
ΘΕΜΑ: Προτεραιότητες και δράσεις στο πρόγραµµα
100 ηµερών στο χώρο της Υγείας.

Είναι γεγονός ότι κανείς δεν περίµενε στις πρώτες 30
ηµέρες να είχε κάποιες διορθωτικές πρωτοβουλίες η Κυ-
βέρνηση στο χώρο της υγείας σε ένα τοµέα δύσκολο και
πολύπαθο, ως εκ της φύσεώς του, που όµως όλες οι κυ-
βερνήσεις έχουν να επιδείξουν και έργο και προθέσεις
βελτίωσης του συστήµατος. Πιστεύουµε ότι οι απαξιωτι-
κές αναφορές για τις πολιτικές των προκατόχων στο χώ-
ρο της υγείας δεν θα βοηθήσουν στο πρόγραµµα, το φι-
λόδοξο, που ευαγγελίζεται η Κυβέρνηση. Όπως, βέβαια,
δεν κρίνεται εύστοχη, σύµφωνη µε το πνεύµα του λό-
γου του Πρωθυπουργού η σπουδή µε την οποία ζητήθη-
καν οι παραιτήσεις των διοικήσεων των Νοσοκοµείων.
Πιστεύουµε ότι δια την στελέχωση των νοσοκοµείων θα
υπάρξει προκήρυξη δηµόσια στο διαδίκτυο όπως και για
τους γενικούς γραµµατείς. ∆εν µπορούµε όµως να
προσδιορίσουµε το χρόνο της τελικής επιλογής και το ε-
ρώτηµα είναι πώς θα διοικούνται οι νοσοκοµειακές µονά-
δες µε ήδη παραιτηθέντες διοικητές.

Τον τελευταίο καιρό υπάρχει µεγάλη σύγχυση µε το
πανδηµικό εµβόλιο της νέας γρίπης και παρατηρούνται
φαινόµενα διαφορετικής επιστηµονικής τοποθετήσεως

και προσέγγισης µεταξύ της Εθνικής Επιτροπής Επιδη-
µίας Γρίπης και της Εθνικής Επιτροπής Εµβολιασµών.
Αυτό το γεγονός έχει δηµιουργήσει γενικότερα µια κα-
χυποψία στο κοινό, αλλά και οι λειτουργοί της υγείας ια-
τροί και νοσηλευτές διατηρούν τις επιφυλάξεις τους, αν
και κατά πόσο είναι το συγκεκριµένο εµβόλιο αβλαβές
και αποτελεσµατικό.

Αυτό δε που θα πρέπει κατά προτεραιότητα να λυθεί
είναι η διαθεσιµότητα κλινών ΜΕΘ, καθόσον η εθνική ε-
πιτροπή έχει κρούσει τον κώδωνα κινδύνου για την ε-
πάρκειά των. ∆εν προβλέπεται επίσης µέσα στο µικρό
χρονικό διάστηµα που πιθανολογείται να έχουµε επιδη-
µιολογικά την κορύφωση της γρίπης, να εξασφαλίσουµε
νέες κλίνες ΜΕΘ, οι κίνδυνοι εκ της ελλείψεως των κλι-
νών είναι ορατοί και οι προβλέψεις είναι δυσοίωνες.

Παρά το φιλόδοξο πρόγραµµα και τις δεσµεύσεις και
εξαγγελίες, που δεν έχουµε λόγο να αµφισβητούµε τις
καλές προθέσεις, πολύ γρήγορα θα διαπιστώσετε, ότι
δεν θα µπορέσετε εύκολα να λειτουργήσετε, όπως χα-
ρακτηριστικά αναφέρατε, τις αραχνιασµένες ΜΕΘ των
νοσοκοµείων. Υπάρχουν όµως τρόποι και µεθοδολογία,
που θα πρέπει να υιοθετήσετε, για να λειτουργήσουν οι
µονάδες και κατ΄ αυτό τον τρόπο να έχετε την θρυλού-
µενη επάρκεια κλινών. Όπως και το νοσηλευτικό προσω-
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πικό που χρειάζεται για την άρτια στελέχωση των υπο-
δοµών πρέπει να πάρετε άλλες δραστικές αποφάσεις
ταχύρρυθµης πρόσληψης.

Στην επείγουσα προνοσοκοµειακή περίθαλψη για να έ-
χετε αναβάθµιση και επέκταση πανελλαδική του ΕΚΑΒ,
για να µην χάνονται ζωές, όπως αναφερθήκατε, πρέπει
άµεσα να διοριστούν οι 232 διασώστες, αλλά θα πρέπει
και άµεσα να εξασφαλίσετε το τροχαίο υλικό – ασθενο-
φόρα – για να υπάρξει πληρότητα στο σύστηµα και απο-
τελεσµατικότητα.

