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Π Ρ Α Κ Τ Ι Κ Ο

(Άρθρο 40 παρ. 1 Κ.τ.Β.)

Στην Αθήνα, σήμερα, 12 Φεβρουαρίου 2016, ημέρα Παρασκευή και ώρα 14.20΄, συνήλθαν σε κοινή συνεδρίαση, στην Αίθουσα Γερουσίας του Μεγάρου της Βουλής, η Διαρκής Επιτροπή Κοινωνικών Υποθέσεων, η Διαρκής Επιτροπή Δημόσιας Διοίκησης, Δημόσιας Τάξης και Δικαιοσύνης και η Διαρκής Επιτροπή Μορφωτικών Υποθέσεων, υπό την Προεδρία του κ. Νίκου Μανιού, Προέδρου της Διαρκούς Επιτροπής Κοινωνικών Υποθέσεων, με θέμα ημερήσιας διάταξης, την συνέχιση της επεξεργασίας και εξέτασης του σχεδίου νόμου του Υπουργείου Υγείας «Μέτρα για την επιτάχυνση του κυβερνητικού έργου και άλλες διατάξεις».(4η συνεδρίαση – β΄ ανάγνωση)

Στη συνεδρίαση παρέστησαν ο Υπουργός Εσωτερικών και Διοικητικής Ανασυγκρότησης, κ. Παναγιώτης Κουρουμπλής, ο Υπουργός Παιδείας, Έρευνας και Θρησκευμάτων, κ. Νίκος Φίλης, ο Υπουργός Υγείας, κ. Ανδρέας Ξανθός, ο  Αναπληρωτής  Υπουργός Υγείας, κ. Παύλος Πολάκης, οι Αναπληρώτριες Υπουργοί Εργασίας, Κοινωνικής Ασφάλισης και Κοινωνικής Αλληλεγγύης κυρίες Θεανώ Φωτίου και Ουρανία Αντωνοπούλου, ο Υφυπουργός Εσωτερικών και Διοικητικής Ανασυγκρότησης, κ. Ιωάννης Μπαλάφας, καθώς και αρμόδιοι υπηρεσιακοί παράγοντες.

Ο Προεδρεύων των Επιτροπών, αφού διαπίστωσε την ύπαρξη απαρτίας, κήρυξε την έναρξη της συνεδρίασης και έκανε την α΄ ανάγνωση των καταλόγων των μελών των Επιτροπών. 

Από τη Διαρκή Επιτροπή Κοινωνικών Υποθέσεων παρόντες ήταν οι Βουλευτές κ.κ.: Αθανασίου Νάσος, Βαρδάκης Σωκράτη, Βέττας Δημήτρης, Γεννιά Γεωργία, Ηγουμενίδης Νίκος, Θραψανιώτης Μανώλης, Καΐσας Γιώργος, Καρασαρλίδου Φρόσω, Καστόρης Αστέρης, Κωστοπαναγιώτου Ηλίας, Μανιός Νίκος, Μαντάς Χρήστος, Μουσταφά Μουσταφά, Μπάρκας Κώστας, Παπαδόπουλος Σάκης, Παπαηλιού Γιώργος, Παραστατίδης Θόδωρος, Σιμορέλης Χρήστος, Σκούφα Ελισσάβετ, Στογιαννίδης Γρηγόρης, Τζούφη Μερόπη, Τσόγκας Γιώργος, Αντωνίου Μαρία, Βούλτεψη Σοφία, Βρούτσης Ιωάννης, Γιακουμάτος Γεράσιμος, Καββαδάς Αθανάσιος, Κατσανιώτης Ανδρέας, Κέλλας Χρήστος, Οικονόμου Βασίλειος, Παναγιωτόπουλος Νικόλαος, Αΐβατίδης Ιωάννης, Κουκούτσης Δημήτριος, Παππάς Χρήστος, Κρεμαστινός Δημήτριος, Λοβέρδος Ανδρέας, Χριστοφιλοπούλου Παρασκευή, Κατσώτης Χρήστος, Μανωλάκου Διαμάντω, Μπαργιώτας Κωνσταντίνος, Κόκκαλης Βασίλειος, Παπαχριστόπουλος Αθανάσιος, Μεγαλοοικονόμου Θεοδώρα, Φωκάς Αριστείδης, Γρηγοράκος Λεωνίδας.
Από τη Διαρκή Επιτροπή Δημόσιας Διοίκησης, Δημόσιας Τάξης και Δικαιοσύνης παρόντες ήταν οι Βουλευτές κ.κ. Ριζούλης Ανδρέας, Αραχωβίτης Σταύρος, Γκιόλας Γιάννης, Δέδες Γιάννης, Θελερίτη Μαρία, Κατριβάνου Βασιλική, Κοζομπόλη Παναγιώτα, Λάππας Σπύρος, Μορφίδης Κώστας, Μπαλλής Συμεών, Πάλλης Γιώργος, Παπαφιλίππου Γιώργος, Πρατσόλης Αναστάσιος, Σαρακιώτης Γιάννης, Σταματάκη Ελένη, Σταμπουλή Αφροδίτη, Σέλτσας Κωνσταντίνος, Συρίγος Αντώνης, Τζαμακλής Χαρίλαος, Κάτσης Μάριος, Δημαράς Γεώργιος, Φάμελλος Σωκράτης, Ψυχογιός Γιώργος, Αθανασίου Χαράλαμπος, Βορίδης Μαυρουδής (Μάκης), Καραγκούνης Κωνσταντίνος, Κουκοδήμος Κωνσταντίνος, Κυριαζίδης Δημήτριος, Δαβάκης Αθανάσιος, Μπουκώρος Χρήστος, Παπακώστα – Σιδηροπούλου Αικατερίνη, Καρακώστας Ευάγγελος, Λαγός Ιωάννης, Αρβανιτίδης Γεώργιος, Σκανδαλίδης Κωνσταντίνος, Βαρδαλής Αθανάσιος, Παφίλης Αθανάσιος, Συντυχάκης Εμμανουήλ, Κατσίκης Κωνσταντίνος και Καβαδέλλας Δημήτριος.

Από τη Διαρκή Επιτροπή Μορφωτικών Υποθέσεων παρόντες ήταν οι Βουλευτές κ.κ.:

Ακριώτης Γιώργος, Αυλωνίτου Ελένη, Βαγενά Άννα, Βάκη Φωτεινή, Γαβρόγλου Κωνσταντίνος, Γεωργοπούλου Έφη, Εμμανουηλίδης Δημήτρης, Ζεϊμπέκ Χουσεΐν, Θηβαίος Νικόλαος,  Κωνσταντινέας Πέτρος, Λιβανίου Ζωή, Μηταφίδης Τριαντάφυλλος, Μπαξεβανάκης Δημήτρης, Πάντζας Γιώργος, Παπαδόπουλος Χριστόφορος, Σεβαστάκης Δημήτρης, Σκουρολιάκος Πάνος, Στέφος Γιάννης, Συρμαλένιος Νικόλαος, Αντωνιάδης Ιωάννης, Τασούλας Κωνσταντίνος,  Βλάσης Κωνσταντίνος, Γκιουλέκας Κωνσταντίνος,  Κόνσολας Εμμανουήλ, Κοντογεώργος Κωνσταντίνος, Βλάχος Γεώργιος, Μαρτίνου Γεωργία,  Φορτσάκης Θεόδωρος, Χαρακόπουλος Μάξιμος, Γρέγος Αντώνιος, Ηλιόπουλος Παναγιώτης, Κωνσταντόπουλος Δημήτριος Παπαχριστόπουλος Αθανάσιος και Μεγαλομύστακας Αναστάσιος.
ΝΙΚΟΣ ΜΑΝΙΟΣ (Προεδρεύων των Επιτροπών): Κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, καλησπέρα σας. Θα ξεκινήσουμε την 4η συνεδρίαση, με θέμα την συνέχιση της επεξεργασίας και εξέτασης του σχεδίου νόμου του Υπουργείου Υγείας «Μέτρα για την επιτάχυνση του κυβερνητικού έργου και άλλες διατάξεις». Είμαστε στην β΄ ανάγνωση. 

Προτείνω να μιλήσουν σήμερα οι Εισηγητές για λιγότερο χρόνο, γιατί έχουμε ήδη κάνει τρεις συνεδριάσεις και μετά, οι Ειδικοί Αγορητές. Παρευρίσκονται στην Αίθουσα και οι Υπουργοί, οι οποίοι αν θέλουν να πουν κάτι στην αρχή της συνεδρίασης, ευχαρίστως θα δώσω το λόγο.

Το λόγο έχει ο κ. Πολάκης.

ΠΑΥΛΟΣ ΠΟΛΑΚΗΣ (Αναπληρωτής Υπουργός Υγείας): Ευχαριστώ, κ. Πρόεδρε. Καταρχήν, θα ήθελα να καταθέσω τις πρώτες νομοτεχνικές βελτιώσεις στη γραμματεία. 

Στο σχέδιο νόμου «Μέτρα για την επιτάχυνση του κυβερνητικού έργου και άλλες διατάξεις» τα άρθρα 3, 4, 6, 8, 9, 12, 25, 26, 27, 28, 29, 31, 32 παρ. 4 και 5, 33, 34, 41, 42, 43, 44 παρ. 3, 45, 46, 47 παρ. 1, 48, 51, 54, 55, 77 παρ. 4 και 5, 83, 99, 101, 103 παρ. 1 και 3, 104, 105, 106, 109, 110, 111, 112, 113, 115, 116 και 117 αποσύρονται και αναριθμούνται, αντιστοίχως, τα υπόλοιπα άρθρα και οι υπόλοιπες παράγραφοι.

Επίσης είναι οι πρώτες δύο, υπάρχουν και άλλες που θα έρθουν μέσα στην ημέρα στην συνεδρίαση της Επιτροπής, δύο Υπουργικές τροπολογίες, η μία αφορά στο ηλεκτρονικό αρχείο υπηρεσιών υγείας, η οποία κατατίθεται για να μοιραστεί στους συναδέλφους, που ουσιαστικά οργανώνει όλο το σύστημα σε μια νέα βάση για τις ηλεκτρονικές υπηρεσίες του Υπουργείου Υγείας, τη συγκέντρωση των στοιχείων που αυτή τη στιγμή είναι σκόρπια σε υπηρεσίες ανά την Ελλάδα και δεν μπορεί να γίνει κεντρική αξιοποίησή τους. Είναι ένα πλαίσιο οργάνωσης αυτού του συστήματος και του είδους των στοιχείων, τα οποία θα συλλέγονται και θα αξιοποιούνται από τις Διευθύνσεις του Υπουργείου και από την Πολιτική Ηγεσία. 

Η δεύτερη τροπολογία που έχει ολοκληρωθεί η προεργασία, αφορά στον μητρικό θηλασμό. Μια συγκεκριμένη τροπολογία που επιτρέπει την έκδοση ΚΥΑ ειδικά για νοσοκομεία που εκτός από το Υπουργείο Υγείας εποπτεύονται και από άλλο φορέα, το Υπουργείο Παιδείας, για να μπορέσουμε να προάγουμε τα προγράμματα του μητρικού θηλασμού. 

Κατατίθενται αυτά καταρχήν και θα πάρω το λόγο όταν ολοκληρωθεί η διαδικασία που απαιτείται και για τις υπόλοιπες τροπολογίες ή νομοτεχνικές βελτιώσεις. 

ΝΙΚΟΣ ΜΑΝΙΟΣ (Προεδρεύων των Επιτροπών): Να δοθούν για να διανεμηθούν στους συναδέλφους. 

Επομένως, ξεκινάμε τη συνεδρίαση με την Εισηγήτρια του ΣΥΡΙΖΑ, κυρία Μερόπη Τζούφη. 

ΜΕΡΟΠΗ ΤΖΟΥΦΗ (Εισηγήτρια ΣΥΡΙΖΑ): Αγαπητοί Υπουργοί, κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, προσπάθησα στην προηγούμενη εισήγησή μου, να τοποθετηθώ με νηφάλιο τρόπο και να αιτιολογήσω την αναγκαιότητα του παρόντος νομοσχεδίου, όμως η συζήτηση πήγε σε τελείως άλλη κατεύθυνση και έτσι σήμερα θα κάνω μια προσπάθεια για μια πιο πολιτική ομιλία, παρότι το κλίμα είναι δυναμιτισμένο, ήδη, από χθες.

Αυτό το νομοσχέδιο, κατά τη γνώμη μας, αίρει μια σειρά από αδικίες σε βάρος πολιτών και εργαζομένων και προσπαθεί να ρυθμίσει κάποια προβλήματα Δημόσιας Διοίκησης, αλλά και κατ’ εξοχήν του κοινωνικού κράτους, με στόχο την ανακούφιση των ευάλωτων κοινωνικών ομάδων και επικεντρώνεται, θα δεχτώ εγώ, στην έστω και μερική επούλωση των πληγών της μακροχρόνιας οικονομικής και ανθρωπιστικής κρίσης. 

Ενός νομοσχεδίου που η Αντιπολίτευση από την πρώτη στιγμή που το καταθέσαμε αντιδρούσε και μάλιστα επέλεξε είτε την αποχώρηση, είτε επιστρατεύοντας τετριμμένα επιχειρήματα για την κοστολόγησή του να σταθεί στη διαδικασία και όχι στην ουσία.

Αντίθετα, νομίζω ότι και στη προηγούμενη συνεδρίαση Υπουργοί και βουλευτές από τη συμπολίτευση προσπάθησαν να εξηγήσουν λεπτομερώς τις θετικές ρυθμίσεις του νομοσχεδίου. Ας μιλήσουμε, λοιπόν, επί της ουσίας. Γίνεται μια προσπάθεια με αυτό το νομοσχέδιο και νομίζω ότι γι’ αυτό υπάρχει αυτή η αντίδραση, να δείξουμε ότι είναι δυνατόν να ασκηθεί μια διαφορετική, μέσα σε σκληρό μνημονιακό πλαίσιο, κοινωνική πολιτική.   

Προσπαθούμε να πούμε ότι πρέπει κανείς να υποστηρίξει τόσο το κοινωνικό κράτος όσο και τις δημόσιες δομές υγείας και το προσωπικό τους, προσωπικό το οποίο καταβάλλει υπεράνθρωπες προσπάθειες για να κρατήσει αυτό το σύστημα στα πόδια του. Βέβαια, αυτό το σύστημα δεν οδηγήθηκε μόνο του στην κατάρρευση, αφού υπήρξαν συγκεκριμένες μνημονιακές πολιτικές που υλοποίησαν οι προηγούμενες κυβερνήσεις και οι προηγούμενοι υπουργοί υγείας οι οποίοι σήμερα με το δάχτυλο μας έχουν πει να ντρεπόμαστε. 

Στην ίδια κατεύθυνση να πω ότι γίνεται μια μεγάλη προσπάθεια να γίνουν και ήδη έχουν ξεκινήσει προσλήψεις ιατρικού προσωπικού και νοσηλευτικού μέσω του ΚΕΕΛΠΝΟ - δεν θα αναφερθώ γι’ αυτόν τον Οργανισμό, διότι τα είπαμε εχθές - για πρώτη φορά  με κριτήρια ΑΣΕΠ συνυπολογίζοντας τις εκρηκτικές ιατρικές ανάγκες και λόγω του προσφυγικού αλλά και των τόσο πολύτιμων σε τέτοιες περιπτώσεις επιδημιών Μονάδων Εντατικής Θεραπείας. Θα έλεγα, όμως, ότι το πιο εμβληματικό κομμάτι για το οποίο μάλιστα έγινε μεγάλη συζήτηση την προηγούμενη φορά και είναι η υγειονομική κάλυψη των ανασφάλιστων πολιτών και των ευπαθών ομάδων, όπου η παρέμβασή μας αίρει την ουσία του θεσμικού αποκλεισμού από όλες τις βαθμίδες του δημόσιου συστήματος υγείας. Προσπαθεί να μειώσει τη γραφειοκρατία που υπήρχε στην πρόσβαση σ’ αυτές τις υπηρεσίες  αλλά και τον χρόνο αναμονής συμβάλλοντας καθοριστικά ώστε οι άνθρωποι αυτοί να αισθάνονται ισότιμοι στην πρόσβασή τους στις υπηρεσίες υγείας και όχι σαν αποτέλεσμα της φιλανθρωπίας ή ειδικών επιτροπών.

 Επιπλέον, προσπαθεί να αποκαταστήσει το αυτονόητο, δηλαδή να εξομοιώσει βαθμολογικά γιατρούς τους οποίους έδιωξαν από τις θέσεις τους, να θυμίσω ότι κατεδαφίστηκαν τα πρώην ΙΚΑ ή ΠΕΔΥ με τους γιατρούς του ΕΣΥ και οι οποίοι τώρα πλέον μπορούν να ενταχθούν σε ένα σύστημα πλήρους και αποκλειστικής απασχόλησης και να κάνουμε μια προσπάθεια για να ξαναστήσουμε την πολύπαθη Πρωτοβάθμια Φροντίδα Υγείας για την οποία θα ακολουθήσει και άλλο νομοσχέδιο. Επίσης, προσπαθούμε να βρούμε κάποια κίνητρα και κάνουμε εναγώνια προσπάθεια να φέρουμε και να κρατήσουμε στο σύστημα νέους γιατρούς για να αιμοδοτήσουν το ΕΣΥ και να υποστηρίξουν τη δημόσια υγεία ιδιαίτερα σε άγονες και δυσπρόσιτες περιοχές αλλά και στη νησιωτική Ελλάδα που κυρίως αυτή τη στιγμή πλήττεται από το ζήτημα του μεταναστευτικού. Να πω ότι εκεί παλικαρίσια οι άνθρωποι, οι πολίτες και οι υγειονομικοί συνάδελφοι προσπαθούν να δίνουν λύσεις στα υπάρχοντα προβλήματα. 

Συμπληρωματικά βάζει μπροστά τη λειτουργία το Γενικό Νοσοκομείο της Σαντορίνης μέσω της ΑΕΜΥ, το οποίο ειπώθηκε εδώ ότι ενώ και δέκα χρόνια είχε αποπερατωθεί με δημόσιου πόρους παρέμεινε κλειστό ενώ υπήρχαν και συγκεκριμένα σχέδια ιδιωτικοποίησής του τα οποία σταμάτησαν ακριβώς από την παρέμβαση των τοπικών κοινωνιών. Κύριοι συνάδελφοι, το νοσοκομείο αυτό θα λειτουργήσει και θα προσλαμβάνει προσωπικό με όρους του ΕΣΥ ή με αποσπάσεις και θα είναι τόσο υπό τον έλεγχο όσο και υπό την επιστημονική εποπτεία του Υπουργείο Υγείας. 

Μεριμνά, όμως, και για τις ευάλωτες κοινωνικές ομάδες την προσπάθεια να ιδρύσει τα κέντρα κοινότητας, μια δομή την οποία ιδρύουμε στου Δήμους της χώρας ακριβώς γιατί εκεί είναι το κύτταρο για το κέντρο υποδοχής των αιτημάτων καταγραφής, ενημέρωσης και διασύνδεσης με φορείς και προγράμματα που υλοποιούνται είτε εθνικά είτε κοινοτικά. Βέβαια, δεν φτάνουν τα ΚΕΠ τα οποία ανήκουν στο Υπουργείο Εσωτερικών και που έχουν άλλο προσανατολισμό. Τα κέντρα αυτά, λοιπόν, χρηματοδοτούνται από το ΕΣΠΑ και δίνουν και τη δυνατότητα να προσλάβουμε νέο απαραίτητο προσωπικό. Επιπλέον, με τις διατάξεις προβλέπεται η καταγραφεί για πρώτη φορά όλων των προνοιακών επιδομάτων και των δικαιούχων ενώ επεκτείνεται αλλά βέβαια μέσω αξιολόγησης και επανασχεδιασμού το ελάχιστο εγγυημένο εισόδημα σε τριάντα Δήμους. Φυσικά δε θα σχολιάσω την προηγούμενη πολιτική, η οποία έχει παρουσιαστεί ως πανάκεια, και που ήταν μόνο πιλοτικά σε δεκαπέντε Δήμου. Δεν γνωρίζω με ποια κριτήρια. Και για έξι μήνες, χωρίς να υπάρξει φροντίδα γράφτηκαν τα κονδύλια αυτά στον προϋπολογισμό του 2015. Βάζει πλαίσιο χρήσης λειτουργίας των ΜΚΟ προχωρώντας στην αναγκαία καταγραφή τους και εγκαθιδρύοντας πλαίσιο διαφάνειας λειτουργίας συνοδευόμενο με επιπλέον ορθά κριτήρια χρηματοδότησης. 

Επίσης, προχωρά στην αναγκαία αποκομματικοποίηση του κράτους μέσω των διατάξεων που αφορούν στη ρύθμιση για το γενικό συντονιστή και για το συντονιστικό συμβούλιο αποκεντρωμένης διοίκησης συμπληρώνοντας έτσι την πολιτική μας για τη Δημόσια Διοίκηση. Σε αυτό το σημείο να τονίσω ότι η Κυβέρνηση έκανε το πρώτο βήμα σε μια μεγάλη μεταρρύθμιση στην αποκέντρωση του κράτους και έτσι αντί να διορίσει εφτά κομματικά στελέχη ως γενικούς γραμματείς αποφάσισε να εμπιστευτεί τη Δημόσια Διοίκηση. 

Επίσης, εντάσσει τις τρίτεκνες οικογένειες, στο νόμο αυτό, που μπορεί να υπάρχει ιδιαίτερη φροντίδα, προβλέπει την επέκταση της ενισχυτικής διδασκαλίας σε μαθητές, σε χώρους που τα προηγούμενα χρόνια δεν την είχαμε, από άπορες οικογένειες προσπαθώντας να δώσει απάντηση στο διευρυμένο φαινόμενο της σχολικής διαρροής και του αναλφαβητισμού.  

Κυρίες και κύριοι της Αντιπολίτευσης, τις τελευταίες ημέρες έχουν ακουστεί πολλά και βεβαίως θα μου επιτρέψετε να πω ότι έχετε κάνει πολύ περισσότερα τα τελευταία πολλά χρόνια που κυβερνήσατε τη χώρα και ιδιαίτερα τα τελευταία πέντε σκληρά μνημονιακά χρόνια. Και σήμερα που ο λαός σας έβαλε στην αντιπολίτευση, εσείς πάλι ονειρεύεστε και οργανώνετε την  επάνοδο σας στην εξουσία, για ρεσάλτο επί χάρτου, θα μου επιτρέψετε, σαν άλλοι στρατηγοί, χωρίς στρατό και αδιάφορείτε για τη μεγάλη κοινωνική πλειοψηφία που δοκιμάζεται καθημερινά και βρίσκεται στα όρια της, αφού δεν έχετε αναγνωρίσει ότι αυτό συμβαίνει λόγω των πολιτικών που εσείς εφαρμόσατε. 

Θα μου επιτρέψετε να πω εδώ ότι παρότι ο ελληνικός λαός είναι πολύ κουρασμένος και βρίσκεται σε οριακές αντοχές, γνωρίζει πολύ καλά πως επί πολλά χρόνια ελέγχατε την κυβέρνηση, τα υπουργεία, τους δήμους, τις νομαρχίες, τις περιφέρειες, γνωρίζει πώς αξιοποιήσατε τα κοινοτικά προγράμματα, ήδη από την εποχή του «Πακέτου Ντελόρ», όπως και τις πάμπολλες περιπτώσεις κατασπατάλησης του δημοσίου χρήματος, όπως γνωρίζει και τις ανεπάρκειες του κρατικού μηχανισμού και της δημόσιας διοίκησης που εσείς δεν καταφέρατε να επιλύσετε, τροφοδοτώντας έτσι τον ατέρμονο βρόχο, γραφειοκρατίας και κομματικού κράτους.

Και παρά το κατεστραμμένο τοπίο που μας παραδώσατε, την έκταση του οποίου ακόμη χαρτογραφούμε, θα μου επιτρέψετε να πω, συνεχίζετε και μέχρι σήμερα την ίδια τεχνική και τακτική, αμφισβητώντας την οποιαδήποτε νομοθετική πρωτοβουλία της Κυβέρνησης, μιλώντας για «ανεπαρκείς», «ερασιτέχνες» και τα λοιπά, προσπαθείτε να σαμποτάρετε τις κοινοβουλευτικές διαδικασίες, θα μου επιτρέψετε να πω, με ψευτοσυνδικαλισμούς επιπέδου γενικής συνέλευσης φοιτητικού συλλόγου και σας ρωτώ: Είναι «κουρελού» ή «σκούπα», όπως το αποκαλέσατε το παρόν νομοσχέδιο, το οποίο αποσκοπεί στο να διαχειριστεί και να επιλύσει προβλήματα, ωρολογιακές βόμβες, που απειλούν με κατάρρευση βασικές πτυχές του κοινωνικού κράτους; Είμαι σίγουρη ότι είναι ακριβώς το αντίθετο. Και αν νιώθετε έκπληξη από τον πολυσυλλεκτικό χαρακτήρα του νομοσχεδίου, αυτός προκύπτει ακριβώς από αυτά τα εκρηκτικά προβλήματα, τα οποία προηγουμένως περιέγραψα.

Θα μου επιτρέψετε να σχολιάσω ειδικά ότι κάποιες από αυτές τις ρυθμίσεις είναι «ρουσφετάκια». Εδώ θα απαντήσω με μια παροιμία που λένε στο χωριό μου «εκεί που μας χρωστούσαν, μας πήραν και το βόδι» και έτσι δεν θα σπατάλησω περισσότερο χρόνο σε αυτό το κομμάτι.

Τελειώνοντας, λοιπόν, λέω ότι το νομοσχέδιο αυτό περιλαμβάνει διατάξεις βεβαίως διαφόρων υπουργείων, όπως είναι γνωστό, αποτυπώνοντας τη συνολικότερη πολιτική και την προσπάθειά μας για πολύπλευρη αντιμετώπιση ζητημάτων που αποτελούν όντως μέρος αυτού που ονομάσαμε «παράλληλο πρόγραμμα του ΣΥΡΙΖΑ και της Κυβέρνησης». Βεβαίως, ούτε ξεκίνησε ούτε θα τελειώσει με αυτό το νομοσχέδιο. Είναι πυρηνικό κομμάτι της γενικής αντίληψης μας, καθώς και διαρκής προσπάθεια αυτής της κυβέρνησης να αλλάξει και να νομοθετήσει υπέρ της ενίσχυσης ενός κοινωνικού κράτους και μιας διοίκησης που θα σέβεται και θα μεροληπτεί υπέρ των πολιτών της, θα εξυπηρετεί, δηλαδή, το λόγο για τον οποίο υπάρχει, αναπλάθοντας ταυτόχρονα το κατεστραμμένο κοινωνικό ιστό, λόγω των πολιτικών λιτότητας που εφαρμόστηκαν τα τελευταία χρόνια στη χώρα μας. Δεν αντιμετωπίζουμε το κράτος ως ένα μέσο παραγωγής πλούτου για κάποιους, ή ως ένα μέσο αναπαραγωγής πελατειακών σχέσεων με την εξουσία, αλλά ως δομή στήριξης της καθημερινής ζωής των ανθρώπων.

Έτσι, λοιπόν, δεν θα αναφερθώ στα διάφορα νομοσχέδια, τα οποία έχουμε νομοθετήσει και θα προχωρήσω λέγοντας ότι πιστεύουμε ότι ακόμη και σε αυτή τη συγκυρία, παράλληλα με τη σκληρή διαπραγμάτευση που γνωρίζετε ότι είναι ανοικτή, μπορούμε να νομοθετούμε θετικά, με παρεμβάσεις που κινούνται στη λογική της ανακούφισης των μειζόνων κοινωνικών προβλημάτων.

Ο πυρήνας των ενστάσεων των κομμάτων της αντιπολίτευσης είναι ακριβώς αυτό: Γιατί η Κυβέρνηση αποτολμά, παρότι διαπραγματεύεται σε έναν ασφυκτικό κλοιό, ο οποίος έχει δημιουργηθεί, να προχωρά σε αυτή την κατεύθυνση.

Και θα τελειώσω με το επιχείρημα του μη κοστολογημένου νομοσχεδίου. Κάθε σχέδιο νόμου που καταθέτουμε είναι κοστολογημένο και εν προκειμένω, οι διαθέσιμοι πόροι, όπως είπαν και οι υπουργοί, εξασφαλισμένοι, αφού στον προϋπολογισμό του 2016, αυξήσαμε κατά 823 εκατ. τα έξοδα για τις κοινωνικές δαπάνες. Επιπλέον, μεριμνούμε ώστε να αυξηθούν και να ανακατευθυνθούν και άλλοι διαθέσιμοι πόροι, ενώ παράλληλα, όπως νομίζω γνωρίζετε, πατάσσουμε την εισφοροδιαφυγή, τη διαπλοκή και ελέγχουμε το σύνολο των δαπανών.


Τελειώνοντας θα ήθελα να τονίσω, πως είναι απαράδεκτο, ενώ οι πολιτικές σας οδήγησαν στην εκτόξευση της ανεργίας και της φτώχειας συνολικά, αλλά και της παιδικής φτώχειας στο 28%, με αύξηση της θνησιμότητας σε ηλικιωμένους και νεογνά, να μιλάτε για το όνειρό σας, το είπαν κάποιοι συνάδελφοί ότι, «εσείς έχετε όνειρο να αναδιανέμετε  τον πλούτο, ενώ εμείς να αναδιανείμουμε τη φτώχεια », λοιδορώντας μας  για την προσπάθεια που κάνουμε, δικαιότερης κατανομής, κάτω από πολύ δύσκολες συνθήκες.


Σας ενημερώνουμε, λοιπόν, ότι θα προσπαθήσουμε να νομοθετούμε παράλληλα, προς χάρη όλων των ευάλωτων-κοινωνικά ομάδων, προς χάρη των σκληρά-εργαζομένων και των ανέργων, των νέων, των ανθρώπων του μόχθου, ενάντια σε θεσμικούς αποκλεισμούς, αδικίες και ανισότητες, αλλά και ενάντια και σε καθεστώτα διαπλοκής, διαφθοράς και ανομίας. Σας ευχαριστώ.

ΝΙΚΟΣ ΜΑΝΙΟΣ (Προεδρεύων των Επιτροπών): Εμείς ευχαριστούμε την κύρια Τζούφη, πριν δώσω τον λόγο στους Υπουργούς, θέλετε κύριοι συνάδελφοι κάποια διευκρίνιση;

ΔΗΜΗΤΡΙΟΣ ΚΥΡΙΑΖΙΔΗΣ: Επειδή μπορεί να έχει ειπωθεί και να μην έχει ακουστεί,  επειδή αποσύρθηκαν μία σωρεία άρθρων, τα εναπομείναντα άρθρα έχουν πάρει άλλη αρίθμηση; Γιατί μπορεί να υπάρξουν τροπολογίες και μπορεί να έχει ειπωθεί και να μην έχει ακουστεί.

ΝΙΚΟΣ ΜΑΝΙΟΣ (Προεδρεύων των Επιτροπών): Απαντήστε,  κύριε Υπουργέ.

ΑΝΔΡΕΑΣ ΞΑΝΘΟΣ (Υπουργός Υγείας): Έχουμε έναν κατάλογο νομοτεχνικών  βελτιώσεων που έχουν κατατεθεί, θα σας μοιραστούν για να τις έχετε υπόψη σας τώρα, είναι αρκετές. Πολλές έγιναν μετά από την συζήτηση, που είχε προηγηθεί και με τους φορείς, κάναμε ορισμένες αλλαγές, ενδεχομένως να υπάρχει άλλη  αναρίθμηση και στην αιτιολογική έχουν γίνει μια-δυο τροποποιήσεις, θα σας μοιραστεί το υλικό και μπορούμε να το συζητήσουμε μετά.

ΝΙΚΟΣ ΜΑΝΙΟΣ (Προεδρεύων των Επιτροπών): Τον λόγο έχει ο κ. ο Πολάκης.

ΠΑΥΛΟΣ ΠΟΛΑΚΗΣ (Αναπληρωτής Υπουργός Υγείας): Μετά την κατάθεση των νομοτεχνικών βελτιώσεων που κάνει ο Υπουργός, οι οποίες θα σας διανεμηθούν τώρα και που υπάρχει μια μικρή αναρίθμηση των άρθρων, κάποια καταργούνται κτλ. , πέρα από αυτές που διάβασα εγώ την αρχή. Θα σας μοιραστούν οι νομοτεχνικές και πάμε με βάση αυτά, δεν υπάρχουν κάποιες δραματικές αλλαγές στην αναρίθμηση.

Κατατίθενται άλλες δύο Υπουργικές τροπολογίες. Λόγω απουσίας των Υπουργών που τις καταθέτουν, τις παρουσιάζω εγώ.

Την πρώτη τροπολογία την υπογράφει  ο κ. Κουρουπλής, ο Υπουργός Εσωτερικών και Διοικητικής Ανασυγκρότησης. Είναι μια τροπολογία, που λύνει ένα θέμα που μας έχει έρθει από πάρα πολλούς Δήμους και πάρα πολλές περιοχές, για τους οδηγούς των ασθενοφόρων των Κέντρων Υγείας.

 «Στις περιοχές που υπάρχουν Κέντρα Υγείας, τα οποία δεν διαθέτουν προσωπικό για την λειτουργία των ασθενοφόρων ή το προσωπικό δεν επαρκεί, δύναται προσωπικό του Πυροσβεστικού Σώματος και προσωπικό των ΟΤΑ, να οδηγεί τα ασθενοφόρα που ανήκουν στο Κέντρο Υγείας, κατόπιν αιτήματος αυτού, υπό προϋποθέσεις, που πρέπει να έχουν επαγγελματική άδεια οδήγησης και να έχει εκπαιδευθεί ταχύρρυθμα, υπό την ευθύνη του ΕΚΕΠΥ , σε βασικές γνώσεις παροχής πρώτων βοηθειών. Η διακομιδή των ασθενών, θα γίνεται βέβαια, με συνοδεία υγειονομικού προσωπικού, από το αντίστοιχο Κέντρο Υγείας».

 Αυτή είναι μια διάταξη που λύνει πολλά προβλήματα, σε πάρα πολλά μέρη της Ελλάδος.

Η άλλη τροπολογία, υπογράφεται από τον κ. Κατρούγκαλο και την κυρία Αντωνοπούλου. 

Με τις διατάξεις αυτές, δίνεται η δυνατότητα στον ΟΑΕΔ, να μπορεί να συνεργάζεται με επιχειρήσεις και γενικά εργοδότες του ιδιωτικού τομέα, καθώς και με κοινωνικές συνεταιριστικές επιχειρήσεις του άρθρου 2, του ν4019/2011, με σκοπό την υλοποίηση, συγχρηματοδοτούμενων ή μη, προγραμμάτων απόκτησης εργασιακής εμπειρίας ανέργων, αποφοίτων δευτεροβάθμιας εκπαίδευσης. Με απόφαση του αρμόδιου Υπουργού, καθορίζονται προϋποθέσεις, ύψος ημερήσιας αποζημίωσης, διάρκεια προγράμματος, ειδικότητες κ.τ.λ.. Οι ωφελούμενοι υπάγονται στην ασφάλιση του κλάδου ασθένειας σε είδος, του ΙΚΑ ΕΤΑΜ και ασφαλίζονται για επαγγελματικό κίνδυνο. Η δαπάνη για την ημερήσια αποζημίωση και τις ασφαλιστικές εισφορές  βαρύνουν τον προϋπολογισμό  και οι δαπάνες  που προκαλούνται από  την εφαρμογή του ανωτέρω προγράμματος,  εξαιρούνται από τον προληπτικό έλεγχο του Ελεγκτικού Συνεδρίου.

 Επίσης μια τροπολογία,  που λύνει πάρα πολλά ζητήματα  και πριμοδοτεί  την δημιουργία  κοινωνικών συνεταιριστικών επιχειρήσεων, που αποτελεί  κεντρική πολιτική επιλογή της Κυβέρνησης μας. Τις καταθέτω και αυτές.

ΝΙΚΟΣ ΜΑΝΙΟΣ (Προεδρεύων των Επιτροπών): Να κατατεθούν και να διανεμηθούν. 

Το λόγο έχει ο κ. Φίλης.

ΝΙΚΟΛΑΟΣ ΦΙΛΗΣ (Υπουργός Παιδείας, Έρευνας και Θρησκευμάτων): Κύριε Πρόεδρε, κύριοι συνάδελφοι, καταθέτω δύο τροπολογίες, η μια αφορά θέματα Ειδικής Αγωγής και Εκπαίδευσης και η άλλη αφορά θέματα ρύθμισης θεμάτων Δια Βίου Μάθησης. Αυτά τα ζητήματα είναι λειτουργικού χαρακτήρα. 

Το θέμα που αφορά στην Ειδική Αγωγή και Εκπαίδευση, είναι μια πρώτη αντιμετώπιση του ζητήματος της ειδικής αγωγής μέσα από την πιο σύγχρονη επιστημονική και εκπαιδευτική αντίληψη της συνεκπαίδευσης. Δηλαδή, της συμπερίληψης και των παιδιών της ειδικής αγωγής στις υπόλοιπες μονάδες της τακτικής εκπαίδευσης, έτσι ώστε να μην δημιουργούνται σχολεία «γκέτο» για την κατηγορία των παιδιών που χρήζουν μιας στήριξης και να μπορούμε να δημιουργούμε τη δυνατότητα μέσα στο σχολείο να υπάρχει η αναγκαία στήριξη μαζί με τα άλλα παιδιά. Αυτό έχει πολλά πλεονεκτήματα. 

Πρώτον, ότι τα παιδιά της Ειδικής Αγωγής δεν αποκόπτονται από το εκπαιδευτικό, το φυσικό περιβάλλον, αλλά και από το γειτονικό περιβάλλον, δηλαδή κοντά από τα σπίτια τους και δεν μεταφέρονται μακριά. 

Δεύτερον, ότι τα παιδιά τα οποία δεν έχουν ανάγκη ειδικής αγωγής μπορούν να καταλάβουν μέσα στο σχολείο την αξία της διαφορετικότητας και της συνύπαρξης με διαφορετικότητα και τρίτον, μπορούμε να δημιουργήσουμε ένα σχολείο πιο σύγχρονο από το οποίο να επωφελούνται όλα τα παιδιά μέσα στο σχολείο. Επαναλαμβάνω, ότι είναι η τελευταία εκπαιδευτική αντιμετώπιση σε ολόκληρη την Ευρώπη, γύρω από το ζήτημα της ειδικής αγωγής, που μας απομακρύνει από την αντίληψη των  σχολείων γκέτο. Αυτό δεν σημαίνει ότι στις βαριές περιπτώσεις ειδικής αγωγής δεν θα υπάρχουν σχολεία, τα οποία θα αντιμετωπίζουν με ειδικό τρόπο αυτά τα προβλήματα, όπου μπορούμε πιο κοντά στα παιδιά.

Θα  καταθέσω την τροπολογία στα πρακτικά. 

ΝΙΚΟΣ ΜΑΝΙΟΣ (Προεδρεύων των Επιτροπών): Να κατατεθεί και να διανεμηθεί. 

ΝΙΚΟΛΑΟΣ ΦΙΛΗΣ (Υπουργός Παιδείας, Έρευνας και Θρησκευμάτων): Θα κάνω και μια διόρθωση σε ένα λάθος που υπάρχει. 

Η δεύτερη τροπολογία, αφορά σε ρυθμίσεις θεμάτων Δια Βίου Μάθησης και αναφέρεται στη λειτουργία των Σχολείων Δεύτερης Ευκαιρίας και σε άλλα παρεμφερή ζητήματα. Τα σχολεία δεύτερης ευκαιρίας έχουν μια πολύ μεγάλη κοινωνική σημασία και όπως, ξέρετε αφορούν κυρίως σε ενήλικους συμπολίτες μας. Δεν αποτελούν τόσο σχολεία που μαθαίνει κάποιος, δηλαδή, κυρίως, εκπαιδευτικού χαρακτήρα λειτουργία, αλλά είναι, κυρίως, κοινωνικού χαρακτήρα λειτουργία. Ενισχύει την αυτοπεποίθηση και την ικανότητα του πολίτη σε μια νέα ηλικία να ξαναφτιάξει τη ζωή του. Τα συγκεκριμένα ζητήματα που αφορούν και τις προσλήψεις του προσωπικού, αναφέρονται. 

Επίσης, θα ήθελα να σας πω, ότι ένα άλλο ζήτημα που αφορά στη Δια Βίου εκπαίδευση και στη Γενική Γραμματεία είναι ο φορέας  ΕΟΠΠΕΠ, που αποτελεί Νομικό Πρόσωπο Ιδιωτικού Δικαίου και ανήκει στον ευρύτερο δημόσιο τομέα και θέλουμε να υπάρξει μια άμεση αναδιοργάνωσή του. 

Θα σας καταθέσω αμέσως τις τροπολογίες. 

Προχωρώ, τώρα, στα άρθρα τα οποία θα παρουσιάσουμε από το νομοσχέδιο που έχετε μπροστά σας. 

Όσον αφορά στις διατάξεις τις αναφερόμενες στη μέση εκπαίδευση, ο «κορμός» είναι η αντισταθμιστική εκπαίδευση. Επαναφέρουμε μετά από αρκετά χρόνια, που είχε καταργηθεί αυτός ο θεσμός, το θεσμό της αντισταθμιστικής εκπαίδευσης και πιστεύουμε, είναι στοιχειώδης ανταπόκριση της πολιτείας σε προβλήματα που αφορούν και κυρίως, κατατρέχουν παιδιά από  τις λαϊκές τάξεις. Δηλαδή, χωρίς να έχουν τη δυνατότητα να κάνουν φροντιστήριο και να καλύπτουν τα κενά που έχει η δημόσια εκπαίδευση και ταυτόχρονα δίνει τη δυνατότητα στο σχολείο να ανταποκρίνεται σε αυτή τη λογική αξίωση ισότητας. 

Πιστεύουμε, ότι η αντισταθμιστική εκπαίδευση θα έπρεπε να έχει λειτουργήσει ήδη πριν τα Χριστούγεννα, την είχαμε βάλει στο λεγόμενο «Παράλληλο Πρόγραμμα», αποσύρθηκε, όπως ξέρετε και καταθέσαμε Υπουργική  Απόφαση για να προετοιμαστούμε. 

Με την ψήφιση αυτής της διάταξης που είναι αναλυτική, θα προχωρήσουμε στην πρόσληψη 1025 εκπαιδευτικών, προκειμένου να προχωρήσουμε άμεσα στην επαναλειτουργία της Δια Βίου εκπαίδευσης και προβλέπουμε να ξεκινήσουμε από την επόμενη χρονιά και όχι όπως έχουμε φτάσει τώρα.

Υπάρχουν κατηγορίες θεμάτων που αφορούν στις δημόσιες βιβλιοθήκες, την Εθνική Βιβλιοθήκη, με ρυθμίσεις που αφορούν στην κατά το δυνατόν απρόσκοπτη διασφάλιση της εύρυθμης λειτουργίας της βιβλιοθήκης, αλλά και άλλων δημόσιων βιβλιοθηκών, οι οποίες διαδραματίζουν εξέχοντα μορφωτικό και πολιτιστικό ρόλο στις περιοχές αρμοδιότητάς τους. Δίνουμε στα ΓΑΚ την δυνατότητα να λειτουργούν με έναν περισσότερο αυτόνομο τρόπο σε ορισμένα ζητήματα που προσιδιάζουν στον χαρακτήρα των Γενικών Αρχείων του Κράτους. Επίσης, καταργούμε την υποχρεωτική συμμετοχή υπαλλήλων της κεντρικής διοίκησης του υπουργείου σε επιτροπές που αφορούν στην απογραφή και σε άλλα ζητήματα των δημοτικών βιβλιοθηκών. Γίνονται με έναν τρόπο εξοικονόμησης κρατικών κονδυλίων.

Σχετικά με τα ζητήματα που αφορούν στην ακύρωση επιστροφής μισθών επαναπροσληφθέντων εκπαιδευτικών, το άρθρο 45, αυτό δεν υπάρχει. Αν έχει συμπεριληφθεί κατά λάθος, είναι σε άλλη ρύθμιση που θα έρθει αργότερα στην Βουλή.

