟΣ ΓΑΒΡΗΛΟΣ: Ολοκληρώνω, κύριε Πρόεδρε.
Κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, πιστεύουµε ότι η τάση φυγής

των γιατρών και του υπόλοιπου προσωπικού από το ΕΣΥ, όπως
και η υποβάθµιση του δηµόσιου συστήµατος υγείας, µπορούν να
ανακοπούν µέσα από πολιτικές µιας κυβέρνησης που θα έχει στο
επίκεντρό της τη ριζική αναδιοργάνωση της δηµόσιας περίθαλ-
ψης, τη γενναία µισθολογική αναβάθµιση των γιατρών και των
λοιπών ειδικοτήτων, την παροχή κινήτρων για την προσέλκυση
ιατρικού δυναµικού, τη βελτίωση των συνθηκών εργασίας, τις ευ-
καιρίες επιστηµονικής εκπαίδευσης και εξέλιξης, την ενίσχυση
της πρωτοβάθµιας φροντίδας και των αντίστοιχων δοµών. 

Μια τέτοια κυβέρνηση σίγουρα δεν είναι αυτή της Νέας Δηµο-
κρατίας. Ο κ. Μητσοτάκης και η Κυβέρνησή του εξελέγη για µια
ακόµη τετραετία επενδύοντας στην επικοινωνία και αποκρύπτον-
τας από τον ελληνικό λαό την πραγµατική της ατζέντα. Το σχέδιο
για τη δηµόσια υγεία είναι η εφαρµογή σκληρών νεοφιλελεύθε-
ρων πολιτικών που ξεκινούν από τις συγχωνεύσεις νοσοκοµείων,
συνεχίζουν µε τη µεταφορά σε ιδιώτες µεγάλου µέρους των ια-
τρικών υπηρεσιών και καταλήγουν στη πλήρη διάλυση του ΕΣΥ. 

Ευχαριστώ, κύριε Πρόεδρε και για την υποµονή σας.
(Χειροκροτήµατα από την πτέρυγα του ΣΥΡΙΖΑ - Προοδευτική

Συµµαχία)
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Βασίλειος Βιλιάρδος): Ευχαριστούµε πολύ

τον κ. Γαβρήλο. 
Καλείται στο Βήµα ο κ. Αλέξανδρος Καζαµίας, Κοινοβουλευτι-

κός Εκπρόσωπος της Πλεύσης Ελευθερίας. Θα ακολουθήσουν
ο κ. Ανδρέας Πουλάς, ο κ. Παναγιώτης Παρασκευαϊδης, ο κ. Γε-
ώργιος Στύλιος και η κ. Αθηνά Λινού.

Κύριε Καζαµία, έχετε τον λόγο.
ΑΛΕΞΑΝΔΡΟΣ ΚΑΖΑΜΙΑΣ: Ευχαριστώ πολύ, κύριε Πρόεδρε.
Κυρίες και κύριοι Βουλευτές, είχαµε νωρίτερα στην Αίθουσα

της Ολοµέλειας τον Πρέσβη της Παλαιστίνης στην Ελλάδα, κ. Γι-
ούσεφ Ντόρνχοµ, ως προσκεκληµένο της Πλεύσης Ελευθερίας
και της επικεφαλής µας, Ζωής Κωνσταντοπούλου. Η παρουσία
του κυρίου πρέσβη ήταν µια στοιχειώδης συµβολική κίνηση αλ-
ληλεγγύης προς τον παλαιστινιακό λαό, ο οποίος βιώνει σήµερα
στη Γάζα, αλλά και στη Δυτική Όχθη, µια ανείπωτη ανθρωπιστική
καταστροφή που έχει όλα τα γνωρίσµατα της εθνοκάθαρσης και
σύµφωνα µε τη γνώµη πολλών ειδικών, αλλά και αρκετών κυβερ-
νήσεων, αποκτά διαστάσεις γενοκτονίας. 

Ήταν πολύ θετικό για τη Βουλή των Ελλήνων το ότι υποδέ-
χτηκε θερµά τον Παλαιστίνιο Πρέσβη. Παρά τις σοβαρές διαφο-
ρές µας µε την Κυβέρνηση και µε άλλα κόµµατα της
Αντιπολίτευσης για τη θέση που παίρνουν σήµερα στο παλαιστι-
νιακό, αυτή ήταν µια καλή στιγµή για τη δηµοκρατία µας: το ότι
οι περισσότερες πολιτικές παρατάξεις, καθώς και ο κ. Χρυσοχοΐ-
δης εκ µέρους της Κυβέρνησης, εξέφρασαν µε το δικό τους
τρόπο την αγωνία και τη συµπαράστασή τους στη φρίκη που βιώ-
νει αυτός ο λαός από τους βοµβαρδισµούς του Ισραήλ στη Γάζα. 

Η Πλεύση Ελευθερίας υποσχέθηκε ότι θα κάνει σκληρή αντι-
πολίτευση, µένοντας πιστή στις αξίες και τις αρχές του ανθρω-
πισµού και της Αριστεράς. Όµως, ταυτόχρονα εξήγγειλε σε
όλους τους τόνους ότι θα κάνει εποικοδοµητική αντιπολίτευση,
µε γνώµονα το συµφέρον όλης της κοινωνίας και µε στόχο το γε-
νικό καλό. Η πρωτοβουλία µας σήµερα να καλέσουµε τον πρέ-
σβη της Παλαιστίνης, και η θετική ανταπόκριση που
προκαλέσαµε από πολλές Κοινοβουλευτικές Οµάδες στην Αί-
θουσα τη στιγµή της παρουσίας του µέσα στο Κοινοβούλιο είναι
άλλο ένα παράδειγµα αυτής της πολιτικής µας στάσης. Όµως,
αυτό δεν θα µας σταµατήσει από το να κάνουµε κριτική εκεί που
πρέπει να κάνουµε κριτική. 

Ακούσαµε χθες τον Πρωθυπουργό να ισχυρίζεται, σε απάν-
τηση µιας παλαιότερης κριτικής που του έκανε η Πλεύση Ελευ-
θερίας, ότι κατά τη διάσκεψη για τη Γάζα στο Κάιρο, πριν δώδεκα
µέρες -ισχυρίστηκε ο Πρωθυπουργός- ότι είδε τον Πρόεδρο της
Παλαιστινιακής Αρχής που βρισκόταν στη διάσκεψη, τον κ. Μαχ-
µούντ Αµπάς. Το «είδε» δεν σηµαίνει ότι «συναντήθηκε» µε τον
κ. Αµπάς, όπως ασκήσαµε εµείς κριτική εις βάρος της Κυβέρνη-
σης. Ωστόσο, ο κ. Χρυσοχοϊδης και κατόπιν η Κοινοβουλευτική
Εκπρόσωπος της Νέας Δηµοκρατίας µίλησαν για «συνάντηση».
Έχουµε πολύ καλή ενηµέρωση στην Πλεύση Ελευθερίας από
πηγές που ήταν παρούσες στη σύσκεψη του Καΐρου ότι ο κύριος
Πρωθυπουργός ούτε συναντήθηκε για να έχει συνοµιλίες µε τον
κ. Μαχµούντ Αµπάς, ούτε βεβαίως φωτογραφήθηκε µαζί µε τον
κ. Μαχµούντ Αµπάς. Καθόταν σε ένα στρογγυλό τραπέζι και φυ-
σικά τον είδε. Κι εγώ χθες είδα τον κύριο Πρωθυπουργό, αλλά
δεν µπορώ να ισχυριστώ ότι συναντήθηκα και συνοµίλησα µαζί
του. 

Αυτό κατά τη γνώµη µας είναι ενδεικτικό ότι η Κυβέρνηση Μη-
τσοτάκη δεν κρατά πολιτική ίσων αποστάσεων, όπως ισχυρί-
στηκε χτες ο Πρωθυπουργός στην Αίθουσα. Βεβαίως, όταν κάνει
τέτοια σφάλµατα, προσπαθεί κατόπιν, µε καθυστέρηση, να τα
διορθώσει. Και πήρε τηλέφωνο ο Πρωθυπουργός τον κ. Αµπάς
για να συνοµιλήσει µαζί του τηλεφωνικά, όµως, τον απέφυγε
εσκεµµένα όταν βρισκόταν µαζί του στο ίδιο περιβάλλον. Αυτό
δείχνει ότι η Κυβέρνηση ούτε ενδιαφέρεται να ενηµερωθεί για το
τι βιώνει ο παλαιστινιακός λαός από τον Πρόεδρο της Παλαιστι-
νιακής Αρχής, δηλαδή από µια έγκυρη πηγή, ούτε θέλει να έχει
τη δυνατότητα να εκφράσει την αλληλεγγύη της όταν πρέπει
στον παλαιστινιακό λαό. Το κάνει µόνο όταν εµείς, µε κινήσεις
όπως η σηµερινή, τούς υποχρεώνουµε να το κάνουν. Το κάνουν
µε το ζόρι και αυτό µας θλίβει. 

Επίσης, πρέπει να πω ότι η Πλεύση Ελευθερίας έχει εκφράσει
την απογοήτευσή της και την ενόχλησή της µε τη στάση που κρά-
τησε η ελληνική Κυβέρνηση στην ψηφοφορία της Γενικής Συνέ-
λευσης του ΟΗΕ για ανθρωπιστική εκεχειρία στη Γάζα. Η
Κυβέρνηση στην αρχή είπε ότι συντάχθηκε µε την πλειοψηφία
των κρατών της Ευρωπαϊκής Ένωσης, όµως, όλος ο ευρωπαϊκός
νότος ψήφισε ναι στην εκεχειρία, και η µόνη παραφωνία ήταν η
ελληνική Κυβέρνηση. 

Ακούσαµε την περασµένη Παρασκευή, σε απάντηση σε ερώ-
τησή µου, τον Υπουργό Εξωτερικών κ. Γεραπετρίτη να λέει ότι
«δεν κρατάµε πολιτική ίσων αποστάσεων, αλλά υιοθετούµε µια
πολιτική αρχών». Ωστόσο, φαίνεται πως η Κυβέρνηση υπολόγισε
στη διάρκεια της ψηφοφορίας στη Γενική Συνέλευση του ΟΗΕ
και φαίνεται πως η Κυβέρνηση δεν ψήφισε ναι, όπως θα όφειλε,
διότι δεν έγινε αποδεκτή η καναδική τροπολογία πριν ολοκληρω-
θεί το ψήφισµα. 

Και λέµε εµείς: Είναι η καναδική τροπολογία αρκετά ισχυρός
λόγος για να µην ψηφίσουµε υπέρ της ανθρωπιστικής εκεχειρίας,
τη στιγµή που έχουµε τέσσερις χιλιάδες νεκρά παιδιά από διαρ-
κείς βοµβαρδισµούς και άλλα δύο χιλιάδες παιδιά αγνοούµενα;
Μπαίνουν και τα δύο στο ίδιο ζύγι; 

Πρέπει η ελληνική Κυβέρνηση δηλαδή να µην αποδεχτεί εκε-
χειρία για ανθρωπιστικούς λόγους επειδή δεν υπήρξε η τροπο-
λογία; Το θεωρούµε αυτό απαράδεκτο. 

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

Κύριε Πρόεδρε, θα πάρω δύο λεπτά ακόµη από την πρωτολο-
γία µου, για να αναφερθώ συνοπτικά στο νοµοσχέδιο που συζη-
τάµε τώρα. 

Θα ήθελα να θίξω τρία κεντρικά σηµεία σε σχέση µε το νοµο-
σχέδιο που συζητάµε. Το πρώτο είναι ότι η δηµιουργία δεκαεν-
νέα µονάδων αυξηµένης φροντίδας σε ισάριθµα νοσοκοµεία της
χώρας είναι ένα έκτακτο και εµβαλωµατικό µέτρο, που δεν αντι-
µετωπίζει διόλου ούτε τη ρίζα του προβλήµατος στο επίπεδο της
πρόληψης ούτε προσεγγίζει τις επιπτώσεις που έχουν τα αγγει-
ακά εγκεφαλικά επεισόδια σε χιλιάδες συµπολίτες µας κάθε
χρόνο. 

Αυτό για µας δεν αρκεί. Ένα οργανωµένο σύστηµα υγείας
πρέπει να αντιµετωπίζει την ασθένεια µέσα από µια ολιστική προ-
σέγγιση, που να καλύπτει την πρόληψη, την οξεία φάση και την
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αποκατάσταση. Το νοµοσχέδιο δεν το κάνει αυτό. Αντιµετωπίζει
το πρόβληµα µόνο στην οξεία φάση του και απέχει πολύ από το
να παράσχει µια ολιστική προσέγγιση. 

Το δεύτερο και σηµαντικότερο σηµείο αφορά το ποσοστό αν-
τιµετώπισης του προβλήµατος στην οξεία φάση. Σύµφωνα µε την
αιτιολογική έκθεση του νοµοσχεδίου το προσδοκώµενο όφελος
από τη δηµιουργία δεκαεννέα ΜΑΦ είναι να µειώσει τους θανά-
τους από εγκεφαλικά κατά εκατόν πενήντα ετησίως και τη µεί-
ωση του αριθµού των ασθενών µε αναπηρία κατά χίλιες
διακόσιες εβδοµήντα πέντε λιγότερες νοσηλείες σε κέντρα απο-
κατάστασης. Αυτό θεωρούµε πως είναι µια σταγόνα στον
ωκεανό.

Σύµφωνα µε τα στοιχεία του Υπουργείου Υγείας κάθε χρόνο
στην Ελλάδα πεθαίνουν έντεκα χιλιάδες άνθρωποι από αγγειακά
εγκεφαλικά επεισόδια, ενώ δεκατέσσερις χιλιάδες ζουν την υπό-
λοιπη ζωή τους µε αναπηρία. Με άλλα λόγια, η πρόβλεψη του
µέτρου είναι να µειώσει τους θανάτους κατά 1,5% και την ανα-
πηρία κατά 8%. Καταλαβαίνετε σε τι µικρό ποσοστό το νοµοσχέ-
διο αντιµετωπίζει το πρόβληµα. 

Η Ισπανία, για παράδειγµα, έχει µονάδες εντατικής θεραπείας
που αντιµετωπίζουν το 95% των επεισοδίων της χώρας αυτής.
Με άλλα λόγια, συγκριτικά µε τις χώρες του ευρωπαϊκού νότου,
ακόµη και µετά που θα ψηφιστεί το νοµοσχέδιο, θα συνεχίσουµε
να βρισκόµαστε πάρα πολύ πίσω. 

Τέλος, πρέπει να παρατηρήσω ότι η προσέγγιση της Κυβέρ-
νησης, όπως δείχνει η αιτιολογική έκθεση, είναι να παρέµβει µε
τη δηµιουργία δεκαεννέα ΜΑΦ, διότι κρίνει πως το οικονοµικό
κόστος από τη µη αντιµετώπιση είναι πολύ µεγάλο. Σήµερα σχε-
δόν το 2% των δαπανών για την υγεία ξοδεύονται στη νοσηλεία
ασθενών µε αγγειακά εγκεφαλικά επεισόδια. 

Η προσέγγιση αυτή µας φαίνεται ως πολύ νεοφιλελεύθερη και
αντιανθρωπιστική. Οι ζωές των συµπολιτών µας πρέπει να σώ-
ζονται, διότι η ανθρώπινη ζωή είναι το πολυτιµότερο αγαθό, ανε-
ξάρτητα από το αν αυτό στοιχίζει περισσότερο ή λιγότερο στο
σύστηµα υγείας. 

Παρά τα προβλήµατα αυτά, δηλαδή τον πολύ περιορισµένο
και αποσπασµατικό τρόπο µε τον οποίο η Κυβέρνηση αντιµετω-
πίζει το πρόβληµα, θεωρούµε ότι το να σώσουµε εκατόν πενήντα
ζωές και να απαλλάξουµε χίλιους διακόσιους εβδοµήντα πέντε
συµπολίτες µας το χρόνο από την αναπηρία είναι κάτι. 

Γι’ αυτό η Πλεύση Ελευθερίας θα ψηφίσει «ναι» στο νοµοσχέ-
διο, αλλά µε κανέναν τρόπο δεν θεωρούµε ότι αυτό είναι επαρ-
κές και ικανό για να αντιµετωπίσει το τεράστιο πρόβληµα των
πενήντα επτά χιλιάδων ετήσιων θανάτων από αγγειακά εγκεφα-
λικά επεισόδια στη χώρα µας, έστω και στοιχειωδώς. 

Ευχαριστώ, κύριε Πρόεδρε.
(Χειροκροτήµατα από την πτέρυγα της Πλεύσης Ελευθε-

ρίας)
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Βασίλειος Βιλιάρδος): Ευχαριστούµε πολύ

τον κ. Καζαµία. 
Επόµενος οµιλητής ο κ. Ανδρέας Πουλάς, Βουλευτής του

ΠΑΣΟΚ - Κινήµατος Αλλαγής. 
Κύριε συνάδελφε, έχετε τον λόγο για επτά λεπτά. 
ΑΝΔΡΕΑΣ ΠΟΥΛΑΣ: Ευχαριστώ πολύ, κύριε Πρόεδρε. 
Κύριε Υπουργέ, κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, η Κυβέρνηση

για άλλη µια φορά προσπαθεί να ωραιοποιήσει µια κατάσταση
µε το παρόν σχέδιο νόµου, χρησιµοποιώντας παχυλούς τίτλους
για να τους βλέπουν οι πολίτες και να νοµίζουν ότι από δω και
στο εξής θα βρίσκουν λύση στα προβλήµατά τους, ότι θα αντι-
µετωπίζονται τα αγγειακά εγκεφαλικά σε µονάδες αυξηµένης
φροντίδας, ότι όλα θα γίνονται τόσο γρήγορα, µέσα σε διάστηµα
τεσσάρων έως εννέα ωρών και θα θεραπεύονται.

Κύριοι, πόσο µακριά είστε από την πραγµατικότητα; Δεν µπο-
ρεί να µην γνωρίζετε σε τι κατάσταση βρίσκονται τα νοσοκοµεία
µας. Δεν µπορεί να µην γνωρίζετε για τις ελλείψεις σε γιατρούς,
σε νοσηλευτές, σε παραϊατρικό προσωπικό. Δεν µπορεί να µην
γνωρίζετε για το burn out των γιατρών, των νοσηλευτών από τις
συνεχείς εφηµερίες, από τα συνεχόµενα εντέλλεσθαι, µε τα
οποία καλούνται να καλύψουν ελλείψεις σε άλλα νοσοκοµεία. 

Δεν µπορεί να µην γνωρίζετε τους χαµηλούς µισθούς των για-
τρών, των νοσηλευτών, του υπόλοιπου προσωπικού. Δεν µπορεί

να µην γνωρίζετε τα όσα γράφονται για τον προσωπικό γιατρό,
για τον ηλεκτρονικό φάκελο ασθενούς που θα ολοκληρώσετε,
για τον ακέφαλο µέχρι ένα µήνα τώρα Εθνικό Οργανισµό Φαρ-
µάκων και για τόσα άλλα σηµαντικά προβλήµατα, που δεν επι-
τρέπει ο χρόνος να τα αναφέρω. Απλά τα διαπιστώνετε, αλλά δεν
τα λύνετε. 

Πώς µπορεί να επιτευχθεί ο σκοπός του νοµοσχεδίου σας
χωρίς να αυξήσετε γενναία τη χρηµατοδότηση της δηµόσιας
υγείας, χωρίς να κάνετε τις απαραίτητες προσλήψεις, χωρίς να
αυξήσετε τους µισθούς των υγειονοµικών, που είναι οι πιο χαµη-
λοί στην Ευρωπαϊκή Ένωση, χωρίς να εντάξετε στα βαρέα και
ανθυγιεινά τους νοσηλευτές, χωρίς να εισάγετε την ιατρική αιχ-
µής στην καθηµερινή πρακτική των νοσοκοµείων µας; 

Η µέχρι σήµερα πολιτική σας στον τοµέα της υγείας είναι κα-
θαρά επικοινωνιακή, όπως αποδείχτηκε και από την πανδηµία,
όταν παρά τα µέτρα, τις συστάσεις, τις απαγορεύσεις, καταγρά-
ψαµε ως χώρα τον υψηλότερο δείκτη θνητότητας από τον κορω-
νοϊό. Στην ίδια επικοινωνιακή κατεύθυνση φέρνετε και προς
ψήφιση ένα µίνι νοµοσχέδιο, µε µόλις πέντε άρθρα, που ακούγε-
ται µεν θετικό, αλλά απέχει παρασάγγας από τις διεθνείς προ-
διαγραφές, αλλά και από την ελληνική πραγµατικότητα. 

Για άλλη µια φορά νοµοθετείτε στο πόδι, µε προχειρότητα και
αποσπασµατικότητα, χωρίς επιπλέον χρηµατοδότηση, χωρίς
υποδοµή, χωρίς σχεδιασµό, αλλά βλέποντας και κάνοντας. Με
υπουργικές αποφάσεις που θα εκδοθούν µετά την ψήφιση του
νόµου κάποια στιγµή, ρίχνετε στάχτη στα µάτια της κοινωνίας
και δηµιουργείτε προσδοκίες χωρίς αντίκρισµα. 

Στην πραγµατικότητα το παρόν σχέδιο νόµου είναι προβληµα-
τικό σε όλη την αλυσίδα της αντιµετώπισης ενός οξέος ισχαιµι-
κού αγγειακού εγκεφαλικού επεισοδίου και ουδεµία εµπιστοσύνη
εµπνέει για την πραγµατική βελτίωση της παρούσας ήδη τραγι-
κής κατάστασης. 

Και για να µπούµε στην ουσία του νοµοσχεδίου, πρώτον, µε
ποια κριτήρια επιλέχθηκαν τα δεκαεννέα σηµεία λειτουργίας των
ΜΑΦ; Υπήρχαν συγκεκριµένα κριτήρια των νοσοκοµειακών υπο-
δοµών που επιλέχτηκαν, ως προς την επαρκή στελέχωση, πλήρη
λειτουργία των επεµβατικών ακτινολογικών εργαστηρίων, που
απαιτείται για να λειτουργούν συµπληρωµατικά στη λειτουργία
των ΜΕΘ ως προς την προσβασιµότητα και τη γεωγραφική ισο-
µέρεια, ώστε να καλύπτονται όλες οι υγειονοµικές περιφέρειες
της χώρας; 

Δεύτερον, για άλλη µια φορά στελεχώνετε µία νέα υγειονοµική
δοµή µε αποσπάσεις, µετατάξεις, µεταφορές προσωπικού, ανα-
κύκλωση των ίδιων γιατρών που σήκωσαν το βάρος της πανδη-
µίας σε άθλιες συνθήκες και που κρατάνε ακόµα όρθιο το ΕΣΥ,
µε κόστος ψυχολογικό και σωµατικό, εκείνους που δεν παραι-
τούνται και αντιστέκονται στις σειρήνες του εξωτερικού, που
προσφέρουν απείρως ανώτερους µισθούς και ανθρώπινες συν-
θήκες εργασίας. 

Την ώρα που στο ΕΣΥ παρουσιάζονται όχι µόνο αριθµητικές
ελλείψεις, αλλά και ελλείψεις ειδικοτήτων, πώς θα µπορέσετε να
διασφαλίσετε τη στελέχωση των νέων ΜΑΦ µε τις κατάλληλες ει-
δικότητες για τη λειτουργία τους; Χωρίς αµφιβολία το ζήτηµα
της στελέχωσης του ΕΣΥ είναι απολύτως κρίσιµο για την επι-
βίωσή του. 

Έχετε επανειληµµένως εξαγγείλει προσλήψεις τις οποίες
όµως επί πέντε χρόνια δεν έχουµε δει, πέρα από προσλήψεις
συµβασιούχων και ιδιωτών γιατρών, µε αφορµή και δικαιολογία
την αντιµετώπιση της πανδηµίας. Με τον εργασιακό αχταρµά
που υπονοµεύει την εύρυθµη λειτουργία των νοσοκοµείων, µε
πειράµατα που κάνετε, όπως την κατάργηση του αγροτικού για-
τρού, µε τη µισθολογική καθήλωση που συντηρεί τη φυγή των
γιατρών στο εξωτερικό, µε τη µη µονιµοποίηση των επικουρικών
παρά τις επανειληµµένες υποσχέσεις σας, πώς νοµίζετε ότι θα
µπορέσετε να εφαρµόσετε τους σχεδιασµούς σας για την υγεία;
Εκτός και αν οι πραγµατικές σας προθέσεις είναι να δοθεί το
επείγον στον ιδιωτικό τοµέα µέσω της ιδιωτικής ασφάλισης και
να σβήσει σταδιακά στα χέρια σας η καρδιά του ΕΣΥ προς όφε-
λος των ιδιωτικών συµφερόντων.

Τρίτον, εξίσου κρίσιµο είναι το ζήτηµα της διακοµιδής των
ασθενών. Είναι γεγονός ότι το ΕΚΑΒ συνιστά ένα βασικό κρίκο
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στην αλυσίδα διαχείρισης των εγκεφαλικών επεισοδίων. Κάνει
την πρώτη επαφή, διάγνωση και µεταφέρει το περιστατικό. Ο
χρόνος διακοµιδής είναι σηµαντικός, καθώς για να επιτελέσουν
οι ΜΑΦ τον σκοπό τους πρέπει η θεραπεία να παρέχεται στην
οξεία φάση, δηλαδή τις πρώτες ώρες, είτε µε θροµβόλυση είτε
µε θροµβεκτοµή. 

Διαφορετικά, είναι αυτονόητο ότι η δηµιουργία των νέων
δοµών δεν θα προσφέρει ουσιαστικά στην αντιµετώπιση του πε-
ριστατικού, αλλά θα στοχεύει µόνο στην παρηγορητική φροντίδα
του, δηλαδή µηδέν εις το πηλίκο για τη θεραπεία και την αποκα-
τάσταση του ασθενούς.

Τέταρτον, πότε και πώς θα αντιµετωπίσετε τα σοβαρά ζητή-
µατα λειτουργίας των νέων δοµών; Ποιος είναι ο χρόνος της σύ-
στασής τους; Υποσχεθήκατε εκατόν ογδόντα νέες προσλήψεις
για τη στελέχωσή τους. Πότε θα προκηρυχθούν αυτές και πότε
θα ολοκληρωθούν; Πώς θα αντιµετωπίσετε την αποψίλωση των
κλινικών, από τις οποίες θα µεταταχθεί το προσωπικό για να στε-
λεχώσει αυτές τις νέες δοµές για να λειτουργήσουν σε εικοσιτε-
τράωρη βάση; Πώς θα οργανώσετε την αποκατάσταση των
περιστατικών; Την ώρα που δεν µπορείτε να προσλάβετε για-
τρούς, θα προσλάβετε εργοθεραπευτές, λογοθεραπευτές, φυ-
σικοθεραπευτές και ψυχολόγους, χωρίς τους οποίους η
αποκατάσταση των ασθενών θα είναι κενό γράµµα; Και επιτέ-
λους µε ποιο τρόπο θα γίνεται η πρόληψη των εγκεφαλικών επει-
σοδίων, για την οποία δεν υπάρχει καΜµία πρόβλεψη;

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

Κύριε Υπουργέ, µη θεωρείτε ότι κοµίζετε µεταρρύθµιση στον
χώρο του ΕΣΥ. Για άλλη µία φορά η Κυβέρνησή σας αρνούµενη
να κάνει το αυτονόητο, να χρηµατοδοτήσει ,δηλαδή, αδρά την
αναγέννησή του, φέρνει προς ψήφιση ένα ανεφάρµοστο, στην
καλύτερη περίπτωση, ευχολόγιο που δεν θα µπορέσει να επιτε-
λέσει τον σκοπό του. Ίσως να ικανοποιήσει κάποια αιτήµατα πα-
νεπιστηµιακών που λειτουργούν σε άλλο καθεστώς µέσα στα
νοσοκοµεία µας. Χωρίς να λειτουργούν οι κρίκοι, όπως είναι η
διακοµιδή, η διάγνωση, η θεραπεία και η αποκατάσταση, οι νέες
δοµές µόνο ως µονάδες υποδοχής θα µπορούν να λειτουργή-
σουν, ενώ οι αστοχίες και οι ασάφειες στη νοµοθέτησή σας µας
προκαλούν προβληµατισµό και έκδηλη ανησυχία για τις πραγµα-
τικές σας προθέσεις. Χρειάζεται εθνική στρατηγική µε σαφή χρο-
νοδιάγραµµα και γενναία χρηµατοδότηση, την οποία είχατε την
ευκαιρία, αλλά δεν το κάνατε. 

Για τους λόγους αυτούς, η εποχή της «λευκής» επιταγής στον
χώρο της υγείας τελείωσε.

Ευχαριστώ πολύ.
(Χειροκροτήµατα από την πτέρυγα του ΠΑΣΟΚ - Κινήµατος

Αλλαγής)
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Βασίλειος Βιλιάρδος): Ευχαριστούµε πολύ

τον κ. Πουλά. 
Επόµενος οµιλητής είναι ο κ. Παναγιώτης Παρασκευαΐδης,

Βουλευτής του ΠΑΣΟΚ.
Ορίστε, κύριε συνάδελφε, έχετε τον λόγο. 
ΠΑΝΑΓΙΩΤΗΣ ΠΑΡΑΣΚΕΥΑΪΔΗΣ: Κύριοι συνάδελφοι, έχει πε-

ράσει η ώρα και είµαστε κουρασµένοι, αλλά οφείλω να πω δυο
λόγια και για την ιστορία του ΕΣΥ, την οποία κανείς, δυστυχώς,
δεν ανέφερε.

Θυµάµαι όταν ήµουν νέος γιατρός και µε έστειλαν σε ένα
χωριό στη Μυτιλήνη, ερχόταν στο σπίτι µου ο κόσµος. Δεν υπήρ-
χαν γιατροί. Ερχόταν ένας αγροτικός και όταν έφευγε, έπρεπε
να περάσουν τρεις µήνες για να έρθει ο άλλος. Σε αυτό το διά-
στηµα δεν µπορούσαν ούτε φάρµακα να πάρουν ούτε γιατρός
υπήρχε ούτε τίποτα.

Όταν τελείωσα, λοιπόν, και πήγα στο χωριό µου, ερχόταν οι
άνθρωποι, χτυπούσαν την πόρτα µου ζητώντάς µου να τους δω.
Τους έβλεπα, ήταν άλλος µε αµυγδαλίτιδα, άλλος µε βρογχίτιδα
και τους έγραφα τη συνταγή. Σε λίγο ερχόντουσαν πάλι πίσω,
µου χτυπούσαν την πόρτα φέρνοντάς µου πίσω τη συνταγή και
µε παρακαλούσαν να τους γράψω κανένα πιο φθηνό φάρµακο,
γιατί δεν είχαν να το πληρώσουν. Κι εγώ προσπαθούσα να βρω
ένα πιο φθηνό φάρµακο να τους γράψω. Αυτή ήταν η κατάσταση
προτού ο Ανδρέας Παπανδρέου αναγγείλει στον προεκλογικό

του αγώνα την ίδρυση του Εθνικού Συστήµατος Υγείας για δω-
ρεάν υγεία σε όλο τον ελληνικό λαό, γιατί αυτό είναι κοινωνικό
αγαθό και το δικαιούται ο ελληνικός λαός.

Πραγµατικά µε αιχµή του δόρατος και ναυαρχίδα το ΕΣΥ δώ-
σαµε τη µάχη, κερδίσαµε τις εκλογές και έπρεπε να βρεθούν τα
λεφτά για να γίνει το ΕΣΥ. Τότε, ήταν Υπουργός Οικονοµικών -
θεός σχωρέστον, όπως λέµε!- ο Δηµήτρης Τσοβόλας. Με φωνά-
ζει ο Παπανδρέου -αυτά τα λέει ο Δηµήτρης Τσοβόλας, γιατί
είχαµε φιλικές σχέσεις- και µου λέει «βρες λεφτά να κάνουµε το
ΕΣΥ». Ποιους να πιάσω; Να πιάσω τη µικροµεσαία τάξη -αυτούς
θέλαµε να τους στηρίξουµε- που αν τους αρµέγαµε, θα µας
«έτρωγαν»; Να πιάσω τους φτωχούς, τους αγρότες, τους εργα-
ζόµενους; Κάθισα, λέει, και σκέφτηκα. Και τι µου ήρθε στο
µυαλό; Σκέφτηκα να δω τι έχουν πληρώσει και τι πληρώνουν τού-
τοι εδώ που έχουν τα πετρέλαια, οι επτά «αδερφές» εταιρείες
πετρελαίων. Κοιτάζω, λοιπόν, και βλέπω, λέει, ότι δεν είχαν πλη-
ρώσει ποτέ ούτε µία δραχµή. Τους φωνάζω, λέει, τότε και τους
λέω «κοιτάξτε, αφού έχετε τόσα χρόνια και δεν έχετε πληρώσει
ποτέ τίποτα, θα φέρετε τα λεφτά, για να κάνουµε το ΕΣΥ». Από
εκεί και πέρα, λέει, τους έβαλα και πλήρωσαν τα λεφτά και πραγ-
µατοποιήσαµε τον εθνικό πόθο, αυτόν του Εθνικού Συστήµατος
Υγείας. Έγιναν οι µονάδες στα χωριά, εξοπλίστηκαν τα κέντρα
υγείας, υπήρξαν δωρεάν φάρµακα, ερχόταν ο κόσµος να γράψει
φάρµακα και τους γράφαµε. Γράψτε τους, λέει, για να χορτά-
σουν, να µπουχτίσουν, γιατί είχαν πραγµατικά στερηθεί το φάρ-
µακό τους. Πραγµατικά έτσι έχει η ιστορία. 

Και µου έλεγε µετά: «Ήταν ποτέ δυνατόν µετά αυτές οι επτά
“αδερφές” εταιρείες να µε αφήσουν εµένα σε χλωρό κλαρί; Γι’
αυτό µε πέταξαν έξω και έγινε αυτό που έγινε, το επέβαλαν». Για
όσους γνωρίζετε και για όσους ξέρετε, είδατε την πορεία, δεν
θέλω να επεκταθώ.

Το ΕΣΥ, λοιπόν, είναι µια κατάκτηση του ελληνικού λαού για
δωρεάν υγεία, γιατί είναι κοινωνικό αγαθό και αυτό πρέπει να το
διατηρήσουµε και να παλέψουµε, διότι απ’ ό,τι βλέπετε, εκφυλί-
ζεται µέρα µε τη µέρα. 

Έχουµε δωρεάν υγεία, κύριε; Διερωτήθηκε κανένας αν µπορεί
να πάει να θεραπευθεί κανείς, να κάνει µια επέµβαση στο ισχίο,
να κάνει µια επέµβαση στο γόνατο; Αν πάει σε δηµόσιο νοσοκο-
µείο, θα του πουν να πάει µετά από δύο χρόνια.  Πάει, λοιπόν,
στα ιδιωτικά, «σκάει», δεν ξέρω τι «σκάει» και µέσα σε δύο µέρες
πηγαίνει στο σπίτι του.

Γιατί, λοιπόν, να µην προσπαθήσει το κράτος να εφαρµόσει
αυτά τα ιδιωτικοοικονοµικά κριτήρια στο κάτω κάτω και για τον
απλό Έλληνα που δεν έχει να τα δώσει; Ξέρω ανθρώπους που
µου λένε «θέλω να κάνω το γόνατό µου, γιατί µε πονάει, αλλά
πού να βρω τέσσερα χιλιάρικα, γιατρέ;». Και προσθέτουν ότι αν
πάνε στο δηµόσιο, τους λένε να πάνε µετά από δύο ή τέσσερα
χρόνια. Καταλαβαίνετε, λοιπόν, πού είναι η κατάσταση µας. Δεν
έχουµε, λοιπόν, δωρεάν υγεία. 

Και προσθετικά στο ότι δεν έχουµε δωρεάν υγεία, µπαίνουν
τώρα και οι απογευµατινές βάρδιες στα νοσοκοµεία που θα πλη-
ρώνει ο κόσµος 50 ευρώ, δεν ξέρω πόσα, για να εξεταστεί από
τους νοσοκοµειακούς γιατρούς. Αυτό, λοιπόν, είναι το ΕΣΥ; Το
ΕΣΥ πάει να αποψιλωθεί. Προσέξτε, ο δηµοκρατικός κόσµος πρέ-
πει να παλέψει, πρέπει να στηρίξουµε το ΕΣΥ και πρέπει να το
ανανεώσουµε.

Ας έρθουµε, λοιπόν, στο παρόν νοµοσχέδιο και στο τι προβλέ-
πει. Προβλέπει να γίνουν µονάδες άµεσης φροντίδας για εγκε-
φαλικά επεισόδια. Κοιτάξτε, δεν ξέρω αν το πρόσεξε κανείς,
αλλά λέει «µη αυτόνοµη υγειονοµική µονάδα…» -δεν θα είναι αυ-
τόνοµη η µονάδα που θα γίνει µέσα στα νοσοκοµεία- «…που θα
λειτουργεί στο πλαίσιο νευρολογικής ή παθολογικής κλινικής».
Θα είναι, δηλαδή, ο παθολόγος ή ο νευρολόγος που θα αναλά-
βουν τη µονάδα. Δεν ξέρω αν τα λέω καλά. Μπορεί να πέφτω και
έξω, αλλά έτσι είναι τα πράγµατα. Και µετά προβλέπονται τόσοι
και τόσοι λογοθεραπευτές, φυσιοθεραπευτές, κι άλλοι πολλοί.

Και για να πω και δυο κουβέντες ως γιατρός για τη νόσο, τα
εγκεφαλικά επεισόδια είναι δύο κατηγοριών. Είναι αυτά που φρά-
ζει το αγγείο, βουλώνει το αγγείο και έχουµε ένα εγκεφαλικό
επεισόδιο και είναι και αυτά που σπάει ένα αγγείο, χύνεται το
αίµα και έχουµε το εγκεφαλικό επεισόδιο.
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(Στο σηµείο αυτό κτυπάει το κουδούνι λήξεως του χρόνου οµι-
λίας του κυρίου Βουλευτή)

Κύριε Πρόεδρε, δώστε µου, σας παρακαλώ, ένα λεπτό για να
τελειώσω. 

