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ΒΟΥΛΗ ΤΩΝ ΕΛΛΗΝΩΝ
Δ’ ΑΝΤΙΠΡΟΕΔΡΟΣ

ΠΑΡΙΣ ΚΟΥΚΟΥΛΟΠΟΥΛΟΣ
Βουλευτής ν. Κοζάνης  

                                                                                                         Δευτέρα, 22 Ιουνίου 2026
ΑΝΑΦΟΡΑ

Προς: 

- Υπουργό Κλιματικής Κρίσης & Πολιτικής Προστασίας, κ. Ε. Τουρνά

- Υπουργό Υγείας, κ. Άδ. Γεωργιάδη

- Υπουργό Εργασίας & Κοινωνικής Ασφάλισης, κα Ν. Κεραμέως

Θέμα: «Επιστολή  της  Ένωσης  Υπαλλήλων  Πυροσβεστικού  Σώματος  Περιφέρειας  Δυτικής 

Μακεδονίας  για  την  επαγγελματική  έκθεση  των  Πυροσβεστών  ως  καρκινογόνο  παράγοντα 

κατηγορίας  1  (IARC),  τα  Διεθνή  Ιατρικά  Πρωτόκολλα  και  τις  αναγκαίες  διασφαλίσεις  στο 

ελληνικό νομοθετικό πλαίσιο»

κ.κ. Υπουργοί,

Σας  καταθέτω  ως  Αναφορά την  αριθμ.  39/14.6.2026 Επιστολή της  Ένωσης  Υπαλλήλων 

Πυροσβεστικού Σώματος Περιφέρειας Δυτικής Μακεδονίας, η οποία μου εστάλη στις 21 Ιουνίου, με 

θέμα «Η Επαγγελματική Έκθεση των Πυροσβεστών ως Καρκινογόνος Παράγοντας Κατηγορίας 1 (IARC), τα  

Διεθνή Ιατρικά Πρωτόκολλα και οι Αναγκαίες Διασφαλίσεις στο Ελληνικό Νομοθετικό Πλαίσιο», καθώς και το 

συνημμένο σε αυτήν έγγραφο με το «σχέδιο πρότασης νομοθετικής ρύθμισης για την αναγνώριση του  

καρκίνου  ως  επαγγελματική  ασθένειας»  της  Πανελλήνιας Ομοσπονδίας  Ενώσεων  Υπαλλήλων 

Πυροσβεστικού Σώματος (Π.Ο.Ε.Υ.Π.Σ.).

Η Επιστολή «αποσκοπεί στην παράθεση των σύγχρονων, τεκμηριωμένων επιστημονικών δεδομένων  

σχετικά με την επικινδυνότητα του πυροσβεστικού επαγγέλματος σε διεθνές επίπεδο», τονίζοντας ότι «η ιατρική 

κοινότητα,  μέσω  μακροχρόνιων  επιδημιολογικών  ερευνών,  έχει  αποδείξει  τη  στατιστική  σύνδεση  της  

συστηματικής  έκθεσης  σε  περιβάλλοντα  πυρκαγιάς  με  την  εμφάνιση  καρκινικών  νεοπλασιών  και  χρόνιων  

παθολογιών»  και  δίνοντας  έμφαση  στη  «ραγδαία  εξέλιξη  της  διεθνούς  βιβλιογραφίας  και  την  ανάγκη  

επικαιροποίησης του εθνικού πλαισίου προστασίας των εργαζομένων, προλαμβάνοντας παράλληλα ασάφειες ή  

ελλείψεις κατά τη νομοθέτηση».

Κατόπιν  αναλυτικής  παράθεσης  επιστημονικών  και  επιδημιολογικών  δεδομένων,  η 

Ένωση Υπαλλήλων Πυροσβεστικού Σώματος Περιφέρειας Δυτικής Μακεδονίας διεκδικεί:

 «Την άμεση νομοθετική υιοθέτηση του σχεδίου ρύθμισης της  ΠΟΕΥΠΣ για  την επίσημη ένταξη του  

καρκίνου των πυροσβεστών στον κατάλογο των Επαγγελματικών Ασθενειών στην Ελλάδα.  

                          ΒΟΥΛΗ ΤΩΝ ΕΛΛΗΝΩΝ
   ΔΙΕΥΘΥΝΣΗ ΚΟΙΝΟΒΟΥΛΕΥΤΙΚΟΥ ΕΛΕΓΧΟΥ
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 Τη ρητή συμπερίληψη του συνόλου των μορφών καρκίνου (τόσο των στατιστικά συχνότερων όσο και των  

σπανιότερων) στις υπό ψήφιση διατάξεις, με βάση τα κριτήρια του IARC (Group 1), αποκλείοντας κάθε  

δημοσιονομικό περιορισμό.

 Τη  νομοθετική  πρόβλεψη  για  πλήρη  και  αναδρομική  κάλυψη  των  συναδέλφων  σε  αποστρατεία,  

αναγνωρίζοντας  επιστημονικά  τη  μακρά  περίοδο  επώασης  (latency  period)  των  νεοπλασιών  λόγω της  

συσσωρευτικής έκθεσης του παρελθόντος.

 Τη θεσμοθέτηση και πλήρη κρατική χρηματοδότηση του ετήσιου, δωρεάν εξειδικευμένου ιατρικού ελέγχου  

(screening check-up) για όλο το προσωπικό – εν ενεργεία και αποστράτους – ως τη βασική υγειονομική  

δικλείδα ασφαλείας για την έγκαιρη διάγνωση.

 Την  άμεση  ενσωμάτωση  και  εφαρμογή  των  διεθνών  τεχνικών  πρωτοκόλλων  της  NFPA  (Gross  

Decontamination, Zoning, Shower within the hour) στις καθημερινές διαταγές και τις κτιριακές υποδομές  

των Πυροσβεστικών Υπηρεσιών της χώρας, με σκοπό τη δραστική μείωση της δερματικής απορρόφησης  

τοξικών ουσιών».

Υπό το ανωτέρω πλαίσιο, δεδομένου του αναντίρρητου σεβασμού που όλοι οφείλουμε στους 

Πυροσβέστες για το τιτάνιο έργο που ηρωικά επιτελούν για όλους μας υπό αντίξοες επικίνδυνες 

συνθήκες,  παρακαλείσθε,  κ.κ.  Υπουργοί,  όπως  μελετήσετε  λεπτομερώς  τα  διαλαμβανόμενα  στη 

συνημμένη Επιστολή και όπως ενημερώσετε τη Βουλή για τις σχετικές αποφάσεις και ενέργειές σας, 

στην κατεύθυνση των τεκμηριωμένων προτάσεων της Ένωσης Υπαλλήλων Πυροσβεστικού Σώματος 

Περιφέρειας Δυτικής Μακεδονίας.

