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ΤΙΤΛΟΣ ΑΞΙΟΛΟΓΟΥΜΕΝΗΣ ΡΥΘΜΙΣΗΣ 

 
ΣΧΕΔΙΟ ΝΟΜΟΥ 

ΤΟΥ ΥΠΟΥΡΓΕΙΟΥ ΥΓΕΙΑΣ ΜΕ ΤΙΤΛΟ 
«ΡΥΘΜΙΣΕΙΣ ΓΙΑ ΤΗΝ ΕΝΙΣΧΥΣΗ ΤΗΣ ΔΗΜΟΣΙΑΣ ΥΓΕΙΑΣ ΚΑΙ ΤΗΝ ΑΝΑΒΑΘΜΙΣΗ ΤΩΝ 

ΥΠΗΡΕΣΙΩΝ ΥΓΕΙΑΣ» 
 

Επισπεύδον Υπουργείο  
1) Υπουργείο Υγείας. 
2) Υπουργείο Αγροτικής Ανάπτυξης και Τροφίμων. 
 

Στοιχεία επικοινωνίας:  
1) Δάφνη Νικολάου, Νομική Σύμβουλος Υπουργού Υγείας, τηλ.: 213 2161468, Διεύθυνση 
Ηλεκτρονικού Ταχυδρομείου: danikolaou@moh.gov.gr 
2) Εύα Δημητριάδη, Νομική Σύμβουλος Υπουργού Αγροτικής Ανάπτυξης και Τροφίμων, τηλ.: 
210 2124355, Διεύθυνση Ηλεκτρονικού Ταχυδρομείου: edimitriadi@hq.minagric.gr 

  
 

Επιλέξατε από τον παρακάτω κατάλογο τον τομέα ή τους τομείς νομοθέτησης  
στους οποίους αφορούν οι βασικές διατάξεις της αξιολογούμενης ρύθμισης: 

 
ΤΟΜΕΙΣ ΝΟΜΟΘΕΤΗΣΗΣ  

(Χ) 

ΕΚΠΑΙΔΕΥΣΗ - ΠΟΛΙΤΙΣΜΟΣ1  
  

ΕΘΝΙΚΗ ΑΜΥΝΑ – ΕΞΩΤΕΡΙΚΗ ΠΟΛΙΤΙΚΗ2  
  

ΟΙΚΟΝΟΜΙΚΗ / ΔΗΜΟΣΙΟΝΟΜΙΚΗ / ΦΟΡΟΛΟΓΙΚΗ ΠΟΛΙΤΙΚΗ3  
  

ΚΟΙΝΩΝΙΚΗ ΠΟΛΙΤΙΚΗ4 X 
  

ΔΗΜΟΣΙΑ ΔΙΟΙΚΗΣΗ – ΔΗΜΟΣΙΑ ΤΑΞΗ – ΔΙΚΑΙΟΣΥΝΗ5  
  

ΑΝΑΠΤΥΞΗ – ΕΠΕΝΔΥΤΙΚΗ ΔΡΑΣΤΗΡΙΟΤΗΤΑ6  

  

 
1 Τομέας νομοθέτησης επί θεμάτων Υπουργείου Παιδείας, Θρησκευμάτων και Αθλητισμού και Υπουργείου 

Πολιτισμού. 
2 Τομέας νομοθέτησης επί θεμάτων Υπουργείου Εθνικής Άμυνας και Υπουργείου Εξωτερικών. 

3 Τομέας νομοθέτησης επί θεμάτων Υπουργείου Εθνικής Οικονομίας και Οικονομικών. 

4 Τομέας νομοθέτησης επί θεμάτων Υπουργείου Εργασίας και Κοινωνικής Ασφάλισης, Υπουργείου Κοινωνικής Συνοχής 

και Οικογένειας και Υπουργείου Υγείας. 
5 Τομέας νομοθέτησης επί θεμάτων Υπουργείου Εσωτερικών, Υπουργείου Ψηφιακής Διακυβέρνησης, Υπουργείου 

Προστασίας του Πολίτη, Υπουργείου Δικαιοσύνης και Υπουργείου Μετανάστευσης και Ασύλου. 
6 Τομέας νομοθέτησης επί θεμάτων Υπουργείου Ανάπτυξης, Υπουργείου Περιβάλλοντος και Ενέργειας, Υπουργείου 

Υποδομών και Μεταφορών, Υπουργείου Ναυτιλίας και Νησιωτικής Πολιτικής, Υπουργείου Αγροτικής Ανάπτυξης και Τροφίμων 
και Υπουργείου Τουρισμού. 



Α. Αιτιολογική έκθεση 
 

Η «ταυτότητα» της αξιολογούμενης ρύθμισης 

1. Ποιο ζήτημα αντιμετωπίζει η αξιολογούμενη ρύθμιση; 

 ΜΕΡΟΣ Α’ 
Με τις αξιολογούμενες ρυθμίσεις του Μέρους Α’ αντιμετωπίζονται ζητήματα που 
αφορούν στην ενίσχυση του Εθνικού Συστήματος Υγείας (Ε.Σ.Υ.), την 
παρακολούθηση και αξιολόγηση της φαρμακευτικής δαπάνης και τους 
εποπτευόμενους φορείς του Υπουργείου Υγείας. Πιο συγκεκριμένα: 
Α) Οι ρυθμίσεις του Κεφαλαίου Β’ αφορούν σε ζητήματα των νοσοκομείων του 
Ε.Σ.Υ. και του προσωπικού που υπηρετεί σε αυτά, ιδίως των ιατρών, και 
αποβλέπουν στη μεγιστοποίηση της αποτελεσματικότητας του Ε.Σ.Υ.. 
- Σε οικονομικό επίπεδο, οι ρυθμίσεις αφορούν στην τακτοποίηση οικονομικών 
εκκρεμοτήτων προς το προσωπικό των νοσοκομείων (όπως εφημερίες 
προσωπικού και καταβληθέντα επιδόματα ευθύνης) και προς άλλα νομικά 
πρόσωπα δημοσίου δικαίου (ν.π.δ.δ.), όπως τον Εθνικό Οργανισμό Παροχής 
Υπηρεσιών Υγείας (Ε.Ο.Π.Υ.Υ.). 
- Σε διοικητικό επίπεδο, οι διατάξεις αφορούν σε ρυθμίσεις για το επικουρικό 
προσωπικό, σε διαδικασίες επιλογής μελών Διοικητικών Συμβουλίων 
νοσοκομείων και τη διαδικασία της αξιολόγησης/στοχοθεσίας.  
- Σε οργανωτικό επίπεδο, οι ρυθμίσεις αφορούν σε συνεργασίες με άλλα νομικά 
πρόσωπα ή επαγγελματίες (Ιατρικοί Σύλλογοι, εθελοντικές οργανώσεις, 
στρατιωτικά νοσοκομεία, Δομές Ανακουφιστικής Φροντίδας Ασθενών, 
επισκέπτες υγείας) ή σε αναδιοργάνωση υπαρχουσών δομών του Ε.Σ.Υ. 
(αποσύνδεση νοσοκομείων, εξωτερικά παραρτήματα νοσοκομείων).  
Β) Οι ρυθμίσεις του Κεφαλαίου Γ’ αντιμετωπίζουν ζητήματα που αφορούν στη 
φαρμακευτική δαπάνη (εφαρμογή μηχανισμού αυτόματης επιστροφής -
cawback, κλειστοί προϋπολογισμοί, δείκτες ελέγχου συνταγογράφησης, 
προϋποθέσεις προχορήγησης φαρμάκων) και στη διαχείριση των 
ληξιπρόθεσμων οφειλών του Ε.Ο.Π.Υ.Υ.  
Γ) Οι ρυθμίσεις του Κεφαλαίου Δ’ αντιμετωπίζουν ζητήματα παροχής υπηρεσιών, 
αναδιάρθρωσης υπηρεσιών και ανακατανομής οικονομικών πόρων των 
εποπτευόμενων φορέων του Υπουργείου Υγείας, όπως της μονοπρόσωπης 
ανώνυμης εταιρείας με την επωνυμία «Ινστιτούτο Φαρμακευτικής Έρευνας και 
Τεχνολογίας Μονοπρόσωπη Ανώνυμη Εταιρεία» (Ι.Φ.Ε.Τ. Μ.Α.Ε.) και της Εθνικής 
Κεντρικής Αρχής Προμηθειών Υγείας (Ε.Κ.Α.Π.Υ.). 
Δ) Οι ρυθμίσεις του Κεφαλαίου Ε’ αντιμετωπίζουν ζητήματα προσωπικού του 
Υπουργείου Υγείας και των εποπτευόμενων φορέων του, όπως της ανώνυμης 
εταιρείας με την επωνυμία «Κέντρο Τεκμηρίωσης και Κοστολόγησης 
Νοσοκομειακών Υπηρεσιών Ανώνυμη Εταιρεία» (ΚΕ.ΤΕ.Κ.Ν.Υ.), της Ε.Κ.Α.Π.Υ., 
του Ι.Φ.Ε.Τ. Μ.Α.Ε., του Εθνικού Οργανισμού Δημόσιας Υγείας (Ε.Ο.Δ.Υ.), του 
Εθνικού Κέντρου Άμεσης Βοήθειας (Ε.Κ.Α.Β.) και των νοσοκομείων του Ε.Σ.Υ. 



Ε) Οι ρυθμίσεις του Κεφαλαίου ΣΤ’ αντιμετωπίζουν ζητήματα του Πανελληνίου 
Συλλόγου Φυσιοθεραπευτών (Π.Σ.Φ.) που αφορούν στις εγγραφές και τις 
εισφορές των μελών του, στα Πειθαρχικά Συμβούλια στα οποία υπάγονται και 
τις ποινές που αυτά επιβάλλουν. 
ΣΤ) Οι ρυθμίσεις του Κεφαλαίου Ζ’ αντιμετωπίζουν επιμέρους ζητήματα σχετικά 
με τις ιδιωτικές δομές υγείας, την κατ’ οίκον νοσηλεία και τις ημερήσιες μονάδες 
νοσηλείας, τον θεσμό του προσωπικού ιατρού, την παροχή διευκολύνσεων προς 
αθλητές πτυχιούχους ιατρικής, καθώς και ζητήματα φορέων της κοινωνίας των 
πολιτών που ασχολούνται με την υγεία. 
Ζ) Οι ρυθμίσεις του Κεφαλαίου Η΄ αντιμετωπίζουν την ανάγκη επικαιροποίησης 
και διεύρυνσης των διοικητικών μέτρων συμμόρφωσης και των κυρώσεων σε 
περίπτωση παραβάσεων της νομοθεσίας στους τομείς των τροφίμων, της υγείας 
και της προστασίας των ζώων και της διαχείρισης ζωικών υποπροϊόντων και 
παράγωγων προϊόντων αυτών. Επιπλέον, ρυθμίζεται το θέμα της μεταφοράς των 
φερόμενων ως ψυχικά ασθενών από το Ε.Κ.Α.Β..  

2. Γιατί αποτελεί πρόβλημα;  

 ΜΕΡΟΣ Α’ 
Με τις ρυθμίσεις του Μέρους Α’ επιδιώκεται η επίλυση διαφόρων προβλημάτων 
στον τομέα της υγείας. Πιο συγκεκριμένα:  
Α) Οι ρυθμίσεις του Κεφαλαίου Β’ είναι αναγκαίες για την ενίσχυση των κινήτρων 
του επικουρικού προσωπικού, τη βελτίωση της διαδικασίας εκλογής των 
οργάνων διοίκησης του Ε.Σ.Υ. και την τακτοποίηση οικονομικών εκκρεμοτήτων 
των νοσοκομείων του Ε.Σ.Υ.  
Β) Οι ρυθμίσεις του Κεφαλαίου Γ’ είναι αναγκαίες για τη συγκράτηση της 
φαρμακευτικής δαπάνης, με υιοθέτηση μέτρων ελέγχου στο πλαίσιο της 
φαρμακευτικής πολιτικής, την ενίσχυση του ρόλου τον επιτροπών του Ε.Ο.Π.Υ.Υ., 
και την εξυγίανση των οικονομικών του οργανισμού αυτών. 
Γ) Οι ρυθμίσεις του Κεφαλαίου Δ’ είναι αναγκαίες για την αντιμετώπιση της 
έλλειψης οικονομικών πόρων των εποπτευόμενων φορέων του Υπουργείου 
Υγείας. 
Δ) Οι ρυθμίσεις του Κεφαλαίου Ε’ είναι αναγκαίες για την επίτευξη της βέλτιστης 
κατανομής των περιορισμένων ανθρώπινων πόρων του Υπουργείου Υγείας και 
των εποπτευόμενων φορέων του. 
Ε) Οι ρυθμίσεις του Κεφαλαίου ΣΤ’ είναι αναγκαίες για την ενίσχυση του ρόλου 
του Π.Σ.Φ. 
ΣΤ) Οι ρυθμίσεις του Κεφαλαίου Ζ΄ είναι αναγκαίες για τη διευκόλυνση της 
συμμετοχής των ιδιωτικών φορέων υπηρεσιών υγείας στη βελτίωση του 
επιπέδου υγείας των πολιτών. 
Ζ) Οι προτεινόμενες ρυθμίσεις του Κεφαλαίου Η΄ είναι αναγκαίες για την πλήρη 
συμμόρφωση με τις απαιτήσεις της ενωσιακής νομοθεσίας που αποβλέπουν 
στην προστασία των ζώων και της δημόσιας υγείας από δραστηριότητες σχετικές 
με τα ζωϊκά υποπροϊόντα και τα παράγωγα προϊόντα αυτών. Επιπλέον, η 
ρύθμιση για τη μεταφορά των φερόμενων ως ψυχικά ασθενών από το Ε.Κ.Α.Β. 



είναι αναγκαία, προκειμένου να επιτυγχάνεται με ασφάλεια η μεταφορά των 
προσώπων αυτών προς τις δομές υγείας, κατά τη διαδικασία ακούσιας 
νοσηλείας τους. 

3. Ποιους φορείς ή πληθυσμιακές ομάδες αφορά; 

 ΜΕΡΟΣ Α’ 
Αφορά στα νοσοκομεία του Ε.Σ.Υ., τους ιατρούς και το λοιπό προσωπικό αυτών, 
τα όργανα διοίκησης των Διοικήσεων των Υγειονομικών Περιφερειών, το 
προσωπικό του Υπουργείου Υγείας, και τους επαγγελματίες του τομέα της υγείας 
που απασχολούνται ή συνεργάζονται με τους επιμέρους φορείς που 
αναφέρονται στο αξιολογούμενο σχέδιο νόμου.  
Επιπλέον, αφορά στους κτηνοτρόφους και τους κτηνιάτρους. 

 

Η αναγκαιότητα της αξιολογούμενης ρύθμισης 

4. 

