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Αναςφάλιςτοι 

    Αυξάνεται με ραγδαίουσ ρυκμοφσ 
κακθμερινά ςτθν... Ελλάδα τθσ κρίςθσ, το 
ποςοςτό των αναςφάλιςτων ελλινων το 
οποίο καταφεφγει ςυςτθματικά ςτα κοινωνικά 
ιατρεία, αναηθτϊντασ ιατροφαρμακευτικι 
περίκαλψθ. 



 Διπλωματικι Εργαςία 
Η  ΕΠΙΔΡΑ΢Η ΣΗ΢ ΕΦΑΡΜΟΓΗ΢ ΣΟΤ ΕΞΕΣΑ΢ΣΡΟΤ 

΢ΣΗΝ ΠΡΟ΢ΕΛΕΤ΢Η ΣΩΝ Α΢ΘΕΝΩΝ ΣΟΤ ΚΕΝΣΡΟΤ 
ΤΓΕΙΑ΢ ΔΙΑΒΑΣΩΝ  

 

ΕΙΡΗΝΗ ΟΙΚΟΝΟΜΙΔΟΤ 

 
Τομέας Διοίκησης 

Επόπτθσ: Αναςταςία Μπαλαςοποφλου 

ΕΘΝΙΚΗ ΢ΧΟΛΗ ΔΗΜΟ΢ΙΑ΢ ΤΓΕΙΑ΢ 

ΜΕΤΑΡΤΥΧΙΑΚΟ Ρ΢ΟΓ΢ΑΜΜΑ ΕΙΔΙΚΕΥΣΗΣ 
ΣΤΗ ΔΙΟΙΚΗΣΗ ΥΡΗ΢ΕΣΙΩΝ ΥΓΕΙΑΣ 

2011 - 2012 



Η  ΕΠΙΔΡΑ΢Η ΣΗ΢ ΕΦΑΡΜΟΓΗ΢ ΣΟΤ ΕΞΕΣΑ΢ΣΡΟΤ ΢ΣΗΝ 
ΠΡΟ΢ΕΛΕΤ΢Η ΣΩΝ Α΢ΘΕΝΩΝ ΣΟΤ ΚΕΝΣΡΟΤ ΤΓΕΙΑ΢ 

ΔΙΑΒΑΣΩΝ 

• Ροια θ  επίδραςθ τθσ εφαρμογισ του 
εξζταςτρου ςτθν προςζλευςθ και 
διαχείριςθ των επειγόντων περιςτατικϊν 
ενόσ θμιαςτικοφ Κζντρου Υγείασ ςτθ 
Βόρεια Ελλάδα; 

• 4 μινεσ του 2010 και 2011 



Ρροςζλευςθ αςκενϊν πριν και μετά τθν 
εφαρμογι του παράβολου 

Πληθσσμός ελέγτοσ 
Πριν το παράβολο 

(2010) 

Μετά το παράβολο 

(2011) 
p 

Σύνολο επισκεπτών 8224 7874 <0,001 

Σσνταγογράυηση 2421 2398 0,738 

Αιματολογικές 604 439 <0,001 

Ακτινολογικό 670 776 0,003 

ΗΚΓ 680 774 0,013 

Παραπομπές 1284 1383 0,051 

Εμβολιασμοί 138 220 <0,001 

Χειροσργικά 200 167 0,094 



Διαφορζσ ςτθν προςζλευςθ αςκενϊν 
ανά αςφαλιςτικό φορζα 

Πληθσσμός ελέγτοσ 

Πριν το 

παράβολο 

(2010) 

Μετά το 

παράβολο 

(2011) 

p 

Σύνολο επισκεπτών 8224 7874 <0,001 

ΙΚΑ 4147 4070 0,351 

ΟΓΑ 1278 1150 0,008 

ΟΠΑΔ 192 310 <0,001 

ΟΑΕΕ 484 465 0,534 

ΕΤΑΑ 462 599 <0,001 

Ανασυάλιστοι 1690 650 <0,001 

Άλλες ασυάλειες 85 123 0,01 
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Κατανομή των επισκεπτών τοσ ΚΤ Ν.Γιαβατών 

κατά ασυαλιστικό υορέα, για τις κύριες ασυάλειες, 

πριν και μετά την καταβολή τοσ παράβολοσ

Πριν ηο παράβολο

Μεηά ηο παράβολο



Ρόςοι είναι οι αναςφάλιςτοι; 

• Ρρόγραμμα ΑΤΛΑΣ (θλεκτρονικι αςφάλιςθ), που 
καταγράφει θλεκτρονικά τουσ αναςφάλιςτουσ και 
άπορουσ πολίτεσ, κα δϊςει το ζναυςμα για τθν 
παροχι υπθρεςιϊν υγείασ εντόσ ι εκτόσ νοςοκομείων 
ςε αυτό το μεγάλο τμιμα του πλθκυςμοφ. 
 
«Σφμφωνα με τισ μζχρι τϊρα καταγραφζσ ο 
πλθκυςμόσ των αναςφάλιςτων και απόρων 
ςυμπολιτϊν μασ εκτιμάται από 1,9 ζωσ 2,4 εκατ.  
Η υγειονομικι τουσ κάλυψθ αποτελεί ζνα μεγάλο 
ςτοίχθμα για τθν κυβζρνθςθ», υπογράμμιςε ο κ. 
Γεωργιάδθσ.  
 