Ο Αναφέρων Βουλευτής

                 Κουκουλόπουλος Παρασκευάς (Πάρις) 

   



 
 

ΕΝΩΣΗ ΥΠΑΛΛΗΛΩΝ ΠΥΡΟΣΒΕΣΤΙΚΟΥ ΣΩΜΑΤΟΣ 

ΠΕΡΙΦΕΡΕΙΑΣ ΔΥΤΙΚΗΣ ΜΑΚΕΔΟΝΙΑΣ 

 
(ΜΕΛΟΣ ΤΗΣ Π.Ο.Ε.Υ.Π.Σ. – Α.Δ.Ε.Δ.Υ.) 

ΑΝΑΓΝΩΡΙΣΜΕΝΗ ΜΕ ΤΗΝ ΥΠ. ΑΡΙΘΜ. 152/1999 ΑΠΟΦΑΣΗ ΠΡΩΤΟΔΙΚΕΙΟΥ ΚΟΖΑΝΗΣ 

ΕΔΡΑ : ΚΟΖΑΝΗ (ΑΝΑΤΟΛΙΚΗΣ ΡΩΜΥΛΙΑΣ 3 Τ.Κ. 50132) 

ΗΛΕΚΤΡΟΝΙΚΟ ΤΑΧΥΔΡΟΜΕΙΟ : eypspdm@yahoo.com 

ΤΗΛΕΦΩΝΟ : 2461033461 – ΦΑΞ : 2461033461 

ΠΡΟΕΔΡΟΣ 6945151797 & 6937239380 
 

 

 
1/4 

 
Αρ. Πρωτ.: 39/2026  Κοζάνη, 14/6/2026 

 

 

 

 

Προς: 

Κοιν.: 

1 Βουλευτές Δυτικής Μακεδονίας 

1 Π.Ο.Ε.Υ.Π.Σ. 

2 Μέλη μας 

 

 

ΘΕΜΑ: «Η Επαγγελματική Έκθεση των Πυροσβεστών ως Καρκινογόνος Παράγοντας Κατηγορίας 1 (IARC), 

τα Διεθνή Ιατρικά Πρωτόκολλα και οι Αναγκαίες Διασφαλίσεις στο Ελληνικό Νομοθετικό Πλαίσιο» 

 

 

1. Εισαγωγή 

 

Το παρόν έγγραφο αποσκοπεί στην παράθεση των σύγχρονων, τεκμηριωμένων επιστημονικών δεδομένων 

σχετικά με την επικινδυνότητα του πυροσβεστικού επαγγέλματος σε διεθνές επίπεδο. Η ιατρική κοινότητα, μέσω 

μακροχρόνιων επιδημιολογικών ερευνών, έχει αποδείξει τη στατιστική σύνδεση της συστηματικής έκθεσης σε 

περιβάλλοντα πυρκαγιάς με την εμφάνιση καρκινικών νεοπλασιών και χρόνιων παθολογιών. 
 

Η ανάγκη για τη σύνταξη του παρόντος εγγράφου προκύπτει από τη ραγδαία εξέλιξη της διεθνούς βιβλιογραφίας 

και την ανάγκη επικαιροποίησης του εθνικού πλαισίου προστασίας των εργαζομένων, προλαμβάνοντας 

παράλληλα ασάφειες ή ελλείψεις κατά τη νομοθέτηση. 
 

2. Η Ιστορική Απόφαση του IARC (Ιούνιος 2022) 
 

Μέχρι το 2022, ο Διεθνής Οργανισμός για την Έρευνα του Καρκίνου (IARC), ο εξειδικευμένος βραχίονας του 

Παγκόσμιου Οργανισμού Υγείας (ΠΟΥ), κατέτασσε την επαγγελματική έκθεση των πυροσβεστών στην 

Κατηγορία 2Β (πιθανώς καρκινογόνος). 
 

Ωστόσο, τον Ιούνιο του 2022, μια διεθνής ομάδα 25 κορυφαίων επιστημόνων από 8 χώρες επανεξέτασε το 

σύνολο των διαθέσιμων επιδημιολογικών ερευνών και αναβάθμισε ομόφωνα την επαγγελματική έκθεση των 

πυροσβεστών στην Κατηγορία 1 (Group 1) «Αποδεδειγμένα καρκινογόνος για τον άνθρωπο». 
 

Η επιστημονική κοινότητα κατέληξε σε αυτή την απόφαση βασιζόμενη σε: 
 

• Επαρκή στοιχεία (Sufficient evidence) στους ανθρώπους για την πρόκληση μεσοθηλιώματος και καρκίνου 

της ουροδόχου κύστης. 

• Περιορισμένα στοιχεία (Limited evidence) στους ανθρώπους για την πρόκληση καρκίνου του παχέος 

εντέρου, του προστάτη, του μελανώματος, καθώς και για non-Hodgkin λέμφωμα και λευχαιμία. 

• Ισχυρά μηχανιστικά στοιχεία (Strong mechanistic evidence), τα οποία αποδεικνύουν ότι οι πυροσβέστες 

εμφανίζουν τα βασικά χαρακτηριστικά της καρκινογένεσης : γονιδιοτοξικότητα, επιγενετικές αλλοιώσεις, 

οξειδωτικό στρες, χρόνια φλεγμονή και κυτταρική τροποποίηση μέσω υποδοχέων. 
 

3. Τοξικολογικό Προφίλ και Δερματική Απορρόφηση 
 

Οι πυροσβέστες εκτίθενται σε ένα σύνθετο μείγμα καύσης που περιλαμβάνει εκατοντάδες χημικές ενώσεις. Οι 

κυριότερες από αυτές, σύμφωνα με τον Παγκόσμιο Οργανισμό Υγείας, είναι οι Πολυκυκλικοί Αρωματίες 

Υδρογονάνθρακες (PAHs) όπου παράγονται από την ατελή καύση οργανικής ύλης, οι Πτητικές Οργανικές 

Ενώσεις (VOCs), όπως το βενζόλιο και η φορμαλδεΰδη και ο αμίαντος και ανόργανες Ίνες, όπου 

απελευθερώνονται κατά την κατάρρευση κτιριακών υποδομών. 
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Η σύγχρονη έρευνα ανατρέπει την παλαιότερη αντίληψη ότι η προστασία της αναπνοής (μέσω αναπνευστικών 

συσκευών) επαρκεί. Μελέτες κατέδειξαν ότι οι καρκινογόνες ουσίες απορροφώνται σε μεγάλο βαθμό μέσω του 

δέρματος. Λόγω των υψηλών θερμοκρασιών στο πεδίο, η θερμοκρασία του δέρματος αυξάνεται για κάθε αύξηση 

της θερμοκρασίας του δέρματος κατά 2οC, η απορροφητικότητα των πόρων αυξάνεται κατά 400%, επιτρέποντας 

στα τοξικά σωματίδια να εισέλθουν απευθείας στην κυκλοφορία του αίματος. 
 

