ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Βασίλειος Βιλιάρδος): Ευχαριστούμε πολύ.
Θα συνεχίσουμε με την τέταρτη με αριθμό 1391/16-9-2024 επίκαιρη ερώτηση του δεύτερου κύκλου της Βουλευτού Φλώρινας της Κ.Ο. «ΝΕΑ ΑΡΙΣΤΕΡΑ» κ. Θεοπίστης Πέρκα προς τον Υπουργό Υγείας με θέμα: «Τι θα γίνει με τη λειτουργία και αναβάθμιση του Κέντρου Φυσικής Ιατρικής και Αποκατάστασης (ΚΕΦΙΑΠ) Αμυνταίου;».
Κυρία συνάδελφε, έχετε τον το λόγο και για δυο λεπτά.
ΘΕΟΠΙΣΤΗ (ΠΕΤΗ) ΠΕΡΚΑ: Ευχαριστώ, κύριε Πρόεδρε.
Κύριε Υπουργέ –μιλάει ο κύριος Υπουργός, δεν πειράζει-, σήμερα φέρνω εδώ ένα θέμα που το ξέρει πολύ καλά, έλκει και την καταγωγή του από την περιοχή. Μιλούμε για το μοναδικό δημόσιο φορέα φυσικής αποκατάστασης κλειστής νοσηλείας στη Βόρεια Ελλάδα και το δεύτερο σε όλη τη χώρα. Πρόκειται για το ΚΕΦΙΑΠ Αμυνταίου, της λιγνιτικής, πολύπαθης αυτής περιοχής που δυστυχώς κινδυνεύει. Το ΚΕΦΙΑΠ Αμυνταίου λέω, κύριε Υπουργέ. Το ξέρετε.
Έχει ξεκινήσει τη λειτουργία του με τριάντα ανεπτυγμένες κλίνες από τις εκατό που είναι διαθέσιμες, με νοσηλευόμενους ασθενείς από το 2010 έως 30/08/2024 που αιφνιδίως ανακοινώθηκε στους εργαζόμενους και τους θεραπευόμενους ότι σταματά την κλειστή νοσηλεία για την υποδοχή νέων αιτημάτων εισαγωγής. 
Τώρα μιλάμε για ένα κέντρο αποκατάστασης που έχει την απαραίτητη υλικοτεχνική υποδομή, έχει νοσηλεύσει πάνω από χίλιους εσωτερικούς ασθενείς με παθήσεις όπως αγγειακά εγκεφαλικά επεισόδια, παραπληγία, τετραπληγία από τροχαία ατυχήματα, εγκεφαλικές αιμορραγίες, σκλήρυνση κατά πλάκας, μυοπάθειες από παρατεταμένη νοσηλεία σε ΜΕΘ και βεβαίως, πολλά ορθοπεδικά περιστατικά. 
Επίσης, έχουν θεραπευτεί και πραγματοποιηθεί χιλιάδες συνεδρίες φυσιοθεραπευτών, λογοθεραπειών, εργοθεραπειών, πάνω από δέκα χιλιάδες ανά έτος. Σήμερα η κλινική του ΚΕΦΙΑΠ δεν έχει κανέναν εσωτερικό ασθενή και γίνονται ελάχιστες συνεδρίες εξωτερικών ασθενών. 
Αιτία της σημερινής κατάστασης είναι από τη μια, η άρνηση των υπευθύνων γιατρών να εγκρίνουν δεκάδες αιτήματα, λόγω έλλειψης ιατρικού προσωπικού, γενικής ιατρικής, νευρολόγου, ψυχιάτρου, ψυχολόγου, κοινωνικού λειτουργού κ.λπ. και από την άλλη, τη δυστοκία στην εξεύρεση λύσης και από την διοίκηση του Νοσοκομείου Φλώρινας, αλλά και από την 3η ΥΠΕ όπου ανήκει διοικητικά το κέντρο.
Απότοκη συνέπεια θα είναι και η μετακίνηση του προσωπικού σε άλλες δομές. Πρόκειται για πενήντα οκτώ εργαζόμενους που πιθανόν να χρειαστεί να μετακινηθούν εκτός δήμου, εκτός της μόνιμης κατοικίας τους, οι οποίοι εργαζόμενοι από την πρώτη στιγμή ζητούν την επαναλειτουργία της κλινικής και αγωνιούν για τα σχέδια που απεργάζεται η Κυβέρνηση. Έχουμε κατά καιρούς ακούσει τις δημόσιες δηλώσεις σας στο πλαίσιο του σχεδίου δίκαιης αναπτυξιακής μετάβασης.