Το εν λόγω ζήτημα έχει αντιμετωπιστεί με νομοθετική ρύθμιση στο παρελθόν; 
ΝΑΙ x ΟXΙ❒ 

 
Εάν ΝΑΙ, ποιο είναι το ισχύον νομικό πλαίσιο που ρυθμίζει το ζήτημα; 

 Άρθρο 1: - 
Άρθρο 2: - 
Άρθρο 3: άρθρο 11 ν. 5062/2023.  
Άρθρο 4: άρθρο 11 ν. 2889/2001.  
Άρθρο 5: άρθρα 19, 21, 22, 23 και 45 ν. 5157/2024. 
Άρθρο 6: παρ. 3 άρθρου 10 ν. 3329/2005.  
Άρθρο 7: - 
Άρθρο 8: - 
Άρθρο 9: - 
Άρθρο 10: παρ. 1 άρθρου 14 ν. 5007/2022.  
Άρθρο 11: άρθρο 51 ν. 4461/2017.  
Άρθρο 12: - 
Άρθρο 13: παρ. 4 άρθρου 7 ν. 3329/2005. 
Άρθρο 14: παρ. 2 άρθρου 12 ν. 5062/2023. 
Άρθρο 15: παρ. 6 άρθρου 16 ν. 5062/2023. 
Άρθρο 16: παρ. 2 άρθρου 127 ν. 4600/2019. 
Άρθρο 17: άρθρο 33Α ν. 4025/2011. 
Άρθρο 18: άρθρο 7 ν. 4675/2020. 
Άρθρο 19: παρ. 4 άρθρου 13 ν. 4486/2017. 
Άρθρο 20: - 
Άρθρο 21: - 
Άρθρο 22: άρθρο 22 ν. 5161/2024. 
Άρθρο 23: άρθ. 5 ν. 4683/2020. 



Άρθρο 24: παρ. 6 άρθρου 248 ν. 4512/2018. 
Άρθρο 25: παρ.2 άρθρου 247 ν. 4512/2018. 
Άρθρο 26: παρ. 7 άρθρου 250 ν. 4512/2018. 
Άρθρο 27: παρ. 2 άρθρου 252 ν. 4512/2018. 
Άρθρο 28: - 
Άρθρο 29: άρθρο 25 ν. 4549/2018. 
Άρθρο 30: παρ. 4 άρθρου 25 ν. 4549/2018. 
Άρθρο 31: παρ. 1 άρθρου 2 π.δ. 121/2008. 
Άρθρο 32: παρ. 7Α άρθρου 90 ν. 4368/2016. 
Άρθρο 33: άρθρο 266 ν. 4512/2018. 
Άρθρο 34: παρ. 1 άρθρου 22 ν. 3918/2011. 
Άρθρο 35: παρ. 9 άρθρου 93 ν. 4472/2017. 
Άρθρο 36: παρ. 2 άρθρου 100 ν. 4172/2013. 
Άρθρο 37: - 
Άρθρο 38: παρ. 1 άρθρου 100 ν. 4172/2013. 
Άρθρο 39: παρ. 8 άρθρου 34 ν. 3918/2011. 
Άρθρο 40: περ. δ) παρ. 4 άρθρου 29 ν. 3918/2011. 
Άρθρο 41: παρ. 2 άρθρου 247 ν. 4512/2018. 
Άρθρο 42: άρθρο 249 ν. 4512/2018. 
Άρθρο 43: άρθρο 250 ν. 4512/2018. 
Άρθρο 44 : άρθρο ενδέκατο ν. 4771/2021. 
Άρθρο 45: παρ. 10 άρθρου 4 π.δ. 121/2018. 
Άρθρο 46: - 
Άρθρο 47: - 
Άρθρο 48: παρ. 1 άρθρου 2Ι ν. 4139/2013. 
Άρθρο 49: άρθρο 59 ν. 5110/2024. 
Άρθρο 50: παρ. 1 και 14 άρθρου 12 ν. 4578/2018. 
Άρθρο 51: παρ. 1Α άρθρου 41 ν. 4058/2012. 
Άρθρο 52: - 
Άρθρο 53: άρθρο 16 ν. 4865/2021. 
Άρθρο 54: άρθρο 9 ν. 4865/2021. 
Άρθρο 55: άρθρο 22 ν. 4213/2013. 
Άρθρο 56: - 
Άρθρο 57: παρ. 1 άρθρου 95 ν. 4821/2021. 
Άρθρο 58: άρθρο 4 ν. 4498/2017. 
Άρθρο 59: παρ. 1 άρθρου 15 ν. 2920/2001. 
Άρθρο 60: άρθρο 7 ν. 5129/2024. 
Άρθρο 61: παρ. 2 άρθρου 10 ν. 3329/2005. 
Άρθρο 62: παρ. 7 και 10 άρθρου 50 ν. 4368/2016. 
Άρθρο 63:- 
Άρθρο 64: άρθρο 67 ν. 5102/2024. 
Άρθρο 65: παρ. 1 άρθρου 41 ν. 4058/2012. 
Άρθρο 66: παρ. 18 άρθρου 11 ν. 2889/2001. 
Άρθρο 67: άρθρο 26 ν. 3918/2011. 
Άρθρο 68: - 



Άρθρο 69: παρ. 4 και 5 άρθρου 9 ν. 1963/1991. 
Άρθρο 70: - 
Άρθρο 71: άρθρο 17 ν. 4865/2021. 
Άρθρο 72: άρθρο 61 ν. 4931/2022. 
Άρθρο 73: άρθρο 147 ν. 4600/2019. 
Άρθρο 74: - 
Άρθρο 75: άρθρο 1 ν. 3599/2007. 
Άρθρο 76: άρθρο 4 ν. 3599/2007. 
Άρθρο 77: άρθρο 7 ν. 3599/2007. 
Άρθρο 78: παρ. 1 άρθρου 10 ν. 3599/2007. 
Άρθρο 79: άρθρο 8 ν. 3599/2007. 
Άρθρο 80: άρθρο 58 ν. 2071/1992. 
Άρθρο 81: άρθρο 60 ν. 4931/2022. 
Άρθρο 82: περ. α) άρθρου 2 ν. 3329/2005. 
Άρθρο 83: άρθρο 2 ν. 2716/1999. 
Άρθρο 84: άρθρο 42 ν. 4238/2014. 
Άρθρο 85: άρθρο 13 ν. 5157/2024. 
Άρθρο 86: άρθρο 35 ν. 4272/2014. 
Άρθρο 87: άρθρο 33 ν. 4025/2011. 
Άρθρο 88: άρθρο τριακοστό ένατο ν. 4771/2021. 
Άρθρο 89: παρ. 4 άρθρου 8 ν. 4600/2019. 
Άρθρο 90: άρθρο 1 ν. 4208/2013. 
Άρθρο 91: άρθρο 11 π.δ. 108/1993. 
Άρθρο 94: - 
Άρθρο 95: παρ. 5 άρθρου 8 ν. 4342/2015. 
Άρθρο 96: παρ. 4 άρθρου 1 ν. 4316/2014.  
Άρθρο 97: παρ. 2 άρθρου 19 ν. 4286/2014.  
Άρθρο 98: παρ. 1 άρθρου 13 ν. 4235/2014.  
Άρθρο 99: παρ. 2 άρθρου 23 ν. 4235/2014.  
Άρθρο 100: άρθρο 26 ν. 4235/2014. 
Άρθρο 101: παρ. 5 άρθρου 96 ν. 2071/1992. 
Άρθρο 102: - 
Άρθρο 103: - 
Άρθρο 104: - 
Άρθρο 105: - 
Άρθρο 106: - 
Άρθρο 107: - 

5. 
Γιατί δεν είναι δυνατό να αντιμετωπιστεί στο πλαίσιο της υφιστάμενης 
νομοθεσίας 

i) με αλλαγή προεδρικού 
διατάγματος, υπουργικής απόφασης 
ή άλλης κανονιστικής πράξης; 

Το ισχύον νομοθετικό πλαίσιο δεν παρέχει 
εξουσιοδοτική διάταξη για την έκδοση κανονιστικής 
ρύθμισης.  

ii) με αλλαγή διοικητικής πρακτικής 
συμπεριλαμβανομένης της 

Οι στόχοι που επιδιώκονται με την αξιολογούμενη 
ρύθμιση δεν είναι δυνατόν να επιτευχθούν με 



δυνατότητας νέας ερμηνευτικής 
προσέγγισης της υφιστάμενης 
νομοθεσίας; 

αλλαγή διοικητικής πρακτικής ή νέας ερμηνευτικής 
προσέγγισης της υφιστάμενης νομοθεσίας. 

iii) με διάθεση περισσότερων 
ανθρώπινων και υλικών πόρων; 

Οι στόχοι των διατάξεων του σχεδίου νόμου δεν 
επιτυγχάνονται μέσω της διάθεσης περισσότερων 
ανθρώπινων και υλικών πόρων. 

 

Συναφείς πρακτικές  

6. 

 
Έχετε λάβει υπόψη συναφείς πρακτικές; ΝΑΙ ❒ ΟΧΙ x 
 
Εάν ΝΑΙ, αναφέρατε συγκεκριμένα: 
 

i) σε άλλη/ες χώρα/ες της Ε.Ε. ή 
του ΟΟΣΑ: 

 

ii) σε όργανα της Ε.Ε.:  
iii) σε διεθνείς οργανισμούς:  

Στόχοι αξιολογούμενης ρύθμισης 

7. 
Σημειώστε ποιοι από τους στόχους βιώσιμης ανάπτυξης των Ηνωμένων Εθνών 
επιδιώκονται με την αξιολογούμενη ρύθμιση 

 

 
r                      r                         r                         r                        r                                                                                     
 
 
 
r                        r                        r                      r                        r 
 
 
 
r                         r                       r                        r                      r       
 
 
 
                                        r                                       r      
 

8. Ποιοι είναι οι στόχοι της αξιολογούμενης ρύθμισης;  

i) βραχυπρόθεσμοι: 

ΜΕΡΟΣ Α’ 
ΚΕΦΑΛΑΙΟ Β’  
- H προσέλκυση επικουρικού προσωπικού.  
- Η βελτίωση των υποδομών και των παρεχόμενων 
υπηρεσιών των νοσοκομείων.  



- Ο εξορθολογισμός της διαδικασίας τοποθέτησης 
του Αντιπροέδρου των Διοικητικών Συμβουλίων των 
νοσοκομείων. 
- Η ενίσχυση των εφημεριών των νοσοκομείων του 
Ε.Σ.Υ. 
 
ΚΕΦΑΛΑΙΟ Γ’ 
- Η διευκόλυνση του Ε.Ο.Π.Υ.Υ. στην εκπλήρωση των 
ταμειακών του υποχρεώσεων στο προσεχές χρονικό 
διάστημα. 
- Η βελτίωση του ρυθμιστικού πλαισίου ελέγχων της 
συνταγογράφησης. 
- Ο έλεγχος της διάθεσης των φαρμάκων και η 
ομαλοποίηση της λειτουργίας της διαδικασίας 
προχορήγησης φαρμάκων. 
- Η διευκόλυνση της πρόσβασης των ληπτών 
υπηρεσιών υγείας μέσω ψηφιακών υπηρεσιών. 
 
ΚΕΦΑΛΑΙΟ Δ’ 
- Βελτιώσεις στη λειτουργία εποπτευομένων 
φορέων του Υπουργείου Υγείας και συγκεκριμένα 
του Ινστιτούτου Φαρμακευτικής Έρευνας και 
Τεχνολογίας Μ.Α.Ε. (Ι.Φ.Ε.Τ. Μ.Α.Ε) και της Εθνικής 
Κεντρικής Αρχής Προμηθειών Υγείας (Ε.Κ.Α.Π.Υ.). 
 
ΚΕΦΑΛΑΙΟ Ε’ 
- Η παράταση της παραμονής των ιατρών κλάδου 
ΕΣΥ για την άσκηση κλινικών καθηκόντων. 
- Η άμεση ενίσχυση του Ωνάσειου Νοσοκομείου 
(Ω.Ν.), προς κάλυψη των ιδιαίτερα αυξημένων 
αναγκών λειτουργίας του. 
- Η ευελιξία στην κατανομή των ανθρωπίνων πόρων 
της Ε.Κ.Α.Π.Υ. 
- Η ενίσχυση της στελέχωσης του Εθνικού Κέντρου 
Άμεσης Βοήθειας (Ε.Κ.Α.Β.), των Κέντρων Υγείας και 
των Πολυδύναμων Περιφερειακών Ιατρείων των 
νησιωτικών δήμων της χώρας. 
 
ΚΕΦΑΛΑΙΟ ΣΤ’  
- Η ρύθμιση ζητημάτων του Πανελλήνιου Συλλόγου 
Φυσικοθεραπευτών (ΠΣΦ). 
ΚΕΦΑΛΑΙΟ Ζ’  
- Η στήριξη της Ένωσης Ασθενών Ελλάδος για να 
μπορέσει να ανταπεξέλθει στα λειτουργικά της 
έξοδα. 



- Ο εκσυγχρονισμός και η αναμόρφωση της 
Επιτροπής Προστασίας των Δικαιωμάτων των 
Ατόμων με Ψυχικές Διαταραχές. 
- H διευκόλυνση στη λήψη ειδικότητας πτυχιούχων 
ιατρικής, ως παροχής σε διακρινόμενους αθλητές. 
- Η κατάργηση της υποχρέωσης έκδοσης εντύπων 
εγγράφων τα οποία έχουν ήδη ψηφιοποιηθεί. 
- Η επίλυση του καθεστώτος απασχόλησης των 
εκπαιδευτών και επιμορφωτών που προσλήφθηκαν 
στον Ε.Ο.Π.Α.Ε. δυνάμει του άρθρου 26 του ν. 
3475/2006. 
- Ο εκσυγχρονισμός του πλαισίου λειτουργίας των 
Μονάδων Χρόνιας Αιμοκάθαρσης. 
 
ΚΕΦΑΛΑΙΟ Η΄  
- Η διασφάλιση της δημόσιας υγείας μέσω 
αποδοτικότερων διοικητικών μέτρων και κυρώσεων 
συμμόρφωσης. 
- Η ανάληψη της αρμοδιότητας μεταφοράς των 
φερόμενων ως ψυχικά ασθενών από το 
εξειδικευμένο προσωπικό του Ε.Κ.Α.Β. 
 

ii) μακροπρόθεσμοι: 

ΜΕΡΟΣ Α’ 
ΚΕΦΑΛΑΙΟ Β’: 
- Η διασφάλιση της οικονομικής βιωσιμότητας και 
της εύρυθμης λειτουργίας των νοσοκομείων και του 
Ε.Σ.Υ. συνολικά. 
 
ΚΕΦΑΛΑΙΟ Γ΄ 
- Η απρόσκοπτη και δίκαιη πρόσβαση σε κρίσιμες 
υπηρεσίες υγείας εντός και εκτός της Ευρωπαϊκής 
Ένωσης. 
- Η συνέχιση του ψηφιακού εκσυγχρονισμού του 
Ε.Σ.Υ. (άυλες γνωματεύσεις, ηλεκτρονική 
προέγκριση, πλατφόρμες ραντεβού). 
- Η εξασφάλιση της επάρκειας φαρμάκων και η 
ορθολογική κατανομή του κόστους (clawback, 
συνταγογράφηση). 
- Η ενίσχυση της εγχώριας παραγωγής 
φαρμακευτικών προϊόντων, συμπεριλαμβανομένης 
της φαρμακευτικής κάνναβης. 
- Η βελτιστοποίηση των διαδικασιών σχεδιασμού, 
αξιολόγησης και παρακολούθησης δράσεων υγείας. 
 
ΚΕΦΑΛΑΙΟ Ε’ 



- Η ενίσχυση του θεσμού της οικογένειας μέσω της 
διευκόλυνσης της συνυπηρέτησης. 
- Η συνεχιζόμενη εκπαίδευση και επιμόρφωση του 
ιατρικού και φαρμακευτικού προσωπικού. 
 
ΚΕΦΑΛΑΙΟ ΣΤ’ 
- Η στήριξη του Πανελλήνιου Συλλόγου 
Φυσικοθεραπευτών και η θεσμοθέτηση της 
αξιοποίησης της φυσικοθεραπείας στα νοσοκομεία. 
 