4. Επιδημιολογικά Δεδομένα (NIOSH / CDC) 
 

Η μεγαλύτερη στατιστική μελέτη που έχει διεξαχθεί ποτέ για το θέμα, από το Εθνικό Ινστιτούτο Επαγγελματικής 

Ασφάλειας και Υγείας των ΗΠΑ (NIOSH) σε δείγμα 30.000 πυροσβεστών, κατέγραψε 9% αύξηση στις 

διαγνώσεις καρκίνου και 14% αύξηση στους θανάτους από καρκίνο. Επίσης, εντοπίστηκε διπλάσιος κίνδυνο 

εμφάνισης μεσοθηλιώματος λόγω έκθεσης σε αμίαντο, καθώς και σημαντική αύξηση του κινδύνου για 

καρκίνους του πεπτικού και του ουροποιητικού συστήματος σε πυροσβέστες με μικρή ηλικία και υψηλό αριθμό 

ωρών έκθεσης στο πεδίο. 
 

Παράλληλα, η οξεία έκθεση σε ψυχολογικό και θερμικό στρες κατά τη διάρκεια επειγόντων περιστατικών οδηγεί 

σε χρόνια φλεγμονή και υψηλά ποσοστά καρδιαγγειακών παθημάτων, τα οποία αποτελούν το 45% των on-duty 

θανάτων διεθνώς. 
 

5. Διεθνή Πρωτόκολλα Αντιμετώπισης (NFPA / IAFF) 
 

Για τον περιορισμό του κινδύνου, οι διεθνείς οργανισμοί (National Fire Protection Association - NFPA και 

International Association of Fire Fighters - IAFF) έχουν θεσπίσει αυστηρά τεχνικά πρωτόκολλα, τα οποία 

αποτελούν το μοναδικό επιστημονικό ανάχωμα: 
 

• Gross Decontamination (Πρωτόκολλο NFPA 1851), υποχρεωτικός, επιτόπιος καθαρισμός των στολών και 

του εξοπλισμού αμέσως μετά την έξοδο από την εστία, για την αφαίρεση του 85% των PAHs πριν την 

επιβίβαση στα οχήματα. 

• Shower Within the Hour, υποχρεωτικό ντους εντός μίας ώρας από την επιστροφή στον σταθμό για τη 

διακοπή της δερματικής απορρόφησης. 

• Zoning (Διαχωρισμός Σταθμών), αρχιτεκτονικός διαχωρισμός των Πυροσβεστικών Σταθμών σε «Κόκκινη 

Ζώνη» (μολυσμένη - γκαράζ) και «Πράσινη Ζώνη» (καθαρή - χώροι ανάπαυσης). 
 

6. Κρίσιμα Σημεία Προσοχής για τη Νομοθέτηση (Πρόληψη Σφαλμάτων) 
 

Προκειμένου η επικείμενη νομοθετική πρωτοβουλία στην Ελλάδα να μην αποτελέσει ένα κενό γράμμα νόμου, 

αλλά να προσφέρει ουσιαστική προστασία, η επιστημονική και διεθνής πρακτική επιβάλλει την πρόληψη τριών 

(3) κρίσιμων κινδύνων κατά τη διατύπωση των διατάξεων: 
 

• Εύρος των Αναγνωρισμένων Μορφών Καρκίνου (Κίνδυνος Εκλεκτικής Επιλογής) 

Υπάρχει σοβαρός κίνδυνος, με πρόσχημα τη δημοσιονομική στενότητα, το κράτος να περιορίσει τη 

νομοθεσία «τεκμηρίου» (Presumptive Legislation) αποκλειστικά σε 1-2 σπάνιες ή εξαιρετικά ειδικές μορφές 

καρκίνου (π.χ. μόνο μεσοθηλίωμα), αφήνοντας εκτός τις πιο συνηθισμένες και στατιστικά συχνές μορφές 

(καρκίνος ουροδόχου κύστης, νεφρών, παχέος εντέρου, προστάτη, λευχαιμίες και μελάνωμα). Η μελέτη του 

IARC Group 1 σαφώς καταδεικνύει ότι το τοξικό μείγμα καύσης επηρεάζει πολλαπλά οργανικά συστήματα 

μέσω των κοινών μηχανισμών της γονιδιοτοξικότητας και της χρόνιας φλεγμονής. Συνεπώς, ο νόμος πρέπει 

να περιλαμβάνει το σύνολο των μορφών καρκίνου που συνδέονται με το επάγγελμα, βάσει των διευρυμένων 

διεθνών λιστών. 
 

• Αναδρομικότητα και Κάλυψη Αποστράτων (Η Έννοια της Ύστερης Εμφάνισης) 

Ο επαγγελματικός καρκίνος χαρακτηρίζεται από μακρά περίοδο επώασης (latency period). Η νόσος 

εκδηλώνεται πολύ συχνά 5, 10 ή και 15 έτη μετά την απομάκρυνση του υπαλλήλου από την ενεργό δράση 
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και την αποστρατεία του. Εάν ο νόμος καλύπτει μόνο το εν ενεργεία προσωπικό, αφήνει απροστάτευτους 

εκείνους που έχουν υποστεί τη μεγαλύτερη συσσωρευτική έκθεση κατά τη διάρκεια του εργασιακού τους 

βίου. Η νομοθεσία απαιτείται να έχει σαφή αναδρομική ισχύ και να καλύπτει πλήρως τους αποστρατευθέντες 

συναδέλφους, εφόσον αποδεικνύεται η συμπλήρωση των απαιτητών ετών υπηρεσίας σε μάχιμες θέσεις. 
 