Επίσης, αυτά θέλουν άµεση διάγνωση, γιατί και η θεραπεία
εξαρτάται από το τι είναι, αν έχει βουλώσει το αγγείο ή αν έχει
σπάσει το αγγείο. Οπότε για να τα κάνουµε αυτά, πρέπει να
υπάρχουν τα όργανα, που θα τα διαγνώσουν. Υπάρχει η πρακτική
που ακολουθούµε εµείς οι παλαιοί γιατροί. Ξέραµε ότι όταν ένα
εγκεφαλικό έρχεται αργά-αργά, µουδιάζει το χέρι, λέµε ότι είναι
«εµβολικό» γιατί βούλωσε το αγγείο, ενώ αν πέσεις ξερός κάτω,
λέµε ότι έσπασε το αγγείο. Όµως, τώρα µε τα µηχανήµατα, µε
αξονικούς τοµογράφους, µε µαγνητικούς τοµογράφους, µε αγ-
γειογραφίες, κ.λπ., γίνεται άµεσα η διάγνωση και µπαίνει άµεσα
η θεραπεία. Όσο πιο γρήγορα γίνει η θεραπεία που θέλουµε να
ξεβουλώσουµε το αγγείο, τόσο καλύτερα. Θα δώσουµε αντι-
φλεγµονώδη αγωγή να διώξουµε τη φλεγµονή και επανέρχεται
γρήγορα.

ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Βασίλειος Βιλιάρδος): Κύριε συνάδελφε, για
το νοµοσχέδιο να µιλήσουµε.

ΠΑΝΑΓΙΩΤΗΣ ΠΑΡΑΣΚΕΥΑΪΔΗΣ: Ναι, τελειώνω, κύριε Πρό-
εδρε, λέγοντας δύο πράγµατα.

Δεν δώσαµε καθόλου έµφαση στην πρόληψη. Το πρώτο που
έχουµε να κάνουµε, κύριοι, είναι η πρόληψη στα εγκεφαλικά επει-

σόδια και ύστερα η θεραπεία. Αυτό λέµε, ότι δηλαδή το προλαµ-
βάνειν είναι καλύτερο του θεραπεύειν. Πρέπει, λοιπόν, σ’ αυτό
να βοηθήσουµε, να καταλάβει ο κόσµος πως πρέπει να τα προ-
λαµβάνει µε τη δίαιτα, τη γυµναστική, το περπάτηµα. Και, όντως,
επειδή συνήθως οι αθηρωµατικές πλάκες ξεκολλάνε από τις κα-
ρωτίδες και βουλώνουν, να κάνουµε έστω µία φορά τον χρόνο
ένα σπινθηρογράφηµα καρωτίδων.

Έχω πολλά να πω, αλλά δεν θέλω να καταχραστώ τον χρόνο. 
Ευχαριστώ που µε ακούσατε. 
(Χειροκροτήµατα από την πτέρυγα του ΠΑΣΟΚ - Κινήµατος

Αλλαγής)
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Βασίλειος Βιλιάρδος): Ευχαριστούµε πολύ

τον κ. Παρασκευαΐδη.
ΜΙΧΑΗΛ ΧΡΥΣΟΧΟΪΔΗΣ (Υπουργός Υγείας): Κύριε Πρόεδρε,

θα µπορούσα να έχω τον λόγο;
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Βασίλειος Βιλιάρδος): Ορίστε, κύριε

Υπουργέ, έχετε τον λόγο.
ΜΙΧΑΗΛ ΧΡΥΣΟΧΟΪΔΗΣ (Υπουργός Υγείας): Κύριε Πρόεδρε,

θα ήθελα να καταθέσω κάποιες πολύ µικρές νοµοτεχνικές βελ-
τιώσεις.

Ευχαριστώ.
(Στο σηµείο αυτό ο Υπουργός Υγείας κ. Μιχαήλ Χρυσοχοΐδης

καταθέτει για τα Πρακτικά τις προαναφερθείσες νοµοτεχνικές
βελτιώσεις, οι οποίες έχουν ως εξής: 
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ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Βασίλειος Βιλιάρδος): Ευχαριστούµε τον
κύριο Υπουργό.

Καλείται τώρα στο Βήµα ο κ. Γεώργιος Στύλιος, Βουλευτής
της Νέας Δηµοκρατίας.

ΓΕΩΡΓΙΟΣ ΣΤΥΛΙΟΣ: Κύριε Πρόεδρε, κύριε Υπουργέ, κυρίες
και κύριοι συνάδελφοι, σήµερα συζητούµε ένα σηµαντικό νοµο-
σχέδιο, ένα νοµοσχέδιο που αφορά χιλιάδες ανθρώπινες ζωές.
Τα στατιστικά στοιχεία το αποδεικνύουν. Τα ακούσαµε κατά τη
διάρκεια της συζήτησης στην αρµόδια επιτροπή. Στην Ελλάδα
κάθε χρόνο έχουµε πενήντα χιλιάδες περιστατικά εγκεφαλικών
επεισοδίων, έντεκα χιλιάδες πεντακόσιοι συνάνθρωποί µας χά-
νουν τη ζωή τους και άλλοι δεκατέσσερις χιλιάδες οδηγούνται
σε µόνιµες αναπηρίες. Είµαστε αντιµέτωποι µε µια παγκόσµια
πανδηµία µε πεντέµισι εκατοµµύρια θύµατα τον χρόνο, µία παν-
δηµία που πλήττει και εµάς. 

Συνεπώς έχουµε µπροστά µας ένα νοµοσχέδιο που απαντά σε
µια πραγµατική ανάγκη, να σώσει ζωές. Όπως αναγνώρισαν όλοι
οι επιστηµονικοί φορείς που προσκλήθηκαν στην αρµόδια επι-
τροπή, το κάνει. Δηµιουργεί ένα πλέγµα µονάδων αυξηµένης
φροντίδας αποκλειστικά για ασθενείς µε εγκεφαλικά. Δεκαεννέα
νέες µονάδες θα παρέχουν άµεσα θεραπεία και υποστήριξη
στους ασθενείς, γι’ αυτό και στελεχώνονται από εξειδικευµένες
οµάδες ιατρικού και νοσηλευτικού προσωπικού, επιστήµονες κα-
τάλληλους για τη φροντίδα των ασθενών, όπως εξειδικευµένες
είναι και οι διεπιστηµονικές οµάδες που θα αναλάβουν στη συ-
νέχεια την αποκατάστασή τους.

Κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, σε έναν τοµέα όπως η υγεία δεν
υπάρχει περιθώριο για αποσπασµατικές δράσεις ή για πρόσκαι-
ρες λύσεις. Το σχέδιό µας µιλάει για ένα νέο ΕΣΥ µε όλες τις ανα-
γκαίες τοµές που χρειάζονται. 

Κύριε Υπουργέ, σ’ αυτή την προσπάθεια οφείλουµε να λά-
βουµε υπ’ όψιν τη διεθνή εµπειρία και πρακτική, να αξιοποι-
ήσουµε επιτυχηµένα µοντέλα και λύσεις. Στο νοµοσχέδιο που
έχουµε µπροστά µας ορίζεται επακριβώς, πρώτον, το ελάχιστο
ιατρικό και νοσηλευτικό προσωπικό που απαιτείται σε µία ΜΑΦ,
δεύτερον, οι ειδικότητες που χρειάζονται και, τρίτον, ο τρόπος
στελέχωσής τους έτσι ώστε να καταστούν άµεσα λειτουργικές. 

Είναι σηµαντικό πως η επιλογή των νοσοκοµείων έγινε µε βάση
τις υποδοµές, τον εξοπλισµό, το προσωπικό που ήδη διαθέ-
τουµε. Σηµαντικό είναι και κάτι άλλο. Στις προσλήψεις ιατρικού
και νοσηλευτικού προσωπικού που προγραµµατίζονται, υπάρχει
σαφής πρόβλεψη για τις ΜΑΦ. Αυτό είναι απόδειξη πως αυτή η
Κυβέρνηση εργάζεται σε όλους τους τοµείς µε σχέδιο πριν και
µετά την ψήφιση ενός νοµοσχεδίου. 

Κυρίες και κύριοι, αυτό το νοµοσχέδιο αποτελεί παρέµβαση-
πιλότο για το νέο ΕΣΥ. Η δέσµευση του Πρωθυπουργού για ένα
ταχύτερο, αποτελεσµατικότερο και πιο ανθρώπινο σύστηµα
υγείας γίνεται σταδιακά πράξη. Για να το πετύχουµε, βασιζόµα-
στε στην καλύτερη οργάνωση και αξιοποίηση των πόρων που
διαθέτουµε. Βασιζόµαστε στους ανθρώπους που στελεχώνουν
το Εθνικό Σύστηµα Υγείας, το ιατρικό και νοσηλευτικό προσω-
πικό που µε επαγγελµατισµό και αυταπάρνηση υπηρετούν τον
συνάνθρωπό τους και τους ευχαριστούµε για όσα προσφέρουν. 

Γι’ αυτό, κύριε Υπουργέ, αξίζει να εξετάσετε και τα κίνητρα
που θα δώσετε σε αυτούς τους επιστήµονες, κίνητρα εξέλιξης
οικονοµικής, επιστηµονικής και επαγγελµατικής. 

Σίγουρα υπάρχουν πολλά που µπορούν να γίνουν και που πρέ-
πει να γίνουν. Υπάρχει όµως και θέληση να παρέχουµε καλύτε-
ρες υπηρεσίες υγείας στους πολίτες. Το χρωστάµε στην
πατρίδα, στους γονείς µας και τα παιδιά µας. 

Κάθε νέα πρωτοβουλία, όπως και αυτή που συζητάµε σήµερα,
µπορεί αργότερα να χρειαστεί συµπληρώσεις και εξειδικεύσεις.
Τα αρµόδια Υπουργεία θα προχωρήσουν σε αυτές. Οι πραγµα-
τικές ανάγκες, όµως, είναι αυτές που θα καθορίσουν τη µορφή
που θα έχει αυτό το δίκτυο ΜΑΦ.

Κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, µε την παρέµβασή µας εκτιµάται
πως θα µειώσουµε τη θνησιµότητα των ασθενών µε εγκεφαλικό
κατά 5% και τις αναπηρίες κατά 17%, διότι πίσω από τους αριθ-
µούς κρύβονται ζωές. Ένας στους τέσσερις άνω των είκοσι πέντε
ετών κινδυνεύει, οι κοντινοί µας άνθρωποι δηλαδή, εµείς οι ίδιοι. 

Θετικές πρωτοβουλίες για τη δηµόσια υγεία, όπως είναι το
συγκεκριµένο νοµοσχέδιο, πρέπει να στηρίζονται από όλους και
οφείλουµε να το κάνουµε. 

Και εσείς, κύριοι της Αντιπολίτευσης, οφείλετε να δείξετε
υπευθυνότητα, να καταθέσετε τις προτάσεις σας και όχι να κά-
νετε στείρα κριτική. Η ελληνική κοινωνία είναι εκεί έξω και περι-
µένει από εσάς. Θέλει συναίνεση και σύνθεση. 

Τώρα, λοιπόν, δηµιουργούµε το πλαίσιο, ένα κέλυφος που
σταδιακά θα συµπληρώνεται. Ναι, θέλουµε περισσότερα νοσο-
κοµεία µε µονάδες ΜΑΦ σε όλη τη χώρα. Όσο η οικονοµία µας
θα βελτιώνεται, αυτό το δίκτυο θα ενισχύεται, θα µεγαλώνει, θα
γίνεται καλύτερο. Υπάρχουν νέες τεχνολογίες που µπορούµε να
αξιοποιήσουµε για να κάνουµε ουσιαστικές αλλαγές προς το κα-
λύτερο. Μπορούµε ενισχύοντας το ΕΣΥ να παρέχουµε άριστες
υπηρεσίες υγείας στους πολίτες και τους επισκέπτες µας. Μπο-
ρούµε να καταστήσουµε την Ελλάδα ένα διεθνές κέντρο-προορι-
σµό ιατρικών υπηρεσιών, αλλά αυτό βέβαια είναι ένας
µακροπρόθεσµος στόχος. 

Σήµερα, λοιπόν, κάνουµε την αρχή. Δίνουµε µια απάντηση σε
µια πραγµατική ανάγκη. Δίνουµε δεύτερη ευκαιρία σε δεκάδες
χιλιάδες ασθενείς. Δίνουµε ελπίδα. 

Σας καλώ, λοιπόν, να υπερψηφίσετε το συγκεκριµένο νοµο-
σχέδιο, να προχωρήσουµε όλοι µαζί. 

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

ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Βασίλειος Βιλιάρδος): Ευχαριστούµε πολύ
τον κ. Στύλιο, ειδικά για την τήρηση του χρόνου.

Καλείται στο Βήµα η κ. Αθηνά Λινού, Βουλευτής του ΣΥΡΙΖΑ.
Θα ακολουθήσουν ο κ. Διαµαντής Γκολιδάκης, ο κ. Ανδρέας

Παναγιωτόπουλος, η κ. Αγγελική Δεληκάρη και η κ. Ελένη Βου-
τσινά.

ΖΩΗ ΚΩΝΣΤΑΝΤΟΠΟΥΛΟΥ (Πρόεδρος της Πλεύσης Ελευ-
θερίας): Ζήτησα κι εγώ τον λόγο, κύριε Πρόεδρε. Με είδατε. Θα
ήθελα να µιλήσω µετά την κ. Λινού.

ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Βασίλειος Βιλιάρδος): Δεν σας προσπέ-
ρασα…

ΖΩΗ ΚΩΝΣΤΑΝΤΟΠΟΥΛΟΥ (Πρόεδρος της Πλεύσης Ελευ-
θερίας): Δεν πειράζει.

ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Βασίλειος Βιλιάρδος): Μετά την κ. Λινού θα
µιλήσετε. 

Ευχαριστώ.
ΝΙΚΟΛΑΟΣ ΠΑΠΑΔΟΠΟΥΛΟΣ: Κι εγώ θα ήθελα τον λόγο για

µία παρέµβαση, κύριε Πρόεδρε.
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Βασίλειος Βιλιάρδος): Έχετε κάνει ήδη µία

παρέµβαση.
ΝΙΚΟΛΑΟΣ ΠΑΠΑΔΟΠΟΥΛΟΣ: Τρεις δεν δικαιούµαι; Μία

ακόµα θέλω.
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Βασίλειος Βιλιάρδος): Εντάξει, µετά.
Ορίστε, κυρία Λινού, έχετε τον λόγο.
ΑΘΗΝΑ ΛΙΝΟΥ: Ευχαριστώ πολύ, κύριε Πρόεδρε.
Κύριοι Υπουργοί, συζητάµε σήµερα ίσως για ένα από τα σο-

βαρότερα νοσήµατα που µας απασχολούν, στον δυτικό κόσµο
βέβαια. Μιλάµε, βέβαια, για τα αγγειακά εγκεφαλικά επεισόδια.

Θέλω απλώς λόγω της προηγούµενης ιδιότητάς µου στην Ια-
τρική Σχολή να επισηµάνω, επειδή πολλοί το ανέφεραν, ότι τα
αγγειακά εγκεφαλικά επεισόδια δεν είναι η δεύτερη αιτία θανά-
του πουθενά στον κόσµο. Στην Ελλάδα είναι τρίτη ή τέταρτη. Θα
καταθέσω και τα στοιχεία της Ελληνικής Στατιστικής Υπηρεσίας
για τα τελευταία πέντε χρόνια που υπάρχουν στοιχεία, όπου κα-
ταγράφονται κυµαινόµενα ποσοστά, άλλοτε είναι τρίτη και άλ-
λοτε τέταρτη. Μπλέκουµε τα καρδιαγγειακά επεισόδια, που
περιλαµβάνουν και την καρδιά και τα εγκεφαλικά και γι’ αυτό
λέµε ότι είναι πρώτη ή δεύτερη αιτία θανάτου. Πρώτη είναι τα
καρδιακά επεισόδια, δεύτεροι είναι οι καρκίνοι, τρίτη είναι ανά-
λογα µε τη χρονιά είτε οι αναπνευστικές αιτίες θανάτου είτε τα
εγκεφαλικά επεισόδια. Παρά ταύτα τα προβλήµατα υγείας που
δηµιουργούν είναι σηµαντικά και πρέπει να πω ότι ως γιατρός
δηµόσιας υγείας -επιδηµιολόγος χαίροµαι ιδιαίτερα που συζη-
τάµε κάποια µορφή θεραπείας ή κάποια µορφή αντιµετώπισης
αυτού του προβλήµατος.

Θα ήθελα, όµως, να επισηµάνω ότι σχέδια δράσης από την Ευ-
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ρωπαϊκή Ένωση τα οποία καλύπτουν όλη την γκάµα του νοσή-
µατος, υπάρχουν. Το πρώτο έγινε το 1995. Με άλλα λόγια είµα-
στε πίσω περίπου τριάντα χρόνια.

Είναι µια νόσος -και πρέπει να το συνειδητοποιήσουµε αυτό-
µακροχρόνιας πορείας, η οποία αντιµετωπίζεται σε τρία στάδια:
Από την ώρα που γεννιέται ο άνθρωπος µέχρι να αναπτύξει το
πρώτο σύµπτωµα του εγκεφαλικού, πρέπει να έχουµε συνείδηση
ότι χρειαζόµαστε προληπτικά µέτρα. Ακολουθεί η άµεση, έγ-
καιρη θεραπεία, πράγµα το οποίο προσπαθεί να αντιµετωπίσει
αυτό το νοµοσχέδιο. Και, τέλος, βέβαια η αποκατάσταση. Για το
πρώτο και το τελευταίο δεν βλέπω τίποτα στο νοµοσχέδιο. Θα
καταθέσω τα προγράµµατα, που υπάρχουν και από πλευράς της
Ευρωπαϊκής Ένωσης και από άλλους επιστηµονικούς οργανι-
σµούς, που καθορίζουν ακριβώς ποια είναι τα στάδια των παρεµ-
βάσεων στα τρία αυτά επίπεδα.

Θέλω να θυµίσω ότι το CDC, δηλαδή ο αµερικανικός ΕΟΔΥ,
σε συµφωνία µε τον Παγκόσµιο Οργανισµό Υγείας, µιλάνε για
δυνατότητα πρόληψης του 80% των αγγειακών εγκεφαλικών
επεισοδίων. Δηλαδή αν είχαµε εφαρµόσει σωστά όλα τα απαι-
τούµενα συστήµατα πρόληψης, στη χώρα µας θα είχαµε δέκα χι-
λιάδες µε δεκαπέντε χιλιάδες εγκεφαλικά επεισόδια, τα οποία θα
µπορούσαµε να τα αντιµετωπίσουµε σε επίπεδο επείγουσας θε-
ραπείας, πράγµα το οποίο δεν µπορούµε να κάνουµε τώρα µε τα
τριάντα ή σαράντα χιλιάδες, τα οποία µπορούµε δυνητικά να θε-
ραπεύσουµε.

Γιατί δεν µπορούµε; Θα σας πω γιατί. Οι παρεµβάσεις που
µπορούµε να κάνουµε στις πρώτες τρεις έως πέντε ώρες µετά
την έναρξη του εγκεφαλικού επεισοδίου είναι είτε η θροµβε-
κτοµή, που είναι η αναζητούµενη και η κύρια και η καλύτερη ίσως
θεραπεία ή η θροµβόλυση. 

Για να κάνουµε θροµβεκτοµή, χρειαζόµαστε έµπειρο, ικανό,
εκπαιδευµένο, παρεµβατικό νευροακτινολόγο. Τους έχουµε αυ-
τούς; Από συζητήσεις που έκανα και µε νευρολόγους και µε ακτι-
νολόγους και µε νοσοκοµεία, διαπίστωσα ότι κυµαίνονται από
δύο έως πέντε στην Αττική και το µέγιστο δέκα, χωρίς απόδειξη
της ικανότητάς τους, χωρίς δηλαδή κανονική ειδικότητα, σε όλη
την Ελλάδα στο δηµόσιο σύστηµα. Με βάση τις οδηγίες της Γερ-
µανίας για θροµβεκτοµή χρειαζόµαστε σε κάθε κέντρο, τουλάχι-
στον, δύο εκπαιδευµένους και έµπειρους παρεµβατικούς
νευροακτινολόγους. Στην καλύτερη, στην ιδανική περίπτωση, θα
µπορούσαµε να έχουµε πέντε τέτοια κέντρα στην Ελλάδα. Μετά
από τη θροµβεκτοµή συστήνεται αρχικά να µπουν στην εντατική
και µετά στη ΜΑΘ. Αυτό δεν µπορούµε να το κάνουµε. Το πολύ
να το κάνουµε σε ένα δύο, νοσοκοµεία της Αθήνας και πιθανόν -
δεν ξέρω- σε ένα στη Θεσσαλονίκη. 

Το δεύτερο που µπορούµε να κάνουµε είναι η θροµβόλυση.
Σύµφωνα µε καρδιολόγους, χρησιµοποιούν τη θροµβόλυση εδώ
και είκοσι χρόνια. Οι καρδιολόγοι την αντικατέστησαν µε άλλες
δυνατότητες. Στο νευρολογικό ζητούµενο δεν υπάρχει άλλη δυ-
νατότητα και πρέπει να κάνουµε θροµβόλυση. Για να κάνουµε,
όµως, θροµβόλυση, χρειαζόµαστε έµπειρους ακτινολόγους και
τεχνολόγους επί επτά ηµέρες και σε εικοσιτετράωρη βάση. Σε
ποιο κέντρο θα το έχουµε αυτό; Τι συµβαίνει στην Αθήνα; 

ΜΙΧΑΗΛ ΧΡΥΣΟΧΟΪΔΗΣ (Υπουργός Υγείας): …(Δεν ακού-
στηκε)

ΑΘΗΝΑ ΛΙΝΟΥ: Θροµβεκτοµή. Αυτό εννοώ.
ΠΑΥΛΟΣ ΠΟΛΑΚΗΣ: Περιοχική θροµβόλυση εννοεί, κύριε

Υπουργέ. Δεν εννοεί τη θροµβόληση από την περιφερική φλέβα
που ένας εκπαιδευµένος νευρολόγος, παθολόγος…

ΑΘΗΝΑ ΛΙΝΟΥ: Εντάξει, το κάνει. Ποιος, όµως, θα το διαγνώ-
σει;

Κύριε συνάδελφε, κύριε Πολάκη, κύριε Υπουργέ, µπορεί να
µπορέσουµε να το κάνουµε µε έναν έµπειρο καρδιολόγο ή έναν
έµπειρο παθολόγο. Ποιος, όµως, θα το διαγνώσει; Έχουµε αξο-
νικούς τοµογράφους, που λειτουργούν στη ΜΑΘ είκοσι τέσσερις
ώρες το εικοσιτετράωρο; 

Θα αναφερθώ σε κάτι ακόµα. Προτείνετε -τουλάχιστον πριν
προστεθεί το νοσοκοµείο στον Πειραιά- πέντε µονάδες στην Ατ-
τική µε τουλάχιστον έξι κρεβάτια. Ξέρετε πόσους ασθενείς µπο-
ρούν να αντιµετωπίσουν; Δύο χιλιάδες, το µέγιστο, τον χρόνο.
Θα καταθέσω και τον υπολογισµό. Πόσα περιστατικά έχουµε,

που θα χρειαστούν θροµβόλυση µέσα σε έναν χρόνο στην Ατ-
τική, ακόµη και µε τους µετριοπαθέστερους υπολογισµούς πλη-
θυσµού; Θα έχουµε δέκα χιλιάδες τον χρόνο. Εποµένως στην
Αττική, µε τις καλύτερες συνθήκες, µε πολλές µονάδες, θα µπο-
ρούµε να καλύψουµε το ένα πέµπτο των αναγκών και στην υπό-
λοιπη Ελλάδα λιγότερο από το ένα εικοστό.

Αυτό το δηµιούργηµα είναι λανθασµένο, δεν προσφέρει τί-
ποτα, εκτός και αν ξεκινήσετε άµεσα και δηµιουργήσετε µονάδες
πρόληψης, αν δεν ξεκινήσετε µε λύση του προβλήµατος εκ των
ενόντων -αυτό κάνετε-, αλλά µε πολύ βαθιά ανάλυση του προ-
βλήµατος, πολλές µελέτες, έντιµες µελέτες και των αναγκών και
της κοστολόγησης, ώστε να µπορέσουµε για αρχή να το χρησι-
µοποιήσουµε τουλάχιστον πιλοτικά σε δύο, τρία κέντρα. Μετά
από πέντε χρόνια µε πολύ µεγάλη χρηµατοδότηση µπορεί να κα-
ταφέρουµε να το καλύψουµε.

Ευχαριστώ πολύ.
(Στο σηµείο αυτό η Βουλευτής κ. Αθηνά Λινού καταθέτει για

τα Πρακτικά τα προαναφερθέντα έγγραφα, τα οποία βρίσκονται
στο αρχείο του Τµήµατος Γραµµατείας της Διεύθυνσης Στενο-
γραφίας και  Πρακτικών της Βουλής)

(Χειροκροτήµατα από την πτέρυγα του ΣΥΡΙΖΑ – Προοδευτική
Συµµαχία)

ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Βασίλειος Βιλιάρδος): Ευχαριστούµε πολύ
την κ. Λινού.

Έχει ζητήσει τον λόγο για µία παρέµβαση η Πρόεδρος της
Πλεύσης Ελευθερίας.

Παρακαλώ, κυρία Πρόεδρε, έχετε τον λόγο.
ΖΩΗ ΚΩΝΣΤΑΝΤΟΠΟΥΛΟΥ (Πρόεδρος της Πλεύσης Ελευ-

θερίας): Σας ευχαριστώ, κύριε Πρόεδρε.
Κύριε Υπουργέ, σας είπα ότι θα µιλήσω και για το νοµοσχέδιο.

Πήρα την πρωτολογία µου για να φέρω στη Βουλή τα βιώµατα
και το δράµα, την τραγωδία, τα εγκλήµατα που υφίστανται οι Πα-
λαιστίνιοι και ειδικά στον τοµέα της υγείας και ειδικά στην απο-
στέρηση πρόσβασης σε φροντίδα υγείας, σε νοσοκοµειακή
περίθαλψη. Το έκανα µε την παρουσία του Παλαιστίνιου πρέ-
σβεως, που τον προσκάλεσε η Πλεύση Ελευθερίας µέσα στη
Βουλή ως απάντηση και στην απαράδεκτη ενέργεια της ηγεσίας
του Κοινοβουλίου να φωτίσει το Κοινοβούλιο µε τη σηµαία του
Ισραήλ, την ώρα που το κράτος αυτό διαπράττει διεθνή εγκλή-
µατα σε βάρος του παλαιστινιακού λαού. 

Ωστόσο δεν θα µπορούσα να µην τοποθετηθώ για το νοµοσχέ-
διο που φέρνετε και το οποίο η Πλεύση Ελευθερίας δήλωσε,
χωρίς να υπάρξει µάλιστα οποιαδήποτε προηγούµενη δική σας
πρωτοβουλία προς εµάς για ενηµέρωση, αλλά επειδή, πραγµα-
τικά, πιστεύουµε ότι χρειάζονται πρωτοβουλίες µεταρρυθµιστι-
κές, ουσιαστικές µεταρρυθµιστικές, στον τοµέα της υγείας, ότι
θα το ψηφίσει. Δήλωσε ότι ψηφίζουµε δηλαδή «ναι» σε αυτή την
πρωτοβουλία, που τη θεωρούµε σαφέστατα προς τη σωστή κα-
τεύθυνση, στην εντελώς διαφορετική κατεύθυνση από το πρώτο
νοµοσχέδιο που φέρατε. Με εκείνο ουσιαστικά αναθέσατε τη µε-
ταφορά ασθενών και την οδήγηση των ασθενοφόρων του ΕΚΑΒ
σε πυροσβέστες, στρατιωτικούς και δηµοτικούς υπαλλήλους. Τέ-
τοια νοµοσχέδια δεν θα τα ψηφίζουµε, θα τα καταγγέλλουµε. 

Νοµοσχέδια όπως το σηµερινό όµως θα τα στηρίζουµε, χωρίς
να τα καλλωπίζουµε. Οι άνθρωποι της δηµόσιας υγείας, οι για-
τροί, οι νοσηλευτές, το βοηθητικό προσωπικό, οι φυσιοθεραπευ-
τές, οι εργοθεραπευτές, οι λογοθεραπευτές, οι καθαριστές -γιατί
οι µονάδες υγείας είναι οµάδες ανθρώπων, κρίκων µιας αλυσί-
δας- οι άνθρωποι αυτοί στη χώρα µας δοκιµάζονται πάρα πολύ
σκληρά. Προσφέρουν, όχι τις υπηρεσίες τους, όχι τις γνώσεις
και τις δεξιότητες και τις ικανότητές τους, προσφέρουν την ψυχή
τους, τη ζωή τους, για τον συνάνθρωπο. Γιατί δίνουν αξία σε
αυτό που κι εµείς δίνουµε πρωταρχική αξία, στην ανθρώπινη ζωή. 

Θα πρέπει, κύριε Υπουργέ, τέτοιες πρωτοβουλίες, όπως το
σχέδιο νόµου αυτό, να συνοδεύονται από ουσιαστική στήριξη
των ανθρώπων της δηµόσιας υγείας, για να µην δοκιµάζονται τα
όρια της ύπαρξής τους από τις υπερωρίες και τις εφηµερίες, για
να µην τίθενται σε υπαρξιακά διλήµµατα για την παραµονή τους
ή όχι στο Εθνικό Σύστηµα Υγείας και για να µην αισθάνονται αυτό
το διαδεδοµένο δυστυχώς συναίσθηµα που επικρατεί σε πάρα
πολλούς ανθρώπους στη δηµόσια υγεία, το αίσθηµα µιας µαταί-
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ωσης των προσπαθειών, επειδή είναι τεράστιες οι ελλείψεις σε
οικονοµική στήριξη, σε υλικοτεχνική υποδοµή, σε ιατροφαρµα-
κευτική ενίσχυση, σε µηχανήµατα κ.λπ.. 

Πριν ένα χρόνο από σήµερα είχα µια παρατεταµένη επί τρεις
εβδοµάδες βιωµατική εµπειρία της δηµόσιας υγείας στο Νοσο-
κοµείο «Σωτηρία», στην πνευµονολογική πανεπιστηµιακή κλινική,
και στο Νοσοκοµείο «ΓΕΩΡΓΙΟΣ ΓΕΝΝΗΜΑΤΑΣ» κατά τη διάρ-
κεια της νοσηλείας του πατέρα µου, του Νίκου Κωνσταντόπου-
λου, και είχα, µέσα από αυτή την εµπειρία στη µονάδα εντατικής
θεραπείας, την ευκαιρία να δω από κοντά αυτό το οποίο γνωρί-
ζουµε, και αφηγηµατικά και από την εµπειρία µας την κοινωνική,
δηλαδή το δόσιµο ψυχής των ανθρώπων της δηµόσιας υγείας. 

Αυτούς τους ανθρώπους οφείλετε να τους ενισχύσετε και να
τους προστατεύσετε πολλαπλά, οφείλετε να τους αναγνωρίσετε
γι’ αυτό που κάνουν και σας προσκαλώ να το κάνετε µε τις επό-
µενες πρωτοβουλίες σας. Οφείλετε να τους ακούσετε. Πιστεύω
ότι αυτό σας το νοµοσχέδιο είναι η αντανάκλαση ενός µακρο-
χρόνιου αιτήµατος για τη δηµιουργία τέτοιων µονάδων. Χαίροµαι
που ένας εξαιρετικός, λαµπρός επιστήµονας, ειδικός στον συγ-
κεκριµένο τοµέα, ο Νίκος Πτώχης, είναι εξ αυτών που έχουν συµ-
βάλει στη διαµόρφωση αυτών των διατάξεων. 

Η δική µας λοιπόν στήριξη να θεωρείται δεδοµένη σε τέτοιες
πρωτοβουλίες, αλλά να µην θεωρείται εν λευκώ ή στιγµιαία.
Εµείς, κύριε Υπουργέ, θα σας ζητήσουµε λογοδοσία για την τα-
χεία δηµιουργία αυτών των µονάδων του εθνικού δικτύου. 

Θα σας ζητήσουµε και σας προσκαλώ να πραγµατοποιήσετε
ενηµέρωση και στην Επιτροπή Κοινωνικών Υποθέσεων για το
πώς θα προχωρήσει η υλοποίηση του νοµοσχεδίου, γιατί είναι
µια φιλόδοξη πρωτοβουλία, που δεν πρέπει να µείνει στα χαρτιά
και έχουµε δει τέτοιες πρωτοβουλίες να µένουν στα χαρτιά. 

Θα σας ζητήσουµε λογοδοσία για όλα εκείνα στα οποία ανα-
φέρθηκε η εισηγήτριά µας, η Τζώρτζια Κεφαλά, που έχει µια ει-
δική ευαισθησία στην ταχεία επέµβαση λόγω και της προσωπικής
της εµπειρίας µε απώλεια ενός νέου ανθρώπου από τη µη ταχεία
επέµβαση. 

Θα σας ζητήσουµε να επεκτείνετε τις διατάξεις και τις εφαρ-
µοστικές προβλέψεις, ώστε να µην µείνουν τόσο περιορισµένες
οι φιλοδοξίες του νοµοσχεδίου, όπως περιέγραψε ο Κοινοβου-
λευτικός µας Εκπρόσωπος κ. Καζαµίας. Να σώσουµε ανθρώπι-
νες ζωές. Και µία ανθρώπινη ζωή να έσωζε το νοµοσχέδιο, θα το
ψηφίζαµε. Αλλά να σώσουµε ακόµα περισσότερες. 

Κύριε Υπουργέ, η Πλεύση Ελευθερίας θα είναι πάντοτε στο
πλευρό των ανθρώπων της υγείας, θα είναι πάντοτε στο πλευρό
των ασθενών και θα είναι πάντοτε υποστηρικτική σε τέτοιου εί-
δους πρωτοβουλίες, αλλά και κριτική και απαιτητική για την υλο-
ποίηση, τη συνέχιση και την ενίσχυσή τους. 

Σας ευχαριστώ. 
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Βασίλειος Βιλιάρδος): Ευχαριστούµε πολύ

την Πρόεδρο της Πλεύσης Ελευθερίας. 
Καλείται στο Βήµα ο κ. Διαµαντής Γκολιδάκης, Βουλευτής της

Νέας Δηµοκρατίας, για επτά λεπτά.
ΔΙΑΜΑΝΤΗΣ ΓΚΟΛΙΔΑΚΗΣ: Ευχαριστώ, κύριε Πρόεδρε.
Κύριε Υπουργέ, κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, συζητάµε σή-

µερα για ένα θέµα που βρίσκεται πολύ ψηλά στην ατζέντα της
Κυβέρνησης και του Πρωθυπουργού Κυριάκου Μητσοτάκη. Είναι
ένα ζήτηµα που τα τελευταία τέσσερα χρόνια αντιµετωπίστηκε
µε τη δέουσα σοβαρότητα που του αρµόζει και σε αυτή τη φιλο-
σοφία, και µε ακόµη µεγαλύτερο ζήλο, συνεχίζει να αντιµετωπί-
ζεται από το Υπουργείο Υγείας και δεν είναι άλλο από την
αναµόρφωση της δηµόσιας υγείας στην χώρα µας. Την εκφράζω
πρώτα ως γιατρός, βλέποντας από την καθηµερινότητά µου και
την επαφή µε τους ασθενείς µου την προσπάθεια και την πρόοδο
των τελευταίων ετών. Αρχικά είναι ξεκάθαρο πως προτεραιότητα
της Κυβέρνησης είναι η προστασία της ανθρώπινης ζωής και
αυτό είναι αδιαπραγµάτευτο και έχει αποδειχθεί έµπρακτα σε
όλες τις κρίσεις που έχουµε βιώσει και στο πρόσφατο παρελθόν. 

Τώρα, επειδή άκουσα προηγουµένως για τις αιτίες θανάτου,
και ως γιατρός και µάλιστα καρδιολόγος να πω ότι το καρδιαγ-
γειακό σύστηµα αντιµετωπίζεται ως ολότητα από τον Παγκόσµιο
Οργανισµό Υγείας. Βέβαια εδώ µπορεί να γίνει ένας σαφής δια-
χωρισµός. Δεν θα µπω πολύ στα ιατρικά και να µην µας κουράσω

όλους. Απλά να πω εδώ ότι συνεχίζουν και αποτελούν οι θάνατοι
από το καρδιαγγειακό σύστηµα την πρώτη αιτία θανάτου παγκο-
σµίως και στη χώρα µας. Από εκεί και έπειτα υπάρχει µια σκληρή
συσχέτιση και συνάφεια µεταξύ των αγγειακών εγκεφαλικών
επεισοδίων µε την καρδιά. Παραδείγµατος χάριν, η κολπική µαρ-
µαρυγή, µε την οποία δέκα φορές περισσότερες πιθανότητες
έχει να πάθει ένας ασθενής που έχει την νόσο της κολπικής µαρ-
µαρυγής, που είναι καρδιολογική νόσος, ένα ισχαιµικό αγγειακό
εγκεφαλικό επεισόδιο. 

Πάντως αναγνωρίζεται από το σύνολο των κατευθυντήριων
οδηγιών παγκοσµίως και των ερευνών ότι η νοσηλεία σε µονάδες
εγκεφαλικών συνδέεται µε µεγαλύτερη πιθανότητα επιβίωσης.