Σχετικά με τα ζητήματα του Ανοιχτού Πανεπιστημίου, υπάρχουν ορισμένες διατάξεις, με τις οποίες επιδιώκουμε να ενισχύσουμε την αναβάθμιση και την κατά το δυνατόν μεγαλύτερη αυτοδιοίκηση μέσα από την ιδιομορφία του, με την συγκρότηση οργάνων και την σταδιακή μετάβαση του Ανοικτού Πανεπιστημίου σε διαδικασίες που θα προσιδιάζουν στα πανεπιστήμια. 

Το πιο σημαντικό αφορά στις εργασιακές σχέσεις. Προσπαθούμε να δημιουργήσουμε χώρο, προκειμένου να προσληφθούν νέοι επιστήμονες, οι οποίοι σήμερα είναι άνεργοι, ενώ έχουν τα τυπικά προσόντα, προκειμένου να εργαστούν στον χώρο των πανεπιστημίων. Επίσης, καταργείται η κλήρωση ως μοναδικός τρόπος επιλογής των υποψήφιων φοιτητών στις θεματικές ενότητες που καλύπτονται οι διάφορες θέσεις και δίνεται η αρμοδιότητα αυτή στην διοικούσα επιτροπή για να καθορίσει και άλλους τρόπους εισαγωγής. Είναι μια προσπάθεια να διευρύνουμε τον αριθμό των παιδιών των πολιτών που θα πάνε στο Ανοιχτό Πανεπιστήμιο, δεδομένου ότι υπάρχουν δίδακτρα, συνεπώς δεν υπάρχει δαπάνη για το δημόσιο.

Αυτά είναι τα ζητήματα που θίγονται από τις αρμοδιότητες του υπουργείου παιδείας, έρευνας και θρησκευμάτων συν οι δύο τροπολογίες που καταθέσαμε.

ΝΙΚΟΣ ΜΑΝΙΟΣ (Προεδρεύων των Επιτροπών): Παρακαλώ να κατατεθούν οι τροπολογίες για να διανεμηθούν.

Το λόγο έχει ο κ. Οικονόμου.

ΒΑΣΙΛΕΙΟΣ ΟΙΚΟΝΟΜΟΥ (Εισηγητής της Ν.Δ.): Προχθές υπήρχε έντονη συζήτηση και φόρτιση στην αίθουσα, διότι ειπώθηκαν κάποια πράγματα τα οποία αμφισβητήθηκαν εντόνως από την πλευρά του ΣΥΡΙΖΑ, όμως, είναι γεγονός ότι πλέον θα λέγονται οι αλήθειες και τα δεδομένα, διότι καταλαβαίνετε ότι πάνω στον δρόμο της αλήθειας θα μπορέσουμε να προχωρήσουμε με μια στοιχειώδη σοβαρότητα.

Αν δεν τα πούμε τα πράγματα ως έχουν, τι άλλο θα μπορούσαμε να πούμε πέρα από ευχολόγια ή παραπλανητικές θεωρίες για να περνάει ο χρόνος και να νεμόμαστε μόνο την εξουσία, ως πολιτική τάξη, κυβερνώσα τάξη για την ακρίβεια.


Προχθές, όταν ανέφερα κ. Υπουργέ, την αυτονόητη απορία  που υπάρχει σε μεγάλη μερίδα της κοινής γνώμης, ότι πέρα από το πομπώδεις του Παραλλήλου Προγράμματος, που σήμερα είδα πολύ χαμηλούς τόνους και χαίρομαι γιατί πραγματικά νομίζω αντιλήφθηκε η κυβερνώσα παράταξη ότι δεν μπορούμε να συνεχίζουμε να λέμε περί Παραλλήλου Προγράμματος γιατί θα ισχύσει αυτό που έγραψαν και οι εφημερίδες και τα διάφορα site, περί «παραλλήλου δουλέματος» και τελείωσε αυτή η κουβέντα και πάμε σε κάτι πιο προσγειωμένο, πιο ήρεμο. Διατάξεις τρέχουσας σημασίας, αξίας που σας είπα και προχθές δεν είναι κακό, δεν είναι φοβερό και τρομερό κάθε φορά όποιο νομοσχέδιο έρχεται να το ντύνουμε  και να το λούζουμε υπό το φως μιας υποτιθέμενης μεγάλης κίνησης η οποία δεν υπάρχει. 

Εδώ, λοιπόν, εσείς κάνετε διατάξεις, πολλές - πολλές μικρές - θα μιλήσω για τον Υπουργό Παιδείας ειδικότερα μετά- αλλά ακούστε να δείτε, όταν σας είπα ότι είστε υποχρεωμένοι να ακολουθήσετε την πολιτική που ασκήθηκε το 2013, 2014 υπέρ των αδυνάτων, των ανασφαλιστών και των ανθρώπων που είχαν ανάγκη, ήσασταν υποχρεωμένοι. Αμφισβητήσατε πλήρως τα λεγόμενα μου, για τις δε δύο υπουργικές αποφάσεις τις οποίες επικαλέστηκα πολλάκις προχθές εξεγερθήκατε. Πήγα και ρώτησα τον κ. Βορίδη ο οποίος είναι ένας εκ των νομοθετούντων της τότε εποχής και ο κ. Γεωργιάδης είναι ο δεύτερος - τα κακά παιδιά- αλλά διάβασα εδώ 3/6/2014 αυτή η υπουργική απόφαση : Καθορισμός προϋποθέσεων, κριτηρίων και διαδικασιών πρόσβασης στο σύστημα νοσηλευτικής και ιατροφαρμακευτικής περίθαλψης ανασφαλιστών και οικονομικά αδυνάτων πολιτών. Σας θυμίζει τίποτα; 

Και βέβαια επειδή είναι ενοχλητική η πραγματικότητα και δεν μπορούμε να την εξαφανίσουμε αν δεν μας αρέσει, γιατί πάντα κάθεται πάνω στο κεφάλι μας, 28/6/2014 υπήρξε η δεύτερη υπουργική απόφαση: Καθορισμός προϋποθέσεων, κριτηρίων και διαδικασιών πρόσβασης στο σύστημα φαρμακευτικής περίθαλψης ανασφαλίστων και οικονομικά αδυνάτων πολιτών. Βρε παιδί μου, τι γίνεται εδώ; Άρα, υπήρχαν κ. Υπουργέ.

ΑΝΔΡΕΑΣ ΞΑΝΘΟΣ (Υπουργός Υγείας): (ομιλεί εκτός μικροφώνου)

ΒΑΣΙΛΕΙΟΣ ΟΙΚΟΝΟΜΟΥ (Εισηγητής της Ν.Δ.): Το αμφισβητήσατε, τι κάνατε; Θα τρελαθούμε; 

ΑΝΔΡΕΑΣ ΞΑΝΘΟΣ (Υπουργός Υγείας): (ομιλεί εκτός μικροφώνου)

ΝΙΚΟΣ ΜΑΝΙΟΣ (Προεδρεύων των Επιτροπών): Κύριε Υπουργέ, κύριε Υπουργέ…

ΒΑΣΙΛΕΙΟΣ ΟΙΚΟΝΟΜΟΥ (Εισηγητής της Ν.Δ.): Το αμφισβητήσατε. Γινόταν εδώ του Κουτρούλη ο γάμος από κάτω, γιατί σας είπαμε τα στοιχειώδη, ότι αυτό που κάνετε δεν είναι τίποτα φοβερό. Είπαμε στην κυρία Φωτίου ότι υπήρχε το κοινωνικό τιμολόγιο της Δ.Ε.Η. και εξαγριώθηκε και πεταγόταν πάνω από αγανάκτηση γιατί θεωρεί, ακούστε να δείτε, θεωρεί ότι ξεκινάει η κοινωνική ευαισθησία και η κοινωνική πολιτική επί των ημερών της. Δεν γίνονται αυτά. 

Αν όμως επί των ημερών σας, κυρία Φωτίου και κύριε Ξανθέ, υπάρχουν πολιτικές οι οποίες ανακουφίζουν το χαμηλό εισόδημα, τον άνθρωπο τον αδύναμο, τον άνθρωπο που χρήζει μιας τέτοιας φροντίδας και τις κάνετε δεν θα σας πούμε όχι. Μην όμως αμφισβητείτε ότι όλη αυτή η φασαρία που έγινε τον Ιανουάριο του 2015, το Σεπτέμβριο του 2015, που έγιναν εκλογές και βγήκατε στην κυβέρνηση, έγινε απλά για να κάνετε μια συνέχεια αυτών που υπήρχαν μέχρι τότε και μάλιστα με το ιδεολογικοπολιτικό περίβλημα της πρώτης φοράς και δεύτερης φοράς αριστεράς, η οποία κάνει κοινωνική πολιτική.

Επειδή αναφέρατε χθες, κ. Πολάκη, το ζήτημα αν υπάρχει κοστολόγηση και χρηματοδότηση γιατί εδώ στα άρθρα του νομοσχεδίου μπορεί να βάζετε νούμερα, αν υπάρχει στον προϋπολογισμό, αν έχετε φροντίσει δηλαδή να έχετε προϋπολογίσει τα ποσά αυτά τα οποία θα στηρίξουν τον ΕΟΠΥΥ. 

Σας είπα πολλάκις φορές εδώ στο βήμα στον κοινωνικό προϋπολογισμό ως ομιλητής - δηλαδή, στον προϋπολογισμό που ψηφίσαμε πριν από λίγες εβδομάδες - ότι ο ΕΟΠΥΥ τον οποίο τον πριμοδοτείτε με 700 εκατ. από την αύξηση εισφορών βγάζοντάς τα από τις τσέπες των συνταξιούχων, 711 εκατ. για την ακρίβεια, 4% αύξηση εισφορών ΕΟΠΥΥ για τις κύριες συντάξεις και 6%. Ο λογαριασμός θα έρθει στους συνταξιούχους και στους ασφαλιζόμενος 700 εκατ.. Τα πάτε στον ΕΟΠΥΥ. Εγώ, ως λίγο μυστήριο τύπος - την έχω αυτή την κακία συνήθεια - πήγα στον κωδικό του ΕΟΠΥΥ και ξέρετε, τι διαπίστωσα, κύριε Υπουργέ Υγείας; Ότι δεν βάλατε 700 εκατομμύρια έσοδα, αφού τα έχετε προϋπολογίσει και να τα κόψετε απ’ τους ασφαλιζόμενους, 270 βάλατε. Το είπα και το ξανάπα. Τα είπα αυτά τα πράγματα, να πω ότι δεν τα είχα πει; Λοιπόν, που είναι τα υπόλοιπα λεφτά; Πώς θα κάνετε κοινωνική πολιτική, όταν αυτά δεν τα έχετε καταγράψει ούτε καν στον προϋπολογισμό;

Άρα, λοιπόν, αυτά, που μας είπατε προχθές, είναι ένα ευχολόγιο, κάνετε μια κοστολόγηση, στην οποία αν υπάρχει και όταν υπάρχει μέσα στο νομοσχέδιο, δεν έχει καμία αξία, διότι του ΕΟΠΥΥ είναι κολοβός ο προϋπολογισμός του για το 2016.

Είπε, εδώ, η αγαπητή Εισηγήτρια του ΣΥ.ΡΙΖ.Α. ότι «ο κοινωνικός προϋπολογισμός αυξήθηκε», που στο μυαλό σας ισχύει, πως «ναι, σίγουρα», γιατί το λέτε. Εγώ, πιστεύω ότι το λέτε με καλή διάθεση, αλλά όμως η πραγματικότητα είναι πάλι σκληρή και την καταγράφει ο προϋπολογισμός, που εσείς ψηφίσατε με τα δύο χέρια σας. 

Απαντήστε μου. Διάλογο κάνουμε και τα στοιχεία είναι αδυσώπητα, δυστυχώς για εσάς. Όταν, λοιπόν, αυξήθηκαν από 3,8 δισ. οι ληξιπρόθεσμες οφειλές σε 6 δισ. μέσα σε ένα χρόνο, κ. Ξανθέ, και ξέρετε ότι από τα 6 δισ. τα 4 δισ. είναι στο πακέτο του κοινωνικού προϋπολογισμού - το γνωρίζετε αυτό. Δηλαδή, κοινώς, δεν έχετε πληρώσει ούτε ένα γιατρό ούτε έναν φαρμακοποιό. Έτσι λέει ο προϋπολογισμός. Από τα 3,8 ληξιπρόθεσμα καταθέσατε στον προϋπολογισμό 6 δισ., δηλαδή, αυξήσετε σε ένα χρόνο 55% τα ληξιπρόθεσμα. Εσείς το γράψατε, δεν το λέω εγώ. Ρωτώ, λοιπόν, από τα 6 δισ. τα 4 δισ. είναι στον κοινωνικό προϋπολογισμό. Δηλαδή, υγεία, ΕΟΠΥΥ, πληρωμές γιατρών, διαγνωστικών κέντρων, ακτίνες, φάρμακα, φυσιοθεραπευτές, λογοθεραπευτές κ.λπ.. Εάν δεν πληρώνετε, αυτό, όπως λέγεται; Εάν κάνετε κοινωνική πολιτική με «βερεσέ» και πετάγοντας τον προϋπολογισμό στο μακρινό μέλλον, πως λέγεται;

Ξέρετε γιατί σας το λέω αυτό; Γιατί το φέρνω σε μια σύγκριση. Αυτός ο «κακός Σαμαράς» που πολλές φορές τον έχετε βρίσει, αλλά να δούμε και τι έκανε αυτός. Παρέλαβε το 2012 8,7 δισ. ληξιπρόθεσμα και τα παρέδωσε 3,8. Αυτή, λοιπόν, η Κυβέρνηση πήρε 8,7 δισ. ληξιπρόθεσμα το 2012, που δεν ήταν πληρωμένα και τα έκανε 3,8, εσείς πετύχατε το μοναδικό, τα 3,8 τα κάνατε 6 δις ένα χρόνο. Μάλιστα, αν αφορούσαν άλλους κλάδους κι άλλα Υπουργεία δεν θα σας έλεγα τίποτα, αλλά αφορούν στα δικά σας Υπουργεία, Υγείας και Εργασίας. Τι σημαίνει αυτό; Δεν πληρώνετε. Απαντήστε. Εγώ, γι' αυτό σας τα λέω, για ν’ απαντήσετε και να τα θυμηθείτε και λίγο.

Λοιπόν, σας βάζω τις δύο Υπουργικές Αποφάσεις του 2014, για να τις έχετε στο μυαλό σας, να μπορείτε να πατάτε στην πολιτική σας άρθρωση πάνω σε μια στέρεα βάση, να προχωρήσετε μετά από εκεί και να πάμε στα συγκεκριμένα.

Κύριε Υπουργέ Παιδείας, άκουσα με πάρα πολύ προσοχή εγώ κι όλη η κοινή γνώμη το διάγγελμά σας για την μεγάλη θεσμοθετημένη συζήτηση για την Παιδεία και τον νέο τοπίο στην ελληνική εκπαίδευση. Το ακούσαμε, πραγματικά, άλλοι μ’ ενδιαφέρον, άλλοι έχοντας μια επιφύλαξη για τις προθέσεις σας ή για το πώς θα το κάνετε, αλλά τέλος πάντων ανοίξατε μια τέτοια μεγάλη συζήτηση.

Φέρνετε σήμερα εδώ το βασικό κριτήριο, εκτός και αν την Ειδική Αγωγή την θεωρείτε και εσείς «παραπαίδι» της εκπαίδευσης, ένα στοιχείο το οποίο δεν χρήζει ιδιαίτερης σημασίας, τα παιδιά αυτά και το εκπαιδευτικό σύστημα στο κομμάτι αυτό, που λέγεται Ειδική Αγωγή, θα πρέπει να ξεπετάγεται με κάποια τροπολογιούλα και δεν θα εμπεριέχεται μέσα στο βασικό πλαίσιο της συζήτησης για τη δημόσια εκπαίδευση, τη δημόσια παιδεία.

Με έκπληξη, λοιπόν, διαβάζουμε ότι φέρνετε μια τροπολογία και, μάλιστα, στο «πόδι» την τελευταία στιγμή. Μήπως, θα πρέπει να το ξανασκεφτείτε, να την πάρει πίσω, να την εντάξετε και αυτή στη δημόσια συζήτηση, που θέλετε να ανοίξετε;

Αν είναι πραγματική, ειλικρινής και έχετε τη διάθεση να συζητήσουμε τα ζητήματα της εκπαίδευσης και της παιδείας και, βέβαια, όπως κατανοείτε η ειδική εκπαίδευση είναι πολύ βασικό στοιχείο αυτής της άποψης, που λέγεται δημόσια εκπαίδευση, δημόσια παιδεία. 

Τώρα, για να μην κάνω ειδική συζήτηση για τα τμήματα ένταξης, γιατί θα αδικήσουμε το θέμα. Εσείς το αδικείτε το θέμα, αδικείτε την προσέγγιση αυτή, όταν το φέρνετε με μια τροπολογία σε ένα νομοσχέδιο, που έχει - το είπαμε προχθές - κοπεί σε τρία κομμάτια και το ψάχνουμε από αίθουσα σε αίθουσα. Κάτω στη κύρια αίθουσα, κύριε Πρόεδρε, συζητάμε κομμάτι αυτό του νομοσχεδίου που έχει έρθει τον Δεκέμβριο. Εμείς εδώ στις Επιτροπές συζητάμε άλλο κομμάτι και ο κ. Βερναδάκης το έχει πάει σε μια άλλη αίθουσα και συζητάει το τρίτο κομμάτι. 

Αυτή είναι κάκιστη εικόνα για το Κοινοβούλιο ….

ΑΝΔΡΕΑΣ ΞΑΝΘΟΣ (Υπουργός Υγείας): Αυτό δεν σημαίνει, ότι δεν έχουν συνοχή μεταξύ τους.

ΒΑΣΙΛΕΙΟΣ ΟΙΚΟΝΟΜΟΥ (Εισηγητή της Ν.Δ.): Όλα έχουν μια συνοχή σε αυτό τον κόσμο και σ' αυτή τη ζωή, πραγματικά, η κλωστή που τα δένει όλα πάντα υπάρχει, ακόμα και στο μυαλό ενός τρελού. Δεν λέω, ότι είσαστε εσείς ο τρελός, αλλά όμως, δεν μπορείτε να μου το λέτε αυτό, πραγματικά, η κυβερνητική πολιτική πρέπει να έχει μια συνοχή.

Εγώ λέω ότι φέρνετε το νομοσχέδιο τον Δεκέμβριο και αυτή τη στιγμή είναι σαλάμι κομμένο στα τρία όσο τρία, το σερβίρετε και το δίνετε ανά αίθουσα. Αυτό που δεν είναι συνοχή.

Εμείς τη θέλουμε να πούμε επί εξουσίας, βέβαια, θα τα πούμε και στην Ολομέλεια στα ζητήματα που αφορούν στα επιμέρους υπουργεία.

Δεν θα μπω στη συζήτηση για τις επιμέρους διατάξεις, διότι είναι τρέχουσας σημασίας. Όχι, ότι αυτό είναι κακό, αλλά δεν είναι το «Παράλληλο Πρόγραμμα», που ήρθε προχθές και ο κ. Τσίπρας το ισχυρίστηκε. 

Σήμερα, βέβαια, καιγόμενη η Αθήνα από τους αγρότες, γεμάτη από την παραγωγική Ελλάδα, η οποία βλέπει το αδιέξοδο μπροστά της, δηλαδή, οι επιστήμονες, οι ελεύθεροι εγκληματίες, όλοι όσοι αυτή τη στιγμή παράγουν πλούτο στη χώρα, βρίσκονται στο πόδι και η Αθήνα βρίσκεται σε πολιορκία ανθρώπων, οι οποίοι διεκδικούν το αυτονόητο, το δικαίωμα στην ανάπτυξη, στο όνειρο, στο μέλλον τους και στη πρόοδο του τόπου.

Την ώρα που γίνεται αυτό, λοιπόν, εμείς μιλάμε και συζητάμε, αν θα κάνουμε δύο - τρία «ρουσφέτια». Για να μην το ξαναπώ, ανέφερα για τις ρουσφετολογικές, όπως εμείς αντιλαμβανόμαστε, διατάξεις, αλλά υπάρχουν και πολλές άλλες. Θα τα πουν και οι ομιλητές, οι οποίοι είναι ειδικοί πάνω στα ζητήματα των υπουργείων, θα σας τα πω κι εγώ στην Ολομέλεια, αλλά, πραγματικά, το «Παράλληλο Πρόγραμμα», όχι μόνο «Παράλληλο Πρόγραμμα» είναι, αλλά είναι παράλληλο δούλεμα, αλλά είναι και ένα φιάσκο πρώτου μεγέθους για την Κυβέρνηση του κ. Τσίπρα.

ΝΙΚΟΣ ΜΑΝΙΟΣ (Προεδρεύων των Επιτροπών): Ευχαριστούμε, τον κ. Οικονόμου.

Το λόγο έχει ο κ. Πολάκης.

ΠΑΥΛΟΣ ΠΟΛΑΚΗΣ (Αναπληρωτής Υπουργός Υγείας): Σας ευχαριστώ, κύριε Πρόεδρε, που μου δίνετε το λόγο. 

Θέλω να απαντήσω, για να προλάβω και πιθανές αντίστοιχες τοποθετήσεις, καθώς, δυστυχώς, ….

ΜΑΥΡΟΥΔΗΣ (ΜΑΚΗΣ) ΒΟΡΙΔΗΣ: Είναι η ομιλία σας; 

ΠΑΥΛΟΣ ΠΟΛΑΚΗΣ (Αναπληρωτής Υπουργός Υγείας): Όχι, δεν είναι η ομιλία μου, είναι παρέμβαση επί των συγκεκριμένων ζητημάτων, που ανέφερε ο κ. Οικονόμου.

Θα πω μερικά στοιχεία, διότι δυστυχώς, κύριε Οικονόμου, προχθές απάντησα αναλυτικά, αλλά δεν ήσασταν για να τα ακούσετε και σήμερα εκτίθεστε με έναν τρόπο, όταν σε πράγματα που έχω απαντήσει πολύ συγκεκριμένα, τα ξαναθέτετε με τον ίδιο τρόπο.

ΒΑΣΙΛΕΙΟΣ ΟΙΚΟΝΟΜΟΥ (Εισηγητή της Ν.Δ.): Διάβασα την ομιλία σας. 

ΠΑΥΛΟΣ ΠΟΛΑΚΗΣ (Αναπληρωτής Υπουργός Υγείας): Αν διαβάσετε την ομιλία μου, τότε είμαι υποχρεωμένος να ξαναπώ την μαντινάδα, που λέει «να πάρετε ένα λογιστή να σας κρατά βιβλία, το μαγαζί θα κλείσετε και θα είναι αμαρτία».

Ο περσινός προϋπολογισμός του ΕΟΠΥΥ, το 2014, για να λέμε τα νούμερα, έτσι όπως υπάρχουν, και όχι όπως τα φανταζόμαστε ή όπως τα εξηγούμε ή τα καταλαβαίνουμε, ήταν 3.770.000 δις από ασφαλιστικές εισφορές. Το 2014 δόθηκαν από αυτά, πραγματικά, στον ΕΟΠΥΥ, 3.300.000 «σκάρτα». 

Ο Προϋπολογισμός του 2015 που παραλάβαμε είχε 3 δισ. 770. Περάσαμε όλο αυτό το ζόρι της χρονιάς που πέρασε με την πίεση των εταίρων με τα capital control, με  όλη αυτή την κακομοιριά την οποία βιώσαμε τις τρεις εκλογικές διαδικασίες που ο λαός αποφάσισε και καταφέραμε παρόλα αυτά η τελική απόδοση να είναι 3.480 στις 31 Δεκεμβρίου. Από τον Αύγουστο που μπήκε η περικοπή στις συντάξεις του 2% και 6% ο Προϋπολογισμός αυξήθηκε με αυτό το συγκρίνετε γι’ αυτό σας λέω να βρείτε ένα λογιστή, αυξήθηκε από τα 3.770 στα 4.096 υπολογίζοντας για το πεντάμηνο αυτό το πόσο είναι η αναμενόμενη είσπραξη. Φέτος που υπολογίζουμε όλοι τη χρονιά είναι 4.371 με βάση τα στοιχεία που εκδόθηκαν προχθές μόνο 270 έχουν ενσωματωθεί τα άλλα πριν από τα  700 όλα εγγράφονται άρα ή δεν καταλαβαίνετε όταν διαβάζετε ή δεν καταλαβαίνω τι συμβαίνει. Με τα προχθεσινά στοιχεία πριν από μια εβδομάδα ο ΕΟΠΥΥ εισέπραξε από τα ασφαλιστικά ταμεία για το μήνα Γενάρη 342 εκατομμύρια ευρώ. Τριακόσια σαράντα, τριακόσια πενήντα επί δώδεκα με αυτήν την χρηματοροή δηλαδή γιατί έχουμε δεσμευτεί πολιτικά ότι θα ενισχύσει η κοινωνική ασφάλιση τον ΕΟΠΥΥ για να σπρώξει χρήμα προς  τις δημόσιες δομές. Τριακόσια πενήντα επί δώδεκα κάνει τουλάχιστον τέσσερα διακόσια. Θα προσπαθήσουμε να φτάσουμε το 4.370. Είναι απείρως καλύτερο από αυτό που πιάστηκε πέρυσι και από αυτό που πιάστηκε ειδικά  τις προηγούμενες χρονιές. Ένα το κρατούμενο. Δεύτερο, στον Προϋπολογισμό για τα υπόλοιπα, για τις υπόλοιπες δαπάνες και εδώ όλα αυτά εξηγήθηκαν και στους θεσμούς υπάρχουν Εκθέσεις από το Γενικό Λογιστήριο και γράμματα που στάλθηκαν προς τα εκεί τα οποία λένε ότι όλα αυτά περιλαμβάνουν. 

Τώρα θα ξαναπώ πάλι μια κουβέντα που είπα προχθές αφού είχατε τέτοια επιτυχία με τις Υπουργικές Αποφάσεις τις οποίες πήραν οι προκάτοχοί μας σε σχέση με την κάλυψη των ασφαλίστρων. Γιατί γίνεται όλος αυτός ο θόρυβος  και αυτή τη χρονιά φέτος που είμαστε εμείς Κυβέρνηση αφού το είχατε λυμένο γιατί γίνεται αυτό; Κάθε μέρα βγαίνετε στα κανάλια, δεν έχει φάρμακα ο κόσμος, έχει πλημμυρίσει ο κόσμος στα κοινωνικά ιατρεία, έχει δεκαπλασιαστεί η κίνηση από την αρχή της κρίσης. Αφού το λύσατε πέρυσι τι συμβαίνει φέτος. Αφού το είχατε λυμένο. Επειδή τους χρεώνατε στην εφορία που υπέγραφαν για να μπουν στο νοσοκομείο ότι αποδέχομαι τη δαπάνη και το στέλνατε  στην εφορία για να βεβαιωθεί για να του αυξήσετε τα χρέη; Αυτή τη λύση είχατε δώσει… Είναι πολύ ξεκάθαρο το τι κάνουμε τώρα. Είναι πάρα πολύ ξεκάθαρο άνθρωποι, οι οποίοι έχασαν την ασφαλιστική τους ικανότητα. Από τη στιγμή που είχατε βγάλει τέτοια Υπουργική Απόφαση που κάλυπτε τα πάντα τότε γιατί ένα χρόνο γίνεται αυτό; Γιατί γίνεται; 

Τρίτον, για να τελειώνω όλα όσα περιγράφονται στην Έκθεση της Γενικής Διεύθυνσης Οικονομικών του Υπουργείου Υγείας τα οποία επιβεβαιώνει και το Γενικό Λογιστήριο σε σχέση με τις δαπάνες που δημιουργούνται και τα οποία εξηγήθηκαν εναργέστατα στους θεσμούς και συμφώνησα γιατί δεν μπορούσα να κάνω και αλλιώς και γι’ αυτό δεν υπάρχει και καμία αφαίρεση άρθρου εδώ σε αυτές τις διατάξεις που έχουμε φέρει. Ίσα ίσα υπάρχουν και κάποια άλλα που έχουν συμφωνηθεί για τον ΕΟΠΥΥ τα οποία θα έρθουν και με Υπουργική τροπολογία σε λίγο. Λοιπόν μιλάω για το κομμάτι του Νοσοκομείου της Θήρας. Σας παραπέμπω στον Προϋπολογισμό του Υπουργείου Υγείας να δείτε ότι εκεί που έπαιρνε 2,5 εκατομμύρια ευρώ η … το χρόνο τώρα θα πάρει 7,5 και είναι εγγεγραμμένο στον Προϋπολογισμό αυτό το ξεκαθαρίζουμε για να ξεκινήσει η λειτουργία του νοσοκομείου της Θήρας. 

Επίσης, είναι πάρα πολύ καλά γραμμένο ότι εκτιμούμε και έχουμε και περιθώρια, εάν ξεφύγει αυτό το πράγμα - που δεν νομίζω - ότι αυτό που θα κάνουμε για τους ανασφάλιστους και που κάναμε και άλλα φέτος, γιατί, δώσαμε και εντολές σε νοσοκομεία και τους δέχονταν για την επείγουσα τους ανάγκη. Εξήγησα και προχθές ότι πρέπει να είναι «Ραγέν» το ανεύρυσμα για να χειρουργηθείς. Αν το έβλεπες στην αξονική και χρειαζόσουν επέμβαση, δεν μπορούσες όμως να χειρουργηθείς και δεν έχει χειρουργηθεί κανείς από αυτούς τους ανθρώπους με το χρόνιο πρόβλημα. Έχουμε εξηγήσει ότι εκτιμούμε ότι αυτό θα μας κοστίσει περίπου 100 εκατ. ευρώ. 

ΜΑΥΡΟΥΔΗΣ (ΜΑΚΗΣ) ΒΟΡΙΔΗΣ (εκτός μικροφώνου): Το πρόσφατο ή αυτό που υπάρχει ήδη;

ΠΑΥΛΟΣ ΠΟΛΑΚΗΣ (Αναπληρωτής Υπουργός Υγείας): Αυτό που έχει καταναλωθεί, κ. Βορίδη, είναι και μέσα στους προϋπολογισμούς των νοσοκομείων και το έχουν κάνει σαν δαπάνη.

Πέρυσι, ο ΕΟΠΥΥ έδωσε 160 εκατομμύρια ευρώ για φάρμακα υψηλού κόστους, τα οποία, τα έπαιρναν οι άρρωστοι από τα φαρμακεία του. Φέτος, με την αύξηση του ορίου δαπανών που υπήρξε για τα νοσοκομεία και τα κέντρα υγείας, που έφτασε τα 700 εκατ., δεν θα χρειάζεται αυτό. Επομένως, υπάρχει αυτό το μαξιλάρι χρημάτων, ακόμα και δραχμή να μην πάρει παραπάνω, που θα πάρει με βάση τις χρηματοροές που έχουν ξεκινήσει από τον Ιανουάριο και συνεχίζονται και το Φλεβάρη, απ' ό,τι μαθαίνω. Το μαξιλάρι είναι της τάξης των 160 εκατομμυρίων ευρώ προκειμένου να καλυφθεί αυτή η δαπάνη. 

Νομίζω ότι αυτά είναι μερικά πολύ συγκεκριμένα στοιχεία και επίσης, τα ληξιπρόθεσμα του τομέα της υγείας είναι 3 δισεκατομμύρια ευρώ, 1,2 δισεκατομμύρια των νοσοκομείων και 1,8 δισεκατομμύρια του ΕΟΠΥΥ. Εμείς, δώσαμε από το Σεπτέμβρη μέχρι και το Δεκέμβρη 885 εκατ. ευρώ στα νοσοκομεία και υπερβήκαμε κατά 150 εκατ. ευρώ σε πραγματικό χρήμα τη χρηματοδότηση των νοσοκομείων και από αυτή που είχε προϋπολογιστεί πριν, από εσάς. Επίσης, καλύψαμε ένα πολύ μεγάλο χάντικαπ της δαπάνης των ασφαλιστικών ταμείων προς τον ΕΟΠΥΥ, διότι, πάλι από το Σεπτέμβριο μέχρι το τέλος της χρονιάς δόθηκε πάνω από 1,2 δισ. ευρώ ασφαλιστικές εισφορές από τα ασφαλιστικά ταμεία προς τον ΕΟΠΥΥ και γι' αυτό, άρχισε να ισορροπεί το σύστημα.

ΝΙΚΟΛΑΟΣ ΜΑΝΙΟΣ (Προεδρεύων των Επιτροπών): Το λόγο έχει ο κ. Οικονόμου.

ΒΑΣΙΛΕΙΟΣ ΟΙΚΟΝΟΜΟΥ (Εισηγητής της Ν.Δ.): Κύριε Πρόεδρε, επειδή ο κ. Υπουργός έκανε τον κόπο να αναφερθεί σε κάποια νούμερα και σε κάποια στοιχεία και μάλιστα, επικαλέστηκε και την ανάγκη ενός λογιστή, εγώ, δεν έχω πρόβλημα να έρθει λογιστής, αλλά λέμε τα ίδια πράγματα. Εγώ, είπα ότι ο προϋπολογισμός του ΕΟΠΥΥ ύψους 4 δις 70 εκατομμύρια ευρώ για το 2015, εγγεγραμμένα είναι για τον προϋπολογισμό του 2016 4 δις 340 εκατομμύρια ευρώ. Αυτό σημαίνει ότι 270 εκατ. εγράφησαν επιπλέον χρήματα για τη χρονιά του 2016. Όμως, η ένστασή μας είναι ότι σε παραδίπλα κωδικό βάζει είσπραξη 711 εκατ. εισφορές για τον ΕΟΠΥΥ. Ρωτάμε: 700 εκατ. στην μια στήλη, 270 εκατ. καταλήγουν στον ΕΟΠΥΥ, που πάνε τα άλλα 470 εκατομμύρια ευρώ; Μάλιστα, κ. Υπουργός λέει ότι σύμφωνα με τα 350 επί 12 μας κάνει 4 δις 200 εκατομμύρια, ούτε τα 4.370 δις δεν θα πιάσετε. Που σημαίνει ότι τα λεφτά που θα πληρώσει ο ασφαλισμένος και ο εργαζόμενος σε αυτή την περικοπή στην κύρια και την επικουρική του σύνταξη, που θα πάνε; Δεν πάνε στον ΕΟΠΥΥ για να καλύψετε τις ανάγκες της πρωτοβάθμιας ή της δευτεροβάθμιας υγείας των ασφαλισμένων. 

Αυτό είναι ένα αντικειμενικό ζήτημα που βάζουμε. Βρείτε τους κωδικούς σας, βρείτε που έχετε πάει τα χρήματα και που θα τα πάτε, μην κινούνται σαν το νομοσχέδιο αυτό σε όλες τις οι αίθουσες και να είμαστε συγκεκριμένοι, γιατί εγώ δεν λέω κάτι άλλο. Αυτό που είπατε, λέω και εγώ.

ΝΙΚΟΣ ΜΑΝΙΟΣ (Προεδρεύων των Επιτροπών): Εντάξει κ. Οικονόμου, ευχαριστούμε.

ΠΑΥΛΟΣ ΠΟΛΑΚΗΣ (Αναπληρωτής Υπουργός Υγείας): Ο προϋπολογισμός του ΕΟΠΥΥ πέρυσι ξεκίνησε με 3.770. Αυτή είναι η διαφορά μέχρι το 4.380, γιατί τα υπόλοιπα γράφτηκαν τον Αύγουστο. Το καταλαβαίνεις αυτό ή δεν το καταλαβαίνεις; Έτσι έχει γίνει κ. Οικονόμου, γι' αυτό λέω, βρες κανένα λογιστή.

ΝΙΚΟΣ ΜΑΝΙΟΣ(Προεδρεύων των Επιτροπών): Κύριε Υπουργέ και κ. Οικονόμου, δεν έχετε το λόγο.

ΠΑΥΛΟΣ ΠΟΛΑΚΗΣ (Αναπληρωτής  Υπουργός Υγείας): Το αναμενόμενο έσοδο από τα Ασφαλιστικά Ταμεία για τους μήνες Σεπτέμβριο, Οκτώβριο, Νοέμβριο, Δεκέμβριο και δέκα ημέρες του Αυγούστου, καταγράφηκε στον προϋπολογισμό και προστέθηκε.

ΝΙΚΟΣ ΜΑΝΙΟΣ(Προεδρεύων των Επιτροπών): Θα σας βγάλω έξω και τους δύο να συνεννοηθείτε και ελάτε μετά. Σας παρακαλώ. Λοιπόν, εδώ είναι αίθουσα Βουλής. 

Το λόγο έχει ο κ. Φίλης.

ΝΙΚΟΣ ΦΙΛΗΣ (Υπουργός Παιδείας, Έρευνας και Θρησκευμάτων): Η διάταξη που φέρνουμε για την Ειδική Αγωγή, δεν αποτελεί το νομοσχέδιο που πρέπει να υπάρξει. Έχουμε δεσμευτεί απέναντι στην ελληνική αντιπροσωπεία, αλλά και τον ελληνικό λαό και τους ενδιαφερόμενους. Η Ειδική Αγωγή θα είναι ένα από τα σημαντικά ζητήματα του εθνικού διαλόγου που θα καταλήξουμε και θα φέρουμε ως ξεχωριστό νομοσχέδιο, σε συνάρτηση πάντοτε προς τη γενικότερη Δια Βίου εκπαίδευση. Για αυτό μιλάμε, ότι εφαρμόζουμε, υιοθετούμε την ιδεολογία της συμπερίληψης. 

Συνεπώς, επαναλαμβάνω ότι δεν πρόκειται για βασικό νομοσχέδιο σήμερα. Αντιμετωπίζουμε όμως, επειδή έχουμε βάλει πλώρη για προσλήψεις και επειδή έχει αδικηθεί ο χώρος της Ειδικής Αγωγής από προσλήψεις. Ξέρετε ότι ενώ θα έπρεπε να γίνονται κατά προτεραιότητα, να αρχίζουν, οι προσλήψεις στην εκπαίδευση από την ειδική αγωγή, ούτε 1000 δεν έχουμε μόνιμους. Φέτος, δείχνοντας το έμπρακτο ενδιαφέρον της κυβέρνησης, κάνουμε πολλές προσλήψεις αναπληρωτών, αλλά αυτό, όπως ξέρετε δεν είναι σωστό για πολλούς λόγους και ειδικότερα για την ειδική εκπαίδευση, γιατί η σχέση αυτή μαθητή με δάσκαλο είναι πιο μόνιμη, πιο σταθερή και διαταράσσεται μέσα από το σύστημα των αναπληρωτών. Η σημερινή διάταξη βοηθάει στην προετοιμασία ακριβώς αυτού, του εκπαιδευτικού προσωπικού της ειδικής αγωγής. Δεν είναι, συνεπώς, το βασικό νομοθέτημα και θα ήθελα να διαβεβαιώσω τον κ. Οικονόμου, ότι θα έχει τη δυνατότητα σύντομα, πριν τον Ιούνιο, να συζητήσουμε τα μεγάλα ζητήματα της ειδικής αγωγής, που αποτελούν καρδιά του παραλλήλου προγράμματος. Το παράλληλο πρόγραμμα δεν είναι διατάξεις επιμέρους, που έχουν συνοχή βεβαίως, αλλά είναι μια διαφορετική αντίληψη για την ανασυγκρότηση του κοινωνικού κράτος στην υγεία, στην παιδεία και την ασφάλιση. Συνεπώς, σύντομα θα μπορέσουμε να κουβεντιάσουμε για το παράλληλο πρόγραμμα, μετά την πρώτη αξιολόγηση.

ΝΙΚΟΣ ΜΑΝΙΟΣ(Προεδρεύων των Επιτροπών): Το λόγο έχει ο κ. Κουκούτσης.

ΔΗΜΗΤΡΙΟΣ ΚΟΥΚΟΥΤΣΗΣ(Ειδικός Αγορητής του Λαϊκού Συνδέσμου - Χρυσή Αυγή): Είναι παρήγορο, ότι παρόλο που ο κ. Πολάκης προχθές και καλά έκανε, απέταξε τον ευρωκομμουνισμό, όταν σας είπα ότι τώρα πλέον είστε με τον Μπερλίνγκουερ, ας ξεχάσουμε τον μαρξισμό – λενινισμό. Είμαι χαρούμενος γιατί βλέπω, ότι τα πάτε με τους οικονομικούς όρους της ελεύθερης αγοράς πάρα πολύ καλά. 

Ο κ. Σπίρτζης ποτέ δεν απεμπόλησε το τρίτο δρόμο για τον σοσιαλισμό, παραμένει πιστός, αλλά είναι παρήγορο ότι στελέχη σε ένα ίδιο κόμμα καταφέρνουν και συνεννοούνται πολύ καλά σε αυτό το επίπεδο. Για αυτό άλλωστε δεν πρέπει «η δεξιά αντιπολίτευση» να ανησυχεί γιατί ξέρει πάρα πολύ καλά ότι έχετε αλλοτριωθεί. Χρησιμοποιείτε τα ιδεολογήματα της νέας τάξης, ανοικτά σύνορα, ανοικτές χώρες, ανοικτές ιδέες κ.λπ.. πράγματι νομίζετε ότι μάχεστε τη νέα παγκόσμια τάξη, αλλά ουσιαστικά με την ιδεοληψίας σας είστε υπέρ της και ότι και να κάνετε είναι προς όφελός της. 

Θα ήθελα να αναφέρω εδώ ότι όπως είπαμε και στις προηγούμενες συνεδριάσεις, αυτό το περίφημο Παράλληλο Πρόγραμμα ουσιαστικά είναι άρθρα παλαιών διατάξεων και ότι μόνο αναπτυξιακές δεν είναι κάποιες από τις διατάξεις. Βέβαια, ομολογούμε ότι πράγματι υπάρχουν θετικά και κάποια θετικότατα στοιχεία. Από την άλλη, όπως βλέπουμε στο άρθρο 56 γιατί θα ήθελα να αναφερθώ, κυρίως στα άρθρα του Υπουργείου Υγείας, πράγματι υπάρχουν δικαιούχοι, οι οποίοι πρέπει να νέμονται της κοινωνικής ασφάλισης. Από την άλλη και, χωρίς πραγματικά να έχω διάθεση να αντιδικήσω στα όρια του ρατσισμού με εσάς ή οποιονδήποτε άλλον έχω να πω το εξής: όταν έχουμε ένα σύστημα υγείας, το οποίο ναι μεν εδώ μπορούμε να συζητάμε κάμποσες ώρες και να λέμε ότι το σύστημα υγείας πρέπει να πάρει αυτή την μορφή, το σύστημα υγείας πρέπει να έχει αυτά τα δεδομένα. Σε πολλά πράγματα θα συμφωνήσουμε, αλλά σήμερα είναι σε τραγική κατάσταση. Σήμερα μιλάμε για πλημμελή καθαριότητα. Σήμερα μιλάμε για έλλειψη αναλώσιμων. Σήμερα μιλάμε για τεράστιες ελλείψεις υλικοτεχνικής υποδομής και κυρίως μιλάμε για βιετναμέζικες πεταλούδες, θα έχουν ακούσει όσοι είναι γιατροί, τα ξέρουν αυτά. Μιλάμε για υλικό χειρίστης ποιότητας από Βιετνάμ, Ινδία ή από οπουδήποτε αλλού. Μιλάμε για επίδεση τραυμάτων με ριζική αποτρίχωση, μιλάμε για υλικά που σε 10΄ έχουν διαλυθεί. Μιλάμε για βασικά πράγματα. 

Σε αυτή τη χώρα, λοιπόν, εμφανίστηκαν τα τελευταία χρόνια, με τον ερχομό τόσων ανθρώπων στη χώρα μας, ασθένειες εξαφανισμένες, οι οποίες για πολλά χρόνια στην Ευρώπη δεν είχε γίνει λόγος ποτέ. Σήμερα μιλάμε για εκατομμύρια ευρώ, σαν να είναι μαρουλόφυλλα και λέμε ότι μπορούμε να τα διαθέσουμε για αυτούς τους καταπονημένους ανθρώπους που έρχονται στη χώρα μας για να βρουν προστασία, τους πρόσφυγες και τους παράτυπους μετανάστες, όπως τους λέτε και εμείς θα έχουμε νοσοκομειακή κάλυψη πλήρη εκ του μηδενός. Λογικό είναι κάποιος, ο οποίος βρίσκεται σε αυτή εδώ τη χώρα και χρήζει ανάγκης ιατρικής βοήθειας, να την έχει, αλλά σε λίγο καιρό, θα φθάσουμε στο σημείο να έχουμε «ιατρικό τουρισμό».  

