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1  ΥΠΟ ΔΙΑΛΥΣΗ ΤΟ Ε.Σ.Υ.
Πηγή: KONTRANEWS Σελ.: 24 Ημερομηνία

έκδοσης:
30-07-2023

Αρθρογράφος: Επιφάνεια
:

985.56 cm² Κυκλοφορία: 1720

Θέματα: ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ

ΥΠΟ ΔΙΑΛΥΣΗ ΤΟ Ε.Σ.Υ.
Παραμένουν οι τραγίKes υγειονομικέ; ελλείψει 
και τα... «μπαλώματα» συνεχίζονται κανονικά

• Υπολειτουργούν τα νοσοκομεία σε Αθήνα και περιφέρεια

• Ταλαιπωρούνται οι γιατροί για να καλύψουν tis τρύπεε στο ΕΣΥ
• Στο ekeos του Θεού το ΕΚΑΒ

Της ΚΩΝΣΤΑΝΤΙΝΑΣ ΑΝΑΓΝΟΥ

Γ
ια ακόμα μία χρονιά, αναγκαζόμαστε να 
γινόμαστε μάρτυρες της αθλιότητας στην 
οποία έχει περιέλθει το ΕΣΥ. Εδώ και πολ­
λούς μήνες, το Εθνικό Σύστημα Υγείας βιώνει τις 

χειρότερες μέρες του, όντας ανίκανο να στηρί­
ξει τους πολίτες που το έχουν ανάγκη, προσφέ- 
ροντάς τους την ιατροφαρμακευτική περίθαλ­
ψη την οποία αξίζουν. Ατελείωτες ουρές αναμο­
νής στα Επείγοντα των νοσοκομείων, έλλειψη 
υγειονομικών, ράντζα στους διαδρόμους, λίστες 
δίχως αντίκρισμα για χειρουργεία που πρέπει 
να πραγματοποιηθούν άμεσα και η κυβέρνηση 
τον χαβά της...

Μετεκλογικά φάνηκε πως οι ελπίδες που 
πουλούσε η κυβέρνηση στους πολίτες για αξι­
οπρεπή περίθαλψη και αναβάθμιση του ΕΣΥ 
ήταν φρούδες. Οι υποσχέσεις περί προσλήψε­
ων υγειονομικού προσωπικού, παροχής κινή­
τρων στους υγειονομικούς για να εργάζονται 
στην περιφέρεια και ενίσχυσης των δομών υγεί­
ας ήταν ένα αφήγημα που όσο πούλησε, πούλη­
σε και τώρα όλα αυτά πάνε στον βρόντο. Καθη­
μερινά οι καταγγελίες, από ασθενείς αλλά και 
εργαζομένους σε δομές υγείας, για τις άθλιες 
συνθήκες που επικρατούν σε αυτές, είναι αμέ­
τρητες. Για ακόμα μία φορά η κυβέρνηση προ­
σπαθεί να κάνει το αδύνατο δυνατό για τα μάτια 
του κόσμου, με αποτέλεσμα να «μπαλώνει» τις 
χρόνιες τρύπες του ΕΣΥ όπως κι όπως, δίχως 
ίχνος συμπόνιας και ειλικρινούς κατανόησης 
για τους συμπολίτες μας.

«Ανάγκη για προσωπικό»
Στο μεγαλύτερο μέρος τους τα νοσοκομεία της 
Αθήνας, χρήζουν άμεσης πρόσληψης υγειονο­
μικών. Οι ουρές στα Επείγοντα, δημιουργούνται, 
κυρίως από την έλλειψη γιατρών, με αποτέλε­
σμα να ταλαιπωρούνται οι ασθενείς και πολλές 
φορές να αναγκάζονται να απευθυνθούν σε ιδι­
ωτικά νοσοκομεία, ώστε να εξυπηρετηθούν αμε­
σότερα, πληρώντας όμως αδρά τους γιατρούς, 
Στο νοσοκομείο «Ευαγγελισμός» απασχολού­
νται 900 γιατροί, εξειδικευμένοι και ειδικευό­
μενοι. «Στις περισσότερες κλινικές εργάζονται 
κυρίως ειδικευόμενοι και επικουρικό προσωπι­
κό» εξηγεί ο Γιώργος Φερεντίνος, καρδιολόγος 
στη ΜΕΘ και πρόεδρος του Σωματείου Εργαζο­
μένων στον Ευαγγελισμό. «Έχουν γίνει ελάχι­
στες προσλήψεις και μόνο σε παθολογικά τμή­
ματα. Όσοι νοσηλευτές και γιατροί τοποθετήθη­
καν εκτάκτως στην πανδημία αναζητούν εναλλα­
κτικές. Το σύστημα δεν καταφέρνει να κρατήσει