Οπότε οι µελέτες µιλάνε για αύξηση της µέσης επιβίωσης κατά
ένα χρόνο και παραπάνω, µειωµένη συχνότητα και διάρκεια νο-
σηλείας, αλλά και αυξηµένη λειτουργική ανεξαρτησία, που είναι
πολύ σηµαντικό. Όπως έχουν δείξει οι έρευνες, στους ασθενείς
που νοσηλεύονται σε τέτοιες εξειδικευµένες µονάδες γίνεται
πληρέστερος διαγνωστικός έλεγχος και πιο αποτελεσµατική,
προφανώς, θεραπεία κατά την οξεία φάση του περιστατικού. Οι
ασθενείς έχουν πρόσβαση, λοιπόν, σε σύγχρονες θεραπείες επα-
ναιµάτωσης, όπως είναι η ενδοφλέβια θροµβόλυση, που έχει
αποδειχθεί ότι µειώνει την υπολειµµατική αναπηρία, κατά ένα µε-
γάλο ποσοστό, των ασθενών και η µηχανική θροµβεκτοµή. Είναι
δύο διαφορετικά πράγµατα, θεραπευτικές προσεγγίσεις που µει-
ώνουν την υπολειµµατική αναπηρία σε µεγαλύτερο ποσοστό. 

Η επιλογή, λοιπόν, δεν έγινε τυχαία και το σκεπτικό ήταν να
οριστούν µονάδες και νοσοκοµεία, που µπορούν να λειτουργή-
σουν και να διαχειριστούν τα αγγειακά εγκεφαλικά επεισόδια το
συντοµότερο δυνατό. Για να γίνει, λοιπόν, αυτό, δηµιουργείται
το πρώτο εθνικό δίκτυο των δεκαεννιά πλέον νοσοκοµείων, έγινε
επικοινωνία µε τις διοικήσεις των νοσοκοµείων αυτών, µελετήθη-
καν οι προδιαγραφές των κτηρίων, εντοπίστηκαν οι κατάλληλοι
χώροι, ώστε να φιλοξενηθούν µονάδες αυξηµένης φροντίδας,
αξιολογήθηκε η επάρκεια σε ιατρικό και νοσηλευτικό προσωπικό
και εκτιµήθηκαν προσθήκες που χρειάζονται, αλλά και προφανώς
και οι ανάγκες σε υποδοµές και ιατροτεχνολογικό εξοπλισµό. 

Εποµένως, το νοµοσχέδιο στοχεύει στη βελτιστοποίηση της
πρόληψης θεραπείας και φροντίδας των ασθενών µε αγγειακά
εγκεφαλικά επεισόδια και την άµεση αντιµετώπιση περιστατικών
ασθενών που βρίσκονται σε οξεία φάση. Εδώ να πω ότι η πρό-
ληψη, προφανώς και είναι το νούµερο ένα στο οποίο πρέπει να
προσβλέπουµε, αλλά δυστυχώς και λόγω κληρονοµικών παρα-
γόντων, δεν µπορεί να προλάβει όλα τα περιστατικά. Εποµένως,
δεν µπορούµε να αφήνουµε ούτε έναν ασθενή χωρίς να τον αν-
τιµετωπίζουµε µε τις τελειότερες µεθόδους που έχουµε ιατρικά
στη φαρέτρα µας, στα χέρια µας. 

Το νοµοσχέδιο στοχεύει, επίσης, στην αύξηση της λειτουργι-
κής ανεξαρτησίας και την αποφυγή σηµαντικού βαθµού υπολειµ-
µατικής αναπηρίας, µε εφαρµογή κάθε σύγχρονης θεραπευτικής
προσέγγισης, τη µείωση των ποσοστών θνητότητας και την ελάτ-
τωση της διάρκειας νοσηλείας, στη µείωση υπολειµµατικής ανα-
πηρίας, θανάτου και του πόνου για τους αµέτρητους ασθενείς,
αλλά και τους συγγενείς τους οι οποίοι, επίσης, ταλαιπωρούνται. 

Προσδοκούµε, λοιπόν, σε λιγότερους θανάτους από εγκεφα-
λικά ετησίως, λιγότερους ασθενείς µε υπολειµµατική λειτουργική
αναπηρία, που είναι πολύ σηµαντικό και λιγότερες νοσηλείες
ασθενών σε κέντρα αποκατάστασης. Σηµειωτέον εδώ, κύριε
Υπουργέ, γνωρίζοντας την αυξηµένη ευαισθησία σας, χρειάζεται
περαιτέρω ενίσχυση στα δηµόσια κέντρα αποκατάστασης και ει-
δικά στη βόρεια Ελλάδα, στη Θεσσαλονίκη µας, όπου εκεί χρει-
αζόµαστε να ενισχύσουµε τα δηµόσια κέντρα αποκατάστασης
και να δηµιουργηθεί ένα καινούργιο εκεί. 

Επίσης, προσδοκούµε στη βελτίωση του συνόλου της διαχεί-
ρισης των ασθενών µε εγκεφαλικό από το προνοσοκοµειακό στά-
διο µέχρι την επανένταξή τους στην κοινωνία. Προφανώς, θα
συζητήσουµε και για την περαιτέρω ενίσχυση του ΕΚΑΒ. Η έγ-
καιρη άφιξη του ασθενούς στις µονάδες αυξηµένης φροντίδας
παίζει πολύ σηµαντικό ρόλο. Ο χρόνος είναι χρήµα εδώ και κέρ-
δος µεγάλο. Επίσης, είναι σηµαντική η περαιτέρω ανάπτυξη του
εθνικού δικτύου, µε αύξηση των κέντρων θροµβεκτοµής και η
ενηµέρωση του κοινού για την έγκαιρη χρήση των καινοτόµων
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υπηρεσιών υγείας. Μιλάµε για εν γένει αναδιαµόρφωση, λοιπόν,
της θεραπείας των αγγειακών εγκεφαλικών επεισοδίων στην Ελ-
λάδα και ενίσχυση της συνολικής ευηµερίας του πληθυσµού.

Σε αντίθεση µε κάποιους από την Αντιπολίτευση, που µιλούν
για πρόσθετες προσλήψεις αδιακρίτως, εµείς εφαρµόζουµε µια
συνετή, δίκαιη και αποτελεσµατική, κατά τη γνώµη µας, πολιτική
προσλήψεων στο δηµόσιο που δεν επιβαρύνει τα δηµόσια οικο-
νοµικά και ταυτόχρονα, καλύπτει σηµαντικά κενά στους πιο κρί-
σιµους κλάδους που επηρεάζουν την καθηµερινότητα των
πολιτών. Υπάρχει πλάνο και σχέδιο να προσληφθούν σε αυτές
µονάδες νευρολόγοι, νευροακτινολόγοι επεµβατικοί, καθώς και
να συνδράµουν πανεπιστηµιακοί από όλες τις ιατρικές σχολές
της χώρας. Πρόβλεψη υπάρχει για την πλήρωση των εκατόν
ογδόντα κενών θέσεων του νοσηλευτικού προσωπικού που απαι-
τούνται για την εικοσιτετράωρη λειτουργία των ΜΑΦ. 

Με αφορµή τη συζήτηση για τα γενικότερα κενά στο ΕΣΥ, να
πούµε ότι η Κυβέρνηση πρόσφατα ενέκρινε την πρόσληψη τεσ-
σάρων χιλιάδων ατόµων νοσηλευτικού προσωπικού. Πρόσφατα
ανακοινώθηκαν τα προσωρινά αποτελέσµατα για τις δύο χιλιά-
δες θέσεις ΤΕ, ενώ αναµένονται και τα αποτελέσµατα για τις υπό-
λοιπες δύο χιλιάδες ΔΕ. Έχουν προκηρυχθεί θέσεις γιατρών -να
µην κουράζουµε µε τα νούµερα- προσωπικό για τα κέντρα υγείας
και το ΕΚΑΒ και για διάφορους κλάδους και ειδικότητες.

Εποµένως, κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, αυτό που αναµένε-
ται, είναι να ενισχυθούν τα νοσοκοµεία, κάτι που θα συµβάλλει
στην καλύτερη δυνατή στελέχωση και των µονάδων αυξηµένης
φροντίδας για τα εγκεφαλικά επεισόδια. 

Σε κάθε περίπτωση, η Κυβέρνηση της Νέας Δηµοκρατίας και
το Υπουργείο Υγείας στηρίζει και αναγνωρίζει στην πράξη το
έργο των γιατρών και των νοσηλευτών και όλων των υπόλοιπων
ειδικοτήτων που συστήνουν την οµάδα του Εθνικού Συστήµατος
Υγείας, µε την αναµόρφωση και του ειδικού µισθολογίου των για-
τρών και όλα αυτά τα µέτρα τα οποία έχουµε πάρει -για την οι-
κονοµία του χρόνου δεν θα τα αναφέρω εδώ- και τα κίνητρα,
ώστε να γίνει το ΕΣΥ ακόµη πιο ελκυστικό, γιατί αυτό προσδο-
κούµε. 

Ας έχουµε κατά νου µας ότι αυτά έγιναν δίχως να κινδυνεύσει
η δηµοσιονοµική σταθερότητα της χώρας, ενώ έχουν δοθεί δε-
κάδες εκατοµµύρια για την αντιµετώπιση των επιπτώσεων της
πανδηµίας ενεργειακής και πληθωριστικής κρίσης και ασφαλώς
και συνεχίζει να προσπαθεί η Κυβέρνηση για το καλύτερο για το
συµφέρον του Έλληνα πολίτη. Άλλωστε η παροχή βελτιστοποι-
ηµένων υπηρεσιών σε όλους τους πολίτες αποτελεί και θα απο-
τελεί το µέτρο απέναντι στο οποίο θα κριθούµε.

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

Τελειώνω, κύριε Πρόεδρε. 
Θα κερδίσουµε το στοίχηµα λοιπόν, για µια καλύτερη δηµόσια

υγεία για όλους. Η χώρα αποκτά ένα Εθνικό Σύστηµα Υγείας αν-
τάξιο των προσδοκιών των Ελλήνων πολιτών. Είναι αυτό το δη-
µόσιο σύστηµα υγείας, το οποίο µας αξίζει. Και εδώ να πω ότι η
υγεία και η αναδιαµόρφωση και αναβάθµιση της δηµόσιας
υγείας πρέπει να µας ενώνει. Χρειαζόµαστε ένα σύστηµα υγείας
που να ανταποκρίνεται και θα ανταποκρίνεται πλήρως και απο-
τελεσµατικά στις ανάγκες των πολιτών. Εποµένως στον Έλληνα
πολίτη και καταλήγοντας και κλείνω, αξίζει και πρέπει να αισθά-
νεται ασφαλής σε κάθε περιοχή της Ελλάδας. 

Για όλους αυτούς τους λόγους, σας καλώ να στηρίξετε την
προσπάθεια της Κυβέρνησης και να υπερψηφίσετε το νοµοσχέ-
διο. 

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

ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Βασίλειος Βιλιάρδος): Ευχαριστούµε πολύ
τον κ. Γκολιδάκη. 

Έχει ζητήσει τον λόγο -τελευταία παρέµβαση παρακαλώ- ο
Κοινοβουλευτικός Εκπρόσωπος της Νίκης, κ. Νικόλαος Παπαδό-
πουλος.

ΝΙΚΟΛΑΟΣ ΠΑΠΑΔΟΠΟΥΛΟΣ: Με αφορµή την παρουσία του
Υπουργού Υγείας εδώ, θα ήθελα να αναφερθώ σε µια ακόµη θλι-
βερή επίπτωση της κατάρρευσης, που παρουσιάζει τους τελευ-
ταίους µήνες το Εθνικό Σύστηµα Υγείας. Θα αναφερθώ στη

βαριά βιοµηχανία του τόπου µας, τον τουρισµό. 
Έχω µηνύµατα από όλη την Ελλάδα, αλλά αυτά που µου έκα-

ναν ιδιαίτερη εντύπωση ήταν από την πατρίδα µου τη Χαλκιδική,
αλλά και την Κρήτη. Εκεί υπάρχουν σπουδαίοι άνθρωποι, που
επένδυσαν πολλά στο τουριστικό προϊόν και έχουν κάνει πολύ
καλές επενδύσεις, οι οποίες συµµετέχουν ακόµα σε διεθνή πρα-
κτορεία και φέρνουν στη χώρα καλά τουριστικά πακέτα. 

Χάριν αυτού, της εικόνας που παρουσιάζει η υγεία τους τελευ-
ταίους µήνες και πλέον, υπολείπεται. Δεν µπορούν να χτυπήσουν
τιµές οι άνθρωποι στα διεθνή χρηµατιστήρια του τουρισµού. Και
αυτό είναι θλιβερό για µεν τη Χαλκιδική που ξέρω. Και µάλιστα
δήµαρχοι που πρόσκεινται και στην κυβερνώσα παράταξη µάς
έχουν πει ότι µε πολύ µικρή προσπάθεια, δηλαδή αν γίνει ένας
σταθµός ΕΚΑΒ µε δύο - τρία ασθενοφόρα θα είχε αποφευχθεί
το πρόβληµα. 

Στα Νέα Φλογητά σε µία µέρα χάθηκε µια εγκυµονούσα µια
τουρίστρια από τη Ρουµανία. Σε µια µέρα γιατί καθυστέρησε το
ΕΚΑΒ. Είχε κάνει αποκόλληση πλακούντα η κοπέλα και πέθανε. 

ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Βασίλειος Βιλιάρδος): Με όλο τον σεβασµό,
κύριε συνάδελφε, δεν γίνεται να µιλάτε κάθε που θυµάστε κάτι.
Ή τα λέτε στην οµιλία σας ή στο τέλος. 

Ευχαριστώ πολύ. 
Επόµενος οµιλητής είναι ο κ. Ανδρέας Παναγιωτόπουλος, Βου-

λευτής του ΣΥΡΙΖΑ, για επτά λεπτά. 
ΑΝΔΡΕΑΣ ΠΑΝΑΓΙΩΤΟΠΟΥΛΟΣ: Ευχαριστώ κύριε Πρόεδρε. 
Να πω µπράβο στην κ. Κωνσταντοπούλου που µε πρωτοβουλία

τους έφεραν τον εκπρόσωπο της Παλαιστινιακής Αρχής, τον εδώ
πρέσβη -δεν ξέρω τι είναι τέλος πάντων γιατί δεν το αναγνωρί-
ζουµε- και εκφράσαµε όλη µας την αλληλεγγύη και την υποστή-
ριξή µας ως εκπρόσωποι του Κοινοβουλίου εκ µέρους του
ελληνικού λαού. 

Και ευτυχώς που ήταν και ο κ. Χρυσοχοΐδης και έσωσε, του-
λάχιστον, σε επίπεδο εµφάνισης την Κυβέρνηση, η οποία ήταν
απούσα από την υποστήριξη του ψηφίσµατος στον ΟΗΕ, της εκε-
χειρίας της ανθρωπιστικής και δεν έµεινε στους εκπροσώπους
της Δεξιάς της γνήσιας, οι οποίοι προσπαθούσαν και προσπάθη-
σαν νωρίτερα να επιχειρηµατολογήσουν γιατί η Χαµάς, η Χαµάς,
η Χαµάς κάτι έκανε και δικαιολογούνται οι Ισραηλινοί εγκληµα-
τίες σήµερα να σκοτώνουν τέσσερις χιλιάδες παιδιά, οχτώ χιλιά-
δες κόσµο, τις µισές γυναίκες, τον άµαχο πληθυσµό, να
συνεχίζουν ακάθεκτοι και σε λίγο να τους βαρέσουµε και παλα-
µάκια, όπως µας το εξηγούν. 

Να ξέρετε ότι η λογική αυτή είναι παλιά και οδηγεί πού; Στους
αντάρτες, στο ότι «αν δεν έκαναν τίποτα στην Ελλάδα, δεν µας
πείραζαν οι Γερµανοί, καλοί ήταν». Αλλά τους αντάρτες τους
έγραψε µε χρυσά γράµµατα η ιστορία και τους υπόλοιπους τους
έχει µε µαύρα γράµµατα η ιστορία και έτσι θα τους κρατήσει. 

Πάµε, κύριε Υπουργέ, επί του παρόντος νοµοσχεδίου. Είµεθα
µάρτυρες σήµερα των µεγάλων κινητοποιήσεων των υγειονοµι-
κών και κατοίκων ωφελουµένων εκ του υγειονοµικού συστήµα-
τος. Είδατε και στο Υπουργείο σας σήµερα αντιπροσωπείες
συνδικαλιστικών φορέων των υγειονοµικών, αλλά είδατε και
στους δρόµους τους υγειονοµικούς όλης της χώρας να διαµαρ-
τύρονται. Αύριο έχει παναιγαιακό συλλαλητήριο στη Σύρο για τα
προβλήµατα των νοσοκοµείων των νησιών του Αιγαίου, για την
έλλειψη και την κατάργηση ουσιαστικά της βάσης του ΕΚΑΒ που
ήταν στη Σύρο και εξυπηρετούσε ολόκληρο το Αιγαίο. 

Κάνετε µία προσπάθεια. Είναι το τρίτο νοµοσχέδιο που φέρ-
νετε. Και βέβαια είναι οραµατικού χαρακτήρα, και µπράβο. Εάν
αυτό ήταν ολοκληρωµένο και απαντούσε στο «πρόληψη, θερα-
πεία, αποθεραπεία» και είχαµε ένα πλέγµα που στήριζε, θα λέ-
γαµε χίλια µπράβο και θα το στηρίζαµε και µε τα δυο µας τα
χέρια. Αλλά η πρόληψη µένει εκτός -και θα πούµε γιατί µένει
εκτός- και εντοπίζεται µόνο πώς θα αντιµετωπιστεί το οξύ περι-
στατικό, που από τα επιστηµονικά στοιχεία που παρατηρήθηκαν
είδατε ότι δεν υπάρχει επάρκεια σχεδόν πουθενά για να αντιµε-
τωπιστεί πλήρως, αλλά και η αποκατάστασή του χρειάζεται δη-
µόσιες δοµές τέτοιες, πολύ καλά στελεχωµένες να
υποστηριχθούν, για να µπορέσουν να ανταπεξέλθουν σε αυτόν
τον ρόλο και να µην καταλήγει ο κόσµος στα ιδιωτικά φυσιοθε-
ραπευτήρια. 
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Όµως, από την πρόληψη έπρεπε, κύριε Υπουργέ, να αρχίσετε.
Εάν θέλουµε ένα Εθνικό Σύστηµα Υγείας, εάν θέλουµε ένα δη-
µόσιο σύστηµα υγείας που να υπηρετεί τον ελληνικό λαό, που να
έχει ισότιµη πρόσβαση, ελεύθερη πρόσβαση και δωρεάν πρό-
σβαση στον εργαζόµενο και στον άνεργο κόσµο της χώρας µας,
θα έπρεπε να ξεκινήσετε από την πρωτοβάθµια φροντίδα υγείας,
να πείτε: Τις ΤΟΜΥ που έχουµε τις θέλουµε; Τις χρειαζόµαστε;
Πρέπει να φτιάξουµε και άλλες; 

Ξεκινάµε λοιπόν από το ιατρείο της γειτονιάς. Προχωράµε στο
κέντρο υγείας, όχι µόνο της επαρχίας, αλλά αστικού τύπου, όπου
θα οργανωθεί κατά τέτοιο τρόπο, θα εφηµερεύει κατά τέτοιο
τρόπο ώστε να ανακουφίσει το δευτεροβάθµιο σύστηµα και να
µπορέσει να αντέξει. Σήµερα αυτά εκλείπουν σχεδόν στο µεγα-
λύτερο µέρος της χώρας. Και βεβαίως να έχεις και τα περιφερει-
ακά νοσοκοµεία και τα εξειδικευµένα κέντρα που θα
αντιµετωπίζουν ιδιαίτερα περιστατικά. Γιατί δεν γίνονται όλα
αυτά; Απλούστατα, πρώτον, γιατί θέλουν λεφτά. Εάν η δαπάνη
της υγείας δεν ανεβεί στο 7,5% του Ακαθάριστου Εθνικού Προ-
ϊόντος, Εθνικό Σύστηµα Υγείας δεν πρόκειται να αποκτήσουµε.
Αυτό είναι σαφέστατο, να µην κοροϊδευόµαστε τώρα. Εάν η κα-
τάσταση στην πρωτοβάθµια δεν αποκατασταθεί και σχεδιαστεί
κατά τον τρόπο που σας είπα, και των υποδοµών και των οργα-
νογραµµάτων και των αναγκών, δεν αντιµετωπίζεται η πρόληψη
των συγκεκριµένων περιστατικών. Και έτσι θα κουβεντιάζουµε
ουσιαστικά πώς θα φτιάξουµε τα περβάζια σε ένα οικοδόµηµα
που είναι έτοιµο να καταρρεύσει. Αφήσαµε τα θεµέλια, αφήσαµε
τον σκελετό, αφήσαµε τη στατικότητα και κοιτάµε πώς θα διορ-
θώσουµε γύρω γύρω µάρµαρα και στολίδια. Δεν γίνεται. 

Η δηµόσια υγεία πρέπει να είναι στην ατζέντα µας, κύριε
Υπουργέ. Πρέπει να είναι το πρώτο µέληµα και η πρώτη φρον-
τίδα. Γιατί; Διότι αυτό είναι που θα µειώσει τα περιστατικά εκείνα
τα οποία θα οδηγηθούν στις ΜΑΦ. Εδώ χρειάζεται η παρέµβαση
του Εθνικού Συστήµατος Υγείας και θα το δείτε, αν έχουµε χρόνο
να το κουβεντιάσουµε σε επόµενο νοµοσχέδιο, διότι από ό,τι φαί-
νεται αποσπασµατικά θα τα φέρνετε. Γιατί; Και να πω το γιατί.
Διότι βλέπετε και τις τροπολογίες που φέρνετε εδώ. Έχουµε το
εξής: κάθε Υπουργός να τραβάει κατά το δοκούν ή όπως το αν-
τιλαµβάνεται µια νέα τροπολογία. Κοιτάξτε εδώ τι κάνει η τρο-
πολογία περί της κρίσης επιλογής οδοντιάτρων και γιατρών.
Χάλασε το σύστηµα η κ. Γκάγκα την προηγούµενη -δεν ξέρω τι
λόγο είχε- για να φτιάξει δεύτερη αξιολόγηση από τριµελή στα
νοσοκοµεία που θα µοριοδοτείται ξεχωριστά µε άλλη συνέν-
τευξη. Τα έκαναν θάλασσα. Απέτυχε το σύστηµα. Επανέρχονται
πάλι στο πρώτο. Τι να πω εγώ τώρα; Πέστε µου τι να πω. 

Αυτό που θέλω να τονίσω είναι ότι η πρώτη αιτία θανάτου είναι
τα καρδιαγγειακά. Και σε αυτό πάλι πρέπει να έχετε την πρόνοια
και τη φροντίδα. Έχουµε νοσοκοµεία τα οποία δεν καλύπτουν τα
συµβάντα αυτά. Αναφέρθηκε και νωρίτερα. Το Νοσοκοµείο Χαλ-
κίδας, για παράδειγµα, ενώ έχει αγγειογράφο, ενώ έχει εργαστή-
ριο αιµοδυναµικό εξοπλισµένο µε µηχανήµατα, δεν υπάρχει
γιατρός να το λειτουργήσει. Φανταστείτε, λοιπόν, µια ολόκληρη
περιοχή -και κατακαηµένη περιοχή- πού πρέπει να πάει για να αν-
τιµετωπιστεί, πόσες ώρες θέλει, πόσο χρόνο θέλει και τι κίνδυνος
διατρέχεται από τον χρόνο αυτό, διότι είναι κρίσιµος ο χρόνος ο
πρώτος. 

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

Θα χρειαστώ ένα λεπτό, ακόµη, κύριε Πρόεδρε, επειδή είναι
σοβαρό.

Άρα, επικεντρώστε, λοιπόν, στοιχειοθετήστε, σταχυολογήστε
τις παθήσεις, σύµφωνα µε τη νοσηρότητα, µε τη θνητότητα και
να φτιαχτούν τα κέντρα ανά τη χώρα σχεδιασµένα για να µπο-
ρούν να τα αντιµετωπίζουν. Πρέπει, επειδή τα ιδιωτικά συνεργεία
ανά τη χώρα δίνουν και παίρνουν στα νοσοκοµεία -έχουµε δηλώ-
σεις του Υπουργού ότι τα ιδιωτικά δεν πρέπει να σταµατήσουν
και να γίνουν συµβάσεις τέτοιες που να ανταποκρίνονται και στα
συµφέροντα των εργαζοµένων, αλλά και στην οικονοµία των
ιδρυµάτων- νοµοθετικά ενδεχοµένως να παρέµβετε, διότι πρέπει
να λυθεί το πρόβληµα. Και από εκεί και πέρα λεφτά υπάρχουν,
αλλά δεν ξέρω πού πάνε. Και τα λεφτά -της περιβόητης ρήσης-
υπάρχουν, είναι στο Ταµείο Ανάκαµψης και είναι και στη φορο-

λόγηση εκείνων που έλεγε ένας συνάδελφος προηγουµένως,
των πετρελαίων και όλων των άλλων που πλουτίζουν εις βάρος
του ελληνικού λαού. 

Ευχαριστώ.
(Χειροκροτήµατα από την πτέρυγα του ΣΥΡΙΖΑ - Προοδευτική

Συµµαχία)
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Βασίλειος Βιλιάρδος): Ευχαριστούµε πολύ

τον κ. Παναγιωτόπουλο.
Καλείται στο Βήµα η κ. Αγγελική Δεληκάρη, Βουλευτής της

Νέας Δηµοκρατίας.
ΑΓΓΕΛΙΚΗ ΔΕΛΗΚΑΡΗ: Σας ευχαριστώ, κύριε Πρόεδρε.
Κύριε Υπουργέ, κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, η ενίσχυση του

Εθνικού Συστήµατος Υγείας, η παροχή καλύτερων υπηρεσιών
προς τους ασθενείς βρίσκεται πολύ ψηλά στις προτεραιότητες
της Κυβέρνησης, αποτελώντας παράλληλα και κορυφαία δέ-
σµευση του ίδιου του Πρωθυπουργού µας, του Κυριάκου Μητσο-
τάκη. Έτσι βρισκόµαστε σήµερα εδώ για να συζητήσουµε και να
υπερψηφίσουµε το σχέδιο νόµου του Υπουργείου Υγείας, µε αν-
τικείµενο τη σύσταση εθνικού δικτύου µονάδα αυξηµένης φρον-
τίδας για την αντιµετώπιση ασθενών µε αγγειακά εγκεφαλικά
επεισόδια. 

Αν κάτι µας έχει δείξει και η πρόσφατη εµπειρία του κορω-
νοϊού, είναι πως η ύπαρξη εξειδικευµένων µονάδων αυξηµένης
φροντίδας, στελεχωµένων µε υγειονοµικό προσωπικό άρτια κα-
ταρτισµένο πάνω στο συγκεκριµένο πεδίο, µπορεί να προσφέρει
ανεκτίµητες υπηρεσίες, διαδραµατίζοντας σηµαντικό ρόλο στην
έγκαιρη και επαρκή αντιµετώπιση του προβλήµατος, οδηγώντας
έτσι σε οµαλή και κατά το δυνατόν πλήρη αποκατάσταση της
υγείας του ασθενούς.

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

Αρκετές και αρκετοί από εµάς, κυρίες και κύριοι συνάδελφοι,
είχαµε στο οικογενειακό ή στο φιλικό περιβάλλον µας περιπτώ-
σεις όπου ένα εγκεφαλικό επεισόδιο προκάλεσε βλάβες σοβα-
ρές, µη αναστρέψιµες. Γνωρίζουµε, πολύ καλά, ποια είναι η
σηµασία της έγκαιρης αντιµετώπισης, της στοχευµένης φροντί-
δας, ιδίως κατά το πρώτο διάστηµα από την εκδήλωση του επει-
σοδίου. Όµως, δεν είναι µόνο αυτό το µείζον. Η αποτελεσµατική
αντιµετώπιση ενός εγκεφαλικού επεισοδίου, που συνοδεύεται
από µια σειρά εξετάσεων που πρέπει απαραίτητα να διενεργη-
θούν, η παρακολούθηση της πορείας της νόσου, οι ειδικές θε-
ραπευτικές παρεµβάσεις, η σταδιακή βελτίωση, όλα είναι µέρος
µιας προσέγγισης που στοχεύει αφενός στη µείωση της θνητό-
τητας και αφετέρου στην αποκατάσταση και τη λειτουργική ανε-
ξαρτησία των ασθενών. 

Είναι εποµένως πολύ σηµαντικό βήµα για την κατεύθυνση
αυτή η δηµιουργία των µονάδων αυξηµένης φροντίδας. Θεωρώ
ότι προοδευτικά, εφόσον υπάρχει ο δηµοσιονοµικός χώρος,
αλλά παράλληλα και η υλικοτεχνική υποδοµή, οφείλουµε να µην
περιοριστούµε στις µονάδες αυξηµένης φροντίδας, που ήδη
έχουν εξαγγελθεί και θα δηµιουργηθούν µε την ψήφιση του σχε-
δίου νόµου, αλλά επιπλέον θα πρέπει να εξετάσουµε την επέ-
κτασή τους τουλάχιστον σε κάθε νοσοκοµείο που εδρεύει σε
πρωτεύουσα περιφερειακής ενότητας. 

Για να αναφερθώ στην Περιφέρεια Ανατολικής Μακεδονίας και
Θράκης, µονάδα αυξηµένης φροντίδας δηµιουργείται στο Πανε-
πιστηµιακό Γενικό Νοσοκοµείο Αλεξανδρούπολης. Εποµένως,
ένας ασθενής µε οξύ αγγειακό εγκεφαλικό επεισόδιο από την
Καβάλα, την Ελευθερούπολη, τη Χρυσούπολη, τη Θάσο -για να
δώσω ένα παράδειγµα- θα πρέπει να µεταφερθεί ανάλογα µε τη
διαθεσιµότητα των κλινών είτε στην Αλεξανδρούπολη είτε σε κά-
ποιο από τα νοσοκοµεία της Θεσσαλονίκης, στα οποία θα δηµι-
ουργηθούν οι υπό συζήτηση µονάδες αυξηµένης φροντίδας. 

Είναι ασφαλώς κατανοητό ότι δεν µπορεί σε κάθε νοσοκοµείο
να δηµιουργηθούν µονάδες ανάλογης δυναµικής, όπως προβλέ-
πονται στο σχέδιο νόµου, αλλά όπως κάνει σαφές και το άρθρο
5, µονάδες αυξηµένης φροντίδας µπορούν να συσταθούν µελ-
λοντικά και σε άλλα νοσοκοµεία έπειτα από µελέτη των περιστα-
τικών που καταγράφονται σε κάθε νοσοκοµείο. 

Επιπλέον, η σύσταση των µονάδων αυξηµένης φροντίδας είναι
µια ευκαιρία να προστεθεί νέο προσωπικό στο Εθνικό Σύστηµα
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Υγείας, τόσο γιατροί όσο και νοσηλευτικό προσωπικό, φυσικο-
θεραπευτές, εργοθεραπευτές, λογοθεραπευτές και ψυχολόγοι.
Όλες αυτές οι ειδικότητες επαγγελµατιών του χώρου της υγείας
είναι πολύ σηµαντικές τόσο για τη θεραπεία όσο και για την απο-
κατάσταση, που απαιτείται κατά και µετά την αντιµετώπιση ενός
περιστατικού αγγειακού εγκεφαλικού επεισοδίου. 

Στην παροχή άρτιων υπηρεσιών υγείας υψηλής ποιότητας
προς τους συµπολίτες µας δεν χωρούν εκπτώσεις και αυτό το
έχει αποδείξει η Κυβέρνηση µε τις πρωτοβουλίες της. Θεωρώ ότι
σήµερα κάνουµε ένα αποτελεσµατικό βήµα για την ενίσχυση του
Εθνικού Συστήµατος Υγείας. Γνωρίζω ότι απευθύνοµαι στα ευή-
κοα ώτα του Υπουργού, της Αναπληρώτριας Υπουργού και των
Υφυπουργών όταν επισηµαίνω την ανάγκη περαιτέρω στήριξης
του ιατρονοσηλευτικού, τεχνικού και διοικητικού προσωπικού
των δηµοσίων νοσοκοµείων. 

Το ΕΣΥ είναι το καταφύγιο του πάσχοντα συµπολίτη µας σε
µια ώρα ανάγκης, όταν το χρειάζεται περισσότερο για να προ-
στατεύσει το πολυτιµότερο αγαθό, την υγεία του. Οι γιατροί, οι
νοσηλεύτριες και οι νοσηλευτές, οι τεχνικοί, οι διοικητικοί, τα
πληρώµατα του ΕΚΑΒ πρέπει να είναι -και το ξέρω ότι είναι- µό-
νιµα στις σκέψεις µας για στήριξη, για αναγνώριση της προσπά-
θειάς τους, πολλές φορές όχι υπό ιδανικές συνθήκες. Οφείλουµε
να σκύψουµε πάνω στα προβλήµατα και τις ανάγκες τους, να δώ-
σουµε επιπρόσθετα κίνητρα για να στελεχώσουµε τις κενές ορ-
γανικές θέσεις ιδίως στην περιφέρεια, στην ανατολική
Μακεδονία και Θράκη, στις άλλες ακριτικές περιοχές µας, ώστε
ο κόσµος που δεν διαµένει στα µεγάλα αστικά κέντρα ή στην
πρωτεύουσα να γνωρίζει πως τη δύσκολη στιγµή θα παρασχεθεί
εγκαίρως η δέουσα ιατρική αρωγή τόσο στους ασθενείς όσο και
στις οικογένειές τους, οι οποίες στις περιπτώσεις που συζητάµε
σήµερα των αγγειακών εγκεφαλικών επεισοδίων σηκώνουν ένα
πολύ µεγάλο βάρος, αρκετές φορές δίχως βοήθεια.

Θέλω να πιστεύω πως σήµερα κάνουµε ένα ακόµη βήµα για
να ανακουφίσουµε κατά το δυνατόν ένα µέρος από το βάρος που
πέφτει στις πλάτες τους. 

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

ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Αθανάσιος Μπούρας): Ευχαριστούµε την κ.
Αγγελική Δεληκάρη και για τη συνέπεια στο χρόνο.

Τον λόγο τώρα έχει η Βουλευτής του ΠΑΣΟΚ - Κινήµατος Αλ-
λαγής κ. Ελένη Βατσινά.

ΕΛΕΝΗ ΒΑΤΣΙΝΑ: Ευχαριστώ, κύριε Πρόεδρε.
Κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, η τελευταία φορά που συζητή-

σαµε σε αυτό το χώρο τα σπουδαία θέµατα του τοµέα της υγείας
ήταν πριν από ένα µήνα σχεδόν. Σας τονίσαµε και τότε, τονίζουµε
και σήµερα ότι µε ηµίµετρα και µεσοβέζικες λύσεις κάθε µέρα
που περνάει εγκυµονεί κινδύνους για τους πολίτες της χώρας.
Επιµείνατε και επιµένετε, όµως, να φέρνετε στη Βουλή επιφανει-
ακές ρυθµίσεις, µε τις οποίες όχι µόνο δεν θα επιλυθούν οι τρο-
µακτικές ελλείψεις στις οποίες έχετε εγκλωβίσει το ΕΣΥ, αλλά θα
εκτίθεται ολοένα και περισσότερο σε κίνδυνο η ζωή των ανθρώ-
πων.

Μας παρουσιάσατε, λοιπόν, πριν από ένα µήνα µια δική σας
παγκόσµια καινοτοµία, τη λίστα χειρουργείων. Με τη λίστα αυτή
θα λύνονταν ως διά µαγείας τα προβλήµατα των χειρουργείων
σε πανελλαδικό επίπεδο, θα επισπεύδονταν οι πολύ επείγουσες
επεµβάσεις των συµπολιτών µας που περιµένουν µέχρι και δώ-
δεκα µήνες για να βελτιώσουν την υγεία τους. 

Μας παρουσιάσατε χθες µια νέα παγκόσµια καινοτοµία για τη
διοίκηση δηµόσιων οργανισµών και δη νοσοκοµείων. Μπορούν
να τοποθετούνται οι εκλεκτοί της Κυβέρνησης κι ας είναι τα προ-
σόντα τους λιγότερα από αυτά των υφισταµένων τους. 

Μας παρουσιάζετε σήµερα το τρίτο επεισόδιο της τραγωδίας,
τη δηµιουργία των πολυπόθητων µονάδων αυξηµένης φροντίδας
για τους ασθενείς µε αγγειακά εγκεφαλικά επεισόδια και µας ξε-
χάσατε, κύριε Υπουργέ. Στο αρχικό σας σχέδιο για σύσταση των
µονάδων ξεχάσατε την Κρήτη και στη συνέχεια µε πιέσεις προ-
σθέσετε µία µόλις θέση µονάδας αυξηµένης φροντίδας στο
ΠΑΓΝΗ. Τα νοσοκοµεία της Κρήτης, µε τις τραγικές επιπτώσεις
της πολιτικής σας, τους τελευταίους µήνες βρίσκονται σε πλήρη
αποσύνθεση. 

Να ξεκινήσω από το ΠΑΓΝΗ, το Πανεπιστηµιακό Νοσοκοµείο
Κρήτης που αντιµετωπίζει σπουδαία προβλήµατα λειτουργίας µε
το κλείσιµο της µίας και µοναδικής παιδοψυχιατρικής µονάδας
του νησιού, µε τις αποκαρδιωτικές εικόνες µε ράντζα σε ψυχια-
τρική κλινική ενηλίκων και τους συµβασιούχους της κινητής µο-
νάδας ψυχικής υγείας που µετά από δέκα χρόνια προσφοράς
δεν ξέρουν αν αύριο θα έχουν σύµβαση. 

Να συνεχίσω µε το «Βενιζέλειο» Γενικό Νοσοκοµείο Ηρα-
κλείου, ένα από τα ιστορικότερα νοσοκοµεία της Ελλάδος, που
στελεχώνεται µε άριστο ιατρικό και νοσηλευτικό προσωπικό. Οι
επιστήµονες αυτοί προσφέρουν τις υπηρεσίες τους µε καθηµε-
ρινή αυταπάρνηση, εξυπηρετώντας σταθερά τα τελευταία χρό-
νια περιστατικά όχι µόνο από το νοµό Ηρακλείου αλλά από όλη
την Κρήτη και από όλο το νοτιοανατολικό Αιγαίο. Με την υποστε-
λέχωση αυτή τη στιγµή στα νοσοκοµεία της Κρήτης, όχι µόνο τα
επείγοντα περιστατικά, αλλά και πολύ βασικές ιατρικές πράξεις
έχουν τεράστια αναµονή, ακόµα και εξετάσεις που σε ένα οργα-
νωµένο κράτος θεωρούνται εξετάσεις ρουτίνας, όπως είναι µια
αξονική τοµογραφία. 