Δεν μπορεί να ανταπεξέλθει το κράτος σήμερα ασφαλιστικά και ιατροφαρμακευτικά απέναντι στον Έλληνα πολίτη και θα τα καταφέρει με την προσθήκη τόσων ανθρώπων; Επίσης, μιλήσατε για το υστέρημα του ελληνικού λαού. Για ποιο υστέρημα μιλάτε; Αυτό που υπάρχει αυτά τα χρόνια της κρίσης; Στο κάτω – κάτω το υστέρημα του ελληνικού λαού γιατί να μην το δώσουμε όταν πραγματικά θα υπάρχει η δυνατότητα στους ανθρώπους αυτούς για να τους βοηθήσουμε εκεί που είναι. Είπαμε ότι 12 έως 13 εκατ. ευρώ - αν δεν κάνω λάθος - ήταν όλα τα έξοδα του Υπουργείου Υγείας για τους μετανάστες του προηγούμενου έτους. Επίσης για την περασμένη χρονιά είναι 3- 4 εκατ. ευρώ. Μιλήσαμε για 100 εκατ. για όλους τους ανασφάλιστους σε αυτήν εδώ τη χώρα. Είναι πράγματα τα οποία είναι ανέφικτα. Δεν μπορούν να γίνουν. Και δυστυχώς προϋπολογισμοί μπορεί να υπάρξουν, όμως εκτέλεση θα υπάρξει άραγε; Εδώ είμαστε και θα το δούμε. 

Σε ό,τι αφορά στο άρθρο 58, θα ήθελα να σας πω δύο κουβέντες. Εδώ λέει ότι σε θέσεις ειδικευμένων ιατρών του Εθνικού Συστήματος Υγείας (ΕΣΥ) που προκηρύσσονται μέχρι 31/12/17 δεν μπορούν να θέσουν υποψηφιότητα ιατροί που υπηρετούν σε άλλη θέση ειδικευμένου ιατρού ΕΣΥ εκτός εάν παραιτηθούν από τη θέση που κατέχουν μέχρι η λήξη της προθεσμίας. Αυτή είναι μια παραίτηση ουσιαστική ή μπορεί να επανέλθει μετά στην προγενέστερη θέση του; 

ΠΑΥΛΟΣ ΠΟΛΑΚΗΣ (Αναπληρωτής Υπουργός Υγείας): Όχι. 

ΔΗΜΗΤΡΗΣ ΚΟΥΚΟΥΤΣΗΣ (Ειδικός Αγορητής του Λαϊκού Συνδέσμου Χρυσή Αυγή): Όχι έτσι; Ωραία. Είμαστε καλυμμένοι και βρίσκουμε ότι αυτό το άρθρο είναι πέρα για πέρα δίκαιο γιατί έχουμε εξηγήσει στο παρελθόν για το τι συνέβαινε όλα αυτά τα χρόνια. 

Επίσης θετική άποψη έχουμε για το άρθρο 60, με τους διορισμούς των γιατρών του ΕΣΥ. Σε ότι αφορά στο άρθρο 61, για τους γιατρούς και οδοντιάτρους των πρώην νοσοκομείων του ΙΚΑ – ΕΤΑΜ. Αυτό σας το αναφέρω διότι έχω δουλέψει στο ΙΚΑ – ΕΤΑΜ, ως συμβασιούχος, και πρέπει να γνωρίζετε ότι ο μισθός ήταν γύρω στα 870 ευρώ και σας μιλάω για το 2006-2006-2007. Σου απαγόρευε να έχεις άδεια έστω και μια ημέρα και δεν είχες ιατροφαρμακευτική κάλυψη. Αυτό ήταν δεδομένο. 

Σε ό,τι αφορά στην κινητικότητα του κλάδου των ιατρών του ΕΣΥ εντός των φορέων παροχής υπηρεσιών υγείας των ΔΥΠΕ. Είμαστε σίγουροι ότι δεν μπορεί να χρησιμοποιηθεί ως όπλο εκδίκησης; Κάλλιστα μπορεί κάποιος να αντιμετωπίσει προσωπικά προβλήματα με τον υπάλληλο της ΔΥΠΕ ή με τον οποιοδήποτε. Είμαστε διασφαλισμένοι; 

Σε ό,τι αφορά στην αναγνώριση της προϋπηρεσίας του «αμαρτωλού» Ερρικός Ντυνάν. Εδώ θα ψηφίσουμε «παρών», αλλά θα πούμε ότι είναι θετικές στο άρθρο 65 οι ρυθμίσεις των εφημεριών των ιατρών, επιστημονικού προσωπικού του ΕΣΥ όπως και τα κίνητρα για τις άγονες νησιωτικές περιοχές, δηλαδή το άγονο ιατρείο. Επίσης «παρών» θα ψηφίσουμε για τις διατάξεις σχετικά με τους ιατρούς υπηρεσίας υπαίθρου. Όσον αφορά στη στοματική, γναθοπροσωπική και παθολογική  χειρουργική. Αυτό αφαιρέθηκε;

ΠΑΥΛΟΣ ΠΟΛΑΚΗΣ (Αναπληρωτής Υπουργός Υγείας): Αυτό έχει αφαιρεθεί.  

ΔΗΜΗΤΡΗΣ ΚΟΥΚΟΥΤΣΗΣ (Ειδικός Αγορητής του Λαϊκού Συνδέσμου Χρυσή Αυγή): Εντάξει, διότι δεν πρόλαβα να τα δω όλα. 

Όσον αφορά στο άρθρο 68, όμως, αυτό έχει παραμείνει. 

Επίσης, «ναι» θα ψηφίσουμε στην επιπρόσθετη ετήσια άδεια του υγειονομικού προσωπικού στο άρθρο 75. 

Όσο αφορά στα διοικητικά συμβούλια των νοσοκομείων δεν θα αναφερθώ καθόλου γιατί είναι μια ολόκληρη ιστορία.

Τώρα, σχετικά με τις ρυθμίσεις των θεμάτων του ΕΚΑΒ. Εδώ οι στολές μας μάραναν και ο ειδικός εξοπλισμός, όταν «κανιβαλίζονται» ασθενοφόρα για να μπορέσουν να υπάρξουν τα ανταλλακτικά γι’ αυτά τα λίγα που κυκλοφορούν είναι σε κάκιστη κατάσταση.

Πιστεύουμε ότι στο ΕΚΑΒ πρέπει εξ αρχής να γίνει μια εμπεριστατωμένη έρευνα, να καταδείξει τα πραγματικά προβλήματα, τα οποία είναι τεράστια. Όλα τα άλλα, είναι «πασαλείμματα» και δυστυχώς δεν δίνουν προοπτική.

Επίσης, για τη λίστα του χειρουργείου θέλω να δεσμευτείτε ότι θα λειτουργήσει έτσι όπως πρέπει να λειτουργήσει. Είναι πολύ λεπτό το θέμα και είναι τραγικό, όπως τραγικό είναι και το θέμα των Μονάδων Εντατικής Θεραπείας.

Θα πούμε όχι στην Επιτροπή Ελέγχου προστασίας των δικαιωμάτων των ληπτών υπηρεσιών υγείας. Θα εξηγήσουμε στην Ολομέλεια για ποιο λόγο.

Τελειώνοντας, ήθελα να πω ότι ακούγονται συνεχώς κραυγές ότι «τι κάνατε εσείς τα 40 χρόνια, τα προηγούμενα», «τι κάνουμε εμείς σε αυτό το χρόνο» και παρουσιάζεται η Αριστερά, ως φαινόμενο παρθενογένεσης. Ας μην ξεχάσουμε σε αυτήν εδώ την Αίθουσα, πρέπει να πούμε -τουλάχιστον πρέπει να πω εγώ- ότι η Αριστερά είχε βουτήξει το δάκτυλο στο μέλι και σε διορισμούς και σε μίζες και σε άλλα πονηρά και μην ξεχνάτε την περίοδο ’81 – ’85, εκεί στην τοπική αυτοδιοίκηση η Αριστερά έβαλε το χέρι της και μη ξεχνάτε τι έγραφε τότε στην τηλεόραση, δίπλα σε κάθε δήμαρχο του ΠΑ.ΣΟ.Κ., του αμαρτωλού ΠΑ.ΣΟ.Κ. εκείνης της εποχής: «εκλέγεται ΠΑ.ΣΟ.Κ. συν Δημοκρατικές Δυνάμεις». Ποιες ήταν οι «δημοκρατικές δυνάμεις», το μάθαμε αργότερα.

Ευχαριστώ.

ΝΙΚΟΣ ΜΑΝΙΟΣ (Προεδρεύων των Επιτροπών): Το λόγο έχει η κυρία Χριστοφιλοπούλου.

ΠΑΡΑΣΚΕΥΗ (ΕΥΗ) ΧΡΙΣΤΟΦΙΛΟΠΟΥΛΟΥ (Ειδική Αγορήτρια της Δημοκρατικής Συμπαράταξης ΠΑ.ΣΟ.Κ. – ΔΗΜ.ΑΡ.): Κύριε Πρόεδρε, θα ξεκινήσω με ορισμένα διαδικαστικά.

Κύριοι Υπουργοί, έρχονται συνεχώς τροπολογίες. Αυτές οι υπουργικές τροπολογίες δεν έχουν τέλος. Έχουμε ένα νομοσχέδιο, το οποίο είπατε εσείς οι ίδιοι ότι έρχεται με επείγοντα χαρακτήρα και το οποίο είχε παγώσει για δύο μήνες. Αυτούς τους δύο μήνες, δεν μπορούσατε να ενσωματώσετε αυτές τις τροπολογίες; Το ξέρω, γιατί έχω υποστεί τη δική σας κριτική -δημοκρατία έχουμε και αλλάζουν τα πράγματα- όταν εμείς φέρναμε τροπολογίες ή όταν ως Βουλευτές είχαμε αντιδράσει στους υπουργούς κυβερνήσεων τις οποίες στηρίζαμε όταν έρχονταν τροπολογίες τελευταία στιγμή. 

Και να σας πω και κάτι; Μερικές από τον τίτλο λες «εγώ διάκειμαι θετικά», δηλαδή, αυτή την τροπολογία που φέρατε, κύριε Υπουργέ της Υγείας για το μητρικό θηλασμό. Αυτή είναι μια θετική τροπολογία. Γιατί δεν έρχεται να ενσωματωθεί από την αρχή στη συζήτηση; Ένα το κρατούμενο.

Δεύτερον, οι νομοτεχνικές βελτιώσεις, επίσης, θα μου επιτρέψετε, κύριε Πρόεδρε, να πω από την αρχή ότι δεν έχουμε το χρόνο να αποτιμήσουμε και να μελετήσουμε και να πούμε ότι έχουμε μια τελική αντιμετώπιση ως προς ορισμένα άρθρα, για το αν θα τα υπερψηφίσουμε ή θα καταψηφίσουμε στην Επιτροπή.

Εμείς θα τηρήσουμε μια γενική επιφύλαξη και στην ομιλία μου θα επισημάνω, ποια είναι εκείνα τα άρθρα, για τα οποία έχουμε θετική διάθεση, δηλαδή θέλουμε να τα υπέρ- ψηφίσουμε και ποια είναι εκείνα τα άρθρα, για τα οποία έχουμε αρνητική άποψη.

Ξεκινώ από την ομάδα διατάξεων, που αφορούν το Υπουργείο Εργασίας, Κοινωνικής Ασφάλισης και Κοινωνικής Αλληλεγγύης. Για τα δύο πρώτα άρθρα, που διευθετούν και ονοματοδοτούν πράγματα που ισχύουν ή κάποιες μοριοδοτήσεις, δεν έχουμε αντιρρήσεις. Για τα άρθρα 1 και 2, είμαστε θετικοί, καταρχήν.

Το άρθρο 3, είναι εδώ η κυρία Φωτίου και θα ήθελα να συνεχίσω κυρία Υπουργέ, μια δημιουργική αντίθεση που είχαμε, παρά την ένταση.  Θέλω πραγματικά να το δείτε και να το δείτε με τις υπηρεσίες σας μέχρι την Ολομέλεια, γιατί εγώ θα τηρήσω  επιφύλαξη εδώ. Η διάταξη στην οποία αναφερόσαστε, πράγματι έδινε τη δυνατότητα και αυτό ήταν εξυγίανση, να πιστοποιούνται επιτέλους οι Εθνικοί φορείς κοινωνικής φροντίδας και να μην επιτρέπεται, δηλαδή, είχε αποτρεπτικό χαρακτήρα αυτή η διάταξη του νόμου, να χρηματοδοτήσεις ΜΚΟ, που δεν είναι ενταγμένη στο Εθνικό Σύστημα, σαν πιστοποιημένος φορέας κοινωνικής φροντίδας. Ως εκεί όμως, όντως έχετε δίκιο, είναι κενό νόμου. Ωραία, λοιπόν, γιατί εμείς το κριτικάρουμε ; Γιατί θέλουμε να επισημάνουμε, ότι εδώ πρέπει να βελτιώσετε την ρύθμιση;

Δεν μπορεί, ο εκάστοτε Υπουργός, να μην έχει κριτήρια, δηλαδή να του δίνεται η δυνατότητα, που δίνεται σε αυτό το άρθρο, να επιχορηγήσει χωρίς κάποιο πλαίσιο κριτηρίων. Προφανώς τα συγκεκριμένα κριτήρια θα βγουν στην υπουργική ή στην Κοινή Υπουργική Απόφαση, ωστόσο ο νόμος πρέπει να ορίζει ένα πλαίσιο κριτηρίων, αυτό είναι ένα θέμα και συνταγματικότητας, έτσι ώστε να είναι συγκεκριμένη η εντολή που δίνει ο νομοθέτης, δηλαδή που δίνουμε εμείς-η Βουλή, προς τον εκάστοτε Υπουργό, να χρηματοδοτήσει. Αυτό λοιπόν, θα το δούμε και στην Ολομέλεια, θα σας ζητήσω να το δείτε με τις υπηρεσίες σας.

Μου είπατε για το παρελθόν, εγώ δεν θέλω να καλύψετε τίποτα. Κυρία Φωτίου επισημαίνω όμως, ότι έχουμε μια ένσταση, ως  προς το πώς θα λειτουργήσει αυτή η διάταξη.

Επίσης, θέλω να επισημάνω, ότι στην διάταξη για τα θέματα των βρεφονηπιοκόμων, μπορείτε, κύριοι Υπουργοί, να διασφαλίσετε ότι θα έχουμε ομαλή λειτουργία των βρεφονηπιακών σταθμών; Φέτος έχουμε 60.000. παιδιά που μείναμε εκτός. Μειώνεται το ωράριο των βρεφονηπιοκόμων, από πλευράς εργαζομένων αυτό είναι θετικό πράγμα. Τι είναι όμως για την οικογένεια; Τι είναι για τον γονιό, ο οποίος δουλεύει ή είναι άνεργος και ψάχνει για δουλειά, να τον αφήσεις να πάρει το παιδί του τη συγκεκριμένη στιγμή; Νομίζω, και τουλάχιστον εμείς, ζητάμε να μας διασφαλίσετε συγκεκριμένα, όχι γενικώς, ότι αυτό δεν θα συνεπιφέρει τεράστια αναστάτωση σε γονείς, παιδιά και βεβαίως τους αντίστοιχους σταθμούς, που λειτουργούν στους ΟΤΑ.

Σε ό,τι αφορά σε μια σειρά διατάξεων του Υπουργείου Εσωτερικών και Διοικητικής Ανασυγκρότησης, είμαστε καταρχήν θετικοί, όπως για τις ανταποδοτικές υπηρεσίες, για το πρόγραμμα εθελοντικής ενδοαυτοδιοικητικής κινητικότητας, διακείμεθα θετικά σε αυτές τις ρυθμίσεις.

Έχουμε καταθέσει στο άρθρο 14- πρώην άρθρο 20, μια βελτιωτική τροπολογία, ως προς τα κέντρα αποτέφρωσης νεκρών , που αν την δει ο αρμόδιος Υπουργός θα δει ότι διευκολύνεται η δυνατότητα να λειτουργήσουν αυτά τα κέντρα και για όμορους δήμους. Θέλουμε να τη δείτε θετικά, γιατί διευκολύνει και νομίζουμε ότι θα λειτουργήσει προς την καλή κατεύθυνση.

Έως και το άρθρο 17- πρώην 23, είμαστε θετικοί καταρχήν, τηρούμε επιφύλαξη για το άρθρο 18, θα θέλαμε κάποιες περισσότερες λεπτομέρειες, για το πώς η ΔΕΘ HELEXPO Α.Ε., θα χρησιμοποιήσει αυτήν την δυνατότητα που της παρέχεται και με ποια εχέγγυα.

Μέχρι και το άρθρο 25, εμείς διατηρούμε επιφύλαξη.

Θα αναφερθώ τώρα στις διατάξεις του Υπουργείου Παιδείας. 

Κύριε Υπουργέ της Παιδείας, προφανώς, για τα θέματα που εδώ δεν πρόλαβα να τα δω και πολύ καλά, αλλά εκ πρώτης όψεως οι διατάξεις για την Ειδική Αγωγή είναι προς τη θετική κατεύθυνση, όμως δεν μπορεί να κάνετε διάλογο για την Παιδεία και να φέρνετε αποσπασματικά και μόνο μία μία ρύθμιση, πραγματικά αδικείτε και την ίδια την ειδική αγωγή, εάν πραγματικά θέλετε να δώσετε την έμφαση που θέλετε να δώσετε. 

Γιατί το ΙΝΕΔΙΒΙΜ (Ίδρυμα Νεολαίας και Δια Βίου Μάθησης) και ο ΕΟΠΠΕΠ να μπουν κάτω; Θέλουμε κάποιες διευκρινίσεις. Καταρχήν, είμαστε αντίθετοι, γιατί πρέπει να μπουν κάτω από τη διαδικασία της Γενικής Γραμματείας; Τι είναι αυτό που θέλετε να πετύχετε μέσα από εκεί; Δεν μας είναι σαφές και, γιατί με τέτοια βία; Γιατί δεν μπορούσε να έρθει στο νομοσχέδιο μετά το διάλογο; Δεν καταλαβαίνουμε τι ακριβώς θέλετε να κάνετε και επειδή δεν μπορώ να διαφωνήσω με όσα λέτε για την αντισταθμιστική εκπαίδευση, διότι γνωρίζετε πολύ καλά ότι τα έχουμε θεσμοθετήσει, τα έχουμε λειτουργήσει, τα επαναφέρετε, καλώς τα επαναφέρετε, ωστόσο τί γίνεται με το θέμα της μοριοδότησης; 

Πάτε για να παρακάμψουμε το ΑΣΕΠ; Θέλω να το πείτε αυτό, γιατί εμείς θεσμοθετήσαμε το ΑΣΕΠ. Θέλετε να κάνετε διορισμούς; Μακάρι η χώρα να έχει δυνατότητα να διορίσει εκπαιδευτικούς, όμως να μην παρακάμψουμε το ΑΣΕΠ. Να μην παρακάμψουμε μια μεταρρύθμιση την οποία «πονέσαμε», τη φτιάξαμε. Νομίζω, λοιπόν κ. Υπουργέ, ότι θέλουμε διευκρινίσεις για αυτά, διότι δεν μπορώ αυτή τη στιγμή να σας πω, ότι μια διάταξη που δεν μπορώ, όπως σας είπα να μην τη δω θετικά, γιατί αφορά πράγματα που έχουμε κάνει εμείς, δικούς μας θεσμούς, όμως δεν μπορώ να σας δώσω θετική ψήφο, εάν δεν υπάρχουν οι διευκρινίσεις. 

Θα αναφερθώ τώρα στην ομάδα της υγείας, όπου και εδώ μια σειρά από άρθρα τα βλέπουμε καταρχήν, θετικά, όπως είπα και στην πρώτη ανάγνωση, όπως την υγειονομική κάλυψη ανασφάλιστων. Προφανώς, υπήρχε, εγώ θα αντιπαρέλθω όλη αυτή την ιστορία με την ΚΥΑ, προφανώς ήταν καλυμμένο, οι μόνοι που δεν είναι καλυμμένοι είναι όσοι δεν διαβιούν νόμιμα. Δεν έχω κανένα θέμα, απλώς, θεωρώ ότι όλο το πράγμα γίνεται για επικοινωνιακούς λόγους. Όμως, δεν έχουμε λόγο να μην το δούμε θετικά και ας μπει στο νόμο αφού το θέλετε. 

Επίσης, όσον αφορά  στις ρυθμίσεις για τις κρίσεις γιατρών, τον εισαγωγικό βαθμό του κλάδου γιατρών ΕΣΥ και εκεί δεν έχουμε αντιρρήσεις και το βλέπουμε θετικά. Ωστόσο, κρατώ την επιφύλαξη για το Νοσοκομείο «ΕΡΡΙΚΟΣ ΝΤΥΝΑΝ». Ο κ. Πολάκης, έδωσε κάποιες εξηγήσεις. Μίλησε για το Νοσοκομείο «ΠΑΠΑΓΕΩΡΓΙΟΥ», για το «ΩΝΑΣΕΙΟ» και το ΚΕΕΛΠΝΟ, το οποίο κιόλας, αναφέρει μέσα. Αλλά πραγματικά ας το δούμε μέχρι την Ολομέλεια, ας φέρουμε μια ρύθμιση που να έχει ενιαίους κανόνες για όλους.

ΑΝΔΡΕΑΣ ΞΑΝΘΟΣ (Υπουργός Υγείας): (Ομιλεί εκτός μικροφώνου). 

ΠΑΡΑΣΚΕΥΗ (ΕΥΗ) ΧΡΙΣΤΟΦΙΛΟΠΟΥΛΟΥ (Ειδική Αγορήτρια της Δημοκρατικής Συμπαράταξης ΠΑ.ΣΟ.Κ. – ΔΗΜ.ΑΡ.) : Κύριε Υπουργέ, αναφέρομαι στο «ΕΡΡΙΚΟΣ ΝΤΥΝΑΝ» τώρα. 

ΑΝΔΡΕΑΣ ΞΑΝΘΟΣ (Υπουργός Υγείας): (Ομιλεί εκτός μικροφώνου) 

ΠΑΡΑΣΚΕΥΗ (ΕΥΗ) ΧΡΙΣΤΟΦΙΛΟΠΟΥΛΟΥ (Ειδική Αγορήτρια της Δημοκρατικής Συμπαράταξης ΠΑ.ΣΟ.Κ. – ΔΗΜ.ΑΡ.) : Εγώ δεν σας λέω αυτό. Είναι και από το παρελθόν. Έγινε για το «ΠΑΠΑΓΕΩΡΓΙΟΥ», όμως είναι μια ιδιαίτερη περίπτωση. Υπό μια έννοια έχει και δημόσιο χαρακτήρα το «ΠΑΠΑΓΕΩΡΓΙΟΥ», είναι τελείως διαφορετική. 

ΚΩΝΣΤΑΝΤΙΝΟΣ ΜΠΑΡΓΙΩΤΑΣ (Ειδικός Αγορητής του «ΠΟΤΑΜΙΟΥ»): (Ομιλεί εκτός μικροφώνου)
ΑΝΔΡΕΑΣ ΞΑΝΘΟΣ (Υπουργός Υγείας): (Ομιλεί εκτός μικροφώνου) Και για το «ΩΝΑΣΕΙΟ» έχει γίνει.

ΠΑΡΑΣΚΕΥΗ (ΕΥΗ) ΧΡΙΣΤΟΦΙΛΟΠΟΥΛΟΥ (Ειδική Αγορήτρια της Δημοκρατικής Συμπαράταξης ΠΑ.ΣΟ.Κ. – ΔΗΜ.ΑΡ.) : Εγώ, λοιπόν, σας προκαλώ κ. Υπουργέ, με τη θετική του όρου έννοια, να βρούμε κάποιες διατάξεις και να βοηθήσουμε και όλοι, να έχουν οριζόντιο χαρακτήρα και να «πατάνε» σε κάποιες γενικές αρχές. Πότε ένας γιατρός είτε είναι σε ένα αμιγώς ιδιωτικό θεραπευτήριο, που τελικά εσείς το εποπτεύετε ως Υπουργείο Παιδείας, έχει κανόνες, δεν λειτουργεί μόνο του, εσείς του δίνετε άδεια. Αυτό, προφανώς, δεν μπορεί να συγκριθεί με το «ΠΑΠΑΓΕΩΡΓΙΟΥ», το οποίο είναι σχεδόν ενταγμένο. Υπάρχουν διαφορετικοί τύποι. Μπορούμε να βρούμε κάποιους κοινούς κανόνες; Μπορούν οι υπηρεσίες σας να μας δώσουν κάποιες λύσεις μέχρι την Ολομέλεια; Είναι μια πρόκληση είτε τώρα είτε για μεθαύριο. 

Επίσης, θα θέλαμε να δούμε με ποιο τρόπο θα γίνουν οι προσλήψεις στην ΑΕΜΥ Α.Ε. και έχουμε πρόταση και ακούμε και αντιπροτάσεις. 

Θα ήθελα και από την πλευρά του ΣΥΡΙΖΑ και της Ν.Δ. κάποιες προτάσεις εδώ. Μπορούμε να πάμε στον κατάλογο των επικουρικών γιατρών και να προσλάβει για το νοσοκομείο από αυτόν τον κατάλογο; Από ποιον αντικειμενικό πίνακα μπορούμε να το κάνουμε; Δείτε με ποιον τρόπο μπορεί να κλείσει αυτή η τρύπα και να μπορεί να προσλάβει ο οποιοσδήποτε απλώς θέλει να κάνει προσλήψεις και φτηνή πολιτική εκμετάλλευση σε μια πάρα πολύ δύσκολη περίοδο.

Για το θέμα των γιατρών ΠΕΔΥ, για τους οποίους σωστά, κύριε υπουργέ, κάνετε μια ρύθμιση, η οποία βεβαίως υπήρχε, η προηγούμενη υπουργική απόφαση που τους εξομοίωνε με τους γιατρούς του ΕΣΥ, λειτούργησε σε πολλές ΥΠΕ. Σε κάποιες ΥΠΕ είναι αλήθεια ότι δεν λειτούργησε. Επομένως, αποφασίσατε να καλύψετε νομοθετικά όλες τις ΥΠΕ. Είμαστε θετικοί σε αυτό. Δύο ζητήματα: Το ένα το έχουμε θέσει και σε μια τροπολογία, την οποία θα σας παρακαλέσω να δείτε. Οι γιατροί του ΠΕΔΥ, εφόσον ασκούν καθήκοντα συντονιστή, επομένως θέσεις ευθύνης, να έχουν την αντίστοιχη αντιμετώπιση ως προς το επίδομα ευθύνης με τους γιατρούς του ΕΣΥ. 

Το δεύτερο θέμα είναι το ωράριο, δηλαδή να μην πούμε στους γιατρούς του ΠΕΔΥ ότι είναι γιατροί δεύτερης κατηγορίας και δεν θα πηγαίνουν πρωινά, όπως πηγαίνουν γιατροί του ΕΣΥ, αλλά άλλο ωράριο. Δηλαδή, να υπάρχει και πάλι μια εξομοίωση. Έχουμε καταθέσει μια αντίστοιχη τροπολογία και θέλουμε και την δείτε. 

Τώρα που ήρθε ο υπουργός εσωτερικών, θα τον παρακαλούσα θερμά να δει την τροποποίηση του άρθρου για τα Κέντρα Αποτέφρωσης Νεκρών, για να δούμε μήπως μπορεί να βελτιωθεί. Η τροπολογία μας αφορά σε κέντρα που πιάνουν όμορους δήμους και νομίζουμε ότι βελτιώνει την δική σας ρύθμιση. Κύριε υπουργέ, την έχουμε καταθέσει από χθες και είναι εμπρόθεσμη. Είναι προς την βελτίωση της ρύθμισης.

Εν κατακλείδι, τηρούμε επιφύλαξη σε όλα τα άρθρα και στις τροπολογίες και νομίζω ότι προσπάθησα να διαλευκάνω πού κινούμαστε προς την θετική υπερψήφιση και πού προς την άρνηση.

ΝΙΚΟΣ ΜΑΝΙΟΣ (Προεδρεύων των Επιτροπών): Τον λόγο έχει ο κ. υπουργός.

ΝΙΚΟΛΑΟΣ ΦΙΛΗΣ (Υπουργός Παιδείας, Έρευνας και Θρησκευμάτων): Θα ήθελα να απαντήσω στις ερωτήσεις της κυρίας Χριστοφιλοπούλου. Έθεσε δύο θέματα και απαντώ. Πρώτον, δεν υπάρχει θέμα παράκαμψης του ΑΣΕΠ. Οι διορισμοί θα γίνουν μέσω ΑΣΕΠ. Άλλωστε και η νομολογία του Συμβουλίου της Επικρατείας, όπως διαμορφώνεται αυτήν την περίοδο, θεωρεί ότι πρέπει να λαμβάνεται υπ’ όψιν καθοριστικά το θέμα του ΑΣΕΠ.

Δεύτερον, γιατί το ΙΝΕΔΙΒΙΜ υπό την Γενική Γραμματεία Δια Βίου Μάθησης, ενώ τώρα είναι  υπό τον υπουργό παιδείας; Είναι αυτονόητο. Είναι Ινστιτούτο Νεότητας και Δια Βίου Μάθησης. Είναι δυνατόν αυτός ο κορμός της δια βίου μάθησης να είναι έξω από την Γενική Γραμματεία Δια Βίου Μάθησης; Δηλαδή, είναι θέμα εξορθολογισμού.

Επίσης, ο ΕΟΠΠΕΠ είναι έξω από την λειτουργία και την δομή του υπουργείου και θέλουμε να ενταχθεί και αυτός με έναν πιο οργανικό τρόπο, δεδομένου ότι και στον ΕΟΠΠΕΠ υπάρχουν ζητήματα που πρέπει συντόμως να απαντηθούν.

Για την ειδική αγωγή απάντησα και στον κ. Οικονόμου. Δεν είναι νομοσχέδιο, αλλά ρύθμιση και πρόβλεψη για το ζήτημα των εκπαιδευτικών που θα μπορούν να προσλαμβάνονται με τις διαδικασίες του ΑΣΕΠ βεβαίως στον χώρο της ειδικής αγωγής, για να μην φτάσουμε τον Αύγουστο.

ΝΙΚΟΣ ΜΑΝΙΟΣ (Προεδρεύων των Επιτροπών): Τον λόγο έχει ο κ. Παπαχριστόπουλος.

ΑΘΑΝΑΣΙΟΣ ΠΑΠΑΧΡΙΣΤΟΠΟΥΛΟΣ (Ειδικός Αγορητής των Ανεξάρτητων Ελλήνων): Άκουσα τον φίλο μου, κ. Οικονόμου, με χαμηλότερους πάντως τόνους σήμερα να ερμηνεύει ανάποδα το καλύτερο κλίμα που υπάρχει στην επιτροπή.

Θέλω να θυμίσω για την ιστορία το χαμό που έγινε την πρώτη φορά που μαζευτήκαμε εδώ, που τρία κόμματα αποχώρησαν, ακούσαμε καταγγελίες ότι είναι μονομερής ενεργεία και δεν σας παίρνει να την κάνετε και άλλα, τις αντιδράσεις και όλα αυτά. 

Εγώ τα ξεχνάω. Θεωρώ θετικό ότι υπάρχει σημείο προσέγγισης και το χαιρετίζω θετικά, γιατί ακόμη και την προηγούμενη φορά, πάλι άκουσα ακραίες τοποθετήσεις και πράγματα που δεν έχουν σχέση με την πραγματικότητα.


Πιστεύω ότι είναι ένα θέμα που μας αγγίζει όλους, με δεδομένο ότι τα δημόσια νοσοκομεία, που κυρίως αναφέρονται σε αυτή την παράλληλη προσπάθεια που γίνεται, έχουν αυξήσει το ποσοστό προσέλευσης σε ποσοστό 30% με 40%, αν σημαίνει κάτι αυτό. Μια κρίση φοβερή, που ο κόσμος δεν έχει λεφτά να δώσει στους ιδιώτες γιατρούς.


Σήμερα το Υπουργείο Υγείας διαχειρίζεται ίσως το πιο σημαντικό κομμάτι για την ελληνική κοινωνία. Πριν φτάσω στο κυρίως θέμα, γιατί με καίει από χθες το βράδυ - δεν την είχα όμως μαζί μου, σήμερα την εξασφάλισα- θέλω να διαβάσω μια σειρά που αφορά στη χθεσινή μας κουβέντα στην Ολομέλεια. Η δικαίωση για το βασικό μέτοχο ήταν χειροπιαστή και έγινε μέσω της Ε.Ε.. Με την απόφαση της 16/12/2008 το δικαστήριο των ευρωπαϊκών κοινοτήτων δικαίωσε σχεδόν στο σύνολο της θέσης της κυβέρνησης Κώστα Καραμανλή και ως προς την υπεράσπιση του άρθρου 14 παράγραφος 9 του Συντάγματος και ως προς τον νόμο για το βασικό μέτοχο. Ακολουθεί εισήγηση του κ. Λενέρ, ενός ειδικού, ο οποίος εξηγεί τη δικαίωση. Αυτή η δικαίωση ξέρετε αποσιωπήθηκε  τελείως. Είδηση είναι μόνο ό,τι παρουσιαζόταν στα κανάλια. Δεν ακούστηκε ποτέ. Όλη τη διαδικασία δε, την είχε πάρει στις πλάτες του ο τωρινός Πρόεδρος της Δημοκρατίας, ο Προκόπης Παυλόπουλος, γιατί άκουσα απίστευτα πράγματα για τη συνταγματικότητα, για το πόσο αντισυνταγματικά γινόντουσαν όλα κ.λπ.. Κλείνω την παρένθεση.


Έρχομαι στο θέμα και θέλω να θυμίσω τα εξής: Καταρχήν θέλω από την κ. Φωτίου, μια διευκρίνιση, αλλά θέλω να κάνω και δύο προτάσεις που εμένα με καίνε και είναι  χρόνια ιστορία. 

Κάθε χρόνο 2.500 άτομα πεθαίνουν διασωληνωμένοι, γιατί δεν υπάρχει κρεβάτι σε Μονάδα Εντατικής Θεραπείας. Ξέρω την προσπάθεια που κάνετε, κ. Υπουργέ, για να γεμίσετε τα 160, τα οποία είναι επανδρωμένα. Θέλω να υποσχεθείτε και να δεσμευθείτε, πέρα από όλα όσα προτείνετε, ότι θα μπει πρώτο στην ιεράρχηση των προτεραιοτήτων. Όσο μπορείτε, το ξέρω δεν είναι στο χέρι σας, να επανδρώσετε με προσωπικό, με καινούργια κρεβάτια στις Μονάδες Εντατικής Θεραπείας.


Δεν χρειάζεται να σας το πω, το ξέρετε καλύτερα, ότι υπάρχει 1 κρεβάτι και η ζήτηση είναι για 30. Κάποτε ήταν 10 και πιο παλιά ήταν 4 ή 5. Υστερεί  η χώρα μας πάρα πολύ εκεί. Ξέρω ότι κάνετε προσπάθεια για τα 160 κρεβάτια, δεν το αμφισβητώ. Νομίζω ότι εκεί πρέπει να δώσετε πολύ μεγάλο βάρος, γιατί είναι ένα θέμα που καίει. 


Ένα δεύτερο θέμα που καίει και είναι πρότασή μου, είναι οριστικά και αμετάκλητα να ξεχωρίσετε τα τμήματα επειγόντων περιστατικών, όπου είναι εμπόλεμη ζώνη. Δεν σας εύχομαι να πάτε. Θα πάει κάποιος που έχει πολύ μεγάλη ανάγκη γιατί  έχει ένα επείγον πρόβλημα. Σ' αυτά τα τμήματα επειγόντων περιστατικών ανεξίτηλα αυτή η εμπειρία θα χαραχθεί μέχρι να πεθάνετε, γιατί αυτό που επικρατεί είναι μια διαχρονική ατέλεια, για να μη χρησιμοποιήσω άλλη λέξη. Είναι κάτι σαν εμπόλεμη ζώνη, ειλικρινά το λέω. Εκεί θα πρέπει να διαχωριστούν, όπως γίνεται σε όλες τις χώρες της ΕΕ σε αυτοτελή τμήματα. Ξέρω, επίσης, ότι κάνετε προσπάθεια γι΄αυτό το θέμα. Να μην έχει σχεδόν καμία σύνδεση το τμήμα επειγόντων περιστατικών,  πρέπει να κάνει αξιοκρατικά τη δουλειά του με τις εισαγωγές που θα γίνονται και κυρίως να μπει μια τάξη. 
Είναι δύο θέματα, που πρέπει, «να συζητηθούν χθες». Θέλετε να σας πω κάτι; Δεν θα ήθελα, να είμαι στη θέση σας αυτή τη στιγμή. Το τι χειρίζεστε το ξέρω εγώ από πρώτο χέρι. Δεν θα ευχόμουν σε κανέναν, να βρεθεί στη θέση του Υπουργού Υγείας. Πέρασαν Υπουργοί Υγείας, που έκαναν αισθητή την παρουσία τους και πέρασαν και μερικοί, που δεν τους θυμόμαστε καν, δεν ξέρουμε ποιοι ήταν κι έχει σημασία αυτό, που σας λέω.

Τρίτον, νομίζω ότι τουλάχιστον 7 άρθρα, τα οποία περνούν στο «Παράλληλο Πρόγραμμα», είναι αυτά, που δίνουν το στίγμα ότι πάει να γίνει κάποια ανατροπή στο θέμα της υγείας. Θέλω, να σας θυμίσω ότι χώρες, όπως η μεγάλη Αμερική έχει ανασφάλιστους ανθρώπους πάρα πολλούς, που ζουν κάτω από τις γέφυρες. Δεν θα σας δείξουν ποτέ το CNN και τ’ άλλα κανάλια, τι γίνεται π.χ. στο Long Island σε μικρές φτωχοπόλεις. Ποτέ. Εδώ, τουλάχιστον, υπάρχει διαφάνεια. Ξέρουμε, ακριβώς, τι γίνεται και δεν έχει κρυφτεί κανένας. Ξέρουμε πόσους άστεγους, όλα, τα πάντα. Είναι μια προσπάθεια φοβερή αυτή που γίνεται με το άρθρο 56, δεν τελειώσαμε, σας δίνω μόνο το βαθμό δυσκολίας. Ολόκληρος ο Ομπάμα το παλεύει 8 χρόνια και δεν το κατάφερε. Το παλεύει 8 χρόνια, έχει κοντραριστεί με όλο φασισταριό των Ηνωμένων Πολιτειών, όπου «όλα είναι dollars και money» και δεν το έχει καταφέρει ακόμα. Έχει σπάσει τα μούτρα του. 

Όχι, δεν είναι παράδειγμα για εμάς αυτό. Πρέπει, πραγματικά, αυτή την προσπάθεια να τη βοηθήσουμε όλοι. Ανασφάλιστος πολίτης είναι τελειωμένος πολίτης και γίνεται μια έντιμη προσπάθεια για πρώτη φορά αυτοί οι άνθρωποι, να μπορούν, να πάρουν φάρμακα, να μπορούν, να μπουν στο νοσοκομείο και η λίστα του χειρουργείου - για όσους την υποτιμούν - είναι μια πολύ μεγάλη ιστορία και θα ξαναπώ, όσο κι αν γίνομαι ενοχλητικός, κ. Υπουργέ και κ. Αναπληρωτή Υπουργεία, «τολμήστε». Τολμήστε, γιατί υπόγεια γίνεται μια συναλλαγή ανάμεσα στον άρρωστο και στο Διευθυντή. Δεν λέω για όλους τους Διευθυντές, υπάρχουν κι εξαιρέσεις και τους αγαπάω και τους ξέρω. Τολμήστε, να κάνετε κάτι για την ποινικοποίηση στο φακελάκι. Θα μείνει και θα γράψετε ιστορία. Ειλικρινά σας το λέω. Εννοείται, πως αυτή την προσπάθεια εγώ, προσωπικά, τη ζω από μέσα και τη στηρίζω με ό,τι έχω και δεν έχω.

Ευχαριστώ πολύ.

ΝΙΚΟΣ ΜΑΝΙΟΣ (Προεδρεύων των Επιτροπών): Ευχαριστούμε τον κ. Παπαχριστόπουλο.

Να σας ενημερώσω ότι ο Ειδικός Αγορητής του Κ.Κ.Ε., κ. Γεώργιος Λαμπρούλης, δεν θα τοποθετηθεί λόγω ασθένειας.

Το λόγο έχει ο συνάδελφος, ο κ. Μπαργιώτας, απ’ το «Ποτάμι» για 12 λεπτά.

ΚΩΝΣΤΑΝΤΙΝΟΣ ΜΠΑΡΓΙΩΤΑΣ (Ειδικός Αγορητής του «Ποταμιού»): Ευχαριστώ, κύριε Πρόεδρε.

Καλησπέρα, μιας και η εξέλιξη της συζήτησης αυτού του νομοσχεδίου υπήρξε κάπως ιδιόρρυθμη με τις διακοπές, τις απουσίες κ.λπ., αναγκαστικά θ’ ακολουθήσω κι εγώ μια ιδιόρρυθμη πορεία, μιας και σήμερα, κυρίως, θ’ αναφερθώ κατ’ άρθρο στο νομοσχέδιο, παρά σε οτιδήποτε άλλο. Θα είμαι, αναγκαστικά, δηλαδή, αποσπασματικός και θέλω να πιστεύω ήπιος, πράγμα που θα χαλάσει λίγο το κλίμα. 

Για τα οικονομικά που μ’ ενδιαφέρουν, παρακολούθησα το debate «350 εκατ. από εδώ», «πήρα 20 από εκεί», «πήρα 30 από εκεί». Υπάρχει μια πολύ απλή λύση για το συγκεκριμένο νομοσχέδιο. Εκκρεμεί μία επικαιροποιημένη ρεαλιστική έκθεση του Γενικού Λογιστηρίου του Κράτους. Αυτή που ακολουθεί το pdf είναι της πλάκας - συγχωρήστε μου την έκφραση. Ήταν η απάντηση του Γενικού Λογιστηρίου του Κράτους τα Χριστούγεννα «δεν προλαβαίνω, δεν έχω στοιχεία, δεν κοστολογώ». Δεν υπάρχει δικαιολογία. Υπήρχε χρόνος. Περιμένουμε μέχρι την Ολομέλεια, να δούμε κοστολόγηση, αφού ο κ. Πολάκης, απ' ό,τι είπε, με το μπλοκάκι τα κοστολόγησε όλα. Εάν δεν μπορούν οι λογιστές του Γενικού Λογιστηρίου του Κράτους, ας πάει ο κ. Πολάκης, να τους βοηθήσει, αλλά νομίζω ότι τώρα πρέπει, να έχουμε έκθεση του Γενικού Λογιστηρίου του Κράτους κοστολογημένη ρεαλιστικά. Τα περισσότερα σημαντικά στοιχεία αυτού του νομοσχεδίου είναι ακοστολόγητα. Λόγω χρόνου τότε, χωρίς δικαιολογία τώρα.

Άρα, λοιπόν, ας δούμε το πρώτο μέχρι την Ολομέλεια, μια ρεαλιστική, επικυρωμένη Έκθεση του Λογιστηρίου του Κράτους και τα υπόλοιπα για τον ΕΟΠΥΥ, τον προϋπολογισμό 300 εκατ. εδώ, 350 εκατ. εκεί, τα έχουμε ξανασυζητήσει σε άλλα. 

Θα πω, λοιπόν, στα άρθρα.

Για το άρθρο 5, πριν χρησιμοποιήσω τις οξείες εκφράσεις και ανεβάσω το κλίμα περί σκανδαλώδης διάταξης κ.λπ., θα περιμένω να δω το τελικό κείμενο, όταν και αν έρθει, μια και το συζητήσαμε χθες, δεν θα ξαναέρθω.

Για τα άρθρα 7 και 13, θα κάνω μόνο την παρατήρηση, ότι και εδώ είναι ακοστολόγητα, προσθέτουν διορισμούς, οι οποίοι δεν είναι κοστολογημένοι, δεν ξέρω πότε θα γίνουν και πόσο θα γίνουν, μιά και αυτή η κακή συνήθεια με τη «σκιά» και τις υπουργικές αποφάσεις στο μέλλον, εξακολουθεί να υφίσταται και δεν έχουμε στοιχεία.

Μίλησα αναλυτικά για τους ανασφάλιστους, είπα τη γνώμη μου, τη γνώμη του κόμματος μου χθες. 

