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ΠΑΣΟΚ - ΚΙΝΗΜΑ ΑΛΛΑΓΗΣ 

 Κοινοβουλευτική Ομάδα 

 

Αθήνα, 03 Ιουνίου 2025 

ΕΡΩΤΗΣΗ 

 

ΠΡΟΣ :  τον Υπουργό Υγείας, κ. Άδωνι Γεωργιάδη 

    

ΘΕΜΑ: « Γενικό Νοσοκομείο Κέντρο Υγείας Νεάπολης ‘Διαλυνάκειο’ και η Πορεία 

Υλοποίησης του Κέντρου Αποκατάστασης και Αποθεραπείας » 

Κύριε Υπουργέ, 

Η κατάσταση του Εθνικού Συστήματος Υγείας στην Ελλάδα παρουσιάζει πλέον 

χαρακτηριστικά αποδιοργάνωσης και αποσύνθεσης, όπως καταδεικνύεται με τον πιο σαφή 

τρόπο στην πρόσφατη έκθεση του ΟΟΣΑ. Οι χρόνιοι ασθενείς δυσκολεύονται να έχουν 

πρόσβαση σε τακτική και ποιοτική φροντίδα, μόλις το 37% δηλώνει ότι αισθάνεται ικανό να 

διαχειριστεί την υγεία του. Η εμπιστοσύνη των πολιτών στο δημόσιο σύστημα υγείας έχει 

υποχωρήσει δραματικά, με μόλις το 36% να το εμπιστεύεται – έναντι 62% στις υπόλοιπες 

χώρες. Ανισότητες μεταξύ φύλων και κοινωνικοοικονομικών ομάδων οξύνουν ακόμη 

περισσότερο το πρόβλημα. Η εικόνα είναι αυτή ενός υποστελεχωμένου, 

υποχρηματοδοτημένου και τεχνολογικά καθηλωμένου ΕΣΥ, που αδυνατεί πλέον να 

ανταποκριθεί στις ανάγκες των πολιτών του και που, χωρίς γενναίες παρεμβάσεις, κινδυνεύει 

να χάσει οριστικά τον δημόσιο και δωρεάν χαρακτήρα του. 

Η εικόνα αποδιοργάνωσης διαπερνά οριζόντια όλα τα Νοσοκομεία του Νομού Λασιθίου. Όπως 

αναδείχθηκε πρόσφατα σε τοπικά μέσα, οι ημέρες του Πάσχα κατέδειξαν με τον πιο εύγλωττο 

τρόπο την αδυναμία του συστήματος να ανταποκριθεί σε συνθήκες αυξημένης ζήτησης λόγω 

τουριστικής κίνησης και μετακινήσεων. Η χρόνια υποστελέχωση των νοσοκομείων της 

περιοχής, η αδυναμία κάλυψης εφημεριών και η πίεση στο υπάρχον προσωπικό εντείνουν τους 
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κινδύνους για τη δημόσια υγεία, δημιουργώντας συνθήκες υγειονομικής επισφάλειας για 

κατοίκους και επισκέπτες. Με την παρούσα κυβερνητική πολιτική, όχι μόνο θα ενταθούν οι 

ανισότητες, αλλά θα υπονομευθεί και η ίδια η ύπαρξη των δημόσιων δομών υγείας στην 

Ανατολική Κρήτη, η εικόνα των οποίων θα παρουσιαστεί παρακάτω. 

Γενικό Νοσοκομείο Κέντρο Υγείας Νεάπλης ‘Διαλυνάκειο’ 

Στην παρούσα συγκυρία, η λειτουργική κατάσταση του ίδιου του ΓΝ-ΚΥ Νεάπολης 

αποδεικνύει ότι απαιτείται άμεση και πολυεπίπεδη ενίσχυση. Πρόκειται για ένα μικρό 

νοσοκομείο, με μόλις μία κλινική – την Παθολογική – η οποία λειτουργεί με μία μόνο 

παθολόγο, σε αντίθεση με το παρελθόν όπου υπηρετούσαν δύο. Οι επικουρικοί ακτινολόγοι 