ΚΕΦΑΛΑΙΟ Ζ’ 
- Η ενίσχυση της Ένωσης Ασθενών Ελλάδος ως 
θεσμικού συνομιλητή με την Πολιτεία.  
- Η εύρυθμη και ασφαλής λειτουργία των μονάδων 
χρόνιας αιμοκάθαρσης, των ιδιωτικών κλινικών και 
των ιδιωτικών Μονάδων Ημερήσιας Νοσηλείας, 
σύμφωνα με τα ευρωπαϊκά πρότυπα. 
- Η προστασία και η ενίσχυση των δικαιωμάτων 
ασθενών και ατόμων με ψυχικές διαταραχές. 
 
ΚΕΦΑΛΑΙΟ Η’ 
- Η εξασφάλιση της προστασίας των φερόμενων ως 
ψυχικά ασθενών. 

Ψηφιακή διακυβέρνηση 

10. 
Σε περίπτωση που προβλέπεται η χρήση πληροφοριακού συστήματος, ποια θα είναι 
η συμβολή αυτού στην επίτευξη των στόχων της αξιολογούμενης ρύθμισης: ΑΜΕΣΗ 
❒ ή/και ΕΜΜΕΣΗ ❒ 

i) Εάν είναι άμεση, εξηγήστε: 
 

ii) Εάν είναι έμμεση, εξηγήστε:  

11. 
Το προβλεπόμενο πληροφοριακό σύστημα είναι συμβατό με την εκάστοτε ψηφιακή 
στρατηγική της χώρας (Βίβλος Ψηφιακού Μετασχηματισμού);  
 ΝΑΙ ❒ ΟΧΙ ❒ 

Εξηγήστε:  

12. 
Διασφαλίζεται η διαλειτουργικότητα του εν λόγω πληροφοριακού συστήματος με 
άλλα υφιστάμενα συστήματα; ΝΑΙ ❒ ΟΧΙ ❒ 

Αναφέρατε ποια είναι αυτά τα 
συστήματα: 

 

13. 
Έχει προηγηθεί μελέτη βιωσιμότητας του προβλεπόμενου πληροφοριακού 
συστήματος; ΝΑΙ ❒ ΟΧΙ ❒ 



Εξηγήστε:  

 

Κατ’ άρθρο ανάλυση αξιολογούμενης ρύθμισης 

14. Σύνοψη στόχων κάθε άρθρου 

Άρθρο Στόχος 
1 Με την αξιολογούμενη ρύθμιση καθορίζεται ο σκοπός του 

σχεδίου νόμου. 
2 Με την αξιολογούμενη ρύθμιση περιγράφεται το 

αντικείμενο του σχεδίου νόμου. 
3 Με την αξιολογούμενη ρύθμιση επιδιώκεται η συμμετοχή 

των Διοικητών των Υγειονομικών Περιφερειών στη 
διαδικασία υποβολής των ετήσιων σχεδίων δράσης από τα 
όργανα διοίκησης των νοσοκομείων στον Υπουργό Υγείας, 
ώστε να αποφευχθεί ο κίνδυνος υποβολής ξεχωριστών 
ετήσιων σχεδίων δράσης για τα νοσοκομεία της ίδιας 
Υγειονομικής Περιφέρειας από διαφορετικά όργανα 
διοίκησης προς τον Υπουργό Υγείας. 

4 Με την αξιολογούμενη ρύθμιση και σε συνέχεια της 
θέσπισης της κατ’ εξαίρεση δυνατότητας των ιατρών του 
Εθνικού Συστήματος Υγείας (Ε.Σ.Υ.) να ασκούν ιδιωτικό 
έργο στον τομέα της ιατρικής, θεσπίζεται, επίσης, η ίδια 
κατ’ εξαίρεση δυνατότητα και για τους ιατρούς των 
Τοπικών Ομάδων Υγείας για λόγους ίσης μεταχείρισης με 
τους υπόλοιπους ιατρούς που έχουν ήδη αυτή τη 
δυνατότητα, υπό την προϋπόθεση, μεταξύ άλλων, της μη 
διατάραξης, διαφοροποίησης ή παραβίασης της εύρυθμης 
λειτουργίας των εν λόγω δομών. 

5 Με την αξιολογούμενη ρύθμιση επιδιώκεται η 
διευκόλυνση της δημιουργίας και λειτουργίας 
Πανεπιστημιακού Εργαστηρίου ή Πανεπιστημιακών 
Κλινικών στα Πανεπιστημιακά Κέντρα Υγείας, στις 
περιπτώσεις που δεν υφίστανται στα Τμήματα Ιατρικής των 
Ανώτατων Εκπαιδευτικών Ιδρυμάτων αντίστοιχες δομές 
που καλύπτουν τα γνωστικά αντικείμενα που προβλέπει ο 
νόμος. 

6 Με την αξιολογούμενη ρύθμιση επιδιώκεται η ενίσχυση 
των θέσεων του επικουρικού προσωπικού, ώστε να 
προσελκύουν μεγαλύτερο αριθμό ενδιαφερομένων για 
εγγραφή στους αντίστοιχους ηλεκτρονικούς καταλόγους, 
αφού θα μπορούν να συνδυάσουν και την απασχόληση 



στον ιδιωτικό τομέα, ενισχύοντας με τον τρόπο αυτό το 
εισόδημά τους, ενώ το επικουρικό προσωπικό θα μπορεί 
να αξιοποιήσει και να βελτιστοποιήσει περαιτέρω την 
εμπειρία του στον τομέα της ειδικότητάς του. 

7 Με την αξιολογούμενη ρύθμιση επιδιώκεται η δυνατότητα 
διάθεσης εγκαταστάσεων και κλινών από τα στρατιωτικά 
νοσοκομεία και το Νοσηλευτικό Ίδρυμα Μετοχικού 
Ταμείου Στρατού (Ν.Ι.Μ.Τ.Σ.), λαμβάνοντας υπόψη τη 
λειτουργία των στρατιωτικών νοσοκομείων και του 
Ν.Ι.Μ.Τ.Σ., καθώς και τις ανάγκες σε προσωπικό και τις 
επιχειρησιακές ανάγκες του Υπουργείου Εθνικής Άμυνας, 
ενώ παράλληλα ρυθμίζονται η διαδικασία και η διάρκεια 
της διάθεσης, καθώς και ζητήματα αποζημίωσης του 
προσωπικού που υπηρετεί στο Ν.Ι.Μ.Τ.Σ., λόγω 
συμμετοχής του στο πρόγραμμα εφημεριών του Ε.Σ.Υ.. 
Η ενίσχυση του Ε.Σ.Υ. μέσω κλινών από τα στρατιωτικά 
νοσοκομεία και το Ν.Ι.Μ.Τ.Σ. είναι αναγκαία, προκειμένου 
να εξασφαλιστεί η εύρυθμη λειτουργία των νοσοκομείων 
της Αττικής κατά την εφημερία τους.  

8 Με την αξιολογούμενη ρύθμιση επιδιώκεται η 
ικανοποίηση του πάγιου αιτήματος του ιατρικού κόσμου 
της Κω για την ανέγερση νέου νοσοκομείου, λόγω της 
εξάντλησης της φέρουσας ικανότητας των εγκαταστάσεων 
του υφιστάμενου νοσοκομείου (Γενικό Νοσοκομείο - 
Κέντρο Υγείας Κω «Ιπποκράτειον») και της εξάντλησης της 
επιτρεπόμενης κάλυψης και δόμησης του οικοπέδου, επί 
του οποίου έχει ανεγερθεί. Επιπροσθέτως, οι 
εγκαταστάσεις του υφιστάμενου νοσοκομείου στεγάζονται 
σε κτίρια στο κέντρο της πόλης, με αποτέλεσμα να 
καθίσταται δυσχερής η πρόσβαση των ασθενοφόρων σε 
αυτό. 
Η ανάγκη ανέγερσης νέου νοσοκομείου στην Κω συνδέεται 
με το γεγονός ότι Δήμος Κω, αλλά και γενικότερα η 
Περιφέρεια Νοτίου Αιγαίου, παρουσιάζουν σημαντική 
αύξηση του μόνιμου πληθυσμού τους και συνεχή αύξηση 
του τουρισμού.  

9 Με την αξιολογούμενη ρύθμιση εισάγεται παρέκκλιση από 
τις υφιστάμενες χρήσεις γης για το περιγραφόμενο 
ακίνητο, προκειμένου να καταστεί δυνατή η εγκατάσταση 
σε αυτό του Εθνικού Κέντρου Άμεσης Βοήθειας (ΕΚΑΒ) 
Γρεβενών, καθώς και της Πυροσβεστικής Υπηρεσίας 
Γρεβενών. Η ρύθμιση αυτή είναι αναγκαία, καθώς δεν 
υπάρχει άλλος διαθέσιμος κατάλληλος χώρος για τη 
φιλοξενία των ανωτέρων υπηρεσιών, οι οποίες, όμως, 



ασκούν καθήκοντα που είναι κρίσιμα για την εξυπηρέτηση 
του δημοσίου συμφέροντος.  

10 Με την αξιολογούμενη ρύθμιση διασφαλίζεται η συνέχιση 
της λειτουργίας των υφιστάμενων δομών ανακουφιστικής 
φροντίδας, που δεν καλύπτονται με το ισχύον νομικό 
πλαίσιο λειτουργίας, καθώς δεν έχουν ακόμη διαμορφωθεί 
οι όροι και οι προϋποθέσεις λειτουργίας τους.  
Η ρύθμιση παρίσταται αναγκαία, ενόψει του ζωτικής 
σημασίας κοινωνικού έργου που προσφέρουν σήμερα οι 
συγκεκριμένες δομές σε έναν τόσο ευαίσθητο τομέα όπως 
αυτός της ανακουφιστικής φροντίδας για ανθρώπους που 
βρίσκονται στα τελευταία στάδια της ζωής τους. 

11 Με την αξιολογούμενη ρύθμιση επιδιώκονται η 
διασύνδεση και διαβίβαση σε «πραγματικό χρόνο» των 
στοιχείων του συνόλου του ενεργού ιατρικού δυναμικού 
της χώρας που ασκεί νόμιμα το ιατρικό λειτούργημα προς 
τον Πανελλήνιο Ιατρικό Σύλλογο (Π.Ι.Σ.).  
Τα στοιχεία κάθε γιατρού της χώρας, που προβλέπονται 
στη ρύθμιση, είναι τα απολύτως αναγκαία για τη 
διασφάλιση της παροχής υπηρεσιών υγείας μόνο από τους 
νόμιμα ασκούντες το ιατρικό λειτούργημα.  
Με τον τρόπο αυτό διασφαλίζεται η πλήρης ενημέρωση 
του Π.Ι.Σ. αναφορικά με τους γιατρούς της χώρας, 
προκειμένου να μπορεί και αυτός με την σειρά του να 
ενημερώνει κάθε αρμόδια αρχή, ενώ παράλληλα 
διασφαλίζεται η συμμόρφωση προς σχετικές διατάξεις του 
ενωσιακού και εθνικού νομοθετικού πλαισίου για την 
προστασία των δεδομένων. 

12 Με την αξιολογούμενη ρύθμιση καταργείται το ενιαίο και 
αυτοτελές νομικό πρόσωπο δημοσίου δικαίου (ν.π.δ.δ.) 
«Γενικό Νοσοκομείο Πέλλας» και η οργανική μονάδα της 
έδρας του νοσοκομείου με την επωνυμία «Γενικό 
Νοσοκομείο Έδεσσας», καθώς και η αποκεντρωμένη 
οργανική μονάδα με την επωνυμία «Γενικό Νοσοκομείο 
Γιαννιτσών» μετατρέπονται η καθεμία σε ανεξάρτητο 
ν.π.δ.δ.. 
Λόγω του σοβαρότατου ρόλου που καλούνται να 
επιτελέσουν τα δύο νοσοκομεία της Περιφερειακής 
Ενότητας Πέλλας, όχι μόνο στους κατοίκους της οικείας 
περιφέρειας, αλλά και σε πολλούς κατοίκους των πέντε (5) 
όμορων περιφερειακών ενοτήτων που προσφεύγουν σε 
αυτά, καθώς και για την ανάπτυξη και την εύρυθμη 
λειτουργία τους, κρίνεται σκόπιμη η κατάργηση της μεταξύ 
τους διασύνδεσης και η επαναφορά της διοικητικής και 
περιουσιακής τους αυτοτέλειας. 



13 Με την αξιολογούμενη ρύθμιση προβλέπεται η υποχρέωση 
ορισμού ενός (1) εκπροσώπου της Παναρκαδικής 
Ομοσπονδίας Αμερικής, κατά την επιλογή των δύο (2) 
μελών του Διοικητικού Συμβουλίου του Γενικού 
Παναρκαδικού Νοσοκομείου Τρίπολης «Η Ευαγγελίστρια», 
που ορίζονται από τον Υπουργό Υγείας,.  
Σκοπός της ρύθμισης είναι η έμπρακτη αναγνώρισης της 
συνεισφοράς της ελληνικής ομογένειας στο Ε.Σ.Υ., 
δεδομένου ότι τα μέλη της συνεισφέρουν τα μέγιστα προς 
τη βελτίωση του επιπέδου υγείας της πατρίδας τους. 

14 Με την αξιολογούμενη ρύθμιση εξειδικεύεται η διαδικασία 
αξιολόγησης και υποβολής σχεδίων δράσης όσον αφορά τα 
όργανα διοίκησης των νοσοκομείων. 
Ειδικότερα, επιδιώκεται η συνεκτίμηση της αξιολόγησής 
τους και από τον Διοικητή της αρμόδιας Υγειονομικής 
Περιφέρειας, για τα νοσοκομεία των οποίων προΐστανται 
με σκοπό να μην επέρχεται αποδυνάμωση του 
συντονιστικού, εποπτικού και ελεγκτικού ρόλου των 
Υγειονομικών Περιφερειών έναντι των νοσοκομείων, 
εξέλιξη που θα έχει άμεσο αντίκτυπο στην εύρυθμη 
λειτουργία και οργάνωσή τους.  
Περαιτέρω, επιλύεται το ζήτημα της υποβολής χωριστών 
ετησίων σχεδίων δράσης για τα ίδια νοσοκομεία από τους 
Διοικητές των Υγειονομικών Περιφερειών και από τους 
Διοικητές των νοσοκομείων, εξέλιξη που παρατηρήθηκε 
κατά την εφαρμογή του ν. 5062/2023 και έχει ως συνέπεια 
τη σύνταξη σχεδίων δράσεων με διαφορετικό περιεχόμενο.  
Με την προτεινόμενη ρύθμιση παρέχεται επιπλέον η 
δυνατότητα στους ιεραρχικώς ανώτερους Διοικητές των 
Υγειονομικών Περιφερειών της χώρας να αξιολογήσουν, να 
προτείνουν τροποποιήσεις ή να συμπληρώσουν τους 
τιθέμενους ποιοτικούς και ποσοτικούς στόχους, καθώς και 
τα επιμέρους ζητήματα του σχεδίου δράσης των Διοικητών 
των νοσοκομείων, ώστε να εκπληρώσουν την αποστολή 
που τους έχει ανατεθεί, δηλαδή να συντονίσουν, 
προγραμματίσουν και ασκήσουν εποπτεία επί των 
δράσεων των Διοικητών των νοσοκομείων. 

15 Με την αξιολογούμενη ρύθμιση επιδιώκεται η εξειδίκευση 
διαδικαστικών ζητημάτων που άπτονται της αξιολόγησης 
των οργάνων διοίκησης των Διοικήσεων των Υγειονομικών 
Περιφερειών και των νοσοκομείων, λόγω του ιδιαίτερου 
και διακριτού χαρακτήρα της λειτουργίας και των 
επιδιωκόμενων στόχων των νοσοκομείων σε σχέση με τους 
λοιπούς φορείς του δημοσίου τομέα, η οποία ήδη 



αναγνωρίζεται από τον ν. 5062/2023, ο οποίος 
αντιμετωπίζει τα νοσοκομεία ως διακριτή ομάδα φορέων. 