Τα 100 εκατ. του κ. Πολάκη, να το δούμε αναλυτικά. 

Είπαμε για το Γενικό Λογιστήριο του Κράτους, για 2,5 εκατ. ανασφάλιστους και ακόμα 100 εκατ., ακούγεται, καταρχήν, περίεργο. Να το δούμε. 

Επίσης, να δούμε να εφαρμόζεται η διάταξη, γιατί θυμίζω ότι την ΚΥΑ την κατέβασε ο κ. Κουρουμπλής –μια και είναι εδώ - το Μάιο, λίγο διαφορετική έως πολύ διαφορετική από αυτό που είδαμε τον Δεκέμβριο και τώρα λέει, ότι «οι λεπτομέρειες, οι τρόποι κ.λπ. θα καθοριστούν με καινούργιες ΚΥΑ.». «Ήμουν νιός και γέρασα».

Ένας χρόνος για το συγκεκριμένο είναι ήδη πολύ, περιμένουμε να δούμε να εφαρμόζεται καταρχήν, σε ποιους εφαρμόζετε, με τις επιφυλάξεις που είπαμε προχθές, κύριε Υπουργέ, για το τι κάνει στην εισφοροδιαφυγή αυτός ο τρόπος με τον οποίο εφαρμόζεται στους Έλληνες ασφαλισμένους, αλλά για τους υπόλοιπους δεν έχω καμία αντίρρηση, το πώς θα λειτουργήσει αυτό στη πραγματικότητα. 

Φοβάμαι, ότι θα ανατινάξει - όπως είπα και προχθές - το σύστημα εισφορών στους αυτασφαλιζόμενους. Ουσιαστικά είναι αντικίνητρο, έτσι όπως είναι ρυθμιζόμενο, επαναλαμβάνω.

Τώρα, για την πρόσληψη των γιατρών - είπα και προχθές - αυτά εδώ έχουν ένα κοινό χαρακτηριστικό από δω και κάτω, γιατί θα αναφερθώ, κυρίως, στο Υπουργείο Υγείας. Είναι συντεχνιακά ζητήματα κυρίως, θεμιτό, πρέπει να γίνουν και αυτά, αλλά με κανέναν τρόπο το νομοσχέδιο αυτό και, κυρίως, στην υγεία, αλλά και όλο, δεν είναι ότι είναι κακό, είναι ότι είναι λίγο, ότι είναι άσχετο με τη συγκυρία. Ο κόσμος καίγεται, οι ασθενείς νοσηλεύονται σε «λουλουδάτα σεντονάκια», που φέρνουν από το σπίτι τους και παίρνουν από μπουκαλάκια και τα πηγαίνουν απέναντι και εμείς συζητάμε για το αν θα είναι έτσι ή αλλιώς η Επιτροπή, που τις κρίσης των γιατρών. Είναι λίγο ανεπίκαιρο και είναι λίγο υποκριτικό να λέμε, να ισχυριζόμαστε, ότι αυτό είναι νομοσχέδιο το οποίο στηρίζει το ΕΣΥ.

Δεν έχω κανένα πρόβλημα να πω και θα έλεγα και στους συναδέλφους της Ν.Δ., να είναι πιο σεμνοί σε τόνους, γιατί άφησαν πίσω τους κάτι συγκεκριμένο, όταν έφυγαν από την Κυβέρνηση και σε αυτό έχει δίκιο τη Συμπολίτευση, το οποίο, όμως, επιδεινώνεται συνεχώς από τον Γενάρη του 2015, ένα χρόνο τώρα, χωρίς καμία παρέμβαση.

Αυτό εδώ το άθροισμα μπαλωμάτων, που έχουμε σήμερα στο νομοσχέδιο είναι το πρώτο, δεν υπήρξε άλλη νομοθετική παρέμβαση από Κυβέρνηση της Αριστεράς, ούτε από την προηγούμενη, ούτε από την νυν και αυτό εδώ είναι ανεπαρκές. Δεν προσφέρει τίποτα παραπάνω, πέρα από κάποιες ρυθμίσεις για τους συναδέλφους μας τους γιατρούς και κάποιες για τους νοσηλευτές, οι οποίες μερικές είναι καλές, μερικές άλλες προβληματικές, δεν αλλάζουν τη ζοφερή πραγματικότητα του ΕΣΥ.

Καταρχήν, να επισημάνω ένα λάθος που ξέφυγε, υπάρχει στο άρθρο για τους Επιμελητές Β΄, ότι λέει «5 χρόνια και ηλικία 50 χρόνων στη δεύτερη παράγραφο, πάλι για τους Επιμελητές Β΄, είναι Επιμελητές Α΄». Είναι τυπογραφικό λάθος και καλό είναι να διορθωθεί γιατί μπορεί να δημιουργήσει προβλήματα. 

Έχουμε μια υποψία από χθες, που τα «σκάλιζα» πάλι. Πολύ φοβάμαι, κύριε Υπουργέ, ότι αυτό το 50 χρόνια για τον Επιμελητές Β΄, πέρα απ' το προβληματικόν της γήρανσης του συστήματος, ενδέχεται - ελπίζω να το διαψεύσετε - με το γεγονός, ότι αναγνωρίζεται ως προϋπηρεσία στο ΕΣΥ, η προϋπηρεσία των συναδέλφων που είναι στο νοσοκομείο «ΕΡΡΙΚΟΣ ΝΤΥΝΑΝ». Επειδή υπηρέτησαν στο νοσοκομείο «ΕΡΡΙΚΟΣ ΝΤΥΝΑΝ» και επειδή έχω τις ηλικίες, νομίζω ότι είναι ιδιαίτερα προβληματικό το γεγονός, ότι - τα είπε η κυρία Χριστοφιλοπούλου - διαψεύστε το μου φτάνει, θα το δεχτώ - αλλά η παράταση στα 50 χρόνια εξόχως προβληματική. Αν υπάρχουν κάποιοι συγκεκριμένοι άνθρωποι, οι οποίοι έχουν αδικηθεί, έχουν μείνει πίσω, νομοθετείτε, επιτέλους, με αυτόν τον απαράδεκτο τρόπο, κατά τη γνώμη μου, νόμο 2009, περί «πολυδιευθυντικό» όπως έχει βαπτιστεί, που είχε νομοθετηθεί, ότι «όλες οι θέσεις βγαίνουν Β΄», σας δίνει τη δυνατότητα αυτός ο νόμος να τους βάλετε Α΄.

Βγάλτε, λοιπόν, κάποιες θέσεις Α΄ για κάποιους ανθρώπους που έχουν μείνει πίσω 50 χρόνια και 5 χρόνια προϋπηρεσίας, πολύ καλά αλλά μην κάνετε το λάθος να περάσετε το νόμο 50 έτη για του Επιμελητές Β΄. Είναι ηλικίες οι οποίες δεν μπορούν να εξυπηρετήσουν τα νοσοκομεία, μπορεί να βολεύει κάποιους γιατρούς, αλλά δεν είμαστε για αυτό εδώ, είμαστε για τα νοσοκομεία, τα νοσοκομεία θέλουν νέο αίμα, θέλουν νέους ανθρώπους που μόλις τελείωσαν την ειδικότητα και έχουν τη διάθεση να προσφέρουν και μπορούν να σταθούν και δύο και τρεις και τέσσερεις ημέρες ξύπνιοι και όρθιοι, όπως καλά ξέρετε, είναι η πραγματικότητα αυτή την εποχή. Ένας 50αρης με πέντε και επτά χρόνια προϋπηρεσία δεν μπορεί να το κάνει αυτό και μιλάω εξ ιδίας πείρας, και νομίζω όσοι έχουν εμπειρία το ξέρουν. Είναι μεγάλο λάθος η παράταση του ορίου ηλικίας στα 50 έτη. Είναι το σύστημα ήδη υπερβολικά γερασμένο, αντί να προσπαθήσουμε να το ανανεώσουμε το επιβαρύνουμε είναι λάθος νομίζω. Νομίζω. Η πάγια διαταγή με την οποία καθορίζονται τα προσόντα είναι τέτοια που ένας άνθρωπος 50 χρόνων με κάποια σχετική προϋπηρεσία, για αυτό είπα συνδέεται με το «ΝΤΥΝΑΝ». Σε άλλο νοσοκομείο, σε άλλη θέση έχει εκ των πραγμάτων προβάδισμα απέναντι στους νεότερους. Αυτό είναι το πρόβλημα, δίνεται προβάδισμα στους μεγαλύτερους από τη διαταγή, νομίζω ότι ενδιαφέρον θα υπάρχει πάντα στις περισσότερες ειδικότητες αυτές που δεν υπάρχει χρειάζονται άλλου τύπου προσεγγίσεις, πολύ φοβάμαι. Αφορά στους γενικούς γιατρούς από το 2010 και μετά, έχει λυθεί και είδα με ευχαρίστηση ότι περιλαμβάνει όλους τους γενικούς γιατρούς η μονιμοποίηση. 

Το επόμενο άρθρο για το «ΝΤΥΝΑΝ» το είπα, έχω και εγώ τις ίδιες επιφυλάξεις με την κυρία Χριστοφιλοπούλου, χρειάζεται ενιαία αντιμετώπιση, γιατί το «ΝΤΥΝΑΝ» πιο πολύ μοιάζει με το ΥΓΕΙΑ παρά με το ΠΑΠΑΓΕΩΡΓΙΟΥ. Είναι ένα ιδιωτικό ουσιαστικά ίδρυμα, τα περασμένα χρόνια, στο οποίο οι γιατροί δούλευαν λίγο πολύ με τους ίδιους όρους που δούλευαν κάποιοι συνάδελφοι στο ΥΓΕΙΑ, ως πλήρους και μη αποκλειστικής απασχόλησης. Άρα, χρειαζόμαστε μια ενιαία προσέγγιση, θα έλεγα είναι φίλοι μου αρκετοί από αυτούς, έχουμε κάνει ειδικότητα μαζί, τα ίδια χρόνια που εγώ πήγα στο εξωτερικό αυτοί πήγαν στο «ΝΤΥΝΑΝ»  ήταν η συγκυρία τέτοια, η αλήθεια όμως είναι αυτή. Είχε συγκεκριμένες συνθήκες. Δεν έχει να κάνει, ή θα αλλάξουμε όλο το σύστημα, αυτή είναι η άποψή μου, να καταργηθεί η πλήρης και αποκλειστική απασχόληση. Ή θα έχουμε ενιαίους κανόνες ή θα βάλετε και την προϋπηρεσία στο ΥΓΕΙΑ, κατά τη γνώμη, γιατί όχι, είναι ιδιωτικό μεν αλλά …..όχι μόνο το ΥΓΕΙΑ για να μην κάνω διαφήμιση, αλλά και κάποια ιδιωτικά θεραπευτήρια στην Αθήνα, είναι νοσοκομεία κανονικότατα και παρέχουν συνθήκες παρόμοιες με τα δημόσια. Ή θα το κάνουμε έτσι ή θα το κάνουμε αλλιώς. Ως φωτογραφία το «ΝΤΥΝΑΝ» ακούγεται κάπως περίεργο. Για τις εφημερίες ένα σχόλιο. Εντάξει μεικτές εφημερίες τα Σαββατοκύριακα, πόσα χρόνια θυμάμαι να το συζητάμε όμως το πρόβλημα  των εφημεριών  δεν λύνεται  με τις μεικτές τα Σαββατοκύριακα είναι ένα τεράστιο πρόβλημα. Είναι ένα πρόβλημα διαφάνειας, τρόπου διαμοιρασμού, αυτά τα χρόνια έχουν γίνει μόνο οριζόντιες περικοπές, καμία εκλογίκευση με αποτέλεσμα, κάποιοι να δουλεύουν πολύ και να πληρώνονται λίγο, κάποιοι να εξακολουθούν να μην δουλεύουν και να πληρώνονται πολύ για αυτό που δουλεύουν. Εάν θέλουμε να συζητάμε για νομοσχέδια που αλλάζουν το Εθνικό Σύστημα Υγείας, θα συζητήσουμε την αναμόρφωση του συστήματος εφημεριών από την αρχή, από το μηδέν. Εφημεριακά πρότυπα, να μην τα λέω, υπάρχουν χιλιάδες πράγματα να τα συζητήσουμε. Πέρασε ένας χρόνος και δεν έχουμε συζητήσει τίποτα. Δεν νομίζω όμως μεικτές εφημερίες συντεχνιακές διορθώσεις και τίποτα άλλο, κυρία Τζούφη μου. Ας δούμε και τίποτα σημαντικό. Να το συζητήσουμε, ας το θίξω εγώ, και φέρτε το την επόμενη φορά, δεν πειράζει. Αφήστε με να τα πω. Νομίζω επίσης, ότι ένα εξόχως προβληματικό θέμα είναι οι προϋπηρεσίες στις άγονες γραμμές. Κανένας δεν λέει να μην δοθούν οικονομικά κίνητρα σίγουρα, κίνητρα προϋπηρεσίας ενδεχομένως ναι, πενταπλά και επταπλά είναι τεράστιο το πρόβλημα. Είπα και προχθές καταστρέφουν οποιαδήποτε έννοια ανταγωνισμού και ισότητας, γέρνουν τον δείκτη υπέρ αυτών που έχουν προϋπηρεσία στα νησιά, το είπα και προχθές χαρακτηριστικά, καλύτερα να πας δύο χρόνια αγροτικός στην Αμοργό, παρά να πας 4 χρόνια στο Χάρβαρντ. Έτσι όπως είναι το σύστημα επιλογής επιμελητών του ΕΣΥ σήμερα, η προϋπηρεσία είναι ιδιαίτερα ισχυρή και αυτό δημιουργεί μια μεγάλη ανισορροπία δείτε τουλάχιστον τους πολλαπλασιασμούς πέντε και επτά. Είναι τεράστιο το νούμερο. Ξέρετε καλά από την εμπειρία σας ότι και οι παλιές διατάξεις που έλεγαν ότι γυρίζει οποιοσδήποτε δουλέψει πέντε χρόνια στα άγονα νησιά σε προσωποπαγή θέση στο νοσοκομείο της επιλογής του δημιούργησαν τεράστια προβλήματα. Πρέπει να υπάρχει ταυτόχρονα και το κίνητρο και η αξιοκρατία και η γραμμική λειτουργία στα νοσοκομεία της υποδοχής.  

Αυτό λέω και θα πρέπει να το ξαναδούμε. Σας είπα και προχθές ότι προτάσεις σε δύο μέρες δεν γίνονται και θα έπρεπε η κουβέντα αυτή να έχει ανοίξει από καιρό.

Το άλλο θέμα είναι τα κριτήρια και θα πρέπει να δούμε ποια είναι άγονα και ποια δεν είναι. Αποφασίζει ο Υπουργός με μια απόφαση και ο άλλος Υπουργός αποφασίζει με μια άλλη; Είπα και προχθές ότι δεν νομοθετείτε στιγμιαία, κύριε Υπουργέ, δεν είναι για όσο είστε Υπουργός, αλλά είναι για τα επόμενα δέκα - δεκαπέντε χρόνια μερικές φορές.

Ακόμη για τους διευθυντές της ιατρικής υπηρεσίας και του επιστημονικού συμβουλίου του νοσοκομείου, για εμένα είναι μια χρεοκοπημένη διοικητική δομή που πρέπει να αλλάξει συνολικά. Το αν είναι κάποιος διευθυντής σε έναν τομέα που δεν λειτουργεί πρακτικά πουθενά και σε κανένα νοσοκομείο της χώρας, είναι απλώς αδιάφορο. Κάποια στιγμή πρέπει να δούμε από την αρχή πως διοικούνται τα νοσοκομεία και αυτό το πράγμα με τις αλλεπάλληλες υποτροπές που δεν δουλεύει καμία, πάντα μου θύμιζε και μου θυμίζει τη γνωστή παροιμία που λέει ότι «η καμήλα είναι άλογο σχεδιασμένο από επιτροπή». Περί αυτού πρόκειται και πρέπει να ξαναδούμε τη λειτουργία όλων αυτών σε ένα διαφορετικό τρόπο. Έχουν και οι επιτροπές την αξία τους, έχουν και οι «μάνατζερς» την αξία τους, έχουν και τα άτομα την αξία τους. Το σύστημα που έχουμε με τον ιδρυτικό νόμο του ΕΣΥ απείραχτο από το 1983 δεν λειτουργεί εδώ και πολλά χρόνια. Λειτουργεί ο διευθυντής των ιατρικών υπηρεσιών και ο διοικητής, τίποτα άλλο. Πρέπει να το ξαναδούμε από την αρχή σε όλα του τα επίπεδα και το ίδιο ισχύει για όλες τις επιτροπές.

Για το θέμα της κινητικότητας του νοσηλευτικού και του παραϊατρικού προσωπικού και σε άλλες διατάξεις, ενώ φαίνεται ότι η αποκέντρωση είναι ένα καλό πράγμα που πάει στον διοικητή της ΥΠΕ, ο τρόπος με τον οποίο εκλέγονται οι διοικητές, δηλαδή, το κομματικό κράτος και η έλλειψη κριτηρίων και συγκροτημένης μεθόδου μορίων και τα λοιπά, που υπάρχουν σε άλλους δημόσιους υπαλλήλους, για τους νοσηλευτές, ανοίγει και άλλο παράθυρο. Εδώ, επίσης, πρέπει να δούμε στην ουσία τα κριτήρια με τα οποία γίνονται οι μετατάξεις, οι μεταθέσεις και οι αποσπάσεις. Ποιος επιλέγεται και γιατί επιλέγεται να πάρει μετάθεση και όχι ποιος υπογράφει. Το ποιος υπογράφει και αυτό είναι προβληματικό, όταν ο διοικητής της ΥΠΕ είναι πάντα πολιτικό πρόσωπο που έχει επιλεγεί από την κυβέρνηση. Δεν υπάρχει στο σύστημα ρεαλιστικό, πραγματικό, δίκαιο σύστημα μεταθέσεων και μετατάξεων για τους νοσηλευτές. Ήταν μια ζωή στα πολιτικά γραφεία και παρακαλούσαν και αυτό, πρέπει να αλλάξει, που σημαίνει ότι πρέπει να γίνει ίδρυση νοσηλευτικής υπηρεσίας με μόρια, με αρχαιότητα, με ιεραρχία νοσοκομείων, με δυνατότητα να πας νομίμως και διαφανώς από το ένα νοσοκομείο στο άλλο και όχι με μια υπογραφή, αλλά με κανόνες και κριτήρια. Αυτό θέλουμε να δούμε και όχι το αν θα υπογράφει ο διοικητής της ΥΠΕ ή ο Υπουργός.

Για τα διοικητικά συμβούλια των νοσοκομείων, τα είπαμε ξανά, αλλά δεν κατάλαβα γιατί πέρασε ξανά με νόμο. Για την Επιτροπή Ελέγχου Προστασίας των Δικαιωμάτων επιμένω να αλλάξετε ορισμένα πράγματα. Είναι καλό, υπάρχει στο εξωτερικό, οι λήπτες πρέπει να έχουν τον πρώτο λόγο. Επίσης, στην νομοτεχνική που είδα, ποιοι είναι οι φορείς; Υπάρχει κατάλογος ή κάποιο κριτήριο; Αναφέρεται γενικώς σε φορείς και όχι συγκεκριμένα.

Θα ολοκληρώσω με την τροπολογία για τους ΟΤΑ και για τους οδηγούς των ασθενοφόρων τους. Πηγαίνοντας με αυτή τη λογική της οικονομίας και της ανάγκης, που την αντιλαμβάνομαι, θα καταλήξουμε μετά από δύο - τρία χρόνια να διορίζουμε κουρείς στα χειρουργεία και κομπογιανίτες στις παθολογικές κλινικές. Δεν έχει νόημα. Υπάρχει συγκεκριμένο θέμα με τους οδηγούς των ασθενοφόρων, που είναι πιστοποιημένοι, έχουν εκπαίδευση ή τουλάχιστον οφείλουν να έχουν. Το κατάφερε η Ν.Δ. με τις διαθεσιμότητες, όπου τελειώσαμε με το ΕΚΑΒ να έχει το προσωπικό και τα κέντρα υγείας να έχουν τα ασθενοφόρα και να μην μπορούν να συνεννοηθούν σε κανένα βαθμό.

Θυμάμαι επί μήνες, τα ασθενοφόρα να περιμένουν να πάνε στα κέντρα υγείας γιατί δεν υπήρχε κανένας να τα οδηγήσει, όμως αυτή δεν είναι η λύση. Η λύση είναι τα κλιμάκια του ΕΚΑΒ, η αναθεώρηση του προσωπικού, δάνεια, αποσπάσεις ενδεχομένως οδηγών του ΕΚΑΒ στα κέντρα υγείας και αν υπάρχουν κενά, μπορούμε να τα ξαναδούμε. Αυτό όμως ανοίγει μια πόρτα, οποιοσδήποτε να μπαίνει μέσα στο ασθενοφόρο να το πηγαίνει μια βόλτα. Καλά είναι να το ξαναδούμε ή τουλάχιστον, βάλτε να είναι υποχρεωτικό, πριν μπει στο αυτοκίνητο να έχει ήδη εκπαιδευτεί. 

ΝΙΚΟΣ ΜΑΝΙΟΣ (Προεδρεύων των Επιτροπών): Το λόγο έχει ο κ. Πολάκης. 

ΠΑΥΛΟΣ ΠΟΛΑΚΗΣ(Αναπληρωτής  Υπουργός Υγείας): Ξανασχολιάζω, ενδιαμέσως, για να σας δώσω όπλα και για την Ολομέλεια, που θα σας ξαναπαντήσω και εκεί, γιατί λέτε τα ίδια και τα ίδια, κάνοντας πως δεν ακούτε. 

Σχετικά με τις εφημερίες, είναι η πρώτη χρονιά μετά από πολλά χρόνια, που αυξάνεται κατά 37,5 εκατ. ευρώ το κονδύλι τους. Το έχουμε καταλάβει αυτό; Είναι αποτυπωμένο στον προϋπολογισμό; Λείπει και ο κ. Οικονόμου, να μας πει αν το είδε στον προϋπολογισμό.

Δεύτερον, έχουμε περάσει ρύθμιση στο νομοσχέδιο για τις βοσκήσιμες γαίες, που λέει ότι μπορούν να χρησιμοποιούνται για τα νοσοκομεία που υπάρχει ανάγκη, χρηματοδότηση πέραν των εγκεκριμένων από τον κεντρικό προϋπολογισμό πιστώσεων, από τα χρήματα τα οποία παίρνουν τα νοσοκομεία του ΕΣΥ ή τα κέντρα υγείας από τα νοσήλεια και αυτός ήταν και ο τρόπος που δώσαμε το Δεκέμβριο για πρώτη φορά μετά από πέντε χρόνια, 13 εκατ. ευρώ για να ξεπληρωθούν οι περικοπές που είχαν γίνει όλο το 2015, σε γιατρούς και νοσηλευτικό ή επιστημονικό προσωπικό, σε εφημερίες και υπερωρίες.

 Άρα, φέτος μπορεί πραγματικά μέσα από τον ορισμό νέων διοικήσεων, την λειτουργία των επιστημονικών επιτροπών και των πενταμελών της ΕΙΝΑΠ και μια συμφωνία που θα υπάρξει στα νοσοκομεία, να λυθεί άπαξ και δια παντός το πρόβλημα των εφημεριών, το οποίο ταλανίζει για πάνω από 25 χρόνια τα νοσοκομεία. Οι δαπάνες υπάρχουν, μπορεί να γίνει μια κατανομή, γιατί είναι άλλο το πρότυπο εφημέρευσης της Λέρου και της Σάμου και άλλο το πρότυπο εφημέρευσης του Κρατικού της Νίκαιας, του «Αττικόν» ή του πανεπιστημιακού της Λάρισας. Ένα, μηδέν με τις εφημερίες. 

Λέτε και ξαναλέτε, για το κίνητρο, το πενταπλό και το επταπλό. Το πενταπλό, το επί πέντε η θητεία που κάνει πρώτη φορά αγροτικό στους Λειψούς και επί εφτά αυτού που κάνει - αφού έχει πάρει την ειδικότητα - αγροτικό ξανά γιατί δεν βρίσκει δουλειά στους Λειψούς, δεν είναι επί εφτά συνολικά. Είναι για το 15% που είναι η προϋπηρεσία. Δεν είναι για το 100% της κρίσης. Υπάρχουν κριτήρια. Πενταπλασιάζει την εμπειρία και την επταπλασιάζει και καλά το κάνει, γιατί αυτός που δέχεται να πάει ένα χρόνο για να υπηρετήσει την κοινωνία σε ένα απομακρυσμένο μέρος, ναι, πρέπει να πριμοδοτείται. Δεν είναι μόνο αυτό το κριτήριο, υπάρχει και το επιστημονικό έργο, υπάρχουν οι δημοσιεύσεις, υπάρχουν τα χειρουργεία, υπάρχουν και όλα τα άλλα. Αφορά σε ένα μέρος των προσόντων. 

Τρίτον, τα κίνητρα στους αγροτικούς γιατρούς θα οριστούν με υπουργική απόφαση. Πειράζει; Αυτή τη στιγμή υπάρχει μια κατάσταση από προηγούμενα προεδρικά διατάγματα, που έχουν βάλει κάποια αγροτικά ως άγονα, τα οποία δεν είναι. Προηγουμένως, είχαμε δεχθεί μια επίθεση σε μια επίκαιρη ερώτηση, σχετικά με το πελατειακό κράτος του παρελθόντος. Κάποιοι Υπουργοί που πέρασαν, τα έβαλαν άγονα. Η εκτίμηση που έχουμε εμείς, είναι ότι γύρω στα 250 – έτσι βγαίνει, όπως τα έχουμε δει – από τα 2.400 αγροτικά, πρέπει να ονομαστούν άγονα και προβλέπουμε το 1,5 εκατ. ευρώ σαν οικονομικό κίνητρο, για να μπορούν να πάνε και να πάρουν θέση, πέρα απ’ αυτά που θα κάνουν οι ΟΤΑ, που το ξαναδιατυπώνουμε τώρα, γιατί κάποιοι επίτροποι λένε όχι, δώστε τους μόνο φαΐ ή δώστε τους μόνο κατάλυμα και, ενώ έχει εγκρίνει η περιφέρεια του Ιονίου και άλλες περιφέρειες, χρηματικό βοήθημα σε επικουρικούς ή σε αγροτικούς που υπηρετούν σε τέτοιες θέσεις, δεν το υπογράφουν οι επίτροποι από κάπου αλλού και το λύνουμε και αυτό. Εμάς, μας αφορά στο 1,5 εκατ. ευρώ, το οποίο θα είναι ένα ισχυρό κίνητρο για τους αγροτικούς που θα πάνε σ’ αυτά τα μέρη. 

Τέταρτον, το «ΩΝΑΣΕΙΟ», το «ΝΤΥΝΑΝ» και το «ΠΑΠΑΓΕΩΡΓΙΟΥ» είναι τρία νοσοκομεία ειδικού καθεστώτος λόγω κληροδοτημάτων και του τρόπου που φτιαχτήκανε, τα οποία εποπτεύονται από το Υπουργείο Υγείας. Το «ΕΡΡΙΚΟΣ ΝΤΥΝΑΝ» εποπτευόταν, τώρα παραχωρήθηκε στην Τράπεζα Πειραιώς. Δεν εποπτεύεται από κανένα Υπουργείο Υγείας. Λέμε το εξής απλό. Υπάρχουν κάποιοι γιατροί, οι οποίοι διορίστηκαν ως Επιμελητές είτε στο «ΠΑΠΑΓΕΩΡΓΙΟΥ» είτε στο «ΩΝΑΣΕΙΟ» είτε στο «ΝΤΥΝΑΝ» την περίοδο που ήταν υπό εποπτεία και χρηματοδοτούταν εν μέρει από τον Κρατικό Προϋπολογισμό, οι οποίο αυτοί έχουν πάει σε άλλα νοσοκομεία. Για τους γιατρούς του «ΩΝΑΣΕΙΟΥ» και τους γιατρούς του «ΠΑΠΑΓΕΩΡΓΙΟΥ» ισχύει η προϋπηρεσία. Για τους γιατρούς του «ΝΤΥΝΑΝ» δεν ισχύει η προϋπηρεσία. Διορθώνουμε λοιπόν μια αδικία που έχει γίνει για το διάστημα που το «ΝΤΥΝΑΝ» ήταν εποπτευόμενο από το Υπουργείο Υγείας. Αυτή είναι η διάταξη και εννοείτε ότι ούτε την προϋπηρεσία στο Ιατρικό Κέντρο, στο «ΜΕΤΡΟΠΟΛΙΤΑΝ» πρόκειται να χρησιμοποιήσουμε ως προϋπηρεσία για το ΕΣΥ. Αυτό για να ξεκαθαρίζουμε τα πράγματα.

Αντί να πείτε μπράβο, για το θέμα της τροπολογίας που έφερε ο κ. Κουρουμπλής, που λύνει ένα οξύτατο πρόβλημα των Κέντρων Υγείας στην Επαρχία, που έχουν λίγους οδηγούς ασθενοφόρων ή και καθόλου οδηγούς. Αυτό το πράγμα το έχουνε λύσει σε τοπικές κοινωνίες μοναχοί τους. Μιλάω με παραδείγματα, ΚΕΝΤΡΟ ΥΓΕΙΑΣ Καντάνου, έχει δύο οδηγούς, δεν καλύπτονται οι βάρδιες. Δίπλα ακριβώς υπάρχει κλιμάκιο Πυροσβεστικής, κολλητά είναι με το ΚΕΝΤΡΟ ΥΓΕΙΑΣ, εκεί συνέχεια πυροσβέστες και είναι και εκπαιδευμένοι, πολλές φορές έχει τύχει να χρειάζεται να μεταφερθεί ασθενής και δεν υπάρχει βάρδια σε οδηγό ασθενοφόρου του Υπουργείου Υγείας. Δεν υπάρχει, δεν φτάνουν. Να μπορεί λοιπόν αυτός μετά από μια ταχύρρυθμη εκπαίδευση που θα την επιβλέψει το ΕΚΕΠΥ να μπορέσει να τον μεταφέρει. Πρέπει να το λύσουμε αυτό το πρόβλημα. Επίσης διορίσαμε και τους 187, θα διορίσουμε και άλλους 100 του ΕΚΑΒ. Αυτό αφορά στα ΚΕΝΤΡΑ ΥΓΕΙΑΣ. 

Μετακινήσεις, μεταθέσεις. Τι μας λέτε τώρα; Είμαστε η μοναδική Κυβέρνηση των τελευταίων 40 χρόνων που οι Υπουργοί αποποιούνται τον κεντρικό τους ρόλο σε ένα από τα οργανικά στοιχεία του πελατειακού κράτους. Αυτή τη στιγμή μόνο από τον τομέα της Υγείας, στο Υπουργείο Διοικητικής Ανασυγκρότησης είναι συσσωρευμένα πάνω από 1200 αιτήματα για μετακινήσεις προσωπικού, μεταθέσεις, μετατάξεις. Εμείς δεν έχουμε ανάγκη να δείξουμε στον κόσμο ότι, κατόπιν ενεργειών του Υπουργού, του κ. Ξανθού, του κ. Πολάκη, του κ.  Κουρουμπλή, πιο πριν, του κ. Βερναρδάκη, γιατί θέλει και από τον κ. Βερναρδάκη και από τον κ. Τσακαλώτο υπογραφή. Έχουμε φτιάξει ένα τέρας. Λέει είναι το ένα υπηρεσιακό, λέει είναι το άλλο., λέει είναι ο ένας Διοικητής, λέει είναι ο άλλος, λέει ο ένας Υπεάρχης, λέει ο άλλος Υπεάρχης και αφού τελειώσουν αυτά, που εκεί έπρεπε να τελειώνει το θέμα και αυτό νομοθετούμε ότι τελειώνει εκεί. Γιατί οι Υπεάρχες που έχουν άμεση γνώση και θα τους κυνηγούν εάν το κάνουν πελατειακά. Δεν μπορείς να πάρεις από ένα Τμήμα, από ένα Νοσοκομείο στην Αμαλιάδα να το πας στην Τρίπολη, ο Υπεάρχης ο κ. Γιαννόπουλος, εάν το κάνει, χωρίς να πρέπει θα τον κυνηγούν εκεί, ενώ στο Υπουργείο Διοικητικής Ανασυγκρότησης, «έλα κυνήγα μας», σε αυτό το χάος που μαζεύετε όλη η Ελλάδα. Αποποιούμαστε λοιπόν. Πρέπει να πείτε μπράβο. 

ΝΙΚΟΣ ΜΑΝΙΟΣ (Προεδρεύων των Επιτροπών): Το λόγο έχει ο κ. Φωκάς. 

ΑΡΙΣΤΕΙΔΗΣ ΦΩΚΑΣ (Ειδικός Αγορητής της Ένωσης Κεντρώων): Με τους αγρότες έξω από τη Βουλή και τους επαγγελματίες να έχουν βγει στους δρόμους, με τον κ. Μουζάλα να ομολογεί δημοσίως πριν από μερικές ημέρες πως δεν μπορεί να αποκλειστεί το κλείσιμο των συνόρων μας εξαιτίας της ολιγωρίας σας στο μεταναστευτικό, η Κυβέρνηση επέλεξε αυτή τη χρονική περίοδο, ώστε να επαναφέρει τη συζήτηση για το περίφημο «Παράλληλο Πρόγραμμα» σε μια προφανή προσπάθεια αλλαγής της τρέχουσας πολιτικής ατζέντας που καίει και θέλοντας να επιδείξει ψήγματα φιλολαϊκής πολιτικής. Είναι κεντρική πολιτική απόφαση της Ένωσης Κεντρώων να επιλέγουμε πάντα τη σύνθεση απόψεων. Δυνάμεων και τη συνεννόησή, ώστε να διαχειριστούμε τα μείζον προβλήματα που ταλανίζουν την κοινωνία μακριά και πέρα από λαϊκισμούς και φθηνές μικροκομματικές κορώνες. Πρέπει, όμως, να ρωτήσω. Έχετε πλέον την άδεια των ευρωπαίων για να το περάσετε; Γιατί τα ίδια κάνατε και το Δεκέμβριο και το αποσύρατε άρον άρον καθώς θεωρήθηκε από τους δανειστές μας μονομερής ενέργεια. Λοιπόν, να μην ταλαιπωρούμαστε και να μην χάσουμε χρόνο από τα φλέγοντα ζητήματα που ταλανίζουν αυτή τη χώρα. Δυστυχώς, το 
«Παράλληλο Πρόγραμμα» είναι, εν πολλοίς, ένα ανεφάρμοστο πρόγραμμα που φοβάμαι πως λειτουργεί λίγο - πολύ ως ασπιρίνη που χορηγείται σε έναν πολύ βαριά άρρωστο. Όσο και αν σας ενοχλεί, η αλήθεια είναι πως καταρρέουμε. Πως η χώρα μας βαθμιαία μετατρέπεται σε ένα κολαστήριο και σε αποθήκη ψυχών και σε ένα απέραντο hot spot. Η επιτάχυνση του κυβερνητικού έργου δεν μπορεί να περιοριστεί μόνο σ’ αυτά που μας παρουσιάζετε, σε μια έκθεση ιδεών με αξεπέραστες δυσκολίες στην εφαρμογή τους. Απλά δεν αρκούν για μια κοινωνία που δοκιμάζετε, που παρακολουθεί άναυδη τις εξελίξεις και έχει στερηθεί την ελπίδα για ένα καλύτερο αύριο. 

Και τώρα ας πάμε στο προκείμενο. Γνωρίζετε πως το Εθνικό Σύστημα Υγείας (ΕΣΥ) στην πατρίδα μας έχει αποδεκατιστεί. Βιώνουμε πρωτοφανείς τριτοκοσμικές καταστάσεις σε όλα σχεδόν τα δημόσια νοσοκομεία της χώρας που προσβάλουν βάναυσα την αξιοπρέπεια του Έλληνα πολίτη. Ασφαλώς τα μέτρα τα οποία παρουσιάζετε, όπως η υγειονομική κάλυψη όλων των ανασφάλιστων πολιτών, αλλά και των ευπαθών ομάδων ή η διευκόλυνση προσλήψεων και παροχή κινήτρων για την κάλυψη θέσεων σε Κέντρα Υγείας της άγονης γραμμής κινούνται προς τη σωστή κατεύθυνση ή μάλιστα ακούγονται πολύ καλά. Άκουσα, μάλιστα, με ιδιαίτερη ικανοποίηση την Τετάρτη τον Υπουργό Υγείας να δεσμεύεται πως αυτή η διάταξη ισχύει και για τις περιπτώσεις των ασφαλισμένων ανασφάλιστων του ΟΑΕΕ και του ΕΤΑΑ που αν και πλήρωναν επί χρόνια υπέρογκες εισφορές αποκλείονται από την πρόσβαση στα δημόσια νοσοκομεία, καθώς τα τελευταία χρόνια της κρίσης δεν μπορούν να ανταποκριθούν στις υποχρεώσεις τους. Είναι σαφές πως δεν μπορούν να είναι ανεκτές τέτοιου τύπου ανισότητες και αποκλεισμοί στον ευαίσθητο χώρο της υγείας. Υπάρχει, όμως, εδώ, ένα καίριο ζήτημα που χρίζει άμεσης διευκρίνησης. Λεφτά υπάρχουν για όλα αυτά που υπόσχεστε ή απλά μαγεύετε και πάλι τα πλήθη;  Είπε και ο κ. Αναπληρωτής Υπουργός Υγείας, κ. Πολάκης, πως τα χρήματα που απαιτούνται για την κάλυψη των ανασφάλιστων και που υπολογίζονται στα 100 εκατ. ευρώ θα δοθούν από τον ΕΟΠΥΥ. Από τον γνωστό ΕΟΠΥΥ, που όλοι γνωρίζουμε ότι βρίσκεται σε μια δραματική οικονομική κατάσταση. Τον ΕΟΠΥΥ που χρωστάει παντού και έχει στραγγαλίσει στη Θεσσαλονίκη το νοσοκομείο «Παπαγεωργίου», στο οποίο χρωστάει 210 εκατ. ευρώ. Αυτός ο ΕΟΠΠΥ μας λέτε ότι θα υποστηρίξει οικονομικά τους ανασφάλιστους;

ΠΑΝΑΓΙΩΤΗΣ ΚΟΥΡΟΥΜΠΛΗΣ (Υπουργός Εσωτερικών και Διοικητικής Ανασυγκρότησης): Δεν είναι αληθές αυτό. 

ΑΡΙΣΤΕΙΔΗΣ ΦΩΚΑΣ (Ειδικός Αγορητής της Ένωσης Κεντρώων):  Έτσι είναι. Είναι σαφές πως επιχειρείτε μια επικοινωνιακή διαχείρισή της σημερινής κατάστασης. Θέλω, εδώ, να πω ότι οι ανασφάλιστοι θα πηγαίνουν για παράδειγμα στο νοσοκομείο «Παπαγεωργίου» και θα χρεώνεται πάλι το νοσοκομείο «Παπαγεωργίου» μέσω του ΕΟΠΠΥ και τα 210 εκατ. ευρώ θα γίνονται 220 -230 εκατ. ευρώ. Έτσι έχετε στραγγαλίσει το νοσοκομείο «Παπαγεωργίου».

Σε ό,τι αφορά στο άρθρο 71. Από την ίδρυση του ΕΣΥ μέχρι και σήμερα προβλεπόταν πως ως διευθυντής Κέντρου Υγείας μπορεί να ορισθεί από τα αρμόδια όργανα γιατρός οποιαδήποτε ειδικότητας του ΕΣΥ ο οποίος κατέχει βαθμό διευθυντή.   

Με το νέο νόμο δικαίωμα ορισμού διευθυντών των κέντρων υγείας δίνεται μόνον στις ειδικότητες των γενικών ιατρών, των παθολόγων και των παιδιάτρων, αποκλείοντας όλες τις άλλες ειδικότητες, χωρίς κανένα απολύτως τυπικό ή ουσιαστικό κριτήριο. Προσωπικά δεν μπορώ να αντιληφθώ γιατί μπορεί να γίνει διευθυντής ένας παιδίατρος και όχι ένας οδοντίατρος για παράδειγμα. Πιστεύω πως έτσι καταστρατηγούνται οι αρχές της ισότητας και της ισονομίας και νομίζω πως χρειάζεται μια διευκρίνιση από μέρους του Υπουργού.

Σε ό,τι αφορά sτις διατάξεις που αναφέρονται στο ΕΚΑΒ δεν επιλύνεται, κύριε Υπουργέ, το μείζον ζήτημα της έλλειψης ασθενοφόρων. Αυτή τη στιγμή γνωρίζετε πολύ καλά πως υπάρχει ένας πεπαλαιωμένος στόλος ασθενοφόρων του ΕΚΑΒ, τα οποία χρειάζονται κοστοβόρα συντήρηση και ανταλλακτικά, που πολλές φορές δεν μπορούμε να τα βρούμε. Ενδεικτικά αναφέρω ότι, σύμφωνα με πρόσφατο δελτίο τύπου του ΕΚΑΒ από τα 130 ασθενοφόρα που διαθέτει το ΕΚΑΒ Αθηνών περίπου το 50% των οχημάτων βρίσκονται ακινητοποιημένα, λόγω σοβαρών βλαβών, αλλά και ασθενοφόρα με απλές λαβές, λόγω έλλειψης ανταλλακτικών, δεν επισκευάζονται έγκαιρα.

Η κατάσταση το τελευταίο διάστημα έχει ξεφύγει από κάθε έλεγχο και σήμερα στην Αττική είναι κλειστοί 27 τομείς ασθενοφόρων που συνεπάγεται ότι το βάρος της συγκομιδής ασθενών έχει επιβαρύνει τα λίγα ασθενοφόρα που κυκλοφορούν με επιπλέον καθυστερήσεις στην ανταπόκριση του ΕΚΑΒ, ακόμα και σε επείγοντα περιστατικά.

Στη Θεσσαλονίκη πριν από μερικούς μήνες, τον Ιούνιο, το σωματείο των εργαζομένων του ΕΚΑΒ έκανε έρανο μεταξύ των εργαζομένων και μάζεψαν 3.500 € και αγόρασαν οι εργαζόμενοι από την τσέπη τους κολάρα και αντιψυκτικό για τα αυτοκίνητα.

Σε κάθε βάρδια υπάρχουν 20 ασθενοφόρα όπου αν χαλάσει ένα από αυτά δεν υπάρχει εφεδρικό για να το αντικαταστήσουν. Ακόμα, υπάρχουν 25 με 30 ασθενοφόρα που δεν λειτουργούν γιατί είναι χαλασμένα.

Αντιλαμβάνεσθε νομίζω τι συμβαίνει με τις ανθρώπινες ζωές όταν κινδυνεύουν και μπορεί εξαιτίας αυτών των τραγικών ελλείψεων να έχουμε απώλειες ζωής.

Το «Παράλληλο Πρόγραμμα» είναι δυστυχώς ένα επικοινωνιακό πρόγραμμα, από αυτά που δεν συγκινούν τους πολίτες. Είμαι βέβαιος πως θα υποστηρίξετε ότι είναι μια αρχή. Περιμένω να δω τη συνέχεια και το σημαντικότερο, την εφαρμογή του, μετά από την ψήφιση του. Όπως για παράδειγμα, τη διαφανή διαχείριση λίστας χειρουργείου για την έγκαιρη, ασφαλή και χωρίς συναλλαγή εξυπηρέτηση των πολιτών. 

Αν κατορθώσετε να νικήσετε το «φακελάκι», όπως είπε και ο κ. Παπαχριστόπουλος, θα γίνουμε όλοι ΣΥΡΙΖΑ, κύριε Υπουργέ. Γιατί εκεί είναι η ουσία και δυστυχώς έχετε αποδείξει πως στη θεωρία είστε άριστοι, στην πράξη, όμως, έχετε προβλήματα.

Σας καλώ, λοιπόν, να επιστρέψετε στην πραγματικότητα, να πείτε έστω και μία φορά την αλήθεια. Θέλει τόλμη, το ξέρω, αλλά την έχει ανάγκη η πατρίδα μας.

Ευχαριστώ.

ΝΙΚΟΣ ΜΑΝΙΟΣ (Προεδρεύων των Επιτροπών): Ευχαριστούμε τον κ. Φωκά. 