• Το Check-up ως Προϋπόθεση Ύπαρξης του Νόμου (Έγκαιρη Διάγνωση) 

Οποιαδήποτε ασφαλιστική ή νομική αναγνώριση είναι κενή περιεχομένου εάν δεν συνοδεύεται από τη 

δημιουργία ενός μόνιμου μηχανισμού έγκαιρης ανίχνευσης. Η θνησιμότητα από επαγγελματικό καρκίνο 

μειώνεται δραματικά μόνο μέσω της πρόληψης. Είναι ιατρικά απαραίτητη η θεσμοθέτηση δωρεάν, ετήσιου, 

πλήρους και εξειδικευμένου ιατρικού ελέγχου (screening check-up), ο οποίος θα περιλαμβάνει στοχευμένες 

εξετάσεις (αιματολογικές, απεικονιστικές, ουρολογικές, δερματολογικές) προσαρμοσμένες στο 

τοξικολογικό προφίλ του επαγγέλματος. Ο έλεγχος αυτός πρέπει να παρέχεται υποχρεωτικά και ισόβια τόσο 

στους εν ενεργεία όσο και στους αποστράτους πυροσβέστες. 
 

7. Συμπεράσματα 
 

Βάσει των ανωτέρω αδιαμφισβήτητων επιστημονικών δεδομένων, η σύνδεση του πυροσβεστικού επαγγέλματος 

με την καρκινογένεση είναι πλέον διεθνώς κατοχυρωμένη. Η προστασία της υγείας των πυροσβεστών δεν μπορεί 

να αντιμετωπίζεται αποσπασματικά, καθώς η συσσωρευτική έκθεση σε ακραία περιβάλλοντα και τοξικά φορτία 

απαιτεί ριζικές θεσμικές παρεμβάσεις. 
 

8. Η Θεσμική Πρωτοβουλία της ΠΟΕΥΠΣ και η Ανάγκη Νομοθετικής Εναρμόνισης 
 

Η ανάγκη για τη θεσμική θωράκιση του προσωπικού του Πυροσβεστικού Σώματος στην Ελλάδα δεν αποτελεί 

απλώς ένα θεωρητικό αίτημα, αλλά έχει ήδη λάβει συγκεκριμένη νομική μορφή. Το δευτεροβάθμιο 

συνδικαλιστικό μας όργανο, η Πανελλήνια Ομοσπονδία Ενώσεων Υπαλλήλων Πυροσβεστικού Σώματος 

(ΠΟΕΥΠΣ), συνέταξε και κατέθεσε πρόσφατα (Φεβρουάριος 2026) ένα ολοκληρωμένο και τεκμηριωμένο 

Σχέδιο Πρότασης Νομοθετικής Ρύθμισης με τίτλο «Αναγνώριση του καρκίνου ως επαγγελματική ασθένεια». 
 

Το συγκεκριμένο σχέδιο νόμου, το οποίο συνυποβάλλεται με το παρόν υπόμνημα ως αυτοτελές συνημμένο 

έγγραφο, αποσκοπεί στη δημιουργία ενός στέρεου θεσμικού και νομικού πλαισίου προστασίας και εξασφάλισης 

τόσο του ίδιου του εργαζόμενου όσο και των μελών της οικογενείας του σε περίπτωση θανάτου. 
 

Η Ένωση Υπαλλήλων Πυροσβεστικού Σώματος Περιφέρειας Δυτικής Μακεδονίας στηρίζει ανεπιφύλακτα την 

εν λόγω νομοθετική πρωτοβουλία της Ομοσπονδίας, η οποία κινείται στην ορθή κατεύθυνση. Επισημαίνουμε, 

ωστόσο, προς τους αρμόδιους φορείς και τους εκπροσώπους του Κοινοβουλίου ότι, κατά την εξειδίκευση, 

επεξεργασία και τελική ψήφιση της ρύθμισης αυτής, κρίνεται επιστημονικά επιβεβλημένο να ληφθούν υπόψη 

και να ενσωματωθούν απαρέγκλιτα οι διευρυμένες δικλείδες ασφαλείας που αναλύονται στην παρούσα μελέτη 

(διευρυμένο εύρος καρκινικών μορφών, ρητή συμπερίληψη των αποστράτων και θέσπιση ισόβιων δωρεάν 

προληπτικών ελέγχων). Με τον τρόπο αυτό, θα αποκλειστεί κάθε ενδεχόμενο μελλοντικής δημοσιονομικής 

έκπτωσης των δικαιωμάτων του προσωπικού και η νομοθεσία θα ανταποκρίνεται πλήρως στα σύγχρονα διεθνή 

ιατρικά δεδομένα. 
 

9. Τελικό Πλαίσιο Διεκδικήσεων 
 

Βάσει των αδιαμφισβήτητων επιστημονικών και επιδημιολογικών δεδομένων που παρατέθηκαν, η άμεση 

σύνδεση του πυροσβεστικού επαγγέλματος με την καρκινογένεση είναι πλέον διεθνώς και αμετάκλητα 

κατοχυρωμένη. Η Ελληνική Πολιτεία οφείλει να προστατεύσει έμπρακτα εκείνους που θέτουν καθημερινά τη 

ζωή τους σε κίνδυνο, υιοθετώντας ένα σύγχρονο και δίκαιο νομοθετικό πλαίσιο.   
 

Κατόπιν τούτων, η Ένωση Υπαλλήλων Πυροσβεστικού Σώματος Περιφέρειας Δυτικής Μακεδονίας ζητά: 
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• Την άμεση νομοθετική υιοθέτηση του σχεδίου ρύθμισης της ΠΟΕΥΠΣ για την επίσημη ένταξη 

του καρκίνου των πυροσβεστών στον κατάλογο των Επαγγελματικών Ασθενειών στην Ελλάδα. 

• Τη ρητή συμπερίληψη του συνόλου των μορφών καρκίνου (τόσο των στατιστικά συχνότερων όσο και 

των σπανιότερων) στις υπό ψήφιση διατάξεις, με βάση τα κριτήρια του IARC (Group 1), αποκλείοντας κάθε 

δημοσιονομικό περιορισμό. 

• Τη νομοθετική πρόβλεψη για πλήρη και αναδρομική κάλυψη των συναδέλφων σε αποστρατεία, 

αναγνωρίζοντας επιστημονικά τη μακρά περίοδο επώασης (latency period) των νεοπλασιών λόγω της 

συσσωρευτικής έκθεσης του παρελθόντος. 

• Τη θεσμοθέτηση και πλήρη κρατική χρηματοδότηση του ετήσιου, δωρεάν εξειδικευμένου ιατρικού 

ελέγχου (screening check-up) για όλο το προσωπικό – εν ενεργεία και αποστράτους – ως τη βασική 

υγειονομική δικλείδα ασφαλείας για την έγκαιρη διάγνωση. 

