
 

Αθήνα, 22 Νοεμβρίου 2023 

ΕΡΩΤΗΣΗ 

 

Προς τον Υπουργό Υγείας 

 

ΘΕΜΑ: «Τραγική η κατάσταση στις δομές ψυχικής υγείας με τα ράντζα να 

ξεχειλίζουν στις ψυχιατρικές κλινικές» 

 

Η αναγκαστική παραδοχή του Υφυπουργού Υγείας αφενός ότι «τα ράντζα 

ξεχειλίζουν από τους διαδρόμους στις ψυχιατρικές κλινικές», αφετέρου ότι η 

κατάχρηση της διαδικασίας ακούσιας νοσηλείας «δεν μπορεί να ελεγχθεί σε 

εξατομικευμένο επίπεδο» και ότι «αυτό γίνεται διότι τα περιστατικά λιμνάζουν στην 

κοινωνία. Το πρόβλημα θα αντιμετωπιστεί με τις μονάδες ψυχικής αποκατάστασης 

κ.ά. νέες δομές» επιβεβαιώνουν την κρισιμότητα της κατάστασης αναφορικά με τις 

δομές ψυχικής υγείας στη χώρα μας, η οποία προφανώς δεν μπορεί να 

αντιμετωπιστεί με αόριστες, ασαφείς και γενικόλογες διατυπώσεις, καθώς και 

ανεπαρκείς νομοθετικές μεταρρυθμίσεις. 

 

Όπως αποδείχθηκε από πρόσφατη μελέτη που διεξήγαγε η Εταιρεία 

Περιφερειακής Ανάπτυξης και Ψυχικής Υγείας (ΕΠΑΨΥ) σε συνεργασία με 

το Αριστοτέλειο Πανεπιστήμιο Θεσσαλονίκης (ΑΠΘ) και το Δημοκρίτειο 

Πανεπιστήμιο Θράκης (ΔΠΘ), ο αριθμός των ακούσιων νοσηλειών στην Ελλάδα 

είναι διπλάσιος του μέσου όρου της Ευρώπης (με σημειούμενα πολύ υψηλά 

ποσοστά και ειδικότερα 57% στην Αττική και 53% στη Θεσσαλονίκη), αποτελώντας 

σύμπτωμα ενός συστήματος ψυχικής υγείας που νοσεί.  
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Επιπλέον, σοβαρούς κινδύνους για την υγεία, ακόμα και τη ζωή γιατρών, 