• Συγκεκριμζνα οι αςφαλιςμζνοι του ΟΑΕΕ που 
αδυνατοφν να πλθρϊςουν τισ αςφαλιςτικζσ 
τουσ ειςφορζσ δεν ζχουν καμία 
ιατροφαρμακευτικι περίκαλψθ ι κάλυψθ για 
νοςοκομειακι περίκαλψθ, κακϊσ τα 
αιτιματά τουσ για βιβλιάρια αςκενείασ που 
εκδίδονται από τθν πρόνοια απορρίπτονται 
αφοφ αυτοί λογίηονται αςφαλιςμζνοι του 
ΟΑΕΕ.  



Δευτεροβάκμια περίκαλψθ 

 Ωσ προσ τθ δευτεροβάκμια περίκαλψθ 
παρζχεται δωρεάν νοςοκομειακι περίκαλψθ 
και ςτουσ αναςφάλιςτουσ. Στα δθμόςια 
νοςοκομεία δθλαδι, παρζχεται πλιρθσ 
κάλυψθ για κάκε είδουσ νοςθλεία, με τθν 
πιςτοποίθςθ τθσ ιατρικισ αναγκαιότθτασ από 
τθν τριμελι επιτροπι του νοςοκομείου. 
 



Δευτεροβάκμια περίκαλψθ 
• ΢φμφωνα με τθν απόφαςθ, δικαιοφχοι δωρεάν νοςοκομειακισ περίκαλψθσ 

(πολυιμερθσ ι βραχείασ) είναι: 
 

α. Αναςφάλιςτοι Ζλλθνεσ πολίτεσ ι πολίτεσ ελλθνικισ καταγωγισ (ομογενείσ, 
κάτοχοι δελτίου ταυτότθτασ ομογενοφσ) ι υπικοοι κρατϊν-μελϊν τθσ Ευρωπαϊκισ 
Ζνωςθσ ι υπικοοι τρίτων χωρϊν, νόμιμα και μόνιμα διαμζνοντεσ ςτθν Ελλάδα, οι 
οποίοι ςτεροφνται των προχποκζςεων ζκδοςθσ βιβλιαρίου αναςφαλίςτου και δεν 
είναι αςφαλιςμζνοι ςε κανζνα δθμόςιο ι ιδιωτικό φορζα και 
β. Αςφαλιςμζνοι που ζχουν απολζςει τθν αςφαλιςτικι τουσ ικανότθτα λόγω 
οφειλϊν ςτα οικεία Αςφαλιςτικά Σαμεία, όπωσ επίςθσ και τα εξαρτϊμενα μζλθ τθσ 
οικογζνειάσ τουσ. Αρμόδια για τθν κρίςθ των δικαιοφχων είναι τριμελισ επιτροπι 
του Νοςοκομείου. 
΢ε κάκε Νοςοκομείο ορίηονται τριμελείσ επιτροπζσ από το Διοικθτι κατά 
περίπτωςθ ςτο Πακολογικό, Χειρουργικό και Ψυχιατρικό Σομζα. 
Οι εν λόγω Επιτροπζσ ςυγκροτοφνται από το Διευκυντι τθσ Ιατρικισ Τπθρεςίασ ωσ 
Πρόεδρο, το ΢υντονιςτι Διευκυντι του αντίςτοιχου Σομζα και το Διευκυντι τθσ 
Διοικθτικισ-Οικονομικισ Τπθρεςίασ, ωσ μζλθ. Με τθν ίδια απόφαςθ ορίηεται 
γραμματζασ τθσ Επιτροπισ διοικθτικόσ υπάλλθλοσ του Νοςοκομείου. Οι 
ςυνεδριάςεισ των επιτροπϊν πραγματοποιοφνται εντόσ ωραρίου εργαςίασ. 
 



Δευτεροβάκμια περίκαλψθ. 
Ρροβλεπόμενθ διαδικαςία 

 α.  Αίτθςθ αςκενοφσ, ιατρικι γνωμάτευςθ υπογεγραμμζνθ από το κεράποντα 
ιατρό και τον προϊςτάμενο του αντιςτοίχου τμιματοσ ςτθ τριμελι Επιτροπι του 
Νοςοκομείου ςτο οποίο ζχουν παραπεμφκεί. 
 

Άμεςθ ςυνεδρίαςθ τριμελοφσ, απόφαςθ και ειςιγθςθ ςτο Διοικθτικό ΢υμβοφλιο 
για τθν τελικι ζγκριςθ τθσ δαπάνθσ. Η δωρεάν νοςοκομειακι περίκαλψθ αυτϊν 
αφορά εξολοκλιρου ςε ότι ζχει ςχζςθ με τθ πάκθςι τουσ και παρζχεται μόνο 
από το Νοςοκομείο που τουσ παρακολουκεί και για όςο διάςτθμα χρειάηεται. 
 

β. Για τουσ προςερχόμενουσ ςτα επείγοντα, ιατρικι γνωμάτευςθ από τον 
υπεφκυνο των ΣΕΠ ςτισ οριηόμενεσ Επιτροπζσ και ακολουκείται θ ωσ άνω 
οριηόμενθ διαδικαςία. 
 

Η δωρεάν νοςοκομειακι περίκαλψθ αυτϊν αφορά ςτο χρονικό διάςτθμα από 
τθν προςζλευςθ ςτα επείγοντα μζχρι τθ γραπτι διαβεβαίωςθ των υπευκφνων 
ιατρϊν ότι διενεργικθκαν όλεσ οι απαραίτθτεσ εξετάςεισ ι επεμβατικζσ πράξεισ 
και δεν κινδυνεφει πλζον θ υγεία τουσ. 
 