Τελείωσαν οι Εισηγητές και οι Ειδικοί Αγορητές. Θα παρακαλέσω από εδώ και πέρα τους υπουργούς να είναι πολύ σύντομοι, να μπορέσουμε να προχωρήσουμε στην λίστα των Βουλευτών που έχουν εγγραφεί στον κατάλογο ή μπορεί να θέλουν να εγγραφούν και άλλοι.

Το λόγο έχει η κυρία Αντωνοπούλου.

ΟΥΡΑΝΙΑ ΑΝΤΩΝΟΠΟΥΛΟΥ (Αναπληρώτρια Υπουργός Εργασίας, Κοινωνικής Ασφάλισης και Κοινωνικής Αλληλεγγύης): Κύριε Πρόεδρε, κυρίες και κύριοι Βουλευτές, θέλω να υποστηρίξω την τροπολογία που έχει καταθέσει το Υπουργείο Εργασίας σχετικά με το μηχανισμό διάγνωσης των αναγκών της αγοράς εργασίας. Θέλω φυσικά να ξεκινήσω λέγοντας στην Ένωση Κέντρων και σε όλους όσους έχουν υποστηρίξει ότι δεν καταλαβαίνουν για ποιο λόγο περνάει ο νόμος για τα μέτρα της επιτάχυνσης του κυβερνητικού έργου και οι διατάξεις, οι οποίες εμπεριέχονται, όχι με μια αντιπαράθεση, αλλά, με το να συζητήσω μαζί σας πρώτον, την τροπολογία, την οποία έχουμε καταθέσει και δεύτερον, μέσα σε δύο λεπτά, τις νομοτεχνικές βελτιώσεις στο άρθρο 1 που έχετε μπροστά σας.


Ξεκινάω με την τροπολογία. Η τροπολογία αναφέρεται στον μηχανισμό διάγνωσης των αναγκών της αγοράς εργασίας. Αυτή η τροπολογία είναι άκρως απαραίτητη. Γιατί είναι άκρως απαραίτητη; Διότι, έπρεπε να είχε ολοκληρωθεί την προγραμματική περίοδο 2007-2013 .

 Χωρίς την ολοκλήρωση της διάγνωσης αυτής, του μηχανισμού που θα κάνει τη διάγνωση , για το τι συμβαίνει στην αγορά εργασίας, δεν μπορούν να ενεργοποιηθούν εκατομμύρια εκατομμυρίων του ΕΣΠΑ , για την προγραμματική περίοδο 2014-2020. 

Όταν εμείς σαν Κυβέρνηση αναλάβαμε τις υποχρεώσεις μας, τι βρήκαμε; Βρήκαμε ένα σχέδιο δράσης, με μελέτες οι οποίες είχαν ανατεθεί, ύψους ενός εκατομμυρίου, χωρίς να δημιουργούν έναν μόνιμο και σταθερό μηχανισμό. Αναλάβαμε, λοιπόν, και αυτό που έκανα είναι, ότι σταμάτησα αυτό το έργο, δεν θα υπάρξουν εξωτερικές αναθέσεις. Το Υπουργείο Εργασίας, η Διεύθυνση Απασχόλησης μαζί με το Εθνικό Ινστιτούτο Εργασίας του Υπουργείου μας, ανέλαβε να το κάνει.

Έπρεπε, λοιπόν, να αλλάξουμε το σχέδιο, να πάρουμε έγκριση από την Ευρωπαϊκή Επιτροπή Απασχόλησης- που την πήραμε και μας έδωσαν συγχαρητήρια, έπρεπε να ολοκληρώσουμε το μηχανισμό-που μας είπαν ότι μέσα σε έξι μήνες κάναμε αυτά που οι προηγούμενοι που διαμαρτύρονται τώρα για ποιον λόγο κατεβαίνει αυτός ο νόμος, έπρεπε να έχουν κάνει. Επτά χρόνια δεν το κάνανε, εμείς το κάναμε σε επτά μήνες. Αν δεν μπορέσουμε να το ολοκληρώσουμε αυτό και να το νομοθετήσουμε και να το εντάξουμε, αυτό σημαίνει ότι: Πρώτον, η αιρεσιμότητα  δεν μπορεί να αρθεί, δεύτερον, αυτή η αιρεσιμότητα, συμβαίνει να είναι και μνημονιακή υποχρέωση, την οποία έχουμε ολοκληρώσει. Έπρεπε  λοιπόν, ακριβώς για την επιτάχυνση του κυβερνητικού έργου, αυτό να γίνει και αυτό γίνεται.

Να περάσω, πολύ σύντομα, στις νομοτεχνικές βελτιώσεις που θα καταθέσω, που αφορούν σε ρυθμίσεις για την κοινωφελή εργασία. Είναι γνωστό ότι η κοινωφελής εργασία αποτελεί ένα έκτακτο μέτρο, που ελήφθη από τις προηγούμενες Κυβερνήσεις, ξεκίνησε το 2013 με τον ν4152 και αυτό που θέλω να καταθέσω, είναι το εξής. Με τις ρυθμίσεις που κάνουμε τώρα αλλάζουν τα κάτωθι: 

Αποδίδεται στους ανέργους, το δικαίωμα να απουσιάζουν έναν συγκεκριμένο αριθμό ημερών, για συγκεκριμένους λόγους, χωρίς να περικόπτονται οι αμοιβές τους- Δίκαιο αίτημα.

Προστίθενται τρία καινούργια κριτήρια στην επιλογή των ανέργων, για τη συμμετοχή τους στα προγράμματα.

Προβλέπεται η μοριοδότηση για άτομα με αναπηρία, που είναι εγγεγραμμένα στα μητρώα του ΟΑΕΔ και προβλέπεται πρόσθετη μοριοδότηση στους δικαιούχους του ελάχιστου εγγυημένου εισοδήματος.

Για πρώτη φορά θα δίνεται η δυνατότητα στους συναρμόδιους Υπουργούς, να επιβάλουν κυρώσεις, σε περιπτώσεις που οι επιβλέποντες φορείς των προγραμμάτων, παραβιάζουν τους όρους του προγράμματος και τους κανόνες ασφάλειας και υγείας.

Επίσης, έχουμε προβλέψει επιπλέον αμοιβή, για την βραδινή εργασία των ανέργων, που θα απασχοληθούν σε συγκεκριμένα προγράμματα κοινωφελούς εργασίας, για την διαχείριση του προσφυγικού.

Και εφόσον, βρίσκομαι εδώ θα ήθελα, απλώς, να μοιραστώ μαζί σας, το ότι η καινούργια γενιά κοινωφελούς εργασίας ξεκινά πολύ σύντομα, από το Μάρτιο. Όπως είχε πει η Κυβέρνησή μας, τα πεντάμηνα τελειώνουν και προχωράμε σε οκτάμηνα, που θα είναι εξασφαλισμένα τα δικαιώματα αυτών που συμμετέχουν, αλλά ακόμη πιο σημαντικό είναι ότι θα συνδέονται με αναβάθμιση κάποιων προσόντων, που δεν έχουν να κάνουν μόνο με τη δουλειά που κάνουν εκείνη τη στιγμή, για παράδειγμα το Π.Ε. Ώστε με το πέρας της εργασίας αυτής, μετά από επτά – οκτώ μήνες που θα συμμετέχουν, να έχουν και κάποια πραγματικά, ουσιαστικά καινούργια προσόντα και δεξιότητες που θα τους βοηθήσουν στο μέλλον να ενταχθούν στην αγορά εργασίας. 

Σας ευχαριστώ.

ΝΙΚΟΣ ΜΑΝΙΟΣ (Προεδρεύων των Επιτροπών): Το λόγο έχει ο κ. Κουρουμπλής. 

ΠΑΝΑΓΙΩΤΗΣ ΚΟΥΡΟΥΜΠΛΗΣ (Υπουργός Εσωτερικών και Διοικητικής Ανασυγκρότησης): Κύριε Πρόεδρε, καταρχήν, θα ήθελα να καταθέσω κάποιες νομοτεχνικές βελτιώσεις. 

Κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, αυτό το νομοσχέδιο έρχεται σε μια πάρα πολύ δύσκολη συγκυρία για την Πατρίδα. Όλοι είμαστε γνώστες της κατάστασης, όλοι τη ζούμε, διότι η συντριπτική πλειοψηφία του Κοινοβουλίου προέρχεται από  ανθρώπους που βιώνουν πραγματικά δύσκολες στιγμές, λόγω της οικονομικής και κοινωνικής κρίσης. Μιας οικονομικής κρίσης που είναι η μεγαλύτερη μετά το 1929 και μιας ανθρωπιστικής κρίσης που είναι μεγαλύτερη από το Β΄ Παγκόσμιο Πόλεμο και μας βρήκε και η τρίτη κρίση που έχει να κάνει με το μεταναστευτικό και θα αναφερθώ στο τέλος για αυτό. 

Διαψεύστηκαν οι «Κασσάνδρες»,  ότι αυτό το νομοσχέδιο, τέλος πάντων, είχε αποσυρθεί και δεν θα επανερχόταν. Και σήμερα, πραγματικά αυτές τις ημέρες που συζητείται, με θλίβει ειλικρινά, και το καταθέτω από την ψυχή μου, να ακούω μια μιζέρια, «ότι δεν θα εφαρμοστεί, ότι κάνετε αυτό, ότι έχετε άλλες σκέψεις». Για όνομα του Θεού! Έχετε την εντύπωση ότι δεν μας ακούει ο ελληνικός λαός και πείθεται από αυτά που μπορεί να λέει ο καθένας εδώ, όπως θέλει χωρίς τεκμηρίωση; Πως είναι δυνατόν να ψηφιστεί ένα νομοσχέδιο με μια σειρά ευεργετικών διατάξεων και να ισχυρίζεστε ότι δεν θα εφαρμοστεί; Και σε τελική ανάλυση, σας προκαλώ να καταθέσετε ονομαστική ψηφοφορία για κάθε άρθρο με το οποίο διαφωνείτε, για να αναλάβει ο καθένας την ευθύνη του και θα πρότεινα δημόσια στην Κοινοβουλευτική Ομάδα του ΣΥ.ΡΙΖ.Α., να καταθέσει μια τέτοια, για να αναλάβετε τις ευθύνες σας. Δεν μπορεί να έρχεσαι, εδώ κύριε Οικονόμου, και να λες ό,τι σου κατέβει, διότι η πρόταση του άρθρου 10, είναι σε συμφωνία με την ΕΝΠΕ και με την ΚΕΔΕ. Αν κρίνετε, ότι δεν υπάρχει ανάγκη, να πάμε σε μια τέτοια μεταρρύθμιση, όταν «πνίγεται» όλο το σύστημα από την ύπαρξη των συναρμοδιοτήτων.

ΒΑΣΙΛΕΙΟΣ ΟΙΚΟΝΟΜΟΥ(Εισηγητής της Νέας Δημοκρατίας): Αφήστε αυτά που ξέρετε. Τα «αγρινιώτικα». Άλλο είπα.

ΝΙΚΟΣ ΜΑΝΙΟΣ (Προεδρεύων των Επιτροπών): Κύριε Οικονόμου, σοβαρότητα, όχι τέτοιο ύφος.

ΠΑΝΑΓΙΩΤΗΣ ΚΟΥΡΟΥΜΠΛΗΣ (Υπουργός Εσωτερικών και Διοικητικής Ανασυγκρότησης): Αφήστε τώρα, σαν και εσάς μπορώ να μιλάω με πενήντα. 

ΒΑΣΙΛΕΙΟΣ ΟΙΚΟΝΟΜΟΥ(Εισηγητής της Νέας Δημοκρατίας): Ομιλεί εκτός μικροφώνου. 

ΝΙΚΟΣ ΜΑΝΙΟΣ (Προεδρεύων των Επιτροπών): Σας παρακαλώ πολύ, δεν είμαστε σε κανάλι για να τσακωνόμαστε. Όχι τέτοιο ύφος.
ΠΑΝΑΓΙΩΤΗΣ ΚΟΥΡΟΥΜΠΛΗΣ (Υπουργός Εσωτερικών και Διοικητικής Ανασυγκρότησης): Θα σας απαντήσω. Όπως μιλήσατε προχθές και σας άκουσα με προσοχή. 

ΒΑΣΙΛΕΙΟΣ ΟΙΚΟΝΟΜΟΥ(Εισηγητής της Νέας Δημοκρατίας): Ομιλεί εκτός μικροφώνου. Δεν είπα αυτό. 

ΝΙΚΟΣ ΜΑΝΙΟΣ (Προεδρεύων των Επιτροπών): Κύριε Οικονόμου, διαρκώς διακόπτετε.

ΠΑΝΑΓΙΩΤΗΣ ΚΟΥΡΟΥΜΠΛΗΣ (Υπουργός Εσωτερικών και Διοικητικής Ανασυγκρότησης): Αυτό είπατε. Διαβάστε τα πρακτικά ή έρχεστε αδιάβαστος και λες ότι θέλεις. Συμφωνούμε, ότι χρειάζεται μια επαναθεσμοποίηση όλο αυτό το θεσμικό πλαίσιο, που η ίδια η ζωή, εγώ δεν λέω ότι οι άνθρωποι που θέσπισαν τότε τον «Καλλικράτη», ότι είχαν κάτι κακό στο μυαλό τους.

ΒΑΣΙΛΕΙΟΣ ΟΙΚΟΝΟΜΟΥ(Εισηγητής της Νέας Δημοκρατίας): (Ομιλεί εκτός μικροφώνου) Τους υπηρεσιακούς παράγοντες. 

ΝΙΚΟΣ ΜΑΝΙΟΣ (Προεδρεύων των Επιτροπών): Μα,  κύριε Οικονόμου, αν είναι δυνατόν.

ΠΑΝΑΓΙΩΤΗΣ ΚΟΥΡΟΥΜΠΛΗΣ (Υπουργός Εσωτερικών και Διοικητικής Ανασυγκρότησης): Η ίδια η ζωή απέδειξε ότι πνίγεται το σύστημα στις αλληλοεπικαλύψεις και τις συναρμοδιότητες. 

Πάμε στο άρθρο 13. Έρχεται μια διορθωτική παρέμβαση της κυβέρνησης, διότι ξέρετε πολύ καλά ότι με βάση το Μεσοπρόθεσμο, απαγορεύονται οι προσλήψεις στο χώρο των ανταποδοτικών μέχρι τέλους 2016. Προσπαθήσαμε να κάνουμε ευρύτερη παρέμβαση, δεν το πετύχαμε ακόμη. Όμως πετύχαμε να υπάρχει απελευθέρωση των ΥΕ και των ΔΕ για πενήντα δύο οδηγούς και εργατικό προσωπικό. Αυτό σημαίνει ότι  χτυπάμε την ιδιωτικοποίηση των ανταποδοτικών και ορισμένοι λέτε άρρητα ρήματα.

Στο άρθρο 14, μειώνουμε σε ένα λογικό όριο, διότι δεν θέλουμε οι παιδικοί σταθμοί να είναι μονάδες φύλαξης. Η επιστημονική έρευνα έχει αποδείξει ότι το 80% της διαμόρφωση του χαρακτήρα του παιδιού γίνεται μέσα στον παιδικό σταθμό. Γι' αυτό πρέπει να αναβαθμίσουμε την ποιότητα των παρεχόμενων υπηρεσιών. Όσοι παρακολουθείτε αυτά τα πράγματα, ξέρετε πολύ καλά την επίπτωση στον χαρακτήρα του παιδιού και στην επαγγελματική ζωή η συμμετοχή του στον παιδικό σταθμό. Δίνεται η δυνατότητα να αυξηθεί το ωράριο όσων εργάζονται ως αορίστου χρόνου μερικής απασχόλησης, εφόσον βεβαίως υπάρχει η προϋπόθεση ότι δεν υπάρχουν ορισμένου χρόνου.

 Το άρθρο 15 κάνει μια ρύθμιση, διότι γίνονταν μετακινήσεις υπαλλήλων από την αυτοδιοίκηση από την περιφέρεια, χωρίς να ερωτώνται οι δήμαρχοι.

Διαφωνείτε και με το άρθρο 6, με το οποίο δίνεται η δυνατότητα σε άτομα με αναπηρία που δουλεύουν σε οργανισμούς που κλείνουν να καταλαμβάνουν προσωποπαγείς θέσεις; Ή διαφωνείτε με το άρθρο  17 που υπήρχε μια μεγάλη εκκρεμότητα στις μετατάξεις και ρυθμίζουμε σήμερα την εσωτερική κινητικότητα;

Διαφωνείτε με το άρθρο 18; Δεν ξέρετε ότι πάρα πολλοί άστεγοι άνθρωποι σε προγράμματα  λαϊκής κατοικίας που είχαν πάρει οικόπεδα ή σπίτια και έμεινε σε εκκρεμότητα λόγω έλλειψης δικαιολογητικών, τους δίνουμε μια παράταση; Να μην την δώσουμε;

Διαφωνείτε και με το άρθρο 19; Διευρύνουμε το εύρος των ευπαθών ομάδων. Σε αυτούς που σήμερα δικαιούνται κάποια ατέλεια από τους δήμους, βάζουμε ανέργους ή μονογονεϊκές οικογένειες. Διαφωνείτε;

Στα άρθρα 20 και 21 είναι το γνωστό θέμα και έχει κατατεθεί μια τροπολογία από την κυρία Χριστοφιλοπούλου- δεν ξέρω αν είναι και άλλοι βουλευτές- που είναι προς την σωστή κατεύθυνση και θα την μελετήσουμε, διότι ό,τι θετικό υπάρχει, πρέπει να το ακούμε με προσοχή και να το αποδεχόμαστε.

Στο άρθρο 22, 60 εκατ., ευρώ απειλούνται, διότι από το 2008 3 δήμοι  στην Θεσσαλονίκη προέβησαν σε παράνομες πράξεις. Αυτή η χώρα πληρώνει πολλές φορές τις έμμονες των δημάρχων, οι οποίοι, προκειμένου να κάνουν μικροπολιτική πολλές φορές στον χώρο τους, αρνούνται να προσαρμοσθούν σε υποχρεώσεις των ευρωπαϊκών δικαστηρίων και έρχονται βροχή τα πρόστιμα.

Έρχονται βροχή τα πρόστιμα. 60 εκατομμύρια για τρεις συγκεκριμένους δήμους. Λέμε, λοιπόν, ότι, κύριοι είστε υποχρεωμένοι να προσαρμόζεστε στις αποφάσεις των ευρωπαϊκών δικαστηρίων και όχι μόνο αυτό. Θα πρέπει να έρθει και διάταξη που, εάν εμμένουν και υπάρχει πρόστιμο που το πληρώνουν οι δήμοι και όχι το κράτος. Γιατί ξέρετε τι εύκολα κάνει κανείς πολιτική με το να χρεώνει  στο κράτος τις δικές του επιλογές και εμμονές;


 Στο άρθρο 23 υπάρχει μια διάταξη, γιατί όπως ξέρετε προχωρούμε με πολύ μεγάλη προσπάθεια τη διαδικασία της διαλειτουργικότητας των βάσεων δεδομένων. Διότι ξοδεύτηκαν τα τελευταία δώδεκα χρόνια 7 δισεκατομμύρια ευρώ και δεν «κουμπώνει», όπως λένε οι ειδικοί, καμία βάση δεδομένων με την άλλη. Αυτό επιχειρούμε. Εδώ θα υπάρξει μεγάλη παρέμβαση, ώστε 11 εκατ. δικαιολογητικά που μετακινούνται, έγγραφα μεταξύ πολίτη και δημοσίου και καταναλώνονται εκατομμύρια εργατώρες. Προχωρούμε , λοιπόν, να λύσουμε αυτό το ζήτημα για να υπάρχει μια διαλειτουργικότητα και του δημοτολογίου και του ληξιαρχείου. Εκεί είναι η πρώτη και η κυρίαρχη βάση για να μπορέσουμε πάνω εκεί να χτίσουμε όλη αυτή την προσπάθεια που πρέπει να γίνει.


Το άρθρο 24 αφορά στην HELEXPO στη Θεσσαλονίκη. Είναι μια διορθωτική διάταξη, δεν νομίζω ότι υπάρχει κανένα πρόβλημα. 


Πάμε στο άρθρο 30 που δίνει τη δυνατότητα στις τρίτεκνες οικογένειες να υπάγονται στο νόμο 2643. Ξέρετε πάρα πολύ καλά τι συμβαίνει με το δημογραφικό και είναι ηρωική προσπάθεια για μια οικογένεια σήμερα να τολμά να κάνει τρία παιδιά κάτω από τις συγκεκριμένες συνθήκες. Όχι τώρα, τα τελευταία χρόνια που οι Ελληνίδες δεν κάνουν ούτε δεύτερο παιδί. Αυτό είναι ένα μεγάλο πρόβλημα που πρέπει να το συζητήσουμε κάποτε σοβαρά εδώ. Είναι εθνικό ζήτημα και πρέπει να το συζητήσουμε, χωρίς λογικές που μας διακατείχαν πολλές φορές. Να κάνουμε μια συζήτηση στη Διαρκή Επιτροπή Κοινωνικών Υποθέσεων, κύριε Πρόεδρε γι' αυτό το ζήτημα. Θα ήταν πολύ χρήσιμο.


Το άρθρο 36 αποκαθιστά μια αδικία, διότι το επίδομα ανθυγιεινής εργασίας που λαμβάνουν όλοι όσοι δουλεύουν στην καθαριότητα και ξέρετε ποιοι δεν το λαμβάνουν; Οι άνθρωποι που δουλεύουν στη χωματερή της Φυλής. Πολύ μεγάλη αδικία και ελπίζω σε αυτό το ζήτημα να υπάρξει μια ομοφωνία.


Στο άρθρο 38, νομίζω ότι υπήρξαν διαφωνίες. Κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, τι γινόταν μέχρι σήμερα με τις αποκεντρωμένες διοικήσεις; Η κάθε κυβέρνηση τοποθετούσε  ακραιφνώς στελέχη δικά της ή  μήπως διαφωνεί κανείς γι' αυτό; Αυτή η κυβέρνηση την οποία πραγματικά είναι θράσος να την κατηγορείτε, τι έκανε κυρίες και κύριοι συνάδελφοι; Αυτό που τουλάχιστον θα μπορούσε να κάνει χωρίς να την κατηγορήσει κανείς. Να τοποθετήσει 7 στελέχη στις αποκεντρωμένες διοικήσεις, στις γραμματείες όπως λέγαμε και παλιότερα και να εποπτεύει όλο το χώρο. Δεν το έκανε. Έδωσε τη δυνατότητα σε υπηρεσιακούς παράγοντες, στο μεταβατικό στάδιο ο αρχαιότερος και τώρα έχει κάνει διαδικασία μέσα από το ΑΣΕΠ να υπάρχουν δημόσιοι υπάλληλοι ανώτατου βαθμού. Αυτό είναι μια βαθιά τομή, μια βαθιά μεταρρύθμιση που απαλλάσσει το κράτος από τον εναγκαλισμό του κομματισμού. Ποιοι δεν θα το ψηφίσουν, για να καταλάβω τι θέλουμε επιτέλους σ' αυτή την αίθουσα. 


Κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, δεν θα αναφερθώ συνολικά στο νομοσχέδιο, θα το κάνω στην Ολομέλεια, γιατί επιτέλους πρέπει να κάνουμε μια συζήτηση πρόσωπο με πρόσωπο και να πούμε αν μέσα από αυτό το νομοσχέδιο επιχειρούνται σημαντικές τομές που έχουν να κάνουν με το πιο ευαίσθητο σημείο της ζωής του ανθρώπου, την υγεία.

 Κάνουμε τα πάντα, κυρίες και κύριοι συνάδελφοι. Εξαντλούμε κάθε δυνατότητα, για ν’ αναβαθμίσουμε την ποιότητα των παρεχόμενων υπηρεσιών. Η τροπολογία, στην οποία αναφέρθηκε και ο κ. Πολάκης τι κάνει; Αξιοποιεί προσωπικό και από το χώρο των κλιμακίων της Πυροσβεστικής και από την Τοπική Αυτοδιοίκηση. Εγώ πήγα σ’ έναν δήμο και μου είπε ο δήμαρχος: «εγώ έχω οδηγούς πού πλεονάζουν» και στο κέντρο υγείας, ενώ έχουμε ασθενοφόρα, δεν έχουμε οδηγούς. Τι πρέπει να κάνουμε, κύριες και κύριοι συνάδελφοι; Και για να ξεκαθαρίζουμε, αυτό δεν αφορά το ΕΚΑΒ. Δεν θα πάνε οι άνθρωποι αυτοί, να στελεχώσουν το ΕΚΑΒ. Στελεχώνουν τα κέντρα υγείας. Είναι βαθύτατη τομή, ουσιαστική παρέμβαση, αποτελεσματική, διότι το παράπονο που άκουγα και ως βουλευτής και στην πατρίδα μου, την Αιτωλοακαρνανία είχαμε ασθενοφόρα και δεν είχαμε οδηγούς. Νομίζω ότι είναι μια ουσιαστική παρέμβαση.

Θα μιλήσω για τα ζητήματα των ανασφαλίστων και ειλικρινά θα σας πω ότι εγώ είχα μια τραυματική εμπειρία ως Γενικός Γραμματέας του Υπουργείου Υγείας κάποτε, όταν με πήραν από τη Γερμανία και μου είπαν ότι «δύο Έλληνες πέθαναν», κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, γιατί τα γερμανικά νοσοκομεία δεν τους νοσήλευαν, γιατί δεν είχαν ασφάλιση. Αν οικοδομούμε μια τέτοια κοινωνία, είναι κι αυτό μια επιλογή. Θα πρέπει, όμως, δημόσια να το πούμε.

Το ότι τολμάει αυτή η Κυβέρνηση, να σηκώσει αυτό το βάρος, εδώ χρειάζεται «να βάλετε πλάτη» όλοι. Οι ανασφάλιστοι δεν αφορούν στον ΣΥ.ΡΙΖ.Α., οι ανασφάλιστοι είναι Έλληνες πολίτες, που τους βρήκε η κρίση και τους πέταξε έξω απ’ τον κανονικό τρόπο ζωής τους. Οφείλουμε, να «βάλουμε πλάτη» σε αυτού του είδους τα ζητήματα, να πιέσουμε, όχι να είμαστε απέναντι και να λέτε «τι κάνετε τώρα;» και «το κάνετε γι' αυτό» κι «έχετε αυτή τη σκοπιμότητα και την άλλη σκοπιμότητα».

Κλείνω, κύριε Πρόεδρε, με κάτι ακόμα, το οποίο εμένα με αγγίζει σ' αυτό που λέω κι όπως εγώ κατανοώ την έννοια του πατριωτισμού. Η Χώρα, κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, σηκώνει το μεγαλύτερο βάρος αυτού που λέμε «προσφυγικού» στην είσοδό του. Το 90% αυτού του προβλήματος το σηκώνει η Ελλάδα. Η Ελλάδα ξόδεψε πέρυσι πάρα πολλά χρήματα, διότι η Ελλάδα καλείται, αυτούς τους ανθρώπους να τους περισυλλέξει απ’ τη θάλασσα. 130.000 ανθρώπους έσωσε το Λιμενικό Σώμα. Πνίγηκαν - μέσα σ' αυτούς και παιδιά - πάνω από 350 άτομα. Η Ελλάδα, λοιπόν, πρέπει να τους βγάλει από τη θάλασσα, να τους ντύσει, να τους περιθάλψει, να τους ταΐσει, να θάψει τους ανθρώπους που χάθηκαν και να τους μεταφέρει στην Αθήνα. Όλα αυτά έχουν ένα κόστος. 

Αντί, λοιπόν, να «πυροβολείτε» και την Ελλάδα, να ρωτήσετε πρώτα πόσα λεφτά μας έδωσαν. Ο κ. Στουρνάρας είπε ότι φέτος θα ξοδέψουμε πάνω από 700 εκατ.. Η Ε.Ε. μας έδωσε 470 εκατ. για 6 χρόνια, γιατί λένε τη μισή αλήθεια τα κανάλια, όταν μιλάνε για 470 εκατ.. Τα 470 εκατ. - το ξαναλέω - αφορούν στα 6 χρόνια και όχι για τον 1 χρόνο. Μας είπαν ότι θα μας έδιναν 30 σκάφη, μας έδωσαν 8. Προχθές ήρθε ο Γερμανός Υπουργός Εσωτερικών και μας είπε ότι θα μας δώσει άλλα 2. 

Το τι μας είπαν, το πόσα μας υποσχέθηκαν: 1800 άτομα για την Frontex. Ενώ αυτό που έκανε η Ελλάδα και οι ήρωες του Αιγαίου, συνολικά ο Ελληνισμός του Αιγαίου, που δικαίωσε τα 4000 χρόνια της ιστορίας αυτού του χώρου, που δικαίωσε όλους τους φιλοσόφους της Ευρώπης, που αναφέρθηκαν στην Ελλάδα κι έσωσε την αξιοπρέπεια της Ευρώπης κι όχι μόνο της Ελλάδας, ακούω πολιτικά πρόσωπα, να ταυτίζονται με τους ακραίους της Ευρώπης, μ’ εκείνους που ληστεύουν τους πρόσφυγες. Αυτό το αφήνω στην κρίση του ελληνικού λαού. Κανένας δεν έχει δικαίωμα, ν’ αρνηθεί, αυτό που καταθέτει ο ελληνικός λαός. Τα υπόλοιπα στην Ολομέλεια.

Στο σημείο αυτό γίνεται η β’ ανάγνωση των καταλόγων των μελών των Επιτροπών. 

Από τη Διαρκή Επιτροπή Κοινωνικών Υποθέσεων παρόντες ήταν οι Βουλευτές κ.κ.: Αθανασίου Νάσος, Βαρδάκης Σωκράτη, Βέττας Δημήτρης, Γεννιά Γεωργία, Ηγουμενίδης Νίκος, Θραψανιώτης Μανώλης, Καΐσας Γιώργος, Καρασαρλίδου Φρόσω, Καστόρης Αστέρης, Κωστοπαναγιώτου Ηλίας, Μανιός Νίκος, Μαντάς Χρήστος, Μουσταφά Μουσταφά, Μπάρκας Κώστας, Παπαδόπουλος Σάκης, Παπαηλιού Γιώργος, Παραστατίδης Θόδωρος, Σιμορέλης Χρήστος, Σκούφα Ελισσάβετ, Στογιαννίδης Γρηγόρης, Τζούφη Μερόπη, Τσόγκας Γιώργος, Αντωνίου Μαρία, Βούλτεψη Σοφία, Βρούτσης Ιωάννης, Γιακουμάτος Γεράσιμος, Καββαδάς Αθανάσιος, Κατσανιώτης Ανδρέας, Κέλλας Χρήστος, Οικονόμου Βασίλειος, Παναγιωτόπουλος Νικόλαος, Αΐβατίδης Ιωάννης, Κουκούτσης Δημήτριος, Παππάς Χρήστος, Κρεμαστινός Δημήτριος, Λοβέρδος Ανδρέας, Χριστοφιλοπούλου Παρασκευή, Κατσώτης Χρήστος, Μανωλάκου Διαμάντω, Μπαργιώτας Κωνσταντίνος, Κόκκαλης Βασίλειος, Παπαχριστόπουλος Αθανάσιος, Μεγαλοοικονόμου Θεοδώρα, Φωκάς Αριστείδης, Γρηγοράκος Λεωνίδας.

Από τη Διαρκή Επιτροπή Μορφωτικών Υποθέσεων παρόντες ήταν οι Βουλευτές κ.κ.: 

Ακριώτης Γιώργος, Αυλωνίτου Ελένη, Βαγενά Άννα, Βάκη Φωτεινή, Γαβρόγλου Κωνσταντίνος, Γεωργοπούλου Έφη, Εμμανουηλίδης Δημήτρης, Ζεϊμπέκ Χουσεΐν, Θηβαίος Νικόλαος,  Καραγιουσούφ Αϊχάν, Κατσαβριά Χρυσούλα, Κουράκης Τάσος, Κωνσταντινέας Πέτρος, Λιβανίου Ζωή, Μηταφίδης Τριαντάφυλλος, Μπαξεβανάκης Δημήτρης, Πάντζας Γιώργος, Παπαδόπουλος Χριστόφορος, Σεβαστάκης Δημήτρης, Σκουρολιάκος Πάνος, Στέφος Γιάννης, Συρμαλένιος Νικόλαος, Αντωνιάδης Ιωάννης, Τασούλας Κωνσταντίνος, Βλάσης Κωνσταντίνος, Γκιουλέκας Κωνσταντίνος,  Κόνσολας Εμμανουήλ, Κοντογεώργος Κωνσταντίνος, Βλάχος Γεώργιος, Μαρτίνου Γεωργία, Στύλιος Γεώργιος, Φορτσάκης Θεόδωρος, Χαρακόπουλος Μάξιμος, Γρέγος Αντώνιος, Ηλιόπουλος Παναγιώτης, Βλάχου Σοφία, Κωνσταντόπουλος Δημήτριος, Τάσσος Σταύρος, Παπαχριστόπουλος Αθανάσιος,  Μεγαλομύστακας Αναστάσιος και Μεγαλοοικονόμου Θεοδώρα.
Από τη Διαρκή Επιτροπή Δημόσιας Διοίκησης, Δημόσιας Τάξης και Δικαιοσύνης, παρόντες ήταν οι Βουλευτές κ.κ. Από τη Διαρκή Επιτροπή Δημόσιας Διοίκησης, Δημόσιας Τάξης και Δικαιοσύνης παρόντες ήταν οι Βουλευτές κ.κ. Ριζούλης Ανδρέας, Αραχωβίτης Σταύρος, Γκιόλας Γιάννης, Δέδες Γιάννης, Θελερίτη Μαρία, Κατριβάνου Βασιλική, Κοζομπόλη Παναγιώτα, Λάππας Σπύρος, Μορφίδης Κώστας, Μπαλλής Συμεών, Πάλλης Γιώργος, Παπαφιλίππου Γιώργος, Πρατσόλης Αναστάσιος, Σαρακιώτης Γιάννης, Σταματάκη Ελένη, Σταμπουλή Αφροδίτη, Σέλτσας Κωνσταντίνος, Συρίγος Αντώνης, Τζαμακλής Χαρίλαος, Κάτσης Μάριος, Δημαράς Γεώργιος, Φάμελλος Σωκράτης, Ψυχογιός Γιώργος, Αθανασίου Χαράλαμπος, Βορίδης Μαυρουδής (Μάκης), Καραγκούνης Κωνσταντίνος, Κουκοδήμος Κωνσταντίνος, Κυριαζίδης Δημήτριος, Δαβάκης Αθανάσιος, Μπουκώρος Χρήστος, Παπακώστα – Σιδηροπούλου Αικατερίνη, Καρακώστας Ευάγγελος, Λαγός Ιωάννης, Αρβανιτίδης Γεώργιος, Σκανδαλίδης Κωνσταντίνος, Βαρδαλής Αθανάσιος, Παφίλης Αθανάσιος, Συντυχάκης Εμμανουήλ, Κατσίκης Κωνσταντίνος και Καβαδέλλας Δημήτριος.

ΝΙΚΟΣ ΜΑΝΙΟΣ (Προεδρεύων των Επιτροπών): Το λόγο έχει ο κ. Κέλλας.

ΧΡΗΣΤΟΣ ΚΕΛΛΑΣ: Ξεκινάω από τα άρθρα περί υγείας μόνο, για τα υπόλοιπα έχουν αναφερθεί οι συνάδελφοι ή θα αναφερθούν.

Στο άρθρο 56, δεν έχω καταλάβει γιατί έγινε τόσο πολύς ντόρος;

Υπάρχουν νομοθετημένες οι υπουργικές αποφάσεις του κ. Γεωργιάδη και του κ. Βορίδη. Το 2014, με τη δωρεάν πρόσβαση στο ΠΕΔΥ, τη δωρεάν πρόσβαση στη νοσοκομειακή περίθαλψη, τη δωρεάν φαρμακευτική περίθαλψη και τη δωρεάν εργαστηριακές εξετάσεις στο ΠΕΔΥ. Τι ακριβώς κάνει, επιπλέον, αυτό το νομοσχέδιο;

Είχε μπει από το 2014 μια τάξη, μια πύλη εισόδου στο Σύστημα Υγείας και αυτή τη στιγμή τι κάνουμε, ακυρώνουμε τις προηγούμενες υπουργικές αποφάσεις και θέτουμε τα ίδια κριτήρια από την αρχή και σε όλα αυτά στα οποία ήταν νομοθετημένα και ισχύουν από το 2014, ασχέτως αν δεν έχουν ανακοινωθεί σωστά ή αν δεν έχει ενημερωθεί σωστά ο κόσμος; 

Ήταν δύο βασικές προϋποθέσεις, η ύπαρξη ΑΜΚΑ ή η νόμιμη παραμονή του οποιαδήποτε ανασφάλιστου εν Ελλάδι. Αυτή τη στιγμή, τι έχουμε κάνει;

Κάναμε ένα νομοσχέδιο, το οποίο φέρνει και τον τίτλο του όλου σχεδίου νόμου, μόνο και μόνο για το δεύτερο μέρος, το οποίο λέει «ισχύουν όλα αυτά, ανεξαρτήτως του νομικού καθεστώτος στο οποίο βρίσκονται και της κατοχής νομοποιητικών εγγράφων παραμονής στη χώρα μας», δηλαδή, έγινε γι’ αυτούς οι οποίοι δεν είναι νόμιμα στη χώρα μας και, βεβαίως, δεν δέχομαι και δεν επιτρέπω σε κανέναν, ότι θα πει κάποιο, ότι είναι περισσότερο ευαίσθητος από εμένα. Για να ξεκαθαρίζουμε τα πράγματα.

Όλα αυτά, όμως, έχουν ένα κόστος. Είπε ο κ. Πολάκης, στη προηγούμενη Επιτροπή, ότι υπολογίζει γύρω στα 100 εκατ. - αν δεν κάνω λάθος - και θα πληρωθούν από τον ΕΟΠΥΥ. Είμαστε τόσο ευχαριστημένοι από την ύπαρξη των ιατρικών δόμων, από την Παροχή Υπηρεσιών Υγείας στους Έλληνες, που φροντίζουμε για τα υπόλοιπα; Να πάω και λίγο παρακάτω;

Μήπως, κύριοι Υπουργοί, αγαπητοί συνάδελφοι, ανοίγουμε κερκόπορτα άσχημη;

Ξέρετε τι γινόταν τη δεκαετία του ‘90, κ. Υπουργέ. Έρχονταν οι βόρειοι γείτονές μας, χειρουργούνταν στα νοσοκομεία μας, δωρεάν, δεν πλήρωναν τίποτα και ξαναέφευγαν. Μήπως, ανοίγουμε κι άλλη πόρτα, πλην των υπαρχόντων οικονομικών μεταναστών για να έρχονται στην Ελλάδα, να κάνουν τις θεραπείες με ακριβά φάρμακα καρκινοπαθείς κ.λπ., να χειρουργούνται με ακριβές επεμβάσεις, με ακριβά υλικά;

Κυρία Τζούφη, ναι συμφωνούμε, όταν έχουν εξασφαλίσει για τους Έλληνες, όλα αυτά. Όταν, λοιπόν, οι Έλληνες γιατροί από τον ΕΟΠΥΥ αμείβονται για τους επτά από τους δώδεκα μήνες που δουλεύουν, όταν είναι έτοιμοι να κλείσουν - τα ξέρετε πολύ καλά, γιατί είσαστε συνάδελφός - τα μισά εργαστήρια, δεν μπορούμε να κοιτάμε τα παραπέρα. Αν μας περισσεύουν πολύ ευχαρίστως, κανένας δεν έχει αντίρρηση.

Να γυρίσουμε στα επίπεδα Υγείας που είχαμε το 1990, 1992, 1995, 1998 και τότε ναι, αλλά αυτή τη στιγμή. 

ΝΙΚΟΣ ΜΑΝΙΟΣ (Προεδρεύων των Επιτροπών): Συνεχίστε κ. Κέλλα για να μην χάνετε χρόνο, συνεχίστε εξάλλου η δικιά μας φιλοσοφία είναι εκ του υστερήματος να δίνουμε. 

ΧΡΗΣΤΟΣ ΚΕΛΛΑΣ: Όχι εκ του υστερήματος από τα δεδουλευμένα κόβονται. Το ξέρετε πολύ καλά τι γίνεται με τους Έλληνες γιατρούς και τη νοσοκομειακή περίθαλψη που δέχονται αυτή τη στιγμή οι Έλληνες. Εγώ δεν θέλω να πω πολλά τώρα, ο κ. Υπουργός και προχθές στην συζήτηση που είχαμε, παραδέχτηκε ο άνθρωπος ότι η κατάσταση στο χώρο της Υγείας δεν είναι καλή, ότι δεν είναι υπερήφανος, ότι είμαστε σε διαρκές black out κλπ., μην λέμε τα ίδια συνέχεια. Στο άρθρο 56, στην παρ. 5 μιλάτε για ενδεχόμενη οικονομική συμμετοχή στη φαρμακευτική δαπάνη με βάση οικονομικά κριτήρια. Τι εννοείτε; Θα ζητήσουμε χαρτί από την εφορία, από τη Συρία για το πώς θα τεθούν τα οικονομικά κριτήρια στους πρόσφυγες μετανάστες γιατί αυτοί είναι με μη νόμιμα έγγραφα στην Ελλάδα. Οι μη νομιμοποιημένοι στην Ελλάδα. Για αυτούς αναφερόμαστε. Πάμε στο άρθρο 57, μιλάτε για την παρακράτηση των συντάξεων, λέτε να μην παρακρατούνται. Εγώ να συμφωνήσω μαζί σας όμως, όταν υπάρχουν συγγενείς πρώτου βαθμού τουλάχιστον να μην παρακρατείται η σύνταξη από ένα άνθρωπο ψυχικώς ασθενή ο οποίος είναι επί 24ωρου βάσεως μέσα, δεν βγαίνει, ποτέ να πάρει τη σύνταξη ποιος; Ποιος, αν δεν υπάρχουν παιδιά; Να ζήσει η οικογένεια, εγώ δεν έχω καμία αντίρρηση, συμφωνώ μαζί σας, αλλά αν δεν υπάρχουν συγγενείς πρώτου βαθμού ποιος να πάρει τη σύνταξη γιατί να την παίρνει ένας άλλος, όταν έχουμε περικοπή συντάξεων όλων των Ελλήνων, όταν έχουν κοπεί επιδόματα, όταν ξέρετε πόσο αυστηρά είναι τα κριτήρια στα ΚΕΠΑ, ποιος θα πάρει τη σύνταξη; 

Πηγαίνω στο άρθρο 60 για τους Γενικούς Γιατρούς, το φέρατε, το διορθώσατε και είναι από την 1/1/2010 και εφεξής έτσι; Έχει λήξει αυτό. Έρχομαι στο άρθρο 78 το οποίο αναφέρεται στο ΕΚΑΒ. Συμφωνούμε με την διάταξη  που φέρνετε για να πληρώνετε το επίδομα της στολής. Λέτε μόνο για το 2016; Γιατί όχι και για τα υπόλοιπα  χρόνια; Αυτό το κόψατε εσείς με το μνημόνιο του καλοκαιριού του 2015, παλιότερα είχε κοπεί  επανήλθε αμέσως ως επίδομα στολής και στη συνέχεια το κόψαμε το καλοκαίρι του 2015 το Μνημόνιο που υπογράψατε εσείς. Ωραία συμφωνούμε. Έρχομαι επί τη ευκαιρία μια και αναφέρεται το άρθρο στο ΕΚΑΒ. Τα νυχτερινά και οι υπερωρίες των εργαζομένων στο ΕΚΑΒ που ξέρετε τον τιτάνιο αγώνα τον οποίο δίνουν τις τεράστιες ελλείψεις τις οποίες έχουν τα χαλασμένα ασθενοφόρα  είναι απλήρωτα. Γιατί δεν φέρατε μια τροπολογία. 

ΝΙΚΟ ΜΑΝΙΟΣ (Προεδρεύων των Επιτροπών): Κύριε Κέλλα, τελειώσατε δεν υπάρχει χρόνος. 

ΧΡΗΣΤΟΣ ΚΕΛΛΑΣ: Τα υπόλοιπα άρθρα είναι διαδικαστικά και ως επί το πλείστον, συμφωνούμε στα περισσότερα. Για το «Ερρίκος Ντυνάν» και τα άλλα που βάλατε, μου φαίνεται λίγο ρουσφετολογική, λίγο φωτογραφική η διάταξη, εμείς, θα την ψηφίσουμε.