• Την άμεση ενσωμάτωση και εφαρμογή των διεθνών τεχνικών πρωτοκόλλων της NFPA (Gross 

Decontamination, Zoning, Shower within the hour) στις καθημερινές διαταγές και τις κτιριακές υποδομές 

των Πυροσβεστικών Υπηρεσιών της χώρας, με σκοπό τη δραστική μείωση της δερματικής απορρόφησης 

τοξικών ουσιών. 
 

 

Με εκτίμηση 

Για το Δ.Σ. της Ένωσης 
 

 

 

 

Ο Γενικός Γραμματέας 

 

Κωνσταντίνος Γ. Σιδηρόπουλος 

 

 

 

Ο Πρόεδρος 

 

Παναγιώτης Αθ. Ανδρεόπουλος 
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Με την προτεινόμενη ρύθμιση η Ομοσπονδία μας επιχειρεί να αναδείξει την αναγκαιότητα της 

αναγνώρισης συγκεκριμένων μορφών καρκίνων ως επαγγελματική ασθένεια στον κλάδο των 

εργαζομένων του Πυροσβεστικού Σώματος, με στόχο ξεκάθαρο να δημιουργηθεί, ένα θεσμικό, 

νομικό πλαίσιο προστασίας και εξασφάλισης τόσου του εργαζόμενου όσο και των μελών της 

οικογενείας του σε περίπτωση θανάτου του. 

 

Αποδεδειγμένα οι εργαζόμενοι στο Πυροσβεστικό Σώμα Ελλάδας, ασχολούνται κατά κύριο λόγο 

με ένα λειτούργημα, το οποίο περικλείει σοβαρούς κινδύνους τόσο για την σωματική όσο και για 

την ψυχική τους υγεία. 

 

Οι πυροσβέστες μας είναι επιφορτισμένοι να φέρουν εις πέρας επικίνδυνες αποστολές για την 

προστασία και την διάσωση των ανθρώπων, των περιουσιών τους ως και του φυσικού μας 

πλούτου, χρησιμοποιώντας έναν σύνθετο και βαρύ εξοπλισμό, εργαζόμενοι κάτω από ακραίες 

αντίξοες και ανθυγιεινές καιρικές και άλλες συνθήκες, που τους οδηγούν συχνά στα όρια των 

σωματικών και ψυχικών τους αντοχών και δυνάμεων. 

 

Η Υπηρεσία ως εργοδότης θα πρέπει να μεριμνεί τόσο για τα ενδεικνυόμενα μέτρα προστασία της 

υγείας των πυροσβεστών όσο και για την επιτήρηση και την προαγωγή της υγείας τους έτσι ώστε 

να αποφεύγονται τα εργατικά ατυχήματα και οι επαγγελματικές ασθένειες. 

 

Με συχνότερη αιτία νοσηρότητας και θνησιμότητας στους πυροσβέστες, την εμφάνιση μορφών 

καρκίνου, τα καρδιαγγειακά νοσήματα και την διαρκή έκθεση σε κινδύνους (φυσικούς, χημικούς, 

βιολογικούς, εργονομικούς μηχανολογικούς- ηλεκτρολογικούς, ψυχοκοινωνικούς) για την 

σωματική και ψυχική υγεία τους θα έπρεπε να θεωρείται αυτονόητο πως το Πυροσβεστικό Σώμα 

πρέπει να διαφοροποιείται αισθητά από τις υπόλοιπες Δημόσιες Υπηρεσίες λόγω της πασιφανούς 

επικινδυνότητας αλλά και της ιδιαίτερα υψηλά ανθυγιεινής φύσης του επαγγέλματός μας. 

 

Ως εκ τούτου οι επικίνδυνες και ανθυγιεινές αυτές συνθήκες εργασίας θα πρέπει να ληφθούν 

σοβαρά υπ’ όψιν για την ισχυροποίηση του πλαισίου που διέπει την κάλυψη των πυροσβεστών με 

σαφή, συγκεκριμένα – ενισχυμένα ωφελήματα που να ανταποκρίνονται σε τεράστιο βαθμό στους 

κινδύνους υγείας που διατρέχουν το προσωπικό του Πυροσβεστικού Σώματος. 

 

Το περιβάλλον εργασίας του πυροσβέστη είναι ιδιαίτερα επιβλαβές με παρουσία ρυπαντών που 

ποικίλουν ανάλογα με την περιοχή ύπαρξης. 

 

Αυτοί οι ρυπαντές (μονοξειδίου του άνθρακα, διοξείδιο του αζώτου, θειούχες ενώσεις, ανόργανες 

θεϊικές ενώσεις, όπως υδροχλώριο, οργανικές χημικές ενώσεις όπως το βενζόλιο και η ακρολεΐνη, 

υδρογονάνθρακες, διοξίνες, βαρέα μέταλλα όπως μόλυβδος και άλλα, βαίνουν διαρκώς 

αυξανόμενοι και ανευρίσκονται συχνότατα σε εστίες πυρόσβεσης και σε τεράστιες 

συγκεντρώσεις. 
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Το γεγονός αυτό αποδεικνύει σαφώς και χωρίς αμφισβήτηση την έκθεση του πυροσβέστη στον 

κίνδυνο να εισπνεύσει ρυπαντές αλλά και το πόσο ευάλωτος είναι στην βλαπτικότητα των ουσιών 

αυτών) π.χ. καρκινογένεση, χημική βρογχίτιδα, αιματολογικές δυσκρασίες, επιπεφυκίτιδα χημικού 

τύπου, κερατοπάθειες από αλλότρια σώματα κ.α. 

 

Συχνότερη απειλή δε σε αστικού τύπου συμβάντος, αποτελεί το μονοξείδιο του άνθρακα το οποίο 

λόγω της τοξικότητάς του και των ιδιοτήτων του, αποκαλείται ο σιωπηλός δολοφόνος των 

Πυροσβεστών. 

 

Ο Παγκόσμιος Οργανισμός Υγείας (Π.Ο.Υ.) μέσω της διεθνούς Υπηρεσίας για την έρευνα του 

καρκίνου (IARC) που είναι ο αρμόδιος φορέας ταξινόμησης καρκινογόνων παραγόντων, κατέταξε 

το επάγγελμα του πυροσβέστη στην κατηγορία Group 1 «Καρκινογόνα για τον άνθρωπο» δηλαδή 

την υψηλότερη κατηγορία καρκινογόνων, με βάση επαρκή στοιχεία ότι η επαγγελματική έκθεση 

ως πυροσβέστης προκαλεί καρκίνο στον άνθρωπο. 