Μέσα στην εβδοµάδα ανέδειξα µε ερώτηση στο Υπουργείο
σας το πολύ σπουδαίο θέµα ενός σοβαρού εργατικού ατυχήµα-
τος στην Κρήτη ενός πενηντατετράχρονου ελαιοχρωµατιστή. Δυ-
στυχώς αυτός ο άνθρωπος έγινε η σταγόνα που ξεχείλισε το
ποτήρι. Έγινε µέσα στην άτυχη στιγµή του η πιο έµπρακτη από-
δειξη ότι η υγεία µας βρίσκεται έκθετη ανά πάσα στιγµή λόγω
έλλειψης κρεβατιού ΜΕΘ όχι σε ένα νοσοκοµείο, αλλά σε όλα τα
νοσοκοµεία της Κρήτης. Ο άνθρωπος αυτός µεταφέρθηκε στο
«Θριάσιο» Νοσοκοµείο της Αθήνας. Ποια άλλη απόδειξη θέλετε
για το ότι οι πολίτες της Κρήτης είναι έκθετοι καθηµερινά και
είναι αδύνατο να εξυπηρετηθούν ιατρικά στο νησί για οτιδήποτε,
είτε προγραµµατισµένο είτε έκτακτο και επείγον; Ποια λίστα χει-
ρουργείων, ποια κρίσιµα εγκεφαλικά επεισόδια και ποια επεί-
γοντα περιστατικά µπορούµε να περιθάλψουµε, όταν δεν έχουµε
διαθέσιµες ΜΕΘ στο νησί;

Όλα τα παραπάνω δεν τα ακούτε πρώτη φορά, διότι επισκε-
φτήκατε τα νοσοκοµεία µας. Δεκαπέντε µέρες πριν παύσατε τον
διοικητή του «Βενιζελείου» Νοσοκοµείου. Δέκα µέρες µετά δεν
είχε οριστεί διοικητής. Χρέη διοικητή εκτελούσε ο παθολόγος ια-
τρός κ. Λιδάκης Χάρης. 

Άλλη µια παγκόσµια πρωτοτυπία είναι η παραίτηση του διοι-
κητή του νοσοκοµείου αυτού επειδή χρειάστηκε να εκτελέσει στο
Ρέθυµνο εφηµερία και παραιτήθηκε για να θέσει τον εαυτό του
στη διάθεση της 7ης ΥΠΕ. Επαναλαµβάνω: Παραιτήθηκε για να
µπορέσει να πάει να κάνει εφηµερία. 

Έρχοµαι στο σηµερινό νοµοσχέδιο. Νοµίζω ότι γίνεται αντιλη-
πτό και εκτέθηκε άριστα από τον ειδικό αγορητή του ΠΑΣΟΚ ότι
δεν επαρκεί µία µόνο µονάδα αυξηµένης φροντίδας στο νησί της
Κρήτης, όπως δεν επαρκούν και στην υπόλοιπη Ελλάδα όσες
προτείνετε µε το παρόν νοµοσχέδιο. Στο ΠΑΓΝΗ λειτουργούν
άτυπα τέσσερις κλίνες εντός της νευρολογικής κλινικής µόνο για
περιστατικά εγκεφαλικών επεισοδίων. Και λέω άτυπα διότι δεν
έχουν το επαρκές ιατρικό προσωπικό που απαιτεί η ΜΑΦ, αλλά
λειτουργούν µε τους νοσηλευτές της νευρολογικής κλινικής.
Μέσα στη ΜΕΘ του ΠΑΓΝΗ λειτουργούν επίσης δύο κλίνες ΜΑΦ
για όλα τα περιστατικά, όχι µόνο εγκεφαλικά, άρα καλύπτουν και
τα τροχαία και τα υπόλοιπα ατυχήµατα και οτιδήποτε έκτακτο
προκύψει στην Κρήτη ή στο ανατολικό Αιγαίο.

Ξαναλέω: Δύο κλίνες για όλη την Κρήτη και όλο το νοτιοανα-
τολικό Αιγαίο και για όλα τα επείγοντα περιστατικά και τέσσερις
άτυπες κλίνες συν µία µε το τωρινό νοµοσχέδιο για τα εγκεφα-
λικά επεισόδια. Μας απαγορεύετε, δηλαδή, να νοσήσουµε.

Εµείς στο ΠΑΣΟΚ καταθέσαµε πλήρεις προτάσεις για το ΕΣΥ
και τον τοµέα της υγείας, προτάσεις συγκεκριµένες και άκρως
αντίθετες µε την πολιτική της προχειρότητας που ακολουθείτε:
την αύξηση της χρηµατοδότησης του ΕΣΥ στον προϋπολογισµό,
τη δηµιουργία ενός ενιαίου συστήµατος πρωτοβάθµιας φροντί-
δας υγείας υπό δηµόσια εποπτεία, τη δηµιουργία σύγχρονων δη-
µόσιων νοσοκοµείων µε αξιοκρατικά επιλεγµένες διοικήσεις και
κυρίως την κάλυψη κενών θέσεων του ΕΣΥ που αιµορραγεί µε
µόνιµες προσλήψεις, διότι οι µονάδες αυξηµένης φροντίδας
χρειάζονται τους εξειδικευµένους γιατρούς και νοσηλευτές τους
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και είναι απαράδεκτο να επιφορτιστούν οι ήδη υπάρχοντες µε
την κάλυψή τους. 

Κλείνοντας, κύριε Πρόεδρε, η ισότιµη πρόσβαση στη δηµόσια
υγεία είναι θεµέλιος λίθος των κοινωνικών παροχών του κράτους
δικαίου. Η  δηµόσια υγεία στο ΠΑΣΟΚ είναι η ιστορία µας, ο
σπουδαιότερος πυλώνας, αυτός που ευχόµαστε να µην τον χρει-
αστούµε. Αυτός που εµπιστευτήκαµε όµως, όταν τον χρειαστή-
καµε.

Το Πανεπιστηµιακό Νοσοκοµείο του Ηρακλείου, που σήµερα
καλύπτει τις ανάγκες, όχι µόνο της Κρήτης, αλλά και των γειτο-
νικών νησιών, φέρει την υπογραφή του ΠΑΣΟΚ και του Ανδρέα
Παπανδρέου. Έχουµε φτάσει στο σηµείο, αντί να δηµιουργούµε
τα µέσα για να ενισχύσουµε τη δηµόσια υγεία, να την απαξιώ-
νουµε. Πλήγµα κοινωνικό, αλλά περισσότερο απ’ όλα πλήγµα
ηθικό για τη χώρα και για τους πολίτες της. 

Σας ευχαριστώ πολύ.
(Χειροκροτήµατα από την πτέρυγα του ΠΑΣΟΚ - Κινήµατος

Αλλαγής)
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Αθανάσιος Μπούρας): Και εγώ σας ευχαρι-

στώ για τη συνέπεια στον χρόνο. 
Και τον λόγο τώρα έχει η Βουλευτής του ΠΑΣΟΚ - Κινήµατος

Αλλαγής κ. Αικατερίνη Σπυριδάκη.
Ορίστε, κυρία Σπυριδάκη, έχετε τον λόγο.
ΑΙΚΑΤΕΡΙΝΗ (ΚΑΤΕΡΙΝΑ) ΣΠΥΡΙΔΑΚΗ: Ευχαριστώ, κύριε

Πρόεδρε.
Κύριε Υπουργέ, κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, είναι κοινή δια-

πίστωση ότι το  ΕΣΥ ύστερα από σαράντα χρόνια λειτουργίας µε
µεγάλη κοινωνική προσφορά βρίσκεται στο χειρότερο σηµείο
της ιστορίας του. Αυτό δεν το επισηµαίνει µόνο η Αντιπολίτευση,
το επισηµαίνουν οι πολίτες, οι ασθενείς, οι επιστηµονικοί και ια-
τρικοί φορείς, τα συνδικάτα, οι δηµοτικές και περιφερειακές
αρχές. Όλοι, ανεξάρτητα από πολιτικές αντιλήψεις και πεποιθή-
σεις, εκφράζουν καθηµερινά την αγωνία και την ανησυχία τους
για τη δηµόσια υγεία και περίθαλψη. 

Η Κυβέρνηση, αντί µε ένα ολοκληρωµένο σχέδιο να ανατάξει
το ΕΣΥ, καταφεύγει σε αποσπασµατικές και επιµέρους παρεµ-
βάσεις, που όχι µόνο δεν λύνουν τα προβλήµατα, αλλά δηµιουρ-
γούν και άλλα, οδηγώντας το ΕΣΥ σε πλήρη απαξίωση και
ιδιωτικοποίηση. Η αποσπασµατικότητα της Κυβέρνησης δεν
οφείλεται µόνο στη γνωστή νοµοθετική της προχειρότητα, αλλά
είναι ενταγµένη σε ένα σχέδιο που παρουσιάζεται τµηµατικά,
κοµµάτι-κοµµάτι. Όταν ολοκληρωθεί το παζλ, δεν θα υπάρχει ένα
αξιόπιστο σύστηµα δηµόσιας υγείας, ούτε αποτελεσµατική πε-
ρίθαλψη για τους πολλούς.

Κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, είδαµε τις κυβερνητικές πρα-
κτικές στο πρόσφατο παρελθόν. Με το νοµοσχέδιο για τη δευ-
τεροβάθµια περίθαλψη επιχειρήθηκε δήθεν προσέλκυση γιατρών
στο ΕΣΥ, χωρίς όµως αύξηση µισθών, ανθυγιεινό επίδοµα και µό-
νιµους διορισµούς. Με γιατρούς διαφορετικών ταχυτήτων, µε
ιδιώτες καλύτερα αµειβόµενους από τους γιατρούς πλήρους
απασχόλησης και µε γιατρούς ΕΣΥ που θα ασκούν και ιδιωτική
ιατρική οδηγούµαστε σε νοσοκοµεία- κέντρα διαλογής για τον
ιδιωτικό τοµέα. 

Οι κυβερνητικές ρυθµίσεις για κάλυψη της υποστελέχωσης
του ΕΚΑΒ µόνο ως φιάσκο µπορούν να χαρακτηριστούν. Η ενιαία
λίστα χειρουργείων κενό γράµµα, κυρίως γιατί δεν αντιµετωπίζει
την υποστελέχωση, δεν αντιµετωπίζει την υποχρηµατοδότηση
του ΕΣΥ και εµπεριέχει µπόλικη ιδιωτικοποίηση. Η λογική ότι δεν
έχει σηµασία αν η φροντίδα των ασθενών γίνεται σε δηµόσια νο-
σοκοµεία ή ιδιωτικά, αρκεί να µην πληρώνει ο ασθενής, διοχε-
τεύει χρήµα στα ιδιωτικά νοσηλευτήρια, στερώντας πολύτιµους
πόρους για το ΕΣΥ. 

Κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, έρχοµαι στο νοµοσχέδιο. Η δη-
µιουργία του Εθνικού Δικτύου Μονάδων Αυξηµένης Φροντίδας
για ασθενείς µε αγγειακά εγκεφαλικά επεισόδια κινείται στη
σωστή κατεύθυνση, όµως ιδρύονται δεκαεννιά µονάδες στην επι-
κράτεια χωρίς ισόρροπη γεωγραφική κατανοµή. Τελευταία
στιγµή προστέθηκε το ΠΑΓΝΗ στην Κρήτη και το Γενικό Νοσο-
κοµείο Νίκαιας στον Πειραιά. Δεν καλύπτονται όµως οι ανάγκες,
απαιτούνται περισσότερες. Για την κυβέρνηση όµως φαίνεται ότι
σε κάποιες περιοχές της χώρας τα εγκεφαλικά και αγγειακά επει-

σόδια δεν συνιστούν πρόβληµα. Πολίτες δεύτερης κατηγορίας
οι πολίτες κάποιων περιοχών. Η στελέχωσή τους γίνεται µε τη
γνωστή µέθοδο της Κυβέρνησης: µε ανακατανοµή του υπάρχον-
τος προσωπικού και όχι µε νέες προσλήψεις. Το προσωπικό θα
προέλθει από τµήµατα και κλινικές των νοσηλευτικών ιδρυµάτων
που έχουν ήδη τεράστιες ελλείψεις και υπολειτουργούν, επιδει-
νώνοντας την κατάσταση και µη διασφαλίζοντας την επαρκή λει-
τουργία των ΜΑΦ, δεδοµένου ότι σε τέτοιες µονάδες απαιτείται
διεπιστηµονική οµάδα µε γιατρό φυσικής ιατρικής και αποκατά-
στασης και επεµβατικό ακτινολόγο. Η ταχεία µεταφορά αυτών
των ασθενών είναι προϋπόθεση καλής έκβασης, όµως κάποια
τµήµατα αεροδιακοµιδών ακροβατούν µεταξύ της υποστελέχω-
σης και της έλλειψης εξοπλισµού. Δεν προβλέπονται και δεν απο-
τυπώνονται οι προδιαγραφές των υποδοµών. Πιθανότατα να
αντικατασταθεί η ταµπέλα σε κάποιους θαλάµους και να προστε-
θούν κάποια µόνιτορ ή να µετατραπούν οι ΜΑΦ που υπήρχαν ήδη
στον κορωνοϊό. Η ανάγκη ίδρυσης µονάδων αυξηµένης φροντί-
δας αγγειακών και εγκεφαλικών επεισοδίων είναι αδήριτη, αλλά
αυτή δεν πρέπει να εξαντληθεί σε επικοινωνιακά τεχνάσµατα.
Απαιτείται η στήριξη και αποτελεσµατική λειτουργία τους. 

Κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, ίσως κάποιοι αναρωτιούνται
γιατί µια νέα Βουλευτής όπως εγώ τοποθετείται για τρίτη φορά
σε συζητούµενο νοµοσχέδιο του Υπουργείου Υγείας. Η απάν-
τηση είναι στενάχωρη. Βλέπω καθηµερινά τη δύσκολη κατά-
σταση στο νοσοκοµείο της περιοχής του Λασιθίου, τις ελλείψεις
στην υγειονοµική περίθαλψη και τον τιτάνιο αγώνα του ιατρικού
και νοσηλευτικού προσωπικού να ανταποκριθεί. Ζω καθηµερινά
την αγωνία, την ανασφάλεια, τον πόνο των συµπολιτών, των
φίλων, των συγγενών, των γειτόνων µου και κάθε ανθρώπου που
µε σταµατάει στον δρόµο να µου πει «κάντε κάτι, πρέπει να βρε-
θεί λύση». Αισθάνοµαι χρέος µου να παλέψω µαζί τους και δεν
θα σταµατήσω αν δε λυθεί το πρόβληµα της ιατρικής περίθαλ-
ψης στο Λασίθι. 

Κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, στο Νοσοκοµείο Λασιθίου οι ελ-
λείψεις είναι τραγικές. Οι όποιες διαφοροποιήσεις στον βαθµό
κατάντιας  των νοσοκοµείων δεν αλλάζουν κάτι. Όλη η υγειονο-
µική περίθαλψη στο Λασίθι βράζει στο ίδιο καζάνι της υποστελέ-
χωσης και της υποχρηµατοδότησης. Παντού οργανικά κενά
ειδικοτήτων, υπερηµερεύσεις χωρίς ρεπό και άδειες, εξουθέ-
νωση του προσωπικού, µετακινήσεις προσωπικού ενίοτε αναγ-
καστικές, απλήρωτες αµοιβές, συµβάσεις εργαζοµένων που
λήγουν και πολλά άλλα. Όλοι οι εργαζόµενοι στα νοσοκοµεία της
Σητείας, της Ιεράπετρας, του Αγίου Νικολάου, αλλά και οι τοπι-
κές κοινωνίες στέλνουν κραυγή αγωνίας για την κατάσταση των
νοσοκοµείων. 

Πώς απαντάει η Κυβέρνηση στο πρόβληµα; Φαίνεται να µην
έχει σχέδιο. Όµως, οι δηλώσεις του σηµερινού Υπουργού αλλά
και των προηγούµενων, οι παραιτήσεις διοικητών νοσοκοµείων,
η πρόσφατη παραίτηση που δεν έγινε δεκτή του υποδιοικητή της
ΔΥΠΕ Κρήτης φανερώνει την προετοιµασία ενός σχεδίου, που
θα είναι δυσµενής για το Λασίθι και την ευρύτερη περιοχή, µιας
και τελευταία προστέθηκαν «Βενιζέλειο» και ΠΑΓΝΗ. 

Η Κυβέρνηση προσπαθεί να λύσει προβλήµατα µε τη µέθοδο
του κοινωνικού αυτοµατισµού. Καλλιεργεί την αντίληψη ότι τυχόν
στήριξη ενός νοσοκοµείου θα επιδεινώσει τη λειτουργία άλλου
ή τυχόν κλείσιµο του ενός θα ευνοήσει το άλλο. Αυτή η λογική
προωθείται αφ’ ενός µέσω της διασύνδεσης των νοσοκοµείων
και των ενιαίων διοικήσεων και αφ’ ετέρου µέσω της παράλογης
σύγκρισης πληθυσµών και τριτοβάθµιων νοσοκοµείων µε τα νο-
σοκοµεία Λασιθίου. Άραγε αφέλεια η σκοπιµότητα; 

Συγχώνευση ή κλείσιµο κάποιου νοσοκοµείου δεν θα αφήσει
ανεπηρέαστο κανένα νοσοκοµείο του Λασιθίου, αλλά ούτε και
του Ηρακλείου, τα οποία θα πιεστούν ακόµα περισσότερο για να
εξυπηρετήσουν και ασθενείς από τον δίπλα νοµό. Σύµφωνα µε
αυτή τη λογική, η Κυβέρνηση καθίσταται αυτοµάτως υπεύθυνη
για τους κινδύνους που τίθενται για την ανθρώπινη ζωή των
ασθενών όλης της περιοχής. 

Η µοιρασιά της υγειονοµικής φτώχειας, η διασύνδεση της
υγειονοµικής µιζέριας δεν λύνει κανένα πρόβληµα. Το νοσοκο-
µείο κάθε περιοχής επιτελεί τον δικό του ρόλο, έχει τις δικές του
ανάγκες, εξυπηρετεί συγκεκριµένη γεωγραφική και πληθυσµιακή
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έκταση και πρέπει να διαθέτει τη δική του ανεξάρτητη διοίκηση
που θα µεριµνά για την αποτελεσµατική λειτουργία του. Ιδιαίτερα
αυτό ισχύει στο Λασίθι, όπου διαθέτει ένα πάρα πολύ δύσκολο
οδικό δίκτυο. 

Μια σοβαρή και υπεύθυνη πολιτεία οφείλει να αντιµετωπίζει
άµεσα και αποτελεσµατικά τα προβλήµατα για όλα τα νοσοκο-
µεία χωρίς εξαιρέσεις. Το βροντοφώναξαν οι πολίτες της Ιερά-
πετρας τον Φεβρουάριο, το βροντοφώναξαν οι πολίτες της
Σητείας τον Σεπτέµβριο, όπου όλοι µαζί αντέδρασαν και διεκδί-
κησαν την εύρυθµη λειτουργία του κάθε νοσοκοµείου. Στους
αγώνες στάθηκαν δίπλα και οι εργαζόµενοι του Νοσοκοµείου του
Λασιθίου.

Σήµερα πραγµατοποιείται η εικοσιτετράωρη απεργία της ΠΟ-
ΕΔΗΝ. Ανάµεσα στα αιτήµατα είναι η απαίτηση να πάψει η απο-
ψίλωση των νοσοκοµείων της περιφέρειας και η µετατροπή τους
σε κέντρα υγείας. Επιτέλους ακούστε τη φωνή τους. Υπάρχουν
λύσεις: Η παροχή ισχυρών κινήτρων και επαρκών προϋποθέσεων
εργασίας για να σταµατήσει η εκροή ιατρικού και λοιπού προ-
σωπικού από το ΕΣΥ. Η άµεση προκήρυξη πλήρωσης µόνιµων
θέσεων για να καλυφθούν οι ελλείψεις σε ιατρικό, νοσηλευτικό
και λοιπό προσωπικό. Προκήρυξη θέσεων βάσει των αναγκών
κάθε νοσοκοµείου και όχι συνδυαστικά στη λογική της ενιαίας
διοίκησης και διασύνδεσης. Η ένταξη κάποιου νοσοκοµείου στις
άγονες προβληµατικές περιοχές Α Ζώνης, όπως αυτό της Ιερά-
πετρας. Η ενίσχυση νοσοκοµείων που ήδη είναι στη Ζώνη Α,
όπως αυτό της Σητείας. Η ενίσχυση των υποδοµών και των
µέσων. Η αύξηση προσωπικού, πόρων και χρηµατοδότησης. 

Κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, µόνο αυτός είναι ο δρόµος,
αλλά απαιτείται πολιτική βούληση. Καλώ την ηγεσία του Υπουρ-
γείου να ακολουθήσει και να δώσει άµεσες λύσεις για τα νοσο-
κοµεία του Λασιθίου, για όλα τα νοσοκοµεία της περιφέρειας,
για όλα τα νοσοκοµεία της χώρας, για την υγεία όλων µας. 

Σας ευχαριστώ πολύ.
(Χειροκροτήµατα από την πτέρυγα του ΠΑΣΟΚ - Κινήµατος

Αλλαγής)
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Αθανάσιος Μπούρας): Κι εγώ σας ευχαρι-

στώ για τη συνέπεια στον χρόνο. 
Τον λόγο τώρα έχει ο Βουλευτής του ΣΥΡΙΖΑ-Προοδευτική

Συµµαχία κ. Παύλος Πολάκης. 
Ορίστε, κύριε Πολάκη, έχετε τον λόγο. 
ΠΑΥΛΟΣ ΠΟΛΑΚΗΣ: Ευχαριστώ πάρα πολύ, κύριε Πρόεδρε.
Η αλήθεια είναι ότι θα ήθελα, αλλά δεν γίνεται, να επαναλάβω

παρόντος του Υπουργού την οµιλία που έκανα στην επιτροπή την
τελευταία φορά. Λείπει ο κ. Βαρτζόπουλος. Τα άκουσε αναλυτικά
την προηγούµενη φορά. 

Θα έλεγα, κύριε Υπουργέ, να πάµε οι δυο µας ένα ταξίδι στην
Ελλάδα. Ας πάµε στη Χαλκιδική. Ας πούµε ότι είναι καλοκαίρι, εί-
µαστε οι δυο µας εκεί, στο πρώτο πόδι, χαµηλά. Είµαστε σε κα-
λοκαιρινές διακοπές, ήλιος, ζέστη. Έχουµε τα κατιτίς µας
καθένας και παθαίνει ένας από τους δυο µας εγκεφαλικό, πέφτει
κάτω, κάνει µια νευρολογική σηµειολογία κ.λπ.. 

Τι γίνεται εκεί; Δύο οι λύσεις. Η µια φωνάζουµε το ΕΚΑΒ, ασθε-
νοφόρο του ΕΚΑΒ από τους τοµείς που υπάρχουν στη Χαλκιδική
και στη Θεσσαλονίκη, που έχουν ένα τεράστιο µειονέκτηµα. Διότι
εκεί, στην αρχή της χερσονήσου της Κασσάνδρας είναι στενά
και το καλοκαίρι µία απόσταση περίπου µιάµισης δύο ωρών αυ-
ξάνεται. Μπορεί να γίνει πέντε ώρες, έξι ώρες. Αν είµαστε χα-
µηλά στο πόδι δηλαδή, για να πάµε Θεσσαλονίκη -και θα πούµε
και για τη Θεσσαλονίκη- µπορούµε να κάνουµε πέντε ώρες. 

Τι είχαµε κάνει εµείς, σαν κυβέρνηση ΣΥΡΙΖΑ; Είχαµε βάλει
από το 2017 το καλοκαίρι -το οποίο συνεχίστηκε µέχρι το 2020
και µετά το κόψατε- ένα ελικόπτερο της Πυροσβεστικής, ένα
Super Puma, που έκανε αεροδιακοµιδές από τη Χαλκιδική προς
τη Θεσσαλονίκη, ακριβώς για να ξεπεράσει αυτό το πρόβληµα.
Όµως δεν σας ένοιαζε και το καταργήσατε. Και είχαν σωθεί πολ-
λές ζωές µε αυτό το ελικόπτερο και εµφράγµατα. Ένα από τα
πρώτα του περιστατικά ήταν ένα έµφραγµα, που το πήρε από
τον δρόµο, το πήγε, έγινε θροµβόλυση, αγγειοπλαστική και η γυ-
ναίκα, νοµίζω ήταν, ζούσε. Ήταν ένα από τα πρώτα περιστατικά
το καλοκαίρι του 2017 .

Φεύγουµε από τη Χαλκιδική. Πάµε Ιόνιο, ωραία νησιά και εκεί.

Έχουν πολλά ψάρια. Ας πούµε ότι είµαστε στους Παξούς και πα-
θαίνουµε το ίδιο. Τι θα γίνει; 

ΒΑΣΙΛΕΙΟΣ ΓΙΟΓΙΑΚΑΣ: Θα σου στείλω ταχύπλοο!
ΠΑΥΛΟΣ ΠΟΛΑΚΗΣ: Ταχύπλοο δεν υπάρχει. Υπήρχαν κάποια

κάποιων δήµων κ.λπ.. Έχουν µείνει στην µπάντα. Θα πούµε και
για τα ταχύπλοα. Το επόµενο σηµείο του ταξιδιού είναι εκεί, στη
Νάξο. 

Τι κάνουµε λοιπόν; Πάλι η κυβέρνηση ΣΥΡΙΖΑ είχε µεριµνήσει.
Γιατί τα λέω αυτά; Γιατί το πρώτο πράγµα είναι ότι πρέπει να µε-
ταφερθεί γρήγορα ο ασθενής. Πάµε λοιπόν στο Ιόνιο. Τι θα γίνει;
Είχαµε φτιάξει τη βάση αεροδιακοµιδών στο Άκτιο, µε ελικό-
πτερο, µε στελέχωση κ.λπ.. Τις µισές µέρες του µήνα δεν έχει
ελικόπτερο τώρα. Δεν έχει ελικόπτερο. Άρα, έχεις µία στις δύο
πιθανότητες να µεταφερθείς στην ώρα σου. Πού όµως να µετα-
φερθείς; Στα Γιάννενα δεν γίνεται θροµβεκτοµή ή περιοχική
θροµβόλυση. Στην Πάτρα δεν γίνεται. Αθήνα πρέπει να έρθει,
αλλά µε το ελικόπτερο µπορεί να έρθει γρήγορα. 

Πάµε παρακάτω. Το παράδειγµα που χρησιµοποίησα µε τον κ.
Βαρτζόπουλο ήταν στην Αµοργό. Έπρεπε, εφόσον παθαίναµε το
ίδιο πράγµα στην Αµοργό, να φωνάξουµε το ελικόπτερο της
Σύρου που ήταν η δεύτερη βάση αεροδιακοµιδών που φτιάξαµε.
Η πρώτη είχε γίνει στη Χαλκιδική, αυτό το Παρασκευοσαββατο-
κύριακο του καλοκαιριού, η δεύτερη ήταν η Σύρος και η τρίτη το
Άκτιο. 

Όµως, εδώ και δύο µήνες η βάση της Σύρου, Υπουργέ, δεν
έχει ελικόπτερο. Γιατί έγινε αυτό που έγινε στη Θεσσαλία, πληµ-
µύρισαν τα ελικόπτερα, κάποια άλλα ελικόπτερα της Αεροπορίας
Στρατού πέταξαν πολύ, συµπλήρωσαν τις ώρες, δεν έχει άλλο
NH90 ο Στρατός και πήρε της Σύρου και δεν υπάρχει ελικόπτερο
τώρα. Οπότε σηκώνεται από τα Μέγαρα, να πάει στη Σύρο, να
πάρει τον γιατρό και τον διασώστη του ΕΚΑΒ που είναι βάρδια
εκεί, να πάει στην Αµοργό, στη Σίκινο, στη Σαντορίνη κ.λπ.. και
να τον φέρει. 

Μία εναλλακτική λύση θα ήταν ένα από τα τρία πλωτά που
έχουν παραληφθεί και τα οποία είχαµε αγοράσει -πάλι η κυβέρ-
νηση ΣΥΡΙΖΑ, µε συνεργασία δικιά µου, του αείµνηστου Σαντο-
ρινιού- που το ένα είναι στη Λέρο, το άλλο στη Ρόδο και το άλλο
είναι στη Νάξο. 

Στη Νάξο όµως, όποιος έχει πάει εκεί και πάει στο λιµάνι, ξέ-
ρετε πού θα το δει αυτό; Είναι ένα εξαιρετικό πλωτό ασθενο-
φόρο, µε ειδική θέση φορείου µέσα, µε πλήρη εξοπλισµό, που
να µπορεί να πάει πολύ αξιόπιστα και χωρίς να ταλαιπωρηθεί ο
ασθενής µέχρι τα 6 µποφόρ κ.λπ.. Είναι στους τάκους έξω. Δεν
το λειτουργούν. Αυτό το πρώτο παραλήφθηκε τέλη 2019, αρχές
του 2020. Και είχαµε ενισχύσει και το Νοσοκοµείο της Νάξου και
µε προσωπικό και Μονάδα Τεχνητού Νεφρού κ.λπ.. 

Στη θέση αυτού τι υπάρχει; Υπάρχει ένας καϊκτσής, όπως τον
έλεγα εγώ, εκεί στη Νάξο, ο οποίος βγάζει τον χρόνο από
1.800.000 µέχρι 2.000.000 ευρώ από το ΕΚΑΒ και κάνει τις δια-
κοµιδές. Χρεώνει το Σίκινο- Σύρος ή το Σίκινος-Νάξος λες και
περνάει τον Ατλαντικό, µη σας πω και τον Ινδικό Ωκεανό! Δείτε
τα, δεν τα λέω από το µυαλό µου. Τον ξέρω τον χώρο σαν την
τσέπη µου. Και γι’ αυτό πήραµε τα πλωτά, που θα µας ήταν πολύ
φτηνότερο και συνεχίζουν και γίνονται έτσι οι διακοµιδές εκεί
πέρα.

Άρα ξεκινάτε, Υπουργέ, µε ένα σύστηµα µεταφοράς, το οποίο
πάσχει βαριά για να µεταφέρει από ένα πολύ µεγάλο τµήµα της
ελληνικής επικράτειας µε γρήγορο και αξιόπιστο τρόπο ασθενείς
για να τους παρασχεθεί η θεραπεία την κρίσιµη ώρα, τις πρώτες
τέσσερις, έξι, επτά ώρες. 

Ας πούµε ότι φτάνουµε στην Αθήνα. Πού θα πάµε, αυτή τη
στιγµή που µιλάµε σήµερα; Πού θα πάµε; Μόνο στον «Ερυθρό»,
που είναι ο κ. Αρχοντάκης, που είναι το µοναδικό δηµόσιο κέντρο
το οποίο µπορεί να κάνει περιοχική θροµβόλυση, δηλαδή, να
βάλει τον καθετήρα, να πάει εκεί που είναι το βούλωµα, να ρίξει
εκεί το θροµβολυτικό, όχι από εδώ πέρα, γιατί αν το ρίξουµε από
δω µπορεί το ισχαιµικό να το κάνουµε αιµορραγικό. Έχουν γίνει
αυτά. Ή µπορεί να κάνει θροµβεκτοµή…

ΜΙΧΑΗΛ ΧΡΥΣΟΧΟΪΔΗΣ (Υπουργός Υγείας): Στο «Γεννη-
µατά».

ΠΑΥΛΟΣ ΠΟΛΑΚΗΣ: Στο «Γεννηµατά» δεν γίνεται.
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ΜΙΧΑΗΛ ΧΡΥΣΟΧΟΪΔΗΣ (Υπουργός Υγείας): Το είπε πριν η
κυρία…

ΠΑΥΛΟΣ ΠΟΛΑΚΗΣ: Στο «Γεννηµατά» δεν γίνεται, ό,τι σας
λέω εγώ. Δεν ξέρω ποιοι σας τα λένε, ό,τι σας λέω εγώ.

Στον «Ερυθρό» γίνεται. Στο «Αρεταίειο» έχει ξεκινήσει το τε-
λευταίο διάστηµα να γίνεται. Στον «Ευαγγελισµό»…

ΜΙΧΑΗΛ ΧΡΥΣΟΧΟΪΔΗΣ (Υπουργός Υγείας): Στο «Αττικό».
ΠΑΥΛΟΣ ΠΟΛΑΚΗΣ: Όχι, δεν γίνεται. Ούτε εκεί γίνεται.
Στον «Ευαγγελισµό» υπάρχουν άνθρωποι που µπορούν να το

κάνουν. Τσακώνονται στο Τµήµα Ακτινολογίας, λύστε το αυτό.
Το είπα και προχθές και έµαθα ότι σήµερα ήρθε χαρτί -το ακού-
σατε- γι’ αυτή τη συνάδελφο που έχει κάνει εκατοντάδες θροµ-
βεκτοµές στη Γερµανία κ.λπ., που δεν την άφηναν. Σήµερα πήγε
λέει χαρτί ότι µάλλον µπαίνει µπροστά και την αφήνουν να το
κάνει, γιατί έχουµε εκεί αγγειογράφο. 

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

Στη Νίκαια που το πήγατε θέλει αύριο το πρωί να δώσετε τα
χρήµατα να αναβαθµιστεί το software του ψηφιακού αγγειογρά-
φου. Δεν κάνει αγγειογραφίες εγκεφάλου. Ή µπορείτε να φέρετε
του «Θριασίου», το οποίο είναι ένας από τους έξι αγγειογράφους
που βάλαµε εµείς στα νοσοκοµεία του Λεκανοπεδίου, δηλαδή
στο Παίδων «Αγία Σοφία», στον «Άγιο Σάββα», στο «ΚΑΤ», στον
«Ευαγγελισµό», στο «Τζάνειο», στο «Θριάσιο». 

Μπορείτε να ρωτήσετε τους προκατόχους σας -εσείς τώρα
είστε πρόσφατος- τον Κικίλια, τον Κοντοζαµάνη, τον Πλεύρη, την
κ. Γκάγκα πόσους έβαλαν τα τέσσερα χρόνια που κυβερνούσαν
πριν και µε το κρουνό ανοιχτό λόγω της πανδηµίας; Κανέναν!
Μην πιάσω τα υπόλοιπα µηχανήµατα, αξονικούς µαγνήτες, στε-
φανιογράφους που µπήκαν, τι βάλαµε εµείς, τι βάλατε εσείς. Κό-
βατε κορδέλες σ’ αυτά που είχαµε χρηµατοδοτήσει εµείς. 

Γιατί τα λέω λοιπόν όλα αυτά, κύριε Υπουργέ; Διότι εάν δεν
έχετε ψηφιακούς αγγειογράφους και ανθρώπους οι οποίοι να
µπορούν να κάνουν την παρέµβαση, όλο αυτό που κάνετε είναι
µια µαγική εικόνα για να σας παίξουν τα κανάλια για καµµιά βδο-
µάδα και δεύτερον κάποιες µονάδες που λειτουργούν στα πανε-
πιστηµιακά να τους βάλετε µια ταµπέλα ότι τώρα είναι µονάδες
αυξηµένης φροντίδας. Δεν ισχύει αυτό το πράγµα. 

Αυτό που θα αλλάξει την κατάσταση είναι η δυνατότητα να
υπάρχει άµεση παρέµβαση. Για να υπάρχει άµεση παρέµβαση... 

ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Αθανάσιος Μπούρας): Ολοκληρώστε, κύριε
Πολάκη.

ΠΑΥΛΟΣ ΠΟΛΑΚΗΣ: Ολοκληρώνω. 
…χρειάζεται σύστηµα µεταφοράς, µε τον τρόπο που είπα και

χρειάζεται και αντιµετώπιση, πάλι µε τον τρόπο που είπα. Αν δεν
υπάρχει αυτό, το άλλο είναι ότι θα βάλουµε τα εγκεφαλικά και
θα τα «ποτίζουµε» σε κάνα θάλαµο και ό,τι τραβήξουµε και ό,τι
γίνει και ό,τι δεν γίνει. Τα έχουµε ζήσει αυτά. Σε µονάδα εντατι-
κής θεραπείας δουλεύω χρόνια, ξέρω πολύ καλά τι συµβαίνει. 

Για να το κάνετε αυτό πρέπει να συγκρουστείτε. Ξέρετε µε τι
θα συγκρουστείτε; Με τέσσερα ιδιωτικά κέντρα τα οποία µα-
ζεύουν το 90% των περιστατικών του Λεκανοπεδίου. Και τα ονο-
µατίζω, δεν φοβάµαι! Είναι το «Metropolitan», η «Ευρωκλινική»,
το «Υγεία», το «Ιατρικό Κέντρο» και το «Διαβαλκανικό» Θεσσαλο-
νίκης, γιατί αν φτάνατε Θεσσαλονίκη, πάλι κανένα από τα νοσο-
κοµεία που υπάρχουν τώρα δεν µπορεί να το κάνει. 

ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Αθανάσιος Μπούρας): Κλείστε, κύριε Πο-
λάκη. Περάσατε τα δέκα λεπτά. 

ΠΑΥΛΟΣ ΠΟΛΑΚΗΣ: Επίσης -και τελειώνω, κύριε Πρόεδρε-,
είχα ζητήσει από τον Υπουργό κ. Βαρτζόπουλο να µου απαντήσει
γι’ αυτές τις χρηµατοδοτήσεις, για τα 4,8 εκατοµµύρια ευρώ, το
δάνειο που δόθηκε στην Κλινική «Άγιος Λουκάς» στη Θεσσαλο-
νίκη και για την επιδότηση 177.000 ευρώ στο ιδιωτικό διαγνω-
στικό εργαστήριο από το Ταµείο Ανάκαµψης. Γιατί; Από πού κι
ως πού πήραν αυτά τα λεφτά; Γιατί; Από πού κι ως πού; Για να
τους ελαφρύνουµε; Χρησιµοποιήστε τα εκατοµµύρια από το Τα-
µείο Ανάκαµψης -600 έχει το Υπουργείο- για να κάνετε µία τερά-
στια ανανέωση εξοπλισµού σε όλη τη χώρα. Αυτό πρέπει να
κάνετε! Όµως, θα πρέπει να έχετε όραµα. 