16 Με την αξιολογούμενη ρύθμιση παρέχεται η δυνατότητα 
συγκρότησης Πενταμελών Συμβουλίων Αξιολόγησης 
Ιατρών και Οδοντιάτρων με απόφαση του Υπουργού 
Υγείας, προκειμένου να καταστεί δυνατή η συμμόρφωση 
της Διοίκησης σε δικαστικές αποφάσεις που εκδίδονται 
κατόπιν της ευδοκίμησης αιτήσεων ακύρωσης από τους 
ανωτέρω επαγγελματίες. 
Η συγκρότηση καθίσταται αναγκαία, καθώς τα 
συγκεκριμένα Συμβούλια Αξιολόγησης συγκροτήθηκαν για 
συγκεκριμένο έργο και με περιορισμένη θητεία, η οποία 
έληξε και, ως εκ τούτου, δεν λειτουργούν σήμερα τέτοια 
Συμβούλια, τα οποία να μπορούν να αξιολογήσουν εκ νέου 
τις αιτήσεις ένταξης ιατρών και οδοντιάτρων στον κλάδο 
Ε.Σ.Υ., σε συμμόρφωση της Διοίκησης σε δικαστικές 
αποφάσεις, που αναπέμπουν υποθέσεις σε αυτά, προς νέα 
νόμιμη κρίση. 

17 Με την αξιολογούμενη ρύθμιση παρέχεται η δυνατότητα 
στα νοσοκομεία του Ε.Σ.Υ. να εγκαθιστούν τις υπηρεσίες 
τους σε εξωτερικά παραρτήματα, προκειμένου να 
διαχειρίζονται περιστατικά που δεν απαιτούν πλήρη 
νοσοκομειακή υποδομή, με στόχο να αποφορτιστεί η 
λειτουργία των νοσηλευτικών ιδρυμάτων σε καθημερινή 
βάση και σε περιόδους εφημερίας. 

18 Με την αξιολογούμενη ρύθμιση επιδιώκεται ο καθορισμός 
μιας ενιαίας και ολοκληρωμένης δομής, μέσω της 
δημιουργίας και σύνδεσης του Μητρώου Εθελοντικών 
Οργανώσεων Τομέα Υγείας ως υπο-μονάδας του Μητρώου 
της Κοινωνίας των Πολιτών, προκειμένου να ενισχυθούν η 
διαλειτουργικότητα, η αποτελεσματικότητα και η 
αξιοπιστία στη διαχείριση και τον έλεγχο των οργανώσεων 
που δραστηριοποιούνται στον τομέα της υγείας.  
Έτσι, ενοποιείται η συλλεγόμενη πληροφορία και 
απλουστεύονται οι διαδικασίες εγγραφής και εποπτείας. 
Παράλληλα, επιτυγχάνεται καλύτερος συντονισμός και 
μεγαλύτερη διαφάνεια, με στόχο τη μεγαλύτερη 
κινητοποίηση κοινωνικών πόρων και δράσεων στον τομέα 
της δημόσιας υγείας. 

19 Με την αξιολογούμενη ρύθμιση ενισχύονται η 
αποτελεσματικότητα και η διαφάνεια στη διαχείριση των 
εμβολιασμών, καθώς εξασφαλίζεται η πρόσβαση των 
επισκεπτών υγείας σε κρίσιμα μητρώα, όπως το Εθνικό 
Μητρώο Εμβολιασμών, το Ηλεκτρονικό Βιβλιάριο Υγείας 
Παιδιού και το Ατομικό Δελτίο Υγείας Μαθητή, 



προκειμένου να έχουν τη δυνατότητα οι ίδιοι οι 
επισκέπτες υγείας να ελέγχουν το ιστορικό εμβολιασμού 
των πολιτών τους οποίους εξυπηρετούν και να 
καταχωρίζουν τους εμβολιασμούς που διενεργούν. 
Επιπλέον, διασφαλίζεται η εγκυρότητα των 
καταχωρίσεων, μέσω της διαπίστευσης των επισκεπτών 
υγείας. 

20 Με την αξιολογούμενη ρύθμιση προβλέπεται ότι δεν 
αναζητούνται παροχές σε χρήμα που έχουν καταβληθεί 
αχρεωστήτως, στους εργαζόμενους του ν.π.δ.δ. «Γενικό 
Νοσοκομείο Κατερίνης» ως επιδόματα ευθύνης κατά την 
καταβολή των τακτικών αποδοχών τους, καθόσον η 
αχρεώστητη καταβολή δεν οφείλεται σε δόλο του λήπτη, 
αλλά σε αποφάσεις των οργάνων της διοίκησης του 
ν.π.δ.δ., που συνδέονται με την κατάργηση των 
ψυχιατρικών νοσοκομείων, σύμφωνα με το άρθρο 30 του 
ν. 4052/2012 (Α’ 41) και το μεταβατικό στάδιο 
ενσωμάτωσης των υπηρεσιών τους στα νοσοκομεία με τα 
οποία συνενώθηκαν. 

21 Με την αξιολογούμενη ρύθμιση επιδιώκεται η επίλυση του 
λογιστικού προβλήματος μεταξύ των νοσοκομείων και του 
Εθνικού Οργανισμού Παροχής Υπηρεσιών Υγείας 
(Ε.Ο.Π.Υ.Υ.), που δημιουργήθηκε λόγω της απευθείας 
επιχορήγησης των νοσοκομείων από τον κρατικό 
προϋπολογισμό, για την κάλυψη των λειτουργικών τους 
αναγκών και της ελλιπούς χρηματοδότησής τους από τον 
Ε.Ο.Π.Υ.Υ. για απαιτήσεις νοσηλίων, μέσα από την ισόποση 
διαγραφή των απαιτήσεων των νοσηλευτικών ιδρυμάτων 
του Ε.Σ.Υ. έναντι του Ε.Ο.Π.Υ.Υ.  
Οι απαιτήσεις αυτές προέρχονται από υπηρεσίες 
παρασχεθείσες σε ασφαλισμένους του Ε.Ο.Π.Υ.Υ., οι οποίες 
δημιουργήθηκαν από την 1η Ιανουαρίου 2018 έως και την 
31η Δεκεμβρίου 2022. 

22 Με την αξιολογούμενη ρύθμιση εντάσσεται, ο 
Λογαριασμός Υγείας Μελών Σώματος Ορκωτών Ελεγκτών 
Λογιστών (Λ.Υ.Μ.-Σ.Ο.Ε.Λ.) στο πεδίο εφαρμογής των 
μέτρων οικονομικού χαρακτήρα για τη συγκράτηση της 
φαρμακευτικής δαπάνης, συμπεριλαμβανομένης της 
υπαγωγής του στην αρμοδιότητα της Επιτροπής 
Διαπραγμάτευσης Τιμών Φαρμάκων, μέτρα που ήδη 
εφαρμόζονται για τον Ενιαίο Δημοσιογραφικό Οργανισμό 
Επικουρικής Ασφάλισης Περίθαλψης και το Ταμείο Υγείας 
Προσωπικού Εθνικής Τραπέζης της Ελλάδος. Η ρύθμιση 
γίνεται για λόγους ισότητας, καθώς οι ανωτέρω οργανισμοί 



φέρουν όμοια χαρακτηριστικά που επιβάλλουν την όμοια 
αντιμετώπισή τους από τον νόμο. 

23 Με την αξιολογούμενη ρύθμιση θεσπίζεται η συνεργασία 
του Λ.Υ.Μ.-Σ.Ο.Ε.Λ. με τον Ε.Ο.Π.Υ.Υ., προκειμένου να 
μπορούν και οι ασφαλισμένοι του Λ.Υ.Μ.-Σ.Ο.Ε.Λ. να 
απολαμβάνουν τις υπηρεσίες των παρόχων που είναι 
συμβεβλημένοι με τον Ε.Ο.Π.Υ.Υ.  

24 Με την αξιολογούμενη ρύθμιση επιδιώκεται ενίσχυση της 
διαδικασίας Αξιολόγησης Τεχνολογιών Υγείας σε εθνικό και 
σε ευρωπαϊκό επίπεδο, μέσω της εναρμόνισης του εθνικού 
πλαισίου με το πλαίσιο του Κανονισμού (ΕΕ) 2021/2282 του 
Ευρωπαϊκού Κοινοβουλίου και του Συμβουλίου της 15ης 
Δεκεμβρίου 2021 σχετικά με την αξιολόγηση των 
τεχνολογιών υγείας και την τροποποίηση της οδηγίας 
2011/24/ΕΕ (L 458). 

25  Με την αξιολογούμενη ρύθμιση δίνεται η δυνατότητα 
ανανέωσης της θητείας των μελών της Επιτροπής 
Αξιολόγησης και Αποζημίωσης Φαρμάκων Ανθρώπινης 
Χρήσης και για δεύτερη φορά, ενόψει της τεχνικής φύσης 
των καθηκόντων που ασκούν, που καθιστά δυσχερή την 
ανανέωση της σύνθεσης της επιτροπής, ενώ επιβάλλει την 
αξιοποίηση της εμπειρίας των μελών της για το μεγαλύτερο 
δυνατό διάστημα. 

26 Με την αξιολογούμενη ρύθμιση αναβαθμίζεται ο ρόλος 
των εκπροσώπων συλλόγων ασθενών και επιστημονικών 
σωματείων ή εταιρειών ιατρικών ειδικοτήτων, μέσω της 
εξασφάλισης της ακρόασής τους, πριν από την 
οριστικοποίηση της γνωμοδότησης σχετικά με τις 
παραμέτρους για το πεδίο της κοινής κλινικής αξιολόγησης, 
σύμφωνα με τα όσα ορίζονται στον Κανονισμό (ΕΕ) 
2021/2282, σχετικά με την αξιολόγηση των τεχνολογιών 
υγείας. 

27  Με την προτεινόμενη ρύθμιση εναρμονίζεται η εθνική 
έννομη τάξη με τις προβλέψεις του Κανονισμού (ΕΕ) 
2021/2282, ως προς τα ασυμβίβαστα των μελών των 
οικογενειών όσων συμμετέχουν στην Επιτροπή 
Αξιολόγησης και Αποζημίωσης Φαρμάκων Ανθρώπινης 
Χρήσης, με σκοπό την ενίσχυση του πλαισίου για την 
αποφυγή σύγκρουσης συμφερόντων, μέσω 
καταστρατηγήσεων. 

28 Με την προτεινόμενη ρύθμιση θεσπίζεται κλειστός 
προϋπολογισμός για τα έτη 2026, 2027 και 2028 για τη 
θεραπευτική ομάδα της κλασικής ηπαρίνης και για τη 
θεραπευτική ομάδα των ηπαρινών χαμηλού μοριακού 



βάρους που διατίθενται από τα νοσοκομεία του Ε.Σ.Υ. και 
το Γενικό Νοσοκομείο Θεσσαλονίκης (Γ.Ν.Θ.) 
«ΠΑΠΑΓΕΩΡΓΙΟΥ», με σκοπό την εξασφάλιση της 
διαθεσιμότητάς τους, χάριν της προστασίας της δημόσιας 
υγείας. 

29 Με την αξιολογούμενη ρύθμιση ενισχύεται ο 
προϋπολογισμός που διατίθεται για την κάλυψη δαπανών 
σχετιζόμενων με υπηρεσίες υγείας και ειδικότερα για 
διαγνωστικές εξετάσεις και νοσήλια σε συμβεβλημένες με 
τον Ε.Ο.Π.Υ.Υ. ιδιωτικές και δημόσιες κλινικές.  
Η ρύθμιση αυτή κρίνεται αναγκαία, προκειμένου να 
ανταποκριθεί το σύστημα υγείας στην αυξημένη ζήτηση για 
ιατρικές υπηρεσίες, να μειωθεί η επιβάρυνση των παρόχων 
μέσω του μηχανισμού αυτόματης επιστροφής (clawback) 
και ως εκ τούτου να συνεχιστεί απρόσκοπτα η πρόσβαση 
των ασφαλισμένων σε κρίσιμες ιατρικές υπηρεσίες. 

30 Με την προτεινόμενη διάταξη εισάγεται ειδική διαδικασία 
έκδοσης βεβαιώσεων επιβολής clawback σχετικά με τη 
φαρμακευτική δαπάνη για το έτος 2022, λαμβάνοντας 
υπόψη τις διαφορές που έχουν προκύψει μετά από την 
έκδοση των απολογιστικών στοιχείων του άρθρου 25 του ν. 
4549/2018 (Α’ 105).  

31 Με την αξιολογούμενη ρύθμιση προβλέπεται η εφαρμογή 
της άυλης συνταγογράφησης για γνωματεύσεις του 
Ενιαίου Κανονισμού Παροχής Υπηρεσιών Υγείας. 
Παράλληλα, καθιερώνεται η υποχρέωση ταυτοποίησης του 
δικαιούχου περίθαλψης με τη χρήση μοναδικού κωδικού 
εκτέλεσης «One Time Password (OTP)», χωρίς θεώρηση 
από ελεγκτή ιατρό.  
Στόχος της ρύθμισης είναι η μείωση του διοικητικού 
κόστους της διαδικασίας και η ταχύτερη εξυπηρέτηση των 
ασθενών. 

32 Με την αξιολογούμενη ρύθμιση προσαρμόζεται η σύνθεση 
της Ειδικής Επιτροπής Ενστάσεων Φαρμακείων και λοιπών 
Παρόχων Υγείας του Ε.Ο.Π.Υ.Υ. στις ανάγκες του έργου της 
και προβλέπεται η συμμετοχή γραμματέα, με σκοπό τη 
διασφάλιση της εύρυθμης λειτουργίας της.  

33 Με την αξιολογούμενη ρύθμιση συμπεριλαμβάνονται οι 
ιατροί ειδικότητας πυρηνικής ιατρικής στις κατηγορίες 
όσων γνωμοδοτούν στο Σύστημα Ηλεκτρονικής 
Προέγκρισης, ώστε να εξετάζουν αιτήματα ειδικότητάς 
τους. Σκοπός της ρύθμισης είναι η διεύρυνση του 
καταλόγου των γνωμοδοτούντων ιατρών, με συμπερίληψη 
όσο το δυνατόν περισσότερων ειδικοτήτων, που θα 



συνεισφέρουν με τις γνώσεις τους στην αποτελεσματική 
λειτουργία του Συστήματος Ηλεκτρονικής Προέγκρισης. 

34 Με την αξιολογούμενη ρύθμιση καθορίζεται σαφώς η 
αρμοδιότητα του Διοικητικού Συμβουλίου του Ε.Ο.Π.Υ.Υ., 
να συνάπτει συμβάσεις με φορείς εντός και εκτός της 
Ευρωπαϊκής Ένωσης, ιδίως με νοσηλευτικά κέντρα του 
εξωτερικού, για την περίθαλψη (νοσηλεία, διενέργεια 
εξαιρετικών χειρουργικών επεμβάσεων) προς όφελος των 
δικαιούχων περίθαλψης. 

35 Με την αξιολογούμενη ρύθμιση επιδιώκεται 
εξορθολογισμός των δεικτών ελέγχου συνταγογραφίας του 
Ε.Ο.Π.Υ.Υ. μέσω της εξειδίκευσης των δεικτών ελέγχου και 
θεσμοθετείται ο έλεγχος επί των ιατροτεχνολογικών 
προϊόντων και των σκευασμάτων ειδικής διατροφής. 
Στόχος της ρύθμισης είναι η ταχύτερη διενέργεια του 
ελέγχου και η αποφυγή περιττών δαπανών υγείας. 