Όσον αφορά στα άρθρα 87 έως 97, δεν διαφωνούμε.  Βεβαίως, στηρίζεστε σε μια υπηρεσία, την ΑΕΜΥ, η οποία, θα ήταν από τις πρώτες που θα καταργούσατε πέρυσι μόλις αναλάβατε την εξουσία. Εδώ, πάμε σε ένα μεικτό σύστημα ιδιωτικού δικαίου και δημοσίου δικαίου. Θα ήταν καλύτερα να έχουμε εκεί ένα χρονοδιάγραμμα, να δούμε το κοστολόγιο, αν υπάρχει μελέτη και συμφωνούμε και σε αυτό το άρθρο.

Θα έρθω στο άρθρο 102 και θα ήθελα να μου πείτε σε ποιους επαγγελματίες υγείας αναφέρεστε. Επίσης, σ' ένα άρθρο αναφέρεται ότι όταν ένας υπηρετεί στο ΕΣΥ και υποβάλει τα χαρτιά του για μια άλλη θέση ΕΣΥ, θα πρέπει πριν από την καταληκτική ημερομηνία να έχει υποβάλει την παραίτησή του. Γιατί;

ΑΝΔΡΕΑΣ ΞΑΝΘΟΣ (Υπουργός Υγείας): Κύριε Κέλλα, αυτό έχει προβλεφθεί και παλαιότερα στη ρύθμιση που έγινε με την κλαδική συμφωνία των νοσοκομειακών γιατρών. Η λογική ότι στην επόμενη διετία, επειδή το σύστημα έχει τεράστιες ανάγκες και πολλά κενά, να μην διευκολύνουμε μια εσωτερική μετακίνηση στο σύστημα, αλλά να βάλουμε καινούργιο κόσμο, δηλαδή, να είναι πέρα των υπηρετούντων. Τους δημιουργούμε μια δυσκολία, το καταλαβαίνω, αλλά νομίζω ότι αυτό που προέχει είναι να καλύψουμε τα κενά. Αυτή είναι η λογική. Δεν θα είναι επ’ άπειρον, μέχρι να σταθεροποιηθεί κάπως η στελέχωση του συστήματος.

ΝΙΚΟΣ ΜΑΝΙΟΣ (Προεδρεύων των Επιτροπών): Το λόγο έχει ο κ. Αθανασίου.

ΧΑΡΑΛΑΜΠΟΣ ΑΘΑΝΑΣΙΟΥ: Ευχαριστώ, κύριε Πρόεδρε. Θα ήθελα να ασχοληθώ μόνο με τις διατάξεις του Υπουργείου Εσωτερικών. Δεν ετέθη θέμα στο άρθρο 10 να μη γίνει μια επιτροπή που θα αναθεωρήσει τον «Καλλικράτη», όπως ειπώθηκε από τον κ. Κουρουμπλή, ότι είπε και ο εισηγητής μας ότι είμαστε αντίθετοι. Όχι, να υπάρξει και είμαστε θετικοί σε αυτό. Το πρόβλημά μας είναι στη σύνθεση, διότι, είναι 27μελής. Δεν μπορεί να λειτουργήσει και από τα 27 μέλη, μόνο 3 είναι εκπρόσωποι της ΚΕΔΕ και 2 της Ένωσης Περιφερειών. Συνεπώς, δεν υπάρχει καλή εκπροσώπηση της αυτοδιοίκησης και επίσης, δεν υπάρχουν άλλοι κοινωνικοί φορείς. Είναι κάτι που θα το μελετήσουμε, αν υπάρχει τροποποίηση, αλλιώς θα είμαστε αρνητικοί σε αυτό το άρθρο.

Στο άρθρο 11, έχουμε μια διευκρινιστική τροπολογία, ώστε, όταν έχουν τεθεί σε ΈΝΑΝ αιρετό περιοριστικοί όροι ή προσωρινή κράτηση και επομένως, αυτός να έχει τεθεί σε αργία, αυτή να μην αίρεται όσο υπάρχει εκκρεμοδικία. Σωστή διάταξη και την ζητούσαμε και παλαίοτερα, ώστε να μη γίνονται καταχρήσεις και να αποτρέπονται αυτοί που θέλουν να παρανομήσουν.

Με το άρθρο 13 αίρονται οι περιορισμοί στις προσλήψεις των ΟΤΑ σε υπηρεσίες ανταποδοτικού χαρακτήρα με τη δικαιολόγηση ότι δεν επιβαρύνουν το δημόσιο. Μάλλον είναι ένα αίτημα της ΚΕΔΕ από παλιά, όμως, ταυτόχρονα ανοίγει παράθυρο για μαζικούς διορισμούς τις υπηρεσίες αυτές, πράγμα που συνεπάγεται και απώλεια των εσόδων των ΟΤΑ. Επιπλέον, αίρεται ο περιορισμός για την ειδικότητα χειριστών μηχανημάτων, ειδικά για τους νησιωτικούς δήμους. Ίσως για τα νησιά να είναι ορθό, λόγω του προσφυγικού, αλλά και πάλι θα έπρεπε ενδεχομένως να τεθεί και κάποιο όριο για να μη γίνονται καταχρήσεις.

Στο άρθρο 14, η τροποποίηση του ωραρίου εργαζομένων στους ΟΤΑ πρώτου βαθμού. Αν δουλεύουν περισσότερο, χρειάζεται να παίρνουν περισσότερες αμοιβές.

Σωστό, αλλά αν είναι τόσο ορθό αυτό, γιατί δεν το κάναμε σε όλο το δημόσιο; Γιατί να είναι μόνο στους ΟΤΑ και να μην είναι σε όλο το δημόσιο, αφού υπάρχει αυτή τη στιγμή και το νομοσχέδιο της δημόσιας διοίκησης;

Με την παράγραφο 2 του ίδιου άρθρου, τροποποιείται το ωράριο των βρεφονηπιακών σταθμών, των βρεφονηπιοκόμων, ώστε να μην ταυτίζεται με αυτό του διοικητικού προσωπικού. Δεν γνωρίζω, όμως, τι συνέπειες μπορεί να έχει αυτό, ασχέτως αν η αιτιολογική έκθεση βεβαιώνει για το αντίθετο, ότι δεν θα υπάρχουν συνέπειες στη λειτουργία της. Είναι ένα ζήτημα αυτό, το οποίο θα έπρεπε να εξεταστεί ακόμη περισσότερο, πιο επισταμένως.

Στο άρθρο 15, πιστεύω ότι είναι ορθή η διάταξη και θα το ψηφίσουμε, όπως έχει πει  και ο κ. Οικονόμου, ώστε να γίνεται μετάταξη από υπάλληλο που υπηρετεί σε ΟΤΑ παραμεθόριων σε άλλο ΟΤΑ. Κατά την άποψή μου, αυτή θα έπρεπε να είναι η διαδικασία σε όλες τις μετατάξεις και όχι μονάχα στους ΟΤΑ. Έτσι δεν είναι, κ. Πολάκη, μια και έχετε περάσει από την αυτοδιοίκηση; Καλύτερα να είναι και όχι μόνο στους ΟΤΑ.

Στο άρθρο 16, βλέπω εύλογη την διάταξη, ώστε όταν λύνονται δημόσια νομικά πρόσωπα και οργανισμοί, οι υπάλληλοί τους που είναι ΑΜΕΑ να μεταφέρονται στους ΟΤΑ σε προσωποπαγείς θέσεις.

Στο άρθρο 17, είναι λογική η ρύθμιση αυτή σχετικά με τη μετάταξη.

Στο άρθρο 18 με το άρθρο 187 του ν.3463 και θέλει να προστεθεί αυτό, έχει δοθεί η δυνατότητα εκποίησης αχρησιμοποίητων οικοπέδων σε άστεγους και οικονομικά αδύναμους δημότες, με την υποχρέωση οι τελευταίοι να ανεγείρουν κατοικία εντός το πολύ οκτώ ετών. Ο Υπουργός λέει, ότι πρέπει να γίνει αυτό σε οκτώ χρόνια. Θεωρώ το χρονικό διάστημα πολύ μεγάλο, εν όψει του ότι υπήρχε μια οκταετία, η οποία πέρασε άκαρπη και βεβαίως, ίσως θα έπρεπε να διαπιστώνεται ότι αυτοί είναι άστεγοι, όχι μόνο αυτοί που το δικαιούνται, αλλά και οι κληρονόμοι τους, διότι έχει κάποια διάταξη μέσα, η οποία θέλει προσοχή και το λέω για να τα ακούσουν και οι συνεργάτες του Υπουργού, ότι αυτό μεταβιβάζεται κληρονομικά. Μα αν οι κληρονόμοι δεν είναι οικονομικά αδύναμοι, τι θα γίνει; Άρα, λοιπόν, θα έπρεπε να εξετάζεται και αυτό το ζήτημα.

Το άρθρο 19, είναι ορθή ρύθμιση, κατά βάση. Μπορεί να παρουσιάζεται αυτό ως μεγάλη καινοτομία, αλλά στην πραγματικότητα το άρθρο αυτό δεν είναι τόσο καινοτόμο όσο φαίνεται, καθώς επεκτείνει το εύρος εφαρμογής των υφιστάμενων ρυθμίσεων και συνεπώς,ας μην παρουσιάζεται ως τόσο πολύ καινοτόμο, όπως είπε ο κ. Υπουργός. 

Σχετικά με τις ληξιαρχικές πράξεις, στο άρθρο 21, προστίθεται άρθρο στον ν.3344/76, που με δήλωση του συμβολαιογράφου, ο καθένας έχει το δικαίωμα να επιλέγει τον τύπο και τον τρόπο ταφής του. Είναι σωστό, καθίσταται δηλαδή υποχρεωτικός ο τρόπος αυτός, αφού το επιθυμεί. Ζήτημα όμως, γεννάται κ. Πρόεδρε, τι γίνεται σε περίπτωση κατά την οποία ο θανών επιλέγει τύπο ταφής, που έρχεται σε αντίθεση με το θρησκευτικό του δόγμα; Δηλαδή, θα μπορεί ένας μουσουλμάνος να πει, ότι θέλει να ταφεί σε ένα χριστιανικό νεκροταφείο και αντιστρόφως; Λέει, βέβαια, ο νόμος «εάν δεν αντίκειται στην δημόσια τάξη». Αντίκειται αυτό στην δημόσια τάξη; Θα πρέπει να διευκρινιστούν μερικά ζητήματα, τα οποία είναι αρκούντως σοβαρά.

Στο άρθρο 23, για το θέμα της διασύνδεσης των ληξιαρχείων με τις μονάδες του ΥΠ.ΕΣ., αυτό το έχουμε κάνει το 2012. Για κάθε ληξιαρχικό γεγονός, το οποίο γίνεται σε οποιοδήποτε μέρος της Ελλάδας, αμέσως την ίδια μέρα, ζήτημα μιας ή δυο ωρών το πολύ, αμέσως ενημερώνεται η κεντρική υπηρεσία του ΥΠ.ΕΣ.. Βεβαίως, αυτό είναι μια επέκταση, καλό θα ήταν όμως να ολοκληρωθεί, ούτως ώστε να έχει πρόσβαση κάθε διαπιστευμένος φορέας σ’ αυτή την περίπτωση. 

Δεν έχουμε αντιρρήσεις για το άρθρο 24. 

Θα πω το εξής, το οποίο θεωρώ πάρα πολύ σοβαρό. Στο άρθρο 36, είναι μια διάταξη που αφορά στη χορήγηση του επιδόματος ανθυγιεινής εργασίας και στους εργαζόμενους στους ΟΤΑ, που εργάζονται στις εγκαταστάσεις διαχείρισης στερεών αποβλήτων.

Εδώ πρέπει να διευκρινιστεί, σωστό είναι διότι ενδεχομένως, κινδυνεύει η υγεία τους, αλλά για όλους; Δηλαδή ένας που εργάζεται στα στέρεα απόβλητα και είναι σε γραφείο ως διοικητικός υπάλληλος, γιατί διατρέχει, σύμφωνα με τον σκοπό του νόμου που δίνει τα ανθυγιεινά επιδόματα σε όσους έρχονται σε επαφή με ακαθαρσίες, με πράγματα που μπορούν να βλάψουν την υγεία τους, γιατί θα πρέπει ένας διοικητικός υπάλληλος έχει το επίδομα αυτό, μαζί με τον υπάλληλο, ο οποίος είναι όλη ημέρα πάνω στο απορριμματοφόρο. 

Ένα ζήτημα, κύριε Πρόεδρε, που πρέπει να το δούμε γιατί αυτή η βιαστική, πρόχειρη νομοθέτηση έχει δημιουργήσει προβλήματα. 

Στα άρθρα 38 και 39, με το ν. 4325/2015 καταργήθηκε ο θεσμός του γενικού γραμματέα και αντικαταστάθηκε με αυτόν του συντονιστή. Αν και υπάρχουν εδώ και προβλήματα, θα τα πούμε στην Ολομέλεια, πρέπει να προσεχθεί το εξής: λέει, λοιπόν, στην παράγραφο 9 του άρθρου 38 «αν ένας υπάλληλος που πάρει τον βαθμό του συντονιστή εκπέσει για οποιοδήποτε λόγο, είτε παραιτηθεί είτε αποβληθεί, διότι έπεσε σε κάποιο παράπτωμα κ.λπ. κατατάσσετε σε βαθμό και μισθολογικό κλιμάκιο σύμφωνα με τις διατάξεις του ν.4024/2011 και συγκεκριμένα τα άρθρα 6,7 και 12.». Αυτά έχουν καταργηθεί με το νόμο 4354/2015. Καταργήθηκε από 1.1.2016 το άρθρο 12 του ν. 4024/2011, συνεπώς αυτά πρέπει να τα σημειώσετε και να τα δείτε. Είναι αποτέλεσμα της βιαστικής νομοθέτησης.

Όσον αφορά στην τροπολογία του Υπουργείου Εσωτερικών, η 181/2 , με την οποία ορίζεται ότι οι υπάλληλοι των ΟΤΑ και οι Πυροσβέστες μπορούν να οδηγούν τα οχήματα, αν έχουν τα προσόντα και ύστερα από εκπαίδευση, τη θεωρούμε σωστή, και πράγματι, θα καλύψει πολλά ζητήματα που δημιουργούνται από την έλλειψη του προσωπικού.  

Ευχαριστώ, κύριε Πρόεδρε.

ΒΑΣΙΛΕΙΟΣ ΟΙΚΟΝΟΜΟΥ (Εισηγητής της Νέας Δημοκρατίας): Κύριε Πρόεδρε, πόσες τροπολογίες θα έρθουν ακόμη;

ΝΙΚΟΣ ΜΑΝΙΟΣ (Προεδρεύων των Επιτροπών): Μη με ρωτάτε, δεν είμαι ειδικός.

ΑΝΔΡΕΑΣ ΞΑΝΘΟΣ (Υπουργός Υγείας): Άλλη μια είναι από το Υπουργείο Υγείας.

ΝΙΚΟΣ ΜΑΝΙΟΣ (Προεδρεύων των Επιτροπών): Το λόγο έχει ο κ. Καβαδέλλας.

ΔΗΜΗΤΡΙΟΣ ΚΑΒΑΔΕΛΛΑΣ : Ευχαριστώ, κύριε Πρόεδρε. 

Δεν είναι του χαρακτήρα μου να μεμψιμοιρώ, αλλά καλούμαστε να τοποθετηθούμε επί ενός πολυνομοσχεδίου, στο οποίο όπως παρατήρησε και άλλος συνάδελφος μπαινοβγαίνουν άρθρα, τροπολογίες κ.λπ.. θα ήθελα να παρακαλέσω για να είμαστε πιο παραγωγικοί, αν είναι δυνατόν τα νομοσχέδια, να έρχονται σε πιο ώριμη μορφή, ιδιαίτερα στην τροπολογία που ήρθε πριν από μισή ώρα, όπου αναφέρει και πρέπει να το προσέξει ο Υπουργός, ότι το Δ.Σ. είναι επταμελές διορίζεται με απόφαση του Υπουργού Υγείας και Προνοίας για τρία χρόνια και αποτελείται από έναν οικονομολόγο, έναν γιατρό ειδικότητας και έναν εγνωσμένου κύρους και αξιοπιστίας πρόσωπο που ορίζεται από τον Υπουργό Υγείας. Εμείς θα θέλαμε να σας παρακαλέσουμε επειδή αυτό θα είναι κάποιο δικό σας άτομο, της εμπιστοσύνης σας, που δικαιούστε να το τοποθετήσετε δίπλα σας, τουλάχιστον, για να είναι πιο κομψό και για λόγους δεοντολογίας και για να μην φαίνεται ότι περιφρονείται τη δημοκρατία, να βάλετε κάποια επιτροπή, η οποία να τηρεί κάποια τουλάχιστον προσχήματα όσον αφορά στην εκτίμηση της επάρκειας του ατόμου, για να μην έχει την αποκλειστική ευθύνη ο Υπουργός, γιατί μοιάζει, σαν να αποφασίζουμε και να διατάσσουμε, με αυτή εδώ την τροπολογία. 

Πιο κάτω αναφέρει ότι με την ίδια απόφαση ορίζεται πρόεδρος του ΔΣ με κοινή απόφαση των Υπουργών Υγείας και Οικονομικών. Επίσης, δύναται να καθορίζεται η αμοιβή για τον πρόεδρο και τα μέλη του ΔΣ πέραν της προβλεπόμενης από τις εκάστοτε ισχύουσες διατάξεις. Εδώ πρέπει να μπει κάποιο όριο, διότι έχουμε ακούσει για τεράστιες αμοιβές. Ας πούμε να μην υπερβαίνει τη μισθοδοσία του προέδρου του Αρείου Πάγου. Εν πάση περιπτώσει να ξέρουμε μέχρι που μπορεί να φτάσει αυτή η αμοιβή που είναι πέραν από τις εκάστοτε ισχύουσες διατάξεις αμοιβής. 

Σε ό,τι αφορά στην άλλη τροπολογία που ήρθε πριν από λίγο στα χέρια μου και αναφέρεται στους Οργανισμούς Τοπικής Αυτοδιοίκησης Α΄ και Β΄ βαθμού και τα πάσης φύσεως νομικά πρόσωπα, όπου σ’ αυτά δίνονται να επιχορηγούν μέσω κονδυλίων του προϋπολογισμού τους έκτακτες λειτουργικές ανάγκες των δημοσίων νοσοκομείων και λοιπά. Εμείς δεν είμαστε τυπολάτρες και θέλουμε να λειτουργήσει το κράτος. Αλλά, εδώ, λέει στην παρ. 3, ότι οι ανωτέρω πράξεις επιχορήγησης είναι κατά παρέλκυση κάθε άλλης διάταξης και δεν υπόκεινται σε διατάξεις του άρθρου 275 του νόμου 3852 του ’10. Είπαμε ότι δεν είμαστε τυπολάτρες, αλλά ποιες είναι οι δικλίδες ασφαλείας που μπορούν να εξασφαλίσουν μια λογική της επιχορήγησης μέσω των κονδυλίων. 

Σε ό,τι αφορά στο άρθρο 111, που, εκεί, εκχωρείται στον Υπουργό Περιβάλλοντος η δυνατότητα να κατανέμει κατά το δοκούν – περίεργο αυτό το κατά το δοκούν – το 40% των ετησίων εσόδων του κράτους από το εμπόριο των ρύπων και το φαινόμενο του θερμοκηπίου ύψους 200 εκατ. ευρώ. Είναι μεγάλο το ποσό. Η κατανομή ορίζεται με υπουργική απόφαση σε εποπτεύοντα φορέα του Υπουργείου, χωρίς να ορίζεται ποιος θα είναι αυτός ο φορέας και με ποια κριτήρια θα ληφθούν αυτά τα χρήματα. Εμείς προτείνουμε να το ξαναδείτε αυτό ή να το αποσύρετε και να το επαναφέρετε διορθωμένο. 

Σε ό,τι αφορά στο άρθρο 106, δίδεται η ασφαλιστική ενημερότητα σε κάποια συγκεκριμένη επιχείρηση. Είμαστε θετικοί, αλλά να μας εξηγήσετε τους λόγους. Χορηγείτε σε ανώνυμη εταιρεία με την επωνυμία «Μεταλλουργική Βιομηχανία Ηπείρου κλπ.», φορολογική ενημερότητα έως τις 30/6/16, χωρίς παρακράτηση κατά παρέκκλιση των ισχυουσών διατάξεων. Για ποιο λόγο; Πρέπει να υπάρχει κάποια επεξήγηση εδώ για να ξέρουμε και εμείς τι γίνεται αν είναι κομματικός φίλος ή αν όντως δικαιούται να τύχει μιας τέτοιας εξαιρέσεως. 

Σε ό,τι αφορά στο άρθρο 47, υπάρχει μια ιδιαιτερότητα στη δομή και λειτουργία των Ελληνικών Ανοιχτών Πανεπιστημίων. Επειδή είμαστε υπέρ της διαφάνειας, παρακαλούμε να προσθέσετε στο άρθρο 47, παρ. 3 και 6Α την περίπτωση να συμμετέχει στις συνεδριάσεις της Διοικούσας Επιτροπής και ιδιαίτερα στην Κοσμητεία της Σχολής μέλος του ΔΣ του Πανελλήνιου Φοιτητικού Συλλόγου με δικαίωμα ψήφου. Εδώ δεν πρόκειται για παιδάκια, αλλά για ενήλικες. Τα Ανοιχτά Πανεπιστήμια συνήθως έχουν ως φοιτητές ανθρώπους κάποιας ηλικίας που μπορούν να συμβάλλουν θετικά, αν τους δώσετε το δικαίωμα ψήφου. Βεβαίως αυτό, αν συνάδει με τις αρμοδιότητες της επιτροπής. 

Ευχαριστώ.           

ΑΝΤΩΝΙΟΣ ΣΥΡΙΓΟΣ (Προεδρεύων των Επιτροπών): Τον λόγο έχει ο κ. Μπαλάφας.

ΓΙΑΝΝΗΣ ΜΠΑΛΑΦΑΣ (Υφυπουργός Εσωτερικών και Διοικητικής Ανασυγκρότησης): Κύριες και κύριοι συνάδελφοι, η τοποθέτησή μου αφορά σε μια υπουργική τροπολογία την οποία καταθέτουμε σε συνεννόηση με τον Υπουργό και με την οποία ερχόμαστε να λύσουμε μια εκκρεμότητα η οποία υπάρχει από το 2010 από την ψήφιση, δηλαδή, του νόμου για τον «Καλλικράτη» μέχρι σήμερα.  

ΒΑΣΙΛΕΙΟΣ ΟΙΚΟΝΟΜΟΥ (Εισηγητής της Ν.Δ.): Κύριε Υπουργέ, την τροπολογία τώρα θα την καταθέσετε;

ΓΙΑΝΝΗΣ ΜΠΑΛΑΦΑΣ (Υφυπουργός Εσωτερικών και Διοικητικής Ανασυγκρότησης): Έχει κατατεθεί. Μπορεί να μην έχει έρθει, μπορεί να φταίμε και εμείς. Δεν επιμένω, κύριε Οικονόμου. Απλώς, θα πω δύο λόγια, συγκεκριμένα γιατί είναι κάπως ειδικό το ζήτημα. 

Με το ν. 1416/1984 έχει οριστεί ότι την ακίνητη μη ιδιωτική περιουσία των νησιών Κύθηρα και Αντικύθηρα -γι' αυτό λέω ειδική περίπτωση- διαχειρίζεται μια επιτροπή, η οποία καλείται «Επιτροπή Εγχώριας Περιουσίας», που αποτελεί Νομικό Πρόσωπο Δημοσίου Δικαίου και υπόκειται στην εποπτεία του Κράτους. Στη συνέχεια, εκδόθηκε το προεδρικό διάταγμα 272/1985, που καθόρισε κάθε αναγκαία λεπτομέρεια για τη λειτουργία, τις αρμοδιότητες και τα όργανα διοίκησης της επιτροπής. Το νομικό πρόσωπο διατηρήθηκε σε ισχύ με το νόμο του «Καλλικράτη», με το ν. 3852/2010.

Μέχρι τη φάση εκείνη του «Καλλικράτη» που υπήρχε ο δήμος στα Κύθηρα και η κοινότητα στα Αντικύθηρα, η επιτροπή εκλεγόταν από το δήμαρχο Κυθήρων, τον πρόεδρο της κοινότητας Αντικυθήρων, το σύνολο των μελών του δημοτικού συμβουλίου Κυθήρων και του κοινοτικού συμβουλίου Αντικυθήρων. 

Ωστόσο, με την κατάργηση της κοινότητας Αντικυθήρων, με τον «Καλλικράτη» δεν μπορούσε να συγκροτηθεί το ειδικό εκλεκτορικό σώμα για την εκλογή νέας επιτροπής. 

Ο νόμος για τον «Καλλικράτη», ο ν. 3852/2010 δεν όρισε ποιο θα είναι το νέο εκλεκτορικό σώμα μετά την κατάργηση της Κοινότητας Αντικυθήρων. Ήδη, με την προτεινόμενη διάταξη -αυτή που φέρνουμε σήμερα-  λύνουμε αυτή την εκκρεμότητα που υπάρχει από το 2010 σε συνεργασία και συνεννόηση -το τονίζω αυτό- με τη δημοτική αρχή των Κυθήρων, του ενιαίου πλέον δήμου Κυθήρων-Αντικυθήρων, ώστε να λειτουργήσει ξανά η επιτροπή, σύμφωνα με τις νέες διατάξεις του «Καλλικράτη». Μάλιστα, διευρύνουμε το εκλεκτορικό σώμα με τη συμμετοχή σε αυτό και των προέδρων, των μελών και των τοπικών εκπροσώπων των τοπικών κοινοτήτων της δημοτικής ενότητας Κυθήρων, ώστε να επιτυγχάνεται και η παλαιά, προ του προγράμματος, δηλαδή, «Καποδίστριας», αντιπροσωπευτικότητα. 

Σε αυτό το πνεύμα, λοιπόν, ρυθμίζουμε την εκκρεμότητα που σας ανέφερα και το άρθρο στη διατύπωση του λέει ότι: «ο πρόεδρος και τα μέλη της επιτροπής εγχωρίου περιουσίας των νησιών Κυθήρων και Αντικυθήρων εκλέγονται από ειδικό εκλεκτορικό σώμα οποίο αποτελείται από τον Δήμαρχο Κυθήρων, τον πρόεδρο και τα μέλη του δημοτικού συμβουλίου Κυθήρων, τον πρόεδρο και τα μέλη του συμβουλίου δημοτικής κοινότητας Αντικυθήρων, τους προέδρους, τα μέλη και τους τοπικούς εκπροσώπους των τοπικών κοινοτήτων της δημοτικής ενότητας Κυθήρων. Εκλέγεται ο πρόεδρος με αυξημένη πλειοψηφία των δύο τρίτων και επαναλαμβάνεται η εκλογή αν χρειασθεί εντός τριών ημερών.».

Προβλέπει την εκλογή άλλων τεσσάρων μελών της επιτροπής και των ισάριθμων αναπληρωματικών τους με απλή πλειοψηφία των παρόντων. Προβλέπεται, επίσης, στο ίδιο άρθρο η αντιμετώπιση του ζητήματος των οφειλών προς την επιτροπή εγχωρίου περιουσίας ή τα ιερά προσκυνήματα του άρθρου 84 –αφορούν σε όλα αυτά ένα νόμο, όπως σας είπα, του 1984- και η πρώτη μετά την έκδοση του παρόντος νόμου σύγκληση της ανωτέρω ειδικής εκλεκτορικής συνέλευσης για την εκλογή προέδρου και μελών της επιτροπής εγχωρίου περιουσίας, γίνεται εντός αποκλειστικής προθεσμίας τριών μηνών από τη δημοσίευση του παρόντος νόμου στην Εφημερίδα της Κυβερνήσεως. Κάθε άλλη αναγκαία λεπτομέρεια ρυθμίζεται με απόφαση του αρμόδιου Υπουργού Εσωτερικών και Διοικητικής Ανασυγκρότησης.

Συμπληρώνω ότι πρόκειται για μια διάταξη, μια ρύθμιση μια κάλυψη μιας εκκρεμότητας, η οποία ήταν αίτημα της δημοτικής αρχής και των τοπικών παραγόντων του νησιού. 

Για την ιστορία, πρόκειται για το εξής -το λέω έτσι ενημερωτικά- μετά το τέλος της αγγλοκρατίας στα Επτάνησα, η μη ιδιωτική ακίνητη περιουσία -κυρίως γη, αλλά όχι μόνο γη- κατ' εξαίρεση αυτού που συνέβαινε στην υπόλοιπη Ελλάδα, με την ένωση των Επτανήσων με την Ελλάδα, διατηρήθηκε σε τοπικές επιτροπές, λαϊκές επιτροπές. Στα υπόλοιπα Επτάνησα, το δημόσιο σιγά σιγά έσβησε τις λαϊκές επιτροπές και έμειναν μόνο στα Κύθηρα, πιθανόν γιατί την εποχή που γίνονταν αυτές ρυθμίσεις τα Κύθηρα δεν εμφάνιζαν ενδιαφέρον από την άποψη…

ΜΑΥΡΟΥΔΗΣ (ΜΑΚΗΣ) ΒΟΡΙΔΗΣ: Ότι ουδείς ασχολείτο.

ΓΙΑΝΝΗΣ ΜΠΑΛΑΦΑΣ (Υφυπουργός Εσωτερικών και Διοικητικής Ανασυγκρότησης): Υπήρχαν περίοδοι που τα Κύθηρα ήταν τελείως έρημα, σε τελική ανάλυση. 

Τα πράγματα άλλαξαν, όπως συμβαίνει πάντα, σήμερα υπάρχει πολύ ενδιαφέρον και επομένως πρέπει να διατηρηθεί αυτός ο έλεγχος, είναι μια ενδιαφέρουσα ιδιαιτερότητα, αυτή των Κυθήρων, να διατηρηθεί  στον λαϊκό παράγοντα, στους φορείς της Τοπικής Αυτοδιοίκησης κ.λπ. Ευχαριστώ.

ΝΙΚΟΛΑΟΣ ΜΑΝΙΟΣ (Προεδρεύων των Επιτροπών): Ευχαριστούμε και εμείς τον κ. Μπαλάφα, τον λόγο έχει ο κ.Συρμαλένιος.

ΝΙΚΟΛΑΟΣ ΣΥΡΜΑΛΕΝΙΟΣ : Κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, εγώ θα μιλήσω σχεδόν αποκλειστικά, για το θέμα του νοσοκομείου της Σαντορίνης, άρθρα 87 έως 97.

Να πω, ότι προσωπικά εγώ, αλλά και οι άλλοι δύο Βουλευτές του ΣΥΡΙΖΑ των Κυκλάδων, και οι τρεις μας Βουλευτές αισθανόμαστε πάρα πολύ περήφανοι, που έρχεται αυτό το νομοσχέδιο, με αυτές τις διατάξεις, της σύνθεσης του νοσοκομείου Σαντορίνης, στην Βουλή, επιτέλους.

Αισθανόμαστε περήφανοι, διότι πρώτον η Κυβέρνησή μας και ιδιαίτερα η πολιτική ηγεσία του Υπουργείου Υγείας, έκανε αποδεκτό το αίτημα του Θηραϊκού λαού, που αγωνίστηκε 5 χρόνια τώρα, για να ανοίξει καταρχήν ένα νοσοκομείο, που στοίχισε στο ελληνικό δημόσιο, με αποκλειστικά λεφτά του προγράμματος δημοσίων επενδύσεων, 14 εκατομμύρια ευρώ, μετά από δωρητήριο του οικοπέδου από την Ιερά Μητρόπολη Θήρας, παρέμεινε κλειστό και πλήρως εξοπλισμένο, διότι οι προηγούμενες Κυβερνήσεις της Ν.Δ. και του ΠΑ.ΣΟ.Κ., ουσιαστικά ήθελαν να το ιδιωτικοποιήσουν.

Αισθανόμαστε περήφανοι, που η πολιτική ηγεσία του Υπουργείου Υγείας, αποτρέπει την ιδιωτικοποίηση και ανοίγει, με δημόσιο χαρακτήρα, το νοσοκομείο αυτό, το οποίο θα είναι ένα νοσοκομείο που απευθύνεται, όχι μόνο στους Σαντορινιούς, αλλά σε εκατοντάδες χιλιάδες τουρίστες, να ξέρετε ότι η Σαντορίνη έχει περίπου ενάμισι εκατομμύριο τουρίστες το χρόνο, στα γύρω νησιά, που είναι πολλά νησιά και επομένως καλύπτει μια πολύ μεγάλη ανάγκη στον νομό Κυκλάδων και αποτελεί πρότυπο για την υπόλοιπη νησιωτική Ελλάδα, τουλάχιστον.

Ο κ. Βρούτσης προχθές αναφέρθηκε, σ’ αυτο δεν είναι εδώ τώρα, αλλά επειδή οι διαδικασίες μαγνητοσκοπούνται και τα πρακτικά γίνονται γνωστά, θα μιλήσω για τον κ. Βρούτση και για αυτά που είπε, διότι μίλησε ως θλιβερός ουραγός της παρελθούσας κατάστασης, προσπαθώντας να λοιδορήσει  τις προσπάθειες που γίνονται σήμερα με αυτό το νομοσχέδιο και να υπερασπιστεί μια πραγματικότητα, η οποία θα οδηγούσε και οδηγούσε, με τις προηγούμενες ηγεσίες του Υπουργείου Υγείας, στην ιδιωτικοποίηση του νοσοκομείου.

Θέλω να σας πω ένα στοιχείο, το οποίο δεν είναι γνωστό, εγώ επειδή ήμουν ο ένας Βουλευτής Κυκλάδων από το 2012 μέχρι το 2015 από την πλευρά του ΣΥΡΙΖΑ, είχα μιλήσει με τον προηγούμενο πρόεδρο της ΑΕΜΥ, ο οποίος είχε πει ξεκάθαρα ότι - άλλο δημόσιος χαρακτήρας- άλλο δημόσια λειτουργία. Προσπαθούσε, δηλαδή, να ξεπεράσει το εμπόδιο του δωρητηρίου, του συμβόλαιο που δώρισε η Μητρόπολη προς τους κατοίκους της Σαντορίνης, με την διάκριση μεταξύ δημόσιου χαρακτήρα και δημόσιας λειτουργίας. Τα είχε ομολογήσει και αυτά σήμερα, ευτυχώς αποτρέπονται.

Ο κ. Βρούτσης όμως, μίλησε και είπε, ότι δεν υπάρχει προϋπολογισμός, δεν υπάρχει χρονοδιάγραμμα, δεν υπάρχει προγραμματισμός, δεν υπάρχει οργανόγραμμα, δεν υπάρχει τίποτα. 

Όπως είπε και ο Αναπληρωτής Υπουργός Υγείας, κ. Πολάκης, και προχθές και σήμερα, όχι μόνο υπάρχει προϋπολογισμός, αλλά αυτός έχει ενταχθεί στην ΑΕΜΥ Α.Ε. με αύξηση του προϋπολογισμού της ΑΕΜΥ Α.Ε., κατά 5 εκατομμύρια ευρώ, τα οποία διατίθενται αποκλειστικά στο δημόσιο Νοσοκομείο της Σαντορίνης και αυτό το κονδύλι είναι εγγεγραμμένο και προβλέπεται στον Κρατικό Προϋπολογισμό του 2016 του Ελληνικού Κράτους. 

Όσον αφορά στα υπόλοιπα θέματα, οργανογράμματα, λειτουργία κ.λπ., περιγράφονται αναλυτικά στα άρθρα, δεν θα μπω σε λεπτομέρειες, αλλά πρέπει να ξέρουμε όλοι, ότι το νοσοκομείο σε 2 με 3 μήνες, θα είναι έτοιμο να εγκαινιαστεί, διότι θα τελειώσει και ο Κανονισμός λειτουργίας της ΑΕΜΥ Α.Ε. κ.λπ. 

Επίσης, θα ήθελα να πω, διότι ο κ. Βρούτσης, είπε ότι κάποιοι από εμάς πηγαίναμε στην παραλία και τάζαμε ότι θα σηκώσουμε το «SEA DIAMOND» και για αυτό βγήκα, ως ΣΥ.ΡΙΖ.Α. για πρώτη φορά πρώτος στη Σαντορίνη της επιχειρηματικότητας. Θα ήθελα, λοιπόν, να δηλώσω στον κ. Βρούτση, ότι και το «SEA DIAMOND» θα πάρει σιγά σιγά το δρόμο του και ήδη έχει αρχίσει να παίρνει το δρόμο του και θα μάθει πάρα πολύ γρήγορα και για αυτό. Ας μην βιάζεται να κάνει κρίσεις, ό,τι έχουμε δεσμευτεί εμείς θα το πραγματοποιήσουμε. 

Επίσης, επειδή πάρα πολλοί αγροτικοί γιατροί και άλλοι, μας παίρνουν από τα νησιά, πραγματικά περιμένουν ως μάννα εξ ουρανού, αυτή τη διάταξη, η οποία περνάει τώρα ξεπερνώντας τα όποια γραφειοκρατικά και διοικητικά εμπόδια, που λέει ότι η ΟΤΑ και τα ΝΠΔΔ μπορούν να δίνουν στέγαση, σίτιση αλλά και επίδομα, το οποίο έχουν αποφασίσει από δικό τους προϋπολογισμό, όπως κάποιες Περιφέρειες και είναι προς τιμήν τους που το έχουν αποφασίσει. Έτσι ώστε αυτοί οι γιατροί να βρίσκουν ουσιαστικά κίνητρα, που μαζί με τα άλλα κίνητρα που δίνει το νομοσχέδιο τα οποία είναι πάρα πολλά αν τα αθροίσαμε, ανοίγουν δρόμο για ουσιαστική αναβάθμιση του δημόσιου συστήματος και στη νησιωτική Ελλάδα. 

Σας ευχαριστώ. 

ΝΙΚΟΣ ΜΑΝΙΟΣ (Προεδρεύων των Επιτροπών): Το λόγο έχει ο κ. Βορίδης. 

ΜΑΥΡΟΥΔΗΣ (ΜΑΚΗΣ) ΒΟΡΙΔΗΣ: Κύριε Πρόεδρε, θα ήθελα να πω δύο πράγματα για αυτό το νομοσχέδιο. Καταρχήν, δεν πρέπει να είναι κανείς περήφανος για αυτό τον τρόπο νομοθέτησης, όχι, ότι δεν έχει συμβεί στο παρελθόν, έχει συμβεί. Συνήθως όμως, συνέβαινε να έχουμε τέτοιου είδους «ερανιστικά» πολυνομοσχέδια από διάφορες διατάξεις, από διάφορα Υπουργεία, τα οποία δεν αποτελούν και ένα ενιαίο σύνολο, αλλά στην πραγματικότητα είναι ένα είδος πολλών τροπολογιών μαζί. Αυτό, συνήθως, συνέβαινε, όταν τελείωνε η θητεία μιας κυβέρνησης, οπότε ό,τι είχε μαζευτεί ερχόταν σε αυτά τα περίφημα πολυνομοσχέδια και ψηφιζόντουσαν σωρηδόν. 

Δεν ξέρω γιατί σας ήρθε αυτή η έμπνευση. Είναι ένα πρόσθετο στοιχείο ανησυχίας αυτό, γιατί κανονικά δεν έχετε λόγο να το φέρετε έτσι. Θα μπορούσε αυτό να έρθει, είτε αν θέλετε να το πείτε «παράλληλο πρόγραμμα» είτε όπως θέλετε να το πείτε, επειδή είναι πολύ μεγάλο και έχει πολλές διατάξεις, θα μπορούσαν να έρθουν ως αυτοτελή νομοσχέδια των Υπουργείων. Αυτό ως νομοτεχνική παρατήρηση, αν θέλετε, για την καλή νομοθέτηση. 

Δεύτερον, ακούστηκαν πολλά κ. Υπουργέ, για αυτό το θέμα, με την κάλυψη των ανασφάλιστων. Καταρχάς, εγώ χαίρομαι που έστω, μετά ταύτα συμφωνούμε ότι το νομοθετικό πλαίσιο είχε διαμορφωθεί ήδη με αυτές τις δύο Υπουργικές Αποφάσεις. Ελπίζω, να συμφωνούμε σε αυτό και θα δούμε ποια είναι η προστιθέμενη αξία της δικής σας νομοθετικής καταρχήν, παρέμβασης. 

Αν συμφωνούμε σε αυτό,  θεωρώ ότι πια δεν έχετε και λόγο να το αρνείστε, διότι πλέον θα σας διαψεύδουν πραγματικά γεγονότα, δηλαδή για την ύπαρξη των δύο υπουργικών αποφάσεων, δεν κάνει να αρνούμαστε την πραγματικότητα, διότι είναι ένα συγκεκριμένο πράγμα αν υπάρχουν υπουργικές αποφάσεις και τι λένε. Το διαβάζουμε και όλοι καταλαβαίνουμε, επομένως το κανονιστικό πλαίσιο έχει διαμορφωθεί.

Άκουγα επί υπουργίας μου έναν συνάδελφό σας, τότε, τον κ. Ζαχαριά, να λέει το επιχείρημα ότι ναι μεν υπάρχει αυτή η υπουργική απόφαση, αλλά δεν εφαρμόζεται. Είχα τότε ζητήσει μετ’ επιτάσεως να μου πείτε σε ποια συγκεκριμένα νοσοκομεία δεν εφαρμόζεται, διότι οι όροι της εφαρμογής της είναι συγκεκριμένοι και απλοί. Ανησυχώντας ότι ενδεχομένως δεν εφαρμόζεται, είχα κάνει τότε μία εγκύκλιο, την είχαν στείλει στα νοσοκομεία και στις διοικήσεις, λέγοντάς τους ότι αυτό πρέπει να εφαρμόζεται. Με τα πολλά είχαμε καταλήξει ότι βρέθηκε μια περίπτωση σε ένα νοσοκομείο περιφερειακό, αν θυμάμαι, όπου μάλιστα δεν αφορούσε τότε- θα σας πω ποιο ήταν αυτό που έμενε ακάλυπτο σε αυτή την υπουργική απόφαση- μια διαγνωστική εξέταση, διότι ο κ. Ζαχαριάς είχε επικοινωνήσει με τον διοικητή, η οποία δεν είχε καλυφθεί, διότι δεν διακριβώθηκε ασθένεια και αυτό πράγματι δεν καλυπτόταν. Αυτό ήταν ένα κενό, το οποίο μάλιστα είχαμε προσπαθήσει τότε να το καλύψουμε με την ενεργοποίηση κάποιων vouchers, για να καλυφθεί και αυτό το κομμάτι του διαγνωστικού. Διαγνωστικός  έλεγχος γινόταν, αλλά αν δεν ακολουθούσε νοσηλεία, διότι δεν διακριβωνόταν ασθένεια, τότε στην περίπτωση αυτή έπρεπε να καταβληθούν ποσά. Δεν καλύπτονταν. Όμως, στο επίπεδο της λειτουργίας κατά τα λοιπά καλύφθηκε, διότι πληρώναμε και λογαριασμό φαρμάκων στον ΕΟΠΥΥ. Δηλαδή, υπήρχαν πια ποσά που είχαν αρχίσει και καταβάλλονταν και έμπαιναν στον λογαριασμό των ανασφαλίστων. Τώρα αυτά είναι περασμένα, έγιναν, απλώς είναι σημαντικό να αναγνωρίσουμε όλοι και δεν είναι ανάγκη να θεωρούμε ότι ξεκινούν τα πάντα από τον μηδέν. Χτίζουμε πάνω σε αυτά που είχαν δημιουργηθεί και εσείς προχωράτε. Το να πούμε ότι ξεκινάμε από το μηδέν, δεν αληθεύει. Είχαν γίνει πράγματα και μάλιστα το μεγαλύτερο κομμάτι.

Τι είναι αυτό που έχει προστιθέμενη αξία σε αυτό που κάνετε εσείς; Εσείς πράγματι καλύπτετε ένα κομμάτι που έχει μείνει ακάλυπτο, αυτών που δεν είχαν ΑΜΚΑ και των αλλοδαπών που δεν είχαν νομιμοποιητικά έγγραφα στην Ελλάδα. Αυτός είναι ο πρόσθετος πληθυσμός που καλύπτετε. Αυτό γεννά ένα μεγάλο ζήτημα, για το οποίο θα ήθελα την θέση σας, διότι κατά την γνώμη μου, εδώ ανοίγετε ένα τεράστιο θέμα. Για να μην δημιουργηθεί η παραμικρή παρανόηση, διότι μπορεί να αρχίσουν να λέγονται ανοησίες περί ρατσισμού και τα σχετικά ρατσισμός υπάρχει όταν γίνεται διάκριση λόγω εθνικότητας, χρώματος, φύλου, θρησκείας, σεξουαλικού προσανατολισμού. Όμως, όταν κάνουμε νομική διάκριση, επομένως νόμιμη παραμονή ή μη νόμιμη παραμονή, δεν τίθεται τέτοιο ζήτημα. Πουθενά στην Ευρώπη δεν καλύπτονται αυτοί οι οποίοι δεν έχουν κάποιου είδους  νόμιμη παραμονή.