Ευχαριστώ πάρα πολύ! Πετάχτηκα σε διάφορα σηµεία, αλλά
δεν γινόταν. Να είστε καλά!

(Χειροκροτήµατα από την πτέρυγα του ΣΥΡΙΖΑ-Προοδευτική
Συµµαχία)

ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Αθανάσιος Μπούρας): Κοντέψατε να φτά-
σετε τα έντεκα λεπτά, κύριε Πολάκη. 

ΠΑΥΛΟΣ ΠΟΛΑΚΗΣ: Έχετε δίκιο, κύριε Πρόεδρε! Ευχαριστώ
πολύ, να είστε καλά!

ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Αθανάσιος Μπούρας): Συνεχίζουµε, λοιπόν,
µε τον Βουλευτή της Νέας Δηµοκρατίας κ. Μιχαήλ Λιβανό. 

Ορίστε, κύριε συνάδελφε, έχετε τον λόγο. 
ΜΙΧΑΗΛ ΛΙΒΑΝΟΣ: Ευχαριστώ, κύριε Πρόεδρε.
Κύριε Υπουργέ, κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, νοµίζω ότι τα

περισσότερα από αυτά τα οποία συζητήσαµε έχουν ειπωθεί ξανά
και ξανά και αυτή την ώρα έχει περισσότερο νόηµα να συµπυ-
κνώσουµε κάποια πράγµατα κλείνοντας σιγά-σιγά τη συζήτηση.

Αυτό µε το οποίο θα ήθελα, λοιπόν, να ξεκινήσω εγώ είναι ένα
βιωµατικό περιστατικό το οποίο είχα στο στενό φιλικό µου περι-
βάλλον µε έναν άνθρωπο ο οποίος ξεκίνησε να έχει συµπτώµατα
εγκεφαλικού στο σπίτι του. Για αρκετή ώρα το οικογενειακό πε-
ριβάλλον δεν είχε αντιληφθεί το τι ακριβώς συνέβαινε και µάλι-
στα κάλεσε ιδιώτη γιατρό για να δει τον ασθενή. Τελικά, όταν
κάποιος από το ευρύτερο περιβάλλον κατάλαβε το τι ακριβώς
συνέβαινε, κατέληξε -ευτυχώς για τον ίδιο, γιατί πιθανότατα αλ-
λιώς θα είχε χαθεί η ζωή του, γιατί είχε ήδη καθυστερήσει αρ-
κετά- σε ένα ιδιωτικό κέντρο στο οποίο έλαβε περιοχική
θροµβόλυση, η οποία όµως επειδή είχε ήδη καθυστερήσει αρ-
κετά, όπως πολύ σωστά είπε και ο συνάδελφος κ. Πολάκης, του
άφησε αρκετά συµπτώµατα, γιατί σε αυτές τις περιπτώσεις,
όπως στα εµφράγµατα της καρδιάς ο χρόνος είναι µυοκάρδιο,
το ίδιο ισχύει και για τα εµφράγµατα στον εγκέφαλο, στα οποία
ο χρόνος είναι εγκέφαλος. 

Έκανα, λοιπόν, αυτή την εισαγωγή, γιατί αυτός ο άνθρωπος
κατάφερε σήµερα να είναι εν ζωή. Όµως, αν είχε την ενηµέρωση
αυτός ο ίδιος, όπως και το ευρύτερο οικογενειακό του περιβάλ-
λον, αλλά και γενικότερα ο πληθυσµός, ώστε να καταλάβει πολύ
πιο γρήγορα και να συνειδητοποιήσει το τι ακριβώς συµβαίνει µε
τον άνθρωπό του, θα είχε τη δυνατότητα να αντιδράσει γρηγο-
ρότερα. 

Άρα, αυτή τη στιγµή δεν είχαµε πρώτα απ’ όλα τις δοµές και
το πλαίσιο για να αντιµετωπίσουµε περιστατικά, αλλά δεν έχουµε
ακόµα και το κοµµάτι της ενηµέρωσης και της πρόληψης, το
οποίο θα πρέπει να δώσουµε στο γενικό πληθυσµό και στο πλαί-
σιο της πρωτοβάθµιας υγείας, προκειµένου, Υπουργέ µου, να κα-
ταφέρουµε να είναι όσο το δυνατόν καλύτερα -όσο είναι αυτό
εφικτό- ενηµερωµένος ο κόσµος και πιο έτοιµος να αντιδράσει.

Η διασύνδεση τέτοιων περιστατικών έχει σαφώς να κάνει και
µε το κοµµάτι της λειτουργίας του ΕΚΑΒ, στο οποίο υπάρχουν
προβλήµατα, τα οποία όµως επιλύονται σιγά-σιγά. Και νοµίζω
από το γεγονός ότι πλέον θα έχουµε συγκεκριµένα κέντρα -και
θέλω να συγχαρώ την ηγεσία του Υπουργείου για το γεγονός ότι
συµπεριέλαβε µέσα στα κέντρα αυτά και την περιοχή του Πει-
ραιά µε το Γενικό Κρατικό Νοσοκοµείο της Νίκαιας- ο κόσµος θα
έχει τη δυνατότητα να λαµβάνει γρήγορα και σωστά κατάλληλη
θεραπεία, την οποία µέχρι τώρα τη λάµβανε σε πολύ-πολύ λίγα
κέντρα και κυρίως σε ιδιωτικά κέντρα. Αυτό είναι και η πρώτη µε-
γάλη απόδειξη για εκείνους που συχνά, πυκνά µας κατηγορούν
ότι εµείς επιδιώκουµε την ιδιωτικοποίηση της υγείας. Δηµιουρ-
γούµε λοιπόν, γιατί πιστεύουµε στο ΕΣΥ, όπως και στον δηµόσιο
χαρακτήρα της υγείας, δοµές οι οποίες αποτελούν αιχµή τόσο
τεχνολογική όσο και επιστηµονική στη θεραπευτική φαρέτρα της
Ιατρικής, προκειµένου να αντιµετωπιστούν τέτοια δύσκολα και
σοβαρά περιστατικά.

Ταυτόχρονα, θα ήθελα να πω ότι και µόνο το γεγονός ότι
απλώνουµε ένα δίκτυο τέτοιων κέντρων σε όλη την περιφέρεια
της χώρας -όσο αυτό είναι εφικτό, αλλά τουλάχιστον γίνεται µια
πολύ-πολύ σηµαντική αρχή- αποδεικνύει, επίσης, την πίστη µας
ότι το ΕΣΥ είναι ο µόνος µηχανισµός που µπορεί να υποστηρίξει
τέτοιου είδους περιστατικά και τέτοιου είδους προβλήµατα υγει-
ονοµικής φύσεως που δεν µπορεί να καλύψει ούτε ο ιδιωτικός
τοµέας. Εποµένως, αυτό δείχνει και στη φιλοσοφία και στην
πράξη ότι εµείς θέλουµε και µπορούµε να δηµιουργήσουµε τέ-
τοιες δοµές που θα αντιµετωπίσουν για το σύνολο του ελληνικού
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λαού προβλήµατα τα οποία έχουν φτάσει να αποτελούν ένα µεί-
ζον πρόβληµα δηµόσιας υγείας.

Υπολογίζουµε κατ’ εκτίµηση ότι θα κερδίσουµε περίπου το 1/4
των περιστατικών, τα οποία δυστυχώς είτε χάνουν τη ζωή τους
είτε καταλήγουν να έχουν ένα µόνιµο πρόβληµα αναπηρίας. Αυτό
θα έχει µια πολύ-πολύ µεγάλη ωφέλεια τόσο για τον ίδιο τον πλη-
θυσµό και για το οικονοµικό και ψυχολογικό κοµµάτι που αφορά
τις οικογένειες αυτών των ανθρώπων, αλλά ταυτόχρονα αφορά
και ένα µεγάλο κοµµάτι αυτών των ασθενών οι οποίοι συνεχίζουν
να νοσηλεύονται πολλές φορές επί µακρόν µέσα στις νοσηλευ-
τικές µονάδες και των δηµόσιων νοσοκοµείων ξοδεύοντας µε-
γάλο κοµµάτι χρόνου, πολλές εργατοώρες, του ήδη υπάρχοντος
προσωπικού σε περιστατικά τα οποία χρονίζουν µέσα στα δηµό-
σια νοσοκοµεία.

Εποµένως, η ωφέλεια από την εφαρµογή αυτής της νέας µε-
ταρρύθµισης είναι πολλαπλή και δεν αφορά µόνο οικονοµικούς
πόρους και µόνο το κοινωνικό αποτύπωµα που είναι σηµαντικό
στο κοµµάτι των ασθενών και των οικογενειών, αλλά αφορά κυ-
ρίως και πρώτα απ’ όλα την ίδια τη λειτουργικότητα των νοσο-
κοµείων, γιατί η δηµιουργία τέτοιων µονάδων από µόνη της θα
σπρώξει τα νοσοκοµεία ένα βήµα µπροστά, προκειµένου να βελ-
τιώσουν και άλλα τµήµατα που διασυνδέονται µε αυτές τις µο-
νάδες.

Τέλος, θα πρέπει να αναφέρουµε -και είναι σηµαντικό και αυτό,
κύριε Υπουργέ- ότι τα κέντρα αποκατάστασης θα πρέπει πλέον
να λειτουργούν γρηγορότερα απέναντι σε αυτά τα περιστατικά,
τα οποία είναι ήδη αρκετά επιβαρυµένα και κορεσµένα µε τέτοια
περιστατικά. Σαφώς και θα µειωθεί ο βαθµός επιβάρυνσής τους
από τη µεταρρύθµιση την οποία εφαρµόζουµε, αλλά από εκεί και
πέρα νοµίζω ότι θα πρέπει σιγά-σιγά να σκεφτούµε και το πώς
θα δώσουµε αµεσότερες λύσεις, προκειµένου να διεκπεραιώνον-
ται τα περιστατικά γρηγορότερα, γιατί η άµεση παρέµβαση σε
αυτούς τους ασθενείς αµέσως µετά την πρόσφατη νοσηλεία
τους στο νοσοκοµείο, θα βοηθήσει να είναι καλύτερη η αποκα-
τάστασή τους και καλύτερη η πρόγνωσή τους.

Τέλος, κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, θα ήθελα να αναφερθώ
ευρύτερα στο κοµµάτι των προβληµάτων της υγείας. Δεν είµαστε
αποκοµµένοι από την κοινωνία και αναγνωρίζουµε ότι υπάρχουν
πολλαπλά προβλήµατα και ζητήµατα. Όµως, αυτό το οποίο γίνε-
ται είναι µια συντονισµένη προσπάθεια µε σχέδιο, προκειµένου
σιγά-σιγά να λύνονται ένα-ένα τα προβλήµατα. Δεν υπάρχουν µα-
γικές λύσεις για τα χρόνια προβλήµατα και τις χρόνιες παθογέ-
νειες είτε του ευρύτερου δηµόσιου τοµέα είτε των νοσοκοµείων
και της δηµόσιας υγείας. Όµως, αυτό το οποίο πρέπει να γίνει
και γίνεται και ξεδιπλώνεται σιγά-σιγά µε την πολιτική του Υπουρ-
γείου είναι να λύνονται ζητήµατα τα οποία βελτιώνουν και την κα-
θηµερινότητα, αλλά συνολικά τις δοµές υγείας σε όλη την
περιφέρεια και στην Αττική. 

Αυτό στο οποίο θα ήθελα να καταλήξω και είναι πολύ σηµαν-
τικό είναι ότι σύντοµα -και το εξήγγειλε ήδη ο Υπουργός- οι
προσλήψεις και στον ιατρικό τοµέα θα γίνονται πολύ γρηγορό-
τερα, ενώ επίσης θα θεσπιστούν µισθολογικά, αλλά και άλλου
τύπου κίνητρα, προκειµένου η στελέχωση των νοσοκοµείων να
είναι γρηγορότερη και καλύτερη. Είναι ήδη σχεδόν έτοιµες και
θα βγουν τα αποτελέσµατα της Προκήρυξης 7Κ, κάτι που σηµαί-
νει ότι πολύ-πολύ σύντοµα και στο νοσηλευτικό κοµµάτι θα
έχουµε θεαµατική βελτίωση στελέχωσης των νοσοκοµείων.

Τα πράγµατα δεν είναι ρόδινα και εύκολα. Όµως, σιγά-σιγά ερ-
γαζόµαστε και δουλεύουµε προς αυτήν την κατεύθυνση και νο-
µίζω ότι αυτό το οποίο έχει σηµασία είναι να προσπαθούµε όλοι
µαζί εδώ να εντοπίζουµε τα προβλήµατα και να προτείνουµε τις
καλύτερες δυνατές λύσεις, προκειµένου να φτάνει ένα καλό, ένα
ικανοποιητικό αποτύπωµα στον ελληνικό λαό. Γι’ αυτόν τον λόγο,
θεωρώ ότι το συγκεκριµένο νοµοσχέδιο δεν είναι απλά στη
σωστή κατεύθυνση, αλλά είναι µια εξαιρετική µεταρρυθµιστική
πρωτοβουλία, η οποία θα φέρει ένα πραγµατικό αποτύπωµα στο
να διασώσει ζωές, να µειώσει τον αριθµό των ανθρώπων οι οποίοι
επιβαρύνονται από τέτοια περιστατικά και συνολικά να δηµιουρ-
γήσει πόρους και για άλλες δοµές υγείας, ενώ θα δηµιουργήσει
και προϋποθέσεις, προκειµένου να στελεχωθούν καλύτερα και
όλα τα τµήµατα τα οποία θα διασυνδέονται µε αυτές τις ΜΑΦ

των αγγειακών εγκεφαλικών επεισοδίων. Γι’ αυτό και θεωρώ ότι
θα πρέπει όλες οι παρατάξεις να ψηφίσουν υπέρ αυτού του νο-
µοσχεδίου. 

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

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

Και κλείνουµε τον κατάλογο των οµιλητών µε τον Βουλευτή
Επικρατείας της Νέας Δηµοκρατίας κ. Γεώργιο Σταµάτη. 

Ορίστε, κύριε Σταµάτη, έχετε τον λόγο. 
ΓΕΩΡΓΙΟΣ ΣΤΑΜΑΤΗΣ: Ευχαριστώ, κύριε Πρόεδρε.
Και ως τελευταίος οµιλητής νοµίζω ότι θα χρησιµοποιήσω

πολύ λίγο χρόνο. Παρατηρώντας τη συζήτηση στη Βουλή και
στις επιτροπές, επιτρέψτε µου να πω κάτι. Όσον αφορά το γε-
γονός ότι πολλές φορές ο κόσµος έχει µία αίσθηση ή αντίληψη
ή πεποίθηση ότι στη Βουλή δεν γίνεται δουλειά, θα ήθελα να πω
ότι στη Βουλή γίνεται πολύ µεγάλη, πολύ καλή δουλειά.

Επιτρέψτε µου, κύριε Πρόεδρε και κύριοι Υπουργοί, να πω ότι
οι προτάσεις που έχουν καταθέσει όλες οι πτέρυγες γι’ αυτό το
νοµοσχέδιο δείχνουν δύο πράγµατα. Δείχνουν ενδιαφέρον και
γνώση. 

Νοµίζω, κύριε Υπουργέ, πως από εδώ και πέρα, στο νέο ΕΣΥ
που θέλουµε να φτιάξουµε όλες οι πτέρυγες πρέπει να έχουν
λόγο, µε πολύ συγκεκριµένες προτάσεις, ώστε να µπορέσουµε
να συµφωνήσουµε για να δώσουµε στον Έλληνα πολίτη –και όχι
µόνο- την καλύτερη περίθαλψη για την υγεία του.

Επιτρέψτε µου να σας συγχαρώ που βάλατε µέσα και τον Πει-
ραιά, αλλά και το Ηράκλειο Κρήτης και να σας πω ότι σκοπός και
στόχος µας πρέπει να είναι ότι κάθε νοµός θα πρέπει να έχει τις
αντίστοιχες µονάδες, γιατί πρέπει να δούµε την επόµενη µέρα
που πρέπει να βασιστεί σε δύο πράγµατα τα οποία προφανώς
δεν υπάρχουν στο νοµοσχέδιο, αλλά νοµίζω ότι είναι ο στόχος
της επόµενης µέρας. Είναι η πρόληψη και η αποκατάσταση. 

Επιτρέψτε µου να σας πω, κύριοι συνάδελφοι, πως η αποκα-
τάσταση δεν αφορά µόνο τους ασθενείς µε αγγειακά εγκεφαλικά
επεισόδια. Η αποκατάσταση αφορά όλους τους συµπολίτες µας
λόγω των τροχαίων και ούτω καθεξής.

Νοµίζω, κύριε Υπουργέ, στο τέλος αυτής της τετραετίας της
Κυβέρνησης στη χώρα µας θα πρέπει να έχουν µπει τα θεµέλια
για δηµόσια κέντρα αποκατάστασης, σίγουρα ένα στην Κρήτη
και ένα στη βόρεια Ελλάδα, γιατί µόνο έτσι θα δείξουµε στον
κόσµο ότι είναι λάθος η αντίληψη που έχει ότι ιδιωτικοποιείται η
υγεία ή το ότι µας κατηγορούν ότι ιδιωτικοποιείται η υγεία. Η
υγεία είναι ένα δηµόσιο αγαθό. Αυτό το έχει αναφέρει και ο ΠΟΥ,
αλλά και όλες οι µελέτες και εµείς πρέπει να το υπερασπιστούµε.

Επιτρέψτε µου να κάνω και µια υπέρβαση σε σχέση µε το χθε-
σινό νοµοσχέδιο. Εγώ πραγµατικά θα ήθελα σε αυτό το νοµο-
σχέδιο, κύριε Υπουργέ, να έχουµε και προσλήψεις. Αύριο θα
υπάρχει ένας νέος διοικητής νοσοκοµείου και θα πρέπει να δια-
χειριστεί µέσω της κινητικότητας αποσπάσεις ανθρώπων επιστη-
µόνων για να στελεχώσουν αυτές τις µονάδες. Τι θα ήταν πιο
καλό γι’ αυτό το νοµοσχέδιο –ελπίζω στο επόµενο που θα φέ-
ρετε- µε κάθε νέα µεταρρύθµιση να υπάρχει και µία νέα πρόσ-
ληψη; Και τότε να είστε σίγουρος ότι ο λαός θα είναι ακόµα πιο
δίπλα µας και τότε θα έχει και µεγαλύτερη εµπιστοσύνη και στην
ηγεσία του Υπουργείου Υγείας, αλλά και γενικότερα στην Ελλη-
νική Δηµοκρατία. 

Κλείνοντας, θα ήθελα να σας ευχαριστήσω. Καλώ όλους τους
συναδέλφους να υπερψηφίσουν το νοµοσχέδιο. Η υγεία είναι
κάτι το οποίο θα πρέπει να µας ενώνει και όχι να µας χωρίζει.

Νοµίζω, κύριε Πρόεδρε, ότι και η Βουλή ίσως θα πρέπει να
πάρει αντίστοιχες πρωτοβουλίες ώστε να δηµιουργηθούν ειδικές
επιτροπές για τα θέµατα της υγείας, για τα θέµατα αναµόρφω-
σης του Εθνικού Συστήµατος Υγείας, ώστε την επόµενη µέρα να
είµαστε και θωρακισµένοι από οποιαδήποτε πανδηµία ή µη, αλλά
να προσφέρουµε και στους πολίτες αυτό το πολύτιµο αγαθό της
υγείας, γιατί χωρίς την υγεία όλα τα υπόλοιπα είναι σε δεύτερη
και τρίτη µοίρα. 

Σας ευχαριστώ και σας καλώ να υπερψηφίσετε το νοµοσχέδιο
της Κυβέρνησης. 

(Χειροκροτήµατα από την πτέρυγα της Νέας Δηµοκρατίας)

4770 ΠΡΑΚΤΙΚΑ ΒΟΥΛΗΣ (ΟΛΟΜΕΛΕΙΑ)



ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Αθανάσιος Μπούρας): Ευχαριστώ κι εγώ τον
κ. Σταµάτη και για την οικονοµία του χρόνου. 

Το νοµοσχέδιο ήταν πάρα πολύ µικρό, αλλά έγινε εξαντλητική
συζήτηση. Αν κάποιος παρ’ όλα αυτά εκ των εισηγητών ή ειδικών
αγορητών θέλει να πάρει τον λόγο για δύο-τρία λεπτά από τη
θέση του, να το κάνουµε.

Με την παράκληση αυτή θα ξεκινήσουµε από τα µικρότερα σε
κοινοβουλευτική δύναµη κόµµατα.

Κυρία Κεφαλά, θα θέλατε τον λόγο;
ΓΕΩΡΓΙΑ (ΤΖΩΡΤΖΙΑ) ΚΕΦΑΛΑ: Μάλιστα, κύριε Πρόεδρε.
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Αθανάσιος Μπούρας): Ορίστε, έχετε τον

λόγο.
ΓΕΩΡΓΙΑ (ΤΖΩΡΤΖΙΑ) ΚΕΦΑΛΑ: Θα είµαι σύντοµη κι εγώ.
Θα ήθελα να πω ότι είµαι πραγµατικά χαρούµενη και συγκινη-

µένη που πήρε αυτήν την πρωτοβουλία η Πλεύση Ελευθερίας να
φέρει τον Παλαιστίνιο πρέσβη στη Βουλή. Αισθάνοµαι µια αί-
σθηση ισορροπίας και ισονοµίας, ας το πούµε έτσι, που ακού-
στηκε η φωνή του παλαιστινιακού λαού σ’ αυτή τη δύσκολη
κατάσταση. 

Να πω, επίσης, ότι η Πλεύση Ελευθερίας θα ψηφίσει «ναι» στο
παρόν νοµοσχέδιο και ο λόγος που θα το κάνουµε αυτό είναι η
τεράστια ανάγκη της χώρας µας για κρατικές δαπάνες στην
υγεία, δαπάνες που στο παρόν νοµοσχέδιο είναι, όπως όλοι αν-
τιλαµβανόµαστε, ανεπαρκείς για να καλύψουν τις ανάγκες της
χώρας, πρόχειρες και επιλεκτικές, αποκλείοντας ξανά τα πιο ευά-
λωτα µέρη. Μόνη ελπίδα είναι αυτό το νοµοσχέδιο να είναι η
αρχή σε ένα ενιαίο πλαίσιο, σε ένα εθνικό σχέδιο. Φαίνεται από
την τοποθέτησή σας όχι µόνο στην παρούσα φάση, αλλά και στα
προηγούµενα έτη, πως αυτό δυστυχώς δεν είναι ο πρωταρχικός
στόχος της Κυβέρνησης. Κι αυτό συµβαίνει γιατί η φιλοσοφία, η
στάση και η προσέγγισή σας στα ζητήµατα δεν είναι τέτοια. Δεν
είναι ολιστική, δεν είναι συµπεριληπτική.

Θα ήθελα να κάνω και µια αναφορά, επειδή ακούω µε χαρά να
µιλάµε για τα ελικόπτερα, επιτέλους, γιατί είχα την εντύπωση ότι
η µισή Βουλή σφύριζε αδιάφορα σε αυτό και η άλλη µισή ήταν
αρνητική. Χαίροµαι πάρα πολύ που ανακινείται όλο αυτό το θέµα,
αλλά τα δύο και τα τρία και τα τέσσερα ελικόπτερα δεν θα µας
σώσουν. Δεν θα σώσουν την κατάσταση. Χρειάζονται HEMS,
χρειάζονται συγκεκριµένες προδιαγραφές που τηρούνται σε όλη
την Ευρώπη. Χωρίς αυτό, πραγµατικά θα έχουµε κάνει µια τρύπα
στο νερό σε όλα τα υπόλοιπα. 

Χαίροµαι πολύ που το συζητάµε τουλάχιστον.
Ευχαριστώ πολύ.
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Αθανάσιος Μπούρας): Κι εγώ ευχαριστώ την

κ. Κεφαλά. 
Η κ. Κουρουπάκη έχει τον λόγο να δευτερολογήσει για τρία

λεπτά.
Ορίστε, έχετε τον λόγο.
ΑΣΠΑΣΙΑ ΚΟΥΡΟΥΠΑΚΗ: Ευχαριστώ, κύριε Πρόεδρε. 
Είναι το τρίτο σχέδιο νόµου του Υπουργείου Υγείας και τέ-

ταρτο στην Επιτροπή Κοινωνικών Υποθέσεων, συµπεριλαµβανο-
µένου του νοµοσχεδίου των εργασιακών. Όλα έχουν ένα κοινό
χαρακτηριστικό, την έλλειψη στρατηγικού σχεδιασµού και την
έλλειψη σεβασµού στους πολίτες. 

Η Κυβέρνηση αρέσκεται να χτίζει παλάτια στην άµµο. Πώς πι-
στεύετε ότι θα δοµηθεί σωστά ένα σύστηµα υγείας; Με την επα-
ναπρόσληψη επικουρικού προσωπικού σε καθεστώς οµηρίας;
Πώς αυτοί οι άνθρωποι θα βιοποριστούν νοιώθοντας αβεβαι-
ότητα για το µέλλον; Γιατί να µην τους δίνετε ένα δικαίωµα στη
µόνιµη εργασία; Γιατί να µην έχουν µόνιµη εργασία και οικονο-
µικά κίνητρα, ώστε να στελεχωθούν και τα νοσοκοµεία στις ακρι-
τικές περιοχές; Πώς θα προσελκύσουµε πίσω στη χώρα µας τους
εξαίρετους επιστήµονες, οι οποίοι µεταναστεύουν για να βιοπο-
ριστούν; Ενδιαφέρεστε πραγµατικά ως Κυβέρνηση για την επί-
λυση του µείζονος προβλήµατος του δηµογραφικού; 

Όλα τα ζητήµατα, κοινωνικά, πολιτικά, οικονοµικά, αποτελούν
τους κρίκους µιας αλυσίδας. Σε κάθε σχέδιο νόµου προς ψήφιση
αναδεικνύονται οι χαµένοι κρίκοι και η αδιαφορία σας γι’ αυτούς. 

Η δηµόσια Σχολή του ΕΚΑΒ στην Αθήνα, διετούς φοίτησης,
προσφέρει στους αποφοίτους άρτια επιστηµονική εξειδίκευση.
Με την ενσωµάτωση των πυροσβεστών στο σώµα των διασω-

στών υποβαθµίζεται τον ρόλο του στη δηµόσια υγεία, τη δηµόσια
υγεία και τον ίδιο τον ασθενή. 

Οι µετακινήσεις του ήδη υπάρχοντος προσωπικού και οι απο-
σπάσεις των γιατρών για τη στελέχωση των ΜΑΦ για τα αγγειακά
εγκεφαλικά επεισόδια δηµιουργούν την υποστελέχωση άλλων
κλινικών. Μήπως είναι λιγότερο σηµαντικές για την υγεία; Οι µο-
νάδες αυξηµένης φροντίδας για τα εγκεφαλικά θα στηρίζονται
στους γιατρούς της σαρανταοκτάωρης εργασίας που θεσπίσατε
πρόσφατα; Πόσο δύναται να αντέξει ο ανθρώπινος οργανισµός
σε εξαντλητικές συνθήκες εργασίας; Θα θέλαµε να µας φροντί-
σει ένας γιατρός εξουθενωµένος πνευµατικά και σωµατικά; Θα
αναγκαστούν όσοι έχουν την οικονοµική δυνατότητα να απευ-
θυνθούν είτε στο ιδιωτικό νοσοκοµείο, είτε στον γιατρό µε µπλο-
κάκι, οι οποίοι και αυτοί θα εξυπηρετούν τους πελάτες τους
εκµεταλλευόµενοι τις δηµόσιες δοµές εις βάρος των υπολοίπων
ασθενών που πληρώνουν εισφορές για το Εθνικό Σύστηµα
Υγείας, οι οποίοι θα είναι σε δεύτερη µοίρα, εάν δεν µείνουν στα
αζήτητα. Ποιο µέτρο έχει ληφθεί για την ιατρική περίθαλψη του
ενός εκατοµµυρίου ανασφάλιστων συµπολιτών µας; 

Σε ποιες δηµόσιες µονάδες αποκατάστασης θα απευθύνονται
οι ασθενείς µε αγγειακά εγκεφαλικά επεισόδια, αφού πάρουν εξι-
τήριο από τις ΜΑΦ; Επαρκούν τα δηµόσια κέντρα αποκατάστα-
σης; Έχετε αναρωτηθεί πόσοι από τους συµπολίτες µας
µπορούν να αποταθούν στα ιδιωτικά κέντρα αποκατάστασης
µετά από αγγειακό εγκεφαλικό επεισόδιο; Το κόστος συµµετο-
χής του ασφαλισµένου ασθενή µε ένα ήπιο πρόβληµα αποκατά-
στασης ανέρχεται στα 180 ευρώ ηµερησίως. 

Ενδεικτικά ανέφερα ορισµένα γεγονότα που καταδεικνύουν τη
σαθρότητα των επιµέρους άρθρων. Για τη Νίκη, οι ήρωες της
υγείας αξίζουν ποιοτική εξειδίκευση, µισθολογική αναβάθµιση,
αξιοκρατική απασχόληση στις ανάγκες της αγοράς.

Ολοκληρώνοντας, θα σας υπενθυµίσω το ρητό του Έλληνα φι-
λόσοφου Αριστοτέλη: Ό,τι επαναλαµβάνουµε µας καθορίζει.

Ευχαριστώ.
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Αθανάσιος Μπούρας): Και εγώ ευχαριστώ

την κ. Κουρουπάκη.
Κύριε Γαυγιωτάκη, θέλετε να µιλήσετε;
ΜΙΧΑΗΛ ΓΑΥΓΙΩΤΑΚΗΣ: Όχι, κύριε Πρόεδρε.
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Αθανάσιος Μπούρας): Κυρία Αθανασίου,

εσείς θέλετε τον λόγο;
ΜΑΡΙΑ ΑΘΑΝΑΣΙΟΥ: Ναι, κύριε Πρόεδρε.
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Αθανάσιος Μπούρας): Έχετε τον λόγο.
ΜΑΡΙΑ ΑΘΑΝΑΣΙΟΥ: Ευχαριστώ, κύριε Πρόεδρε.
Κύριε Υπουργέ, τελευταία στιγµή σήµερα σε κεντρικό νοσο-

κοµείο των Αθηνών, όταν οι ασθενείς µε προγραµµατισµένα τα-
κτικά χειρουργεία είχαν ήδη ετοιµαστεί για το χειρουργείο, είχαν
µπει σε νηστεία από την προηγούµενη µέρα, είχαν κάνει τον
κύκλο των εξετάσεων που χρειάζονται πριν από κάθε χειρουρ-
γείο, δύο νοσηλευτές συνδικαλιστές που ανήκουν στο προσω-
πικό του χειρουργείου αποφάσισαν να απεργήσουν, µε
αποτέλεσµα να κλείσει και η µία αίθουσα από τις τρεις που είχε
ανακοινωθεί ότι θα λειτουργούσε σήµερα για να εξυπηρετηθούν
κατά το δυνατόν οι λίστες. 

Ποιος ταλαιπωρήθηκε τελικά; Οι ασθενείς γιατί αναβλήθηκαν
τα χειρουργεία τους. Ποιος θα έπρεπε να είχε µεριµνήσει ώστε
να αποφευχθεί αυτή η δυσάρεστη κατάσταση; Ο διοικητής, ο
οποίος όφειλε να βρει λύση, να βρει τρόπο να διεξαχθούν όλα
τα προγραµµατισµένα χειρουργεία πάση θυσία και να µην είχαµε
αυτό το αποτέλεσµα.

Ως προς τις κατατεθείσες τροπολογίες στην τροπολογία µε
γενικό αριθµό 30 και συγκεκριµένα στο άρθρο 1 θεωρούµε υπερ-
βολική την εξουσία η οποία δίνεται στον κύριο Υπουργό, διότι
του δίνει το περιθώριο να µεροληπτήσει υπέρ συγκεκριµένης δι-
οίκησης για την καταλληλότητα της οποίας θα αποφαίνεται ανέ-
λεγκτα ο ίδιος και µόνο.

Όσον αφορά την τροπολογία µε γενικό αριθµό 31 και συγκε-
κριµένα το άρθρο 1 «Συµβούλια κρίσης και επιλογής» επικεντρω-
νόµαστε στο ότι θα πρέπει να διασφαλιστεί ότι η επιλογή των
προσώπων θα είναι αµερόληπτη και αξιοκρατική. Στην ουσία το
ΕΣΥ πρόκειται να επαναστελεχωθεί σχεδόν από την αρχή, διότι
οι ελλείψεις οι οποίες πρέπει να καλυφθούν είναι τροµακτικές,
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τεράστιες. Η Κυβέρνηση οφείλει να διασφαλίσει, τόσο την ταχύ-
τητα όσο και την αξιοπιστία της διαδικασίας πρόσληψης του και-
νούργιου προσωπικού. 

Όσον αφορά το άρθρο 3 «Εµβολιασµός κατά της γρίπης του
ενήλικου πληθυσµού την περίοδο 2023-2024», αρχικά η Κυβέρ-
νηση µας ενηµέρωσε ότι όλα τα αντιγριπικά εµβόλια θα χορη-
γούνται µε ιατρική συνταγή. Εν συνεχεία περιόρισε τη
συνταγογράφηση µόνο στα εµβόλια νέας γενιάς, ενώ τα παλιά
όρισε ότι θα χορηγούνται ελεύθερα. Επίσης, είναι ασαφής η δα-
πάνη και η επιβάρυνση του δηµοσίου προϋπολογισµού. Η ειδική
έκθεση του Γενικού Λογιστηρίου του Κράτους δεν εκτιµά το κό-
στος, αλλά κάνει µόνο γενική αναφορά επιβάρυνσης του γενικού
προϋπολογισµού. Τέλος, για πρώτη φορά οι διενεργούντες τους
εµβολιασµούς οφείλουν να καταχωρίζουν τα στοιχεία των εµβο-
λιασµένων στο Εθνικό Μητρώο Εµβολιασµών, όπως γινόταν µε
τον εµβολιασµό για τον COVID, γεγονός το οποίο µας γεννά
πολύ σοβαρούς προβληµατισµούς. 

Ελπίζουµε η Κυβέρνηση να µην κάνει τα ίδια σοβαρά λάθη,
όπως αυτά τα οποία έκανε µε τον εµβολιασµό για τον COVID. Για
την Ελληνική Λύση η διασφάλιση των προσωπικών δεδοµένων,
αλλά κυρίως της ελευθερίας του πολίτη είναι αδιαπραγµάτευτες
και δεν χωρούν κανενός είδους υποχρεωτικότητες ούτε εξαναγ-
κασµοί.

Σας ευχαριστώ.
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Αθανάσιος Μπούρας): Και εγώ σας ευχαρι-

στώ.
Ο κ. Λαµπρούλης έχει τον λόγο.
ΓΕΩΡΓΙΟΣ ΛΑΜΠΡΟΥΛΗΣ (ΣΤ’ Αντιπρόεδρος της Βουλής):

Κύριε Πρόεδρε, επιτρέψτε µου εν τάχει, πέρα από τις τροπολο-
γίες για τις οποίες θα θέλαµε να τοποθετηθούµε -τις δύο υπουρ-
γικές, που προφανώς γίνονται δεκτές, αλλά ούτε αυτό το
ακούσαµε-, να θέσω ένα ζήτηµα διαδικαστικό, που κάπως πρέπει
να το επιλύσουµε.

Δεν είναι δυνατόν να συζητάµε ένα νοµοσχέδιο και να µην έχει
τοποθετηθεί έως τώρα κανένας από το Υπουργείο, ο Υφυπουρ-
γός κ.λπ.. Θα µου πείτε ότι αυτό είναι επιλογή του εκάστοτε
Υπουργού, ότι µπορεί να µιλήσει όταν ο ίδιος επιθυµεί. Στο τέλος
της συνεδρίασης; Εντάξει. Με αυτόν τον τρόπο, όµως, δεν δίνε-
ται στις Κοινοβουλευτικές Οµάδες η δυνατότητα να εκφράσουν
την αντίθεσή τους σε κάτι που µπορεί να θίξει ο Υπουργός στην
οµιλία του. Νοµίζω ότι είναι ένα δίκαιο αίτηµα και πρέπει να το
δούµε. Δεν ξέρω πώς θα το χειριστούµε. Μπορεί να το δούµε και
στη Διάσκεψη των Προέδρων, να το δουν οι Κοινοβουλευτικές
Οµάδες. Βλέπω ότι τώρα τελευταία µε συστηµατικό τρόπο -ας
το πω έτσι, το λέω και δεν το λέω- προωθείται αυτή η κατεύ-
θυνση. Δεν είναι δυνατόν να µην υπάρχει δυνατότητα δευτερο-
λογίας µε την έννοια στη δευτερολογία µας να µπορούµε, αν
θέλουµε, να απαντήσουµε και σε κάτι για το οποίο έχει τοποθε-
τηθεί ο εκάστοτε Υπουργός για οποιοδήποτε θέµα. Το κλείνω
εδώ.