• Οι δικαιοφχοι υποχρεοφνται να ζχουν ΑΜΚΑ, προκειμζνου να υπαχκοφν ςτισ 
διατάξεισ τθσ παροφςασ απόφαςθσ. 

• Ειςοδθματικό κριτιριο; 



Δωρεάν νοςοκομειακι περίκαλψθ 
αναςφάλιςτων. Αναφορά ςε δφο νοςοκομεία 

Θεςςαλονίκθσ 
    Νοςοκομείο Ραπαγεωργίου - 710 κλίνεσ 

Από 5/6/14 – 9/14: 

• 45 αιτιςεισ αναςφάλιςτων 

• Δεν ζχει ςυγκλθκεί θ τριμελισ επιτροπι 

• Ειςοδθματικό κριτιριο: α) εκκακαριςτικά 4 
τελευταίων ετϊν, β)αναςφάλιςτουσ ΟΑΕΕ 
ειςόδθμα <12.000 

• Ρροβλεπόμενο κόςτοσ για τισ 32 αιτιςεισ (ΚΕΝ) 
52.350 ευρϊ 



Δωρεάν νοςοκομειακι περίκαλψθ 
αναςφάλιςτων. Αναφορά ςε δφο νοςοκομεία 

Θεςςαλονίκθσ 
 Νοςοκομείο Άγιοσ Ραφλοσ - 250 κλίνεσ 

Από 5/6/14 – 9/14: 

• 9 αιτιςεισ αναςφάλιςτων (3 νευρολογικά, 3 
καρδιολογικά, 1 χειρουργικό, 1 πακολογικό, 1 
ουρολογικό).  

• Ζχει ςυγκλθκεί θ τριμελισ επιτροπι 

• Ειςοδθματικό κριτιριο: ειςόδθμα <6.000 

• Κόςτοσ 1.850,83 ευρϊ - Ρροχπολογιςμόσ 
νοςοκομείου για 2014: 8.000.000 



Δωρεάν νοςοκομειακι περίκαλψθ 
αναςφάλιςτων 

 Σε ό,τι αφορά ςτθν περίκαλψθ των αναςφάλιςτων, ο 
υπουργόσ Υγείασ παραδζχκθκε ότι «πολλά νοςο-
κομεία αρνοφνται να περικάλψουν αναςφάλιςτουσ 
πολίτεσ λόγω των μειωμζνων κονδυλίων που ζχουν 
προχπολογιςτεί για τα νοςοκομεία και αρκετοί 
διοικθτζσ νοςοκομείων είναι πιο ςφικτοί ςτα 
οικονομικά τουσ». 
 
Ανζφερε επίςθσ ότι οι πόροι από τισ μίηεσ των 
εξοπλιςτικϊν που ζχουν επιςτραφεί ςτο δθμόςιο, κα 
διατεκοφν για τθν κάλυψθ των χειρουργικϊν 
επεμβάςεων ςε αναςφάλιςτουσ αςκενείσ. 



Δωρεάν φαρμακευτικι φροντίδα 
• Με ειδικζσ θλεκτρονικζσ ςυνταγζσ γιατρϊν νοςοκομείων του ΕΣΥ και μονάδων 

υγείασ του Ρρωτοβάκμιου Εκνικοφ Δικτφου Υγείασ κα ζχουν εφεξισ. 
•  Κοινι απόφαςθ των υπουργϊν Οικονομικϊν, Υγείασ και Εργαςίασ  
• κα ιςχφουν οι διαδικαςίεσ και οι επιβαρφνςεισ που ακολουκοφνται για τουσ 

αςφαλιςμζνουσ. 
• οι αναςφάλιςτοι «κα ζχουν πρόςβαςθ ςε όλο το φάςμα τθσ φαρμακευτικισ 

περίκαλψθσ που αφορά οξζα περιςτατικά, χρόνιεσ πακιςεισ και φάρμακα 
υψθλοφ κόςτουσ, με τουσ ίδιουσ όρουσ, προχποκζςεισ, διαδικαςίεσ και 
προβλεπόμενεσ επιβαρφνςεισ που ακολουκοφνται για τουσ αςφαλιςμζνουσ». 
Δθλαδι οι αναςφάλιςτοι μποροφν να προμθκευτοφν τα φάρμακά τουσ, 
πλθρϊνοντασ μόνο τθ δικι τουσ ςυμμετοχι, ενϊ τθ ςυμμετοχι του ταμείου τθν 
αναλαμβάνει το κράτοσ. 

• Η ςυνταγογράφθςθ γίνεται με βάςθ τθ δραςτικι ουςία και χορθγείται πάντοτε το 
φκθνότερο φάρμακο τθσ δραςτικισ ουςίασ, εκτόσ και αν ο αςκενισ καλφψει τθν 
όποια διαφορά ςε περίπτωςθ επιλογισ ακριβότερου φαρμάκου 

• Εξαίρεςθ αποτελοφν τα φάρμακα υψθλοφ κόςτουσ, τα λεγόμενα «ακριβά 
φάρμακα» που κα χορθγοφνται μόνον από τα φαρμακεία του ΕΟΡΥΥ και θ 
ςυμμετοχι των αναςφάλιςτων είναι μθδενικι. 



Δωρεάν φαρμακευτικι φροντίδα 

• Σφμφωνα με το υπουργείο, θ ιατροφαρμακευτικι 
περίκαλψθ των αναςφάλιςτων κα «επιβαρφνει» τουσ 
προχπολογιςμοφσ του ΕΣΥ (από νοςθλείεσ) και του ΕΟΡΥΥ 
(από φάρμακα) κατά τουλάχιςτον 175 εκατ. ευρϊ. 