36 Με την αξιολογούμενη ρύθμιση προβλέπεται η 
δυνατότητα για επανέκδοση βεβαιώσεων clawback 
εξαμήνου παρελθόντος έτους για παρόχους για τους 
οποίους υπήρξε άρση των λόγων εκπρόθεσμης υποβολής, 
η οποία δεν προβλέπεται σήμερα και επιβάλλεται για 
λόγους χρηστής διοίκησης.  

37 Με την αξιολογούμενη ρύθμιση καθορίζεται η διαδικασία 
απόδοσης των εκκρεμών οφειλών του Ε.Ο.Π.Υ.Υ. προς τους 
φορείς της Ευρωπαϊκής Ένωσης από παροχές ασθενείας σε 
είδος, οι οποίες προέρχονται από τα έτη αναφοράς 2015 
μέχρι 2020, βάσει του Κανονισμού (ΕΚ) 883/2004 του 
Ευρωπαϊκού Κοινοβουλίου και του Συμβουλίου της 29ης 
Απριλίου 2004 για τον συντονισμό των συστημάτων 
κοινωνικής ασφάλειας (L 166) και του Κανονισμού (ΕΚ) 
987/2009 του Ευρωπαϊκού Κοινοβουλίου και του 
Συμβουλίου και οι οποίες κατέστησαν ληξιπρόθεσμες 
δυνάμει του Τίτλου ΙV του Κανονισμού (ΕΚ) 987/2009 και 
της υπό στοιχεία S11 απόφασης της 9ης Δεκεμβρίου 2020 
της Διοικητικής Επιτροπής για τον συντονισμό των 
συστημάτων κοινωνικής ασφάλισης, σχετικά με τις 
διαδικασίες απόδοσης για την εφαρμογή των άρθρων 35 
και 41 του Κανονισμού (ΕΚ) 883/2004 (2021/C 236/4).  
Με τη νομοθετική αυτή ρύθμιση η αρμόδια Υπηρεσία του 
Ε.Ο.Π.Υ.Υ. δύναται να προβεί στην άμεση αποπληρωμή των 
σχετικών δαπανών για τις οποίες δεν είναι εφικτή η 
άντληση πληροφορίας σχετικά με την ασφαλιστική 
ικανότητα από τις διαθέσιμες μηχανογραφικές εφαρμογές 
και για τις οποίες δαπάνες υπάρχει εγγράφως η 
επιβεβαίωση της αδυναμίας του οικείου φορέα κοινωνικής 



ασφάλισης να αντλήσει τα στοιχεία ασφάλισης, σύμφωνα 
με τις υποχρεώσεις που απορρέουν βάσει των ως άνω 
Ευρωπαϊκών Κανονισμών. Οι δαπάνες των ετών αναφοράς 
2015-2020 ανέρχονται σε ποσό ύψους τετρακοσίων 
ενενήντα τριών χιλιάδων εξακοσίων ογδόντα (493.680) 
ευρώ και αφορούν σε οφειλές που εισήχθησαν από έξι (6) 
κράτη – μέλη πιστωτές, ήτοι τη Γερμανία, τη Γαλλία, την 
Αγγλία, την Ισπανία, την Ιταλία και το Βέλγιο. 

38 Με την προτεινόμενη διάταξη προβλέπεται ότι για όλα τα 
είδη και τις τεχνολογίες συστημάτων συνεχούς 
καταγραφής γλυκόζης (Continuous Glucose Monitoring – 
CGM), ανεξαρτήτως του τρόπου λειτουργίας ή της 
τεχνολογικής τους εξέλιξης, όταν διατίθενται από ιδιωτικά 
φαρμακεία, η υποχρέωση αναζήτησης του υπερβάλλοντος 
ποσού εκ μέρους του Ε.Ο.Π.Υ.Υ. βαρύνει τους 
κατασκευαστές, αν το προϊόν παράγεται στην Ελλάδα, και 
τους εισαγωγείς, διανομείς ή προμηθευτές, αν το προϊόν 
εισάγεται.  
Η αξιολογούμενη ρύθμιση λαμβάνει χώρα, καθώς στην 
αγορά κυκλοφορούν πλέον διαφορετικοί τύποι 
συστημάτων CGM, οι οποίοι παρουσιάζουν τεχνολογικές 
διαφοροποιήσεις (π.χ. συστήματα σε πραγματικό χρόνο, 
συστήματα περιοδικής σάρωσης, διαλειμματικής ή 
συνεχούς μέτρησης), αλλά έχουν τον ίδιο ιατροτεχνολογικό 
σκοπό, δηλαδή τη συνεχή και ακριβή παρακολούθηση των 
επιπέδων γλυκόζης σε άτομα με σακχαρώδη διαβήτη.  

39 Με την αξιολογούμενη ρύθμιση προβλέπεται η μη 
υποβολή από τον Ε.Ο.Π.Υ.Υ. στο φαρμακείο, ποσοστού 
επιστροφής (rebate) ύψους μηδέν κόμμα οκτώ τοις εκατό 
(0,8%) επί της λιανικής τιμής των συνταγογραφούμενων 
φαρμάκων αναφοράς μετά τη λήξη της περιόδου 
προστασίας κατά την εκκαθάριση των εκτελεσμένων 
συνταγών με εμπορική ονομασία στις περιπτώσεις που:  
α) ο ιατρός συνταγογραφεί τους ασφαλισμένους του 
Ε.Ο.Π.Υ.Υ. κάνοντας χρήση της εμπορικής ονομασίας των 
φαρμάκων και  
β) ο ασθενής επιλέγει, πριν από την εκτέλεση της συνταγής, 
να του χορηγηθεί συνταγογραφούμενο φάρμακο 
αναφοράς μετά τη λήξη της περιόδου προστασίας.  

40 Με την αξιολογούμενη ρύθμιση επιτρέπεται σε παρόχους 
υπηρεσιών υγείας, ιατροτεχνολογικών προϊόντων και 
υλικών να προσχωρήσουν σε συμβάσεις για τις οποίες 
επετεύχθη συμφωνία κατόπιν διαπραγμάτευσης με την 
αρμόδια επιτροπή του Ε.Ο.Π.Υ.Υ., καταβάλλοντας το 
ανάλογο τέλος διαπραγμάτευσης. 



Με τον τρόπο αυτόν, αντιμετωπίζεται το ζήτημα του 
αποκλεισμού των ανωτέρω παρόχων από τη συνεργασία 
τους με τον Ε.Ο.Π.Υ.Υ., προς όφελος των ασφαλισμένων 
του. 

41 Στόχος της αξιολογούμενης ρύθμισης είναι ο 
εξορθολογισμός της διαδικασίας αποζημίωσης των 
εξετάσεων βιοδεικτών με την υπαγωγή τους στην τακτική 
διαδικασία αξιολόγησης και αποζημίωσης από την 
Επιτροπή Αξιολόγησης και Αποζημίωσης Φαρμάκων 
Ανθρώπινης Χρήσης, καθώς η μέχρι τώρα διαδικασία είναι 
εξαιρετικά γραφειοκρατική και δυσχεραίνει υπέρμετρα την 
πρόσβαση των ασθενών στις εξετάσεις βιοδεικτών. Η 
ρύθμιση αφορά στις συνοδές εξετάσεις βιοδεικτών για τις 
περιπτώσεις φαρμάκων των οποίων η χορήγηση εξαρτάται 
από το αποτέλεσμα του βιοδείκτη. 

42 Στόχος της προτεινόμενης ρύθμισης είναι η πρόβλεψη των 
κριτηρίων και της μεθόδου αξιολόγησης εξετάσεων 
βιοδεικτών από την Επιτροπή Αξιολόγησης και 
Αποζημίωσης Φαρμάκων Ανθρώπινης Χρήσης, 
προκειμένου να μπορέσουν οι ασθενείς να ενταχθούν στον 
κατάλογο των αποζημιουμένων ιατρικών υπηρεσιών, με 
σκοπό την άμεση πρόσβαση των πασχόντων με καρκίνο 
στις ενδεδειγμένες θεραπείες. 

43 Με την αξιολογούμενη ρύθμιση προβλέπεται η διαδικασία 
αξιολόγησης και αποζημίωσης εξετάσεων βιοδεικτών από 
την Επιτροπή Αξιολόγησης και Αποζημίωσης Φαρμάκων 
Ανθρώπινης Χρήσης κατ’ αναλογία της υπάρχουσας 
διαδικασίας για τα φάρμακα. 

44 Με την αξιολογούμενη ρύθμιση επιδιώκεται η ένταξη των 
μισθώσεων στη διαδικασία έγκρισης των ανακατανομών, 
όπως αυτή ήδη ισχύει και εγκρίνεται με αποφάσεις του 
Διοικητικού Συμβουλίου του Ε.Ο.Π.Υ.Υ. Σκοπός είναι η 
ταχύτερη ολοκλήρωση των εγκρίσεων ανακατανομών και η 
αποφυγή χρονοβόρων διαδικασιών, οι οποίες 
δυσχεραίνουν την τήρηση των χρονοδιαγραμμάτων των 
έργων του οργανισμού. 

45 Με την προτεινόμενη διάταξη εναρμονίζεται το θεσμικό 
πλαίσιο για την προχορήγηση φαρμάκων με το ισχύον 
σύστημα ηλεκτρονικής συνταγογράφησης και ελέγχου 
φαρμάκων, μέσω της χρήσης δισδιάστατου γραμμωτού 
κώδικα επί των συσκευασιών των φαρμάκων. 

46 Με την αξιολογούμενη ρύθμιση προβλέπεται η 
υποχρεωτική χρήση της ενιαίας πλατφόρμας 



προγραμματισμού ραντεβού από όλους τους παρόχους 
υπηρεσιών υγείας.  
Στόχος είναι η ενιαία και ταχύτερη εξυπηρέτηση των 
δικαιούχων παροχών υπηρεσιών υγείας με ενιαίο τρόπο σε 
ό,τι αφορά στον προγραμματισμό ραντεβού διοικουμένων, 
η διευκόλυνση των παρόχων υπηρεσιών υγείας και του 
διοικητικού προσωπικού που χειρίζεται την πλατφόρμα, 
καθώς και ο ευχερής έλεγχος της τήρησης των 
υποχρεώσεων των παρόχων από τους αρμόδιους φορείς. 

47 Με την αξιολογούμενη ρύθμιση καθορίζονται η διαδικασία 
και οι φορείς της εκτέλεσης επεξεργασίας δεδομένων 
προσωπικού χαρακτήρα για τη λειτουργία της ενιαίας 
πλατφόρμας προγραμματισμού ραντεβού με παρόχους 
υπηρεσιών υγείας σε εθνικό επίπεδο, σύμφωνα με τον 
Γενικό Κανονισμό Προστασίας Δεδομένων και τη 
γενικότερη νομοθεσία για την προστασία των προσωπικών 
δεδομένων μέσω του καθορισμού ρόλων, υποχρεώσεων 
και τεχνικών και οργανωτικών μέτρων. 

48 Με την αξιολογούμενη ρύθμιση αυξάνεται ο αριθμός των 
τελωνειακών αρχών μέσω των οποίων μπορούν να 
εξυπηρετούνται οι εξαγωγές τελικών προϊόντων 
φαρμακευτικής κάνναβης, επιτυγχάνοντας την 
αποσυμφόρηση των ήδη υφιστάμενων σημείων εξαγωγής. 
Κατ’ αυτόν τον τρόπο διασφαλίζεται η ισότιμη και 
απρόσκοπτη πρόσβαση όλων των επιχειρήσεων στη 
διαδικασία εξαγωγής, ανεξαρτήτως της γεωγραφικής τους 
εγκατάστασης. 

49 Με την αξιολογούμενη ρύθμιση προβλέπεται η 
επιμήκυνση του χρόνου αποπληρωμής των ληξιπρόθεσμων 
οφειλών του Ε.Ο.Π.Υ.Υ. προς τα στρατιωτικά νοσοκομεία 
έως την 31η.12.2026, με σκοπό την ταμειακή διευκόλυνση 
του οργανισμού. 

50 Με την αξιολογούμενη ρύθμιση προβλέπεται η παράταση 
του χρόνου αποπληρωμής των ληξιπρόθεσμων 
υποχρεώσεων του κλάδου υγείας των Φορέων Κοινωνικής 
Ασφάλισης από τον αρμόδιο φορέα e-Ε.Φ.Κ.Α., καθώς η 
υφιστάμενη προθεσμία δεν επαρκεί για την εξόφληση 
παλαιών οφειλών. Η παράταση αυτή κρίνεται αναγκαία 
στο πλαίσιο της αρχής διαχωρισμού της αποπληρωμής 
ληξιπρόθεσμων υποχρεώσεων μεταξύ Ε.Ο.Π.Υ.Υ. και e-
Ε.Φ.Κ.Α. 

51 Με την αξιολογούμενη ρύθμιση διευρύνεται ο κύκλος των 
ειδικοτήτων που δύνανται να παρέχουν τις υπηρεσίες τους 
στον Εθνικό Οργανισμό Φαρμάκων (Ε.Ο.Φ.) και τον Εθνικό 



Οργανισμό Δημόσιας Υγείας (Ε.Ο.Δ.Υ.), με προσθήκη 
κρίσιμων ειδικοτήτων όπως της ειδικότητας Π.Ε. Χημικών. 
Επιπλέον, λόγω της συνάφειας των αντικειμένων τους, 
προστίθεται στο πεδίο εφαρμογής της ρύθμισης και το 
Ινστιτούτο Φαρμακευτικής Έρευνας και Τεχνολογίας 
(Ι.Φ.Ε.Τ. Μ.Α.Ε.). 

52 Όπως προκύπτει από τα αναφερόμενα στην προτεινόμενη 
διάταξη τιμολόγια, η Ι.Φ.Ε.Τ. Μ.Α.Ε., με εντολή του 
Υπουργείου Υγείας, προμηθεύτηκε δεκαπέντε χιλιάδες 
(15.000) φιάλες ρεμντεσιβίρης συνολικής αξίας πέντε 
εκατομμυρίων εκατόν εβδομήντα πέντε χιλιάδων ευρώ 
(5.175.000), στο πλαίσιο της ευρωπαϊκής προμήθειας 
ρεμντεσιβίρης. Το σύνολο των παραπάνω σκευασμάτων 
διατέθηκε δωρεάν στα νοσοκομεία της χώρας, για την 
κάλυψη έκτακτων αναγκών τους. 
Η προμήθεια έλαβε χώρα από τις 17.10.2024, μέχρι τις 
10.12.2024, όταν υπεγράφη σχετική σύμβαση σε 
εφαρμογή της συμφωνίας πλαισίου ΗΕRΑ/2024/NP/0005.  
Δεδομένου ότι η Ι.Φ.Ε.Τ. Μ.Α.Ε. δεν επιχορηγείται κρατικά, 
αλλά είναι μία εμπορική, κερδοσκοπική, ανώνυμη 
εταιρεία, για την κάλυψη της προμήθειας των ανωτέρω, τα 
οποία διατέθηκαν από μέρους της στα νοσοκομεία της 
χώρας δωρεάν, μεταφέρεται σε αυτή ισόποση πίστωση 
από τον Ε.Ο.Φ., ο οποίος και ενέκρινε τη σχετική εισαγωγή. 