 

Το Group 1 εμπεριέχει παράγοντες και επαγγελματικές εκθέσεις για τις οποίες υπάρχει επαρκής 

επιστημονική απόδειξη ότι προκαλούν καρκίνο στον άνθρωπο. 

 

Συγκεκριμένα για τους Πυροσβέστες: 

 

Ο Παγκόσμιος Οργανισμός Υγείας (μέσω IARC) κατέληξε ότι η επαγγελματική έκθεση ως 

πυροσβέστης είναι καρκινογόνα και ότι έχει σχέση με συγκεκριμένους τύπους καρκίνου και 

ειδικότερα: 

• Καρκίνο του πνεύμονα. 

• Καρκίνο του εγκεφάλου. 

• Λευχαιμίες. 

• Λεμφώματος Hodgkin & non – Hodgkin. 

• Καρκίνο νεφρού και ουροδόχου κύστης. 

• Καρκίνο παχέος εντέρου. 

• Καρκίνο προστάτη. 

• Καρκίνο όρχεων. 

• Μελάνωμα και άλλοι καρκίνοι δέρματος. 

• Πολλαπλό μυέλωμα. 

• Μεσοθυλώματα. 

 

Οι ανωτέρω αυτοί τύποι καρκίνου συνδέονται επιστημονικά με: 

✓ Έκθεση σε καρκινογόνες ουσίες καύσης. 

✓ Σωματίδια καπνού και τοξικά αέρια. 

✓ PFAS και άλλες χημικές ουσίες από εξοπλισμό και αφρό πυρόσβεσης. 

✓ Μακροχρόνια σωρευτική έκθεση και όχι από ένα μεμονωμένο συμβάν. 



 

ΠΑΝΕΛΛΗΝΙΑ ΟΜΟΣΠΟΝΔΙΑ 

ΕΝΩΣΕΩΝ ΥΠΑΛΛΗΛΩΝ ΠΥΡΟΣΒΕΣΤΙΚΟΥ ΣΩΜΑΤΟΣ 

(Π.Ο.Ε.Υ.Π.Σ.) 

ΜΕΛΟΣ ΤΗΣ Α.Δ.Ε.Δ.Υ. & ΤΗΣ E.F.F.U.A. 
ΑΝΑΓΝΩΡΙΣΜΕΝΗ ΜΕ ΤΗΝ ΥΠ’ ΑΡΙΘΜ 3656/1999 ΑΠΟΦΑΣΗ ΠΡΩΤΟΔΙΚΕΙΟΥ ΑΘΗΝΩΝ 

ΕΔΡΑ : ΑΘΗΝΑ – ΑΓΙΟΥ ΚΩΝΣΤΑΝΤΙΝΟΥ 57 Τ.Κ. 10437 

ΤΗΛ: 210-5248128 ΤΗΛ. & FAX: 210-5248754 

ΠΡΟΕΔΡΟΣ 6974096567   ΓΕΝ. ΓΡΑΜΜΑΤΕΑΣ 6945151797 

www.poeyps.gr   e-mail:poeyps@yahoo.com   www.Facebook.com/poeyps 

 

 

 

4/8 

Ενδεικτικές μορφές καρκινογόνων ουσιών που συναντά ο πυροσβέστης στην εργασιακή του 

καθημερινότητα: 

➢ Πολυκυκλικοί αρωματικοί υδρογονάνθρακες. 

➢ Βενζόλιο. 

➢ Φορμαλδεΰδη. 

➢ Διοξίνες. 

➢ Βαρέα μέταλλα. 

➢ Καπνός πλαστικών και συνθετικών υλικών. 

➢ Χημικές ουσίες (δερματική εισρόφηση από στολές, εξοπλισμό και αφρό πυρόσβεσης). 

➢ Χλωροκυάνιο. 

➢ Υδρόθειο. 

➢ Επιχλωρυδρίνη. 

➢ Μονοξείδιο του άνθρακα. 

➢ Διοξείδιο του αζώτου. 

➢ Θειούχες ενώσεις. 

➢ Ανόργανες θειικές ενώσεις (υδροχλώριο). 

➢ Πυρένιο. 

➢ Βουταδιένη 

➢ Και πολλά ακόμα. 

 

Επί της ουσίας ο καρκίνος είναι πλέον η υπ’ αριθμόν ένα αιτία θανάτου μεταξύ των πυροσβεστών. 

Οι πυροσβέστες έχουν 9% υψηλότερο κίνδυνο να διαγνωστούν με καρκίνο και 14% υψηλότερο να 

πεθάνουν. Το ποσοστό θανάτου από καρκίνο μεταξύ των πυροσβεστών που είναι κάτω των 75 

ετών είναι έως και 3 φορές υψηλότερο από τον γενικό πληθυσμό. 

 

Επιπροσθέτως οι επανειλημμένες εκθέσεις των πυροσβεστών στον καπνό μπορούν να 

προκαλέσουν χρόνια μη ειδική πνευμονοπάθεια καθώς και ισχαιμική νόσο της καρδίας. 

 

Η έκθεση σε ένα μεγάλο κατάλογο άκρως ερεθιστικών και τοξικών ουσιών για τον οργανισμό, 

όπως χλωροκυάνιο, υδρόθειο, επιχλωρυδρίνη κ.λ.π., αυξάνουν τον κίνδυνο χρόνιων παθήσεων 

που συνδέονται με το αναπνευστικό σύστημα αλλά και ολόκληρο το σώμα. Σημαντική επισήμανση 

δε, μέσω στατιστικής μελέτης, ότι οι πυροσβεστικοί υπάλληλοι που εξέρχονται από την υπηρεσία 

τους έχουν χρόνο ζωής πέντε (5) έως επτά (7) χρόνια λιγότερο κατά μέσο όρο αντίστοιχα από τους 

άλλους κλάδους παγκοσμίως. 

 

Είναι πλέον δεδομένη η ευαισθητοποίηση όλων των χωρών – κρατών παγκοσμίως για το 

συγκεκριμένο θέμα που η μια Κυβέρνηση μετά την άλλη, αναγνωρίζουν την εργασία του 

πυροσβέστη ως αποδεδειγμένα και αδιαμφισβήτητα καρκινογόνα και κατ’ επέκταση την 

αναγνώριση συγκεκριμένων μορφών καρκίνου ως επαγγελματική ασθένεια. 
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Πρόσφατο και τρανταχτό παράδειγμα η απόφαση της Κυβέρνησης των Η.Π.Α. και με έγκριση του 

Προέδρου Ντόναλντ Τραμπ να αναγνωρίσει την νόσο του καρκίνου ως επαγγελματική ασθένεια 

των Αμερικάνων συναδέλφων σε άνω των σαράντα (40) Πολιτειών μέσω του νόμου \Honoring our 

Falling Heroes Act\. 