Πάγιο αίτημα της κοινωνίας των θεραπευόμενων και των εργαζομένων στο ΚΕΦΙΑΠ είναι η διασφάλιση του δημόσιου χαρακτήρα της δομής, η παροχή δωρεάν νοσηλείας, η αναβάθμιση σε εξοπλισμό και εγκαταστάσεις, η ενίσχυση σε προσωπικό, ώστε να συνεχιστεί η απρόσκοπτη λειτουργία που προσφέρει σε έναν τόπο που μετράει τις πληγές του, κύριε Υπουργέ -θα τα πούμε στον επόμενο Υπουργό αυτά- από την άδικη απογλινιτοποίηση, την χωρίς σχέδιο. 
Τα ερωτήματα που τίθενται, βέβαια, είναι: Πρώτον. Ποιο είναι το σχέδιο της Κυβέρνησης για τη μοναδική δημόσια δομή παροχής ιατρικών υπηρεσιών αποκατάστασης στη βόρεια Ελλάδα, ώστε να λειτουργεί με επάρκεια και να συνεχίσει να προσφέρει στους ωφελούμενους δωρεάν υπηρεσίες και κυρίως να μην γίνει βορά στην ιδιωτική πρωτοβουλία; 
Δεύτερον, ποια απόφαση θα λάβετε για την άμεση ενίσχυση του ΚΕΦΙΑΠ Αμυνταίου με ιατρικό και νοσηλευτικό εξειδικευμένο προσωπικό, ώστε να δεχτεί άμεσα τους εκατοντάδες ωφελούμενους που επιθυμούν διακαώς να θεραπευτούν; 
Τι προτίθεστε να κάνετε ώστε να εξασφαλιστούν οι υπηρετούντες υπάλληλοι και τελικά πώς ορίζετε την αναβάθμιση του ΚΕΦΙΑΠ Αμυνταίου, ώστε να εξυπηρετηθούν οι ανάγκες σε εξοπλισμό και υποδομές; 
Έχουμε ακούσει πολλές δηλώσεις σας, κύριε Υπουργέ και σήμερα θα θέλαμε και μια δέσμευση -θα τα πω και στη δευτερολογία μου- και από τη στιγμή που  έκλεισε η κλινική -στην πραγματικότητα δεν έχει δεχτεί άλλους ασθενείς- υπάρχει μεγάλη αναταραχή στην περιοχή. 
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Βασίλειος Βιλιάρδος):  Ευχαριστούμε πολύ την κ. Πέρκα.
Ορίστε, κύριε Υπουργέ, έχετε τον λόγο. Μονοπωλείτε τη συζήτηση σήμερα.
ΣΠΥΡΙΔΩΝ - ΑΔΩΝΙΣ ΓΕΩΡΓΙΑΔΗΣ (Υπουργός Υγείας): Είμαι σε φόρμα σήμερα!
Αγαπητή κυρία συνάδελφε, θέτετε στη Βουλή ένα θέμα που με πονάει πάρα πολύ ως Δυτικομακεδόνα και Αμυντιώτη, γιατί δεν έχω κρύψει ποτέ ότι αισθάνομαι πολύ μεγάλη περηφάνια ότι ο αείμνηστος πατέρας μου είχε γεννηθεί στο Αμύνταιο, είχε μεγαλώσει στο Αμύνταιο, εκεί είναι ο τάφος του παππού μου, όποτε πηγαίνω κάνω το τρισάγιο εις μνήμη του και εκεί είναι πάρα πολλά μέλη της οικογένειάς μου. Αν με ρωτήσει κάποιος -και συχνά με ρωτούν- από πού είστε, κύριε Γεωργιάδη, πάντα λέω -όχι τώρα που είμαστε εδώ στην ερώτηση- είμαι από το Αμύνταιο Φλωρίνης και το λέω με πολύ μεγάλη περηφάνια, με καμάρι και πράγματι θα το ήθελα πάρα πολύ να κατάφερνα επί θητείας μου να λυθεί το πρόβλημα του ΚΕΦΙΑΠ Αμύνταιου.
