
Οικονομικι Κρίςθ και Χρόνια Νοςιματα 
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Τομζασ Οικονομικϊν τθσ Υγείασ 

Εκνικι Σχολι Δθμόςιασ Υγείασ 



• Ανιςομερισ κατανομι ςτθν κοινωνικι κλιμάκωςθ  

• Ομάδεσ πλθκυςμοφ με μεγαλφτερο κίνδυνο πρόωρου 

κανάτου και αυξθμζνθσ νοςθρότθτασ, ευάλωτεσ ςτθν 

εκδιλωςθ μείηονοσ κατάκλιψθσ 

 

   

 

 

 

Η επίδραζη ηης κρίζης ζηην σγεία 
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Europe: An empirical analysis”. Lancet, 2009;374:315−323 
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Χρόνιοι Πάςχοντεσ 





Παράγοντεσ επίδραςθσ ςτθν αυτοεκτίμθςθ του επιπζδου υγείασ 

Ρθγι Εκνικι Σχολι Δθμόςιασ Υγείασ, 2011 

Γενικόσ 
Πλθκυςμόσ 



Μνθμόνιο – Μζτρα (ενδεικτικά) 

2012 / €2,88 δισ 

2013 / €2,44 δισ 

2014 / €2,0 δισ 

 

 

 

 

 

• Ανακεϊρθςθ ςυμμετοχϊν 
• Περιοριςμόσ τθσ ειςόδου μθ γενοςιμων 
φαρμάκων ςτθ κετικι λίςτα  
• Αφξθςθ των μθ ςυνταγογραφοφμενων 
φαρμάκων. 
• Ανακεϊρθςθ του πακζτου παροχϊν που 
παρζχεται από τον ΕΟΠΤΤ 
• Τποχρεωτικι ςυνταγογράφθςθ βάςει 
δραςτικισ 
• Προϊκθςθ γενοςιμων, αντικατάςταςθ 
ςτο φαρμακείο  
 



Μείωςθ ειςοδιματοσ 
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ΜΟ Μθνιαίασ Μείωςθσ 

Ρθγι: Εκνικι Σχολι Δθμόςιασ Υγείασ, 2013 



Συνζπειεσ 

  Επίπεδο Υγείασ 
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  Χριςθ 

  Ρρόςβαςθ 

  Επιλογι 

  Απόφαςθ 



Αυτοεκτίμθςθ του επιπζδου υγείασ 

Ρθγι: Εκνικι Σχολι Δθμόςιασ Υγείασ, 2013 

Χρόνιοι 
Πάςχοντεσ 

2012 2013 

62,07 

58,35 

6% 

0 

100 



Χρόνιοι πάςχοντεσ & Ψυχικά Νοςιματα 

Ρθγι: Clarke MD, Currie KC, Depression, anxiety and their relationship with chronic diseases: a review of the epidemiology, risk and treatment evidence, 
MJA 2009; 190: S54–S60 



Χριςθ Δομϊν ΠΦΤ (Σεπτ.2012-Φεβρ.2013) 

28,25% 

21,25% 21% 

19% 

10,50% 

Γιατρόσ που πλιρωςε εξ 
ολοκλιρου θ αςφάλιςι 
ςασ 

Μονάδα υγείασ του 
ΕΟΡΥΥ 

Γιατρόσ που πλθρϊςατε 
μερικϊσ εςείσ και θ 
αςφάλιςι ςασ 

Γιατρόσ που πλθρϊςατε 
εξ ολοκλιρου εςείσ ι οι 
ςυγγενείσ ςασ 

Άλλο (ΚΥ, ΡΙ) 



Οικονομικι κρίςθ και Χριςθ Τπθρεςιϊν Τγείασ 
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Εμπόδια & Βακμόσ δυςκολίασ πρόςβαςθσ ςε ιατρικζσ υπθρεςίεσ 

Ρολφ/Ράρα πολφ 

Κακόλου 

% 

Ρθγι: Εκνικι Σχολι Δθμόςιασ Υγείασ, 2013 

Χρόνιοι 
Πάςχοντεσ 



Προκλιςεισ … πικανά νζα εμπόδια;  

  Μείωςθ Ειςοδιματοσ 
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  ΥποχρεωτικιΣυνταγογράφθςθ ΙΝΝ 