που διορίζονται στη Νεάπολη, μεταφέρονται στο Γενικό Νοσοκομείο Αγίου Νικολάου 

(ΓΝΑΝ) για να καλύψουν εκεί τις ανάγκες, αφήνοντας το ΓΝ-ΚΥ Νεάπολης χωρίς ακτινολόγο 

και χωρίς επαρκές προσωπικό για χειρισμό εξοπλισμού. Σημαντικά κενά καταγράφονται και 

σε άλλες ειδικότητες, όπως μικροβιολόγους και οδοντιάτρους – με τις τελευταίες θέσεις να 

είναι απολύτως κενές, παρά την ύπαρξη νέου, σύγχρονου εξοπλισμού που παραμένει 

ανενεργός. Το Νοσοκομείο δεν διαθέτει Φαρμακοποιό εδώ και δέκα χρόνια και κρατιέται από 

έναν βοηθό φαρμακείου μόνο, ενώ παράλληλα ο Φαρμακοποιός του ΓΝΑΝ υπογράφει και για 

τα έγγραφα του ΓΝ-ΚΥ Νεάπολης. 

Η στελέχωση είναι προβληματική και στις υποστηρικτικές δομές. Μόλις δύο άτομα καλύπτουν 

την κουζίνα, με υπερεργασία, ενώ τα πρωινά γεύματα διανέμονται από το ίδιο το νοσηλευτικό 

προσωπικό (καθήκοντα εκτός αρμοδιότητων τους). Στο διοικητικό και το προσωπικό 

καθαριότητας καταγράφονται μεγάλες ελλείψεις. Οι γιατροί της Νεάπολης συχνά καλούνται 

να καλύψουν εφημερίες στα ΤΕΠ του ΓΝΑΝ, εξυπηρετώντας μια εκτενή γεωγραφική περιοχή 

που περιλαμβάνει διάσπαρτα χωριά αλλά και τις φυλακές που υπάγονται και εκείνες στο 

νοσοκομείο. Η εικόνα αυτή δείχνει ένα σύστημα οριακής λειτουργίας, που εξαρτάται από 

υπερβάσεις των ίδιων των εργαζομένων και αποδυναμώνει τη δυνατότητα παροχής 

ουσιαστικής φροντίδας στον πληθυσμό. 

Επιπρόσθετα, η ανάγκη ενίσχυσης του ΓΝ-ΚΥ Νεάπολης καθίσταται ακόμη πιο επιτακτική 

υπό το πρίσμα της επικείμενης λειτουργίας του νέου Καταστήματος Κράτησης «Κρήτη ΙΙ» 

στις Κουρούνες, ενός σύγχρονου σωφρονιστικού συγκροτήματος δυναμικότητας 600 

κρατουμένων. Το εν λόγω κατάστημα, όταν τεθεί σε λειτουργία, θα επιφέρει κατακόρυφη 

αύξηση των υγειονομικών αναγκών που θα καλείται να εξυπηρετήσει το Νοσοκομείο 
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Νεάπολης, δεδομένου ότι ήδη σήμερα εξυπηρετεί περιστατικά από το υπάρχον κατάστημα 

κράτησης. Με δεδομένες τις σοβαρές ελλείψεις σε προσωπικό και υποδομές, είναι σαφές ότι 

το Νοσοκομείο δεν μπορεί να ανταποκριθεί σε αυτό το διευρυμένο υγειονομικό ρόλο χωρίς 

άμεση και ριζική ενίσχυση. Η υγειονομική κάλυψη του σωφρονιστικού πληθυσμού δεν μπορεί 

να στηρίζεται αποκλειστικά στην αυταπάρνηση του ήδη εξουθενωμένου προσωπικού του 

νοσοκομείου, ενώ κάθε περαιτέρω καθυστέρηση υπονομεύει την εύρυθμη και ασφαλή 

λειτουργία τόσο της υγειονομικής δομής όσο και του νέου καταστήματος κράτησης. 