•  Από αυτά τα 100 εκατ. ζχουν προχπολογιςτεί για τθ 
φαρμακευτικι κάλυψθ των αναςφάλιςτων. Ρροκειμζνου θ 
ςχετικι δαπάνθ να μείνει ςε αυτά τα επίπεδα (θ πρόβλεψθ 
του γενικοφ λογιςτθρίου του κάνει λόγω για δαπάνθ ζωσ 
340 εκατ. ευρϊ), αναφζρεται ςτθν ΚΥΑ θ δυνατότθτα των 
νοςοκομείων και του ΕΟΡΥΥ να ηθτοφν ειδικζσ εκπτϊςεισ 
από τισ φαρμακευτικζσ επιχειριςεισ, ενϊ επίκεινται και 
ειδικά περικϊρια κζρδουσ χονδρεμπόρων και 
φαρμακοποιϊν. 
 



Δωρεάν φαρμακευτικι φροντίδα 

• Με βάςθ το Ν.4270/2014 και τθν υπουργικι απόφαςθ που δθμοςιεφτθκε 
ςτο ΦΕΚ Β 1753/28/06/2014 : 

• Οι ςυνταγζσ των αναςφάλιςτων κα καταχωροφνται ςε ξεχωριςτό κωδικό 
από τισ υπόλοιπεσ του ΕΟΡΥΥ. Θα είναι ςαν άλλο ταμείο. Θα κατατίκενται 
μαηί με τισ άλλεσ, αλλά ςε αυτοτελι φάκελο και δικό τουσ τιμολόγιο. Θα 
κεςπιςτοφν ειδικζσ εκπτϊςεισ, ειδικά περικϊρια κζρδουσ και rebates. 

• Εδϊ ξεκινάει ζνα “μακθματικό παράδοξο”:  
     Ο προχπολογιςμόσ για τθν φαρμακευτικι δαπάνθ παραμζνει ςτακερόσ 

ςτο 1,9 δισ €. Στο πρϊτο εξάμθνο τον ζχει ιδθ υπερβεί κατά 150 εκ. € 
εντάςςει μζςα ςε αυτόν για το δεφτερο εξάμθνο του 2014 τθ δαπάνθ για 
τουσ αναςφάλιςτουσ που κα είναι 100 εκ. €. 
 

• Αυτζσ οι ςυνταγζσ μόλισ ξεκίνθςαν. Από Σεπτζμβρθ κα ζχουν ουςιαςτικι 
κίνθςθ. Αυτό ςθμαίνει ότι θ πλθρωμι τουσ κα είναι για τον Δεκζμβρθ. 
Ρρϊτα βζβαια κα κεςπιςτοφν οι ειδικζσ ρυκμίςεισ. 

 



Κ.Υ.Α.Τ.Ν. Καλλικράτειασ 

3311 
133 αναςφάλιςτοι ςτουσ 

3.363 αςκενείσ των 
επειγόντων 

3,95% 
  



111 αναςφάλιςτοι 
ςτουσ 3789 αςκενείσ 

των επειγόντων 
2,92% 



Ρρόςβαςθ ςτθν ςυνταγογράφθςθ ςε μια αςτικι 
περιοχι; 





Ζνταξθ των γιατρϊν του πρϊθν ΕΟΡΥΥ ςτο 
ΡΕΔΥ 

 

 
04-03-2014 / 06:00 
Πόςοι γιατροί κα προςλθφκοφν ςτο ΠΕΔΤ! Σα κενά του Άδωνθ  
Οι 2319 γιατροί του πρϊθν ΙΚΑ που μζνουν τελικϊσ ςτο δθμόςιο ςφςτθμα και κα 
μεταφερκοφν ςτο ΡΕΔΥ χωρίσ ιδιωτικά ιατρεία αυτι τθ φορά 



Ροιεσ μονάδεσ ςυγχωνεφκθκαν; 4θ ΥΡΕ 

ΝΟΜΟ΢ ΜΟΝΑΓΑ ΤΓΔΙΑ΢ ΠΔΓΤ 

΢Τ΢ΣΑ΢Η 

 ΔΠΙΣΡΟΠΗ΢ 

ΠΑΡΑΛΑΒΗ΢ 

ΠΑΡΑΛΑΒΗ 

ΜΟΝΑΓΑ΢ 

 ΤΓΔΙΑ΢ 

(ΠΡΩΣΟΚΟΛΛΟ) 

ΟΡΙ΢ΜΟ΢ 

ΔΞΟΤ΢ΙΟΓΟΣΗΜΔΝΟΤ 

ΘΔ΢΢ΑΛΟΝΙΚΗ΢ Σοπικό Ιαηρείο ΣΡΙΑΝΓΡΙΑ΢ NAI  NAI  ΓΙΟΙΚΗΣΗ΢ 

ΘΔ΢΢ΑΛΟΝΙΚΗ΢ 
Σοπικό Ιατρείο ΑΓΙΑ΢ ΣΡΙΑΓΑ΢ (Β’ 