Η κ. Αθανασίου έφυγε;
ΚΩΝΣΤΑΝΤΙΝΟΣ ΜΠΟΥΜΠΑΣ: Θα επιστρέψει.
ΓΕΩΡΓΙΟΣ ΛΑΜΠΡΟΥΛΗΣ (ΣΤ’ Αντιπρόεδρος της Βουλής):

Είπε κάτι προηγουµένως για την απεργία σε νοσοκοµείο. Πι-
στεύω να µην είναι µοµφή γιατί αποφάσισαν οι εργαζόµενοι να
απεργήσουν, γιατί κάπως έτσι περνάει ως µήνυµα, ότι αποφάσι-
σαν να απεργήσουν και έτσι αναβλήθηκαν τα χειρουργεία και ότι
δεν µερίµνησε ο διοικητής. Δικαίωµα των εργαζοµένων είναι να
αποφασίζουν συλλογικά -εννοώ οι νοσηλευτές, η ΠΟΕΔΗΝ κατ’
επέκταση- να απεργήσουν σήµερα. Μάλιστα αυτό που θα ενδιέ-
φερε και εσάς, όπως και όλους µας, είναι τα αιτήµατα για τα
οποία βγήκαν στους δρόµους και όχι µόνο οι νοσηλευτές, οι ερ-
γαζόµενοι υγειονοµικοί που εκπροσωπούνται µέσω της ΠΟΕ-
ΔΗΝ, αλλά και οι νοσοκοµειακοί γιατροί.

Εν τάχει για τις τροπολογίες, κύριε Πρόεδρε. 
Η πρώτη τροπολογία είναι η υπουργική, µε γενικό 31 και ειδικό

7. Έχει τρία άρθρα. Είµαστε υποχρεωµένοι να δηλώνουµε και τι
θα ψηφίζαµε εάν ήταν ξεχωριστά τα άρθρα, γιατί καλούµαστε να
ψηφίσουµε στο σύνολο την τροπολογία και έτσι φαλκιδεύεται,
αλλοιώνεται και η ψήφος µας. Το λέω για πολλοστή φορά. Νο-
µίζω ότι όλα τα κόµµατα το λένε αυτό.

Όσον αφορά το πρώτο και δεύτερο άρθρο της συγκεκριµένης
τροπολογίας για τα συµβούλια κρίσης, αλλά και για τη διαδικα-
σία υποβολής υποψηφιοτήτων, είναι η πολλοστή φορά που αλ-
λάζει η διαδικασία υποβολής των αιτήσεων για τις θέσεις που
προκηρύσσονται. Το πρόβληµα δεν είναι ο τρόπος, η διαδικασία,
η σύνθεση και όλα αυτά. Το πρόβληµα είναι ότι οι θέσεις που
προκηρύσσονται είναι ελάχιστες, σταγόνα στον ωκεανό των
προσλήψεων, την ίδια ώρα που οι προκηρύξεις βγαίνουν άγονες
λόγω των καθηλωµένων µισθών, των συνθηκών εργασίας και
άλλα πολλά και δεν υπάρχουν υποψήφιοι για τις θέσεις που προ-
κηρύσσονται. 

Τι µας λέει η Κυβέρνηση για την επιλογή των υποψηφίων; Το
οµολογούν οι διατάξεις της τροπολογίας. Ορίζουν ότι αν για τις
θέσεις που προκηρύσσονται, δεν υπάρχουν ενδιαφερόµενοι οι
θέσεις µπορούν να µην επαναπροκηρύσσονται στο ίδιο νοσοκο-
µείο ή για την ειδικότητα που έχουν προκηρυχθεί, αλλά σε οποι-
οδήποτε άλλο νοσοκοµείο ή σε άλλη ειδικότητα. Ο αριθµός όµως
των προκηρύξεων είναι δεδοµένος. Ποιες ειδικότητες και σε ποιο
νοσοκοµείο είναι αδιάφορο. Άρα το κίνητρο δεν είναι οι ανάγκες
του δηµόσιου συστήµατος υγείας. 

Εµείς λέµε: Κάλυψη όλων των κενών οργανικών θέσεων, µε
βάση και µοναδική προϋπόθεση το πτυχίο και τον τίτλο ειδικότη-
τας. 

Άρα στα δύο αυτά άρθρα της τροπολογίας αν ήταν χωριστά
θα ψηφίζαµε «παρών».

Άρθρο 3: Απλοποίηση διαδικασιών προκειµένου να διευκολυν-
θεί ο εµβολιασµός του πληθυσµού σύµφωνα µε τις κατευθύνσεις
της Εθνικής Επιτροπής κ.λπ.. Κατά τη γνώµη µας η διευκόλυνση
και η απλοποίηση είναι το προκάλυµµα, προκειµένου να συσκο-
τιστεί το σχεδόν ανύπαρκτο δηµόσιο σύστηµα πρωτοβάθµιας
φροντίδας υγείας. Με την πλήρη ανάπτυξη των υποδοµών -κέν-
τρα υγείας, περιφερειακά ιατρεία, κινητές µονάδες κ.λπ.- θα ολο-
κληρωνόταν µε οργανωµένο τρόπο, έγκαιρα και µε ασφάλεια το
πρόγραµµα των εµβολιασµών, κάτι που αποδείχθηκε περίτρανα
και την περίοδο της πανδηµίας. Ο εµβολιασµός απαιτεί σε κάθε
περίπτωση την εκτίµηση του γιατρού για το ποιος και πότε θα
εµβολιαστεί.

Έχουµε, λοιπόν, ελλείψεις στη δηµόσια πρωτοβάθµια φρον-
τίδα υγείας, κατάργηση µέσω της τροπολογίας της ιατρικής συν-
ταγής, µε την έννοια της κατάργησης της εξέτασης και της
γνωµάτευσης. Πόσοι γιατροί είµαστε εδώ; Συµφωνούµε ή δια-
φωνούµε σε αυτό, ότι θα πρέπει γιατρός να εκτιµήσει, να συνο-
µιλήσει µε τον άρρωστο, να τον δει, να µάθει τι χρόνια νοσήµατα
έχει, αν έχει, αν προκύπτει κάτι, το ιστορικό έστω; Αυτό παρα-
κάµπτεται. Με έναν ΑΜΚΑ πας, λέει, και το κάνεις στο φαρµα-
κείο. Μέσω όµως του ΑΜΚΑ δεν µπορεί ο άλλος να µπει να δει
αν έχεις ιστορικό, για παράδειγµα. Και φυσικά πρόκειται για ρύθ-
µιση στο έδαφος ακριβώς όπως είπα και πριν της ανυπαρξίας
της πρωτοβάθµιας φροντίδας υγείας. Εισάγει ζητήµατα αρνητικά
για τους επιστηµονικούς όρους που επιβάλλουν το πώς να γίνον-
ται οι εµβολιασµοί και τις προϋποθέσεις αυτών. Με κριτήριο την
αρνητική µας θέση στο άρθρο 3 θα καταψηφίσουµε στο σύνολο
την τροπολογία. Επαναλαµβάνω ότι στο πρώτο και δεύτερο
άρθρο δηλώνουµε «παρών». 

Έρχοµαι στη δεύτερη τροπολογία. Στο άρθρο 1 για την προ-
σωρινή διοίκηση φορέων κοινωνικής πρόνοιας θα ψηφίζαµε
«παρών» αν ήταν χώρια. Ποιο θέµα δεν αντιµετωπίζεται; Η αιτία
ανάπτυξης των φαινοµένων που αναφέρονται στην τροπολογία
και οδήγησαν στη νοµοθετική παρέµβαση µέσω της τροπολο-
γίας.

Διότι αυτές οι δοµές, οι προνοιακές, και οι υπηρεσίες που πα-
ρέχουν, αντί να τις αναλαµβάνει πλήρως το κράτος, µε πλήρη
χρηµατοδότηση και στελέχωση, µε ανάπτυξη επαρκών, κατάλ-
ληλων και σύγχρονων δοµών, µεταφέρουν την ευθύνη σε ιδιώ-
τες, σε νοµικά πρόσωπα ιδιωτικού δικαίου, ΜΚΟ, φιλανθρώπους
κ.λπ..

Τώρα, κατά τη γνώµη µας, αυτή η λύση δηλαδή που έχει δοθεί
αποτελεί θερµοκήπιο παραγωγής και αναπαραγωγής τέτοιων δυ-
σάρεστων φαινοµένων, από ελλείψεις προσωπικού και κατάλλη-
λων χώρων, µέχρι και τον κίνδυνο της σωµατικής και ψυχικής
ακεραιότητας των ανθρώπων που εξυπηρετούν. Έτσι λοιπόν αν
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αυτό το άρθρο ήταν χώρια, θα ψηφίζαµε «παρών». 
Στο άρθρο 2 είµαστε θετικοί. Τι κάνει δηλαδή αυτό; Το ποσό

που προβλέπεται να δοθεί είναι τα χρωστούµενα, περσινά δη-
λαδή, που δεν δόθηκαν σε εργαζοµένους των ΚΔΑΠ. Και φυσικά
θα το ψηφίζαµε αν ήταν χώρια, είµαστε θετικοί έστω να δοθούν
αυτά τα ελάχιστα χρήµατα που έχουν προβλεφθεί. Και βέβαια
θέτουµε και το ζήτηµα ή αν θέλετε το αίτηµα ότι αυτός ο τοµέας
χρειάζεται γενναία αύξηση της χρηµατοδότησης από το Υπουρ-
γείο Εργασίας, ώστε να καλύπτονται όλες οι ανάγκες, τόσο για
τη φοίτηση των παιδιών σε παιδικούς σταθµούς αλλά και στα
ΚΔΑΠ, τα Κέντρα Δηµιουργικής Απασχόλησης, και φυσικά χρει-
άζονται προσλήψεις προσωπικού αντίστοιχα, ενίσχυση αυτών
των δοµών, προκειµένου τα παιδιά να έχουν ικανοποιητική και
δηµιουργική αξιοποίηση του ελεύθερου χρόνου τους.

Στο σύνολο θα ψηφίσουµε «παρών» σε αυτήν την τροπολογία.
Ευχαριστώ, κύριε Πρόεδρε. 
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Αθανάσιος Μπούρας): Τον λόγο έχει η κ.

Αθανασίου, για να απαντήσει στο υποθετικό ερώτηµά σας. 
Δεν είπε κάτι εναντίον σας, κυρία Αθανασίου. Σας έψαχνε µά-

λιστα και είπε ότι δεν ήσασταν στην Αίθουσα. Έχετε τον λόγο για
ένα λεπτό.

ΜΑΡΙΑ ΑΘΑΝΑΣΙΟΥ: Ναι, θα ήθελα να απαντήσω στον συνά-
δελφο, που είναι διπλός συνάδελφος, και ως γιατρός. Θέλω να
του πω ότι εµείς το είπαµε, ότι η ευθύνη είναι του διοικητή. Γιατί
είναι του διοικητή; Έπρεπε να επιληφθεί του προβλήµατος, σαν
αρµόδιος, να ακούσει τα αιτήµατά τους, και αν ήταν δίκαια να τα
επιλύσει, γιατί το τελικό όφελος είναι υπέρ των ασθενών. Ή έχετε
κάποια αντίθετη γνώµη; Δηλαδή στην ουσία αυτοί που το πλή-
ρωσαν το πρόβληµα -είχαν δίκιο ή όχι αυτοί που απέλυσαν- ήταν
οι ασθενείς. Ποιος την πλήρωσε τη νύφη, για να το πω απλά; Οι
ασθενείς, και δεν είναι σωστό αυτό. Δεν είπαµε ότι δεν έχουν δι-
καίωµα να κάνουν απεργία. Μάλιστα το είπα πολύ καθαρά. Ο δι-
οικητής έπρεπε να επιληφθεί του θέµατος.

Ευχαριστώ.
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Αθανάσιος Μπούρας): Έγινε αντιληπτό. 
Τώρα τον λόγο έχει ο ειδικός αγορητής του ΠΑΣΟΚ - Κίνηµα

Αλλαγής κ. Ιωάννης Τσίµαρης. 
ΙΩΑΝΝΗΣ ΤΣΙΜΑΡΗΣ: Θα είµαι σύντοµος, κύριε Πρόεδρε. 
Όσον αφορά την τροπολογία, την πρώτη που κατατέθηκε, για

την προσωρινή διοίκηση φορέων κοινωνικής πρόνοιας και τη
χρηµατοδότηση προγραµµάτων πρόσβασης παιδιών είµαστε
υπέρ. 

Όσο για τη δεύτερη τροπολογία, για τα συµβούλια κρίσης, εί-
µαστε αντίθετοι να γίνεται µόνο σε µία ΔΥΠΕ η αίτηση. Θα προ-
τιµούσαµε να υπάρχει µεγάλη ελευθερία. Θα θέλαµε σε
παραπάνω ΔΥΠΕ. Και φυσικά, όταν αλλάζουν οι προκηρύξεις
όσον αφορά σε άλλη ειδικότητα ή σε άλλο φορέα, δεν διευκρινί-
ζεται αν αλλάζουν χρονογράµµατα. Οπότε εδώ πέρα ψηφίζουµε
«παρών». 

Τώρα, για το νοµοσχέδιο ακούσαµε από όλους πόσο ανάγκη
είναι η ύπαρξή ΜΑΦ. Εµάς η ένστασή µας είναι ότι αυτό γίνεται
σε µια πολύ, πολύ θεωρητική βάση. Δηλαδή θα ήµασταν πολύ,
πολύ αισιόδοξοι και θα ξέραµε ότι στοχεύετε στην πραγµατική
αντιµετώπιση του προβλήµατος, εάν είχατε διαχωρίσει από τώρα
και έχετε πει και δεσµευτεί ότι έχετε έναν βασικό σχεδιασµό
ποιες από όλες αυτές τις µονάδες θα είναι µονάδες πρωτοβάθ-
µιας φροντίδας ΜΑΦ, µε το εξειδικευµένο προσωπικό, και ποιες
από αυτές θα είναι εξειδικευµένες επεµβατικές µονάδες, µε τη
δυνατότητα θροµβεκτοµής και όλων των υπολοίπων. Διότι και
στην Ευρώπη υπάρχουν δύο διαφορετικών ειδών ΜΑΦ τέτοιου
τύπου. Θα έδειχνε ότι έχετε ένα σχέδιο. 

Ακόµα και το σχέδιο να µην είχατε και να είχατε έναν, ας το
πούµε, οδικό άξονα, τον οποίο τον προσαρµόζετε µε βάση τις
ανάγκες, δεν έχετε εξασφαλίσει ότι αυτές οι µονάδες θα έχουν
το ελάχιστο επίπεδο ποιότητας παροχής φροντίδας. Δηλαδή θα
εφαρµόσετε επαρκώς τις κατευθυντήριες οδηγίες για στελέ-
χωση αυτών των µονάδων, ώστε πραγµατικά να εξασφαλίζουν
τη σωστή και ποιοτική νοσηλεία και θεραπεία αυτών των ασθε-
νών. 

Το µόνο που θα αρκούσε εν τέλει θα ήταν ότι θέλουµε να
εφαρµόσουµε τον οδικό χάρτη που έχει η Ευρώπη για την αντι-

µετώπιση των εγκεφαλικών το 2017-2030. Θα ήταν αρκετό αυτό,
που σηµαίνει όλα τα παραπάνω. Οπότε θα λέγαµε ναι, ξεκινάµε
και έχουµε κάτι. Αλλά ούτε αυτό κάνετε. 

Άρα στο παρόν νοµοσχέδιο ψηφίζουµε «παρών». 
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Αθανάσιος Μπούρας): Ευχαριστώ τον κ. Τσί-

µαρη.
Τον λόγο έχει ο εισηγητής του ΣΥΡΙΖΑ - Προοδευτική Συµµα-

χία κ. Οζγκιούρ Φερχάτ. 
ΟΖΓΚΙΟΥΡ ΦΕΡΧΑΤ: Ευχαριστώ, κύριε Πρόεδρε. 
Όσον αφορά τις τροπολογίες, στην πρώτη τροπολογία και στο

άρθρο 2 είναι αυτό που µας κάνει να πούµε υπέρ της τροπολο-
γίας, καθώς αφορά την εκταµίευση των χρηµάτων όσον αφορά
τα voucher για την πρόσβαση παιδιών προσχολικής ηλικίας βρε-
φών και νηπίων σε υπηρεσίες προσχολικής αγωγής και φροντί-
δας, ενώ στο άρθρο 1 για την προσωρινή διοίκηση φορέων
κοινωνικής πρόνοιας βρίσκουµε αρκετά κενά και θεωρούµε ότι
δεν απλουστεύεται η διαδικασία τους, ώστε να κριθεί ικανό το
αποτέλεσµα για να δουλέψουν οι προσωρινές διοικήσεις φορέων
κοινωνικής πρόνοιας. 

Όσον αφορά την άλλη τροπολογία, που αφορά το Υπουργείο
Υγείας, για τα συµβούλια κρίσης και επιλογής οδοντιάτρων και
γιατρών ΕΣΥ, πιστεύουµε ότι είναι επειδή η κ. Γκάγκα απέτυχε
µε την προηγούµενη τροπολογία, είχε αλλάξει το καθεστώς που
είχαµε φέρει εµείς και δεν ανταποκρινόταν στα πραγµατικά δε-
δοµένα αυτής της υπόθεσης. Πιστεύουµε ότι έχει καλά σηµεία.
Γι’ αυτό θα δηλώσουµε «παρών».

Δύο λόγια µόνο για το νοµοσχέδιο: Μετά από συζήτηση τόσων
ηµερών είναι πλέον αδιαµφισβήτητο, κύριε Υπουργέ, ότι νοµο-
θετείτε ξεκάθαρα για λόγους δηµιουργίας εντυπώσεων. Εκτός
του ότι µε τις υφιστάµενες δυνάµεις τέτοιου είδους υπηρεσίες
δεν µπορούν να λειτουργήσουν, είναι ολοφάνερο ότι δεν υπάρχει
καµµία προετοιµασία, αλλά όλα θα ρυθµιστούν στο απώτερο
µέλλον. Στην τελευταία συνεδρίαση της επιτροπής ο Υπουργός
το οµολόγησε εντέχνως, κάνοντάς µας µαθήµατα ότι το νοµο-
σχέδιο είναι ένα νοµικό πλαίσιο, είναι ένα κέλυφος και δεν απο-
τελεί σχέδιο δράσης, αλλά θα έρθει µετά ο Υπουργός να εκδώσει
αποφάσεις. Δηλαδή θα ξαναπεριµένουµε υπουργικές αποφάσεις
για να δουλέψει όλο αυτό το σύστηµα µε τις µονάδες αυξηµένης
φροντίδας στα αγγειακά εγκεφαλικά επεισόδια. 

Πολλά κενά, πολλές ασάφειες. Θα καθοριστούν οι όροι και οι
προϋποθέσεις, θα εκδοθούν κοινές αποφάσεις υπουργείων, θα
καθοριστούν οι αναγκαίοι χώροι από τους οποίους αποτελείται
µια ΜΑΦ ΑΕΕ, η επιφάνειά τους στον αριθµό κλινών, η κτηριολο-
γική διάρθρωση κ.λπ.. Γενικές διατάξεις, λοιπόν, και όλα τα ζη-
τήµατα κάποτε στο µέλλον θα ρυθµιστούν, λες και αυτή η
Κυβέρνηση αναλαµβάνει τώρα τη διακυβέρνηση της χώρας και
δεν υπήρχε τη προηγούµενη. 

Είπαµε, καλές οι προθέσεις, αλλά ως γνωστόν για µια κυβέρ-
νηση που κρατά σφιχτά στα χέρια της την ενηµέρωση από πριν
ακόµη αναλάβει την εξουσία το 2019, η επικοινωνία σκιάζει την
ουσία. 

Και κάτι τελευταίο σχετικά µε το αίτηµα που σας έχω απευθύ-
νει, καταθέτοντας στα Πρακτικά το κοινό ψήφισµα των πανελλη-
νίων συλλόγων φυσικοθεραπευτών, εργοθεραπευτών,
λογοπαθολόγων, λογοθεραπευτών και διαιτολόγων-διατροφολό-
γων για την παράτυπη χρήση του όρου «πανεπιστηµιακής» από
ιδιωτικό κολλέγιο το οποίο διαφηµίζει εγκαίνια «ιδιωτικής πανε-
πιστηµιακής κλινικής». Δεν απαντήσατε. Είδαµε τα εγκαίνια, άλ-
λαξαν την ταµπέλα σε «κέντρο διεπιστηµονικής έρευνας και
αποκατάστασης». Δεν θέλω να σχολιάσω την αλλαγή, αλλά
άκουσα τη διευθύνουσα σύµβουλο του κολλεγίου να δηλώνει
πως θα είναι το πρώτο που θα πάρει άδεια ιδιωτικού πανεπιστη-
µίου στην Ελλάδα. Η Εθνική Αντιπροσωπεία δεν το γνωρίζει; Η
διοίκηση του κολλεγίου πώς το γνωρίζει, κύριε Υπουργέ; 

Ευχαριστώ.
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Αθανάσιος Μπούρας): Κι εγώ σας ευχαρι-

στώ. 
Ο κ. Γιόγιακας έχει τον λόγο.
ΒΑΣΙΛΕΙΟΣ ΓΙΟΓΙΑΚΑΣ: Κύριε Υπουργέ, κυρίες και κύριοι συ-

νάδελφοι, άκουσα µε ενδιαφέρον ορισµένους εύλογους, θα
έλεγα, προβληµατισµούς συναδέλφων, για παράδειγµα, σχετικά
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µε τις ελλείψεις στο Εθνικό Σύστηµα Υγείας, το ότι οι δεκαεννιά
ΜΑΦ δεν καλύπτουν την επικράτεια ή από πού θα βρεθεί το προ-
σωπικό που απαιτείται. 

Θα ήθελα ωστόσο να παρατηρήσω µια αντίφαση στη γενική
στάση της Αντιπολίτευσης: Από τη µια εκφράζονται επιφυλάξεις
για το αν αυτές οι ΜΑΦ θα έχουν αρκετό προσωπικό και κατάλ-
ληλο εξοπλισµό, προκειµένου, όπως είπαν κάποιοι, να µην είναι
απλώς ταµπέλες. 

Την ίδια στιγµή όµως, κύριε Υπουργέ, που προβληµατίζονται
για το αν θα υπάρξουν οι προϋποθέσεις για να λειτουργήσουν
έστω οι δεκαεννιά προβλεπόµενες ΜΑΦ, ζητούν περισσότερες.
Κι όµως, αν ακολουθήσουµε τη λογική τους, περισσότερες ΜΑΦ
θα δηµιουργήσουν περισσότερες απαιτήσεις ανθρώπων και υπο-
δοµών από αυτές που υποστηρίζουν ότι δεν καλύπτονται ούτε
για τις αρχικές δεκαεννιά. Αµφιβάλλουν δηλαδή ότι θα λειτουρ-
γήσουν οι πρώτες, αλλά ζητάνε ταυτόχρονα και περισσότερες. 

Στη στάση αυτή της Αντιπολίτευσης κρύβεται, κυρίες και κύ-
ριοι συνάδελφοι, µια συγκεκριµένη λογική: Αφού δεν γίνονται
όλα όπως ιδανικά θα έπρεπε, ας µην γίνουν καθόλου. Όλα ή τί-
ποτα λοιπόν. Το έχουµε ξαναδεί αυτό και σε άλλες περιπτώσεις,
όπως την αξιολόγηση στο δηµόσιο. 

Το άλλο που γίνεται σε αυτή τη συζήτηση σχετικά µε τις ΜΑΦ
για τα οξεία εγκεφαλικά επεισόδια είναι ότι καταδικάζεται από
πριν ένα νοµοθέτηµα χωρίς να υπάρχει γνώση των υπουργικών
αποφάσεων που θα καθορίσουν την ουσία της παρέµβασης. 

Το είπε και ο Υφυπουργός κ. Βαρτζόπουλος στην επιτροπή,
όπως το επικαλέστηκε και ο συνάδελφος του ΣΥΡΙΖΑ. Το νοµο-
σχέδιο, αγαπητοί συνάδελφοι, είναι το κέλυφος το οποίο θα δίνει
τη σκοπιµότητα για να εκδοθεί δευτερογενής νοµοθεσία. Οι δια-
τάξεις του νοµοσχεδίου δίνουν το πλαίσιο, οι υπουργικές απο-
φάσεις είναι αυτές που το εξειδικεύουν. Αν συµφωνείτε ότι
καλώς ιδρύονται ειδικευµένες µονάδες αυξηµένης φροντίδας για
τα αγγειακά εγκεφαλικά επεισόδια, γιατί προεξοφλείτε λοιπόν
αδυναµίες πριν δείτε πώς ακριβώς θα λειτουργήσουν αυτές οι
µονάδες; 

Γι’ αυτό ακριβώς, κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, πιστεύω ότι
αυτό που πρέπει να µας ενδιαφέρει σε αυτή τη φάση είναι οι
ΜΑΦ εγκεφαλικών που προβλέπονται στο νοµοσχέδιο να οργα-
νωθούν και να λειτουργήσουν πράγµατι ως τέτοιες, µε τους απα-
ραίτητους χώρους, τον εξειδικευµένο εξοπλισµό, το ελάχιστο
απαιτούµενο προσωπικό επαγγελµατιών υγείας. Αφού λοιπόν,
λειτουργήσει αυτό το πρώτο δίκτυο ΜΑΦ για τα αγγειακά εγκε-
φαλικά επεισόδια, µπορούµε στη συνέχεια να δούµε σε πόσα και
ποια άλλα νοσοκοµεία µπορεί να επεκταθεί. Για να το πούµε και
αντίστροφα, πριν επεκτείνουµε την κάλυψη του δικτύου πρέπει
πρώτα να διασφαλίσουµε ότι αυτό που ήδη θα δηµιουργηθεί θα
δουλεύει σωστά. 

Όπως είπαµε και στην επιτροπή, αυτή η πολύ σηµαντική προ-
σπάθεια, αυτή η πολύ σηµαντική µεταρρύθµιση ξεκινά και δεν
τελειώνει µε την ψήφιση αυτού του νοµοσχεδίου. Ας τη στηρί-
ξουµε, λοιπόν, αφού όλοι αναγνωρίζουµε την αναγκαιότητά της
και ας µην σπεύσουµε να την καταδικάσουµε πριν τη δούµε στην
πράξη. 

Σας ευχαριστώ. 
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Αθανάσιος Μπούρας): Κύριε Υπουργέ, έχετε

τον λόγο να τοποθετηθείτε για να κλείσει και η συζήτηση για το
νοµοσχέδιο. 

ΜΙΧΑΗΛ ΧΡΥΣΟΧΟΪΔΗΣ (Υπουργός Υγείας): Ευχαριστώ
πολύ, κύριε Πρόεδρε. 

Ευχαριστώ όλες τις συναδέλφισσες και όλους τους συναδέλ-
φους για την καλοσύνη, τη φιλοτιµία και την προθυµία που είχαν
να µείνουν µέχρι αυτή την ώρα εδώ και µε τις τοποθετήσεις τους
να εµπλουτίσουν αυτόν τον διάλογο που ήταν πλούσιος και στις
επιτροπές και στην Ολοµέλεια απόψε. 

Κατ’ αρχάς να ξεκινήσουµε από κάτι δεδοµένο και απλό που
υπάρχει, ότι τα εγκεφαλικά αυτήν τη στιγµή στη χώρα µας δεν
αντιµετωπίζονται µε σωστό τρόπο. Νοµίζω το άκουσα πραγµα-
τικά πολύ περιγραφικά από την Εκπρόσωπο της Πλεύσης Ελευ-
θερίας. Δεν αντιµετωπίζονται. Έχουµε πενήντα επτά χιλιάδες
εγκεφαλικά και αυτά αντιµετωπίζονται µε πληµµελή τρόπο. Είτε
έχουν να κάνουν, όπως είπατε, µε την γρήγορη µεταφορά -που

είναι κρίσιµο στοιχείο η ταχύτητα- είτε έχουν να κάνουν µε την
διαχείριση του εγκεφαλικού την ώρα που φτάνει σε ένα νοσοκο-
µείο και από κει και πέρα µε ποιον τρόπο αναλαµβάνουν οι θε-
ράποντες να παρέµβουν, να επέµβουν σε αυτό το περιστατικό. 

Έχουµε έντεκα χιλιάδες θανάτους, έχουµε δεκατέσσερις χι-
λιάδες αναπηρίες, παραπληγικούς ανθρώπους. Αυτή είναι η
πραγµατικότητα. Κι από κει και πέρα φαντάζεστε πόσες δεκάδες
χιλιάδες αναπηρίες έχουµε τα τελευταία χρόνια, εξαιτίας αυτού
του ελλείµµατος που έχει η χώρα; 

Και αναρωτιέµαι τώρα όλοι εσείς εδώ που είπατε ότι δηλώνετε
«παρών», δηλώνετε επιφυλάξεις, δηλώνετε κατά, τι είναι αυτό;
Υπάρχει µια προσπάθεια εδώ να φτιάξουµε κάτι. Μέχρι τώρα δεν
ήµασταν και δεν είµαστε ακόµα µέλος του ευρωπαϊκού σχεδίου
για τα εγκεφαλικά. Τώρα θα γίνουµε µέλος. Σε τι συνίσταται αυτή
η άρνηση; 

Και αναρωτιέµαι και από τα µεγάλα κόµµατα το ΠΑΣΟΚ, τον
ΣΥΡΙΖΑ, τι είναι αυτό που µου λέτε; Ξεκινάει µια πρωτοβουλία,
θα σας πω και πώς θα γίνει, σε τι συνίσταται λοιπόν το «παρών»
και το «όχι»; Δηµοκρατικό σας δικαίωµα είναι, αλλά εδώ νοµίζω
ότι απέναντι στον ελληνικό λαό, απέναντι στους πολίτες πρέπει
να τεκµηριώνουµε αυτά που λέµε. 

Δεκατέσσερις χιλιάδες οι ανάπηροι λοιπόν, οι παραπληγικοί
και έντεκα χιλιάδες οι νεκροί. Και ερχόµαστε και λέµε ότι υπάρ-
χουν δυνατότητες, µε βάση ευρωπαϊκά στοιχεία και δεδοµένα.
Πουθενά στην Ευρώπη και στον κόσµο δεν υπάρχει σε κάθε πε-
ριοχή, σε κάθε νοµό µια ΜΑΦ. Αυτό είναι ένα σχέδιο µακροπρό-
θεσµο. 

Όµως το γεγονός ότι κάνουµε αυτή τη στιγµή στο λεκανοπέδιο
της Αθήνας πέντε κέντρα, στο συγκρότηµα Θεσσαλονίκης δύο
κέντρα, στα πανεπιστηµιακά νοσοκοµεία της χώρας, στην Αλε-
ξανδρούπολη, στη Λάρισα, στα Γιάννενα, στην Πάτρα και στο
Ηράκλειο κάνουµε άλλα τόσα κέντρα, αντίστοιχα µε τα πανεπι-
στηµιακά. Και κάνουµε κέντρα και σε κάποιες περιοχές της
χώρας, στη Λέσβο του βορείου Αιγαίου, στη Ρόδο για το νότιο
Αιγαίο, στην Κέρκυρα, στην Κοζάνη για τη δυτική Μακεδονία,
στην Καλαµάτα για την Πελοπόννησο, έτσι ώστε να υπάρχει µια
γεωγραφική κατανοµή. 

Κι εδώ τίθεται και ένα άλλο ζήτηµα, το κρίσιµο ζήτηµα που θέ-
σατε. Με ποιον τρόπο φτάνουν τα περιστατικά εκεί; Υπάρχει, λοι-
πόν, αυτή τη στιγµή ένα δίκτυο αεροδιακοµιδών, το οποίο κάνει
δύο χιλιάδες διακόσιες αεροδιακοµιδές µε τα αεροσκάφη και ελι-
κόπτερα του «Σταύρος Νιάρχος» από την Ελευσίνα και υπάρχουν
και τα ελικόπτερα του Στρατού που ορισµένες φορές παρουσιά-
ζουν προβλήµατα. 

ΜΙΧΑΗΛ ΓΑΥΓΙΩΤΑΚΗΣ: Στο Ηράκλειο δεν υπάρχει ελικό-
πτερο…

ΜΙΧΑΗΛ ΧΡΥΣΟΧΟΪΔΗΣ (Υπουργός Υγείας): Στο Ηράκλειο
υπάρχει το ΠΑΓΝΗ, υπάρχει το Πανεπιστηµιακό Νοσοκοµείο. Τι
µου λέτε τώρα; 

ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Αθανάσιος Μπούρας): Μη διακόπτετε τον
Υπουργό. 

ΜΙΧΑΗΛ ΧΡΥΣΟΧΟΪΔΗΣ (Υπουργός Υγείας): Δεν πειράζει,
δεν µε διακόπτει. Το ΠΑΓΝΗ υπάρχει. Υπάρχει το Πανεπιστη-
µιακό Νοσοκοµείο. Είναι πλήρες αυτό; Όχι. 

Έρχεται τώρα λοιπόν, η Κυβέρνηση και δηµιουργεί έξι βάσεις
ελικοπτέρων σε όλη τη χώρα µε το σχέδιο HEMS, το είπα και
προηγουµένως, που σηµαίνει ότι πια θα έχουµε τη δυνατότητα,
πέρα από την έρευνα, διάσωση σε περιπτώσεις ατυχηµάτων, να
έχουµε αεροδιακοµιδές πολύ γρήγορα. Αυτό είναι ένα σχέδιο
ολόκληρο. Διότι όπως είπαµε, πολύ σωστά, η ταχύτητα είναι συγ-
κεκριµένο, πολύ κρίσιµο ζήτηµα. 

Πάµε παραπέρα. Ποιος λέει και πού είδατε εσείς ότι θα κά-
νουµε εκ των ενόντων τις ΜΑΦ; Θα κάνουµε προσλήψεις.
Έχουµε να κάνουµε προσλήψεις τώρα, χίλιους πεντακόσιους
γιατρούς και τρεις χιλιάδες νοσηλευτές. Και φέτος, όπως ξέρετε,
αυτές που λέτε ότι έχουν καθυστερήσει είναι άλλες τεσσεράµισι
περίπου χιλιάδες. Για τους δυόµισι χιλιάδες νοσηλευτές έχουν
βγει τα αποτελέσµατα και άλλους χίλιους τώρα όπου να ναι σε
δεκαπέντε µέρες περίπου θα έχουµε τα αποτελέσµατα.

Όµως, πέρα από αυτά, έχουµε άλλες τρείς χιλιάδες νοσηλευ-
τές και νοσηλεύτριες για το 2024. Για κάθε ΜΑΦ χρειάζονται
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δέκα νοσηλευτές και µετά χρειάζεται ο νευρολόγος, ο παθολό-
γος, ο βασικός παίκτης στην ΜΑΦ που είναι ο ακτινολόγος ο
επεµβατικός, άρα και ο αγγειογράφος που κάνει τη θροµβεκτοµή
µε τον κατάλληλο ακτινολόγο.

Όµως, η δαπάνη για τη δηµιουργία της ΜΑΦ είναι 120.000
ευρώ. Ο αγγειογράφος είναι το κρίσιµο µηχάνηµα, ο εξοπλισµός,
που κοστίζει. 

Επίσης, θέλω να σας πω και κάτι άλλο. Θαρρείτε ότι εγώ ως ο
αρµόδιος Υπουργός κάθισα εδώ και έκανα ένα σχέδιο µόνος
µου; Συµµετέχει η Νευρολογική Εταιρεία, και όχι µόνο είναι η
Νευρολογική Εταιρεία που κάποιος το είπε πάλι εδώ λάθος. Συµ-
µετέχουν οι νευρολόγοι για τα αγγειακά εγκεφαλικά, αυτή η ει-
δικότητα, οι ακτινολόγοι επεµβατικοί. Με αυτούς µιλάω. Αυτοί
εκπαιδεύουν σήµερα το προσωπικό. Από 30 Ιουλίου ασχολούµα-
στε µε αυτό το θέµα. Έχουµε στείλει έγγραφο σε όλους, και στα
δεκαοκτώ, µε εξαίρεση αυτό της Νίκαιας, το οποίο σήµερα εγώ
πραγµατικά δέχοµαι ότι πρέπει να µπει, γιατί το Νίκαιας είναι ένα
µεγάλο, βαρύ νοσοκοµείο, κορµού, λαϊκό νοσοκοµείο σε περιο-
χές οι οποίες έχουν ανάγκη, σε λαϊκές περιοχές που έχουν
ανάγκη να καλύψουµε αυτά τα περιστατικά. 

Τίποτα δεν έγινε στην τύχη µέχρι τώρα. Έγιναν µελέτες για
τους χώρους. Και σε λίγες εβδοµάδες ξεκινάνε τουλάχιστον δύο
να υλοποιηθούν. Σε τι συνίστανται λοιπόν όλα αυτά που µου λέτε;
Αλήθεια; Τι είδους Αντιπολίτευση είναι αυτή; Δεν το καταλαβαίνω
ειλικρινά. Και ποιος πολίτης µάς ακούει τώρα και θα πει ότι αυτή
η Αντιπολίτευση είναι σωστή, δίκαιη, και εν πάση περιπτώσει, ότι
συµβάλλει στο να γίνει καλύτερη η Κυβέρνηση; Διότι αυτόν τον
στόχο έχει η Αντιπολίτευση. Και τα ακούω όλα. Ακούω και καλές
γνώµες, θετικές. Άκουσα για τη Χαλκιδική προηγουµένως που εί-
πατε και για µια σειρά άλλα πράγµατα, που τα ξέρω και εγώ
όπως και εσείς από προσωπική εµπειρία. Άρα, τίποτα δεν είναι
στην τύχη εδώ. Όλα είναι µελετηµένα για να τα πάµε. Δεν υπάρ-
χουν δυσκολίες; Πολλές.

Θέλω να πω και κάτι ακόµα γενικότερο. Οι αφορισµοί είναι µια
πρακτική η οποία δεν βοηθάει. Υπάρχει ένα θέµα στο σύστηµα
υγείας στην Ελλάδα και στην Ευρώπη, δεν υπάρχει προσωπικό,
δεν υπάρχει προθυµία προσωπικού να προσέλθει, για πάρα πολ-
λούς λόγους. Άρα, υπάρχει ένα έλλειµµα δηλαδή εργατικών χε-
ριών στον τοµέα της υγείας ένα εκατοµµύριο στην Ευρώπη. Ένα
εκατοµµύριο άνθρωποι λείπουν στα συστήµατα υγείας στην Ευ-
ρώπη. Και υπάρχει, όπως βλέπετε, µια ανταλλαγή: από τη Νότια
Ευρώπη πηγαίνουν στη Βόρεια Ευρώπη, αλλά και η Βόρεια Ευ-
ρώπη δεν µπορεί να καλύψει τις ανάγκες της. Μπορεί να τις κα-
λύψει σε γιατρούς από τη Νότια Ευρώπη -από την Ελλάδα, την
Πορτογαλία, την Ισπανία, την Ιταλία ενδεχοµένως- αλλά σε νο-
σηλευτικό προσωπικό αναγκάζεται ή θέλει να εισάγει µετανα-
στευτικό προσωπικό, µετανάστες από άλλες ηπείρους.