νέους ανθρώπους. Ελλείψει προοπτικών φεύ­
γουν για το εξωτερικό ή τον ιδιωτικό τομέα».

Ο ίδιος τονίζει την ανάγκη άμεσης πρόσλη­
ψης γιατρών και αναφέρει ότι «συνολικά, οι προ­
σλήψεις επικουρικών δεν καλύπτουν τις απο­
χωρήσεις και τον μεγαλύτερο όγκο περιστατι­
κών που έχουμε: υπάρχει μεγαλύτερη νοσηρό­
τητα π.χ. στους καρκινοπαθείς, ενώ ταυτόχρονα 
προσφέρουμε πολλές περισσότερες εξειδικευ- 
μένες εξετάσεις και επεμβάσεις σε σχέση με τα 
περισσότερα νοσοκομεία της χώρας». Ωστόσο, 
είναι γνωστό πως το νοσοκομείο του Κολωνα- 
κίου δεν υπολείπεται μηχανημάτων και υλικοτε- 
χνικής υποδομής. Πρόσφατα, μάλιστα, έγινε και 
δωρεά ενός ακόμα αξονικού και ενός μαγνητι- 
κού τομογράφου, ποιος όμως μπορεί να τα δου­
λέψει τα μηχανήματα αυτά;

«Δυστυχώς, δεν έγιναν προσλήψεις ανάλο­
γου προσωπικού, με συνέπεια να μην μπορούν 
να λειτουργούν ταυτόχρονα όλα τα διαθέσιμα 
απεικονιστικά μηχανήματα. Είναι αδιανόητο 
να υπάρχει σε κάποια νοσοκομεία εξοπλισμός 
αλλά να λείπει το ανθρώπινο δυναμικό. Για να 
δουλέψει εύρυθμα το νοσοκομείο χρειάζονται 
ενίσχυση όλα τα τμήματα -από την καθαριότη­
τα, που και αυτή απαιτεί τεχνογνωσία, μέχρι τα 
εργαστήρια και τα χειρουργεία, γιατί όλα είναι 
αλληλένδετα», καταλήγει ο Γιώργος Φερεντίνος.

Aijoeis του... ποδαριού
Η αθλιότητα του ΕΣΥ γίνεται φανερή σε όλες τις 
δομές υγείας, είτε αυτές είναι στα μεγάλα αστικά 
κέντρα, είτε στην περιφέρεια. Αυτή τη φορά ο 
λόγος γίνεται για την αναστάτωση που έχει προ-

καλέσει στους γιατρούς του Νοσοκομείου Αγρί­
νιου, η απόφαση της 6ης Υγειονομικής Περι­
φέρειας που τους καλεί να μετακινηθούν ακό­
μα και 85 χιλιόμετρα μακριά, προκειμένου να 
καλύψουν εφημερίες σε άλλα νοσοκομεία. Ειδι­
κότερα, οι ακτινολόγοι του Νοσοκομείου καλού­
νται να καλύψουν κενά σε μονάδα που βρίσκε­
ται στην Άρτα.