 

Honoring our Falling Heroes Act. 

Στον Καναδά επίσης έχει αναγνωριστεί ο καρκίνος ως επαγγελματική ασθένεια και χαρακτηρίζεται 

ως «θάνατος εν ώρα καθήκοντος». Χαρακτηριστικά στην Πολιτεία της Αλμπέρτα έχουν 

αναγνωριστεί είκοσι (20) τύποι καρκίνου, στην Πολιτεία του Οντάριο δεκαεννέα (19), του Κεμπέκ 

εννέα (9), στην Πολιτεία Βρετανικής Κολομβίας δεκαοκτώ (18). Εξίσου και στην Αυστραλία. 

 

Πλέον και στις χώρες της Ευρώπης έχει αρχίσει να αλλάζει η εικόνα, με τις Ισλανδία, Πολωνία, 

Νορβηγία και εσχάτως την Γαλλία και το Βέλγιο, να έχουν αναγνωρίσει ή να βρίσκονται σε 

διαδικασία θεσμοθέτησης της αναγνωρισημότητας μορφών καρκίνου ως επαγγελματική νόσο των 

πυροσβεστών. 

 

Δεδομένη η εξέλιξη της ευρωπαϊκής πολιτικής περί επαγγελματικών ασθενειών προς την 

κατεύθυνση διεύρυνσης και ενημέρωσης των εθνικών πλαισίων, των χωρών – μελών της 

Ευρωπαϊκής Ένωσης, συνοδευόμενη δε από αυστηρή σύσταση προς αυτά για διεύρυνση του 

καταλόγου και για αναγνώριση των επαγγελματικών ασθενειών των πυροσβεστών. 

 

Η έννοια του εργατικού ατυχήματος/δυστυχήματος και της επαγγελματικής ασθενείας στο 

Πυροσβεστικό Σώμα Ελλάδας, δεν υπάρχει δυστυχώς τόσο στον Δημοσιοϋπαλληλικό κώδικα όσο 

και στον Κανονισμό Εσωτερικής Υπηρεσίας του Πυροσβεστικού Σώματος (Κ.Ε.Υ.Π.Σ.) Προεδρικό 

Διάταγμα υπ’ αριθ. 210/16.6.1992 ΦΕΚ – 99Α΄. 

 

Αυτό από μόνο του συντελεί στο να υπάρχει στο Πυροσβεστικό Σώμα μια αποκαρδιωτική εικόνα 

αφού όλες οι προαναφερόμενες επιπτώσεις στο προσωπικό, αντιμετωπίζονται ως κοινές 

ασθένειες. Ως αποτέλεσμα οι υπάλληλοι δεν τυγχάνουν ειδικής μεταχείρισης όπως απαιτούν οι 

συνθήκες για την αποκατάσταση της υγείας τους, όπως αυτό προβλέπεται από τη σχετική 

νομοθεσία για τον ιδιωτικό τομέα και φυσικά να μην υπάρχει καταγραφή των εργατικών 

ατυχημάτων/δυστυχημάτων και ασθενειών. 

 

Τούτων δοθέντων των στοιχείων, η Ομοσπονδία μας (Π.Ο.Ε.Υ.Π.Σ.) καταθέτει την κάτωθι πρόταση 

Νόμου. 
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«Αναγνώριση μορφών καρκίνου ως επαγγελματικών ασθενειών των πυροσβεστών και μέριμνα 

υπέρ των οικογενειών τους». 

 

➢ Άρθρο 1 - Σκοπός του παρόντος νόμου είναι: 

Α) Η αναγνώριση συγκεκριμένων μορφών καρκίνου ως επαγγελματικών ασθενειών που 

συνδέονται αιτιωδώς με την άσκηση του πυροσβεστικού έργου. 

Β) Η θεσμοθέτηση τεκμηρίων αιτιωδώς συνάφειας μεταξύ υπηρεσίας και νόσου. 

Γ) Η προστασία και στήριξη των οικογενειών των πυροσβεστών που απεβίωσαν λόγω 

καρκίνου. 

 

➢ Άρθρο 2 - Πεδίο εφαρμογής – Οι διατάξεις του παρόντος εφαρμόζονται σε: 

1. Μόνιμο πυροσβεστικό προσωπικό. 

2. Συμβασιούχους πυροσβέστες. 

3. Εθελοντές πυροσβέστες. 

4. Προσωπικό που έχει υπηρετήσει σε επιχειρησιακές η υποστηρικτικές θέσεις σε καπνό, 

τοξικές ουσίες και επικίνδυνα βλαπτικά υλικά. 

5. Πυροσβέστες με υπηρεσία τουλάχιστον πέντε (5) ετών που διαγνώστηκαν με καρκίνο έως 

και την διάρκεια δεκαπέντε (15) ετών, από την λήξη της ενεργούς υπηρεσίας. 

 

➢ Άρθρο 3 - Καλυπτόμενες ασθένειες – Οι επαγγελματικές ασθένειες που αναγνωρίζονται είναι   

οι ακόλουθες μορφές καρκίνου: 

1) Καρκίνος του πνεύμονα. 

2) Μεσοθηλίωμα. 

3) Καρκίνος ουροδόχου κύστης. 

4) Λευχαιμία. 

5) Καρκίνος του δέρματος. 

6) Κακοήθες μελάνωμα. 

 

Με κοινή υπουργική απόφαση δύναται να επικαιροποιείται η ανωτέρω λίστα βάσει νεότερων 

επιστημονικών δεδομένων. 

 

➢ Άρθρο 4 - Τεκμήριο αιτιώδους συνάφειας: 

1. Εφόσον ο πυροσβέστης διαγνωστεί με ασθένεια του Άρθρου 3 και αποβιώσει εντός 

καθορισμένου χρονικού διαστήματος από τη διάγνωση τεκμαίρεται ότι θάνατος επήλθε 

συνεπεία της υπηρεσίας. 

2. Δεν απαιτείται απόδειξη συγκεκριμένου περιστατικού ή γεγονότος έκθεσης. Το βάρος 

απόδειξης περί μη συνάφειας φέρει η Διοίκηση. 