  Χοριγθςθ από το φαρμακοποιό του φκθνότερου 
γενοςιμου τθσ ςυγκεκριμζνθσ δραςτικισ ουςίασ 



% Μείωςθ Δαπάνθσ ανά Κατθγορία 
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΢ουχιςμόσ 

Υπόδθςθ 

Δϊρα 

Είδθ προςωπικισ φροντίδασ 

Διαςκζδαςθ 

Ταξίδια 

Στζγαςθ 

Μετακινιςεισ 

Τθλεπικοινωνίεσ 

Διατροφι 

Υγεία 

Εκπαίδευςθ 

90 

87,8 

86,8 

83,8 

85,7 

81,2 

78,5 

73 

74,5 

45,2 

19,2 

16 

% 

Επιςκζψεισ ςε γιατροφσ: 16,7 % 
 
Εργαςτθριακζσ εξετάςεισ: 14,7 % 
 
΢υμπλθρωματικά φάρμακα: 10,5 % 
 
Φάρμακα χρόνιου νοςιματοσ: 6% 

Ρθγι: Εκνικι Σχολι Δθμόςιασ Υγείασ, 2013 

Χρόνιοι 
Πάςχοντεσ 



Ρόλοσ Φαρμάκου 

84,5 

15,5 

Ρολφ ςθμαντικό 

Άλλο  



Θα άλλαηα 
Δεν κα 
αλλαηα 

86% 

Μζλλον 

Ραρελκόν 

Όχι, δεν κα άλλαηα 

50% Ναι, κα άλλαηα 

Οικονομικι επιβάρυνςθ αςκενϊν  
(Αλλαγι φαρμάκου για οικονομικοφσ λόγουσ) 



Νζο Περιβάλλον… Αποφάςεισ 

ΙΝΝ 

Απόφαςθ 

Σι κα ζκαναν 

• 60 % Θα ζκανα ό,τι μου 
υποδείκνυε ο γιατρόσ 

• 19,7% Θα πλιρωνα τθ 
διαφορά για να πάρω αυτό 
που ιδθ παίρνω 

• 10% Θα ζπαιρνα 
δοκιμαςτικά αυτό που 
αποηθμιϊνει θ αςφάλιςθ και 
μετά κα αποφάςιηα 

• 5,25% Θα άλλαηα 

Τι ζκαναν 

• 82% Πιραν το φάρμακο το 
οποίο ζπαιρναν 
 

• 11% Πιραν το φάρμακο το 
οποίο αποηθμιϊνει θ 
αςφάλιςθ  
 

Γιατρόσ ΢υναπόφαςθ Αςκενισ 

24,8% 58,3% 17% 



Νζο Περιβάλλον… Αποφάςεισ… ΢τόχοι 
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΢τατιςτικά ΢θμαντικζσ Ανεξάρτθτεσ Μεταβλθτζσ 

Ειςόδθμα  

Αντίλθψθ 
αςκενϊν για 
μείωςθ του 

ειςοδιματοσ  

Φφλο  Εκπαίδευςθ (+) 
Αυτοεκτίμθςθ 

Επιπζδου 
Τγείασ (+) 

Επάγγελμα  

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Εξαρτθμζνεσ 
Μεταβλθτζσ 

 

Οικονομικοί 
/ειςοδθματικοί 

περιοριςμοί 

Οικονομικοί 
/ειςοδθματικοί 

περιοριςμοί  

Χρονικοί 
περιοριςμοί 

 

Αςφάλεια γενοςιμων 
 

Χρονικοί 
περιοριςμοί 

Γεωγραφικοί 
περιοριςμοί 

 

Γεωγραφικοί 
περιοριςμοί 

Χρονικοί 
περιοριςμοί 

Αποτελεςματικότθτα 
γενοςιμων 

Willingness to Pay 
(Αποτελεςματικότερο 
Φάρμακο- Ναι/Όχι) 

 

Ποιότθτα 
γενοςιμων 

Αποτελεςματικότθτα 
γενοςιμων  

WTP (ςυνολικά) 
 

Αςφάλεια 
γενοςιμων 

WTP 
(Αποτελεςματικότερο 
Φάρμακο- Ναι/Όχι)  

Δαπάνθ για 
Διαχείριςθ 

Νόςου 

Ποιότθτα γενοςιμων  

Αςφάλεια γενοςιμων 

WTP (ςυνολικά) 