Όπως αναφέρουν έγκυρες πηγές, η απόφαση 
της 6ης ΥΠΕ -που αφορά σε διάστημα 3 μηνών- 
ήδη προκάλεσε την παραίτηση ακτινολόγου από 
το Κέντρο Υγείας Αγρίνιου, η οποία έπρεπε να 
μετακινείται για 85 χλμ προς την Αρτα, με τον 
Ιατρικό Σύλλογο Αγρίνιου να υπογραμμίζει το 
ενδεχόμενο οριστικού λουκέτου στο Ακτινολο­
γικό Τμήμα του Νοσοκομείου. Παράλληλα, η 
Ομοσπονδία Νοσοκομειακών Γιατρών, η 3μελής 
επιτροπή των ιατρών στο ΓΝ Αρτας και η'Ενωση 
Νοσοκομειακών Γιατρών Ηπείρου έχουν καταγ­
γείλει επανειλημμένους πως το Ακηνοδιαγνωση- 
κό τμήμα του Νοσοκομείου Άρτας λειτουργεί με 
μόλις δύο ακτινολόγους, καθώς «καμία προκή­
ρυξη θέσης μόνιμου γιατρού, καμία ουσιαστική 
ενίσχυση με ιατρικό προσωπικό δεν έχει γίνει».

Η Ένωση Νοσοκομειακών Γιατρών Αιτω­
λοακαρνανίας, από την πλευρά της, απαιτεί «να 
ανακληθεί άμεσα η εντολή μετακίνησης από την 
6η ΥΠΕ των ιατρών ακτινολόγων από το Γενικό 
Νοσοκομείο Αγρίνιου για την κάλυψη εφημερι­
ών στο Γενικό Νοσοκομείο Άρτας και να προ­
κηρύξουν άμεσα και με κατεπείγουσες διαδικα­
σίες το σύνολο των κενών οργανικών θέσεων 
του ακτινολογικού τμήματος του ΓΝ Άρτας». Το 
πιο λογικό δηλαδή...

Το ΕΚΑΒ στη μοίρα του
Και φυσητά τα νοσοκομεία δεν είναι τα μοναδι­
κά που λειτουργούν στον αυτόματο και ό,π γίνει. 
Στη μοίρα του παρατημένο φαίνεται να είναι και 
το ΕΚΑΒ το οποίο καταρρέει. Είδαμε πριν από 
λίγες μέρες ανθρώπους να χάνουν τη ζωή τους 
επειδή το εκάστοτε ασθενοφόρο δεν κατάφερε 
να φτάσει εγκαίρως στον ασθενή. Και πώς να 
μη συμβεί κάτι τέτοιο όταν δεν υπάρχουν δια- 
σώστες; Όταν η κυβέρνηση προτιμά να βρει μια 
μεσοβέζικη λύση, προσλαμβάνοντας για διασώ- 
στες υπαλλήλους ΟΤΑ, Πυροσβέστες και άτομα 
από τιςΈνοπλες Δυνάμεις - τους οποίους εκπαι­
δεύει ελάχιστα-, την ώρα που 2.000 άνθρωποι, 
απόφοιτοι της διετούς σχολής του ΕΚΑΒ περι­
μένουν να προσληφθούν...

Οι άνθρωποι αυτοί, οι οποίοι είναι πλήρως 
καταρτισμένοι και ικανοί να αναλάβουν ενερ­
γό ρόλο στο ΕΚΑΒ, κάθονται στον πάγκο, για­
τί; Γιατί αυτοί οι διασώστες που μπορούν αμέ­
σως να ενταχθούν στο δυναμικό, μιας από τις 
πιο νευραλγικές υπηρεσίες Υγείας, κάθονται 
και περιμένουν; Όπως εξηγεί ο Γιώργος Μαθι- 
όπουλος, πρόεδρος του Σωματείου Εργαζομέ­
νων ΕΚΑΒ Αθηνών, «το πρόβλημα πλέον δεν 
κρύβεται, είναι γνωστό σε κάθε βαθμίδα διακυ­
βέρνησης της χώρας, με τις τραγικές απώλειες 
συνανθρώπων μας να προκαλούν ανατριχίλα 
καθημερινά. Χρειάζεται εξειδικευμένο προσω­
πικό, διασώστες, που θα επιχειρούν στο σημείο 
και θα σώζουν πολίτες στα πιο σοβαρά τροχαία, 
παθολογικά ή καρδιολογικά περιστατικά», λέει 
και εκτιμά ότι για να μπορέσει το ΕΚΑΒ να λει­
τουργήσει με ασφάλεια, χρειάζεται κατ’ ελάχι­
στο 1.200 προσλήψεις - 700 στην Απική, ώστε 
να βρίσκονται στον δρόμο 85-90 ασθενοφόρα, 
αντί 50 που είναι σήμερα διαθέσιμα, και 500 
στα νησιά, ώστε να λειτουργούν οι σταθμοί του 
ΕΚΑΒ χωρίς να χρειάζονται ενίσχυση, ειδικά 
τους καλοκαιρινούς μήνες λόγω του τουρισμού.

