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ΓΙΑ ΤΙΣ ΕΚΛΟΓΕΣ ΣΤΟ ΤΑΜΕΙΟ ΥΓΕΙΑΣ 

   Τα τελευταία δύο χρόνια, δηλαδή όσο και η θητεία του προηγούμενου ΔΣ, σημαδεύτηκαν από την 

πανδημία του κορωναϊού, τη χειρότερη των τελευταίων 100 ετών. Ήδη στη χώρα μας έχουμε 

θρηνήσει περισσότερους από 16.000 συνανθρώπους μας, ενώ διανύουμε το 4ο σφοδρό κύμα, που 

πέρα από τον ιλιγγιώδη ρυθμό που χάνονται ασθενείς, αφήνει ανοικτό το ενδεχόμενο νέων 

μεταλλάξεων. 

ΕΝ ΜΕΣΩ ΠΑΝΔΗΜΙΑΣ ΠΕΡΑΙΤΕΡΩ ΕΜΠΟΡΕΥΜΑΤΟΠΟΙΗΣΗ ΤΗΣ ΥΓΕΙΑΣ 

   Προς αντιμετώπιση του πρωτόγνωρου αυτού φαινομένου η κυβέρνηση, αντί να ενισχύσει το 

διαχρονικά υποβαθμισμένο ΕΣΥ με προσωπικό και μέσα, αντί να επιτάξει τις δομές του ιδιωτικού 

τομέα, συνέχισε να τον ενισχύει (διπλάσια αποζημίωση για νοσήλια, σκανδαλώδεις αναθέσεις σε 

κλινική στη Θεσ/νίκη, παραπομπή σε ιδιωτικά διαγνωστικά κέντρα για τεστ κλπ), να δημιουργεί 

νοσοκομεία μιας νόσου παραπέμποντας σε ένα αβέβαιο μέλλον χιλιάδες χειρουργικές επεμβάσεις, 

να φέρνει στα όρια αντοχής τους εργαζόμενους υγειονομικούς με ανατροπές σταθερού ημερήσιου 

χρόνου εργασίας, ελαστικές σχέσεις εργασίας και μειώσεις μισθών.  

   Η θλιβερή κατάσταση του δημόσιου συστήματος υγείας είναι αποτέλεσμα της αστικής πολιτικής 

στήριξης της κερδοφορίας του κεφαλαίου, με βάση τις στρατηγικές κατευθύνσεις της ΕΕ και τις 

εξειδικεύσεις τους από όλες τις μέχρι τώρα αστικές κυβερνήσεις ΝΔ, ΣΥΡΙΖΑ, ΠΑΣΟΚ. Οι οποίες, 

έκλεισαν ή κράτησαν κλειστά νοσοκομεία, προχώρησαν την εμπορευματοποίηση με πολλές μορφές 

(leasing, εργολάβοι, ΣΔΙΤ, DRGs, δωρεές, απογευματινά ιατρεία επί πληρωμή), μετατρέποντας το 

ύψιστο κοινωνικό αγαθό, την Υγεία, σε εμπόρευμα. Στην ίδια λογική κινείται και το “νέο ΕΣΥ”, που 

προβλέπει επιτάχυνση της ιδιωτικοποίησης (ήδη η κάλυψη των ελλείψεων από τις αναστολές 

γίνεται με τη μέθοδο του «outsourcing»), συγχώνευση νοσοκομείων- κέντρων υγείας- τμημάτων με 

κριτήριο εάν φέρνουν έσοδα, τη λειτουργία του ΕΟΠΥΥ σαν μια μεγάλη ασφαλιστική εταιρία, στη 

λογική της ανταποδοτικότητας, μετατροπή του ασθενή σε πελάτη. 

Το Ταμείο μας απλώς ακολουθεί… αντί να είναι πρωτόβουλα ο θεματοφύλακας 

των ζητημάτων της Υγείας των συναδέλφων  

Μέσα σε αυτό το δυσμενές περιβάλλον, η πλειοψηφία του Ταμείου :  

 ενισχύει την πολιτική αυτή ακολουθώντας τις παραινέσεις της διοίκησης για στήριξη του 

δεύτερου και τρίτου πυλώνα ασφάλισης και συνάπτοντας συμφωνία με ασφαλιστική εταιρεία, 

σε συνεργασία με το ΣΥΤΕ. Η ΕΣΑΚ βλέπει τη συνεργασία ΣΥΤΕ – ΑΤΠΣΥΤΕ στη βάση της 

διεκδίκησης 100% δωρεάν παροχών υγείας για όλους τους ασφαλισμένους και όχι με νέα 

επιβάρυνση για την τσέπη των ασφαλισμένων. 

 Δεν προβλέπει αποζημίωση στα τεστ covid ή αποζημιώνει το μισό ποσό, ενώ έχει την υποδομή 

να τα διεξάγει στο χώρο του, κάνοντας να θησαυρίζουν τα ιδιωτικά διαγνωστικά κέντρα.  