Λίγα λόγια να πω γι’ αυτό. Το έχω επισκεφθεί ήδη δύο φορές και το επισκέφθηκα γιατί ήθελα να έχω προσωπική γνώμη για όλα αυτά που θα σας πω. 
Το κτήριο είναι καταπληκτικό. Χτίστηκε επί του αειμνήστου Πρωθυπουργού Κωνσταντίνου Μητσοτάκη, ο  οποίος διέγνωσε την καταλληλόλητα της περιοχής για ένα πραγματικό κέντρο αποκατάστασης, όχι μόνο της Δυτικής Μακεδονίας, αλλά θα μπορούσε να παίξει τον ρόλο της ευρύτερης περιοχής και να γίνει και πόλος και οικονομικής ανάπτυξης της περιοχής και θα μπορούσε να προσελκύσει ασθενείς από πολύ μακρύτερες περιοχές. 
Δυστυχώς, μέχρι σήμερα δεν έχει αξιοποιηθεί αυτό το κτήριο κατά τον τρόπο που θα μπορούσε, σύμφωνα με το αρχικό όραμα και την κτηριακή του υποδομή, έστω και πλέον υποβαθμισμένη και παραμελημένη μετά από τόσα χρόνια υπολειτουργίας.
 Για την επόμενή του ημέρα, λοιπόν, για το μέλλον του, γι’ αυτό που θα ήθελα εγώ και πιστεύω και εσείς να δούμε να γίνει το ΚΕΦΙΑΠ Αμυνταίου, έχω αναθέσει τη σχετική μελέτη στην ΑΕΜΥ, η οποία -όπως ξέρετε- διαχειρίζεται το καλύτερο δημόσιο Κέντρο Αποκατάστασης στο Κορωπί, που είναι ένα κόσμημα, είναι εξαιρετικό, με τα τελειότερα μηχανήματα και με πολύ μεγάλη ημερήσια επισκεψιμότητα.  Ως έχοντες, λοιπόν, στην ΑΕΜΥ τη σχετική τεχνογνωσία από την ίδρυση, λειτουργία και συντήρηση ενός τέτοιου Κέντρου, έχω ζητήσει να μου ετοιμάσουν μια μελέτη που θα μου πει τι μπορούμε στ’ αλήθεια να κάνουμε για να φτιάξουμε το ΚΕΦΙΑΠ Αμυνταίου, όπως θα έπρεπε να είναι, δηλαδή, ένα πραγματικά σύγχρονο και μεγάλο δημόσιο κέντρο αποκατάστασης. 
Η μελέτη αναμένεται, όταν θα μου παραδοθεί έχω δεσμευτεί να έρθω στο Αμύνταιο, να κάνω παρουσίαση στην τοπική κοινωνία, να κάνουμε διάλογο με την τοπική κοινωνία και με την περιφερειακή αυτοδιοίκηση, τον Δήμο και τους φορείς των ασθενών της περιοχής, για να φτιάξουμε στο τέλος ένα αποτέλεσμα που θα έχει τη μεγαλύτερη δυνατή σύμπνοια  και να πάμε γρήγορα προς τα εμπρός. 
Αυτό, όμως, είναι για το μέλλον. Εσείς θέτετε -και σωστά- τα ζητήματα του παρόντος χρόνου, δηλαδή, την ανακοίνωση, που κακώς υπήρξε, από την κυρία φυσίατρο, ότι το ΚΕΦΙΑΠ σταματάει να δέχεται ασθενείς. Την ώρα που έγινε αυτή η ανακοίνωση δεν είχε πλέον ασθενείς μέσα. Δεν θέλω να υπεισέλθω στο γιατί και πώς. Απλώς να σας αναφέρω ότι με δική μου εντολή συστήθηκε αμέσως επιτροπή από το Νοσοκομείο της Φλώρινας, για να επιλύσει το σχετικό θέμα και έχει βγει ήδη σχετική δημόσια ανακοίνωση στις 4 Σεπτεμβρίου του 2024, με υπογραφή του κυρίου Διοικητού του Γενικού Νοσοκομείου Φλώρινας που λέει ότι το ΚΕΦΙΑΠ Αμυνταίου δέχεται πλέον νέες αιτήσεις για νοσηλεία ασθενών που χρίζουν αποκατάστασης.