Εκτός από το ΕΚΑΒ, καθώς δεν είναι εξα­
πλωμένο παντού στη χώρα, προκύπτει όπ η από- 
φάση αφορά και τις διακομιδές των Κέντρων 
Υγείας, που καλύπτουν την υπόλοιπη Ελλάδα 
με δικά τους ασθενοφόρα στις πρώτες βοήθειες. 
Συγκεκριμένα, σύμφωνα με πληροφορίες, από 
τους περίπου 50 σταθμούς του ΕΚΑΒ, η από­
φαση αφορά 7-8 κυρίους σε νησιά του Βόρειου 
Αιγαίου, όπως η Χίος, η Σάμος, η Λήμνος, η 
Λέρος, και κάποια νησιά των Δωδεκανήσων, 
όπως η Κως. Οι υπόλοιπες περιοχές αφορούν 
τα Κέντρα Υγείας.
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1  Νέο «προσοντολόγιο» για τους διοικητές
νοσοκομείων

Πηγή: ΚΑΘΗΜΕΡΙΝΗ Σελ.: 22 Ημερομηνία
έκδοσης:

30-07-2023

Αρθρογράφος: Επιφάνεια
:

638.28 cm² Κυκλοφορία: 14860

Θέματα: ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ

Νέο «προσοντολόγιο» για τους διοικητές νοσοκομείων
Ανάλογα με την αξιολόγηση μπορεί να πάρουν πράσινη, κίτρινη (ως προειδοποίηση) ή κόκκινη κάρτα

Της ΠΕΝΝΥΣ ΜΠΟΥΛΟΥΤΖΑ

Τον Νοέμβριο του 2019 είχε προ- 
καλέσει -τουλάχιστον- αίσθηση 
η επιλογή για τη θέση διοικη­
τή νοσοκομείου ενόε 80χρονου. 
Αυτό αποτέλεσε τη «θρυαλλίδα» 
για ένα κύμα σκληρήε κριτικήε 
που δέχθηκε η κυβέρνηση για 
το «προσοντολόγιο» των νέων 
-τότε- επικεφαλήε των νοσοκο­
μείων του ΕΣΥ. Ενα μήνα μετά, 
το υπουργείο Υγείαε αντικατέ­
στησε 13 διοικητέε που είχαν 
αρχικά επιλεγεί, οι οποίοι είτε 
παραιτήθηκαν είτε με μια πιο 
«ψύχραιμη» ματιά δεν κρίθηκαν 
επαρκείε.

Στο «τιμόνι» των νοσοκομείων 
έχουν βρεθεί τιε τελευταίεε δύο 
δεκαετίεε ωε διοικητέε, πρώην 
δήμαρχοι και βουλευτέε, σύζυ­
γοι πολιτικών, θεολόγοι, γυμνα- 
στέε, έναε κομμωτήε... Ακόμα και 
ελεγκτήε εναέριαε κυκλοφορίαε 
βρέθηκε στον «πύργο ελέγχου» 
νοσοκομείου. Σε πολλέε περι- 
πτώσειε το βασικό προσόν ήταν 
η κομματική ταυτότητα. Και αυ­
τό παρά τιε αλλεπάλληλεε αυστη- 
ροποιήσειε του σχετικού θεσμι­
κού πλαισίου από το 2001, όταν 
εισήχθη ο θεσμόε του διοικητή 
στα κρατικά νοσοκομεία, έωε 
σήμερα.

