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ΑΡΙΘ.ΠΡΩΤ. 765ΗΥ    ΑΛΕΞΑΝΔΡΟΥΠΟΛΗ 14-6-2022 

 
 

Προς 
τον Υπουργό Υγείας κ. Θάνο Πλεύρη 

 
 

                                                 Κοιν. Πίνακας αποδεκτών  
 

 
 

Κύριε Υπουργέ, 

Λαμβάνοντας υπόψη σχετικό έγγραφο του Διοικητή του Νοσοκομείου Διδυμοτείχου, με 

το οποίο παρουσιαζόταν ορισμένα σοβαρά και επείγοντα ζητήματα στο Νοσοκομείο 

Διδυμοτείχου και τα οποία τέθηκαν επίσης κατά την συνάντηση στο Διδυμότειχο με την Αν. 

Υπουργό κα Γκάγκα, ζητούμε την άμεση παρέμβασή σας για την αντιμετώπισή τους : 

 

• Οφειλόμενες πρόσθετες εφημερίες περασμένων ετών 

 Οι δαπάνες πρόσθετων αμοιβών ιατρικού προσωπικού (πρόσθετων  εφημεριών) του  
Γ.Ν. Διδυμοτείχου  που  αφορούν  περασμένα έτη,   οι οποίες  δεν  καταβλήθηκαν  λόγω  
μη ύπαρξης προϋπολογισμού στα τέλη των τελευταίων ετών, παρά το ότι  
καταβλήθηκαν  προσπάθειες (π.χ.  εύρεσης ποσού από  κωδικούς του  υπόλοιπου 
προϋπολογισμού  και  ενημέρωσης  της 4ης ΥΠΕ), πρέπει να θεωρηθούν νόμιμες και να 
βαρύνουν τον τρέχοντα  προϋπολογισμό του  Γ.Ν. Διδυμοτείχου και  να καταβληθούν.  
Κάτι ανάλογο έγινε από άλλα Νοσοκομεία άλλων ΥΠΕ, όπως της Σπάρτης, της Σάμου, 
της Ικαρίας, της Κω, και άλλα. Αν απαιτείται νομοθετική ρύθμιση, είναι αυτονόητο ότι 
πρέπει να γίνει. Πρόκειται για δεδουλευμένα, σε ένα νοσοκομείο όπου υπάρχει μεγάλη 
έλλειψη ιατρικού προσωπικού και όπου συχνά οι γιατροί καλούνται να κάνουν 
εφημερίες πέραν του ανωτάτου ορίου (πλαφόν). 

 

• Μισθολογική αναβάθμιση – εκσυγχρονισμός  κινήτρων Άγονου νοσοκομείου 

Πρέπει να εκσυγχρονιστεί ο νόμος για τα κίνητρα  των γιατρών που υπηρετούν σε  
Νοσοκομεία κατηγορίας  ΑΓΟΝΟ Α’ και  κυρίως σε ό,τι αφορά τον τρόπο αύξησης του 
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μισθού τους. Ειδικότερα, μέχρις στιγμής το οικονομικό κίνητρο είναι πολύ μικρό, 
όντας συνδεδεμένο με το προεδρικό  διάταγμα 131/1987 και το τότε μισθολόγιο των 
γιατρών και συνεπώς δεν αποτελεί ουσιαστικό κίνητρο. 

Απαιτείται η τροποποίηση όλου του νομικού πλαισίου, που αφορά το χαρακτηρισμό 
Αγόνου Α’ του νοσοκομείου ώστε η προβλεπόμενη αναπροσαρμογή του μισθολογίου 
(βασικό κίνητρο) να συνδέεται με τον τωρινό (και τον εκάστοτε κάθε φορά) βασικό 
μισθό των γιατρών. Είναι βέβαιο ότι η προτεινόμενη νομοθετική τροποποίηση, μέσω 
της οποίας αυξάνεται σημαντικά το οικονομικό κίνητρο (πλέον των επιστημονικών και 
άλλων κινήτρων)  θα καταστήσει πιο ελκυστικό στους γιατρούς το νοσοκομείο μας ως 
άγονο τύπου Α’.  

 

• Κάλυψη σημαντικών οργανικών κενών, τόσο σε ιατρικό όσο και σε νοσηλευτικό - 
παραϊατρικό προσωπικό. 