ΙΑΣΡΔΙΟ) 
NAI  NAI    

ΘΔ΢΢ΑΛΟΝΙΚΗ΢ ΜΤ 25ης ΜΑΡΣΙΟΤ NAI  NAI  ΓΙΟΙΚΗΣΗ΢ 

ΘΔ΢΢ΑΛΟΝΙΚΗ΢ Σοπικό Ιαηρείο ΦΟΙΝΙΚΑ NAI  NAI    

ΘΔ΢΢ΑΛΟΝΙΚΗ΢ Σοπικό Ιαηρείο ΥΑΡΙΛΑΟΤ NAI  NAI    

ΘΔ΢΢ΑΛΟΝΙΚΗ΢ Σοπικο Ιαηρείο ΑΝΑΛΗΦΗ΢ NAI  NAI  ΓΙΟΙΚΗΣΗ΢ 

ΘΔ΢΢ΑΛΟΝΙΚΗ΢ Σοπικό Ιατρείο ΑΡΔΣ΢ΟΤ΢ NAI  NAI    

ΘΔ΢΢ΑΛΟΝΙΚΗ΢ Σοπικό Ιαηρείο ΚΑΛΑΜΑΡΙΑ΢ NAI  NAI    

ΘΔ΢΢ΑΛΟΝΙΚΗ΢ Σοπικό Ιατρείο ΝΔΑ΢ ΜΗΥΑΝΙΩΝΑ΢ NAI  NAI    

ΘΔ΢΢ΑΛΟΝΙΚΗ΢ Σοπικό Ιαηρείο ΒΟΣ΢Η NAI  NAI    

ΘΔ΢΢ΑΛΟΝΙΚΗ΢ 
΢ηαθμός Προζηαζίας Μάνας & Παιδιού 

(ΜΑΡΣΙΟΤ) 
NAI  NAI  ΓΙΟΙΚΗΣΗ΢ 

ΘΔ΢΢ΑΛΟΝΙΚΗ΢ Ιατρεία ΠΔΡΑΙΑ΢ NAI  NAI    

ΘΔ΢΢ΑΛΟΝΙΚΗ΢ ΜΤ ΣΟΤΜΠΑ΢ NAI  NAI   ΓΙΟΙΚΗΣΗ΢ 

ΘΔ΢΢ΑΛΟΝΙΚΗ΢ 
΢ηαθμός Προζηαζίας Μάνας & Παιδιού 

(ΣΟΤΜΠΑ) 
NAI  NAI  ΓΙΟΙΚΗΣΗ΢ 

ΘΔ΢΢ΑΛΟΝΙΚΗ΢ 
΢αθμός Προζηαζίας Μάνας & Παιδιού 

(ΣΡΙΑΝΓΡΙΑ΢) 
NAI  NAI  ΓΙΟΙΚΗΣΗ΢ 



4θ Υ.Ρ.Ε. 

Σ.Μ.Τ. ΣΟΤΜΠΑ΢ 
ΘΕ΢/ΝΙΚΗ΢ 

ΑΚΤΙΝΟΔΙΑΓΝΩΣΤΗΣ 2 

4θ Υ.Ρ.Ε. ΑΛΛΕ΢ΓΙΟΛΟΓΟΣ 1 

4θ Υ.Ρ.Ε. ΑΝΕΥ ΕΙΔΙΚΟΤΗΤΑΣ 1 

4θ Υ.Ρ.Ε. ΓΑΣΤ΢ΕΝΤΕ΢ΟΛΟΓΟΣ 0 

4θ Υ.Ρ.Ε. ΓΥΝΑΙΚΟΛΟΓΟΣ 1 

4θ Υ.Ρ.Ε. ΔΕ΢ΜΑΤΟΛΟΓΟΣ 0 

4θ Υ.Ρ.Ε. ΚΑ΢ΔΙΟΛΟΓΟΣ 1 

4θ Υ.Ρ.Ε. ΜΙΚ΢ΟΒΙΟΛΟΓΟΣ 2 

4θ Υ.Ρ.Ε. ΝΕΥ΢ΟΛΟΓΟΣ 2 

4θ Υ.Ρ.Ε. ΟΔΟΝΤΙΑΤ΢ΟΣ 2 

4θ Υ.Ρ.Ε. Ο΢ΘΟΡΕΔΙΚΟΣ 2 

4θ Υ.Ρ.Ε. ΟΥ΢ΟΛΟΓΟΣ 0 

4θ Υ.Ρ.Ε. ΟΦΘΑΛΜΙΑΤ΢ΟΣ 3 

4θ Υ.Ρ.Ε. ΡΑΘΟΛΟΓΟΣ 6 

4θ Υ.Ρ.Ε. ΡΑΙΔΙΑΤ΢ΟΣ 3 

4θ Υ.Ρ.Ε. ΡΝΕΥΜΟΝΟΛΟΓΟΣ 3 

4θ Υ.Ρ.Ε. ΢ΕΥΜΑΤΟΛΟΓΟΣ 0 

4θ Υ.Ρ.Ε. ΧΕΙ΢ΟΥ΢ΓΟΣ 2 

4θ Υ.Ρ.Ε. ΧΩ΢ΙΣ ΕΙΔΙΚΟΤΗΤΑ 0 

4θ Υ.Ρ.Ε. ΨΥΧΙΑΤ΢ΟΣ 1 

4θ Υ.Ρ.Ε. ΓΕΝΙΚΗΣ ΙΑΤ΢ΙΚΗΣ   

4θ Υ.Ρ.Ε. Ω.΢.Λ. 0 



4θ Τ.Π.Ε. 