Υπάρχει µια πραγµατικότητα. Πάνω σε αυτά πρέπει να σκύ-
ψουµε. Έχω πλήρη επίγνωση των δυσκολιών που υπάρχουν σε
καθηµερινή βάση και των δυσλειτουργιών και των ελλειµµάτων,
αλλά γίνεται µια προσπάθεια. Και είµαι βέβαιος ότι θα µας δοθεί
η δυνατότητα το επόµενο διάστηµα να συζητήσουµε πάνω σε
όλα αυτά πολύ καλοπροαίρετα, ανοιχτά. Εγώ δεν έχω να κρύψω
τίποτα. Αλλά ας κάνουµε έναν διάλογο ειλικρινή. Έρχεται εδώ
µια καινοτοµία. Γιατί δεν τις έκαναν τις καινοτοµίες οι προηγού-
µενες κυβερνήσεις; Γιατί δεν την έκαναν αυτήν την καινοτοµία;
Τι είναι; Είναι κάτι καινούργιο τα εγκεφαλικά; Χάνονται άνθρωποι
τόσα χρόνια. Γιατί δεν το κάνατε; Και έρχεστε τώρα και µου λέτε
εδώ ότι αυτό δεν είναι καλό ή δεν θα γίνει ή καλό είναι, αλλά είναι
προθέσεις! Τι είναι αυτά όλα; Δεν πείθουν αυτά. Είναι µια παρέµ-
βαση η οποία πραγµατικά δίνει, θα δώσει, προσπαθεί να δώσει
και θα επιχειρήσουµε, θα παλέψουµε να χτίσουµε τις ΜΑΦ, να
σώσουµε ζωές, να έχουµε λιγότερες αναπηρίες, λιγότερους θα-

νάτους, λιγότερες αναπηρίες. Δεν θα τα λύσουµε όλα, αλλά είναι
ένα βήµα µπροστά επιτέλους η χώρα να αποκτήσει µια δοµή και
υποδοµές στα νοσοκοµεία µας που θα σώζουν ζωές. 

Πολύ σύντοµα θα φέρουµε και κάτι άλλο, για το τραύµα. Παι-
διά σκοτώνονται στους δρόµους µε τις µηχανές. Έχουµε τροχαία
ατυχήµατα στους δρόµους, αυτά που αφήνουν νέα παιδιά ανά-
πηρα. Δεν έχουµε πολιτική για το τραύµα επίσης. Θα το φέρω
σύντοµα να το συζητήσουµε εδώ. Και όλα αυτά έχουν να κάνουν
ακριβώς µε αυτά που µας λείπουν και µπορούν πραγµατικά να
σώζουν ζωές. Υπάρχουν οι λίστες των χειρουργείων. Εδώ είµα-
στε και σε αυτό θα απαντήσουµε. Κάναµε τη νοµοθετική ρύθµιση
και θα έχουµε µια εικόνα σε έναν µήνα περίπου για το ποιες είναι
οι πραγµατικές ανάγκες αυτή τη στιγµή σε χειρουργικές επεµ-
βάσεις. Και µετά θα δώσουµε απάντηση. Τίποτα δεν θα αφή-
σουµε έτσι, αλλά θα µπει µέσα στο πλαίσιο της αλήθειας που
πρέπει να µας διακρίνει και των αναγκών της χώρας, οι οποίες
φορτώθηκαν στο σύστηµα κυρίως, λόγω του κορωνοϊού. 

Νοµίζω ότι εγώ είµαι ευχαριστηµένος πραγµατικά από αυτό
που συνέβη σήµερα, µέσα από τον διάλογο που αναπτύχθηκε
εδώ, γιατί ακούστηκαν πολύ χρήσιµες απόψεις, καλοπροαίρετα.
Ακούστηκε και κριτική από κάποιους που ήταν χρήσιµη. Όµως,
η άρνηση που οφείλεται σε µια καθαρά αντιπολιτευτική πολιτική
βάση, χωρίς καµµία απολύτως τεκµηρίωση, αυτό πραγµατικά µε
ξεπερνάει και µας ξεπερνάει και ξεπερνάει και τον κόσµο. Ας ελ-
πίσουµε επειδή αυτοί που συµµετέχουν στην Επιτροπή Κοινωνι-
κών Υποθέσεων και αυτοί που συµµετέχουν εδώ όλοι οι
συνάδελφοι, όσοι συνάδελφοι συµµετέχετε και συµµετέχουµε
και εµείς σε αυτές τις συζητήσεις, πραγµατικά να µπορέσουµε,
µέσα από τη συζήτηση, να γίνουµε ακόµα περισσότερο ουσια-
στικοί.

Σας ευχαριστώ πολύ όλες και όλους πραγµατικά για τη συµ-
βολή σας στο να το κάνουµε ακόµη καλύτερο το νοµοσχέδιο.
Εµείς εδώ θα κριθούµε από αύριο στην υλοποίηση. Και είµαστε
ανοιχτοί στην κριτική για οτιδήποτε συµβεί. Είµαστε ανοιχτοί αν
υπάρξουν καθυστερήσεις, αν δεν υπάρξει πρόοδος, αλλά είµα-
στε και ανοιχτοί στις προτάσεις σας για να γίνουµε καλύτεροι. 

Σας ευχαριστώ πάρα πολύ, κύριε Πρόεδρε.
(Χειροκροτήµατα από την πτέρυγα της Νέας Δηµοκρατίας)

ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Αθανάσιος Μπούρας): Και εγώ ευχαριστώ,
κύριε Υπουργέ.

Κηρύσσεται περαιωµένη η συζήτηση επί της αρχής και επί των
άρθρων του σχεδίου νόµου του Υπουργείου Υγείας: «Εθνικό Δί-
κτυο Μονάδων Αυξηµένης Φροντίδας για την αντιµετώπιση ασθε-
νών µε Αγγειακά Εγκεφαλικά Επεισόδια (ΜΑΦ ΑΕΕ) και άλλες
επείγουσες διατάξεις».

Προχωρούµε στην ψήφιση επί της αρχής, των άρθρων και του
συνόλου και η ψήφισή τους θα γίνει χωριστά.

Επισηµαίνουµε ότι η ψηφοφορία περιλαµβάνει την αρχή του
νοµοσχεδίου, πέντε άρθρα, δύο τροπολογίες, το ακροτελεύτιο
άρθρο καθώς και το σύνολο του νοµοσχεδίου.

Παρακαλώ, να ανοίξει το σύστηµα της ηλεκτρονικής ψηφοφο-
ρίας.

(ΨΗΦΟΦΟΡΙΑ)
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Αθανάσιος Μπούρας): Κυρίες και κύριοι συ-

νάδελφοι, εφόσον έχετε ολοκληρώσει την ψηφοφορία, παρα-
καλώ να κλείσει το σύστηµα της ηλεκτρονικής ψηφοφορίας.

(ΗΛΕΚΤΡΟΝΙΚΗ ΚΑΤΑΜΕΤΡΗΣΗ)
(ΜΕΤΑ ΤΗΝ ΗΛΕΚΤΡΟΝΙΚΗ ΚΑΤΑΜΕΤΡΗΣΗ)

ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Αθανάσιος Μπούρας): 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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Εθνικό Δίκτυο Μονάδων Αυξηµένης Φροντίδας για την αντι-
µετώπιση ασθενών µε Αγγειακά Εγκεφαλικά Επεισόδια (ΜΑΦ

ΑΕΕ) και άλλες επείγουσες διατάξεις

Επί της Αρχής     ΚΑΤΑ ΠΛΕΙΟΨΗΦΙΑ
Ν.Δ.: ΝΑΙ

ΣΥΡΙΖΑ: ΠΡΝ
ΠΑΣΟΚ-Κ.Α.: ΠΡΝ

Κ.Κ.Ε.: ΠΡΝ
ΕΛΛΗΝ. ΛΥΣΗ: ΠΡΝ
ΣΠΑΡΤΙΑΤΕΣ: ΝΑΙ

ΝΙΚΗ: ΝΑΙ
ΠΛΕΥΣΗ ΕΛ.: ΝΑΙ

Άρθρο 1 ως έχει     ΚΑΤΑ ΠΛΕΙΟΨΗΦΙΑ
Ν.Δ.: ΝΑΙ

ΣΥΡΙΖΑ: ΠΡΝ
ΠΑΣΟΚ-Κ.Α.: ΠΡΝ

Κ.Κ.Ε.: ΠΡΝ
ΕΛΛΗΝ. ΛΥΣΗ: ΠΡΝ
ΣΠΑΡΤΙΑΤΕΣ: ΝΑΙ

ΝΙΚΗ: ΝΑΙ
ΠΛΕΥΣΗ ΕΛ.: ΝΑΙ

Άρθρο 2 όπως τροπ.     ΚΑΤΑ ΠΛΕΙΟΨΗΦΙΑ
Ν.Δ.: ΝΑΙ

ΣΥΡΙΖΑ: ΠΡΝ
ΠΑΣΟΚ-Κ.Α.: ΠΡΝ

Κ.Κ.Ε.: ΠΡΝ
ΕΛΛΗΝ. ΛΥΣΗ: ΠΡΝ
ΣΠΑΡΤΙΑΤΕΣ: ΝΑΙ

ΝΙΚΗ: OXI
ΠΛΕΥΣΗ ΕΛ.: ΝΑΙ

Άρθρο 3 όπως τροπ.     ΚΑΤΑ ΠΛΕΙΟΨΗΦΙΑ
Ν.Δ.: ΝΑΙ

ΣΥΡΙΖΑ: ΠΡΝ
ΠΑΣΟΚ-Κ.Α.: ΠΡΝ

Κ.Κ.Ε.: ΠΡΝ
ΕΛΛΗΝ. ΛΥΣΗ: ΠΡΝ
ΣΠΑΡΤΙΑΤΕΣ: ΝΑΙ

ΝΙΚΗ: OXI
ΠΛΕΥΣΗ ΕΛ.: ΝΑΙ

Άρθρο 4 ως έχει     ΚΑΤΑ ΠΛΕΙΟΨΗΦΙΑ
Ν.Δ.: ΝΑΙ

ΣΥΡΙΖΑ: ΠΡΝ
ΠΑΣΟΚ-Κ.Α.: ΠΡΝ

Κ.Κ.Ε.: ΠΡΝ
ΕΛΛΗΝ. ΛΥΣΗ: OXI
ΣΠΑΡΤΙΑΤΕΣ: ΝΑΙ

ΝΙΚΗ: OXI
ΠΛΕΥΣΗ ΕΛ.: ΠΡΝ

Άρθρο 5 ως έχει     ΚΑΤΑ ΠΛΕΙΟΨΗΦΙΑ
Ν.Δ.: ΝΑΙ

ΣΥΡΙΖΑ: ΠΡΝ
ΠΑΣΟΚ-Κ.Α.: ΠΡΝ

Κ.Κ.Ε.: ΠΡΝ
ΕΛΛΗΝ. ΛΥΣΗ: OXI
ΣΠΑΡΤΙΑΤΕΣ: ΝΑΙ

ΝΙΚΗ: OXI
ΠΛΕΥΣΗ ΕΛ.: ΝΑΙ

Υπ. Τροπ. 30/6 ως έχει     ΚΑΤΑ ΠΛΕΙΟΨΗΦΙΑ
Ν.Δ.: ΝΑΙ

ΣΥΡΙΖΑ: ΝΑΙ
ΠΑΣΟΚ-Κ.Α.: ΝΑΙ

Κ.Κ.Ε.: ΠΡΝ
ΕΛΛΗΝ. ΛΥΣΗ: ΠΡΝ
ΣΠΑΡΤΙΑΤΕΣ: ΝΑΙ

ΝΙΚΗ: ΠΡΝ
ΠΛΕΥΣΗ ΕΛ.: ΠΡΝ

Υπ. Τροπ. 31/7 όπως τροπ.      ΚΑΤΑ ΠΛΕΙΟΨΗΦΙΑ
Ν.Δ.: ΝΑΙ

ΣΥΡΙΖΑ: ΠΡΝ
ΠΑΣΟΚ-Κ.Α.: ΠΡΝ

Κ.Κ.Ε.: OXI
ΕΛΛΗΝ. ΛΥΣΗ: OXI
ΣΠΑΡΤΙΑΤΕΣ: ΝΑΙ

ΝΙΚΗ: OXI
ΠΛΕΥΣΗ ΕΛ.: ΠΡΝ

Ακροτελεύτιο άρθρο ως έχει     ΚΑΤΑ ΠΛΕΙΟΨΗΦΙΑ
Ν.Δ.: ΝΑΙ

ΣΥΡΙΖΑ: ΠΡΝ
ΠΑΣΟΚ-Κ.Α.: ΠΡΝ

Κ.Κ.Ε.: ΠΡΝ
ΕΛΛΗΝ. ΛΥΣΗ: ΠΡΝ
ΣΠΑΡΤΙΑΤΕΣ: ΝΑΙ

ΝΙΚΗ: OXI
ΠΛΕΥΣΗ ΕΛ.: ΠΡΝ

Επί του Συνόλου     ΚΑΤΑ ΠΛΕΙΟΨΗΦΙΑ
Ν.Δ.: ΝΑΙ

ΣΥΡΙΖΑ: ΠΡΝ
ΠΑΣΟΚ-Κ.Α.: ΠΡΝ

Κ.Κ.Ε.: ΠΡΝ
ΕΛΛΗΝ. ΛΥΣΗ: ΠΡΝ
ΣΠΑΡΤΙΑΤΕΣ: ΝΑΙ

ΝΙΚΗ: OXI
ΠΛΕΥΣΗ ΕΛ.: ΠΡΝ
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ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Αθανάσιος Μπούρας): Συνεπώς το σχέδιο
νόµου του Υπουργείου Υγείας: «Εθνικό Δίκτυο Μονάδων Αυξη-
µένης Φροντίδας για την αντιµετώπιση ασθενών µε Αγγειακά

Εγκεφαλικά Επεισόδια (ΜΑΦ ΑΕΕ) και άλλες επείγουσες διατά-
ξεις» έγινε δεκτό κατά πλειοψηφία, σε µόνη συζήτηση, επί της

αρχής, των άρθρων και του συνόλου και έχει ως εξής:

«Εθνικό Δίκτυο Μονάδων Αυξηµένης Φροντίδας για την αν-
τιµετώπιση ασθενών µε Αγγειακά Εγκεφαλικά Επεισόδια (ΜΑΦ
ΑΕΕ) και άλλες επείγουσες διατάξεις 

ΠΙΝΑΚΑΣ ΠΕΡΙΕΧΟΜΕΝΩΝ
ΜΕΡΟΣ Α’: ΕΘΝΙΚΟ ΔΙΚΤΥΟ ΜΟΝΑΔΩΝ ΑΥΞΗΜΕΝΗΣ ΦΡΟΝ-

ΤΙΔΑΣ ΓΙΑ ΤΗΝ ΑΝΤΙΜΕΤΩΠΙΣΗ ΑΣΘΕΝΩΝ ΜΕ ΑΓΓΕΙΑΚΑ ΕΓΚΕ-
ΦΑΛΙΚΑ ΕΠΕΙΣΟΔΙΑ (ΜΑΦ ΑΕΕ) 

Άρθρο 1 Σκοπός
Άρθρο 2 Αντικείµενο
Άρθρο 3 Μονάδες Αυξηµένης Φροντίδας για ασθενείς µε Αγ-

γειακά Εγκεφαλικά Επεισόδια
Άρθρο 4 Στελέχωση Μονάδων Αυξηµένης Φροντίδας για ασθε-

νείς µε Αγγειακά Εγκεφαλικά Επεισόδια
Άρθρο 5 Εξουσιοδοτικές διατάξεις
ΜΕΡΟΣ Β’: «ΑΛΛΕΣ ΕΠΕΙΓΟΥΣΕΣ ΔΙΑΤΑΞΕΙΣ ΑΡΜΟΔΙΟΤΗΤΑΣ

ΤΩΝ ΥΠΟΥΡΓΕΙΩΝ ΥΓΕΙΑΣ ΚΑΙ ΚΟΙΝΩΝΙΚΗΣ ΣΥΝΟΧΗΣ ΚΑΙ ΟΙ-
ΚΟΓΕΝΕΙΑΣ»

Άρθρο 6 Συµβούλια Κρίσης και Επιλογής Οδοντιάτρων και Ια-
τρών Ε.Σ.Υ. - Αντικατάσταση παρ. 1, 2 και 3 και κατάργηση παρ.
7 άρθρου 7, αντικατάσταση παρ. 6, 7 και 8 και τροποποίηση παρ.
1, 4, 5, 9, 10, 12 και 13 άρθρου 8      ν. 4498/2017

Άρθρο 7 Μεταβατικές διατάξεις για τα υφιστάµενα Συµβούλια
Κρίσης και Επιλογής Ιατρών κλάδου Εθνικού Συστήµατος Υγείας
(Ε.Σ.Υ.) για θέσεις νοσοκοµείων

Άρθρο 8 Εµβολιασµός κατά της γρίπης του ενήλικου πληθυ-
σµού κατά την περίοδο 2023-2024

Άρθρο 9 Προσωρινή διοίκηση φορέων κοινωνικής πρόνοιας-
Τροποποίηση παρ. 6 άρθρου 2 ν. 2345/1995

Άρθρο 10 Χρηµατοδότηση προγραµµάτων πρόσβασης παι-
διών προσχολικής ηλικίας, βρεφών και νηπίων, σε υπηρεσίες
προσχολικής αγωγής και φροντίδας, καθώς και πρόσβασης παι-
διών, εφήβων και ατόµων µε αναπηρία σε υπηρεσίες δηµιουργι-
κής απασχόλησης - Τροποποίηση παρ. 9 άρθρου 104 ν.
4941/2022

Άρθρο 11 Έναρξη ισχύος

ΜΕΡΟΣ Α’
ΕΘΝΙΚΟ ΔΙΚΤΥΟ ΜΟΝΑΔΩΝ ΑΥΞΗΜΕΝΗΣ

ΦΡΟΝΤΙΔΑΣ ΓΙΑ ΤΗΝ ΑΝΤΙΜΕΤΩΠΙΣΗ
ΑΣΘΕΝΩΝ ΜΕ ΑΓΓΕΙΑΚΑ ΕΓΚΕΦΑΛΙΚΑ

ΕΠΕΙΣΟΔΙΑ (ΜΑΦ ΑΕΕ)

Άρθρο 1
Σκοπός 

Σκοπός του παρόντος είναι: α) η βελτιστοποίηση της πρόλη-
ψης, θεραπείας και φροντίδας των ασθενών µε Αγγειακά Εγκε-
φαλικά Επεισόδια (ΑΕΕ) και η άµεση αντιµετώπιση περιστατικών
ασθενών που βρίσκονται στην   οξεία φάση, β) η αύξηση της λει-
τουργικής ανεξαρτησίας και η αποφυγή σηµαντικού βαθµού ανα-
πηρίας µε εφαρµογή σύγχρονης θεραπευτικής προσέγγισης και
γ) η   µείωση των ποσοστών θνητότητας και η ελάττωση της διάρ-
κειας νοσηλείας µετά από ΑΕΕ.

Άρθρο 2
Αντικείµενο

Αντικείµενο του παρόντος είναι η δηµιουργία ενός εθνικού δι-
κτύου δεκαεννέα (19) Μονάδων Αυξηµένης Φροντίδας µε έξι (6)
τουλάχιστον κλίνες ανά µονάδα σε ισάριθµα νοσοκοµεία όλων
των Υγειονοµικών Περιφερειών της χώρας για τη θεραπεία των
ασθενών που έχουν υποστεί Αγγειακά Εγκεφαλικά Επεισόδια. 

Άρθρο 3
Μονάδες Αυξηµένης Φροντίδας για ασθενείς 

µε Αγγειακά Εγκεφαλικά Επεισόδια

1. Ως Μονάδα Αυξηµένης Φροντίδας για ασθενείς µε Αγγειακά
Εγκεφαλικά Επεισόδια (ΜΑΦ ΑΕΕ) ορίζεται η µη αυτόνοµη υγει-
ονοµική µονάδα, η οποία λειτουργεί στο πλαίσιο της Νευρολογι-
κής ή Παθολογικής Κλινικής/Τµήµατος του οικείου νοσοκοµείου
και δέχεται αποκλειστικά για νοσηλεία ασθενείς µε αγγειακό εγ-
κεφαλικό επεισόδιο, παρέχοντας εικοσιτετράωρη ιατρονοσηλευ-
τική υποστήριξη και αυξηµένες δυνατότητες παρακολούθησης,
διαγνωστικών εξετάσεων και θεραπευτικής παρέµβασης.

2. Οι ΜΑΦ ΑΕΕ έχουν σκοπό να διασφαλίσουν:  
α. Τις ζωτικές λειτουργίες του ασθενούς,
β. την έγκαιρη διενέργεια διαγνωστικών εξετάσεων,
γ. την παρακολούθηση της πορείας της νόσου,
δ. τη διευκόλυνση ειδικών θεραπευτικών παρεµβάσεων,
ε. τη διενέργεια γενικών διαγνωστικών και θεραπευτικών πα-

ρεµβάσεων,
στ. την έναρξη θεραπείας δευτερογενούς πρόληψης, και
ζ. τη διεπιστηµονική φροντίδα για κινητοποίηση και αποκατά-

σταση.
3. α. Συστήνονται και λειτουργούν ΜΑΦ ΑΕΕ ως ειδικές µονά-

δες στα νοσοκοµεία του Εθνικού Συστήµατος Υγείας ως εξής:
αα) Στο Γενικό Νοσοκοµείο Αθηνών «Γ. ΓΕΝΝΗΜΑΤΑΣ», στο

Νευρολογικό Τµήµα,
αβ) στο Γενικό Νοσοκοµείο Αθηνών «ΚΟΡΓΙΑΛΕΝΕΙΟ ΜΠΕΝΑ-

ΚΕΙΟ ΕΕΣ», στο Νευρολογικό Τµήµα, 
αγ) στο Γενικό Νοσοκοµείο Αθηνών (ΓΝΑ) «Ο ΕΥΑΓΓΕΛΙ-

ΣΜΟΣ», στο Νευρολογικό Τµήµα, 
αδ) στο Γενικό Νοσοκοµείο Μυτιλήνης «ΒΟΣΤΑΝΕΙΟ», στο Πα-

θολογικό Τµήµα, 
αε) στο Γενικό Νοσοκοµείο Ρόδου «ΑΝΔΡΕΑΣ ΠΑΠΑΝ-

ΔΡΕΟΥ», στο Β’ Παθολογικό Τµήµα, 
αστ) στο Γενικό Νοσοκοµείο Κοζάνης «ΜΑΜΑΤΣΕΙΟ», στο Πα-

θολογικό Τµήµα, 
αζ) στο Γενικό Νοσοκοµείο Λαµίας, στο Νευρολογικό Τµήµα,
αη) στο Γενικό Νοσοκοµείο Μεσσηνίας, στο Α’ Παθολογικό

Τµήµα της οργανικής µονάδας έδρας, 
αθ) στο Γενικό Νοσοκοµείο Κέρκυρας, στο Νευρολογικό

Τµήµα και
αι) στο Γενικό Νοσοκοµείο Νίκαιας Πειραιά «ΑΓΙΟΣ ΠΑΝΤΕΛΕ-

ΗΜΩΝ» - Γενικό Νοσοκοµείο Δυτικής Αττικής «Η ΑΓΙΑ ΒΑΡ-
ΒΑΡΑ», στο Νευρολογικό Τµήµα της οργανικής µονάδας έδρας.

β. Στα παρακάτω πανεπιστηµιακά νοσοκοµεία του Εθνικού Συ-
στήµατος Υγείας λειτουργούν, εφεξής, ως ΜΑΦ ΑΕΕ οι Μονάδες
Αγγειακών Εγκεφαλικών Επεισοδίων (ΑΕΕ), όπως προβλέπονται
στους αντίστοιχους Κανονισµούς Λειτουργίας των Πανεπιστη-
µιακών Νευρολογικών ή Παθολογικών Κλινικών τους:

βα) Στο Πανεπιστηµιακό Γενικό Νοσοκοµείο «ΑΤΤΙΚΟΝ»,
ββ) στο Πανεπιστηµιακό Γενικό Νοσοκοµείο Λάρισας,
βγ) στο Πανεπιστηµιακό Γενικό Νοσοκοµείο Πατρών «ΠΑΝΑ-

ΓΙΑ Η ΒΟΗΘΕΙΑ»,
βδ) στο Πανεπιστηµιακό Γενικό Νοσοκοµείο Θεσσαλονίκης

«ΑΧΕΠΑ»,
βε) στο Πανεπιστηµιακό Γενικό Νοσοκοµείο Αλεξανδρούπο-

λης,
βστ) στο Πανεπιστηµιακό Γενικό Νοσοκοµείο Ιωαννίνων, και
βζ) στο Πανεπιστηµιακό Γενικό Νοσοκοµείο Ηρακλείου.
γ) Στο Αιγινήτειο Νοσοκοµείο του Εθνικού και Καποδιστριακού

Πανεπιστηµίου Αθηνών (ΕΚΠΑ) η Μονάδα Αγγειακών Εγκεφαλι-
κών Επεισοδίων (ΑΕΕ), όπως προβλέπεται στον αντίστοιχο Κα-
νονισµό Λειτουργίας της Α’ Νευρολογικής Κλινικής του ΕΚΠΑ,
λειτουργεί, εφεξής, ως ΜΑΦ ΑΕΕ.

δ) Στο Γενικό Νοσοκοµείο Θεσσαλονίκης «ΠΑΠΑΓΕΩΡΓΙΟΥ» η
Μονάδα Αγγειακών Εγκεφαλικών Επεισοδίων (ΑΕΕ), όπως προ-
βλέπεται στο Νευρολογικό Τµήµα της Ιατρικής Υπηρεσίας, λει-
τουργεί, εφεξής, ως ΜΑΦ ΑΕΕ. 

4. Ως προς την έκδοση οικοδοµικών αδειών για την ίδρυση
ΜΑΦ ΑΕΕ εφαρµόζεται η παρ. 8 του άρθρου 29 του ν. 4495/2017
(Α’ 167). Η τεχνική υπηρεσία του οικείου νοσοκοµείου είναι αρ-
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µόδια για την εξειδίκευση και την εφαρµογή όσων ορίζονται στην
απόφαση της παρ. 4 του άρθρου 5 του παρόντος.

Άρθρο 4
Στελέχωση Μονάδων Αυξηµένης Φροντίδας 

για ασθενείς µε Αγγειακά Εγκεφαλικά Επεισόδια

1. Το ιατρικό προσωπικό που κατ’ ελάχιστον απαιτείται ανά έξι
(6) κλίνες για τη νοσηλεία των ασθενών σε µια ΜΑΦ ΑΕΕ είναι το
εξής:

α. Ένας (1) Επιστηµονικά Υπεύθυνος Νευρολόγος ή Παθολό-
γος,

β. ένας (1) Επιµελητής Νευρολόγος ή Παθολόγος,
γ. ένας (1) Ειδικευόµενος Ιατρός Νευρολογίας ή Παθολογίας.
2. Στην αντιµετώπιση των ασθενών µε Αγγειακό Εγκεφαλικό

Επεισόδιο πέραν των νευρολόγων ή παθολόγων συµµετέχει και
τετραµελής διεπιστηµονική οµάδα, η οποία δύναται να περιλαµ-
βάνει τις παρακάτω ειδικότητες από τις υπάρχουσες κλινικές του
οικείου νοσοκοµείου, όπου οι ειδικότητες αυτές υφίστανται:

α. Ειδικότητες:
αα. Ακτινολόγος,
αβ. Καρδιολόγος,
αγ. Νευροχειρουργός,
αδ. Αγγειοχειρουργός, 
αε. Ιατρός Φυσικής Ιατρικής και Αποκατάστασης,
β. Ειδικεύσεις: 
βα. Επεµβατικός Ακτινολόγος,
ββ. Ιατρός ΜΕΘ.
3. Το νοσηλευτικό προσωπικό που κατ’ ελάχιστον απαιτείται

ανά έξι (6) κλίνες για τη νοσηλεία των ασθενών σε µια ΜΑΦ ΑΕΕ
είναι δέκα (10) νοσηλευτές.

4. Το παραϊατρικό προσωπικό που αποτελείται, κατ’ ελάχιστον,
από τρεις (3) κλάδους ανά έξι (6) κλίνες, για τη νοσηλεία των
ασθενών σε µια ΜΑΦ ΑΕΕ είναι:

α. Φυσικοθεραπευτές, τουλάχιστον δύο (2), 
β. εργοθεραπευτές,
γ. λογοθεραπευτές,
δ. ψυχολόγοι.
5. Η στελέχωση των Μονάδων Αυξηµένης Φροντίδας Εγκεφα-

λικών Επεισοδίων για ασθενείς µε Αγγειακά Εγκεφαλικά Επεισό-
δια (ΜΑΦ ΑΕΕ) πραγµατοποιείται:

α) µε µετακινήσεις προσωπικού από άλλα τµήµατα του νοσο-
κοµείου µε απόφαση του Διοικητή του, σύµφωνα µε την παρ. 8
του άρθρου 7 του ν. 3329/2005 (Α’ 81), περί αρµοδιοτήτων Διοι-
κητή νοσοκοµείου, 

β) µε µετακινήσεις προσωπικού µεταξύ νοσοκοµείων των Υγει-
ονοµικών Περιφερειών (ΥΠΕ) µε απόφαση των Διοικητών των
ΥΠΕ, σύµφωνα µε το άρθρο 24 του                ν. 3599/2007 (Α’
176), περί µετατάξεων και αποσπάσεων του προσωπικού των Φο-
ρέων Παροχής Υπηρεσιών Υγείας και Κοινωνικής Αλληλεγγύης
(Φ.Π.Υ.Υ.Κ.Α.), 

γ) µέσω ανακατανοµής κενών οργανικών θέσεων, σύµφωνα µε
την παρ. 4 του άρθρου 20 του ν. 4622/2019          (Α’ 133), και 

δ) µε αποσπάσεις ιατρών του Εθνικού Συστήµατος Υγείας,
σύµφωνα µε το άρθρο 39 του ν. 4368/2016 (Α’ 21), νοσηλευτικού
και λοιπού προσωπικού, σύµφωνα µε το άρθρο 50 του ίδιου
νόµου και διοικητικού προσωπικού, σύµφωνα µε τον ν. 4440/2016
(Α’ 224). 

Άρθρο 5
Εξουσιοδοτικές διατάξεις

1. Με κοινή απόφαση του Υπουργού Υγείας και του, κατά πε-
ρίπτωση, αρµόδιου Υπουργού, η οποία εκδίδεται µετά από
γνώµη του Κεντρικού Συµβουλίου Υγείας (ΚΕ.Σ.Υ.), καθορίζονται
οι επιµέρους όροι και οι προϋποθέσεις λειτουργίας Μονάδων Αυ-
ξηµένης Φροντίδας για ασθενείς µε Αγγειακά Εγκεφαλικά Επει-
σόδια (ΜΑΦ         ΑΕΕ), οι τεχνικές προδιαγραφές, ο απαραίτητος
τεχνικός εξοπλισµός, η σύνθεση του ιατρικού, νοσηλευτικού και
λοιπού προσωπικού, ο κανονισµός εσωτερικής λειτουργίας, οι
λεπτοµέρειες για τη διοικητική και επιστηµονική διεύθυνση των

ΜΑΦ ΑΕΕ, ο τρόπος και η διαδικασία εισαγωγής σε αυτές, καθώς
και κάθε άλλο θέµα σχετικό µε τη λειτουργία και το έργο τους. 

2. Με απόφαση του Υπουργού Υγείας, η οποία εκδίδεται µετά
από γνώµη του ΚΕ.Σ.Υ., καταρτίζεται ο λεπτοµερής κατάλογος
των ιατρικών πράξεων, που επιτρέπεται να εκτελούνται στις Μο-
νάδες Αυξηµένης Φροντίδας για ασθενείς µε Αγγειακά Εγκεφα-
λικά Επεισόδια και προβλέπεται η ιατρική ειδικότητα που
διενεργεί τις ανωτέρω πράξεις. 

3. Με κοινή απόφαση των Υπουργών Υγείας, Εθνικής Οικονο-
µίας και Οικονοµικών και Εσωτερικών, η οποία εκδίδεται µετά
από γνώµη του ΚΕ.Σ.Υ., δύναται να συσταθούν ΜΑΦ ΑΕΕ σε επι-
πλέον νοσοκοµεία για την αντιµετώπιση Αγγειακών Εγκεφαλικών
Επεισοδίων.

4. Με κοινή απόφαση των Υπουργών Υγείας και Περιβάλλον-
τος και Ενέργειας καθορίζονται οι αναγκαίοι χώροι από τους
οποίους αποτελείται µια ΜΑΦ ΑΕΕ, η επιφάνειά τους ανά αριθµό
κλινών και κάθε άλλο αναγκαίο ειδικότερο ζήτηµα για την κτιριο-
λογική διάρθρωση των ΜΑΦ ΑΕΕ.

ΜΕΡΟΣ Β’
ΑΛΛΕΣ ΕΠΕΙΓΟΥΣΕΣ ΔΙΑΤΑΞΕΙΣ ΑΡΜΟΔΙΟΤΗΤΑΣ

ΤΩΝ ΥΠΟΥΡΓΕΙΩΝ ΥΓΕΙΑΣ ΚΑΙ ΚΟΙΝΩΝΙΚΗΣ
ΣΥΝΟΧΗΣ ΚΑΙ ΟΙΚΟΓΕΝΕΙΑΣ

Άρθρο 6
Συµβούλια Κρίσης και Επιλογής Οδοντιάτρων

και Ιατρών Ε.Σ.Υ. - Αντικατάσταση παρ. 1, 2 και 3 
και κατάργηση παρ. 7 άρθρου 7, αντικατάσταση παρ. 6, 7 

και 8 και τροποποίηση παρ. 1, 4, 5, 9, 10, 12 και 13
άρθρου 8 ν. 4498/2017

1. Στο άρθρο 7 του ν. 4498/2017 (Α’ 172), περί συµβουλίων κρί-
σης και επιλογής οδοντιάτρων και ιατρών Ε.Σ.Υ., α) οι παρ. 1, 2
και 3 αντικαθίστανται, β) η παρ. 7 καταργείται και το άρθρο 7 δια-
µορφώνεται ως ακολούθως:

«Άρθρο 7
Συµβούλια Κρίσης και Επιλογής Οδοντιάτρων

και Ιατρών Ε.Σ.Υ.

1. Στην έδρα κάθε Δ.Υ.ΠΕ. συγκροτούνται, µε απόφαση του
Υπουργού Υγείας, Συµβούλια Κρίσης και Επιλογής Οδοντιάτρων
και Ιατρών Ε.Σ.Υ., ανά ειδικότητα, µε διετή θητεία.

2. Τα Συµβούλια της παρ. 1 είναι πενταµελή και απαρτίζονται
ως εξής:

α. τα Συµβούλια κρίσης για θέσεις νοσοκοµείων και γενικών
νοσοκοµείων - κέντρων υγείας:

αα. από έναν (1) διοικητή νοσοκοµείου της Δ.Υ.ΠΕ. ως Πρό-
εδρο, ο οποίος επιλέγεται µε κλήρωση, µε αναπληρωτή τον ανα-
πληρωτή διοικητή του ίδιου νοσοκοµείου και, εάν δεν υπάρχει,
τον διευθυντή της Ιατρικής Υπηρεσίας,

ββ. από έναν (1) ιατρό κλάδου Ε.Σ.Υ., Πρόεδρο Επιστηµονικού
Συµβουλίου των νοσοκοµείων της Δ.Υ.ΠΕ., µε τον αναπληρωτή
του, οι οποίοι επιλέγονται µε κλήρωση µεταξύ των Προέδρων
των Επιστηµονικών Συµβουλίων των νοσοκοµείων της Δ.Υ.ΠΕ.
που είναι ιατροί κλάδου Ε.Σ.Υ.,

γγ. από τρεις (3) ιατρούς κλάδου Ε.Σ.Υ., που υπηρετούν στην
Περιφέρεια της Δ.Υ.ΠΕ., µε βαθµό Διευθυντή ή Συντονιστή, οι
οποίοι επιλέγονται µε κλήρωση µεταξύ των Διευθυντών ή Συντο-
νιστών Διευθυντών της ίδιας ειδικότητας µε τους κάθε φορά κρι-
νόµενους, µε τους αναπληρωτές τους, και ελλείψει αυτών από
ιατρούς κλάδου Ε.Σ.Υ. άλλων βαθµών, ίδιας ειδικότητας µε τους
κρινόµενους ή, εάν ελλείπουν και αυτοί, από ιατρούς κλάδου
Ε.Σ.Υ. της ίδιας ειδικότητας, οι οποίοι υπηρετούν σε οποιαδή-
ποτε άλλη Δ.Υ.ΠΕ.. Εάν η κρίση αφορά διευθυντική θέση και ελ-
λείπουν οι ιατροί της ίδιας ειδικότητας µε βαθµό Διευθυντή ή
Συντονιστή Διευθυντή, επιλέγονται ιατροί κλάδου Ε.Σ.Υ. που υπη-
ρετούν σε οποιαδήποτε άλλη Δ.Υ.ΠΕ..

Η γραµµατειακή υποστήριξη παρέχεται από δύο (2) γραµµα-
τείς, έναν (1) τακτικό και έναν (1) αναπληρωτή, ανά ειδικότητα,
υπαλλήλους κλάδου ΠΕ ή ΤΕ ή ΔΕ, που ορίζονται µε την από-
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φαση συγκρότησης, µετά από πρόταση του Διοικητή της οικείας
Δ.Υ.ΠΕ..