Η νέα κυβέρνηση διά στόμα- 
τοε του πρωθυπουργού Κυριάκου 
Μητσοτάκη έχει διαμηνύσει ότι

θα προχωρήσει σε αξιοκρατική 
επιλογή διοικήσεων σε φορείε 
του Δημοσίου, ενώ και ο υπουρ- 
γόε Υγείαε Μιχάληε Χρυσοχοΐδηε 
έχει αναιρερθεί σε αλλαγή των 
κριτηρίων επιλογήε των διοικη­
τών στην Υγεία. Το υπουργείο 
Εσωτερικών επεξεργάζεται νέο 
σχέδιο νόμου για τιε διοικήσειε 
των φορέων του Δημοσίου και το 
οποίο αναμένεται να είναι έτοιμο 
εντόε του Σεπτεμβρίου. Οι πρώ- 
τεε πληροφορίεε αναφέρουν ότι 
θα απαιτείται και εμπειρία σε δι-

Τις τελευταίες δεκαετίες, 
διορίστηκαν ως διοικη­
τές, πρώην πολιτευτές, 
σύζυγοι πολιτικών, 
θεολόγοι, γυμναστές, 
ακόμη και κομμωτής!

οικητικέε θέσειε, εκτόε από τα τυ­
πικά προσόντα (τίτλοι σπουδών). 
Η δε αξιολόγηση των υποψηφίων 
θα γίνεται σε τρία διαφορετικά 
στάδια: σε επίπεδο βιογραφικών, 
συνέντευξη σε επιτροπή -ενδε- 
χομένωε και γραπτή- και τελική 
επιλογή από τον υπουργό, μετα­
ξύ των τριών επικρατέστερων με 
βάση την αξιολόγηση στα προη­
γούμενα επίπεδα.

Η πρόεδροε τηε Ελληνικήε

Εταιρείαε Management Υπηρε­
σιών Υγείαε (ΕΕΜΥΥ), MSc Πο- 
λιτικήε Υγείαε και Σχεδιασμού 
Υπηρεσιών Υγείαε, Γωγώ Οικο- 
νομοπούλου, μιλώνταε στην «Κ» 
τονίζει ότι «το βασικό θέμα είναι 
πώε θα διασφαλισθεί ότι η δια­
δικασία επιλογήε των στελεχών 
θα γίνει σωστό. Πώε θα μπουν 
δικλίδεε ασφαλείαε και δεν θα 
παρεισφρήσουν πάλι κομματικέε 
επιλογέε και άλλου είδουε επιδιώ- 
ξειε». Οπωε αναφέρει η κ. Οικονο- 
μοπούλου, ένα από τα πράγματα 
που θα πρέπει να γίνουν είναι «να 
περιοριστούν τα γνωστικά αντι­
κείμενα των νέων διοικητών των 
νοσοκομείων. Αλλιώε θα μπορούν 
να διοριστούν κάτοχοι πτυχίου 
θεολογίαε, φυσικήε αγωγήε, παι­
δαγωγικών επιστημών και άλλων 
επαγγελμάτων, όπωε έχει συμβεί 
στο παρελθόν. Για να μην αναφέ­
ρουμε έναν κομμωτή ο οποίοε εί­
χε ένα πτυχίο νοσηλευτικήε αλλά 
η εργασία του ήταν να έχει ένα 
κομμωτήριο. Επίσηε, θα πρέπει 
στα τυπικά προσόντα να συμπε- 
ριλαμβάνεται τουλάχιστον έναε 
μεταπτυχιακόε τίτλοε, συναφήε 
με το αντικείμενο τηε διοίκησηε. 
Διαχρονικά η ΕΕΜΥΥ υποστηρί­
ζει ότι θα πρέπει να δημιουργη- 
θεί έναε κλάδοε στελεχών υπη­
ρεσιών υγείαε, από τον οποίο θα 
επιλέγονται οι εκάστοτε διοική- 
σειε και οι διευθυντέε των υπη­
ρεσιών».