WTP 
(Αποτελεςματικότερο 
Φάρμακο- Ναι/Όχι) 



Μζςω τθσ λογιςτικισ μεταφοράσ 
τθσ διαφοράσ ςτισ ιδιωτικζσ 

δαπάνεσ 

Συχαίεσ ΢κζψεισ 

  ΢τόχοσ τθσ περιςτολισ τθσ δθμόςιασ φαρμακευτικισ δαπάνθσ 

 

Σάςεισ υποκατάςταςθσ ςε 
νεότερεσ/ακριβότερεσ δραςτικζσ 

για τισ ίδιεσ ενδείξεισ 

Αμφίβολοσ 

  ΢τόχοσ τθσ περιςτολισ τθσ δθμόςιασ φαρμακευτικισ δαπάνθσ 

 
Βζβαιοσ 

Κόςτοσ απορρφκμιςθσ 
Ρ.χ. Διαβιτθσ 50% υψθλότερο κόςτοσ κεραπείασ για τουσ μθ ρυκμιςμζνουσ αςκενείσ 



Φαρμακευτικι 
Ρολιτικι 

Ρολιτικι Υγείασ 

Επιλογι Μοντζλου 
Συνταγογράφθςθσ 

Κουλτοφρα 

Ραιδεία 
Οικονομικοί/ 
Αναπτυξιακοί 

ςτόχοι 
 

Συχαίεσ ΢κζψεισ 



Πρόλθψθ 
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Έλεγσορ κινδύνος για καπδιακά 

νοζήμαηα, εγκεθαλικό, διαβήηη και 

νόζοςρ ηος νεθπού κάθε 5 έηη για 

άνδπερ/γςναίκερ ηλικίαρ 40 έωρ 74 

εηών

Πποζςμπηωμαηικόρ έλεγσορ 

για καπκίνο ηος ενηέπος 

κάθε 2 έηη για άνδπερ/

γςναίκερ ηλικίαρ 50 έωρ 74 

εηών Πποζςμπηωμαηικόρ 

έλεγσορ για καπκίνο ηος 

μαζηού κάθε 3 έηη για 

γςναίκερ ηλικίαρ 50-70 εηών

Πποζςμπηωμαηικόρ 

έλεγσορ για καπκίνο ηος 

ηπασήλος ηηρ μήηπαρ για 

γςναίκερ ηλικίαρ 25-64 

εηών κάθε  3 έηη 

Πποζςμπηωμαηικόρ 

έλεγσορ για πήξη 

ανεςπύζμαηορ κοιλιακήρ 

αοπηήρ για άνδπερ ηλικίαρ 

65 εηών

Ηλικία

Προτεινόμενα ΕΠΠΕ για Ενθλίκουσ  

Ρθγι:ΕΣΔΥ,2010 



Ζθτοφμενα 

ΕΠΙΛΟΓΕ΢ ςτον 
αςκενι 



Ζθτοφμενα 



Διαχείριςθ χρόνιου νοςιματοσ 

Επαγγελματικι Ιατρικι Φροντίδα                    2 ϊρεσ ετθςίωσ 

Αυτοφροντίδα 8.758 ϊρεσ ετθςίωσ 



Ζθτοφμενα 



Αςφαλιςτικοί 
Οργανιςμοί

Υπουργείο Υγείασ και 
Κοινωνικισ 

Αλλθλεγγφθσ

Ρολυκλινικζσ ι 
Κζντρα Υγείασ

Ειδικευμζνοι Γιατροί
Επαγγελματίεσ Υγείασ και Δθμόςιασ Υγείασ
Βαςικι και ιπια τεχνολογία
Σφμφωνα με τον αρικμό και τισ ανάγκεσ του 
πλθκυςμοφ

Ρρογραμματικι 
Συμφωνία και Συμβάςεισ

Νοςοκομεία

Γενικόσ 
Ιατρόσ

Χριςτεσ

Επαρκισ, 
ςυνεχισ και 
ολοκλθρωμζνθ 
φροντίδα

Διάρκεια αμοιβαίασ ςχζςθσ

Δίκτυα ολοκλθρωμζνθσ φροντίδασ υγείασ 

Ρθγι : Kyriopoulos (2000) 

Πικανζσ απαντιςεισ ςε ςυνκικεσ κρίςθσ χρόνια νοςιματα  



Ευχαριςτϊ για τθν προςοχι ςασ! 