Σ.Μ.Τ. 25Η΢ 

ΜΑΡΣΙΟΤ 

ΑΚΣΙΝΟΔΙΑΓΝΩ΢ΣΗ΢ 1 

4θ Υ.Ρ.Ε. ΑΛΛΕ΢ΓΙΟΛΟΓΟΣ 1 

4θ Υ.Ρ.Ε. ΓΑΣΤ΢ΕΝΤΕ΢ΟΛΟΓΟΣ 0 

4θ Υ.Ρ.Ε. ΓΝΑΘΟΧΕΙ΢ΟΥ΢ΓΟΣ 2 

4θ Υ.Ρ.Ε. ΓΥΝΑΙΚΟΛΟΓΟΣ 0 

4θ Υ.Ρ.Ε. ΔΕ΢ΜΑΤΟΛΟΓΟΣ 3 

4θ Υ.Ρ.Ε. ΕΝΔΟΚ΢ΙΝΟΛΟΓΟΣ 0 

4θ Υ.Ρ.Ε. ΚΑ΢ΔΙΟΛΟΓΟΣ 5 

4θ Υ.Ρ.Ε. ΜΙΚ΢ΟΒΙΟΛΟΓΟΣ 4 

4θ Υ.Ρ.Ε. ΝΕΥ΢ΟΛΟΓΟΣ 2 

4θ Υ.Ρ.Ε. ΟΔΟΝΤΙΑΤ΢ΟΣ 8 

4θ Υ.Ρ.Ε. Ο΢ΘΟΔΟΝΤΙΚΟΣ 2 

4θ Υ.Ρ.Ε. Ο΢ΘΟΡΑΙΔΙΚΟΣ 1 

4θ Υ.Ρ.Ε. Ο΢ΘΟΡΕΔΙΚΟΣ 1 

4θ Υ.Ρ.Ε. ΟΥ΢ΟΛΟΓΟΣ 2 

4θ Υ.Ρ.Ε. ΟΦΘΑΛΜΙΑΤ΢ΟΣ 3 

4θ Υ.Ρ.Ε. ΡΑΘΟΛΟΓΟΣ 8 

4θ Υ.Ρ.Ε. ΡΑΙΔΙΑΤ΢ΟΣ 5 

4θ Υ.Ρ.Ε. ΡΑΙΔΟΧΕΙ΢ΟΥ΢ΓΟΣ 1 

4θ Υ.Ρ.Ε. ΡΛΑΣΤΙΚΟΣ ΧΕΙ΢ΟΥ΢ΓΟΣ 1 

4θ Υ.Ρ.Ε. ΡΝΕΥΜΟΝΟΛΟΓΟΣ 4 

4θ Υ.Ρ.Ε. ΧΕΙ΢ΟΥ΢ΓΟΣ 6 

4θ Υ.Ρ.Ε. ΨΥΧΙΑΤ΢ΟΣ 1 

4θ Υ.Ρ.Ε. ΓΕΝΙΚΗΣ ΙΑΤ΢ΙΚΗΣ   

4θ Υ.Ρ.Ε. Ω.΢.Λ. 1 



Ρρακτικά ηθτιματα  

• 5ευρϊ 
 
 
 
 

• ΢όλοσ των γιατρϊν άνευ ειδικότθτασ ςτο ΡΕΔΥ 
 

• Ζλλειψθ Γενικϊν Γιατρϊν (εγκφκλιοσ κ. Μπζηα για 
ιατροφσ υποδοχισ) 

• Ανάγκθ επανεκπαίδευςθσ νοςθλευτριϊν, μαιϊν, 
γιατρϊν  του πρϊθν ΕΟΡΡΥ 
 

Μζχρι ολοκλθρϊςεωσ τθσ λειτουργικισ 
ενοποίθςθσ τθσ ΠΦΤ εξακολουκεί να 
καταβάλλεται εξζταςτρο, όπωσ αυτό ιςχφει 
ςιμερα με τισ υφιςτάμενεσ εξαιρζςεισ, οι 
οποίεσ κα επικαιροποιθκοφν και κα 
κωδικοποιθκοφν με νεϊτερθ Κοινι 
Τπουργικι Απόφαςθ. 



5 ευρϊ 

1. Σε περίπτωςθ που ο αςκενισ ζχει πλθρϊςει το 5ευρω και κατόπιν παραπεμφκεί ςε 
γιατρό άλλθσ ειδικότθτασ εντόσ τθσ θμζρασ, ΔΕΝ ΡΛΗ΢ΩΝΕΙ ΞΑΝΑ ΤΟ ΕΞΕΤΑΣΤ΢Ο. 

2. Από το 5 ευρϊ ΕΞΑΙ΢ΟΥΝΤΑΙ όςοι προςζρχονται ωσ επείγοντα περιςτατικά. 
3. Από το 5 ευρϊ ΕΞΑΙ΢ΟΥΝΤΑΙ οι κάτοχοι βιβλιαρίων πρόνοιασ ι πιςτοποιθτικϊν 

κοινωνικισ προςταςίασ. 
4. Από το 5 ευρϊ ΕΞΑΙ΢ΟΥΝΤΑΙ οι Χρόνιοι πάςχοντεσ, δθλαδι ΚΑ΢ΚΙΝΟΡΑΘΕΙΣ, 