Κέντρο Αποκατάστασης και Αποθεραπείας Νεάπολης 

Το Κέντρο Αποκατάστασης και Αποθεραπείας Νεάπολης αποτελεί ένα έργο υψίστης σημασίας 

για την Ανατολική Κρήτη και την Περιφέρεια συνολικά. Πρόκειται για την πρώτη δημόσια 

δομή αυτού του είδους στην Κρήτη και για ένα έργο που έχει ως στόχο να προσφέρει υπηρεσίες 

αποθεραπείας, αποκατάστασης και ψυχοκοινωνικής στήριξης σε ασθενείς με μυοσκελετικά 

προβλήματα, παθήσεις του νευρικού, μυϊκού και κυκλοφορικού συστήματος, αλλά και να 

λειτουργήσει ως πυλώνας για την ανάπτυξη του ιατρικού τουρισμού. 

Η ανάγκη δημιουργίας μιας τέτοιας μονάδας είναι διαχρονική και ευρέως αποδεκτή. Το έργο 

ξεκίνησε ως ιδέα ήδη από το 2002, όταν συντάχθηκε η πρώτη οικονομοτεχνική μελέτη από 

τον τότε Διοικητή του Νοσοκομείου Νεάπολης. Το Υπουργείο Υγείας συμφώνησε επί της 

αρχής και έδωσε εντολή να συνεχιστούν οι διαδικασίες. Το 2003-2004, το Σωματείο "Οι Φίλοι 

του Παιδιού Κρήτης" εξέφρασε την πρόθεσή του να δωρίσει οικόπεδο για την ανέγερση του 

Κέντρου, με τη δωρεά να ολοκληρώνεται το 2010, υπό αυστηρούς όρους χρήσης. 

Από το 2004 έως το 2009 παρατηρείται στασιμότητα. Το 2010 παραδίδεται επικαιροποιημένη 

μελέτη, ενώ το 2011 υπογράφεται προγραμματική σύμβαση με την Περιφέρεια Κρήτης. 

Ωστόσο, παρά τις προθέσεις, διαδοχικές καθυστερήσεις, θεσμικές συγκρούσεις, έλλειψη 

συντονισμού και απουσία διαρκούς εποπτείας οδηγούν το έργο σε αδιέξοδο. Το 2012, 

διαπιστώνεται ότι είχε υπογραφεί προγραμματική σύμβαση εν αγνοία του ΔΣ των 

Διασυνδεόμενων Νοσοκομείων, και συγκροτείται επιτροπή διερεύνησης. Το 2013 το Σωματείο 

διοργανώνει ανοικτή συνάντηση ενημέρωσης και το 2014 ενημερώνεται ότι δεν υπάρχει 

έγκριση σκοπιμότητας. 

Το 2017 εντάσσεται το έργο στον Οργανισμό του Νοσοκομείου Νεάπολης, ενώ με απόφαση 

του Υπουργείου Υγείας ανατίθεται στην Περιφέρεια Κρήτης η ευθύνη για την ωρίμανση και 
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εκτέλεση του έργου. Το 2018 εγκρίνονται τα τεύχη δημοπράτησης και αποσφραγίζονται οι 

προσφορές. Το 2020 υπογράφεται η σύμβαση μελέτης με τη μελετητική εταιρεία. Κατά την 

εκπόνηση της μελέτης, διαπιστώνεται πρόβλημα στην έκδοση οικοδομικής άδειας λόγω 

υπέρβασης των όρων δόμησης. 

Χρειάστηκαν δύο επιπλέον χρόνια για την ψήφιση σχετικής ρύθμισης. Τελικά, μόλις τον 

Απρίλιο του 2024 ψηφίστηκε το άρθρο 39 του ν. 5102/2024 (ΦΕΚ Α’ 55/13.04.2024) που 

ρυθμίζει τους όρους δόμησης, ώστε να επιτραπεί η έκδοση της άδειας. Σήμερα, 22 χρόνια μετά 

την πρώτη πρωτοβουλία, το έργο παραμένει χωρίς σαφές χρονοδιάγραμμα, παρά τις συνεχείς 

διαβεβαιώσεις. Εκκρεμούν μελέτες κυκλοφοριακές, αναμένονται εγκρίσεις από αρχιτεκτονικά 

συμβούλια, και δεν έχει προκηρυχθεί ακόμα η δημοπράτηση του έργου. 