Τα υπόλοιπα θα τα αναφέρω στη δευτερολογία μου.
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Βασίλειος Βιλιάρδος): Ευχαριστούμε πολύ τον κύριο Υπουργό.
Κυρία Πέρκα, έχετε τον λόγο για τη δευτερολογία σας.
ΘΕΟΠΙΣΤΗ (ΠΕΤΗ) ΠΕΡΚΑ: Ευχαριστώ, κύριε Πρόεδρε.
Κύριε Υπουργέ, πριν συνεχίσω -δεν ξέρω αν ακούτε- να πω το εξής: Ζητάτε μελέτη για τεχνογνωσία για ένα θέμα που το μόνο που θέλει είναι πόρους, πόρους ανθρώπινους και χρηματοδοτικούς. Οι ελλείψεις είπαμε ποιες είναι και γιατί δεν έγινε. Έκανα ένα σχόλιο, δεν με ακούσατε. Δεν χρειάζονται μελέτες, είναι φανερό. Θέλει γιατρούς και θέλει και πόρους, χρήμα που έχουμε από το Ταμείο Δίκαιης Μετάβασης και για ανακαίνιση και για τον καλύτερο εξοπλισμό. Και με αυτά μόνο θα μπορούσε να λειτουργήσει, γιατί το έχει ανάγκη η περιοχή και η Ελλάδα. 
Εν πάση περιπτώσει, εμείς ακούσαμε στις ανακοινώσεις του Σχεδίου Δίκαιης Αναπτυξιακής Μετάβασης να αναφέρετε πρόταση για αναβάθμιση του ΚΕΦΙΑΠ μέσω ΣΔΙΤ. Υπήρχαν τότε πολλές αντιδράσεις. Ύστερα από αυτό, ακούσαμε πολλές από τις δηλώσεις σας, ότι προκύπτει σχέδιο ένταξής του σε ΣΔΙΤ μέσω της Ανώνυμης Εταιρείας Μονάδων Υγείας. 
Η αρχική σας δήλωση ήταν ότι προς τον Μάιο του 2024 θα είχαμε ένα ολοκληρωμένο σχέδιο που θα επιβεβαίωνε την παρουσία του ΚΕΦΙΑΠ Αμυνταίου ως το μοναδικό δημόσιο κέντρο αποκατάστασης στη χώρα. Μάλιστα, δηλώσατε αυτολεξεί ότι η μόνη σκέψη που υπάρχει αυτή τη στιγμή είναι η συνεργασία της συγκεκριμένης δομής με την Ανώνυμη Εταιρεία Μονάδων Υγείας, με στόχο να φτιάξουμε έναν σπουδαίο χώρο που θα βρίσκουν καταφύγιο όχι μόνο οι ανασφάλιστοι, αλλά και οι αδύναμοι συμπολίτες μας που δεν έχουν τη δυνατότητα να πληρώσουν τη συμμετοχή στα ιδιωτικά κέντρα αποκατάστασης. 
Το πρόβλημα με την αποκατάσταση το γνωρίζετε καλύτερα από μένα, είναι τεράστιο. Τα χρήματα που απαιτούνται και για απλά ορθοπεδικά, πόσο μάλλον εγκεφαλικά και όλα αυτά που ανέφερα, δεν μπορεί ο μέσος πολίτης να τα αντέξει, γιατί είναι και θεραπείες που τραβάνε μήνες. Και είχαμε αυτό το διαμάντι εκεί. Δεν παρουσιάστηκε εν τέλει κανένα σχέδιο. Και όπως είπα -το αναφέρετε και ο ίδιος για το εξαιρετικό έργο που υλοποιεί, τον εξαιρετικό χώρο, την ιδανική τοποθεσία- βεβαίως, θα μπορούσε να αποτελέσει κέντρο και στολίδι ακόμη και για τα Βαλκάνια. Πραγματικά είναι και πόλος ανάπτυξης σε μια περιοχή που πλήττεται πανταχόθεν. 
Μέχρι στιγμής, δεν υπάρχει τίποτα. Απεναντίας βλέπουμε την κλειστή νοσηλεία να παύει και τη Διοίκηση του Νοσοκομείου Φλώρινας να πασχίζει με τη δημιουργία αυτών που αναφέρατε, επιτροπής γιατρών για την επαναλειτουργία, μετά βέβαια από πάρα πολλές αντιδράσεις της τοπικής κοινωνίας. 