53 Με την προτεινόμενη ρύθμιση επιδιώκεται ο διαχωρισμός 
των αντικειμένων των υπηρεσιών της Ε.Κ.Α.Π.Υ. και η 
δημιουργία θέσεων υποστήριξης των νέων οργανωτικών 
δομών. 
Η περιγραφόμενη νέα οργάνωση των Υπηρεσιών της 
Ε.Κ.Α.Π.Υ. και ιδίως η δημιουργία μίας νέας Γενικής 
Διεύθυνσης και η ανακατανομή των Διευθύνσεων, 
κρίνονται επιβεβλημένες, προκειμένου να προσαρμοστεί η 
Ε.Κ.Α.Π.Υ. στην άσκηση της αρμοδιότητάς της σχετικά με 
την προμήθεια και εκκαθάριση φαρμάκων, υλικών και 
υπηρεσιών, που της ανατέθηκε με το άρθρο δέκατο πέμπτο 
του ν. 5015/2023 (Α’ 20). Συγκεκριμένα, διαπιστώνεται η 
αναγκαιότητα διαχωρισμού αυτών των αντικειμένων, σε 
δύο (2) νέες διακριτές Διευθύνσεις, προκειμένου να 
επιτευχθεί ο μέγιστος δυνατός συντονισμός των 
υπηρεσιών για την υλοποίηση των εργασιών τους.  
Προς τον σκοπό αυτό, δημιουργείται μια (1) νέα Διεύθυνση 
με αντικείμενο την προμήθεια και την εκκαθάριση υλικών 
και υπηρεσιών, ούτως ώστε στην υφιστάμενη Διεύθυνση 
να παραμείνει μόνο η προμήθεια και εκκαθάριση 
φαρμάκων. 



Περαιτέρω, δεδομένης της συνεχούς ανάπτυξης των 
πληροφοριακών συστημάτων που υποστηρίζουν τις 
αρμοδιότητες της Ε.Κ.Α.Π.Υ., κρίνεται απαραίτητη η 
δημιουργία της Διεύθυνσης Ηλεκτρονικής Διακυβέρνησης 
και η υπαγωγή σε αυτήν του συνόλου των σχετικών 
αντικειμένων.  
Σημειώνεται ότι το Τμήμα Επεξεργασίας Δεδομένων και 
Ανάλυσης Στοιχείων, που υπάγεται στην ανωτέρω 
Διεύθυνση, κρίνεται ως μείζονος σημασίας, δεδομένου ότι 
οι κρίσιμες αποφάσεις και η παρακολούθηση της 
υλοποίησης αυτών θα προκύπτουν από την επεξεργασία 
των δεδομένων που θα αποστέλλουν οι αρμόδιες 
Διευθύνσεις και οι φορείς του άρθρου 7 του ν. 4865/2021 
(Α’ 238). 
Τέλος, η σύσταση του Τμήματος Γραμματείας και 
Διοικητικής Υποστήριξης στη Διεύθυνση Διοικητικών 
Υπηρεσιών και του Τμήματος Υπολογισμού και Είσπραξης 
Εσόδων στη Διεύθυνση Οικονομικών Υπηρεσιών, κρίνεται 
απαραίτητη για την ομαλή και εύρυθμη λειτουργία των 
αντίστοιχων Διευθύνσεων και εν γένει των υπηρεσιών της 
Ε.Κ.Α.Π.Υ.  

54 Με την αξιολογούμενη ρύθμιση ρυθμίζονται θέματα 
εκτέλεσης του προϋπολογισμού της Ε.Κ.Α.Π.Υ., που 
αφορούν ειδικότερα στην παρακολούθηση του Μητρώου 
Δεσμεύσεων και την ανακατανομή των πολυετών 
δεσμεύσεων στο τέλος κάθε έτους.  

55 Με την αξιολογούμενη ρύθμιση βελτιώνεται η διαδικασία 
παράδοσης των φαρμάκων υψηλού κόστους στους 
ασθενείς, καθώς τα φάρμακα αυτά θα μπορούν πλέον να 
αποστέλλονται στα ιδιωτικά φαρμακεία και από τις 
φαρμακαποθήκες με τις οποίες ήδη συνεργάζονται τα 
ιδιωτικά φαρμακεία σε καθημερινή βάση για την 
προμήθεια των υπόλοιπων φαρμάκων που διαθέτουν 
στους πολίτες.  
Έτσι, τα φάρμακα υψηλού κόστους θα διατίθενται από τις 
φαρμακευτικές εταιρείες, μέσω των φαρμακαποθηκών, 
στα ιδιωτικά φαρμακεία σε συντομότερο χρόνο, 
εξασφαλίζοντας ότι ο ασθενής θα λαμβάνει τη 
φαρμακευτική του αγωγή στον ενδεδειγμένο, από 
θεραπευτική άποψη, χρόνο. 
Τέλος, διευκρινίζεται, ότι η δαπάνη που προκαλείται στον 
Ε.Ο.Π.Υ.Υ. για την αποζημίωση της αμοιβής της 
φαρμακαποθήκης δεν συνυπολογίζεται στο συνολικό όριο 
της φαρμακευτικής δαπάνης του Ε.Ο.Π.Υ.Υ. 



56 Με την αξιολογούμενη ρύθμιση προβλέπεται η παραμονή 
στο Ε.Σ.Υ. έμπειρων στελεχών, ώστε να διασφαλίζεται η 
αποτελεσματική λειτουργία του, λαμβάνοντας υπόψη ότι 
τα στελέχη αυτά θα εκτελούν αποκλειστικά κλινικά 
καθήκοντα και όχι διοικητικά ή διευθυντικά. 
Στόχο της αξιολογούμενης ρύθμισης αποτελεί η ενίσχυση 
της εύρυθμης λειτουργίας του Ε.Σ.Υ., μέσω της διατήρησης 
έμπειρου ιατρικού προσωπικού στις υγειονομικές δομές. 

57 Με την αξιολογούμενη ρύθμιση επιδιώκεται η 
αντιμετώπιση του ζητήματος πλήρωσης θέσεων 
ειδικευμένων ιατρών σε Μονάδες Εντατικής Θεραπείας ή 
Μονάδες Εντατικής Νοσηλείας Νεογνών, το οποίο 
συνδέεται με την απόκτηση πιστοποιητικού εξειδίκευσης, 
λόγω διαφορετικών καθεστώτων που εφαρμόζονται σε 
ιατρούς διορισμένους πριν και μετά την 6η.12.2022. 
Προϋπόθεση για τη βαθμολογική εξέλιξη των ιατρών του 
κλάδου Ε.Σ.Υ. που διορίσθηκαν μετά την 6η.12.2022 είναι η 
κατοχή πιστοποιητικού εξειδίκευσης. Ωστόσο, δεδομένου 
του διαφορετικού καθεστώτος που ίσχυε κατά τον 
διορισμό τους στα Τμήματα Επειγόντων Περιστατικών 
(Τ.Ε.Π.), παρέχεται η δυνατότητα στους ιατρούς που 
διορίστηκαν σε Τ.Ε.Π. πριν από την ισχύ της υποχρέωσης 
κατοχής πιστοποιητικού εξειδίκευσης να εξελίσσονται 
βαθμολογικά σύμφωνα με τους όρους που ίσχυαν κατά τον 
διορισμό τους. 

58 Με την αξιολογούμενη ρύθμιση παρέχεται στο προσωπικό 
του κλάδου Βιοϊατρικών Επιστημών, ειδικότητας Π.Ε. 
Ακτινολογίας - Ακτινοθεραπείας και Τ.Ε. Ραδιολογίας – 
Ακτινολογίας των Φορέων Παροχής Υπηρεσιών Υγείας 
(Φ.Π.Υ.Υ.), η δυνατότητα διενέργειας εφημεριών μικτού 
τύπου και ετοιμότητας, με σκοπό τη διασφάλιση της 
απρόσκοπτης λειτουργίας των δομών όπου υπηρετούν.  
Η αξιολογούμενη ρύθμιση κρίνεται αναγκαία για την 
εξασφάλιση της εικοσιτετράωρης λειτουργίας των 
απεικονιστικών εργαστηρίων, ιδίως σε νησιωτικές περιοχές 
και σε δομές υγείας της περιφέρειας με ανεπαρκή 
στελέχωση. Επιπλέον, συμβάλλει στην εύρυθμη λειτουργία 
των αξονικών και μαγνητικών τομογράφων, των ψηφιακών 
αγγειογράφων και των αιμοδυναμικών τμημάτων σε 
νοσοκομεία της χώρας, όπου παρατηρούνται ελλείψεις 
στην εν λόγω κατηγορία προσωπικού. 
Οι ελλείψεις αυτές καλύπτονται μέχρι σήμερα κυρίως 
μέσω μετακινήσεων προσωπικού μεταξύ των δομών 
υγείας. Η θεσμοθέτηση της δυνατότητας αυτής αναμένεται 
να ενισχύσει την ομαλή λειτουργία των σχετικών 



εργαστηρίων και τμημάτων, να αναβαθμίσει την ποιότητα 
των παρεχόμενων υπηρεσιών υγείας και να μειώσει τους 
χρόνους αναμονής και την ταλαιπωρία των ληπτών 
υπηρεσιών υγείας. 

59 Με την αξιολογούμενη ρύθμιση επιτρέπεται ο διορισμός 
ιατρών, οδοντιάτρων και λοιπών επαγγελματιών υγείας 
που πάσχουν από τις παθήσεις της παρ. 1 του άρθρου 15 
του ν. 2920/2001 (Α’ 131), σε προσωρινές και 
προσωποπαγείς θέσεις των Μονάδων Ψυχικής Υγείας 
(Μ.Ψ.Υ.) των Διοικήσεων Υγειονομικών Περιφερειών του 
άρθρου 6 του ν. 5129/2024 (Α’ 124), όπως ήδη ισχύει για 
τις Μ.Ψ.Υ. των νοσηλευτικών ιδρυμάτων της χώρας. 
Στόχος της ρύθμισης είναι η ενίσχυση της στελέχωσης των 
Μονάδων Παροχής Υπηρεσιών Ψυχικής Υγείας των Δ.Υ.Πε. 
(Ε.Δ.Υ.Ψ.Υ.), με απώτερο σκοπό τη βελτίωση των 
παρεχόμενων υπηρεσιών ψυχικής υγείας προς τους 
ασθενείς. 

60 Με την αξιολογούμενη ρύθμιση προβλέπεται η αυτοδίκαιη 
μεταφορά κενών οργανικών θέσεων ποσοστού οκτώ τοις 
εκατό (8%) του νοσηλευτικού και των λοιπών κλάδων 
προσωπικού των Γενικών και Πανεπιστημιακών 
Νοσοκομείων του Ε.Σ.Υ. στις οικείες Διοικήσεις 
Υγειονομικών Περιφερειών (Δ.Υ.Πε.), με στόχο την ορθή και 
ανάλογη προς τις υφιστάμενες ανάγκες, ανακατανομή των 
θεσπισμένων οργανικών θέσεων που δεν έχουν πληρωθεί 
και την ενίσχυση των Δ.Υ.Πε., μέσω της διασφάλισης της 
δυνατότητας άμεσης στελέχωσής τους με το αναγκαίο 
προσωπικό για τη συνέχιση της εύρυθμης λειτουργίας των 
δομών του Ε.Δ.Υ.Ψ.Υ. 

61 Με την αξιολογούμενη ρύθμιση τροποποιείται η διάταξη 
που αφορά την πρόσληψη επικουρικού προσωπικού στα 
Νοσοκομεία του Ε.Σ.Υ., ώστε σε περίπτωση αδυναμίας 
λήψης απόφασης από το Διοικητικό Συμβούλιο του 
νοσοκομείου, η διαδικασία να μπορεί να συνεχίζεται 
κατόπιν αιτιολογημένης απόφασης του οικείου Διοικητή ή 
του αναπληρωτή του. 

62 Με την αξιολογούμενη ρύθμιση επιδιώκεται η 
διευκόλυνση της κινητικότητας των υπαλλήλων που 
ανήκουν στο νοσηλευτικό, παραϊατρικό ή λοιπό 
προσωπικό και αντιμετωπίζουν, οι ίδιοι ή οι σύζυγοί τους 
ή τα τέκνα τους, ιδιαίτερα σοβαρό πρόβλημα υγείας. 
Η ρύθμιση αυτή είναι εναρμονισμένη με τη συνταγματική 
προστασία της υγείας και τα ισχύοντα για τους πολιτικούς 
διοικητικούς υπαλλήλους, με σκοπό την ενίσχυση της 



προστασίας της οικογένειας, σύμφωνα με την επιταγή του 
άρθρου 21 του Συντάγματος. 

63 Με την αξιολογούμενη ρύθμιση παρέχεται η δυνατότητα 
σε ιατρούς του κλάδου Ε.Σ.Υ. και βιολόγους του κλάδου 
Π.Ε. Βιολόγων, ειδικότητας Βιολόγων να αποσπώνται από 
τα νοσοκομεία του Ε.Σ.Υ. στο Εργαστήριο Ανοσολογίας και 
Ιστοσυμβατότητας των Μεταμοσχεύσεων του Ωνάσειου 
Νοσοκομείου. 
Στόχος είναι η άμεση ενίσχυση του εργαστηρίου με 
έμπειρους ιατρούς και βιολόγους, ώστε να καλυφθούν οι 
ιδιαίτερα αυξημένες ανάγκες λειτουργίας του και να 
επιτευχθεί η περαιτέρω αύξηση του αριθμού των 
μεταμοσχεύσεων, καθώς και η διεύρυνση των 
δυνατοτήτων εξέλιξής του για την παροχή βέλτιστων 
υπηρεσιών υγείας στους πολίτες, σε έναν κρίσιμο τομέα 
για την προστασία της ανθρώπινης ζωής. 

64 Με την αξιολογούμενη ρύθμιση προβλέπεται η σύσταση 
πάγιων οργανικών θέσεων Ειδικού Τεχνικού Προσωπικού 
(Ε.ΤΕ.Π.) στα Πανεπιστημιακά Εργαστήρια όπου 
λειτουργούν τα Κέντρα Αναφοράς, ώστε να διασφαλιστούν 
η μακροχρόνια στελέχωσή τους και η άμεση, 
προτεραιοποιημένη πλήρωση των θέσεων για την έγκαιρη 
αντιμετώπιση του κινδύνου υποστελέχωσης.  
Παράλληλα θεσπίζονται διαδικασίες επιλογής που 
ανταποκρίνονται στις ανάγκες του Πανεπιστημιακού 
Εργαστηρίου και του Κέντρου Αναφοράς, προκειμένου να 
εξασφαλίζεται επιστημονική επάρκεια και διαφάνεια.  
Τέλος, αποτρέπεται η αποδυνάμωση των Κέντρων μέσω 
μετακινήσεων προσωπικού, ώστε οι θέσεις να παραμένουν 
αποκλειστικά αφιερωμένες στις λειτουργίες τους, ενώ 
ενισχύεται η επιχειρησιακή ικανότητα των Κέντρων 
Αναφοράς να ανταποκρίνονται απρόσκοπτα και 
αποτελεσματικά στην αποστολή τους. 

65 Με την αξιολογούμενη ρύθμιση διευκρινίζεται για τα 
νοσοκομεία του Ε.Σ.Υ ο τρόπος αναπλήρωσης του οργάνου 
που είναι αρμόδιο για τη λήψη απόφασης συνεργασίας με 
επαγγελματίες υγείας του ιδιωτικού τομέα, στις 
περιπτώσεις που δεν επαρκεί το προσωπικό τους. 
Επιπλέον, η δυνατότητα σύναψης τέτοιας συνεργασίας 
επεκτείνεται και στο υπό σύσταση Ψυχιατρικό Τμήμα 
Γυναικών, του Σωφρονιστικού Καταστήματος Γυναικών 
Ελεώνα Θήβας της παρ. 4 του άρθρου 13 του 
Σωφρονιστικού Κώδικα (ν. 2776/1999, Α΄ 291). 
Τέλος, συμπληρώνεται η ισχύουσα διάταξη, ώστε η 
ανωτέρω απόφαση να τελεί υπό την έγκριση των εκάστοτε 



αρμόδιων Υπουργών και όχι μόνο του Υπουργού Υγείας, 
όπως είναι σήμερα. 