νοσηλευτών κι ασθενών ελλοχεύει ο ανεπαρκής κυβερνητικός σχεδιασμός για την 

ασφάλεια στις ψυχιατρικές κλινικές και τα ψυχιατρικά νοσοκομεία. Όπως 

χαρακτηριστικά έχει δηλώσει ο πρόεδρος της Πανελλήνιας Ομοσπονδίας 

Εργαζομένων στα Δημόσια Νοσοκομεία (ΠΟΕΔΗΝ), «στα ψυχιατρικά νοσοκομεία 

υπάρχει μεγάλη έλλειψη προσωπικού με αποτέλεσμα να πολλαπλασιάζεται ο 

κίνδυνος τραυματισμού υπαλλήλων ή και ασθενών από άτομα που είναι διεγερτικά 

και όχι μόνο». Πράγματι, οι νοσηλευτές είναι τόσο λίγοι, που όχι απλώς 

δεν προλαβαίνουν να δώσουν νοσηλεία, να σιτίσουν, να φροντίσουν τους ασθενείς 

για την ατομική τους υγιεινή, να προσέχουν να μην κάνει κανείς κακό στον εαυτό 

του ή σε άλλο νοσηλευόμενο, αλλά δεν προλαβαίνουν ούτε να ζητήσουν βοήθεια 

αν βρεθούν οι ίδιοι σε ανάγκη. Ενδεικτικό παράδειγμα το Ψυχιατρικό Νοσοκομείο 

Αττικής «Δρομοκαΐτειο», όπου αντιστοιχεί ένας νοσηλευτής σε 35 ασθενείς, ενώ 

για ολόκληρο το νοσοκομείο υπάρχουν σε κάθε βάρδια μόνο 2 άτομα του τομέα 

φύλαξης, καθώς η παρουσία προσωπικού ασφαλείας σε χώρους νοσηλείας 

ασθενών, ακόμη και σε νοσοκομεία που νοσηλεύονται άτομα που έχουν 

διαπράξει εγκλήματα κατά της ζωής και ανθρωποκτονίες, απαγορεύεται από τον 

νόμο. Σοκάρουν δε γεγονότα όπως αυτό στην ψυχιατρική κλινική του Νοσοκομείου 

της Κέρκυρας, όπου ασθενής σκότωσε νοσηλευόμενη, ενώ προκαλούν ντροπή οι 

πρόσφατες εικόνες από τα 23 ράντζα στον Ευαγγελισμό στο τέλος της εφημερίας, 

με μία μόνο κοινόχρηστη τουαλέτα.  

 

Επιπλέον, υπάρχει πληθώρα ασθενών που διακομίζονται στα ψυχιατρικά 

νοσοκομεία με συνοδεία αστυνομικών και μετά από απόφαση εισαγγελέα, καθώς 

έχουν διαπράξει εγκλήματα του ποινικού δικαίου. Το δικαστήριο παραπέμπει αυτά 

τα άτομα στα ψυχιατρικά νοσοκομεία και όχι στη φυλακή, καθώς έχει κρίνει ότι 

έχουν σοβαρό πρόβλημα ψυχικής υγείας. Στην πραγματικότητα, τα άτομα αυτά 

εκτίουν την ποινή τους στα ψυχιατρικά νοσοκομεία και όχι στη φυλακή. Και μάλιστα 

μέσα σε νοσοκομεία με ανύπαρκτες υποδομές για την υποδοχή και φροντίδα των 

ψυχικά ασθενών και αποψιλωμένο το απαιτούμενο, εξειδικευμένο προσωπικό.   

 



Επειδή η πρόσβαση στο δημόσιο σύστημα υγείας αποτελεί θεμελιώδες δικαίωμα 

των Ελλήνων πολιτών.   

Επειδή με την από 07/06/2023 προσθήκη από την Επιτροπή της Ευρωπαϊκής 

Ένωσης ενός νέου πυλώνα στην Ευρωπαϊκή Ένωση Υγείας: μιας νέας 

ολοκληρωμένης προσέγγισης στην ψυχική υγεία που την εξομοιώνει ουσιαστικά 

με τη σωματική υγεία και εξασφαλίζει μια νέα διατομεακή προσέγγιση των 

ζητημάτων ψυχικής υγείας, με προβλεπόμενη επιπλέον ενωσιακή χρηματοδότηση 

ύψους 1,23 δισ. ευρώ από διαφορετικά χρηματοδοτικά μέσα. 

Επειδή είναι δεδομένη η πολύ χαμηλή απορροφητικότητα των πόρων του Ταμείου 

Ανάκαμψης και Ανθεκτικότητας, και συγκεκριμένα το ποσό των 60 εκατ. ευρώ για 

την ψυχική υγεία. 

Επειδή οι προωθούμενες νομοθετικές πρωτοβουλίες είναι ανεπαρκείς να 

επιλύσουν το άμεσο και επείγον θέμα της νοσηλείας, εκούσιας, ακούσιας, κατόπιν 

δικαστικής εντολής κ.ο.κ. στις ψυχικές δομές της χώρας μας.    

Επειδή πρέπει να εξαλειφθούν οι εικόνες ντροπής και να σταματήσει ο 

συνωστισμός και η περίθαλψη των ασθενών στους διαδρόμους πάνω σε ράντζα. 

Επειδή οι δομές ψυχικής υγείας πρέπει να ενισχυθούν με προσωπικό ώστε να 

μην δημιουργείται σοβαρότατος κίνδυνος για την υγεία των ασθενών καθώς και 

των εργαζομένων. 

Ερωτάται ο κ. Υπουργός: 

 

1. Σε ποιες συγκεκριμένες και άμεσες ενέργειες προτίθεται να προβεί για 

την αντιμετώπιση του μείζονος προβλήματος νοσηλείας των ατόμων 

που χρήζουν ψυχικής βοήθειας. 

2. Ποιες συγκεκριμένα σχετικές ενωσιακές δράσεις για την αποτελεσματική 

παροχή νοσηλείας σε ψυχικές δομές έχει αξιοποιήσει και με ποιο τρόπο 

και ποιες προτίθεται να αξιοποιήσει και σε τι χρονικό πλαίσιο.  
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