Υπάρχουν πολλά οργανικά κενά στο νοσοκομείο Διδυμοτείχου. Σύμφωνα με τις πάγιες 

θέσεις του Ιατρικού Συλλόγου Έβρου, οι παραπάνω θέσεις θα πρέπει να καλυφθούν με 

μόνιμο προσωπικό, άρα επείγει η άμεση προκήρυξή τους. Αφού γίνει η προκήρυξη 

αυτών των θέσεων και ως να γίνουν οι κρίσεις και η πλήρωσή τους, μπορούν και πρέπει 

οι ανάγκες να καλυφθούν πρόσκαιρα με επικουρικούς γιατρούς. 

 

• Κτιριακή επέκταση – αλλαγή οργανισμού 

   Οι σημερινές ανάγκες του Γ.Ν. Διδυμοτείχου έχουν πολλαπλασιαστεί έναντι του 1998 

(δημιουργία και λειτουργία Μονάδας Τεχνητού Νεφρού, δημιουργία και λειτουργία 

Παιδιατρικής και άλλων ειδικοτήτων), ώστε η υπάρχουσα κτιριακή υποδομή, που από 

την αρχή διαπιστώθηκε προβληματική με αποτέλεσμα να επέλθουν σημαντικές αλλαγές 

όπως στο ΤΕΠ, στις Αποθήκες, στα εφημερεία και σχεδόν παντού,  δεν επαρκεί να 

καλύψει τις ανάγκες του Νοσοκομείου.  

Αναζητούνται κτίρια εκτός Νοσοκομείου για να στεγάσουν υπηρεσίες ή  το Αρχείο,  ή 

άλλες ειδικότητες (μέχρι στιγμής μόνο τα Αρχεία και το παλαιότερο υλικό που 

αντικαταστάθηκε κατορθώθηκε και μεταφέρθηκε εκτός Νοσοκομείου, διότι άλλως 

υπάρχει μέγα κτιριακό και λειτουργικό πρόβλημα) ώστε να διευκολυνθεί τη  λειτουργία 

του Νοσοκομείου.  
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Είναι επιβεβλημένη λοιπόν η ουσιαστική κτιριακή επέκταση του νοσοκομείου 

Διδυμοτείχου, τόσο για να καλύψει επαρκώς τις σημερινές ανάγκες όσο και για να δώσει 

την δυνατότητα ανάπτυξης νέων κλινικών και τμημάτων τα οποία θεωρούνται 

απαραίτητα για την λειτουργία του.  

Αξίζει να σημειωθεί ότι σε άμεση σχέση και συνέχεια του Νοσοκομείου βρίσκεται το 219 

Κινητό Χειρουργικό Νοσοκομείο Εκστρατείας (ΚΙΧΝΕ) το οποίο στεγάζεται σε κτίριο του 

πρώην Νοσοκομείου Διδυμοτείχου. Οι κτιριακές εγκαταστάσεις του 219 ΚΙΧΝΕ 

παραχωρήθηκαν μαζί με τον αύλειο χώρο στο ΥΠΕΘΑ από το Υπουργείο Υγείας (υπ’ 

αριθμ. πρωτ. Ε5α/622/συσχ. 445/98/30-09-1998 απόφαση υφυπουργού Υγείας και 

Πρόνοιας).   

   Σήμερα αμφότερα τα Νοσοκομεία έχουν πρόβλημα και ιδίως το ΓΝΔ, όπως αναλυτικά 

παρουσιάστηκε παραπάνω. Μία από τις λύσεις που θα μπορούσε να δοθεί, σύμφωνα 

και με την πρόταση της Διοίκησης του ΓΝΔ, την οποία θεωρεί ως την καλύτερη, είναι  η 

επανένωση του παλαιού Νοσοκομείου (νυν ΚΙΧΝΕ) με το καινούργιο, δηλαδή η νομική 

και λειτουργική επανένωσή του μια και η κτιριακή ήδη υφίσταται.   

Στην  περίπτωση αυτή προκύπτει το ενδεχόμενο της απομάκρυνσης  του 219 ΚΙΧNE από 

τους χώρους όπου στεγάζεται σήμερα και οι οποίοι είχαν παραχωρηθεί στο ΥΕΘΑ, και 

ίδρυσης νέου Στρατιωτικού Νοσοκομείου σε νέες ή ήδη υπάρχουσες κτιριακές 

εγκαταστάσεις μέσα στο Διδυμότειχο.  Σίγουρα, τόσο ο Στρατός όσο και η περιοχή μας 

δικαιούνται ένα καινούργιο και σύγχρονο  Στρατιωτικό  νοσοκομειακό κτίριο και ένα 

αρτιότερο και πληρέστερο Γενικό Νοσοκομείο  Διδυμοτείχου. 