Επιπλέον, εκκρεμεί η εξασφάλιση της απαιτούμενης χρηματοδότησης για την κατασκευή και 

τον εξοπλισμό του έργου, καθώς παρά τις σχετικές αναφορές στην αξιοποίηση του 

Προγράμματος Δημοσίων Επενδύσεων και κληροδοτημάτων του Διαλυνάκειου Νοσοκομείου, 

δεν έχει υπάρξει μέχρι στιγμής καμία επίσημη δέσμευση για ένταξή του σε συγκεκριμένο 

χρηματοδοτικό εργαλείο. Αυτή η εκκρεμότητα εντείνει την αβεβαιότητα για την υλοποίηση 

του έργου και επιτείνει τις ανησυχίες της τοπικής κοινωνίας. 

Πέραν των τεχνικών εκκρεμοτήτων, πολιτικά τίθεται ένα ευρύτερο ζήτημα: πώς ένα έργο με 

ώριμες προδιαγραφές, εξασφαλισμένη δωρεά οικοπέδου και ευρεία αποδοχή, παραμένει 

ανολοκλήρωτο επί δύο δεκαετίες; 

Δεδομένου ότι οι πολίτες της Κρήτης, ιδιαίτερα εκείνοι που χρήζουν υπηρεσιών 

αποκατάστασης, δεν έχουν περιθώρια περαιτέρω αναμονής, 

Δεδομένου ότι η μετακίνηση ασθενών εκτός Κρήτης για υπηρεσίες αποκατάστασης 

συνεπάγεται τεράστιο κοινωνικό και οικονομικό κόστος, 

Δεδομένου ότι η κεντρική διοίκηση οφείλει να αντιμετωπίζει ισότιμα τις υγειονομικές ανάγκες 

όλων των Περιφερειών, 

Ερωτάσθε κύριε Υπουργέ, 

1. Σε ποιες ενέργειες προτίθεται να προβεί το Υπουργείο Υγείας για την άμεση ενίσχυση του ΓΝ-

ΚΥ Νεάπολης με ιατρικό και υποστηρικτικό προσωπικό; Υπάρχει πρόβλεψη για προκηρύξεις 
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νέων θέσεων σε κρίσιμες ειδικότητες όπως ακτινολογία, μικροβιολογία, φαρμακευτική και 

οδοντιατρική; 

2. Σε περίπτωση που οι προκηρύξεις για κρίσιμες ιατρικές και νοσηλευτικές ειδικότητες 

αποβούν άγονες, ποια μέτρα σκοπεύει να λάβει το Υπουργείο ώστε να διασφαλιστεί η 

λειτουργικότητα του ΓΝ-ΚΥ Νεάπολης και να μη μετακυλιστεί, για άλλη μια φορά, το βάρος 

στους ήδη εξαντλημένους εργαζομένους; 

3. Προτίθεστε να εφαρμόσετε δέσμη παράλληλης παροχής οικονομικών, επαγγελματικών και 

επιστημονικών κινήτρων για την προσέλκυση ιατρικού και νοσηλευτικού προσωπικού στις 

προβληματικές και απομακρυσμένες περιοχές της Κρήτης, όπως ζητούν και οι Σύλλογοι 

εργαζομένων, π.χ. αύξηση αποδοχών, φορολογικές ελαφρύνσεις, επαναφορά επιδομάτων; 

 

4. Ποιος είναι ο προγραμματισμός για την κάλυψη των ελλείψεων σε διοικητικό, νοσηλευτικό 

και τεχνικό προσωπικό, δεδομένου ότι το νοσοκομείο λειτουργεί με λιγοστά άτομα και 

υπερβάλλουσες υπερωρίες, που θέτουν σε κίνδυνο την εύρυθμη και ασφαλή λειτουργία του; 

5. Σκοπεύει το Υπουργείο Υγείας να προχωρήσει στην επαναφορά των μισθών των ιατρών ΕΣΥ 