Ξέρετε πώς νιώθει μια κοινωνία όταν χάνουν τη δουλειά τους και φεύγει ο κόσμος -φεύγουν σωρηδόν, οι νέοι άνθρωποι φεύγουν- η αγροτική παραγωγή δεν αποζημιώνεται; Και φτάνουμε στην υγεία που είναι το πρώτο και κλείνει και μία δομή.  Αυτό είναι τεράστια πληγή για την περιοχή. 
Αναφερθήκατε μόνος σας στο παρελθόν της δομής. Ήταν έμπνευση της μητέρας του Πρωθυπουργού, κ. Μαρίκας Μητσοτάκη και εγκαινιάστηκε πραγματικά από τον Κωνσταντίνο Μητσοτάκη. Και σήμερα το βλέπουμε να στραγγαλίζεται, να τελειώνει και να κλείνει. 
Και τώρα, άκουσα γι’ αυτό το σχέδιο -που θα ήθελα πάρα πολύ να το πιστέψω και να πω μπράβο, ναι, να γίνει αυτή η μελέτη- και λέω μέχρι τότε -ας το πω έτσι- δεν μπορεί να διατεθεί ποσό για ανακαίνιση και ό,τι χρειάζεται και κάπως να λυθεί το θέμα με τους γιατρούς; Δεν γίνεται να κλείνει ούτε μία μέρα, δεν γίνεται να απειλείται η περιοχή, να κλείσει και αυτό το τελευταίο σωστό πράγμα που λειτουργούσε. 
Έχετε πει κατά καιρούς ότι η ευκαιρία είναι η απολιγνιτοποίηση. Πράγματι είναι, με την έννοια ότι υπάρχουν διαθέσιμοι πόροι. Το ζήτημα με τους πόρους είναι πώς θα διανεμηθούν και πώς θα διατεθούν και τι θα αφήσουν, τι αποτύπωμα θα αφήσουν. Εδώ εγώ δεν βλέπω κάτι καλό σε ό,τι αφορά το ΚΕΦΙΑΠ, εκτός αν σύντομα ακούσουμε μια εξαγγελία ότι γίνεται αυτό και εκείνο. 
Και σε ό,τι αφορά τώρα την αυτή την Ανώνυμη Εταιρεία και την προηγούμενη δήλωση που είχε να κάνει με το ΣΔΑΜ, προφανώς φανταζόμαστε ότι όπως κάνετε σε όλους τους τομείς της οικονομίας, πάλι στο μυαλό σας θα ήταν ο ιδιωτικός τομέας, όπου βεβαίως, οι ωφελούμενοι τα νοσήλια θα είναι πανάκριβα και θα πρέπει να τα πληρώνουν. 
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Βασίλειος Βιλιάρδος): Ευχαριστούμε, κυρία συνάδελφε. 
ΘΕΟΠΙΣΤΗ (ΠΕΤΗ) ΠΕΡΚΑ: Θα κάνω και μία ακόμα ερώτηση, κύριε Πρόεδρε. Συγγνώμη.
Κάτι γενικότερο, μια και είμαστε εδώ. Υπάρχουν τα φαινόμενα των αλεξιπτωτιστών καρδιολόγων από νοσοκομείο σε νοσοκομείο, για να καλυφθούν οι εφημερίες, των διαρκών διακομιδών στα μεγάλα νοσοκομεία της κεντρικής Μακεδονίας, στη Θεσσαλονίκη κυρίως και κάποιοι άνθρωποι χάνονται και στον δρόμο. Η παθολογική και η παιδιατρική κλινική της Φλώρινας φυτοζωούν και οι γιατροί εξουθενώνονται, κάνοντας έκκληση για προσλήψεις, πάλι για να μπορούν να καλύψουν τις εφημερίες. 
Είναι μια οριακή κατάσταση σε όλες τις κλινικές. Βεβαίως, πού και πού εμφανίζονται και κάτι ευφάνταστα σχέδια για τριτοβάθμια νοσοκομεία, μελέτες δηλαδή κ.λπ. Θα ήθελα να αναλάβετε μια ευθύνη, να μας πείτε τι θα γίνει και με αυτό το θέμα στην περιοχή. 