Σύμφωνα με την κ. Οικονομο- 
πούλου, ιδιαίτερα σημαντικό εί­
ναι να υπάρχει διαφάνεια σε όλη 
τη διαδικασία αξιολόγησηε. «Συ­
νέντευξη των υποψηφίων διοικη­
τών κατά τη διαδικασία επιλογήε 
τουε έχει γίνει και στο παρελθόν. 
Το ζήτημα δεν είναι αυτό. Το ζή­
τημα είναι πώε θα διασφαλίσειε 
την αξιοκρατική επιλογή από τη 
συνέντευξη. Αυτό μπορεί να γίνει 
μόνο με τη δημοσιοποίηση των 
αποτελεσμάτων τηε. Προσωπικά 
δεν καταλαβαίνω και την τελική 
επιλογή από τον υπουργό Υγεί- 
αε μεταξύ των τριών επικρατέ­
στερων υποψηφίων. Με βάση 
τι θα επιλέξει ο υπουργόε; Ή εί­
σαι πρώτοε, ή είσαι δεύτεροε, ή 
είσαι τρίτοε. Εκτιμώ ότι η θέση 
στην κατάταξη πρέπει να δημο­
σιοποιείται για να είναι εφικτόε 
ο δημόσιοε έλεγχοε».

Μνημόνιο απόδοσηε
Και οι επόμενοι διοικητέε θα 

κληθούν να υπογράψουν μνη­
μόνιο απόδοσηε, κάτι που προ- 
βλέπεται και στο ισχύον θεσμικό 
πλαίσιο. Το ίδιο ισχύει και με την 
αξιολόγηση των εν ενεργεία δι­
οικητών για το εάν πιάνουν τουε 
στόχουε του μνημονίου, τα απο­
τελέσματα τηε οποίαε επίσηε δεν 
ανακοινώνονται επισήμωε. Ση­
μειώνεται ότι οι περισσότεροι 
διοικητέε έχουν λάβει παράταση 
τηε θητείαε τουε (έληξε αρχέε του

έτουε) έωε την προκήρυξη τηε 
θέσηε τουε. Για τουε υπόλοιπουε 
η θητεία έχει παραταθεί έωε το 
τέλοε Σεπτεμβρίου.

Σύμφωνα με τα όσα ανέφε­
ραν στην «Κ» στελέχη του υπουρ­
γείου Υγείαε, έωε σήμερα έχουν 
γίνεται τρειε αξιολογήσειε των 
υφιστάμενων διοικητών. Η πρώ­
τη αξιολόγηση (2020) είχε καθα­
ρά πιλοτικό χαρακτήρα. Οι δύο 
επόμενεε είχαν ωε αποτέλεσμα 
να βγουν «κόκκινεε κάρτεε» σε 
δέκα διοικητέε, οι οποίοι στην

Νέο σχέδιο νόμου για 
τις διοικήσεις των φορέ­
ων του Δημοσίου αναμέ­
νεται εντός του Σεπτεμ­
βρίου από το υπουργείο 
Εσωτερικών.

πλειονότητά τουε απομακρύν­
θηκαν είτε με εντολή υπουργού 
είτε με δική τουε πρωτοβουλία. 
«Υπήρξε περίπτωση διοικητή που 
δεν πήγε καθόλου καλά στη συ­
νέντευξη και κάλεσε μόνοε του 
την επομένη στο υπουργείο για 
να υποβάλει την παραίτησή του 
γιατί, όπωε είπε, κατάλαβε ότι δεν 
κάνει για αυτή τη δουλειά», ση­
μειώνει στέλεχοε του υπουργείου.

Η αξιολόγηση των εν ενερ-

γεία διοικητών με το ισχύον πλαί­
σιο γίνεται σε πολλά επίπεδα. Το 
πρώτο αφορά ποιοτική αξιολόγη­
ση από τιε διοικήσειε των Υγειο­
νομικών Περιφερειών, όπου με­
ταξύ άλλων κρίνεται το επίπεδο 
συνεργασίαε των διοικητών με το 
προσωπικό των νοσοκομείων και 
άλλουε φορείε. Σε δεύτερο επίπε­
δο η αξιολόγηση γίνεται κεντρικά 
από το υπουργείο, όπου συγκρί- 
νονται σε νοσοκομεία με κοινά 
χαρακτηριστικά οικονομικοί και 
λειτουργικοί δείκτεε καθώε και 
δείκτεε ποιότηταε και ασφάλειαε 
των ασθενών (π.χ. νοσοκομειακέε 
λοιμώξειε κ.ά.). Π.χ., δεν θα μπει 
στην ίδια ομάδα σύγκρισηε ο Ευ- 
αγγελισμόε με ένα μικρό επαρχι­
ακό νοσοκομείο. Στην επόμενη 
αξιολόγηση θα συμπεριληφθούν 
και εκθέσειε των κλιμακίων του 
Οργανισμού Διασφάλισηε Ποιό­
τηταε στην Υγεία (ΟΔΙΠΥ) από τιε 
επισκέψειε τουε στα νοσοκομεία.

