ΠΡΟΣ ΤΗΝ 1Η ΥΠΕ

[Δια του Κ.Υ. ……………]

ΔΙΑΜΑΡΤΥΡΙΑ - ΔΗΛΩΣΗ –  ΠΡΟΣΚΛΗΣΗ

Τ.. …………[ονοματεπώνυμο]……………………, ………….[ειδικότητα], που υπηρετεί στο ………………………………..

Υπηρετώ στο ………………… και πληροφορήθηκα ότι το όνομά μου συμπεριελήφθη στους οικογενειακούς ιατρούς της περιοχής. 

Στη διάταξη του άρθρου 6 του Ν.4486/2017 αναφέρεται ρητά ότι «Οικογενειακός ιατρός μπορεί να είναι: α) ιατρός κλάδου ιατρών Ε.Σ.Υ., που υπηρετεί και παρέχει τις υπηρεσίες του στις Το.Μ.Υ., στα Κέντρα Υγείας και σε λοιπές δημόσιες μονάδες Π.Φ.Υ, β) ιατρός που παρέχει τις υπηρεσίες του στο πλαίσιο λειτουργίας της Τοπικής Ομάδας Υγείας του άρθρου 106 του ν. 4461/2017,γ) ιατρός συμβεβλημένος με τον Ε.Ο.Π.Υ.Υ. και με εγγεγραμμένο πληθυσμό ευθύνης.».

Η παράγραφος 5 του ίδιου άρθρου προβλέπει την έκδοση υπουργικής απόφασης για τον καθορισμό της διαδικασίας ανάθεσης καθηκόντων οικογενειακού ιατρού σε ιατρούς των Κέντρων Υγείας, τον τρόπο παροχής υπηρεσιών και το περιεχόμενό τους, τη συνεχιζόμενη εκπαίδευση των οικογενειακών ιατρών, καθώς και κάθε άλλο σχετικό θέμα. Τέτοια υπουργική απόφαση όμως που να αφορά του ιατρούς που υπηρετούν στα ΚΥ δεν έχει εκδοθεί. 

ΔΙΑΜΑΡΤΥΡΟΜΑΙ γιατί χωρίς ουδέποτε να αιτηθώ τον ορισμό μου ως οικογενειακός ιατρός, να ερωτηθώ για το σκοπό αυτό, και χωρίς τον προηγούμενο καθορισμό του κανονιστικού πλαισίου φέρομαι ως «οικογενειακός ιατρός».

ΔΗΛΩΝΩ ότι δεν αποδέχομαι την αυθαίρετη αυτή ανάθεση τέτοιων πρόσθετων καθηκόντων, χωρίς τη συναίνεσή μου και χωρίς την τήρηση οποιασδήποτε διαδικασίας.

ΣΑΣ ΚΑΛΩ, επιφυλασσόμεν… παντός νομίμου δικαιώματός μου, να προβείτε άμεσα στη διαγραφή του ονόματός μου που παραπλανεί τους πολίτες της περιοχής και τέθηκε κατά τρόπο που θίγει την αξιοπρέπειά μου ως επιστήμονα. 

Αθήνα….. 





….. Δηλών