Ευχαριστώ.
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Βασίλειος Βιλιάρδος): Ευχαριστούμε πολύ την κυρία Πέρκα.
Κύριε Υπουργέ, έχετε τον λόγο.
ΣΠΥΡΙΔΩΝ - ΑΔΩΝΙΣ ΓΕΩΡΓΙΑΔΗΣ (Υπουργός Υγείας): Αγαπητή, κυρία συνάδελφε. Καταρχάς, επαναλαμβάνω, το ΚΕΦΙΑΠ λειτουργεί. Το νοσοκομείο μετακινεί κόσμο, έχει προσωπικό. Θα σας καταθέσω και τους πίνακες των υπηρετούντων, για να μην χάσω χρόνο. Εάν κάποιος ασθενής θέλει να κάνει χρήση του ΚΕΦΙΑΠ, μπορεί να κάνει αίτηση στο ΚΕΦΙΑΠ του νοσοκομείου και θα του παραδώσουμε κανονικά τις υπηρεσίες που πρέπει να του παρέχουμε. Δεν αλλάζει κάτι, να μην ανησυχεί η περιοχή. Όταν είναι να αλλάξει, θα αλλάξει μόνο προς το καλύτερο.
(Στο σημείο αυτό ο Υπουργός Υγείας κ. Σπυρίδων-Άδωνις Γεωργιάδης   καταθέτει για τα Πρακτικά το προαναφερθέν έγγραφο, το οποίο βρίσκεται στο αρχείο του Τμήματος Γραμματείας της Διεύθυνσης Στενογραφίας και  Πρακτικών της Βουλής)
Θέλω να σχολιάσω κάτι που είπατε. Δεν μπορείτε, είπατε, να κάνετε μια μικρή ανακαίνιση και να πάτε λίγους γιατρούς τώρα και όταν γίνει η μελέτη, έγινε; Όχι, είναι η απάντηση. Διότι, εάν πας να κάνεις μία μελέτη για να φτιάξεις κάτι σωστά από την αρχή, δεν κάνεις ενδιάμεσα μερεμέτια.
Σας είπα, αναθέσαμε στην ΑΕΜΥ να μας πει πόσο θα κοστίσει και με ποια διαδικασία πρέπει να το κάνουμε, για να φτιάξουμε το ΚΕΦΙΑΠ Αμυνταίου αυτό πραγματικά μπορεί να είναι και που δεν έχει καμία σχέση με αυτό που λειτουργεί σήμερα και με αυτό που λειτουργούσε όλα αυτά τα χρόνια. Καμία σχέση. Μιλάμε για κάτι εντελώς διαφορετικό. 
Άρα, πρώτα κάνεις τη μελέτη, πρώτα αποφασίζεις τι θέλεις να κάνεις και μετά ξοδεύεις λεφτά. Έτσι δουλεύουν τα σωστά κράτη. Δεν μπορεί να γίνει με άλλον τρόπο. Τι να κάνουμε τώρα; Περιμέναμε να το φτιάξουμε από το 1993 το 2024. Ε, θα περιμένουμε λίγους μήνες ακόμα, για να έχουμε τη μελέτη. Θα γίνει. Επί θητείας μου, σας είπα, είναι ένας από τους στόχους μου. Είναι και -εάν θέλετε- και για λόγους δεν θα πω ιδιοτελείς, αλλά της οικογενείας μου. Εις μνήμην του πατέρα μου, θέλω να το δω να συμβαίνει. Για λόγους δηλαδή ηθικής τάξεως, με αυτή την έννοια και όχι υλικού συμφέροντος.  
Τώρα, δεν είναι τόσο απλό όσο νομίζετε να φτιάξεις ένα κέντρο αποκατάστασης. Ο λόγος που επιλέξαμε την ΑΕΜΥ είναι γιατί έχει εμπειρία, έχει γνώση, το κάνει ήδη με επιτυχία. Εάν κάνατε τον κόπο να πάτε στο Κορωπί, για να δείτε το κέντρο που έχει εκεί η ΑΕΜΥ, εγώ έχω πάει και το έχω δει και  σας λέω ότι είναι όχι εφάμιλλο των καλύτερων ιδιωτικών, αλλά είναι καλύτερο από πολλά ιδιωτικά. Ένα τέτοιο κέντρο θέλουμε να φτιάξουμε εκεί, όχι κάτι, όπως έχουμε συνηθίσει να κάνει στην Ελλάδα, τσαπατσούλικο. Θέλω να κάνω κάτι σπουδαίο. 