Το τρίτο επίπεδο είναι αυτό 
τηε συνέντευξηε από ειδική επι­
τροπή, η οποία γίνεται σε μία 
ομάδα 20-25 διοικητών με τιε 
χειρότερεε επιδόσειε ή για τουε 
οποίουε υπάρχουν πολλά ερωτή­
ματα. Ανάλογα με την αξιολόγη­
ση οι διοικητέε μπορεί να πάρουν 
πράσινη, κίτρινη (ωε προειδοποί­
ηση) ή κόκκινη κάρτα που συ­
νοδεύεται και με εισήγηση τηε 
επιτροπήε προε τον υπουργό για 
απομάκρυνση.
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1  Ανεπαρκής ο κλιματισμός σε πτέρυγες του
Ευαγγελισμού

Πηγή: KONTRANEWS Σελ.: 7 Ημερομηνία
έκδοσης:

30-07-2023

Αρθρογράφος: Επιφάνεια
:

259.01 cm² Κυκλοφορία: 1720

Θέματα: ΔΗΜΟΣΙΑ ΥΓΕΙΑ

Ανεπαρκής ο κλιματισμός σε 
πτέρυγες του Ευαγγελισμού

ΣΤΗ ΒΟΥΛΗ φέρνουν το σοβαρό ζήτημα ανεπαρκούς λειτουργία$ του κλιμα­
τισμού σε mepuyes του νοσοκομείου Ευαγγελισμόε 18 δουλευτεί του ΣΥΡΙΖΑ- 
Προοδευτική Συμμαχία, με ερώτησή tous npos τον Υπουργό Υγεία5, που κατα­
τέθηκε με πρωτοβουλία Tns Ρένα$ Δούρου, βουλευτή Β2 Δυτικού τομέα Αθηνών

Oncos σημειώνουν οι βουλευτέε του ΣΥΡΙΖΑ-ΠΣ, η νοσηλεία των ασθενών 
στα δημόσια νοσοκομεία απαιτεί μεταξύ άλλων ένα θεραπευτικό και ασφαλέ$ 
περιβάλλον, ενώ αποτελεί Βασική προϋπόθεση προκειμένου οι υγειονομικοί να 
μπορούν να παρέχουν αποτελεσματικά και με επάρκεια tis υπηρεσίε$ tous otous 
ασθενεί5, η άσκηση των καθηκόντων tous να γίνεται σε ασφαλέ5 περιβάλλον και 
όχι πχ σε xtopous - καμίνια.

Οι βουλευτέ$ του ΣΥΡΙΖΑ-ΠΣ καλούν τον Υπουργό να απαντήσει:
- Σε ποιε5 ενέργειε5 προέΒη η Διοίκηση του νοσοκομείου «ΕΥΑΓΓΕΛΙΣΜΟΣ» 

προκειμένου να αντιμετωπίσει tis υψηλέ$ θερμοκρασίε5 στο κτήριο ΠΑΤΕΡΑ και 
πότε αυτέ$ υλοποιήθηκαν;

- Ποια η πορεία uXonoinons του ΕΣΠΑ: «Ενεργειακή αναβάθμιση δημόσιων 
κτιρίων- παραγωγή ενέργεια$ από Μονάδε$ ΣΗΘΥΑ ή με χρήση ΑΠΕ σε νοσο­
κομεία» του Επιχειρησιακού Προγράμματο5 Υποδομέ$ Μεταφορών, Περιβάλ­
λον και Αειφόρο$ Ανάπτυξη 2014-2020, στο νοσοκομείο «ΕΥΑΓΓΕΛΙΣΜΟΣ»;

- Ποια η πορεία uXonoinons του ΕΣΠΑ αυτού στο σύνολο των υπολοίπων 13 
νοσοκομείων που συμπεριελήφθησαν στο πρόγραμμα;
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