β. τα Συµβούλια κρίσης για θέσεις της πρωτοβάθµιας φροντί-
δας υγείας:

αα. από τον Διοικητή της Δ.Υ.ΠΕ., ως Πρόεδρο, µε αναπλη-
ρωτή έναν (1) Υποδιοικητή της Δ.Υ.ΠΕ.,

ββ. από έναν (1) ιατρό κλάδου Ε.Σ.Υ., µέλος του Επιστηµονι-
κού Συµβουλίου της πρωτοβάθµιας φροντίδας υγείας της
Δ.Υ.ΠΕ., µε αναπληρωτή ένα (1) µέλος του Επιστηµονικού Συµ-
βουλίου οµοίως, 

γγ. από τρεις (3) ιατρούς κλάδου Ε.Σ.Υ., που υπηρετούν στην
περιφέρεια της Δ.Υ.ΠΕ., µε βαθµό Διευθυντή ή Συντονιστή Διευ-
θυντή, οι οποίοι επιλέγονται µε κλήρωση µεταξύ των Διευθυντών
ή Συντονιστών Διευθυντών της ίδιας ειδικότητας µε τους κάθε
φορά κρινόµενους, µε τους αναπληρωτές τους, και ελλείψει
αυτών από ιατρούς κλάδου Ε.Σ.Υ. άλλων βαθµών ίδιας ειδικότη-
τας µε τους κρινόµενους ή, εάν ελλείπουν και αυτοί, από ιατρούς
κλάδου Ε.Σ.Υ. της ίδιας ειδικότητας, οι οποίοι υπηρετούν σε
οποιαδήποτε άλλη Δ.Υ.ΠΕ. Εάν η κρίση αφορά διευθυντική θέση
και ελλείπουν οι ιατροί της ίδιας ειδικότητας µε βαθµό Διευθυντή
ή Συντονιστή Διευθυντή, επιλέγονται ιατροί κλάδου Ε.Σ.Υ. που
υπηρετούν σε οποιαδήποτε άλλη Δ.Υ.ΠΕ..

Η γραµµατειακή υποστήριξη παρέχεται από δύο (2) γραµµα-
τείς, έναν (1) τακτικό και έναν (1) αναπληρωτή, ανά ειδικότητα,
υπαλλήλους κλάδου ΠΕ ή ΤΕ ή ΔΕ, που ορίζονται µε την από-
φαση συγκρότησης, µετά από πρόταση του Διοικητή της οικείας
Δ.Υ.ΠΕ..

3. Στη διαδικασία κρίσης και επιλογής για τις θέσεις κάθε ια-
τρικής ειδικότητας συµµετέχει διαφορετικό µέλος από τις υπο-
περ. αα’, ββ’ και γγ’ των περ. α’ και β’ της παρ. 1. Με κλήρωση
που διενεργείται στη Δ.Υ.ΠΕ. από τριµελή επιτροπή που ορίζεται
από τον διοικητή, καθορίζεται σε ποιο συµβούλιο κρίσης ανά ει-
δικότητα θα συµµετέχουν τα µέλη του πρώτου εδαφίου. Εάν ο
διαθέσιµος προς κλήρωση αριθµός των µελών των υποπερ. αα’
και ββ’ των περ. α’ και β’ της παρ. 1 είναι µικρότερος από τον
αριθµό των ιατρικών ειδικοτήτων για τις οποίες γίνεται η κρίση,
µπορεί κάποιο µέλος να συµµετέχει σε περισσότερες από µία
διαδικασίες κρίσης.

4. Κριτήρια επιλογής αποτελούν η προϋπηρεσία/κλινική εµπει-
ρία, το επιστηµονικό και εκπαιδευτικό έργο και οι διοικητικές ικα-
νότητες στις περιπτώσεις που κρίνονται υποψήφιοι για
διευθυντικές θέσεις.

5. Ειδικά για θέσεις του ιατρικού προσωπικού του Γενικού Νο-
σοκοµείου Θεσσαλονίκης (Γ.Ν.Θ.) «ΠΑΠΑΓΕΩΡΓΙΟΥ», το Συµ-
βούλιο Κρίσης και Επιλογής συγκροτείται στην έδρα του
νοσοκοµείου µε απόφαση του Υπουργού Υγείας, είναι πενταµε-
λές µε διετή θητεία και είναι αρµόδιο για τον έλεγχο των δικαιο-
λογητικών, τη µοριοδότηση, την αναµοριοδότηση, τη διεξαγωγή
της συνέντευξης και τη διαµόρφωση της τελικής βαθµολογίας
των ιατρών και αποτελείται από:

α) τον Πρόεδρο του Διοικητικού Συµβουλίου του Νοσοκοµείου
ως Πρόεδρο, µε αναπληρωτή τον Αντιπρόεδρο του Διοικητικού
Συµβουλίου,

β) τον Πρόεδρο του Επιστηµονικού Συµβουλίου του Νοσοκο-
µείου, µε αναπληρωτή τον Αντιπρόεδρο του Επιστηµονικού Συµ-
βουλίου,

γ) τρεις (3) ιατρούς, µε βαθµό Διευθυντή ή Συντονιστή, οι
οποίοι επιλέγονται µε κλήρωση µεταξύ των Διευθυντών ή Συντο-
νιστών Διευθυντών της ίδιας ειδικότητας µε τους κάθε φορά κρι-
νόµενους, µε τους αναπληρωτές τους και ελλείψει αυτών από
ιατρούς άλλων βαθµών, ίδιας ειδικότητας µε τους κρινόµενους
ή, εάν ελλείπουν και αυτοί από ιατρούς κλάδου Ε.Σ.Υ. ίδιας ειδι-
κότητας µε τους κρινόµενους, από εκείνους που υπηρετούν σε
νοσοκοµεία αρµοδιότητας και εποπτείας της οικείας Δ.Υ.ΠΕ..

6. Ειδικά για θέσεις του ιατρικού προσωπικού του Ε.Κ.Α.Β., το
Συµβούλιο Κρίσης και Επιλογής συγκροτείται στην έδρα του
Ε.Κ.Α.Β. µε απόφαση του Υπουργού Υγείας, είναι πενταµελές µε
διετή θητεία και είναι αρµόδιο για τον έλεγχο των δικαιολογητι-
κών, τη µοριοδότηση, την αναµοριοδότηση, τη διεξαγωγή της
συνέντευξης και τη διαµόρφωση της τελικής βαθµολογίας των
ιατρών και αποτελείται από:

α) τον Πρόεδρο του Διοικητικού Συµβουλίου του Ε.Κ.Α.Β. ως
Πρόεδρο, µε αναπληρωτή έναν (1) από τους αντιπρόεδρους του
Διοικητικού Συµβουλίου,

β) τον Πρόεδρο του Επιστηµονικού Συµβουλίου του Ε.Κ.Α.Β.,
µε αναπληρωτή ένα (1) µέλος του Επιστηµονικού Συµβουλίου,

γ) τον Συντονιστή Διευθυντή του Τµήµατος Ιατρικών Υπηρε-
σιών του Ε.Κ.Α.Β., µε αναπληρωτή τον αρχαιότερο Διευθυντή
ιατρό κλάδου Ε.Σ.Υ. του Ε.Κ.Α.Β.,

δ) δύο (2) Διευθυντές ιατρούς κλάδου Ε.Σ.Υ. του Ε.Κ.Α.Β., µε
αναπληρωτές δύο (2) Διευθυντές ιατρούς κλάδου Ε.Σ.Υ. του
Ε.Κ.Α.Β. και ελλείψει αυτών από ιατρούς άλλων βαθµών κλάδου
Ε.Σ.Υ. του Ε.Κ.Α.Β..

Οι διαδικασίες κρίσης/τοποθέτησης του ιατρικού προσωπικού
του Ε.Κ.Α.Β., που εκκρεµούν στα Συµβούλια τα οποία συγκροτή-
θηκαν, σύµφωνα µε την παρ. 24 του άρθρου 11 του ν. 2889/2001
(Α’ 37), για θέσεις που έχουν προκηρυχθεί µετά την 1η.1.2018,
ολοκληρώνονται από το Συµβούλιο της παρούσας. Η γραµµατει-
ακή υποστήριξη του συµβουλίου της παρούσας παρέχεται από
υπαλλήλους του κλάδου ΠΕ ή ΤΕ ή ΔΕ Διοικητικού, που ορίζονται
µε την απόφαση συγκρότησής του, µετά από πρόταση του Προ-
έδρου του Ε.Κ.Α.Β..

Η παρ. 24 του άρθρου 11 του ν. 2889/2001 καταργείται.
7. [Καταργείται].»
2. Τα νέα Συµβούλια του άρθρου 7 του ν. 4498/2017 συγκρο-

τούνται εντός έξι (6) µηνών από την έναρξη ισχύος του παρόν-
τος.

3. Στο άρθρο 8 του ν. 4498/2017, περί της υποβολής υποψη-
φιότητας και της διαδικασίας κρίσης/τοποθέτησης σε θέσεις ια-
τρών Εθνικού Συστήµατος Υγείας (Ε.Σ.Υ.), επέρχονται οι
ακόλουθες τροποποιήσεις:

α) στην παρ. 1 το δεύτερο εδάφιο τροποποιείται: αα) ως προς
την αύξηση των θέσεων ειδικότητας των υποψηφίων και αβ) ως
προς την αναφορά σε µία µόνο Διοίκηση Υγειονοµικής Περιφέ-
ρειας,

β) στην παρ. 4: βα) όπου γίνεται αναφορά σε «συµβούλια»,
αυτή αντικαθίσταται από την αναφορά σε «συµβούλιο» και ακο-
λούθως επέρχονται οι αναγκαίες λεκτικές µεταβολές, ββ) το δεύ-
τερο εδάφιο αντικαθίσταται, βγ) στο πέµπτο εδάφιο η φράση
«µέχρι τη συµπλήρωση αριθµού ίσου µε το πενταπλάσιο των υπο-
ψηφίων ανά προκηρυχθείσα θέση» αντικαθίσταται από τη φράση
«για το σύνολο των υποψηφίων», βδ) στο έκτο εδάφιο η φράση
«τις πέντε (5) εργάσιµες ηµέρες» αντικαθίσταται µε τη φράση
«τις δέκα (10) ηµερολογιακές ηµέρες»,

γ) στην παρ. 5: γα) στο πρώτο εδάφιο προστίθεται η αναφορά
στο σύνολο των υποψηφίων, γβ) προστίθεται νέο δεύτερο εδά-
φιο, γγ) στο υφιστάµενο τρίτο εδάφιο επέρχεται νοµοτεχνική
βελτίωση προς εναρµόνιση µε την προηγούµενη τροποποίηση.

δ) οι παρ. 6, 7 και 8 αντικαθίστανται, 
ε) το πρώτο εδάφιο της παρ. 9 αντικαθίσταται, 
στ) στην παρ. 10 στο αντικείµενο της υπουργικής απόφασης

προστίθεται η διαδικασία προκήρυξης θέσεων ειδικευµένων ια-
τρών κλάδου Ε.Σ.Υ., 

ζ) στην παρ. 12 επέρχεται νοµοτεχνική βελτίωση,
η) στην παρ. 13 η αναφορά σε «συµβούλια» αντικαθίσταται

από την αναφορά σε «συµβούλιο», ακολούθως επέρχεται η ανα-
γκαία λεκτική µεταβολή και η φράση «οι Διοικητές των νοσοκο-
µείων και των Υ.ΠΕ.» αντικαθίσταται από τη φράση «οι Διοικητές
των Υ.ΠΕ.» και το άρθρο 8 διαµορφώνεται ως εξής:

«Άρθρο 8
Υποβολή υποψηφιότητας και διαδικασία

κρίσης/τοποθέτησης

1. Κάθε υποψήφιος δύναται να υποβάλλει µία (1) ηλεκτρονική
αίτηση ανά έγκριση προκήρυξης θέσεων. Στην αίτηση ο υποψή-
φιος δύναται να δηλώσει έως πέντε (5) θέσεις της ειδικότητάς
του σε νοσοκοµεία και γενικά νοσοκοµεία-κέντρα υγείας, µίας
(1) µόνο Διοίκησης Υγειονοµικής Περιφέρειας (Δ.Υ.ΠΕ.) της
χώρας και έως πέντε (5) θέσεις της ειδικότητάς του σε δοµές
πρωτοβάθµιας φροντίδας υγείας, µίας (1) µόνο Δ.Υ.ΠΕ., προσ-
διορίζοντας τη σειρά προτίµησής του. Για την πλήρωση των θέ-
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σεων του Γ.Ν. ΠΑΠΑΓΕΩΡΓΙΟΥ και του Εθνικού Κέντρου Άµεσης
Βοήθειας (Ε.Κ.Α.Β.) εκδίδονται διακριτές προκηρύξεις. Η υπο-
ψηφιότητα για θέσεις του δεύτερου εδαφίου δεν προσµετράται
στον ανώτατο αριθµό θέσεων του πρώτου εδαφίου.

2. Θέσεις για τις οποίες δεν έχει υποβληθεί υποψηφιότητα ή
οι επιλεγέντες έχουν αποποιηθεί τον διορισµό και δεν ακολου-
θούν άλλοι στη σειρά κατάταξης, πληρούνται µε νέα προκήρυξη,
µετά από αίτηµα της οικείας Δ.Υ.ΠΕ., στην ίδια ή άλλη ειδικότητα
και στον ίδιο ή άλλον φορέα αρµοδιότητάς της.

3. Οι υποψηφιότητες υποβάλλονται ηλεκτρονικά, µέσω ηλε-
κτρονικής εφαρµογής, εντός προθεσµίας, η οποία ορίζεται µε
την απόφαση έγκρισης της προκήρυξης των θέσεων συνοδευό-
µενες µε τα απαιτούµενα δικαιολογητικά της παρ. 10 του παρόν-
τος άρθρου. Τα δικαιολογητικά αυτά αποτελούνται από
δικαιολογητικά:

α) αναγκαία για την εγκυρότητα της συµµετοχής του υποψη-
φίου στη διαδικασία επιλογής, τα οποία καλούνται «ΔΙΚΑΙΟΛΟ-
ΓΗΤΙΚΑ ΤΥΠΟΥ Α», καθώς και

β) αποδεικτικά της µοριοδότησης των υποψηφίων («ΔΙΚΑΙΟ-
ΛΟΓΗΤΙΚΑ ΤΥΠΟΥ Β»).

4. Αµέσως µετά από τη λήξη της ανωτέρω προθεσµίας, καταρ-
τίζεται αυτοµατοποιηµένα κατάλογος υποψηφίων σύµφωνα µε
τα δηλωθέντα προσόντα και προτιµήσεις τους, µε σειρά κατάτα-
ξης δυνάµει των προβλεπόµενων κριτηρίων αξιολόγησης πλην
της συνέντευξης. Μετά τη σύνταξη του καταλόγου υποψηφίων
του πρώτου εδαφίου και εντός πέντε (5) εργάσιµων ηµερών, συ-
νέρχεται το συµβούλιο, προκειµένου να ελέγξει την ορθότητα
των ηλεκτρονικά κατατεθειµένων δικαιολογητικών των υποψη-
φίων. Το συµβούλιο του δευτέρου εδαφίου διενεργεί έλεγχο ορ-
θότητας των δικαιολογητικών τύπου Α ως προς το σύνολο των
υποψηφίων και αφαιρεί από τον πίνακα κατάταξης τους στερού-
µενους τα ελάχιστα αναγκαία προσόντα συµµετοχής. Εν συνε-
χεία το συµβούλιο του δευτέρου εδαφίου διενεργεί επαλήθευση
της σειράς κατάταξης υποψηφίων του αρχικού καταλόγου, δυ-
νάµει των δικαιολογητικών τύπου Β, για το σύνολο των υποψη-
φίων. Εφόσον από τον έλεγχο µοριοδότησης διαπιστωθεί
αναντιστοιχία µεταξύ µοριοδότησης και δικαιολογητικών τύπου
Β, το Συµβούλιο διενεργεί αναµοριοδότηση για το σύνολο των
υποψηφίων. Η συνεδρίαση του συµβουλίου για όλες τις θέσεις
και για όλες τις ειδικότητες, δεν µπορεί να υπερβαίνει τις δέκα
(10) ηµερολογιακές ηµέρες.

5. Εντός δύο (2) εργάσιµων ηµερών από τη λήξη της προθε-
σµίας του τελευταίου εδαφίου της παρ. 4 η µοριοδότηση και η
σειρά κατάταξης του συνόλου των υποψηφίων αναρτώνται στον
ιστότοπο της Δ.Υ.ΠΕ.. Οµοίως αναρτάται και ο πίνακας των µη
παραδεκτών υποψηφιοτήτων. Παρέχεται δυνατότητα υποβολής
ενστάσεων εντός πέντε (5) εργάσιµων ηµερών από την ηµερο-
µηνία της ανάρτησης. Οι ενστάσεις του τρίτου εδαφίου υποβάλ-
λονται µόνο ηλεκτρονικά.

6. Το Συµβούλιο συνέρχεται αµέσως µετά τη λήξη της προθε-
σµίας υποβολής των ενστάσεων, προκειµένου να εξετάσει το πε-
ριεχόµενό τους. Σε περίπτωση αποδοχής ένστασης, το
Συµβούλιο αναδιαµορφώνει τον πίνακα σύµφωνα µε το αποτέλε-
σµα της ένστασης, διενεργώντας νέα µοριοδότηση και επανακα-
τάταξη, όπου αυτή απαιτείται για το σύνολο των υποψηφίων,
εντός δέκα (10) ηµερολογιακών ηµερών. Την επόµενη εργάσιµη
ηµέρα αναρτάται στον ιστότοπο της Δ.Υ.ΠΕ. πίνακας κατάταξης
για το σύνολο των υποψηφίων ανά φορέα. Για την επιλογή των
υποψηφίων διενεργείται συνέντευξη και προκρίνονται οι πρώτοι
σε σειρά κατάταξης υποψήφιοι και σε αριθµό ίσο µε το πεντα-
πλάσιο των θέσεων που προκηρύχθηκαν ανά φορέα.

7. Τα µόρια που λαµβάνει ο υποψήφιος στη συνέντευξη, προ-
στίθενται στη µοριοδότηση εκάστου υποψηφίου του πίνακα κα-
τάταξης υποψηφίων της παρ. 6, για να προκύψει η τελική
βαθµολογία τους, σύµφωνα, µε την οποία θα γίνει η τελική επι-
λογή για κάθε θέση. Κάθε υποψήφιος υποβάλλεται µόνο µία (1)
φορά σε συνέντευξη. Ο εν λόγω πίνακας αναρτάται στον ιστό-
τοπο της Δ.Υ.ΠΕ.. Σε περίπτωση ισοβαθµίας δύο (2) ή περισσό-
τερων υποψηφίων, προηγείται ο αρχαιότερος µε κριτήριο την
απόκτηση ειδικότητας. Για τις υπόλοιπες θέσεις στις οποίες έχει
καταταγεί πρώτος, επιλέγονται οι επόµενοι σε σειρά κατάταξης.

Αν εξαντληθούν για οποιονδήποτε λόγο οι επιτυχόντες, δύναται
να επαναληφθεί η διαδικασία της συνέντευξης µε την κλήση επι-
λαχόντων από τον πίνακα κατάταξης της παρ. 6 µε τη διαδικασία
που περιγράφεται σε αυτή. Μετά από την ολοκλήρωση των συ-
νεντεύξεων οι υποψήφιοι που έχουν επιλεγεί υποχρεούνται µε
υπεύθυνη δήλωσή τους, η οποία υποβάλλεται εντός δύο (2) ερ-
γάσιµων ηµερών από την ανάρτηση του τελευταίου χρονολογικά
(τελικού) πίνακα αξιολόγησης, να αποδεχθούν τη θέση. Δήλωση
αποδοχής µίας (1) θέσης ισοδυναµεί µε αυτοδίκαιη παραίτηση
από τη διεκδίκηση των άλλων θέσεων για τις οποίες έχουν υπο-
βάλλει υποψηφιότητα. Η µη εµπρόθεσµη υποβολή υπεύθυνης
δήλωσης αποδοχής της θέσης ή η µη εµφάνιση του υποψηφίου
στη συνέντευξη ισοδυναµεί µε µη αποδοχή της θέσης.

8. Η τελική βαθµολογία και η τελική επιλογή αναρτώνται στον
ιστότοπο της Δ.Υ.ΠΕ. εντός τριών (3) εργάσιµων ηµερών από την
ολοκλήρωση της διαδικασίας των συνεντεύξεων.

9. Εντός της προθεσµίας της παρ. 8, τα πρακτικά συντάσσον-
ται ανά Δ.Υ.ΠΕ. και ανά ειδικότητα και αποστέλλονται στην αρ-
µόδια διεύθυνση του Υπουργείου Υγείας. Ο Υπουργός Υγείας
διατηρεί το δικαίωµα αναποµπής των πρακτικών µε ανάλογη
εφαρµογή των παρ. 1 και 2 του άρθρου 90 του ν. 3528/2007 (Α’
26). Η παρούσα ισχύει και για προκηρύξεις του παρόντος νόµου
που δεν έχουν ολοκληρωθεί.

10. Με απόφαση του Υπουργού Υγείας ορίζονται αναλυτικά η
διαδικασία προκήρυξης θέσεων ειδικευµένων ιατρών κλάδου
Ε.Σ.Υ., τα κριτήρια επιλογής, ο συντελεστής βαρύτητας του κάθε
κριτηρίου, καθώς και κάθε άλλο θέµα που αφορά στη διαδικασία
υποβολής υποψηφιότητας, µοριοδότησης των υποψηφίων και
της τελικής επιλογής για κάθε θέση που έχει προκηρυχθεί.

11. Οι διαδικασίες κρίσης/τοποθέτησης ιατρών κλάδου Ε.Σ.Υ.
που εκκρεµούν στα συµβούλια για θέσεις που έχουν προκηρυχ-
θεί µετά την 1η.1.2018 ολοκληρώνονται σύµφωνα µε τις διατά-
ξεις που ίσχυαν κατά τον χρόνο προκήρυξής τους.

12. Η θητεία των Συµβουλίων Κρίσης και Επιλογής Ιατρών
Ε.Σ.Υ. τα οποία έχουν συγκροτηθεί σύµφωνα µε το άρθρο 7 πα-
ρατείνεται και µετά την πάροδο της προβλεπόµενης διετίας και
µέχρι την ολοκλήρωση των διαδικασιών κρίσης/τοποθέτησης Ια-
τρών κλάδου Ε.Σ.Υ. που εκκρεµούν στα εν λόγω Συµβούλια.

13. Η τήρηση της διαδικασίας και των προθεσµιών του παρόν-
τος από το συµβούλιο του άρθρου 7 του παρόντος αποτελεί ει-
δικότερη υποχρέωση που αναλαµβάνουν οι Διοικητές των Υ.ΠΕ.
που συµµετέχουν σε αυτό και η παραβίαση αυτής επιφέρει πρό-
ωρη λήξη της θητείας τους αζηµίως για το Δηµόσιο.»

Άρθρο 7
Μεταβατικές διατάξεις για τα υφιστάµενα 

Συµβούλια Κρίσης και Επιλογής Ιατρών κλάδου Εθνικού 
Συστήµατος Υγείας (Ε.Σ.Υ.) για θέσεις νοσοκοµείων

1. Τα υφιστάµενα Συµβούλια Κρίσης και Επιλογής Ιατρών κλά-
δου Εθνικού Συστήµατος Υγείας (Ε.Σ.Υ.) για θέσεις νοσοκοµείων,
τα οποία έχουν συγκροτηθεί έως την έναρξη ισχύος του ν.
4999/2022 (Α’ 225) βάσει του άρθρου 7 του ν. 4498/2017 (Α’ 172),
όπως είχε αντικατασταθεί µε το άρθρο 3 του ν. 4647/2019 (Α’
204) είναι αρµόδια και για τις νέες προκηρύξεις για την πλήρωση
θέσεων ιατρών κλάδου Ε.Σ.Υ. των νοσοκοµείων που θα εκδοθούν
µετά την έναρξη ισχύος του παρόντος έως τη συγκρότηση των
νέων Συµβουλίων του άρθρου 7 του        ν. 4498/2017. 

2. Τα υφιστάµενα Συµβούλια τα οποία έχουν συγκροτηθεί µετά
την έναρξη ισχύος του ν. 4999/2022, βάσει της περ. γ) της παρ.
1 του άρθρου 7 του ν. 4498/2017, για θέσεις πρωτοβάθµιας
φροντίδας υγείας, συνεχίζουν τις διαδικασίες κρίσης και επιλο-
γής ιατρών κλάδου Ε.Σ.Υ. έως τη λήξη της θητείας τους. 

3. Τα υφιστάµενα Συµβούλια Κρίσης και Επιλογής Ιατρών κλά-
δου Εθνικού Συστήµατος Υγείας (Ε.Σ.Υ.) για θέσεις νοσοκοµείων,
τα οποία έχουν συγκροτηθεί µετά την έναρξη ισχύος του ν.
4999/2022, βάσει των περ. α) και β) της παρ. 1 του άρθρου 7 του
ν. 4498/2017 συνεχίζουν τις διαδικασίες κρίσης και επιλογής ια-
τρών κλάδου Ε.Σ.Υ. έως την ολοκλήρωση των διαδικασιών
αυτών, οι οποίες εκκρεµούν σε αυτά ή αναπέµπονται σε αυτά
από το αρµόδιο δικαστήριο. 
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Άρθρο 8
Εµβολιασµός κατά της γρίπης του ενήλικου πληθυσµού

κατά την περίοδο 2023-2024

1. Στο πλαίσιο της υλοποίησης του Εθνικού Προγράµµατος
Εµβολιασµών Ενηλίκων κατά της γρίπης, κατά την περίοδο 2023-
2024, το συµβατικό τετραδύναµο αδρανοποιηµένο εµβόλιο κατά
της γρίπης (κατηγορίας QIVe και QIVc) αποζηµιώνεται εξ ολο-
κλήρου από τον Εθνικό Οργανισµό Παροχής Υπηρεσιών Υγείας
και τα άλλα ασφαλιστικά ταµεία, χωρίς την ανάγκη προσκόµισης
ιατρικής συνταγής.

2. Ο αντιγριπικός εµβολιασµός διενεργείται από ιατρούς του
ιδιωτικού ή του δηµόσιου τοµέα, ανεξαρτήτως ειδικότητας,
καθώς και από φαρµακοποιούς.

3. Οι διενεργούντες τον εµβολιασµό της παρ. 1 καταχωρίζουν,
µε ευθύνη τους, στο Εθνικό Μητρώο Εµβολιασµών τη διενέργεια
του εµβολιασµού και τα στοιχεία των εµβολιασµένων.

Άρθρο 9
Προσωρινή διοίκηση φορέων κοινωνικής πρόνοιας- 

Τροποποίηση παρ. 6 άρθρου 2 ν. 2345/1995

Στην παρ. 6 του άρθρου 2 του ν. 2345/1995 (Α’ 213), περί επο-
πτείας και επιβολής κυρώσεων σε φορείς κοινωνικής πρόνοιας
που παρέχουν οργανωµένες υπηρεσίες προστασίας, επέρχονται
οι ακόλουθες τροποποιήσεις: α) στην περ. α) προστίθενται τρίτο,
τέταρτο και πέµπτο εδάφια, β) στο πρώτο εδάφιο της περ. β) και
σε εναρµόνιση µε την προηγούµενη τροποποίηση προστίθεται
και η περίπτωση λήξης της τυχόν παράτασης της θητείας της
προσωρινής διοίκησης και η παρ. 6 διαµορφώνεται ως εξής:

«6. α) Όταν οι διαπιστώσεις των παρ. 4 και 5 αφορούν σε προ-
νοιακές Μονάδες που λειτουργούν Φορείς µη κερδοσκοπικού χα-
ρακτήρα που υπάγονται στον ιδιωτικό τοµέα, και σε εξαιρετικά
επείγουσες περιπτώσεις, ιδίως άµεσου κινδύνου για τη σωµατική
ή την ψυχική υγεία των ωφελούµενων του Φορέα, ο Υπουργός
Κοινωνικής Συνοχής και Οικογένειας δύναται µε απόφασή του
να αντικαθιστά προσωρινώς τα όργανα της διοίκησης του
Φορέα, τάσσοντας στην προσωρινή Διοίκηση συγκεκριµένα κα-
θήκοντα και προθεσµία για την κίνηση της καταστατικής διαδι-
κασίας για ανάδειξη νέας διοίκησης του Φορέα, ικανής να
εξασφαλίσει την εύρυθµη και σύννοµη λειτουργία της Μονάδας
που διαχειρίζεται το µη κερδοσκοπικό νοµικό πρόσωπο. Η προ-
θεσµία για την εκλογή της νέας διοίκησης δεν δύναται να υπερ-
βαίνει το ένα (1) έτος από τον ορισµό της προσωρινής διοίκησης.

Εάν η προθεσµία που έχει ταχθεί στην προσωρινή διοίκηση µε
την απόφαση του πρώτου εδαφίου λήξει, χωρίς να έχει καταστεί
δυνατή η ανάδειξη νέας διοίκησης που να εξασφαλίζει την εύ-
ρυθµη και σύννοµη λειτουργία των προνοιακών Μονάδων και
εφόσον η ορισθείσα προσωρινή διοίκηση έχει επιτύχει τη δια-
σφάλιση επαρκούς επιπέδου περίθαλψης και µεταχείρισης των
ωφελουµένων, η προθεσµία που έχει ταχθεί παρατείνεται για ίσο
χρονικό διάστηµα. Αντίστοιχα, παρατείνεται και η θητεία της ορι-
σθείσας προσωρινής διοίκησης. 

Η συνδροµή των προϋποθέσεων του τρίτου εδαφίου διαπιστώ-
νεται µε απόφαση του Υπουργού Κοινωνικής Συνοχής και Οικο-
γένειας.

β) Στις περιπτώσεις των Φορέων ιδιωτικού τοµέα µη κερδο-
σκοπικού χαρακτήρα, όπου συντρέχουν οι διαπιστώσεις των
παρ. 4 και 5 ή όταν διαπιστώνεται σοβαρή παραβίαση των δια-
τάξεων του καταστατικού τους, καθώς και σε περίπτωση λήξης
της θητείας της προσωρινής διοίκησης ή της τυχόν παράτασής
της, κατά τα οριζόµενα στην περ. α, εφόσον κατά τον χρόνο
αυτόν εκτιµάται αιτιολογηµένα ότι δεν είναι δυνατή η ανάδειξη
νέας διοίκησης που να εξασφαλίζει την εύρυθµη και σύννοµη λει-
τουργία των προνοιακών Μονάδων, το κατά τόπον αρµόδιο Πρω-
τοδικείο της έδρας του Φορέα, ύστερα από αίτηση
οποιουδήποτε θεµελιώνει έννοµο συµφέρον ή του Υπουργού Κοι-
νωνικής Συνοχής και Οικογένειας, διορίζει ως προσωρινή διοί-
κηση του Φορέα νοµικό πρόσωπο δηµοσίου ή ιδιωτικού δικαίου,
το οποίο επιδιώκει παρεµφερείς σκοπούς, και τάσσει στην προ-
σωρινή διοίκηση συγκεκριµένα διαχειριστικά καθήκοντα, ιδίως

τη διοίκηση των Μονάδων που λειτουργεί ο Φορέας για συγκε-
κριµένο χρονικό διάστηµα. Με την ίδια απόφαση και για το ίδιο
διάστηµα το Δικαστήριο δύναται να αφαιρέσει από τον Φορέα
την άσκηση της επιµέλειας των προσώπων που του έχει ανατεθεί
και φιλοξενούνται στις Μονάδες που λειτουργεί προς διασφά-
λιση του συµφέροντος των ωφελούµενων προσώπων.

γ) Στις περ α) και β), ο Υπουργός Κοινωνικής Συνοχής και Οι-
κογένειας δύναται να διορίζει Κυβερνητικό Επίτροπο, έναν υπάλ-
ληλο του Υπουργείου Κοινωνικής Συνοχής και Οικογένειας,
προϊστάµενο Διεύθυνσης µε τον αναπληρωτή του, ο οποίος συµ-
µετέχει στις συνεδριάσεις του εκτελεστικού οργάνου, χωρίς δι-
καίωµα ψήφου. Αν από τότε που εκδόθηκε η δικαστική απόφαση
της περ. β), µεταβλήθηκαν οι συνθήκες, το δικαστήριο δύναται,
ύστερα από αίτηση όποιου θεµελιώνει έννοµο συµφέρον, να µε-
ταρρυθµίσει την απόφασή του, λαµβάνοντας υπόψη τις νέες συν-
θήκες, ανακαλώντας ή µεταρρυθµίζοντας την απόφασή του,
σύµφωνα µε το συµφέρον των ωφελούµενων προσώπων.

δ) Εφόσον µοναδικός ή κύριος καταστατικός σκοπός του
Φορέα είναι η παροχή υπηρεσιών κοινωνικής φροντίδας και έχει
επιβληθεί ανάκληση των αδειών του, ο Υπουργός Κοινωνικής Συ-
νοχής και Οικογένειας, δύναται να προσφύγει στο κατά το άρθρο
825 του Κώδικα Πολιτικής Δικονοµίας αρµόδιο δικαστήριο, µε αί-
τηµα τη λύση του Φορέα, τη θέση του σε εκκαθάριση και τη διά-
θεση της περιουσίας του για σκοπούς παρεµφερείς µε τους
καταστατικούς σκοπούς του Φορέα.»

Άρθρο 10
Χρηµατοδότηση προγραµµάτων πρόσβασης παιδιών 

προσχολικής ηλικίας, βρεφών και νηπίων, 
σε υπηρεσίες προσχολικής αγωγής και φροντίδας, 

καθώς και πρόσβασης παιδιών, εφήβων και ατόµων 
µε αναπηρία σε υπηρεσίες δηµιουργικής απασχόλησης -

Τροποποίηση παρ. 9 άρθρου 104 ν. 4941/2022

Στην παρ. 9 του άρθρου 104 του ν. 4941/2022 (Α’ 113), περί
της χρηµατοδότησης των προγραµµάτων πρόσβασης παιδιών
προσχολικής ηλικίας, βρεφών και νηπίων, σε υπηρεσίες προσχο-
λικής αγωγής και φροντίδας, καθώς και πρόσβασης παιδιών,
εφήβων και ατόµων µε αναπηρία σε υπηρεσίες δηµιουργικής
απασχόλησης, επέρχονται οι ακόλουθες τροποποιήσεις: α) το
δεύτερο εδάφιο αντικαθίσταται, β) στο τρίτο εδάφιο επέρχεται
νοµοτεχνική βελτίωση προς εναρµόνιση µε την προηγούµενη
τροποποίηση και η παρ. 9 διαµορφώνεται ως εξής:

«9. Η δαπάνη χρηµατοδότησης των προγραµµάτων καλύπτε-
ται από πόρους των Περιφερειακών Προγραµµάτων του Εταιρι-
κού Συµφώνου Περιφερειακής Ανάπτυξης 2021-2027, από τα
Τοµεακά Προγράµµατα Ανάπτυξης του Εθνικού Προγράµµατος
Ανάπτυξης των ως άνω Υπουργείων, καθώς και από τον τακτικό
προϋπολογισµό των Υπουργείων Εργασίας και Κοινωνικών Υπο-
θέσεων και Εσωτερικών. 

Κατά την πρώτη περίοδο υλοποίησης του προγράµµατος
2022-2023, ο τακτικός προϋπολογισµός του οικονοµικού έτους
2023 του Υπουργείου Εργασίας και Κοινωνικών Υποθέσεων χρη-
µατοδοτεί συµπληρωµατικά µε τις ανωτέρω πηγές χρηµατοδό-
τησης και εντός των ορίων των διαθέσιµων ετήσιων πιστώσεών
του όλες τις παροχές του προγράµµατος των περ. α) και β) της
παρ. 2, συνολικά µέχρι του ποσού των τριάντα πέντε εκατοµµυ-
ρίων (35.000.000) ευρώ. 

Οι σχετικές δαπάνες του δευτέρου εδαφίου είναι νόµιµες από
την έναρξη του προγράµµατος, κατά παρέκκλιση των διατάξεων
περί ανάληψης υποχρεώσεων. 

Στη δικαιούχο Ελληνική Εταιρεία Τοπικής Ανάπτυξης και Αυ-
τοδιοίκησης Ανώνυµη Εταιρεία, µεταβιβάζονται οι αναγκαίες πι-
στώσεις για την υλοποίηση και εφαρµογή των προγραµµάτων
του παρόντος, συµπεριλαµβανοµένων και των αντίστοιχων πι-
στώσεων που σχετίζονται µε τη διαχειριστική της δαπάνη, η
οποία ανέρχεται σε κατ’ αποκοπή ποσό ύψους µηδέν κόµµα
πέντε τοις εκατό (0,5%) του συνολικού κόστους του οικείου προ-
γράµµατος.»
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Άρθρο 11
Έναρξη ισχύος

Η ισχύς του παρόντος αρχίζει από τη δηµοσίευσή του στην
Εφηµερίδα της Κυβερνήσεως.

Αθήνα,...........................2023

ΟΙ ΥΠΟΥΡΓΟΙ

ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Αθανάσιος Μπούρας): 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. 

ΠΟΛΛΟΙ ΒΟΥΛΕΥΤΕΣ: Μάλιστα, µάλιστα.
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Αθανάσιος Μπούρας): Συνεπώς το Σώµα πα-

ρέσχε τη ζητηθείσα εξουσιοδότηση.
Κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, δέχεστε στο σηµείο αυτό να λύ-

σουµε τη συνεδρίαση;
ΟΛΟΙ ΟΙ ΒΟΥΛΕΥΤΕΣ: Μάλιστα, µάλιστα.
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Αθανάσιος Μπούρας): Με τη συναίνεση του

Σώµατος και ώρα 0.33’ λύεται η συνεδρίαση για σήµερα Παρα-
σκευή 3 Νοεµβρίου 2023 και ώρα 9.00’, µε αντικείµενο εργασιών
του Σώµατος: κοινοβουλευτικό έλεγχο, συζήτηση επικαίρων ερω-
τήσεων.
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