66 Με την αξιολογούμενη ρύθμιση προβλέπεται η 
δυνατότητα χορήγησης  εκπαιδευτικών αδειών και στο 
ιατρικό και φαρμακευτικό προσωπικού του Ε.Ο.Π.Υ.Υ..  

67 Με την αξιολογούμενη ρύθμιση επιδιώκεται η ενίσχυση 
της στελέχωσης του Ε.Ο.Π.Υ.Υ., η οποία οφείλεται στη μη 
έκδοση του προεδρικού διατάγματος οργανογράμματος, 
ενόψει των καίριων μεταρρυθμιστικών δράσεων που 
υλοποιεί ο Οργανισμός. 

68 Με την αξιολογούμενη ρύθμιση θεσπίζεται ειδικότερη και 
πιο ευέλικτη, σε σχέση με το άρθρο 9 του ν. 4440/2016 (Α΄ 
224), διαδικασία ενδοϋπουργικής κινητικότητας για 
μόνιμους υπαλλήλους και υπαλλήλους ιδιωτικού δικαίου 
αορίστου χρόνου που υπάγονται στις διατάξεις του ν. 
4440/2016 (Α΄ 224), προκειμένου να καταστεί δυνατή η 
απόσπαση και η μετάταξή τους από και προς την Κεντρική 
Υπηρεσία του Υπουργείου Υγείας ή τους φορείς που 
ανήκουν ή εποπτεύονται από αυτό. 
  
Η αξιολογούμενη ρύθμιση κρίνεται αναγκαία, ώστε αφενός 
να διευκολυνθεί η κινητικότητα του διοικητικού 
προσωπικού για την ενίσχυση της Κεντρικής Υπηρεσίας και 
των φορέων που υπάγονται ή εποπτεύονται από το 
Υπουργείο Υγείας, διασφαλίζοντας την εύρυθμη 
λειτουργία τους, και αφετέρου να δημιουργηθεί ενιαίο 
πλαίσιο ρύθμισης των διαδικασιών κινητικότητας, αντί των 
μέχρι σήμερα αποσπασματικών και ανομοιογενών 
ρυθμίσεων ανά φορέα. 
Με την παρ. 4, επεκτείνεται η ισχύς της νέας διάρκειας 
απόσπασης και της δυνατότητας παράτασής της και σε 
υπαλλήλους που, κατά την έναρξη ισχύος του παρόντος, 
υπηρετούν με απόσπαση σε φορείς εποπτευόμενους από 
το Υπουργείο Υγείας. 
Τέλος, με την παρ. 5 της αξιολογούμενης ρύθμισης 
προβλέπεται η δυνατότητα απόσπασης στρατιωτικού 
υγειονομικού προσωπικού των Ενόπλων Δυνάμεων με 
σχετική κατάρτιση στην ανώνυμη εταιρεία με την 
επωνυμία «Κέντρο Τεκμηρίωσης και Κοστολόγησης 
Νοσοκομειακών Υπηρεσιών Ανώνυμη Εταιρεία» 
(ΚΕ.ΤΕ.Κ.Ν.Υ.), με σκοπό την ομαλή υιοθέτηση και 
εφαρμογή του Συστήματος Κοστολόγησης Νοσοκομειακών 
Υπηρεσιών στα στρατιωτικά νοσοκομεία της χώρας, για 
όσο διάστημα αυτό απαιτηθεί. 



69 Με την αξιολογούμενη ρύθμιση προστίθεται η δυνατότητα 
πρόβλεψης επιπλέον σοβαρών λόγων απαλλαγής των 
φαρμακείων από την υποχρέωση διημερεύσεων ή 
διανυκτερεύσεων, για τους οποίους θα εκφέρει γνώμη ο 
οικείος φαρμακευτικός σύλλογος. Παράλληλα, 
συγκροτείται υγειονομική επιτροπή, η οποία θα 
αποφαίνεται επί των σχετικών αιτήσεων και θα 
επανεξετάζονται όλες οι περιπτώσεις απαλλαγής.  
Τέλος, ορίζεται ότι σε φαρμακοποιούς ή φαρμακεία που 
δηλώνουν πρόθεση τήρησης διευρυμένου ωραρίου πέραν 
του υποχρεωτικού, δεν επιτρέπεται η χορήγηση απαλλαγής 
από την υποχρέωση διημέρευσης και διανυκτέρευσης. 
Στόχος είναι η αύξηση του αριθμού των φαρμακείων που 
θα παραμένουν διαθέσιμα για διημέρευση και 
διανυκτέρευση, ενισχύοντας την πρόσβαση των πολιτών σε 
φαρμακευτικές υπηρεσίες καθ’ όλη τη διάρκεια του 
εικοσιτετραώρου. 

70 Με την αξιολογούμενη ρύθμιση παρέχεται η δυνατότητα 
απόσπασης και μεταφοράς προσωπικού, που υπηρετεί 
στην κεντρική υπηρεσία του Υπουργείου Υγείας ή σε 
εποπτευόμενους φορείς του Υπουργείου Υγείας, στην 
Ι.Φ.Ε.Τ. Μ.Α.Ε., για χρονικό διάστημα τριών (3) ετών, με 
δυνατότητα ανανέωσης μία φορά για άλλα τρία (3) έτη για 
την άσκηση των αυξημένων αρμοδιοτήτων της Ι.Φ.Ε.Τ. 
Μ.Α.Ε. που περιλαμβάνουν την ψηφιοποίηση των 
εσωτερικών διαδικασιών της εταιρείας και την ανάπτυξη 
των διευθύνσεων έρευνας και παραγωγής της εταιρείας.  

71 Με την αξιολογούμενη ρύθμιση παρέχεται η δυνατότητα 
απόσπασης και μεταφοράς προσωπικού που υπηρετεί 
στην Κεντρική Υπηρεσία του Υπουργείου Υγείας ή σε φορείς 
του άρθρου 7 του ν. 4865/2021, οι οποίοι εποπτεύονται 
από το Υπουργείο Υγείας, στην Ε.Κ.Α.Π.Υ., για χρονικό 
διάστημα τριών (3) ετών, με δυνατότητα μίας ανανέωσης 
για επιπλέον τρία (3) έτη, προκειμένου να καλυφθούν οι 
αυξημένες αρμοδιότητες της Ε.Κ.Α.Π.Υ. ως Εθνικής 
Κεντρικής Αρχής Αγορών. 
Με την παρούσα διάταξη ενισχύεται η στελέχωση της 
Ε.Κ.Α.Π.Υ., λαμβάνοντας υπόψη τις δυσχέρειες που 
διαπιστώθηκαν κατά την πρόσληψη προσωπικού.  
Παράλληλα, ενόψει της επικείμενης αναδιάρθρωσης των 
υπηρεσιών της Ε.Κ.Α.Π.Υ. και της συνεχούς αύξησης του 
κύκλου εργασιών και των αρμοδιοτήτων της, κρίνεται 
αναγκαία η επαναπροκήρυξη των θέσεων που 
υπολείπονται από το αρχικό σύνολο των σαράντα (40), 



ώστε οι νέες προσλήψεις να ανταποκριθούν κατά το 
μέγιστο δυνατό στις αυξημένες ανάγκες στελέχωσης. 
Η παρούσα διάταξη δεν επιβαρύνει τον Κρατικό 
Προϋπολογισμό, δεδομένου ότι η Ε.Κ.Α.Π.Υ. διαθέτει 
ιδίους πόρους και έσοδα, και παρέχει κίνητρο για την 
προσέλκυση προσωπικού υψηλής κατάρτισης και 
εξειδίκευσης, ενισχύοντας την αποδοτικότητα των 
εργαζομένων και διασφαλίζοντας την εύρυθμη λειτουργία 
της καθώς και την αποτελεσματική άσκηση των 
νευραλγικής σημασίας αρμοδιοτήτων της. 

72 Με την αξιολογούμενη ρύθμιση τροποποιείται το άρθρο 61 
του ν. 4931/2022 (Α’ 94), περί σύστασης θέσης συνεργάτη 
στο Γραφείο του Προέδρου του Διοικητικού Συμβουλίου 
του Εθνικού Οργανισμού Δημόσιας Υγείας (Ε.Ο.Δ.Υ.), και 
αυξάνονται οι θέσεις συνεργατών από μία (1) σε δύο (2), 
ώστε να καλυφθούν οι αυξημένες λειτουργικές ανάγκες 
του Οργανισμού. 

73 Με την αξιολογούμενη ρύθμιση διευκρινίζεται ότι η 
αρμοδιότητα του Προέδρου του Ε.Κ.Α.Β. να αποφασίζει τη 
μετακίνηση προσωπικού του κλάδου Πληρωμάτων 
Ασθενοφόρων δεν περιορίζεται από τη νομική μορφή της 
σχέσης εργασίας τους με το Ε.Κ.Α.Β.. Ωστόσο, ειδικά για το 
προσωπικό που υπηρετεί με σχέση εργασίας ιδιωτικού 
δικαίου ορισμένου χρόνου, απαιτείται προηγούμενη 
αίτηση του υπαλλήλου. 

74 Με την αξιολογούμενη ρύθμιση παύει η δυνατότητα 
πρόσληψης εκπαιδευτών με συμβάσεις ιδιωτικού δικαίου 
αορίστου χρόνου, με καθεστώς μερικής απασχόλησης, η 
οποία είχε θεσπιστεί για την κάλυψη τότε υφιστάμενων 
αναγκών των φορέων Οργανισμός Κατά των Ναρκωτικών 
(Ο.ΚΑ.ΝΑ.) και Κέντρο Θεραπείας Εξαρτημένων Ατόμων 
(Κ.Ε.Θ.Ε.Α.), και το καθεστώς μερικής απασχόλησης των 
εκπαιδευτών που είχαν προσληφθεί μετατρέπεται σε 
καθεστώς πλήρους απασχόλησης. 
 Στόχος είναι η ενίσχυση της ομαλής λειτουργίας του φορέα 
και η άρση της άνισης μεταχείρισης σε σχέση με τους 
εκπαιδευτές που απασχολούνται σε λοιπούς φορείς 
ψυχικής υγείας και εξαρτήσεων με συμβάσεις πλήρους 
απασχόλησης. 

75 Με την αξιολογούμενη ρύθμιση συμπληρώνεται ή 
τροποποιείται, κατά περίπτωση, το νομικό πλαίσιο που 
διέπει τον Πανελλήνιο Σύλλογο Φυσικοθεραπευτών 
(Π.Φ.Σ.), ώστε να ρυθμιστούν επιμέρους ζητήματα που 
αφορούν τη λειτουργία του, λαμβάνοντας υπόψη τη 
νομική φύση του Π.Φ.Σ. ως νομικού προσώπου δημοσίου 



δικαίου (ν.π.δ.δ.) σωματειακής μορφής, αρμοδιότητας του 
Υπουργείου Υγείας. 

76 Με την αξιολογούμενη ρύθμιση καθιερώνεται ρητώς η 
δυνατότητα του Π.Φ.Σ. να βεβαιώνει χρηματικά ποσά σε 
βάρος των οφειλετών-μελών του, τα οποία αφορούν 
ετήσιες εισφορές ή οφειλές από μη εγγραφή στο Μητρώο 
Εργαστηρίων Φυσικοθεραπείας, ώστε να καθίσταται 
εφικτή η περαιτέρω αναγκαστική είσπραξή τους.  
Η ρύθμιση αυτή κρίνεται αναγκαία, δεδομένου ότι μεγάλος 
αριθμός μελών του Π.Φ.Σ. καθυστερεί την καταβολή των 
υποχρεώσεών του, με αποτέλεσμα να συσσωρεύονται 
οφειλές και ο Π.Φ.Σ. να στερείται σημαντικό μέρος των 
πόρων του, χωρίς μέχρι σήμερα να διαθέτει μηχανισμό 
αναγκαστικής είσπραξης. 

77 Με την αξιολογούμενη ρύθμιση επιδιώκεται η άρση της 
σύμπτωσης στο ίδιο πρόσωπο της ιδιότητας του αιρετού 
οργάνου διοίκησης κάθε Περιφερειακού Τμήματος του 
Π.Φ.Σ. και της ιδιότητας του πειθαρχικού οργάνου που 
ερευνά την πειθαρχική ευθύνη των μελών του ίδιου 
Τμήματος.  
Η ισχύουσα ρύθμιση ορίζει ότι η Διοικούσα Επιτροπή κάθε 
Περιφερειακού Τμήματος αποτελεί ταυτόχρονα και το 
Πειθαρχικό του Συμβούλιο, γεγονός που ενδέχεται να 
προκαλεί ζήτημα μεροληπτικής κρίσης, καθώς τα μέλη των 
Διοικουσών Επιτροπών εκλέγονται από τα ίδια μέλη τα 
οποία στη συνέχεια υπόκεινται σε πειθαρχικό έλεγχο. 

78 Με την αξιολογούμενη ρύθμιση επέρχονται οι αναγκαίες 
τροποποιήσεις στην παρ. 1 του άρθρου 10 του ν. 
3599/2007 (Α’ 176), προκειμένου να εναρμονιστεί με τις 
τροποποιήσεις της παρ. 1 του άρθρου 7 του ίδιου νόμου, 
όπως αυτές προτείνονται με την αξιολογούμενη ρύθμιση 
του άρθρου 77 του αξιολογούμενου σχεδίου νόμου. 

79 Με την αξιολογούμενη ρύθμιση, σε συνδυασμό με το 
προτεινόμενο άρθρο 76 περί προσθήκης παρ. 4 στο άρθρο 
4 του ν. 3599/2007, καθιερώνεται ρητώς η δυνατότητα του 
Π.Φ.Σ. να βεβαιώνει τα πρόστιμα σε βάρος των οφειλετών, 
ώστε να καθίσταται εφικτή η εν συνεχεία αναγκαστική 
είσπραξή τους. 

80 Με την αξιολογούμενη ρύθμιση προβλέπεται η σύσταση 
αυτοτελούς Τμήματος Φυσικοθεραπείας, το οποίο θα 
υπάγεται στην οικεία Ιατρική Υπηρεσία των νοσοκομείων 
του Ε.Σ.Υ.. Μέχρι σήμερα οι φυσικοθεραπευτές 
εντάσσονται οργανικά στο Τμήμα Παραϊατρικού 
Προσωπικού, το οποίο ανήκει στην Ιατρική Υπηρεσία. 



Δεδομένου ότι οι υπηρεσίες φυσικοθεραπείας παρέχονται 
διατομεακά και οι φυσικοθεραπευτές καλούνται να 
εξυπηρετούν όλες ανεξαιρέτως τις μονάδες, κλινικές και 
τμήματα του νοσοκομείου, ο καλύτερος δυνατός 
συντονισμός και προγραμματισμός των παρεχόμενων 
υπηρεσιών, ιδίως στα μεγάλα νοσοκομεία άνω των 
διακοσίων (200) κλινών, καθιστά αναγκαία τη σύσταση 
αυτού του αυτοτελούς τμήματος. 