Όσον αφορά τις προµήθειες, εφ’ όσον διαπιστώνεται
δυσλειτουργία και µη εφαρµοσιµότητα του νόµου για να
αποφύγετε τις σπατάλες την αδιαφάνεια και παρατυ-
πίες, θα πρέπει να εξασφαλίσετε ένα σύστηµα προµηθει-
ών που θα εξαλείψει τις γκρίζες ζώνες και τις εστίες δια-
φθοράς.

Η θέσπιση του οικογενειακού γιατρού και παιδιάτρου
και η ελεύθερη επιλογή από τις οικογένειες σε κάθε γει-
τονιά και σε κάθε δήµο ακούγεται ωραία. Αµφιβάλλουµε,
όµως, εάν θα µπορέσετε να προσδιορίσετε το κόστος ι-
διαίτερα σε αυτή την δύσκολη οικονοµική κατάσταση
που βρισκόµαστε. Καλό θα είναι να πάρετε µέτρα και
πρωτοβουλίες διορθωτικές του υπάρχοντος συστήµατος
για να το κάνετε φιλικότερο και αποδοτικότερο στο χρή-
στη υπηρεσιών υγείας.

Είναι γεγονός ότι οι λίστες αναµονής των πολιτών για
εξετάσεις και εγχειρήσεις έχουν αυξηθεί και υπάρχει ε-
ξήγηση του φαινοµένου, υπάρχουν όµως συνεχείς από
µέρους σας, παλιότερες και λιαν πρόσφατες, αναφορές
για τον ιδιωτικό τοµέα ο οποίος επικουρικά λειτουργεί
προς το ΕΣΥ, εκτός αν προτίθεστε αφού εξοικονοµήσετε
τα κόστη, να αναπτύξετε στον δηµόσιο τοµέα όλες τις
σύγχρονες υποδοµές που τις έχει ανάγκη.

Πιστεύοντας ότι έχετε µελετήσει σε βάθος τις ελλεί-
ψεις καθολικά στο ΕΣΥ, θα µπορέσετε µέσα στο χρονικό
διάστηµα των 100 ηµερών να ιεραρχήσετε πρωτοβου-
λίες, ώστε και εσείς να συνδράµετε στις άµεσες βελτιώ-
σεις του συστήµατος.

Για τους λόγους αυτούς Ε Π Ε Ρ Ω Τ Α Τ Α Ι η κυρία
Υπουργός Υγείας και Κοινωνικής Αλληλεγγύης:

1. Ποίο όργανο είναι υπεύθυνο σχετικά µε τον εµβο-
λιασµό; Η Εθνική Επιτροπή Επιδηµίας Γρίπης ή η Εθνική
Επιτροπή Εµβολιασµών;

2. Τί ποσότητες έχει προµηθευθεί η χώρα, ποία τα εµ-
βολιαστικά κέντρα, το κόστος κτήσεως των δόσεων και
ποίες οι προµηθεύτριες φαρµακοβιοµηχανίες;

3. Τί θα κάνετε µε τις διοικήσεις των Νοσοκοµείων;

4. Ποία µέτρα θα λάβετε για επάρκεια κλινών ΜΕΘ;

5. Θα χρησιµοποιήσετε επικουρικό προσωπικό ως προ-
βλέπεται από την νοµοθεσία, για την εύρυθµη λειτουρ-
γία των νοσοκοµείων;

6. Πότε θα προχωρήσετε στον διορισµό των διασω-
στών του ΕΚΑΒ και πότε θα ολοκληρωθεί ο διαγωνισµός
για τα ασθενοφόρα;

7. Θα προχωρήσετε σε επαναδιαπραγµάτευση των 30
κλινών ΜΕΘ µε το “ΕΡΡΙΚΟΣ ΝΤΥΝΑΝ” και τις λοιπές ι-
διωτικές κλινικές ή θα προχωρήσετε σε λύση των συµβά-
σεων;

8. Πώς προτίθεστε να λύσετε το πρόβληµα της προµή-
θειας αναλωσίµων αγαθών για την λειτουργία των νοσο-
κοµείων ώστε να µη παρατηρούνται τα γνωστά φαινόµε-
να της αδιαφάνειας και σπατάλης;

9. Έχετε κάποιο κοστολογηµένο µοντέλο πρωτοβάθ-
µιας φροντίδας;

10. Θα συνεχίσουν τα ασφαλιστικά ταµεία να αγορά-
ζουν υπηρεσίες υγείας από το δηµόσιο και ιδιωτικό το-
µέα;
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(Aριθµ. Βιβλ. Επερ.2, Επικ.2, Ηµερ. Κατάθ. 9-11-2009)

Αθήνα, 20 Νοεµβρίου 2009

Ο ΠΡΟΕ∆ΡΟΣ ΤΗΣ ΒΟΥΛΗΣ

ΦΙΛΙΠΠΟΣ ΠΕΤΣΑΛΝΙΚΟΣ
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