Όχι, το τονίζω, για τα επείγοντα, γιατί για τα επείγοντα καλύπτονται παντού και καλύπτονταν και στην Ελλάδα. Δεν είναι η δική σας παρέμβαση που το κάνει αυτό, πάντοτε καλύπτονταν στην Ελλάδα για τα επείγοντα, αλλά προφανώς εάν κάποιος μη νομίμως βρίσκεται εδώ και έχει καρκίνο δεν μπορούμε να τον νοσηλεύσουμε εδώ, πρέπει να πάει στην χώρα του να νοσηλευτεί. Αν κάναμε το αντίθετο, τότε προφανώς δημιουργούμε ένα ισχυρότατο κίνητρο για να έρχεται κόσμος εδώ να  νοσηλευτεί για χρόνια νοσήματα, για νοσήματα που πρέπει να αντιμετωπιστούν στο δικό τους σύστημα υγείας. 

Άρα, λοιπόν, εδώ ανοίγετε μια πολύ κακή πόρτα κατά τη γνώμη μου, η οποία θα πέσει ως σημαντικό οικονομικό βάρος στους Έλληνες ασφαλισμένους, στους αλλοδαπούς ασφαλισμένους, οι οποίοι είναι στην Ελλάδα, στους πρόσφυγες οι οποίοι νόμιμα είναι στην Ελλάδα. Θα θέσει ένα πολύ μεγάλο βάρος. Είναι λάθος και κατά τη γνώμη μου και δεν πρέπει να το κάνετε. Πουθενά η έννοια της συνολικής υγειονομικής καλύψεως δεν περιλαμβάνει αυτά τα τμήματα του πληθυσμού. Πουθενά. Ούτε ο Παγκόσμιος Οργανισμός Υγείας λέει να το κάνουμε αυτό.

Άρα, λοιπόν, είναι κάτι που κατά τη γνώμη μου - και εκεί έρχομαι λίγο σε κάτι που είπε ο έτερος κ. Υπουργός, που είναι το ζήτημα του κόστους. Αν θυμάμαι καλά, το λέω με επιφύλαξη, αυτά τα 100 εκατ. αφορούν στη συνολική πρόβλεψη δαπάνης για τις αποφάσεις αυτές. Είναι για όλο τον κόσμο που καλύπτεται. Αυτά τα  100 εκατ. είναι για το σύνολο. 

Εδώ πρέπει να δείτε αν έχετε μετρήσει ποια είναι η πρόσθετη επιβάρυνση, γιατί και εγώ 100 εκατ. θυμάμαι ότι είχα , χωρίς αυτή την πρόβλεψη που κάνετε εσείς. Τόσο ήταν και επί υπουργίας μου, χωρίς αυτή την πρόβλεψη. Άρα, εδώ υπάρχει ένα πρόσθετο κομμάτι πληθυσμού, που ενδεχομένως θα επιβαρύνει και το οποίο δεν μπορείτε να εκτιμήσετε αυτή τη στιγμή, όπως και εμείς δεν μπορούσαμε, γιατί και αυτά ήταν κατ΄ εκτίμηση ποσά  και δεν μπορείτε να εκτιμήσετε πόσο μεγάλο θα είναι.

Εγώ νομίζω ότι εδώ κάνετε ένα σοβαρό σφάλμα. Αντιλαμβάνομαι ότι τα κίνητρα ενδεχομένως να είναι ευγενή, δηλαδή, να καλύψεις όσο το δυνατόν περισσότερους ανθρώπους, αλλά ξαναλέω εδώ υπάρχουν ισχυροί λόγοι για τους οποίους αυτό δεν πρέπει να γίνει.

ΝΙΚΟΣ ΜΑΝΙΟΣ (Προεδρεύων των Επιτροπών): Το λόγο έχει η κυρία Σκούφα.

ΕΛΙΣΣΑΒΕΤ ΣΚΟΥΦΑ: Κατ' αρχήν να δηλώσω την απορία μου που διακεκριμένοι νομικοί έξω στην κοινωνία ουσιαστικά δεν διαβάζουν ή παρερμηνεύουν τα άρθρα του συγκεκριμένου νομοσχεδίου. Εκτός αν αυτό γίνεται για δημιουργία λάθος εντυπώσεων, για καλλιέργεια ξενοφοβικών δράσεων έξω στην κοινωνία και γενικώς αν έχουν στόχο την κοινωνική «αναμπουμπούλα». Διότι όσον αφορά – και αρμοδιότερος να απαντήσει είναι ο Υπουργός- στην κάλυψη στα νοσοκομεία και στην ιατροφαρμακευτική περίθαλψη ανθρώπων που δεν έχουν άδεια παραμονής, από όσο διάβασα μέσα στο άρθρο του νόμου, αυτό συμβαίνει μόνο είτε για ανθρώπους που έχουν ασκήσει ένδικα μέσα κατά απορριπτικής απόφασης για την άδεια παραμονής τους ή για ανθρώπους που εκκρεμεί η απόφαση για το αν θα πάρουν άσυλο, άδεια παραμονής κ.λπ..

Περαιτέρω αυτό που θέλω να τονίσω και κάτι που δεν ακούστηκε εδώ και ένα χρόνο στο Ελληνικό Κοινοβούλιο είναι ότι το Γενάρη του 2015 συντελέστηκε μια βαθειά πολιτική μεταβολή, η οποία αντικατοπτρίζεται στο γεγονός ότι οι βουλευτές της συγκυβέρνησης προερχόμαστε από τα μεσαία και χαμηλότερα κοινωνικά στρώματα. Άρα, είχαμε εισροή στη Βουλή ανθρώπων που εκφράζουν και που έχουν τις ρίζες τους στις μεσαίες και κατώτερες κοινωνικά τάξεις, σπάζοντας την παράδοση που ήθελε τους βουλευτές να προέρχονται από τα μεγάλα πολιτικά τζάκια, να πληρώνουν αδρά τις προεκλογικές τους εκστρατείες και να κατάγονται από συγκεκριμένες πολιτικές οικογένειες. 

 Αυτό μας δίνει τη δυνατότητα, νομοσχέδια σαν και αυτό που συζητάμε να συνεχίζουμε, να τα κρίνουμε και να τ’ αντιμετωπίζουμε μέσα απ’ τα μάτια της μαστιζόμενης κοινωνίας. Διότι, κύριοι και κυρίες συνάδελφοι, υπήρξε ζήτημα με γονείς, που έστειλαν π.χ. τα παιδιά τους σε δημοτικούς και δημόσιους παιδικούς σταθμούς και που δεν θέλαμε, να τα εμπιστευτούμε σε παιδαγωγούς, οι οποίοι θα έπασχαν από το σύνδρομο του «burn-out», γι' αυτό και η συγκεκριμένη διάταξη, επαναφέρει το ωράριο εργασίας των βρεφονηπιαγωγών και είναι στην απολύτως σωστή κατεύθυνση. Σαν γονέας και μητέρα θέλω να μεταφέρω το αίτημα πολλών δεκάδων συμπολιτών μας, αυτή η διαδικασία αποσυμφόρησης τόσο της παιδαγωγικής όσο και της εγκυκλοπαιδικής όσο και της ψυχολογικής, τόσο των εργαζομένων στην εκπαίδευση όσο και των παιδιών μας να μεταφερθεί και στις επόμενες σχολικές βαθμίδες, να μεταφερθεί στο Δημοτικό, το Γυμνάσιο και Λύκειο, ούτως ώστε επιτέλους σ' αυτή τη χώρα, να έχουμε ένα σχόλιο, που τα παιδιά μας, να μην πηγαίνουν, για να ξεζουμιστούν σ’ ένα ανταγωνιστικό σύστημα, αλλά να πηγαίνουν, γιατί θέλουν, να πηγαίνουν και να περνούν όμορφα.

Περαιτέρω, υπήρξαμε μέλη των χαμηλότερων - και συνεχίζουμε και είμαστε - κοινωνικών στρωμάτων, που δεν είχαν, να πληρώσουν ούτε τα 20 € μηνιαίως για τα δημοτικά τέλη ή για την ύδρευση και την αποχέτευση. Επομένως, το συγκεκριμένο άρθρο που μιλά για μείωση ή απαλλαγή από τα δημοτικά τέλη και για τα κοινωνικά τιμολόγια της ΔΕΥΑ, το θεωρούμε απολύτως σημαντικό στη σωστή κατεύθυνση ανακούφισης της κοινωνίας, εφόσον δε αυτό αφορά στους τρίτεκνους, στους μακροχρόνια ανέργους και στους δικαιούχους του προγράμματος των μέτρων για την αντιμετώπιση της ανθρωπιστικής κρίσης.

Δεν θα μιλήσω, σαφώς, γιατί θεωρώ ότι διατυπώθηκαν πάρα πολλά, για το γεγονός ότι το άρθρο που δίνει άκρως ελεύθερη δυνατότητα μεταγωγής στο νοσοκομείο, περίθαλψης στο νοσοκομείο και τη δυνατότητα, να μπορούν, ν’ αγοράσουν τα φάρμακά τους όλοι οι ανασφάλιστοι, όχι μόνο είναι επιβεβλημένο, αλλά κι έρχεται, ν’ αποκαταστήσει την πλήρη ανικανότητα του ελληνικού κράτους, γιατί όπως είπε και ο Αναπληρωτής Υπουργός, ο κ. Πολάκης, αν όλα αυτά είχαν εξασφαλισθεί από τις προηγούμενες συγκυβερνήσεις, τότε δεν θα ανθούσαν ανά τη χώρα κοινωνικά ιατρεία, δεν θα ήταν αναγκασμένη η χώρα, να ζητά από Γερμανούς αλληλέγγυους πολίτες φάρμακα για τα κοινωνικά φαρμακεία της.

Το συγκεκριμένο νομοσχέδιο έρχεται, να καταδείξει το ρόλο του κράτους, όπως, τουλάχιστον, τον αντιλαμβανόμαστε εμείς οι Αριστεροί και δημοκρατικοί πολίτες, δηλαδή, έναν συμπαραστάτη και αρωγό των ευπαθών κοινωνικών ομάδων.

Τέλος, το συγκεκριμένο νομοσχέδιο έχει και μια διάταξη, η οποία έρχεται, ν’ αποκαταστήσει όχι μόνο μια αδικία, αλλά και την παντελή έλλειψη ικανότητας των προηγούμενων Κυβερνήσεων, που τώρα έρχονται και μιλάνε υπερασπιζόμενοι τους αγρότες, διότι στο συγκεκριμένο άρθρο ερχόμαστε, να προλάβουμε την κατάπτωση των εγγυητικών επιστολών, που έχουν πληρώσει 500 αγροτικές οικογένειες της Πιερίας και όπου αλλού. Μιλάμε για το ότι, εάν δεν ψηφιστεί αυτή η διάταξη, 500 αγροτικές οικογένειες θα χάσουν τουλάχιστον 350.000 € κι αυτό διότι 5 χρόνια με τους τοπικούς βουλευτές του Νομού Πιερίας και τις συγκυβερνήσεις Ν.Δ. και ΠΑ.ΣΟ.Κ. δεν μπόρεσε, να βρεθεί μια λύση στο δίκαιο αίτημα των συμπολιτών μας.

Αυτά ήθελα, να πω κι ευχαριστώ. 

ΝΙΚΟΣ ΜΑΝΙΟΣ (Προεδρεύων των Επιτροπών): Ευχαριστούμε την κυρία Σκούφα. Το λόγο έχει ο συνάδελφος, ο κ. Μπουκώρος.

ΧΡΗΣΤΟΣ ΜΠΟΥΚΩΡΟΣ: Ευχαριστώ πολύ, κύριε πρόεδρε.

Με προβληματίζει βαθύτατα ο πολιτικά ιδιοτελής ταξικός φανατισμός με τον οποίο τοποθετούνται ορισμένοι συνάδελφοι.

Θέλω να υπενθυμίσω, ότι στην Ελλάδα δεν υπάρχουν, ούτε τίτλοι ευγενείας, ούτε και οι πλουσιότεροι αποτελούν την πλειοψηφία, όλοι εκπρόσωποι της μεσαίας και κατώτερης τάξης είμαστε σε αυτή την αίθουσα, ας πάψει, επιτέλους, αυτή η ιδιοτέλεια και αυτή η προσπάθεια διχασμού, γιατί περνάει δύσκολα η χώρα και εσείς είσαστε αυτοί που επωμίζεστε τις δυσκολίες τούτη την ώρα.

Θα έρθω στο νομοσχέδιο, λοιπόν, αναφερόμενος σε δύο - τρία άρθρα.

Στο άρθρο 13 για την απελευθέρωση των προσλήψεων στις δημοτικές υπηρεσίες ανταποδοτικό χαρακτήρα. Το άρθρο αυτό είναι στη σωστή κατεύθυνση, γιατί πολλές υπηρεσίες αντιμετώπιζαν προβλήματα. 

Στο άρθρο 19, για τη μείωση των δημοτικών τελών για τις οικονομικά ασθενέστερες οικογένειες, άπορες, πολύτεκνες, τρίτεκνες κ.λπ., είναι κάτι το οποίο ισχύει από την αρχή της κρίσης. Η συντριπτική πλειοψηφία των δήμων της χώρας με αποφάσεις των δημοτικών τους συμβουλίων, μείωσαν και 50% και 60% και 70% και 100% για ορισμένες κατηγορίες τα ανταποδοτικά τέλη και, μάλιστα, κρίθηκε και η νομιμότητα των αποφάσεών τους. Άνευ αντικειμένου, λοιπόν, το συγκεκριμένο άρθρο, υφίσταται, υπάρχει, εφαρμόζεται στη πράξη. Νομοθετούμε για να νομοθετούμε, για να δημιουργούμε γραφειοκρατία;

Η τροπολογία 182/2 για την δυνατότητα των οδηγών Τοπικής Αυτοδιοίκησης Πυροσβεστικών Υπηρεσιών κ.λπ., να οδηγούν ασθενοφόρα Κέντρων Υγείας. Γνωρίζω ότι είναι αίτημα νησιωτικών δήμων, αντιμετωπίζουμε παρόμοιο πρόβλημα στη Σκιάθο, στο νομό Μαγνησίας, όπου το Κέντρο Υγείας έχει μείνει χωρίς οδηγό.

Πρόκειται, όμως, - θα διαφωνήσω εδώ με συναδέλφους και από το κόμμα μου - για μια καθαρά εμβαλωματικού χαρακτήρα λύση, που δεν λύνει το πρόβλημα και θα έλεγα, μάλιστα, ότι δεν μπορεί να αλλάξει οδηγική συμπεριφορά ένας άνθρωπος, που 20 ή 30 χρόνια μεταφέρει απορρίμματα με τα απορριμματοφόρα, που είναι μια πολύ σπουδαία δουλειά, για μένα σπουδαιότερη και από αυτή του οδηγού ασθενοφόρου, διότι αν δεν δουλέψει αυτός που οδηγεί το απορριμματοφόρο, όλοι θα χρειαστούμε ασθενοφόρο. Κατά συνέπεια, δεν μπορούμε να λέμε, όμως, ότι είναι μια ταχύρρυθμη εκπαίδευση θα καλύψουμε αυτή την ανάγκη κατ' αυτό τον τρόπο.

Η λύση, κύριε Υπουργέ, σας το είπα και κατ' ιδίαν, για τις νησιωτικές περιοχές, θα ήταν τα κλιμάκια του ΕΚΑΒ. Μια νομοθετική ρύθμιση για απορρόφηση ανθρώπων, που έχουν βγάλει τις σχολές ΕΚΑΒ και περιμένουν να διοριστούν, θα έλυνε οριστικά το πρόβλημα και δεν θα επιβάρυνε πολύ το «Παράλληλο Πρόγραμμα» σας. 

Τώρα, αυτές είναι λύσεις ανάγκης, αμφιβόλου ποιότητας, γιατί δεν θέλω να θυμίσω, μην με παρεξήγηση και συνάδελφος από το νομό Λαρίσης, Τομεάρχης μας Υγείας, ο κ. Κέλλας, το βίντεο που κυκλοφορεί στο διαδίκτυο με την ευαισθησία των Λαρισαίων τραυματιοφορέων στο γήπεδο. Ελπίζω να μην ζήσουμε ανάλογες εικόνες με αυτή τη νομοθετική ρύθμιση.

Από κει και πέρα, στο άρθρο 56, ακούσαμε και τον κ. Βορίδη προηγουμένως, υπολογίζετε, κύριε Υπουργέ, στα 100 εκατ. το κόστος της ιατροφαρμακευτικής περίθαλψης των ανασφάλιστων Ελλήνων και αλλοδαπών, βεβαίως, ο καθένας μπορεί να ασκήσει με την είσοδο στη χώρα και υποβάλλοντας αίτημα παραμονής, ταυτόχρονα, και τα ένδικα μέσα τα οποία δικαιούται ο κάθε άνθρωπος και να ενταχθεί αυτομάτως σε αυτή την κατηγορία.

Πολύ φοβάμαι και λέτε ότι όλα αυτά είναι στον προϋπολογισμό, δεν θέλω να σας διαψεύσω, αν και το έκανε με επιχειρήματα ο κ. Οικονόμου προηγουμένως, στο προϋπολογισμό μπορεί να προβλέπονται, στο βαθμό που θα υλοποιηθεί ο προϋπολογισμός, θα υλοποιηθούν και όλα αυτά και πώς μπορείτε να λέτε ότι κοστίζει τόσο; Έχετε προϋπολογίσει τις μελλοντικές μεταναστευτικές εισροές;

Δεν πρόκειται περί ελεημοσύνης ή φιλανθρωπίας, κύριε Πρόεδρε. Ελεήμων και φιλάνθρωπος, μπορεί να είναι ο καθένας με τα δικά του χρήματα, εδώ μιλάμε για τα χρήματα των Ελλήνων φορολογουμένων. Ούτε σας συγχωρούμε αξίες, όπως, αυτή του ανθρωπισμού. Φιλάνθρωποι είμαστε όλοι και ανθρωπιστές, αλλά εδώ έχουμε να κάνουμε με τα χρήματα του ελληνικού λαού και θα έπρεπε να είμαστε πιο προσεκτικοί. Αν αύριο αυτός που πληρώνει τα ασφάλιστρα του, δεν μπορεί να νοσηλευτεί σε μια δημόσια δομή υγείας, που οι περισσότερες καταρρέουν και το ξέρει ο κ. Υπουργός, μέχρι και μεγάλες ελλείψεις αναλώσιμων έχουμε σήμερα, τι θα πούμε σε αυτό το φορολογούμενο, το νομοθετήσαμε τότε έτσι και εσύ δεν έχεις θέση ή δεν έχεις γάζα για το τραύμα σου;

Ξέρει και μπορώ να προσχωρήσω στη θέση σας, ότι από καλές προθέσεις γίνονται όλα αυτά.

Θέλω όμως να σας θυμίσω, κύριοι συνάδελφοι του ΣΥΡΙΖΑ, ότι δεν είναι το πρώτο «Παράλληλο Πρόγραμμα» αυτό το οποίο φέρνετε, βεβαίως, δεν εννοώ αυτό που μετ΄ επαίνων απέρριψε η τρόικα, προ των γιορτών, όχι δεν εννοώ αυτό. Πρόγραμμα Θεσσαλονίκης, αποσύρθηκε, η κυρία Φωτίου είναι έξω ελπίζω να μας το θυμίσει στη συνέχεια. Πρόγραμμα ανθρωπιστικής κρίσης. Προβλέφθηκε για το 2015 ένα παράλληλο πρόγραμμα ήταν και αυτό 200 εκατομμύρια, δεν απορροφήθηκε πάνω από 108. Έχω να πω, κύριε Υπουργέ, ότι αυτή την ώρα που συζητάμε το «Παράλληλο Ππρόγραμμα» των 100 ή 200 εκατομμυρίων υπάρχει σε εξέλιξη ένα άλλο παράλληλο πρόγραμμα για το οποίο κανένας δεν μιλά και είναι το επισιτιστικό πρόγραμμα που απευθύνεται στοχευμένα στις άπορες οικογένειες, κόστους 130 εκατομμυρίων ευρώ, με εξασφαλισμένη χρηματοδότηση από το Ευρωπαϊκό Ταμείο Ενίσχυσης Απόρων, και  το πρόγραμμα αυτό χωλαίνει. Ξέρετε τι πληροφορήθηκα, κύριε Υπουργέ,  ότι, ενώ το πρόγραμμα αυτό υλοποιείται από τον προηγούμενο Οκτώβριο μόλις πριν από μια εβδομάδα κατόρθωσε η κυβέρνηση που το διαχειρίζεται, ενώ δεν οφείλει να το διαχειρίζεται μέχρι 31/12 ήταν η υποχρέωσή της και η χρονοκατανομή. Από 1/1 έπρεπε να περάσει στους οικείους δήμους μόλις και μετά βίας κατόρθωσε να δώσει από ένα κοτόπουλο την προηγούμενη εβδομάδα σε κάθε άπορη οικογένεια. Αυτό είναι ενδιαφέρον για τους άπορους; Ενώ υπάρχουν τα χρήματα διαγωνιστικές διαδικασίες δεν έχουν προχωρήσει θα έπρεπε το πρόγραμμα να το  υλοποιεί ήδη η Τοπική Αυτοδιοίκηση, δεν έχουν προχωρήσει οι διαγωνιστικές διαδικασίες θα απορροφήσουμε αυτά το κονδύλια ή θα χαθούν ; Μιλάμε για 130 εκατομμύρια ευρώ. Εδώ συζητάμε  και λέμε αν καλώς ή κακώς φέρατε ένα «Παράλληλο Πρόγραμμα» 100 εκατομμυρίων ευρώ. Ενώ υπάρχουν τα χρήματα, ενδιαφέρθηκαν οι κ.κ. Υπουργοί; Ενδιαφέρθηκαν οι βουλευτές του ΣΥΡΙΖΑ που δηλώνουν ότι ενδιαφέρονται για τους άπορους και τους αδύναμους; Γι’ αυτά τα χρήματα που υπάρχουν και θα έπρεπε να έχουν απορροφηθεί μέχρι την ώρα που μιλάμε, άνω των 45 εκατομμυρίων ευρώ για τρόφιμα προς άπορους κοιτάξτε, κύριοι, φιλάνθρωπος δεν είναι όποιος το δηλώνει. Αυτό μου θυμίζει όσους φωνάζουν ότι είναι έντιμοι και καλοί χριστιανοί. Που συνήθως δεν είναι. 

Οι αδύναμες οικογένειες της Ελλάδας και όσοι εν πάση περιπτώσει συνάνθρωποί μας έτυχε να βρίσκονται αυτή την εποχή στη χώρα μας, χρειάζονται έργα, σχέδιο και αποτέλεσμα. Δυστυχώς, εσείς, οφείλω, είμαι υποχρεωμένος να παρατηρήσω, περιορίζεστε, κυρίως στα λόγια.

Σας ευχαριστώ.

ΝΙΚΟΣ ΜΑΝΙΟΣ (Προεδρεύων των Επιτροπών): Το λόγο έχει ο κ. Συρίγος.

ΑΝΤΩΝΙΟΣ ΣΥΡΙΓΟΣ : Κύριε Πρόεδρε, κύριοι συνάδελφοι, αν και καθήμενος, ελπίζω να ομιλήσω ορθώς. Υπάρχουν πολλοί τρόποι για να συζητήσει κανείς ένα νομοσχέδιο. Ίσως αναφερόμενος μόνο στην ουσία, ίσως αναφερόμενος στον τύπο και κάνοντάς τον ουσία, ίσως αναφερόμενος μόνο στον τύπο για να αποφύγει την ουσία. Ζήσαμε το τελευταίο διήμερο και ζούμε σήμερα πολλά πράγματα, ας μην το συνεχίσουμε και στο παρόν νομοσχέδιο. Προτάσσω τρία άρθρα που ξεχωρίζω από τα υπόλοιπα  ως πολύ σημαντικά για να τα συζητήσουμε. Ήδη για το ένα έχει αρχίσει η συζήτηση με επιχειρήματα και αντεπιχειρήματα. Ομιλώ για τα άρθρα 56, υγειονομική κάλυψη ανασφαλίστων και ευάλωτων κοινωνικών ομάδων. 

Το άρθρο 66, για άγονες νησιωτικές περιοχές. Άγονα ιατρεία.

Το άρθρο 82, λίστα χειρουργείου. Αυτά ενδεικτικά, ανάμεσα σε τόσα άλλα προδίδουν τη σωστή φιλοσοφία, του νομοσχεδίου που συζητάμε. Αρκούμαι να αναφέρω αυτά για να καταδείξω ότι υπάρχει μια ανθρωπιστική κατεύθυνση, αλλά και μια κατεύθυνση που τείνει να εξορθολογήσει και κάποια ζητήματα που σχετίζονται με προβλήματα πάρα πολύ πρακτικά, όπως το ζήτημα και το γνωρίζετε όλοι, της αναμονής του πότε θα χειρουργηθεί κάποιος και πως θα χειρουργηθεί και τίθενται κάποια ζητήματα αντικειμενικά πάνω σε αυτόν τον τομέα. Σταματώ τη συζήτηση αυτή για να μην σας κουράσω περαιτέρω και εξαντλήσω το χρόνο.

Δύο λόγια θα ήθελα να αναφέρω για την ίδρυση του Γενικού Νοσοκομείο Θήρας. Η υπάρχουσα υποδομή, όποιος το έχει επισκεφθεί το ξέρει, έπρεπε να αξιοποιηθεί και οι  υπάρχουσες επιτακτικές ανάγκες ενός νησιού με ιστορία, ομορφιά, πολιτισμό μιας ιδανικής πύλης στον κόσμο να ικανοποιηθούν.  

Από το 2015 μέχρι σήμερα, διανύθηκε ικανό χρονικό διάστημα, λόγω των προβλημάτων που είχαν προκύψει, προβλημάτων που έθεταν σοβαρά διλήμματα, τα οποία, λύθηκαν με θέληση και επιμονή από τη διοίκηση. Το Υπουργείο Υγείας και οι αρμόδιοι σε συνεργασία με τους τοπικούς παράγοντες και την ΑΕΜΥ, διευθέτησαν τα προβλήματα. Το μεγάλο δίλημμα που ετέθη ευθύς εξαρχής ήταν: Προχωράμε άμεσα ή περιμένουμε; Η απόφαση ήταν σωστή. Προχωράμε άμεσα. Καλύτερα κάτι που υπάρχει και μπορεί να βελτιώνεται, από ασκήσεις επί χάρτου και προχωράμε σε ένα λειτουργικό και πολύ δυνατό νοσοκομείο με σαφέστατα δημόσιο χαρακτήρα. 

Επειδή πολλά ακούστηκαν κυρίως από την αντιπολίτευση, η ίδρυση και λειτουργία του Γενικού Νοσοκομείου Θήρας, δεν είναι ούτε δωρεά ούτε ρουσφέτι προς κάποιους. Είναι η ικανοποίηση ενός δικαιώματος που άσκησαν οι κάτοικοι της Θήρας και των άλλων νησιών. Άσκηση δικαιώματος ήταν το αίτημά τους και η ικανοποίηση του δικαιώματος τους η ρύθμιση από την πολιτεία. Αυτό με λίγα λόγια, είναι και περιγράφει την ίδρυση του νοσοκομείου Θήρας. Η σεμνότητα των συναδέλφων και κυρίως, η σεμνότητα των Υπουργών που επέβαλε να κάνω αυτή τη διάκριση. Η υγεία, όταν υπάρχει, είναι δώρο θεού. Η καταφυγή στη θεραπεία, όταν δεν υπάρχει, είναι εκτός των άλλων άσκηση δικαιώματος. Αυτό το δικαίωμα ικανοποιεί η πολιτεία με τους λειτουργούς της. Ευχαριστώ.

ΝΙΚΟΣ ΜΑΝΙΟΣ (Προεδρεύων των Επιτροπών): Το λόγο έχει ο κ. Στύλιος.

ΓΕΩΡΓΙΟΣ ΣΤΥΛΙΟΣ: Ευχαριστώ, κύριε Πρόεδρε. Συζητούμε σήμερα ένα νομοσχέδιο που κατά την κυβέρνηση έχει ονομαστεί στα πλαίσια του «Παράλληλου Προγράμματος». Πολλές φορές έχω τοποθετηθεί και στις Επιτροπές της Βουλής και δημόσια για το ποιο είναι το περιεχόμενο αυτού του «Παράλληλου Προγράμματος» και τώρα βρισκόμαστε μπροστά σε μια σειρά από άρθρα - διατάξεις που αφορούν σε πολλά και σε διαφορετικά Υπουργεία. Επομένως, μιλάμε για ένα νομοσχέδιο με πολλές ξεχωριστές αρμοδιότητες, όπου γίνεται και μια συρραφή τροπολογιών. Ακόμη και σήμερα, στη δεύτερη ανάγνωση, οι αρμόδιοι Υπουργοί ήρθαν και κατέθεσαν συμπληρωματικές τροπολογίες λύνοντας διάφορα ζητήματα.

Βιώνοντας, ως Υφυπουργός, τη δημόσια διοίκηση από το Υπουργείο Παιδείας, γνωρίζω ότι μέσα από τη δημόσια διοίκηση προκύπτουν θέματα, δυσλειτουργίες, προβλήματα, που καταγράφονται και έρχεται ο νομοθέτης στη συνέχεια με μια παρέμβαση του να λύσει αυτά τα προβλήματα, να τα εξομαλύνει, να τα διορθώσει, για να μπορεί να λειτουργεί και η δημόσια διοίκηση, αλλά και για να λειτουργήσει επ’ ωφέλεια των Ελλήνων πολιτών. Διαπιστώνω ότι στο σύνολο σχεδόν αυτού του νομοσχεδίου κάτι τέτοιο γίνεται, χωρίς να έχω καταλάβει ποιες είναι οι καινούργιες ρυθμίσεις που προσθέτουν κάτι διαφορετικό σε σχέση με τα τετριμμένα που έρχονται από τη δημόσια διοίκηση και μιλώ και για το σύνολο των Υπουργείων. Προσωπικά, δεν βρίσκω καινούργιες και ουσιαστικές διατάξεις.

Αυτό, με οδηγεί στο συμπέρασμα ότι η κυβέρνηση ψάχνει να βρει μια διέξοδο να δώσει ένα άλλοθι στους δικούς της Βουλευτές, αλλά να δώσει και ένα άλλοθι στη δική τους διαδρομή και στη δική τους πορεία στο σύνολό τους, όπου να πουν ότι κάτι χρήσιμο και ουσιαστικό έχει γίνει.

Καταλήγω, λοιπόν, ότι δεν πρόκειται για ένα νομοσχέδιο που κάνει παρέμβαση, δεν πρόκειται για ένα νομοσχέδιο, που φέρνει μια τομή, δεν πρόκειται για ένα νομοσχέδιο που θα δώσει απαντήσεις σ’ αυτά που έχει ανάγκη σήμερα η ελληνική κοινωνία, η ελληνική οικονομία, η ελληνική πραγματικότητα και δεν δίνει απαντήσεις. Σας θυμίζω πρόσφατα την δήλωση του Υπουργού Οικονομικών της κυβέρνησής σας, ότι «αν η αξιολόγηση δεν ολοκληρωθεί μέχρι τον Μάιο, καήκαμε». Σας καλώ, αν δεν προλάβατε λόγω φόρτου εργασίας, να παρακολουθήσετε τις δηλώσεις του Διοικητή της Τράπεζας της Ελλάδας σε σχέση με την εξέλιξη και την αξιολόγηση του προγράμματος. Μίλησε μάλιστα για περικοπές συντάξεων, όταν εσείς έχετε διακηρύξει επανειλημμένως ότι είναι κόκκινη γραμμή και δεν θα μειωθούν ούτε επικουρικές ούτε κύριες συντάξεις. Επίσης, παρακολουθήστε τις δηλώσεις του εκπροσώπου του ΔΝΤ, με τον οποίον συναναστρέφεστε, συνδιαλέγεστε, διαπραγματεύεστε, που αναφέρεται σε πρόσθετα μέτρα. 

Αντιλαμβάνομαι, λοιπόν, ότι από μια «κουρελού», από μια συρραφή από διατάξεις που κάνουν μικροπαρεμβάσεις, έρχεται η κυβέρνηση να καλύψει τα μεγάλα που υπάρχουν στην ελληνική πολιτική ζωή, χωρίς να δίνει μια απάντηση και να λέει, ότι ναι, μπορούμε να ελπίζουμε σε κάτι καλύτερο για την ελληνική κοινωνία, κάτι καλύτερο, το οποίο το υποσχεθήκατε προεκλογικά, τόσο τον περασμένο Γενάρη 2015 όσο και τον Σεπτέμβριο στις εκλογές, όπως επίσης και στο δημοψήφισμα. Όμως ο χρόνος και η πραγματικότητα είναι αμείλικτοι απέναντί σας και θα είναι αμείλικτοι και στις διαπιστώσεις τους και οι Έλληνες πολίτες. Αυτό θα το κρίνουν, όταν θα έρθουν οι ερχόμενες εκλογές με την ετυμηγορία τους.

Όσον αφορά στο συγκεκριμένο νομοσχέδιο, θέλω να κάνω μια παρατήρηση για μια παράλειψη που έχει γίνει ίσως, κ. Υπουργέ, σ’ αυτές τις διατάξεις που μαζεύονται στο Υπουργείο.  Έχει υπάρξει από συνάδελφο Βουλευτή, τον κ. Καρασμάνη, σχετική επίκαιρη ερώτηση στο αρμόδιο Υπουργείο, όπου είχε απαντηθεί στις ερωτήσεις τον Δεκέμβριο 2015, μόλις πριν από ένα μήνα, ότι το θέμα το βλέπουν θετικά και θέλουν να απαντήσουν. Μια απάντηση Υπουργού σε κοινοβουλευτική ερώτηση έχει αξία και βαρύτητα και πιστεύω, ότι έχει και την συνέπεια που θα πρέπει να δείξει και στην νομοθετική πρωτοβουλία στη συνέχεια. Λέω, λοιπόν, πολύ συγκεκριμένα τα εξής. Στους ΟΤΑ στα ΝΠΔΔ εργάζονται νοσηλευτές, οι οποίοι δεν λαμβάνουν το επίδομα επικίνδυνης και ανθυγιεινής εργασίας, όταν στους ΟΤΑ στα ΝΠΙΔ οι νοσηλευτές λαμβάνουν το επίδομα επικίνδυνης και ανθυγιεινής εργασίας. Αν λοιπόν, θέλετε να κάνετε μια άλλη μικρή διόρθωση, μιας που τομή δεν γίνεται, ούτε απαντάτε στο μέλλον που προσδοκούμε να έχουμε ως ελληνική κοινωνία, δείτε και αυτή την περίπτωση. Είναι στο άρθρο 36 και δεν ξέρω αν έχει αλλάξει, σε σχέση με το αρχικό νομοσχέδιο. Θα σας καταθέσω για τα πρακτικά και τις σχετικές ερωτήσεις, όσο και τις απαντήσεις από τα αρμόδια Υπουργεία. 

ΝΙΚΟΣ ΜΑΝΙΟΣ (Προεδρεύων των Επιτροπών): Το λόγο έχει η κυρία Μεγαλοοικονόμου.

ΘΕΟΔΩΡΑ ΜΕΓΑΛΟΟΙΚΟΝΟΜΟΥ: Πριν αρχίσω να αναφέρομαι στα άρθρα, θα ήθελα να συγχαρώ την συνάδελφο του ΣΥΡΙΖΑ, που μας έδωσε μια παράσταση «μελό». Μου θύμισε την δεκαετία του ’60, ’70, όταν βλέπαμε την Μάρθα Βούρτση και τον Ξανθόπουλο. Μόνο που δεν κλάψαμε εδώ μέσα. Το αντιπαρέρχομαι. Δεν νομίζω ότι φτάνουν αυτά, ότι μας καλύπτουν, ότι δεν είχαμε να φάμε. Νομίζω, ότι ήταν παρατραβηγμένο, κυρία συνάδελφε. Ούτε και εμείς ήμασταν από πλούσιες οικογένειες, αλλά δεν το βγάζουμε και σημαία, στη μεσαία κατηγορία ανήκαμε όλοι. Άλλες φορές λίγο πιο χαμηλά τα μελό. 

Θέλω να αναφερθώ στο πρώτο άρθρο που μου κάνει εντύπωση και είναι το κυριότερο, το άρθρο 56. 

Φυσικά επανέρχομαι διότι είναι φλέγον θέμα και ιατροφαρμακευτική περίθαλψη αφορά σ’ όλους μας. Πραγματικά στους δύσκολους καιρούς που διανύουμε είναι μέγιστη υποχρέωση του κράτους να εξασφαλίζει τη στοιχειώδη περίθαλψη για τον πολίτη. Όπως ξέρουμε το πλέον στοιχειώδες αγαθό είναι το αγαθό της Υγείας. Όμως η μέριμνα για τους ανασφάλιστους νομίζω ότι θα πρέπει να γίνει μελετημένα και κοστολογημένα, ώστε να μην υπάρξει σοβαρή απόκλιση από τις οικονομικές δυνατότητες του συστήματος Υγείας, ώστε τελικώς αυτοί που δικαιούνται και πρέπει να λάβουν δωρεάν περίθαλψη, να έχουν όντως πρόσβαση σε δωρεάν Υγεία και να μην τη στερηθούν λόγω της οικονομικής κατάρρευσης της Υγείας. Δεν έχουμε τις προϋποθέσεις ούτε στα νοσοκομεία να δεχθούμε τόσο όγκο ασθενών. Μακάρι να μην αρρωσταίνει κανείς, αλλά περιμένουν στα ράντζα να ανοίξει κάποιο κρεβάτι για να μπουν. Αν όλοι μπουν στην περίθαλψη, μαζί με τους πρόσφυγες που έχουν δικαίωμα στην υγεία, νομίζω ότι θα πρέπει να πάρουμε και sleeping bag για τα νοσοκομεία. 

Σύμφωνα λοιπόν με την Έκθεση του ΓΛΚ η πρόσθετη δαπάνη βάσει του Προϋπολογισμού του Υπουργείου Υγείας θα ανέρχεται στα 100 εκατομμύρια ετησίως. Όμως φυσικά δεν έχουμε καμία εικόνα για το πόσα άτομα εκτιμήθηκε σε αυτή την Έκθεση του Υπουργείου Υγείας ότι θα κάνουν χρήσει της νέας διάταξης. Μάλιστα προβλέπεται ότι ουσιαστικά κάθε πρόσφυγας, κάθε αλλοδαπός ή κάθε άνθρωπος που απλώς έχει κάνει αίτηση για άσυλο και εκκρεμεί η εξέταση της υπόθεσής του στα Διοικητικά Δικαστήρια, που φτάνει 4, 5 χρόνια, θα δικαιούται δωρεάν ιατροφαρμακευτική περίθαλψη στην Ελλάδα. Μάλιστα, πολύ ωραίο. 

Τώρα και με δεδομένο πλέον ότι όλοι οι Ευρωπαίοι πολίτες των όμορων Βαλκανικών χωρών θα μπορούσαν να εισέλθουν από την Μακεδονία και να υποβάλλονται σε αχρεοστήτως εξετάσεις και επεμβάσεις στην Ελλάδα, θα μπορούσε να συμβεί αυτό; Σας ρωτώ κ. Υπουργέ να μου απαντήσετε.


Καταρχάς δεν προσδιορίζετε, εάν για τους Ευρωπαίους πολίτες θα ζητείτε να αποδεικνύεται ότι είναι ανασφάλιστοι στη χώρα τους, προκειμένου να λάβουν δωρεάν περίθαλψη. Επίσης, ποιος μπορεί να προσδιορίσει τον αριθμό αυτών που θα σπεύσουν να κάνουν χρήση της νέας διάταξης και επομένως ποιος πραγματικά μπορεί να γνωρίζει κατά προσέγγιση την επιβάρυνση του Κρατικού Προϋπολογισμού; Μάλιστα στην προηγούμενη συνεδρίαση είχα ξανακάνει αυτή την ερώτηση, ότι δεν έχει γίνει κοστολόγηση ακριβής για το πόσο θα κοστίσει αυτή η δωρεάν περίθαλψη και ο Υπουργός ο κ. Πολάκης μου απάντησε ότι υπάρχουν χρήματα. Λέω και εγώ αν υπάρχουν χρήματα και δεν το ξέρουμε, μήπως είναι στην Ελβετία να τα φέρουν σε κανένα λογαριασμό να τα βάλουμε στην Ελλάδα για να γλιτώσουμε από το Μνημόνιο; Μου απάντησε και μάλιστα σκωπτικά. Θέλω να μου απαντήσει πόσο θα είναι το κοστολόγιο που θα επιβαρυνθεί ο Έλληνας φορολογούμενος για αυτή τη δωρεάν περίθαλψη και αν αυτό τελικά θα κάνει αυτούς που πληρώνουν τις εισφορές τους στα Ασφαλιστικά Ταμεία, να σταματήσουν να πληρώνουν, διότι για μένα θα είναι και χαζοί να πληρώνουν, τη στιγμή που όλοι και ανασφάλιστοι μπορούν να πληρώνουν. Δηλαδή αυτοί που θα είναι σωστοί θα πληρώνουν και τελικά δεν θα βρίσκουν και κρεβάτι και οι άλλοι που δεν θα πληρώνουν θα βρίσκουν. Είναι λίγο διφορούμενο. Θέλουμε μια εξήγηση. Θέλω να μου το εξηγήσει ο κ. Υπουργός. Πόσο είναι το κοστολόγιο που θα επιβαρυνθεί ο ελληνικός λαός για αυτή την προσφορά που θέλετε να παρουσιάσετε στο Υπουργείο Υγείας. 


Ως προς τη λίστα, που για μένα είναι πάρα πολύ ωραίο να παίρνει λίστα κανείς και να ξέρει πότε θα χειρουργηθεί και τι θα γίνει. Εξαιρούνται μόνο τα έκτακτα περιστατικά, αυτά που είναι επείγοντα και είναι θέμα ζωής και θανάτου. Νομίζω ότι και τα προηγούμενα χρόνια με τις προηγούμενες συγκυβερνήσεις της Νέας Δημοκρατίας και του ΠΑΣΟΚ, που πάλι κανείς έπαιρνε λίστα, γιατί είχα συγγενή που ήθελε να εγχειριστεί και ήταν πάλι στη λίστα και δεν υπήρχαν τα επείγοντα, μόλις έδινες το φακελάκι σου, βρίσκαν και κρεβάτι και στην εντατική και ό,τι θέλετε. 

Λοιπόν, τώρα, με αυτό που λέτε για τη λίστα, που ένας γιατρός θα υπολογίζει ποιο είναι το έκτακτο περιστατικό δε νομίζω ότι θα γίνεται τίποτα το διαφορετικό. Αν μου πείτε ότι αυτή η λίστα και το έκτακτο περιστατικό στο κάθε νοσοκομείο θα συνοδεύεται από το θεράποντα ιατρό που θα τον έχει δει ή θα είναι από ένα χειρουργό ή από δύο άλλους ιατρούς και όλοι αυτή να υπογράψουν ότι είναι επείγον περιστατικό και να χειρουργηθεί εκείνη τη στιγμή αλλά, αν αποδειχθεί ότι δεν ήταν περιστατικό επείγον να έχουν ποινικές ευθύνες. Τότε θα σας παραδεχθώ και θα σας πω μπράβο, κάνατε αυτό που έπρεπε να γίνει. Δεν είμαι νομικός αλλά ούτε και γιατρός αλλά θα το σχολιάσω. Άκουσα ότι οι αλλοδαποί και γενικά όποιοι μπουν στο ελληνικό έδαφος αν πάσχουν από μια ανίατη ασθένεια ή μια ασθένεια που χρίζει θεραπείας είμαστε υποχρεωμένοι να τους περιθάλψουμε και δεν έχουμε δικαίωμα να τους απελάσουμε. Θέλω, κύριε Υπουργέ, να μου το διευκρινίσετε διότι σας είπα δεν είμαι ούτε νομικός ούτε γιατρός. 