στα προ των μνημονίων επίπεδα και να εφαρμόσει τη σχετική απόφαση του ΣτΕ για την 

αποκατάσταση των αποδοχών τους; 

6. Προβλέπει το Υπουργείο την ένταξη του συνόλου του υγειονομικού προσωπικού στα Βαρέα 

και Ανθυγιεινά Επαγγέλματα, όπως και την σταδιακή αποκατάσταση του 13ου και 14ου 

μισθού; 

7. Υπάρχει σχεδιασμός για την επιστροφή της λειτουργικής αυτοτέλειας και ενίσχυσης της 

διοικητικής επάρκειας του ΓΝ-ΚΥ Νεάπολης, ιδίως με δεδομένη τη σημασία του για τις 

φυλακές, τα απομακρυσμένα χωριά και την ευρύτερη περιοχή ευθύνης του; 

8. Πότε σκοπεύει το Υπουργείο να προχωρήσει στη συγκρότηση Διοικητικού Συμβουλίου για τα 

Διασυνδεόμενα Νοσοκομεία του Νομού; Πώς διασφαλίζεται στο μεταξύ η λήψη κρίσιμων 

αποφάσεων; 

9. Προβλέπεται να αυξηθεί ο προϋπολογισμός λειτουργίας του ΓΝ-ΚΥ Νεάπολης ώστε να 

καλύπτονται οι πραγματικές ανάγκες λειτουργίας, στελέχωσης και αναβάθμισης των 

υποδομών; 

10. Υπάρχει πρόθεση από την πολιτική ηγεσία του Υπουργείου να επανεξετάσει την οργανική 

δομή του ΓΝ-ΚΥ Νεάπολης, ώστε να ανταποκρίνεται στις πραγματικές και σύγχρονες 

ανάγκες της Νεάπολης και της ευρύτερης περιοχής; 
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11. Σκοπεύει το Υπουργείο να επανεξετάσει τη λογική αξιολόγησης νοσοκομειακών δομών με 

δείκτες που θα λαμβάνουν υπόψη τα περισταστικά που παραπέμπονται σε άλλα Νοσοκομεία 

εξαιτίας υποστελέχωσης, προκειμένου να διασφαλιστεί η ισότιμη μεταχείριση των 

περιφερειακών νοσοκομείων; 

12. Ποιο είναι το ακριβές χρονοδιάγραμμα ολοκλήρωσης της μελέτης και προκήρυξης του έργου 

του Κέντρου Αποκατάστασης και Αποθεραπείας; 

13. Ποιες ενέργειες έχουν γίνει για την εξασφάλιση των αναγκαίων χρηματοδοτήσεων, και από 

ποιο χρηματοδοτικό εργαλείο θα ενταχθεί το έργο; 

14. Σε ποιο στάδιο βρίσκονται οι επιμέρους μελέτες (κυκλοφοριακή, αρχιτεκτονική, Η/Μ) και 

ποιο το εκτιμώμενο κόστος υλοποίησης; 

15. Υπάρχει πολιτική βούληση για την άμεση δημοπράτηση και κατασκευή του έργου και, αν ναι, 

πώς εξηγείται η τόσο μακροχρόνια καθυστέρηση; 

16. Προτίθεται το Υπουργείο να ενισχύσει θεσμικά και διοικητικά τη Διοίκηση του ΓΝ-ΚΥ 

Νεάπολης ώστε να επιταχυνθούν οι διαδικασίες; 

17. Έχει εξασφαλιστεί η χρηματοδότηση για την πλήρη κατασκευή και λειτουργία του Κέντρου 

Αποκατάστασης και Αποθεραπείας Νεάπολης; Εάν όχι, ποια είναι τα επόμενα βήματα για 

την ένταξή του σε χρηματοδοτικό εργαλείο και ποιος ο χρονικός ορίζοντας αυτής της 

διαδικασίας; 

 

Οι Ερωτώντες Βουλευτές 

Αικατερίνη (Κατερίνα) Σπυριδάκη 

 

Ιωάννης Τσίμαρης 

 

 