3. Το τεκμήριο δύναται να ανατραπεί μόνο εφόσον αποδειχθεί με σαφή και επαρκή στοιχεία 

ότι η ασθένεια οφείλεται αποκλειστικά σε μη επαγγελματικούς παράγοντες. 
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➢ Άρθρο 5 - Παροχές και δικαιώματα οικογενειών: 

Οι οικογένειες των πυροσβεστών που υπάγονται στο Άρθρο 4 δικαιούνται: 

Α) Οικονομικές παροχές – ωφελήματα: 

1) Εφάπαξ οικονομική ενίσχυση (όπως ορισθεί) χωρίς χρονοβόρες δικαστικές ή 

υπηρεσιακές διαδικασίες. 

2) Κάλυψη εξόδων κηδείας. 

Β) Συνταξιοδοτικές παροχές – ωφελήματα λόγω θανάτου ή μόνιμης ολοκληρωτικής 

αναπηρίας εν ώρα υπηρεσίας: 

1) Ισόβια σύνταξη – οικογενειακή σύνταξη. Πλήρη συνταξιοδοτική αναγνώριση του 

θανούντος ως να είχε συμπληρώσει πλήρη συνταξιοδοτικό χρόνο. 

2) Σε περίπτωση θανάτου σύνταξη στην/στον σύζυγο χωρίς ηλικιακούς ή εισοδηματικούς 

περιορισμούς. Διατήρηση αυτής κατά ποσοστό 70% σε περίπτωση εργασίας 

(υφιστάμενης ή μελλοντικής) του/της συζύγου. 

3) Τέκνα: 

i) Ειδικό επίδομα στήριξης τέκνων μέχρι την ενηλικίωση και την ολοκλήρωση των 

σπουδών. 

II) Δικαίωμα πρόσληψης μελών (1 ή 2) στο Πυροσβεστικό Σώμα ή στον ευρύτερο 

δημόσιο τομέα. 

Γ) Υγειονομική και κοινωνική μέριμνα: 

1) Δωρεάν υγειονομική περίθαλψη εφ’ όρους ζωής. 

2) Πλήρης κάλυψη φαρμακευτικής και νοσοκομειακής δαπάνης (συμπεριλαμβανομένων 

ιδιωτικών δομών όταν δεν επαρκεί το Ε.Σ.Υ.). 

3) Μέριμνα της ψυχολογικής υποστήριξης της οικογένειας. 

Δ) Παροχές για μόνιμα ή ολοκληρωτικά ανάπηρους πυροσβέστες: 

1) Χορήγηση ειδικού επιδόματος αναπηρίας, προσαύξηση σύνταξης αναπηρίας – πέραν 

των Γενικών Διατάξεων. 

2) Δυνατότητα υπηρεσίας σε θέση γραφείου (εφόσον το επιθυμούν) χωρίς απώλεια 

μισθολογικών ή βαθμολογικών δικαιωμάτων. 

Ε) Φορολογικές και λοιπές διευκολύνσεις: 

1) Φορολογικές απαλλαγές/μειώσεις σε ΕΝΦΙΑ, Τέλη κυκλοφορίας, φόρο εισοδήματος 

2) Προτεραιότητα σε κοινωνικές παροχές, όπως στέγαση κοινωνικά τιμολόγια 

ΔΕΗ/ΕΥΔΑΠ. 

ΣΤ) Συμβολική και ηθική αναγνώριση: 

1) Επίσημη τιμητική αναγνώριση από το κράτος με τιμητικές διακρίσεις, μνημεία. 

2) Δημιουργία Μητρώου Πυροσβεστών που νόσησαν από επαγγελματική νόσο (για 

λόγους διαφάνειας, μνήμης και πρόληψης). 

 

➢ Άρθρο 6 - Προϋποθέσεις εφαρμογής: 

Για την εφαρμογή της παρούσας απαιτούνται σωρευτικά:  

1) Ιατρική Διάγνωση της ασθένειας από αρμόδιο υγειονομικό φορέα. 
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2) Απόδειξη υπηρεσίας στο Πυροσβεστικό Σώμα για εύλογο χρονικό διάστημα, ανάλογα με 

την φύση της ασθένειας. 

3) Υπηρεσιακά στοιχεία που τεκμηριώνουν άσκηση επιχειρησιακών καθηκόντων. 

 

➢ Άρθρο 7 - Διαδικασία αναγνώρισης: 

1) Η αναγνώριση των ασθενειών της παρούσας γίνεται σύμφωνα με την ισχύουσα 

νομοθεσία περί επαγγελματικών ασθενειών και κοινωνική ασφάλισης. 

2) Οι αρμόδιες υγειονομικές επιτροπές λαμβάνουν υπόψη τα τεκμήρια του Άρθρου 4. 

 

➢ Άρθρο 8 - Αναδρομική εφαρμογή: 

Οι διατάξεις του παρόντος δύνανται να εφαρμοστούν και σε περιπτώσεις θανάτου που 

επήλθαν πριν την έναρξη ισχύος του νόμου, εφόσον πληρούνται οι προϋποθέσεις των 

Άρθρων 3 & 4. 

 

➢ Άρθρο 9 - Έναρξη ισχύος: 

Ο παρών νόμος τίθεται σε ισχύ από τη δημοσίευσή του στην εφημερίδα της Κυβέρνησης. 

 

Κατόπιν των ανωτέρω στοιχείων και δεδομένων, όπως συμφωνήσετε ως προς την εκπόνηση και 

προώθηση σχεδίου Προεδρικού Διατάγματος, το οποίο να περιλαμβάνει τις παραπάνω 

προτεινόμενες ρυθμίσεις. 

Θεωρούμε και πιστεύουμε πως η ευθυγράμμιση της χώρας μας με τη διεθνή και ευρωπαϊκή 

πρακτική στο μείζον αυτό θέμα για ένα Σώμα Ασφαλείας με ιδιαίτερα αυξημένη κρατική ευθύνη 

όπως είναι το Πυροσβεστικό Σώμα θα αποτελέσει ένα μήνυμα έμπρακτης στήριξης προς τους 

Έλληνες Πυροσβέστες. 

 

Με εκτίμηση, 

Για το Διοικητικό Συμβούλιο της Π.Ο.Ε.Υ.Π.Σ. 

 

Ο ΠΡΟΕΔΡΟΣ 

 
ΛΑΥΡΑΝΟΣ ΝΙΚΟΛΑΟΣ  

Ο ΓΕΝΙΚΟΣ ΓΡΑΜΜΑΤΕΑΣ 

 
ΑΝΔΡΕΟΠΟΥΛΟΣ ΠΑΝΑΓΙΩΤΗΣ 

 