Ευχαριστώ πολύ.  

ΝΙΚΟΣ ΜΑΝΙΟΣ (Προεδρεύων των Επιτροπών): Το λόγο έχει η κυρία Σκούφα. 

ΕΛΙΣΑΒΕΤ ΣΚΟΥΦΑ: Θα ήθελα να κάνω ένα πολύ σύντομο σχόλιο. Πολιτικοί χώροι που υποτίθεται εκφράζουν το κέντρο όταν χαρακτηρίζουν τα βάσανα και τις δυσκολίες που έχουν περάσει συγκεκριμένα κοινωνικά στρώματα μέσα από συγκεκριμένες πολιτικές επιλογές. Αν όλες αυτές οι δυσκολίες, τα βάσανα, το σπρώξιμο στο κενό και η περιθωριοποίηση των μεσαίων και χαμηλότερων κοινωνικών στρωμάτων της ελληνικής κοινωνίας, αν αυτό αποτελεί μελό, είναι στην κρίση του ελληνικού λαού να αποφασίσει.   

ΝΙΚΟΣ ΜΑΝΙΟΣ (Προεδρεύων των Επιτροπών): Τον λόγο έχει η κυρία Φωτίου.

ΘΕΑΝΩ ΦΩΤΙΟΥ (Αναπληρώτρια Υπουργός Εργασίας, Κοινωνικής Ασφάλισης και Κοινωνικής Αλληλεγγύης): Όσο περνάει η ώρα και μιας και τελειώνουμε σήμερα εδώ και μπορούμε να έχουμε μια συμπυκνωμένη εικόνα όλων των διατάξεων του νομοσχεδίου και αναγκαστήκαμε να το συζητήσουμε σε δύο φάσεις. Δηλαδή, τη μια ως κύρωση των δύο Πράξεων Νομοθετικού Περιεχομένου και τη δεύτερη φάση που είναι σήμερα η συζήτηση που κάνουμε με αυτό το νομοσχέδιο, θα ήθελα να κάνω δύο σχόλια σε σχέση με το ύφος και το ήθος των συζητήσεων στις επιτροπές. Κύριε Πρόεδρε, είμαι ειλικρινής και πραγματικά αναρωτιέμαι, γιατί ανακαλώ στη μνήμη μου και την προηγούμενή μου θητεία, ως βουλευτής της Αντιπολίτευσης. Καταρχήν οι Επιτροπές είναι ένα πεδίο, όπου η συζήτηση γίνεται για να κατανοήσουμε ακριβώς ποιες είναι οι διαφωνίες μας και να συμβάλλουμε ώστε να βελτιωθούν τα νομοσχέδια που εισάγονται στην Ολομέλεια. Επομένως, λειτουργικά οι επιτροπές έχουν εντελώς διαφορετικό κλίμα. Έχω ανάγκη να καταλάβω τι εννοεί με την τοποθέτησή της η κυρία Χριστοφιλοπούλου και αν πράγματι συμφωνώ, τότε να αλλάξω το νομοσχέδιο. Έχω ανάγκη να καταλάβω κάθε σημείο παρατήρησης που γίνεται για την ωφέλεια του κοινού καλού, ώστε να διαμορφώσουμε ένα νόμο όσο το δυνατόν πιο σωστό.    

Δεν υπάρχει αυτό το ύφος, πλέον, στις επιτροπές, κύριε Πρόεδρε. Είναι ένα ύφος πολεμικό, είναι ένα ύφος Ολομέλειας. Στην Ολομέλεια υποτίθεται όταν πηγαίνουμε, τα πράγματα έχουν «παιχθεί», οι συζητήσεις έχουν γίνει, οι αλλαγές έχουν γίνει, ό,τι έχουμε προσπαθήσει, το έχουμε καταφέρει ή όχι, έχουμε ξεκαθαρίσει τις αντιθέσεις μας κ.τ.λ. και εκεί αναπτύσσονται οι λογικές. Ακόμη και εκεί, όμως, πάντα μέχρι τελευταίας στιγμής, για να βελτιωθεί, για το κοινό καλό, αυτό που θα αποτελέσει νομοθεσία του Κράτους.

Όλο αυτό τον καιρό που παρακολουθώ εδώ την κατάσταση, είναι μια κατάσταση, μεταφοράς του κλίματος της Ολομέλειας. Είναι πολεμικό, είναι ένα κλίμα αλληλοκατηγοριών -εγώ δεν βγάζω ούτε τον εαυτό μου έξω από αυτούς τους χαρακτηρισμούς- σχεδόν κανείς δεν θέλει να καταλάβει ακριβώς τι λέμε. Η «μπάλα» πετιέται εκτός νόμου, που συζητιέται κάθε φορά -άλλα γεγονότα αποκτούν κυρίαρχη σημασία- και, θα έλεγα, ότι αν αυτά αφορούν στο ύφος, στο ήθος έχει ακόμη μεγαλύτερο πρόβλημα, γιατί εκείνο θα έλεγα ότι συμποσείται στην εμμονή στην παραποίηση στοιχείων.

Εν πάση περιπτώσει, πραγματικά από τη μεριά της Κυβέρνησης που νομοθετεί, που έχει μεγάλη αγωνία αν τα νομοθετήματα αυτά θα είναι σωστά, δεν θα χρειαστεί να τα τροπολογήσουμε, γιατί κάτι έγινε λάθος, θα έχουν αντίκτυπο στην κοινωνία, εγώ προσωπικά θα ήθελα πάρα πολύ έναν πραγματικό κάθε φορά διάλογο και διορθώσεις. Είμαστε εδώ για να βελτιώσουμε οτιδήποτε.

Θέλω, λοιπόν, να πω τα εξής. Γίνεται μια παραποίηση όλων των πραγμάτων ως εξής και θα πω πού είναι η παραποίηση. Ποιος δεν ξέρει από εμάς που είμαστε εδώ στην Αίθουσα, εκτός ίσως από τον κόσμο που μας ακούει, ότι όλα όσα ψηφίσαμε χθες και κυρώσαμε, τις Πράξεις Νομοθετικού Περιεχομένου και όσα σήμερα συζητάμε; Ποιος δεν το ήξερε αυτό; Ότι υπήρξαν προσκόμματα στην ψήφιση σαν ενιαίου σώματος από τους δανειστές, αλλά φοβάμαι και σε συνεννόηση με την αντιπολίτευση, διότι δεν μπορώ αλλιώς να εξηγήσω πώς σηκώθηκε και έφυγε η αντιπολίτευση από την πρώτη συζήτηση και άφησε το νομοσχέδιο στη μέση και άρα, ακριβώς γιατί υπήρχαν κατεπείγουσες ρυθμίσεις, υποχρεωθήκαμε να κάνουμε Πράξη Νομοθετικού Περιεχομένου, τις περισσότερες από αυτές, γιατί ξέρετε ότι αφορούσαν σε ζητήματα, θέματα, που έληγαν τις 31/12. Το αγνοεί κανείς αυτό; Ότι θα έμεναν άνθρωποι απλήρωτοι; Ότι θα έμεναν προγράμματα στη μέση; Ποιος τα αγνοεί; Και ερχόμαστε να λέμε «Πω πω τι φοβερό, νομοθετείτε με πράξη νομοθετικού περιεχομένου», όταν όλη η ιστορία στριμώχτηκε για να γίνει κάπως έτσι;

Αυτό είναι το ένα στοιχείο. Να είμαστε καθαροί. Μεγάλη φασαρία. «Παριστάνετε τους σωτήρες με αυτό το νομοσχέδιο», «παριστάνετε ότι θα σώσετε την κοινωνία» ή «το Παράλληλό σας Πρόγραμμα». Καλά, πόσο αφελείς μπορεί να είμαστε εμείς; Πρώτα-πρώτα γιατί δεν το ονομάζαμε ως ένα συνολικό νομοσχέδιο, ένα νόμο, ο οποίος πραγματικά αλλάζει και θα βρίσκαμε έναν πολύ πιο γοητευτικό τίτλο από τον πολύ φτωχό και, αν θέλετε και πολύ ταπεινό τίτλο «Μέτρα για την επιτάχυνση του κυβερνητικού έργου και άλλες διατάξεις».


Γιατί όλη αυτή η σπέκουλα; Όταν οι σύντροφοί μας από την Υγεία, θα φέρουν την συνολική αναθεώρηση των θεμάτων στην υγεία, θα φέρουν τη συνολική αναθεώρηση στα νοσοκομεία; ΝΑΙ. Τότε θα είναι αυτός, ένας πολύ σημαντικός νόμος, από το «Παράλληλο Πρόγραμμα» του ΣΥΡΙΖΑ.


Όταν εμείς, από το Υπουργείο Κοινωνικής Αλληλεγγύης, θα φέρουμε το Εθνικό Σύστημα Κοινωνικής Αλληλεγγύης, δηλαδή την προστασία που θα αλλάξουμε εντελώς όλο το πλαίσιο, ΝΑΙ, Τότε θα είναι το παράλληλο πρόγραμμα του ΣΥΡΙΖΑ.


Ούτε είμαστε αφελείς, ούτε κομπορρημονούμε , δεν έχουμε ξεχάσει τα «success story», δεν παριστάνουμε τίποτα απ' όλα αυτά.


Και για να τελειώνω, γιατί σας τρώω πολύ την  ώρα,  γιατί θα έχω βέβαια και εγώ την ευκαιρία μου στην Ολομέλεια, να ξεδιπλώσω  την ρητορεία μου, την ρητορική μου και την πολεμική μου, για όλα όσα άκουσα όλες αυτές τις μέρες εδώ.


Μία μόνο απάντηση, στον συνάδελφο κ. Μπουκώρο, για όσα είπε, για άσχετα προς το νομοσχέδιο αυτό, θέματα, για να «αφήνουμε εντυπώσεις», για το πρόγραμμα επισιτιστικής συνδρομής, δηλαδή για το ΤΕΒΑ, το Ευρωπαϊκό Ταμείο Απόρων, το οποίο ξέρετε ότι είναι 135 εκατ., ξέρετε ότι βρήκαμε να μην έχει γίνει απολύτως τίποτα, ξέρετε ότι στήσαμε 57 κοινωνικές συμπράξεις σε όλη την Ελλάδα- 57 όσο οι παλιοί νομοί- ξέρετε ότι κάναμε μόνοι μας στο Υπουργείο, δημοπρασίες τροφίμων, ξέρετε ότι για πρώτη φορά βάλαμε κοτόπουλο και για πρώτη φορά βάλαμε κρέας, ενώ μέχρι τώρα, όταν δινόταν κάτι στους φτωχούς ανθρώπους, ότι δινόταν, ήταν ρύζια και ζάχαρες, να τους κάνουμε όλους διαβητικούς, ξέρετε ότι σκοτωθήκαμε για  να τα κάνουμε όλα αυτά και λέω:

 Η Ε.Ε. είπε ότι είμαστε οι πρώτοι, από όλη την Ευρώπη, που υλοποιούμε αυτό το πρόγραμμα, με τεράστια προβλήματα, γιατί το πρόγραμμα είναι γραφειοκρατικό, γιατί σε τελευταία ανάλυση, για να πάρει ένα κοτόπουλο ένας άνθρωπος, πρέπει να δουλέψουμε 1000 ανθρωποώρες, για να καταφέρουμε να πάει να το πάρει. Εμείς, αυτή τη στιγμή, κάναμε αίτημα στην Ε.Ε., επειδή είμαστε οι πρώτοι που το υλοποιούμε, και σας θυμίζω ότι είμαστε και οι πρώτοι που δίνουμε τη δυνατότητα μετά στις συμπράξεις, να προκηρύσσουν μόνοι τους τα προϊόντα, με βάση όλα τα τεύχη δημοπράτησης που φτιάξαμε εμείς στο Υπουργείο, για να τονωθεί η τοπική αγορά και για να υπάρξουν πολλές συνέργειες.


Εμείς, επί τρεις μήνες τώρα, καταφέραμε ένα κομμάτι του ΤΕΒΑ, να γίνει σχολικά γεύματα, εμείς αυτή τη στιγμή, θα πάμε σαν «καλή πρακτική» στην Ε.Ε., κατά τον Μάρτιο και θα δείξουμε την κάρτα αλληλεγγύης, σαν τον μόνο τρόπο- τον καλύτερο δυνατό τρόπο- να δίνονται τα τρόφιμα στους ανθρώπους, με αξιοπρεπή τρόπο και χωρίς όλη αυτή τη σπατάλη, κόπου, πόρων και χρημάτων. 

Θα τα κάνουμε όλα αυτά, μην έχετε καμία αμφιβολία. Είμαστε αφοσιωμένοι σε αυτό το έργο, δεν πρόκειται να χάσουμε ένα ευρώ, δεν πρόκειται να αφήσουμε έναν άνθρωπο, μέχρι εκεί που φτάνει το χέρι μας, χωρίς να πάρει αυτά που πρέπει. Δεν είμαστε εμείς που κομπορρημονούμε, όπως οι δήμαρχοι της Δεξιάς, όταν δίνουν αυτά τα τρόφιμα στον κόσμο, ότι τα βρήκανε μόνοι τους. Δεν βγήκαμε ποτέ να πούμε «δεν είναι έτσι, ξέρετε». Δεν μας νοιάζει αυτό καθόλου, αλλά υπάρχουν και όρια κ. Προέδρε και είπα και εγώ τον καημό μου, άσχετα από το νομοσχέδιο.

 ΝΙΚΟΛΑΟΣ ΜΑΝΙΟΣ (Προεδρεύων των Επιτροπών): Σας ευχαριστούμε πάρα πολύ κύρια Φωτίου, τον λόγο έχει ο Υπουργός, ο κ. Ξανθός.

ΑΝΔΡΕΑΣ ΞΑΝΘΟΣ- (Υπουργός Υγείας) : Παρότι έχει περάσει η ώρα, φαντάζομαι ότι είμαστε όλοι κουρασμένοι και ούτως ή άλλως η συμμετοχή στη συζήτηση είναι περιορισμένη, νομίζω ότι αξίζει να κάνουμε μια ανασκόπηση, πάνω στα κυριότερα θέματα τα οποία τέθηκαν αυτές τις τέσσερις συνολικά συνεδριάσεις.

Καταρχήν, θα ήθελα να πω ότι, επίσης, έχουμε καταθέσει μια τροπολογία, η οποία είναι σε συνεννόηση με το Υπουργείο Εξωτερικών και αφορά στη δυνατότητα ΟΤΑ είτε πρωτοβάθμιας είτε δευτεροβάθμιας, να συνεισφέρουν με κόστος από τον προϋπολογισμό τους στην κάλυψη λειτουργικών αναγκών σε δομές δημόσιας περίθαλψης της περιοχής τους. Για παράδειγμα, θέλει ένας δήμος να συνεισφέρει στην αγορά πετρελαίου ή καυσίμων σε ένα Κέντρο Υγείας, σήμερα δεν μπορεί να το κάνει, διότι δεν του το εγκρίνει το Ελεγκτικό Συνέδριο.

Με αυτή τη ρύθμιση δίνουμε μια δυνατότητα στην Τοπική Αυτοδιοίκηση να συνδράμει σε μια δύσκολη περίοδο όντως, για τη λειτουργία του συστήματος υγείας, όχι τόσο λόγω χρημάτων, όσο λόγω του ό,τι έχουν μπλοκάρει οι διαγωνιστικές διαδικασίες και υπάρχει τρομερή δυσκολία να εκτελεστούν οι αναγκαίες προμήθειες. 

Θα ήθελα εδώ, να σας επισημάνω, ότι αυτή τη στιγμή υπάρχουν 315 εκατομμύρια ευρώ, ταμειακά διαθέσιμα στα ταμεία των νοσοκομείων, στους τραπεζικούς τους λογαριασμούς. Εξαιτίας, ακριβώς, επειδή έχει μπλοκάρει όλο αυτό το σύστημα. Άρα, οι ελλείψεις που παρατηρούνται και που πολλές φορές είναι πραγματικές, πέραν του ότι υπερ-προβάλλονται με έναν λαϊκίστικο τρόπο από τα ΜΜΕ και εννοώ, γάζες, σύριγγες κ.λπ., που αφορά συνήθως σε φθηνό υλικό, οφείλονται σε μεγάλο βαθμό σε αυτό το πράγμα. Στη στρέβλωση που έχει υπάρξει στο Παρατηρητήριο με τις πολύ χαμηλές τιμές που δεν επιτρέπουν  να λειτουργήσει η αγορά κ.λπ. 

΄Όσον αφορά στο νομοσχέδιο, η βασική κριτική είναι πρώτον, ότι δεν είναι και τίποτε σπουδαίο, είναι ένα νομοσχέδιο «σκούπα», συρραφή κάποιων επιμέρους ρυθμίσεων, διεκπεραιωτικού χαρακτήρα, δεν έχει καμία πολιτική συνοχή και άρα είναι αναντίστοιχο των απαιτήσεων και των τομών που χρειάζονται στη δημόσια περίθαλψη. Αυτή η κριτική, κυρίως, αρχίζει από το «ΠΟΤΑΜΙ». Επιτρέψετε μου να πω, ότι, προφανώς, δεν είναι ένα νομοσχέδιο μεταρρυθμιστικού χαρακτήρα. Δεν είναι ένα νομοσχέδιο τομής στο σύστημα υγείας, αλλά κατά την άποψή μου, είναι ένα νομοσχέδιο που έχει ένα ισχυρότατο πολιτικό πρόσημο. Είναι μια πολύ σημαντική τομή στο θεσμικό έλλειμμα της κάλυψης των ανασφάλιστων ανθρώπων και θα αναφερθώ πολύ αναλυτικά σε αυτό, διότι γίνεται πολύ συζήτηση. 

Είναι ένα νομοσχέδιο τομή στη διαρκή συρρίκνωση της δημόσιας περίθαλψης, η οποία έχει επισυμβεί τα τελευταία 5-6 χρόνια. Είναι ένα νομοσχέδιο το οποίο βάζει μια άλλη αντίληψη για την αξιοποίηση των πόρων της κοινωνικής ασφάλισης με τη συνέργεια της χρηματοδοτικής δυνατότητας του ΕΟΠΥΥ προς τις δημόσιες δομές, προς το δημόσιο σύστημα υγείας, το οποίο πρώτη φορά συμβαίνει στην πραγματικότητα. Άρα, με αυτή τη λογική έχει μια λογική αναδιανομής και κοινωνικής αλληλεγγύης, διότι αναδιανέμει πόρους από το Ασφαλιστικό Σύστημα, προσπαθώντας με αυτούς να καλύψει και ένα κομμάτι του πληθυσμού, το οποίο βρέθηκε ακάλυπτο τα τελευταία χρόνια και για αυτό επιλέξαμε συνειδητά να αξιοποιηθούν οι πόροι του ΕΟΠΥΥ, για να καλυφθεί ιδιαίτερα η επιπλέον, ανάγκη για τους ανασφάλιστους ανθρώπους. 

Εμείς, λοιπόν, είμαστε υποχρεωμένοι να φέρουμε επόμενα νομοσχέδια που θα είναι όντως μεταρρυθμιστικές τομές και υπάρχει σε εκκρεμότητα και πολύ σύντομα, θα έχουμε τη δυνατότητα να φέρουμε ένα νομοσχέδιο σημαντικής μεταρρυθμιστικής χροιάς στο χώρο της τουριστικής υγείας. Πιστεύω, ότι αρχές Μαρτίου, ίσως και στα μέσα του Φεβρουαρίου, να είμαστε σε θέση να το βγάλουμε σε δημόσια διαβούλευση. Θα υπάρξει νομοσχέδιο για τις προμήθειες, για την αναδιοργάνωση όλου του συστήματος προμηθειών, που αυτό θα είναι επίσης, μια σημαντική τομή σε ένα πεδίο που ξέρουμε πάρα πολύ καλά, ότι υπήρχε και προκλητή ζήτηση και σπατάλη και συναλλαγή και διαφθορά.

    Βεβαίως υπάρχει η μεγάλη εκκρεμότητα που αφορά στην Πρωτοβάθμια Φροντίδα Υγείας, όπου στο τοπίο της διάλυσης που προκάλεσε ο νόμος 4238, για τον οποίο ακόμη επαίρονται ορισμένοι τέως υπουργοί, θα προσπαθήσουμε να την αναδιοργανώσουμε και να την ανασυγκροτήσουμε.

Υπάρχει μια άλλη κριτική που λέει ότι όλα αυτά είναι ωραία, αλλά είναι ευχολόγιο, διότι δεν υπάρχουν χρήματα και εστιάζουν, κυρίως την κριτική τους στο ότι δεν έχουμε προβλέψει χρήματα για την κάλυψη των ανασφαλίστων ανθρώπων. Εάν αντιμετωπιστεί το πρόβλημα, όπως ισχυρίζονται κάποιοι, τότε γιατί ανησυχούν; Δηλαδή, εάν οι ανασφάλιστοι είχαν περίθαλψη αυτήν την περίοδο στην χώρα, άποψη η οποία είναι σε κραυγαλέα αντίθεση με την συνείδηση του κάθε πολίτη- οι περισσότεροι είστε πολιτικοί- είμαι σίγουρος ότι σε καθημερινή βάση δέχεστε παράπονα, αιτιάσεις και αγωνία ανασφαλίστων ανθρώπων που προσπαθούν να βρουν μια διέξοδο για να καλύψουν τις ανάγκες τους. Αν είχε λυθεί το θέμα, τι φοβάστε ότι θα προκύψει επιπλέον δαπάνη; Για ποιον λόγο ανησυχείτε; Για ποιον λόγο μας ζητάτε να τεκμηριώσουμε και το τελευταίο πενηνταράκι γι’ αυτήν την δαπάνη; 

Εμείς έχουμε κάνει σοβαρή μελέτη με τα διαθέσιμα στοιχεία. Δεν είναι εύκολη αυτή η υπόθεση ούτε ειδικά πανεπιστημιακά και ακαδημαϊκά ιδρύματα έχουν κάνει πλήρη καταγραφή και αποτύπωση αυτού του τεράστιου κοινωνικού προβλήματος, το οποίο παραμένει άλυτο. Δεν αμφισβήτησα το γεγονός ότι υπήρξαν παρεμβάσεις ρυθμιστικού τύπου με αυτές τις δύο κοινές υπουργικές αποφάσεις, αλλά η ουσία είναι ότι, πρώτον, υπήρχαν τεράστια προβλήματα γραφειοκρατικών φίλτρων και εμποδίων ιδιαιτέρως για τη νοσηλεία και όσες φορές αυτή έγινε, έγινε είτε με άτυπο τρόπο χάρη στην ευαισθησία του προσωπικού των νοσοκομείων, αλλά και ορισμένων διοικήσεων, συνήθως ελάχιστων, είτε  έγινε μεν, αλλά με επιβάρυνση του πολίτη, με δήλωση αποδοχής χρέους, όπως είπαμε και το πρωί στην κύρωση της πράξης νομοθετικού περιεχομένου, με χρέωση, διότι υπάρχει  φόρμα με την οποία υποχρεούταν ο ανασφάλιστος να συμπληρώσει και να αποδειχθεί ότι τα νοσήλιά του θα πρέπει να τα πληρώσει και επειδή δεν μπορούσε να πληρώσει, γι' αυτό ήταν ανασφάλιστος και αυτό συσσώρευε χρέος στην εφορία. Αυτό ήταν το φοβερό πλαίσιο που βάλατε και λύσατε το πρόβλημα;

Όσον αφορά στο θέμα των φαρμάκων, αν διαβάσετε την υπουργική απόφαση του κ. Βορίδη, λέει ότι το εκτιμώμενο κόστος για την φαρμακευτική κάλυψη των ανασφαλίστων θα ήταν 340 εκατ. ευρώ το έτος. Ξέρετε πόσο είναι σήμερα από το σύστημα της ΗΔΙΚΑ η δαπάνη από τον ειδικό κωδικό των ανασφαλίστων ανθρώπων; Είναι περίπου 1 με 1,5 εκατομμύριο ευρώ το μήνα. Δηλαδή, συνολικά ούτε 15 εκατ. ευρώ δεν προέκυψαν ως επιβάρυνση από αυτήν την ρύθμιση για τα φάρμακα. Αυτό σημαίνει ότι, πρώτον, δεν το ήξεραν οι ίδιοι οι ασφαλισμένοι, δεν το ήξεραν οι γιατροί. Ούτως ή άλλως υπάρχει η επιβάρυνση στο ποσοστό συμμετοχής, το οποίο είναι αποτρεπτικό για πολύ μεγάλο κομμάτι του πληθυσμού για να πάρει τα φάρμακα του έστω και με αυτόν τον τρόπο και γι' αυτό παρέμεινε η ανάγκη των κοινωνικών ιατρείων και φαρμακείων. Ιδιαιτέρως για τους καρκινοπαθείς κάθε μέρα τα συστημικά μέσα ενημέρωσης, αυτά που κρώζουν, αυτά που εγκαλούν αυτά που χυδαιολογούν εναντίον αυτής της κυβέρνησης, ειδικά αυτήν την περίοδο, χρησιμοποιούν ως επιχείρημα το ότι οι ανασφάλιστοι καρκινοπαθείς πεθαίνουν αβοήθητοι και εγκαλούν την δική μας κυβέρνηση, η οποία αντιμετωπίζει θεσμικά το πρόβλημα.

Υπάρχει και μια άλλη κριτική που λέει ότι, αν καλύψουμε τους ανασφάλιστους, θα είναι αντικίνητρο για να ασφαλίζονται οι άνθρωποι που πρέπει να πληρώνουν τις εισφορές τους. Αυτό σημαίνει καταρχάς παραδοχή του γεγονότος ότι δεν είχαν καλυφθεί αυτοί, διότι αν είχαν αντιμετωπιστεί, όπως λέτε, οι ανάγκες των ανασφάλιστων ανθρώπων, θα είχε λειτουργήσει το κίνητρο και θα είχε αυξηθεί η ανασφάλιστη εργασία αυτήν την περίοδο στην χώρα και θα είχαν καταρρεύσει οι εισφορές.

Οι εισφορές έχουν πρόβλημα, επειδή υπάρχει μακροχρόνια ανεργία και επειδή υπάρχει πραγματική οικονομική αδυναμία των ελευθέρων επαγγελματιών, των αυτοαπασχολούμενων να πληρώσουν τις εισφορές τους. Ελάχιστοι νομίζω επιλέγουν να μην είναι ανασφάλιστοι, ενώ μπορούν. Μην έχουμε, λοιπόν, αυτή την προσέγγιση.


Δεύτερον, οι ασφαλιστικές εισφορές υγείας είναι πακέτο με τις εισφορές για τη σύνταξη. Δεν μπορείς να πληρώνεις μόνο για τη σύνταξη και όχι την εισφορά υγείας. Άρα, κανείς δεν θα επιλέξει, επειδή θα έχει δικαίωμα στην περίθαλψη να μην πληρώσει εισφορές και να κινδυνεύει να βρεθεί αύριο, μεθαύριο χωρίς σύνταξη, όταν έχει τη δυνατότητα να το κάνει. Είναι, λοιπόν, νομίζω ένα επιχείρημα που, επίσης, δεν στέκει.


Τρίτον, υπάρχει - γιατί το σκεφτήκαμε αυτό είναι σημαντικό και πρέπει να το πάρει κανείς υπόψη του- εμείς δεν εξισώνουμε απόλυτα τους ασφαλισμένους με τους ανασφάλιστους. Δεν είναι απόλυτη η ταύτιση του στάτους του ανασφάλιστου με το status του ασφαλισμένου. Ειδικά στο κομμάτι της εργαστηριακής δαπάνης, της εργαστηριακής παρακολούθησης, το είδαμε  δεν λέμε ότι οι ανασφάλιστοι μπορούν να πηγαίνουν στα ιδιωτικά ιατρεία που είναι συμβεβλημένα με τον ΕΟΠYΥ, να πληρώνουν το 15% και να κάνουν τις εξετάσεις τους. Λέμε ότι θα εξυπηρετούνται μόνο στις δημόσιες δομές. Επίτηδες  έγινε αυτό με την έννοια ότι πρώτον, δεν μπορούμε πραγματικά να καλύψουμε αυτή την ανάγκη, γιατί ξέρετε πολύ καλά ότι η προσφυγή στον ιδιωτικό τομέα έχει μέσα και το γονίδιο της προκλητής ζήτησης και της σπατάλης και της συναλλαγής και επειδή θέλαμε να αφήσουμε μια μικρή διαφοροποίηση ακριβώς για να μην δώσουμε έδαφος σε κάποιο μικρό ενδεχομένως κομμάτι του πληθυσμού για να έχει μια τέτοια αντιασφαλιστική συμπεριφορά.


Εδώ παρουσιάζεται η εικόνα ότι καταρχήν πάμε να προσφέρουμε δωρεάν ιατροφαρμακευτική περίθαλψη σε καθέναν που ζει ή που περνά ή που τέλος πάντων διαβιεί σ΄αυτή τη χώρα. Δεν ισχύει αυτό. 

Καταρχήν όσον αφορά στα φάρμακα, η χορήγησή τους δεν είναι δωρεάν. Αυτό είναι και το μεγαλύτερο κομμάτι της δαπάνης. Δεν είναι δωρεάν και οι ανασφάλιστοι πληρώνουν το ίδιο ποσοστό συμμετοχής, όπως οι ασφαλισμένοι. Αυτό δημιουργεί πρόβλημα και στους ανασφάλιστους και στους ασφαλισμένους, γιατί δυστυχώς το ποσοστό συμμετοχής έχει αυξηθεί τα τελευταία χρόνια και, ενώ πέφτει η δημόσια φαρμακευτική δαπάνη, η ιδιωτική φαρμακευτική δαπάνη συνεχίζει να είναι υψηλή και δυσβάσταχτη.

          ΒΑΣΙΛΕΙΟΣ ΟΙΚΟΝΟΜΟΥ (Εισηγητής της Ν.Δ.): Τώρα κάνατε αυτοκριτική;

           ΑΝΔΡΕΑΣ ΞΑΝΘΟΣ (Υπουργός Υγείας): Σε ποιο πράγμα;

           ΒΑΣΙΛΕΙΟΣ ΟΙΚΟΝΟΜΟΥ (Εισηγητής της Ν.Δ.): Κάνετε αυτοκριτική για το ποσοστό. 

           ΑΝΔΡΕΑΣ ΞΑΝΘΟΣ (Υπουργός Υγείας): Αυτό που θα ήταν το σωστό για μας και αυτό θα σχεδιάσουμε …

ΒΑΣΙΛΕΙΟΣ ΟΙΚΟΝΟΜΟΥ (Εισηγητής της Ν.Δ.):
 Θα…

ΑΝΔΡΕΑΣ ΞΑΝΘΟΣ (Υπουργός Υγείας): Θα σχεδιάσουμε παρεμβάσεις σύντομα -το επεξεργαζόμαστε- που θα προβλέπουν ένα άλλο μηχανισμό τιμολόγησης των φαρμάκων που από το προσδοκώμενο όφελος θα έχει όφελος και ο ίδιος ο ασφαλισμένος, κάτι το οποίο δεν συμβαίνει σήμερα.

Άρα, λοιπόν, η ιδέα - αυτό που είπε ο κ. Βορίδης, είναι μια ολόκληρη αντίληψη αυτό - ότι σ' αυτή τη χώρα έρχονται μετανάστες και πρόσφυγες επειδή κάποιος τους κάνει σήμα ελάτε, επειδή είναι μια κυβέρνηση του ΣΥΡΙΖΑ που τους φωνάζει ελάτε, ελάτε σας δίνουμε τζάμπα φάρμακα, συγγνώμη, αλλά και ο λαϊκισμός έχει τα όριά του. Σ' αυτή τη χώρα, ειδικά αυτή την περίοδο, μετανάστες και πρόσφυγες έρχονται επειδή είναι κατατρεγμένοι, επειδή έρχονται από περιοχές με πόλεμο, με πείνα και φτώχεια. Έρχονται στη χώρα μας όχι για να  μείνουν, γιατί ξέρουν ότι και εδώ υπάρχει κρίση οικονομική, φτώχεια και ανεργία. Έρχονται για να πάνε σε άλλες χώρες της Ευρώπης και είναι κατά βάση υγιής πληθυσμός, διότι δεν θα μπορούσε εάν ήταν πληθυσμός ασθενούντων να αντέξει όλη την κακουχία και την ταλαιπωρία και την πεζοπορία μηνών για να φτάσει από το Αφγανιστάν ή  από το Ιράκ στη χώρα μας και να περάσει από σαράντα κύματα.

 Το ερώτημα, λοιπόν, είναι το εξής. Θα έχουμε την υποχρέωση; Γιατί είπε ο κ. Βορίδης «ποιος τα λέει αυτά, ότι πρέπει να προσφέρουμε σε όλους περίθαλψη;». Μπα, και ο ΠOY που επικαλείστε κατά καιρούς; Μας έλεγε ο κ. Γεωργιάδης ότι «θα κάνει μεταρρύθμιση στην πρωτοβάθμια φροντίδα υπό την αιγίδα του ΠOY». Έχετε διαβάσει τι λέει ο ΠOY; Τι λέει η διακήρυξη της Άλμα Άτα, τι λένε οι χάρτες θεμελιωδών δικαιωμάτων, τι λένε όλοι οι σοβαροί, οι επιστημονικοί, ανθρωπιστικοί οργανισμοί; Ότι πρέπει, να υπάρχει καθολικότητα στην πρόσβαση.

Για προσέξτε, αγαπητοί συνάδελφοι, γιατί από την ανάγκη σας ν’ αντιπολιτευτείτε την Κυβέρνηση κι ένα νομοσχέδιο που έχει σαφέστατο κοινωνικό πρόσημο, διολισθαίνετε πολύ εύκολα στη ρητορεία της Χρυσής Αυγής. 

ΒΑΣΙΛΕΙΟΣ ΟΙΚΟΝΟΜΟΥ (Εισηγητής της Ν.Δ.): Δεν προσέχετε, τι λέμε.

ΑΝΔΡΕΑΣ ΞΑΝΘΟΣ (Υπουργός Υγείας): Έτσι ακριβώς είναι αγαπητέ μου. Δηλαδή, σε λίγο θα μας πείτε «υγεία μόνο οι Έλληνες»;

ΒΑΣΙΛΕΙΟΣ ΟΙΚΟΝΟΜΟΥ (Εισηγητής της Ν.Δ.): Δεν προσέχετε, τι λέμε.

ΑΝΔΡΕΑΣ ΞΑΝΘΟΣ (Υπουργός Υγείας): Αυτό θα μας πείτε στο τέλος; «Υγεία μόνο οι Έλληνες»; Ξέφραγο αμπέλι;

ΒΑΣΙΛΕΙΟΣ ΟΙΚΟΝΟΜΟΥ (Εισηγητής της Ν.Δ.): Θα ακούτε τον Εισηγητή και όχι ό,τι σας συμφέρει.

ΑΝΔΡΕΑΣ ΞΑΝΘΟΣ (Υπουργός Υγείας): Αυτή είναι η ρητορεία της Χρυσής Αυγής.

Εγώ, δεν λέω ότι έχετε ταυτιστεί μ’ αυτό το πράγμα, αλλά εκεί διολισθαίνετε, σε μια προσπάθεια ν’ αποδημήσετε ένα νομοσχέδιο, που όλος ο κόσμος το αισθάνεται, ως μια ανακουφιστική παρέμβαση.

Εγώ, λοιπόν, νομίζω ότι η παρέμβασή μας αυτή είναι ένα άλλο πολιτικό σχέδιο. Δεν είναι ούτε συρραφή, ούτε εμβαλωματικές λύσεις. Πέρα απ’ το ότι το έχω ξαναπεί ότι οι εμβαλωματικές παρεμβάσεις, όταν υπάρχει μια συστηματική διαδρομή ξηλώματος, έχουν κι αυτές την αξία τους. Όμως, δεν είναι εμβαλωματικές. Είναι ένα πολιτικό σχέδιο, που λέει ότι «στην κρίση την οικονομική η απάντηση είναι ισχυρό κοινωνικό κράτος και όχι συρρίκνωση κοινωνικών παροχών και δικαιωμάτων για να βγούμε από την κρίση». Δεν μπορείς, να βγεις από την κρίση, εάν δεν ενισχύσεις κατά προτεραιότητα το κοινωνικό κράτος και τη δημόσια περίθαλψη. Αυτή είναι μια άλλη προοδευτική αριστερή αντίληψη για την έξοδο από την κρίση.

Εσείς μας λέτε ότι «η έξοδος από την κρίση είναι η αγορά κι ο ανταγωνισμός». «Να αφήσουμε τα πράγματα, να τα ρυθμίσει η αγορά και θα έρθει και η ανάπτυξη και θα έρθει και η ευημερία και τότε, εάν περισσέψει κάτι τις από την πίτα, θα δώσουμε και στους φτωχούς». Αυτή είναι η δική σας η αντίληψη. «Όχι καθολικότητα, όχι ισότητα στην υγεία, αλλά voucher για τους ανασφάλιστους, safety net, αυτή ήταν η λογική του προηγούμενου ΕΣΠΑ, δίχτυ ασφαλείας, για να μην υπάρχει η απόλυτη εξαθλίωση». 

Αυτή είναι η βασική μας ιδεολογική διαφορά. Εμείς είμαστε με την ισότητα των ανθρώπων και γι' αυτό, αγαπητοί φίλοι και συνάδελφοι, δεν είναι ζήτημα προσωπικό το θέμα της κοινωνικής ευαισθησίας. Δεν είμαστε εμείς πιο ευαίσθητη. Δεν είμαστε εμείς πιο φιλεύσπλαχνοι και πιο φιλάνθρωποι. Απλώς, έχουμε άλλες ιδεολογικές και πολιτικές αξίες και αφετηρίες. Αυτή είναι η διαφορά μας. Δεν είναι προσωπικό το ζήτημα, είναι πολιτικότατο το ζήτημα της κοινωνικής ευαισθησίας.

Εμείς, πιστεύουμε, λοιπόν, ότι σήμερα το δίλημμα είναι, όντως, εάν έχουν όλοι οι άνθρωποι την ώρα της ανάγκης δικαίωμα στην αξιοπρέπεια και στη φροντίδα. Εμείς, λέμε ότι oi θέσεις μας και στην Ευρώπη αυτό το πράγμα επιτάσσει. Θα έχουμε δυσκολίες; Προφανώς, θα έχουμε. Θα κάνουμε παρεμβάσεις, να ελέγξουμε το κόστος όχι μόνο για τους ανθρώπους, που ήταν αποκλεισμένοι από το σύστημα, αλλά και για αυτούς που όντας ασφαλισμένοι, δυστυχώς, πολλές φορές ήταν λειτουργικά ανασφάλιστοι, γιατί το σύστημα έχει αδυναμίες και δεν κάλυπτε τις ανάγκες τους.

Άρα, είναι και μια ευκαιρία αυτή, να αναδιοργανώσουμε τη δημόσια περίθαλψη, για ν’ αυξήσουμε την αποτελεσματικότητά της και την ικανότητα, να καλύπτει περισσότερο κόσμο. Νομίζω ότι θα έχουν τη δυνατότητα και στην Ολομέλεια, να πούμε περισσότερα.

Ευχαριστώ πολύ.

ΝΙΚΟΣ ΜΑΝΙΟΣ (Προεδρεύων των Επιτροπών): Κυρίες και κύριοι συνάδελφοι, ολοκληρώθηκε η β΄ ανάγνωση της επεξεργασίας και εξέτασης του σχεδίου νόμου του Υπουργείου Υγείας «Μέτρα για την επιτάχυνση του κυβερνητικού έργου και άλλες διατάξεις».

Γίνονται δεκτά τα άρθρα του νομοσχεδίου, όπως τροποποιήθηκαν και αναριθμήθηκαν από τους παριστάμενους Υπουργούς, καθώς και οι υπουργικές τροπολογίες υπ' αριθμόν 181/2, 182/3, 183/4, 184/5, 185/6, 190/10, 205/25, 206/26, 208/28, 209/29 και 210/30, οι οποίες εντάσσονται στο συζητούμενο σχέδιο νόμου ως ίδια άρθρα;

ΠΟΛΛΟΙ ΒΟΥΛΕΥΤΕΣ: Δεκτά, δεκτά.

ΝΙΚΟΣ ΜΑΝΙΟΣ (Προεδρεύων των Επιτροπών): Γίνονται δεκτά, κατά πλειοψηφία.

Γίνεται δεκτό το σχέδιο νόμου του Υπουργείου Υγείας «Μέτρα για την επιτάχυνση του κυβερνητικού έργου και άλλες διατάξεις» στο σύνολό του;

ΠΟΛΛΟΙ ΒΟΥΛΕΥΤΕΣ: Δεκτό, δεκτό.

ΝΙΚΟΣ ΜΑΝΙΟΣ (Προεδρεύων των Επιτροπών): Γίνεται δεκτό, κατ’ αρχήν, κατ’ άρθρο και στο σύνολό του, κατά πλειοψηφία, όπως διαμορφώθηκε από τους παριστάμενους Υπουργούς Υγείας, Εσωτερικών και Διοικητικής Ανασυγκρότησης και Παιδείας, Έρευνας και Θρησκευμάτων και τους Αναπληρωτές Υπουργούς Υγείας και Εργασίας, Κοινωνικής Ασφάλισης και Κοινωνικής Αλληλεγγύης .

Στο σημείο αυτό ο Προεδρεύων των Επιτροπών έκανε τη γ’ ανάγνωση του καταλόγου των μελών των Διαρκών Επιτροπών.

Από τη Διαρκή Επιτροπή Κοινωνικών Υποθέσεων παρόντες ήταν οι Bουλευτές κ.κ.: Ηγουμενίδης Νίκος, Καστόρης Αστέρης, Κωστοπαναγιώτου Ηλίας, Μανιός Νίκος, Μαντάς Χρήστος, Μουσταφά Μουσταφά, Παπαδόπουλος Σάκης, Παπαηλιού Γιώργος, Σκούφα Ελισσάβετ, Τζούφη Μερόπη, Τσόγκας Γιώργος, Κέλλας Χρήστος, Οικονόμου Βασίλειος, Στύλιος Γεώργιος, Χριστοφιλοπούλου Παρασκευή, Παπαχριστόπουλος Αθανάσιος και Μεγαλοοικονόμου Θεοδώρα.

Από τη Διαρκή Επιτροπή Δημόσιας Διοίκησης, Δημόσιας Τάξης και Δικαιοσύνης παρόντες ήταν οι Βουλευτές κ.κ. Από τη Διαρκή Επιτροπή Δημόσιας Διοίκησης, Δημόσιας Τάξης και Δικαιοσύνης παρόντες ήταν οι Βουλευτές κ.κ. Λάππας Σπύρος, Αθανασίου Χαράλαμπος, Κυριαζίδης Δημήτριος και Μπουκώρος Χρήστος.
Από τη Διαρκή Επιτροπή Μορφωτικών Υποθέσεων παρόντες ήταν οι Βουλευτές κ.κ.: 

Βάκη Φωτεινή, Γαβρόγλου Κωνσταντίνος, Γεωργοπούλου Έφη, Εμμανουηλίδης Δημήτρης, Ζεϊμπέκ Χουσεΐν, Θηβαίος Νικόλαος,  Καραγιουσούφ Αϊχάν, Κατσαβριά Χρυσούλα, Κουράκης Τάσος, Κωνσταντινέας Πέτρος, Λιβανίου Ζωή, Μηταφίδης Τριαντάφυλλος, Μπαξεβανάκης Δημήτρης, Πάντζας Γιώργος, Στέφος Γιάννης, Συρμαλένιος Νικόλαος, Αντωνιάδης Ιωάννης, Κοντογεώργος Κωνσταντίνος, Βλάχος Γεώργιος, Μαρτίνου Γεωργία, Φορτσάκης Θεόδωρος, Χαρακόπουλος Μάξιμος, Βλάχου Σοφία, Κωνσταντόπουλος Δημήτριος, Τάσσος Σταύρος, Παπαχριστόπουλος Αθανάσιος και Μεγαλομύστακας Αναστάσιος.
             Τέλος και περί ώρα 19.10’ λύθηκε η συνεδρίαση.

                                              Ο ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ ΤΩΝ ΕΠΙΤΡΟΠΩΝ                                     


                                                 ΝΙΚΟΣ ΜΑΝΙΟΣ                                                      
