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Συνέντευξη Θ. Γιαννόπουλου

ΠΕΡΙΟΔΙΚΟ ΠΟΛΗ & ΠΟΛΙΤΙΚΗ
Ήθελα με μερικές φράσεις να περιγράψω την κατάσταση στα νοσοκομεία μας σήμερα από την θέση της αντιπολίτευσης και αισθάνομαι πολύ άσχημα. Άσχημα γιατί ΔΕΝ είμαι ούτε εγώ ούτε η παράταξή μου ανεύθυνοι για όλο το σημερινό θέαμα. Θέαμα τραγικό που επιδεινώνεται αν λάβει κανείς υπόψη ότι λεφτά για να «φτιάξει» κάπως η κατάσταση η σημερινή, ΔΕΝ υπάρχουν. Επομένως πρέπει στα νοσοκομεία μας απλά να νοικοκυρέψουν αυτά που σήμερα βλέπουμε να διαδραματίζονται και χωρίς ΠΕΡΙΣΣΟΤΕΡΑ λεφτά να διορθώσουμε ότι διορθώνεται.
Δηλαδή με λιγότερο κόστος να πετύχουμε ποιοτικά και ποσοτικά τις ίδιες ή και καλύτερες υπηρεσίες που παρέχονται σήμερα.
Επιγραμματικά θα ήθελα να αναφέρω σημεία οικονομίας της υγείας άμεσα εφαρμόσιμα.
α. Συγχωνεύσεις Τμημάτων σε Νοσοκομεία ώστε αυτά να έχουν την ελάχιστη απαραίτητη μάζα λειτουργίας από πλευράς στελεχών. Σήμερα τα Τμήματα είναι τόσα πολλά ώστε άδειες, εφημερίες, γραμματειακή κάλυψη κλπ είναι δύσκολο να συντονισθούν λόγω πληθώρας τμημάτων υπο-στελεχωμένων.


β. Δια-νοσοκομειακές συγχωνεύσεις Τμημάτων ώστε π.χ. στις Αιμοδοσίες να 
καλύπτονται οι ελάχιστες απαιτούμενες προδιαγραφές της Ευρωπαϊκής Ένωσης για την ασφάλεια των προϊόντων αίματος και της λειτουργίας εν γένει.
γ. Κατάργηση της υποχρέωσης υπηρεσίας υπαίθρου που έχει τελικά μεταβάλει ένα σημαντικό μέρος από το Υπουργείο Υγείας σε συνεργείο μοριοδότησης. Αντικατάσταση του θεσμού των γιατρών υποχρέων υπηρεσίας υπαίθρου με γιατρούς τριετούς θητείας βασικά με ειδικότητα γενικής ιατρικής και αν δεν υπάρχει ενδιαφερόμενος με γιατρούς που αναμένουν να ειδικευθούν.
δ.Αναπροσαρμογή του χρόνου ειδικοτήτων ώστε να τηρούνται μεν οι προδιαγραφές που θέτει η Ευρωπαϊκή Ένωση ώστε να υπάρχει ταχύτερη ροή διορισμών γιατρών στα νοσοκομεία και θα έλεγα ότι πρέπει να συζητηθεί το θέμα των εξετάσεων προς έναρξη ειδικότητας.
ε. Πλήρης ένταξη των ιατρείων των Ταμείων (ΙΚΑ, κλπ) στο Ε.Σ.Υ. στην ύπαιθρο και τα αστικά κέντρα ώστε να διασφαλίζεται συνέχεια στο δίκτυο πρωτοβάθμιας περίθαλψης, λογική απασχόληση των συμβασιούχων γιατρών πρωτοβάθμιας περίθαλψης, εφημεριακή κάλυψη "της γειτονιάς" κλπ
στ.Πλήρης στελέχωση των νοσοκομείων που σήμερα είναι υπο-στελεχωμένα. 
Ιδίως τα μεγάλα νέα νοσοκομεία του Κέντρου (Αττικό, Άγιοι Ανάργυροι) 
πρέπει να στελεχωθούν με μετακίνηση υπηρεσιών και προσωπικού από 
νοσοκομεία παλαιάς υποδομής που πρέπει να υποβληθούν σε ανακατασκευές 
είτε με έργα ανάπλασης είτε με διαδικασία "αντι-παροχής". Έτσι θα 
προκύψουν νέα μεγάλα συγκροτήματα που έχει ανάγκη η δημόσια υγεία, 
στρατηγικά τοποθετημένα σε αστικούς κόμβους με πρόσβαση σε αρτηρίες 
κυκλοφορίας, μετρό, αεροδρόμιο κλπ.

ζ. Λειτουργική συγχώνευση γειτονικών νοσοκομείων ώστε να αλληλο-επικαλύπτονται οι ρόλοι τους. Η οικονομία κλίμακος θα είναι τεράστια. Σήμερα υπάρχουν χωριστά νοσοκομεία που τα χωρίζει μια μεσοτοιχία με χωριστές (δηλαδή "διπλές") υπηρεσίες.

η. Ανακαθορισμός των υγειονομικών περιφερειών ώστε να υπάρχει λειτουργική σύνδεση ενός ελάχιστου αριθμού νοσοκομείων σε θέματα προμηθειών, μηχανημάτων, ειδικών,  κλπ.
θ. Πλήρης μηχανοργάνωση του κυκλώματος φαρμάκων, φαρμακείων νοσοκομείων και ιδιωτικών φαρμακείων όπως ακριβώς συμβαίνει με τα υποκαταστήματα των τραπεζών.

ι. Ηλεκτρονική κάρτα υγείας, για κάθε νέο-ασφαλιζόμενο ώστε προοδευτικά σε λίγα χρόνια να αποκτήσουν όλοι την ηλεκτρονική τους κάρτα.

Υπάρχουν βέβαια και άλλα προβλήματα στο χώρο της υγείας τα οποία θα πρέπει σταδιακά να ιεραρχηθούν και να επιλυθούν. Είναι επίσης τόσο φανερό και στον πλέον  ανίδεο ότι το σημερινό σχήμα λειτουργίας των νοσοκομείων καλλιεργεί τη σπατάλη ή ακριβέστερα τη διασπάθιση του χρήματος.

Προς το παρόν κλείνω λέγοντας ότι εάν δεν γίνει μια ενοποίηση νοσοκομείων – λειτουργιών και υπηρεσιών, όλα τα λοιπά, έκτακτη χρηματοδότηση, θα είναι ημίμετρα και μόνο μια αναβολή στην κρίση θα επιφέρουν.