Η ΑΕΜΥ είναι δημόσιο. Η ΑΕΜΥ είναι εταιρεία του Υπουργείου Υγείας. Ανήκει 100% στο δημόσιο. Οι μονάδες είναι δημόσιες. Παραδείγματος χάριν, το Νοσοκομείο της Θύρας είναι ΑΕΜΥ. Μιλάμε για δημόσιο, δεν μιλάμε για μη δημόσιο. Το αν θα επιλέξουμε να κάνουμε ΣΔΙΤ, όπως στη διαδικασία για την κατασκευή του, την ανακαίνισή του και λειτουργία του, δεν θα χάσει τον δημόσιο χαρακτήρα του. Ως δημόσιο θα λειτουργεί. Το θέμα είναι από πού θα χρηματοδοτείται. Δεν θα πληρώνει ο κόσμος για να πάει. Δεν θα γίνει άλλη μία ιδιωτική μονάδα αποκατάστασης. Συζητάμε για  δημόσια μονάδα δωρεάν παροχής υπηρεσιών. Εάν θα πληρώνει ο ΕΟΠΥΥ η εάν θα πληρώνει ο κρατικός προϋπολογισμός αυτό δεν αφορά τον ασθενή. Ο ασθενής θα πρέπει να βρίσκει εκεί δωρεάν υπηρεσίες αποκατάστασης. Και θα βρίσκει εκεί δωρεάν υπηρεσίες αποκατάστασης, τελεία. Μην αντιδικούμε σε αυτά που συμφωνούμε. 
Είμαι βέβαιος -και θα μου επιτρέψετε να το πω αυτό- ότι δεν είναι όλοι οι άνθρωποι το ίδιο. Ο καθένας κρίνεται κυρίως την ώρα που κυβερνά. Εσείς όταν κυβερνήσατε, είχατε επιδείξει εποικοδομητικό πνεύμα και παρά την ιδεολογική μας διαφορά, δεν είχατε ιδεολογικές αγκυλώσεις. Εάν κάτι έπρεπε να γίνει σωστά, το κάνατε και σας το έχω αναγνωρίσει αυτό δημόσια.
Θέλω να το ξαναπώ, επειδή δεν έχει τύχει να βρεθούμε μαζί. Προχθές που πέρναγα από την παραλιακή, έβγαλα φωτογραφία στο Ελληνικό τον πύργο και τον ανήρτησα στο twitter μου, γιατί θεώρησα ότι είναι μεγάλη τιμή για την πολιτική μου σταδιοδρομία, διότι συνέβαλα ως αρμόδιος Υπουργός Ανάπτυξης τότε για να γίνει σήμερα αυτό το πολύ μεγάλο έργο. Θέλω να σας το αναγνωρίσω ότι ένα μεγάλο σημαντικό κομμάτι του έργου αυτού είναι και λόγω της δικής σας δουλειάς, ως αρμοδία τότε Γενική Γραμματεύς, όπου χειριζόσασταν τη συγκεκριμένη επένδυση. Με αυτό το εποικοδομητικό έργο θα πάει η Ελλάδα μπροστά. 
Είμαι βέβαιος ότι όταν θα κάνουμε τη μελέτη, θα την παραδώσω στην τοπική κοινωνία και σε εσάς και προφανώς στον Βουλευτή της Νέας Δημοκρατίας. Το καταλαβαίνετε αυτό, δεν είναι κομματικό ζήτημα εδώ. Θα κάνουμε πρώτα εξαντλητικό διάλογο με την τοπική κοινωνία και μετά θα εφαρμόσουμε το σχέδιο. Δεν θα κάνουμε κάτι αιφνιδιαστικά. Το κέντρο, όμως, τώρα λειτουργεί όπως λειτουργούσε.  Η φήμη ότι κλείνει, ότι σταματάει να δέχεται ασθενείς, δεν είναι πραγματική.
Ευχαριστώ πολύ.
ΠΡΟΕΔΡΕΥΩΝ (Βασίλειος Βιλιάρδος): Ευχαριστούμε πολύ τον κύριο Υπουργό.