ΝΕΦ΢ΟΡΑΘΕΙΣ, ΑΤΟΜΑ ΜΕ ΕΙΔΙΚΕΣ ΑΝΑΓΚΕΣ, ΑΣΘΕΝΕΙΣ ΜΕ AIDS KAI ΑΛΛΑ 
Χ΢ΟΝΙΑ ΛΟΙΜΩΔΗ ΝΟΣΗΜΑΤΑ (ΦΥΜΑΤΙΩΣΗ, ΣΥΦΙΛΗ, ΗΡΑΤΙΤΙΔΕΣ κλπ), 
ΜΕΣΟΓΕΙΑΚΗ ΑΝΑΙΜΙΑ, ΤΥΦΛΟΙ, ΑΙΜΟ΢΢ΟΦΙΛΙΚΟΙ, ΣΑΧΑ΢ΟΔΙΑΒΗΤΙΚΟΙ, ΑΣΘΕΝΕΙΣ 
ΡΟΥ ΕΧΟΥΝ Χ΢ΟΝΙΑ Ρ΢ΟΒΛΗΜΑΤΑ ΜΕ ΤΟ ΑΝΑΡΝΕΥΣΤΙΚΟ ΤΟΥΣ (ΧΑΡ), 
ΥΡΕ΢ΤΑΣΙΚΟΙ, ΚΑ΢ΔΙΟΡΑΘΕΙΣ, ΕΝΔΟΚ΢ΙΝΟΛΟΓΙΚΟΙ ΑΣΘΕΝΕΙΣ (ΘΥ΢ΕΟΕΙΔΗΣ, ΝΟΣΟΣ 
ADISSON KAI CUSHING, ΥΡΟΓΟΝΑΔΙΣΜΟΣ, ΓΙΓΑΝΤΙΣΜΟΣ κλπ), ΑΝΟΙΑ, Χ΢ΟΝΙΑ 
ΝΕΥ΢ΟΛΟΓΙΚΑ ΡΕ΢ΙΣΤΑΤΙΚΑ ( πχ ΡΑ΢ΑΛΥΣΕΙΣ, ΗΜΙΡΛΗΓΙΑ, ΤΕΤ΢ΑΡΛΗΓΙΑ), 
ΨΥΧΙΑΤ΢ΙΚΟΙ ΑΣΘΕΝΕΙΣ, ΑΥΤΟΑΝΟΣΑ ΝΟΣΗΜΑΤΑ (πχ ΢ΕΥΜΑΤΟΕΙΔΗΣ Α΢Θ΢ΙΤΙΔΑ, 
Ε΢ΥΘΗΜΑΤΩΔΗΣ ΛΥΚΟΣ,) και άλλα πολλά. Για τθν εξαίρεςθ απαιτείται βεβαίωςθ 
από το ιατρείο του Νοςοκομείου, ςτο οποίο παρακολουκείται ο αςκενισ και 
ιςχφει για το ςυγκεκριμζνο Νοςοκομείο. 

5. Από το 5 ευρϊ ΕΞΑΙ΢ΟΥΝΤΑΙ οι πολιτικοί πρόςφυγεσ και αιτοφντεσ άςυλο 
αλλοδαποί. 
 



Επάρκεια ειςοδιματοσ για τθν αγορά 
φαρμάκων % 

 

 

 

 

 

 

 

    Γ. Μαντηουράνθσ κα «Η φαρμακευτικι ςυμπεριφορά Ελλινων αςκενϊν εν 
μζςω οικονομικισ κρίςθσ» 24ο Ρανελλινιο Συνζδριο Γενικισ Ιατρικισ 



Επάρκεια ειςοδιματοσ… 

• Εννζα ςτουσ δζκα Ζλλθνεσ δυςκολεφονται να 
αγοράςουν τα φάρμακά τουσ, ενϊ ςτο 70% το 
μθνιαίο ειςόδθμα δεν επαρκεί για τθν αγορά 
όλων των φαρμάκων. Επίςθσ το 59,5% δεν 
πραγματοποίθςε παρακλινικζσ εξετάςεισ που 
είχε ςυςτιςει ο γιατρόσ τουσ, λόγω 
οικονομικοφ προβλιματοσ. 



Συμμετοχι ςτθ φαρμακευτικι δαπάνθ 
• Οι αναςφάλιςτοι κα πλθρϊνουν τθ ςυμμετοχι τουσ όπωσ οι υπόλοιποι 

αςφαλιςμζνοι. Η ςυνταγι γράφει ςυμμετοχι 0 ι 10 ι 25% αλλά θ πραγματικότθτα 
είναι άλλθ. Κάκε φάρμακο ζχει λιανικι τιμι (ΛΤ)και αςφαλιςτικι τιμι(ΑΣ). 
 

• Η ςυμμετοχι αναφζρεται ςτθν αςφαλιςτικι τιμι. Τθ διαφορά ανάμεςα ςε ΛΤ και 
ΑΤ τθν πλθρϊνει ο αςκενισ ςυν ζνα ευρϊ ανά ςυνταγι. Αυτό ιςχφει είτε το 
φάρμακο είναι γενόςθμο είτε πρωτότυπο 
 

• Ζνα παράδειγμα: 
 Crestor 40 mg, αντιλιπιδαιμικό φάρμακο, με ςυμμετοχι 25%. 
 
• ΛΤ : 21,73 AT : 8.42 
• Η διαφορά τουσ είναι : 13,31 
• Το 25% του 8,42 είναι 2,11  
• Τζλοσ ζχουμε 1 ευρϊ ανά ςυνταγι. 
 

 
• Άρα ο αςκενισ πλθρϊνει : 13,31 + 2,11 + 1 = 16,42 
 
• Το ταμείο πλθρϊνει : 21,73 – 16,42 = 5,31 



Υποχρεωτικι ςυνταγογράφθςθ βάςει τθσ 
δραςτικισ ουςίασ - Στάςθ αςκενϊν 

• Η άποψθ του γιατροφ αποτελεί το βαςικό κριτιριο για 
τθν αλλαγι ςκευάςματοσ. 