 Η ΕΣΑΚ επανειλημμένα, γραπτά και προφορικά, έχει κάνει παρεμβάσεις για την διεξαγωγή 

δωρεάν τακτικών ελέγχων από το Ταμείο για τους υπαλλήλους της Τράπεζας και του Ταμείου 

στο χώρο δουλειάς, αλλά και των παιδιών τους που επαναπατρίστηκαν. Η πλειοψηφία του ΔΣ 

προβάλει ως δικαιολογία τα πρωτόκολλα - λάστιχο του ΕΟΔΥ, ενώ είναι βέβαιο ότι σε αντίθετη 

περίπτωση οι υπάλληλοι της τράπεζας θα είχαν πληρώσει μικρότερο τίμημα υγείας (στο ΙΕΤΑ, 

στην Περιφέρεια, στο Κεντρικό) 

 Εφαρμόζει κατά γράμμα τις κυβερνητικές επιταγές για αναστολή καθηκόντων υγειονομικού 

προσωπικού, με παράλληλη διακοπή της ασφάλισης του. Καλύπτει τα κενά με πρόσληψη 

συμβασιούχων ορισμένου χρόνου. Παράλληλα συνεχίζει αδιαλείπτως το καθεστώς 

απασχόλησης προσωπικού ορισμένου χρόνου, χωρίς τις απαραίτητες διαφανείς διαδικασίες 

επιλογής των υποψήφιων ενδιαφερόμενων. 

 Συνεχίζει τις περικοπές παροχών κατά τα πρότυπα του ΕΟΠΥΥ. Χαρακτηριστικό της νοοτροπίας 

περικοπών, η αύξηση της αποζημίωσης για εργοθεραπεία που ακόμη υπολείπεται της 

λογοθεραπείας. Παράλληλα, ξοδεύονται χιλιάδες ευρώ για τον ψηφιακό μετασχηματισμό του 

ταμείου, σε έργα που καθυστερούν χρόνια και καταλήγουν ημιτελή. 

 Ενώ έχει, ορθώς, προβεί στην προμήθεια συσκευών καθαρισμού του αέρα στα πολυιατρεία, δεν 

κάνει το ίδιο για να ικανοποιήσει το χρόνιο αίτημα των γονέων των παιδιών στο ΠΚΑ, ενώ έχει 

εκπονηθεί σχετική μελέτη που το συστήνει. 

 Εξυφαίνονται διάφορα επενδυτικά σενάρια αξιοποίησης ακινήτων, αφήνοντας ανοικτό το 

ενδεχόμενο έμμεσης απεμπόλησης της αυτοτέλειας ή μερικής ιδιωτικοποίησης του Ταμείου 

μας. 

Συναδέλφισσες και συνάδελφοι 

Το Ταμείο μας δεν μπορεί να λειτουργήσει αποτελεσματικά, όσο φιλότιμη διαχείριση και εάν 

γίνεται, όταν οι όροι που διαμορφώνουν τη λειτουργία του καθορίζονται από την κυβερνητική 

πολιτική. Η ολόπλευρη ενημέρωση των συναδέλφων για τα τεκταινόμενα στο χώρο της υγείας και 

για τις αιτίες που τα προκαλούν, είναι θεμελιώδης υποχρέωση του ταμείου, όπως και η πάλη για 

ένα ισχυρό δημόσιο σύστημα υγείας που θα παρέχει δωρεάν και υψηλού επιπέδου υπηρεσίες σε 

όλους.  

 

Η ΕΣΑΚ σας καλεί τους εργαζόμενους στη ΤτΕ να παλέψουν για το ευαίσθητο ζήτημα της Υγείας: 

 Να υπερασπιστούμε με την πάλη μας το ΚΟΙΝΩΝΙΚΟ ΑΓΑΘΟ της Υγείας, απέναντι σε όλους 

όσοι, κερδοσκοπώντας, το μετατρέπουν σε πανάκριβο Εμπόρευμα. 

 Μέσα από τις γραμμές του ταξικού συνδικαλιστικού κινήματος, του ΠΑΜΕ, να 

αγωνισθούμε για ένα Δημόσιο Σύστημα Υγείας, για καλύτερες, ποιοτικότερες παροχές 

υγείας, με βάση τις ανάγκες μας.  

 

ΠΡΩΤΟΒΟΥΛΙΑ ΤΗΣ ΕΣΑΚ-Σ για το Ταμείο Υγείας 
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1.  ΑΘΑΝΑΣΟΠΟΥΛΟΣ Ανδρέας 11.  ΛΙΓΓΡΗΣ Ηλίας 

2.  ΑΡΒΑΝΙΤΑΚΗΣ ΣΤΑΥΡΙΔΗΣ Παντελής 12.  ΜΑΡΚΟΥ – ΝΙΚΑΝΔΡΟΥ Ντίνα 

3.  ΔΗΜΟΥ Κώστας 13.  ΜΠΙΝΑ Νίκη 

4.  ΔΙΟΜΗ Μαρία 14.  ΜΠΡΟΥΜΑ Αικατερίνη 

5.  ΚΑΚΑΛΕΤΡΗ Σμαράγδα 15.  ΝΑΣΟΥΦΗΣ Δημήτρης 

6.  ΚΛΟΥΒΑΤΟΥ Χρυσούλα 16.  ΠΑΡΛΙΤΣΗΣ Δημήτρης 

7.  ΚΟΝΤΟΣ Ιωάννης 17.  ΡΑΓΚΑΒΗΣ Σταύρος 

8.  ΚΟΥΛΟΥΡΑΣ Κωνσταντίνος 18.  ΡΕΪΤΖΟΠΟΥΛΟΣ Παναγιώτης 

9.  ΚΟΥΛΟΥΡΗΣ Σπυρίδων 19.  ΡΙΜΠΑ Μαρία 

10.  ΛΕΚΑΤΟΥ Ευάγγελος 20.  ΧΡΥΣΟΜΑΛΛΗΣ Στέλιος  

 