Μία πρόσκαιρη λύση θα μπορούσε να είναι η παραχώρηση μιας πτέρυγας του παλαιού 

Νοσοκομείου, ώστε να αποσυμφορηθεί τουλάχιστον η Μονάδα Τεχνητού Νεφρού.  

 Οι παραπάνω δύο προτάσεις αφενός δίνουν λύση στο σημερινό οξύ κτιριακό πρόβλημα 

του ΓΝΔ, αφετέρου  στηρίζουν την διατήρηση της Νοσηλευτικής Σχολής στο Διδυμότειχο 

παρέχοντας καλύτερες συνθήκες εκπαίδευσης, αλλά και το ίδιο το 219 ΚΙΧΝΕ θα έχει 

οφέλη καθώς θα συνεχίσει βελτιωμένη η σχέση και διασύνδεσή του με το ΓΝΔ.,  είτε σε 

ιατρικό  καθαρά είτε σε εν γένει υγειονομικό επίπεδο. 
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Φυσικά μπορούν να εξεταστούν από πλευράς Υπουργείου εναλλακτικές προτάσεις για 

την επίλυση του κτιριακού ζητήματος του Νοσοκομείου Διδυμοτείχου, μέσα από 

τεχνικές μελέτες του χώρου, οι οποίες όμως θα παρέχουν τους απαραίτητους χώρους 

τόσο για την σημερινή καλή λειτουργία του όσο και για την επέκτασή του. 

Μετά ή και ταυτόχρονα με την επίλυση του σοβαρού κτιριακού ζητήματος, θα πρέπει να 

γίνει οπωσδήποτε τροποποίηση του Οργανισμού του νοσοκομείου, ώστε να αυξηθούν 

οι κλίνες υπαρχόντων κλινικών (πχ Παιδιατρική) αλλά και να δημιουργηθούν νέα 

τμήματα και κλινικές. Επίσης, θα πρέπει να αυξηθεί ο αριθμός των οργανικών θέσεων 

γιατρών σε όλες τις ειδικότητες, σε αριθμό που να καλύπτει πλήρως σε εφημερίες όλο 

το μήνα.  

 

Κύριε Υπουργέ, 

Το νοσοκομείο Διδυμοτείχου καλύπτει γεωγραφικά τον κεντρικό και βόρειο Έβρο και 

περίπου το ήμισυ του πληθυσμού του Ν. Έβρου. Καλύπτει επίσης την αντιμετώπιση 

σημαντικού στρατιωτικού προσωπικού της ευρύτερης περιοχής αλλά και με διαρκώς 

αυξανόμενη συχνότητα τις υγειονομικές ανάγκες των μεταναστών που εισέρχονται στην 

περιοχή μας. Πρέπει να λειτουργεί επαρκώς και αποτελεσματικά για πολλούς λόγους, αλλά 

και για την αποσυμφόρηση του Τριτοβάθμιου Περιφερειακού Πανεπιστημιακού Νοσοκομείου 

Αλεξανδρούπολης. 

Συνεπώς, πρέπει να παρέμβετε άμεσα για την επίλυση των παραπάνω επειγόντων και 

σοβαρών ζητημάτων, τα οποία έχουν αυτονόητη σχέση με τις δυνατότητες του Νοσοκομείου 

Διδυμοτείχου να παρέχει επαρκέστατα τη φροντίδα που δικαιούνται οι κάτοικοι της περιοχής 

που καλύπτει. 

Είμαστε στη διάθεσή σας για κάθε δυνατή συνεργασία και σχετικές διευκρινίσεις. 

 

 

Για το Δ.Σ του Ι.Σ.Ε. 

                  Ο   ΠΡΟΕΔΡΟΣ                                                                         Ο ΓΕΝ.  ΓΡΑΜΜΑΤΕΑΣ 

 

 

Δρ ΠΑΠΑΝΔΡΟΥΔΗΣ ΑΝΔΡΕΑΣ                                                  ΝΑΛΜΠΑΝΤΗΣ  ΧΡΗΣΤΟΣ 
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     Πίνακας αποδεκτών 
 1.  Αν. Υπουργός Υγείας κα Μίνα Γκάγκα 

2. Διοικητής 4ης ΥΠΕ Μακ. και Θράκης 
3. Διοικητής Νοσοκομείου Διδυμοτείχου 
4. Βουλευτές Ν. Έβρου 
5. ΠΙΣ - Ιατρικοί Σύλλογοι 