•  Μόλισ 1 ςτουσ 10 άλλαξε το φάρμακό του και επζλεξε 
αυτό που αποηθμιϊνει θ κοινωνικι αςφάλιςθ. 

•  Οι 8 ςτουσ 10 αςκενείσ παρζμειναν ςτο φάρμακό 
τουσ, μετά τθν εφαρμογι τθσ ςυνταγογράφθςθσ με 
βάςθ το INN, και επωμίςκθκαν τθν πρόςκετθ δαπάνθ, 

περικόπτοντασ κάκε άλλο δυνατό ζξοδο. 





Ονομαςτικι ςυμμετοχι 0%              Κανονικι ςυμμετοχι 52%  



Ονομαςτικι ςυμμετοχι 25%        Κανονικι ςυμμετοχι 67%  



Ονομαςτικι ςυμμετοχι 25%              Κανονικι ςυμμετοχι 74%  



Μζτρα περιοριςμοφ τθσ φαρμακευτικισ 
δαπάνθσ 

• Aκόμθ 120 φάρμακα εκτόσ ςυνταγογράφθςθσ με 
υπουργικι απόφαςθ Βορίδθ. 
Τα ΜΗΣΥΦΑ(μθ ςυνταγογραφοφμενα φάρμακα) ζφταςαν 
τα 1300;;; 

• Ρλαφόν ςτθ ςυνταγογράφθςθ που υποχρεϊνει τον γιατρό 
να χορθγεί φάρμακα ςυγκεκριμζνου ποςοφ ςε κάκε 
αςκενι ανάλογα με τθν ειδικότθτα.  

• Mε βάςθ τθν νζα υπουργικι απόφαςθ ο φαρμακοποιόσ 
υποχρεοφται να εξθγιςει για τθν κάκε δραςτικι ουςία 
ξεχωριςτά πιο είναι το πιο φτθνό αντίγραφο και να δϊςει 
αυτό, αλλιϊσ κα υποςτεί ςοβαρζσ κυρϊςεισ. Αν ο αςκενισ 
επιμείνει για ακριβότερο φάρμακο πλθρϊνει τθ διαφορά 
και υπογράφει ςε ςυγκεκριμζνο ςθμείο. 
 



Μζτρα περιοριςμοφ εργαςτθριακϊν 
εξετάςεων 

• Κάλυψθ των εργαςτθριακϊν εξετάςεων των 
αναςφάλιςτων; 

• Εφαρμογι πρωτοκόλλων  ΕΟΡΡΥ 

• Αρικμθτικό όριο εξετάςεων ανά παρα-
πεμπτικό «δεν αποζημιϊνεται από τον ΕΟΠΥΥ 
ςε ιδιϊτη πάροχο» 

• Ρεριοριςμόσ - κριτιρια των προλθπτικϊν 
εξετάςεων 



 
Πλαφόν ςτη ςυνταγογράφηςη 

εξετάςεων 
 • Ελληνικθ Εταιρεία Μαςτολογίασ προσ Βορίδη: 

''Κόψατε τισ εξετάςεισ μόνο για το κόςτοσ''! 
Κίνδυνοσ για τισ γυναίκεσ  

    Δυςτυχϊσ ςτθν εποχι μασ οι κοπζλεσ αρχίηουν τθ ςεξουαλικι 

τουσ δραςτθριότθτα πολφ νωρίσ, από τα 14 ι 15 τουσ χρόνια 
και μάλιςτα δεν ζχουν μόνον ζναν ςφντροφο (επιβαρυντικόσ 
παράγοντασ για τθν ανάπτυξθ καρκίνου του τραχιλου τθσ 
μιτρασ). 

http://kifagr.blogspot.gr/2014/09/blog-post_83.html
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Για 1 εκατομμφριο ευρϊ ο χαμόσ για 
τεςτ Παπ - μαςτογραφίεσ - PSA 
Πταν οι περικοπζσ ζγιναν ςτθν Αγγλία, το πρόβλθμα του 
καρκίνου πιρε εκρθκτικζσ διαςτάςεισ και το κόςτοσ που 
προκλικθκε ςτο ςφςτθμα Υγείασ ιταν πολφ μεγαλφτερο 
από τθν εξοικονόμθςθ από τισ προλθπτικζσ εξετάςεισ. 

Πλαφόν ςτη ςυνταγογράφηςη εξετάςεων 

http://kifagr.blogspot.gr/2014/09/1-psa.html
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Ρροτάςεισ 

• Ηλεκτρονικόσ φάκελοσ 

• Εφαρμογι διαγνωςτικϊν πρωτοκόλλων 

• Κλινικόσ ζλεγχοσ βάςει δεικτϊν 

• Ζμφαςθ ςτθν πρόλθψθ 

• Ζμφαςθ ςτθν ΡΦΥ 

 

 



Αντί επιλόγου 

  …. «ςτο κζντρο του ιατρικοφ ςυςτιματοσ 
τοποκετικθκε αντί για τον πάςχοντα 
άνκρωπο, θ αρρϊςτια θ οποία μποροφςε να 
υποβλθκεί: α) ςε διεργαςιακι επαλικευςθ 
με τθ βοικεια μετριςεων β) ςε κλινικι 
μελζτθ και πειραματιςμό και γ) ςε 
αξιολόγθςθ ςφμφωνα με μθχανικζσ νόρμεσ»   

   

        Ιβάν Ίλλιτσ [1976] 2010: 92 



Ευχαριςτϊ 