81 Με την αξιολογούμενη ρύθμιση προβλέπεται ότι η Ένωση 
Ασθενών Ελλάδας επιχορηγείται από τον Κρατικό 
Προϋπολογισμό.  
Με τον τρόπο αυτό η Πολιτεία αναγνωρίζει την Ένωση 
Ασθενών Ελλάδας ως επίσημο συνομιλητή και επενδύει 
στη βελτίωση της ποιότητας ζωής των ασθενών, 
καθιστώντας τους ουσιαστικούς συμμετόχους στη 
διαμόρφωση της πολιτικής υγείας.  
Η ρύθμιση αυτή εναρμονίζεται με το άρθρο 60 του ν. 
4931/2022, με το οποίο είχε ήδη αναγνωριστεί η πρόθεση 
της Πολιτείας να συνεκτιμά και να συναξιολογεί τη γνώμη 
εκπροσώπων ενώσεων ή συλλόγων ασθενών, όπως της 
Ένωσης Ασθενών Ελλάδας και της Εθνικής Συνομοσπονδίας 
Ατόμων με Αναπηρία, κατά τη διαδικασία διαλόγου των 
αρμόδιων οργάνων για τον σχεδιασμό πολιτικών υγείας, 
την αξιολόγηση των ακολουθούμενων πρακτικών, την 
οργάνωση δημόσιων και ιδιωτικών φορέων υγείας και την 
προστασία των δικαιωμάτων των ασθενών. 

82 Με την αξιολογούμενη ρύθμιση επαναδιατυπώνεται ο 
ορισμός των φορέων παροχής υπηρεσιών υγείας, ώστε να 
εναρμονίζεται με τις ρυθμίσεις του ν. 5129/2024, περί 
ολοκλήρωσης της ψυχιατρικής μεταρρύθμισης. 

83 Με την αξιολογούμενη ρύθμιση αντιμετωπίζεται η ανάγκη 
αναδιάρθρωσης της Επιτροπής Προστασίας των Ατόμων με 
Ψυχικές Διαταραχές και ενίσχυσης των αρμοδιοτήτων της. 
Οι τροποποιήσεις που εισάγονται ως προς τη σύνθεση και 
τις αρμοδιότητες της επιτροπής αποσκοπούν στην 
ενίσχυση του διαλόγου και της συνεργασίας των μελών της, 
καθώς και στην ανάληψη αποφασιστικών πρωτοβουλιών 
για την έγκαιρη και ενιαία αντιμετώπιση των ζητημάτων 
ψυχικής υγείας και την ουσιαστική προστασία των 
ασθενών σε κάθε υγειονομική περιφέρεια της χώρας. 
Η συμμετοχή των επτά (7) Διοικητών των Δ.Υ.Πε. 
διασφαλίζει την κεντρική εκπροσώπηση όλων των 
περιφερειακών δικτύων ψυχικής υγείας. Ταυτόχρονα, η 
παρουσία επτά (7) διακεκριμένων επιστημόνων από τον 
χώρο των επιστημών υγείας, της ψυχικής υγείας, των 



κοινωνικών, οικονομικών, ανθρωπιστικών ή νομικών 
επιστημών, με κατάρτιση και εμπειρία στην ψυχική υγεία, 
την προάσπιση των ανθρωπίνων δικαιωμάτων ή τη 
διοίκηση των υπηρεσιών υγείας, εξασφαλίζει την παροχή 
εξειδικευμένης γνώσης και εμπειρίας, την ορθή 
μεθοδολογική προσέγγιση, καθώς και την εισαγωγή 
καινοτόμων λύσεων και σύγχρονων διεθνών πρακτικών. 
Επιπλέον, η συμμετοχή ενός (1) εκπροσώπου των ληπτών 
υπηρεσιών υγείας διασφαλίζει τη συνεκτίμηση της 
βιωματικής γνώσης και εμπειρίας κατά τη δράση της 
επιτροπής για την προστασία των δικαιωμάτων των 
ατόμων με ψυχικές διαταραχές. Στην ίδια κατεύθυνση 
απονέμονται στην επιτροπή αρμοδιότητες συνεργασίας με 
την Αυτοτελή Υπηρεσία Προστασίας Δικαιωμάτων του 
Υπουργείου Υγείας και την Επιτροπή Ελέγχου Προστασίας 
Δικαιωμάτων Ληπτών Υπηρεσιών Υγείας του ν. 4368/2016 
(Α’ 21), καθώς και η αρμοδιότητα υποβολής προτάσεων 
προς τον Υπουργό Υγείας για την εισαγωγή ή την 
τροποποίηση νομοθετικών ρυθμίσεων που αφορούν στην 
προστασία των δικαιωμάτων των ατόμων με ψυχικές 
διαταραχές.  
Στόχοι της ρύθμισης είναι η αναβάθμιση και ο 
εκσυγχρονισμός της επιτροπής και η διασφάλιση της 
προστασίας των δικαιωμάτων των ασθενών με ψυχικές 
διαταραχές. 

84 Με την αξιολογούμενη ρύθμιση προβλέπεται η 
δυνατότητα τοποθέτησης πτυχιούχων ιατρικής που είναι 
διακεκριμένοι αθλητές, για ειδίκευση στα νοσηλευτικά 
ιδρύματα. Σκοπός της διάταξης είναι να διευρυνθούν τα 
κριτήρια τοποθέτησης ώστε να περιλαμβάνονται και 
αθλητές οι οποίοι δεν εντάσσονται στους πίνακες 
διοριστέων στο Δημόσιο. Η ρύθμιση κρίνεται αναγκαία 
λόγω των καθυστερήσεων που παρατηρούνται στη λήψη 
ιατρικής ειδικότητας από διακεκριμένους αθλητές 
πτυχιούχους ιατρικής. 

85 Με την αξιολογούμενη ρύθμιση αντιμετωπίζεται η ανάγκη 
ενιαίας και συνεχούς λειτουργίας του συστήματος 
εγγραφής σε προσωπικό ιατρό, καθώς και απρόσκοπτης 
πρόσβασης των πολιτών στις υπηρεσίες υγείας μέσω 
αυτού.  
Η κατάργηση της προθεσμίας της 1ης.6.2025 επιτρέπει τη 
δυναμική προσαρμογή των χρονοδιαγραμμάτων και των 
διαδικασιών που αφορούν στην εγγραφή των πολιτών σε 
προσωπικό ιατρό, με σκοπό την ολοκληρωμένη εγγραφή 
του μεγαλύτερου δυνατού τμήματος του πληθυσμού.  



Με τον τρόπο αυτό, διασφαλίζεται ότι όλοι οι δικαιούχοι 
θα έχουν τη δυνατότητα εγγραφής ανεξαρτήτως χρονικής 
συγκυρίας, ενώ ταυτόχρονα υποστηρίζεται η συνεχής 
βελτίωση του Ε.Σ.Υ. 

86 Με την αξιολογούμενη ρύθμιση αντιμετωπίζεται η ανάγκη 
σαφούς και ολοκληρωμένου πλαισίου για την παροχή 
υπηρεσιών Κατ’ Οίκον Νοσηλείας (Κ.Ο.Ν.) από φορείς 
εκτός του Ε.Σ.Υ.  
Συγκεκριμένα, αποσαφηνίζονται οι τύποι των φορέων που 
μπορούν να παρέχουν Κ.Ο.Ν., οι προϋποθέσεις λειτουργίας 
τους, οι διαδικασίες αδειοδότησης ή έγκρισης, ο 
μηχανισμός ελέγχου και εποπτείας, καθώς και ο τρόπος 
αποζημίωσης των παρεχόμενων υπηρεσιών από τους 
ασφαλιστικούς οργανισμούς. 
Στόχος της ρύθμισης είναι ο ρητός και εξαντλητικός 
καθορισμός των κατηγοριών των φορέων που δύνανται να 
παρέχουν υπηρεσίες Κ.Ο.Ν. εκτός του Ε.Σ.Υ., με 
διαχωρισμό τους σε πέντε (5) διακριτές ομάδες. Αυτός ο 
σαφής διαχωρισμός καλύπτει πλήρως το φάσμα των 
υποψήφιων παρόχων υπηρεσιών Κ.Ο.Ν., αποτρέποντας 
αυθαιρεσίες και νομικές αμφιβολίες ως προς το ποιος έχει 
την αρμοδιότητα παροχής των υπηρεσιών. 
Παράλληλα, τίθεται ως βασική προϋπόθεση για όλους τους 
φορείς ο ορισμός επιστημονικά υπεύθυνου επαγγελματία 
υγείας, εξασφαλίζοντας την επιστημονική εγκυρότητα των 
παρεχόμενων υπηρεσιών. Τέλος, προβλέπεται ότι για τις 
μονάδες Κ.Ο.Ν. απαιτείται έγκριση ή βεβαίωση 
λειτουργίας και ότι υπόκεινται σε προληπτικό διοικητικό 
έλεγχο πριν από την έναρξη της λειτουργίας τους. 

87 Με την αξιολογούμενη ρύθμιση παρέχεται η δυνατότητα 
στις αυτοτελείς Μονάδες Ημερησίας Νοσηλείας να 
διενεργούν όλα τα είδη αναισθησίας, πέραν της τοπικής 
που ίσχυε μέχρι σήμερα. Με τον τρόπο αυτό διευρύνεται 
το φάσμα των εκτελούμενων επεμβάσεων και 
επιτυγχάνεται η πλήρης αξιοποίηση της φιλοσοφίας της 
χειρουργικής μιας ημέρας, προς όφελος των ασθενών και 
του Ε.Σ.Υ. 

88 Με την αξιολογούμενη ρύθμιση θεσπίζεται ολοκληρωμένο 
πλαίσιο για τη λειτουργία των Μονάδων Χρόνιας 
Αιμοκάθαρσης, μέσω του καθορισμού των απαιτούμενων 
τεχνικών προδιαγραφών και του αναγκαίου 
ιατροτεχνολογικού εξοπλισμού.  
Παράλληλα, εισάγεται σαφής και διαφανής διαδικασία 
αδειοδότησης, με αναλυτική περιγραφή των σταδίων που 



πρέπει να ακολουθηθούν και των υποχρεώσεων που 
αναλαμβάνουν οι μονάδες.  
Στόχος της ρύθμισης είναι η ενίσχυση της ασφάλειας και 
της ποιότητας των παρεχόμενων υπηρεσιών 
αιμοκάθαρσης, καθώς και η επιτάχυνση της ίδρυσης και 
αδειοδότησης νέων μονάδων, ώστε να εξασφαλίζεται η 
απρόσκοπτη πρόσβαση των ασθενών στις παρεχόμενες 
θεραπείες. 

89 Με την αξιολογούμενη ρύθμιση καταργείται ο χρονικός 
περιορισμός που ίσχυε ως προϋπόθεση για τη χορήγηση 
άδειας ίδρυσης ιδιωτικής κλινικής, ο οποίος συνδεόταν με 
τον χρόνο δημοσίευσης του προηγούμενου νόμου.  
Με την τροποποίηση αυτή διευκολύνεται η ίδρυση νέων 
ιδιωτικών κλινικών, ενισχύεται η ανάπτυξη των δομών 
υγείας και προάγεται η προστασία της δημόσιας υγείας 
μέσω της διεύρυνσης των παρεχόμενων υπηρεσιών 
περίθαλψης. 

90 Με την αξιολογούμενη ρύθμιση καθορίζονται οι 
προϋποθέσεις συστέγασης ιδιωτικών φορέων παροχής 
υπηρεσιών πρωτοβάθμιας φροντίδας υγείας, με ή χωρίς 
εταιρική σχέση, σε συμμόρφωση με το άρθρο 6 του Κώδικα 
Ιατρικής Δεοντολογίας (ν. 3418/2005, Α’ 287). Βασική αρχή 
αποτελεί η απαγόρευση συστέγασης όλων των ιδιωτικών 
φορέων πρωτοβάθμιας φροντίδας υγείας με ιδιωτικούς 
φορείς που ασκούν οικονομικές δραστηριότητες εκτός του 
τομέα της υγείας. 
Παράλληλα, λαμβάνεται υπόψη ότι ορισμένοι φορείς 
συναφών επαγγελμάτων υγείας δεν υποχρεούνται πλέον 
να λάβουν βεβαίωση λειτουργίας, αλλά αρκεί η διαδικασία 
γνωστοποίησης της ίδρυσης και λειτουργίας τους.  
Ως εκ τούτου, ρητώς προβλέπεται ότι η γνωστοποίηση αυτή 
επαρκεί ως προϋπόθεση σε περίπτωση συστέγασης με 
φορέα παροχής ιατρικών υπηρεσιών πρωτοβάθμιας 
φροντίδας υγείας. 

91 Με την αξιολογούμενη ρύθμιση επιδιώκονται ο 
εξορθολογισμός και ο εκσυγχρονισμός της λειτουργίας των 
νοσοκομειακών φαρμακείων. Το ισχύον πλαίσιο θεωρείται 
πλέον παρωχημένο, καθώς επιβάλλει στους 
φαρμακοποιούς την υποχρέωση έκδοσης μεγάλου 
αριθμού εγγράφων, τη στιγμή που η πλειονότητα αυτών 
των διαδικασιών έχει ήδη ψηφιοποιηθεί. Στόχος είναι η 
απλοποίηση και η προσαρμογή των κανόνων λειτουργίας 
στις σύγχρονες ψηφιακές πρακτικές, ώστε να ενισχυθεί η 
αποτελεσματικότητα και να μειωθεί ο διοικητικός φόρτος. 



92 Με την αξιολογούμενη ρύθμιση επιλύεται ένα χρόνιο 
πρόβλημα που είχε δημιουργήσει σημαντικές στρεβλώσεις 
στην εφαρμογή της σχετικής νομοθεσίας. Λόγω 
ανακριβούς διατύπωσης και ασάφειας του νόμου, 
ιδιωτικές πισίνες οι οποίες βρίσκονται σε κοινόχρηστους 
χώρους πολυκατοικιών ή συγκροτημάτων κατοικιών 
αντιμετωπίζονταν από τη διοίκηση ως πισίνες δημόσιας 
χρήσης, σύμφωνα με την υπό στοιχεία Γ1/443/15.1.1973 ) 
απόφαση του Υπουργού Κοινωνικών Υπηρεσιών «Περί 
κολυμβητικών δεξαμενών μετά οδηγιών κατασκευής και 
λειτουργίας αυτών» (Β΄ 87), η οποία περιείχε διατάξεις 
υγειονομικού περιεχομένου, με σκοπό την προστασία της 
υγείας του κοινού που τις χρησιμοποιούσε, δηλαδή της 
δημόσιας υγείας. Ως αποτέλεσμα, η λειτουργία τους 
εξομοιωνόταν με εκείνη των δημόσιων κολυμβητηρίων 
επιχειρήσεων και απαιτούσε την έκδοση άδειας 
λειτουργίας, παρότι δεν πρόκειται για εγκαταστάσεις που 
παρέχουν υπηρεσίες στο κοινό.  
Από τη δεκαετία του 1990 κατασκευάστηκαν αρκετά 
συγκροτήματα κατοικιών τα οποία περιλαμβάνουν πισίνες 
στους κοινόχρηστους και κοινόκτητους χώρους τους, με την 
κατασκευή τους να έχει εγκριθεί μέσω οικοδομικής άδειας. 
Η λειτουργία των πισινών αυτών διέπεται από τους 
κανόνες της οροφοκτησίας και οι συνιδιοκτήτες έχουν την 
ευθύνη τήρησης των προβλεπόμενων υγειονομικών όρων, 
ενώ τα έξοδα λειτουργίας καλύπτονται από τους ίδιους 
τους ιδιοκτήτες, συνιδιοκτήτες ή μισθωτές, ανάλογα με το 
ποσοστό συμμετοχής τους στα κοινόχρηστα έξοδα. 
Η παρούσα ρύθμιση αποσαφηνίζει το νομικό πλαίσιο, ώστε 
οι πισίνες αυτές να μην εξομοιώνονται εσφαλμένα με 
δημόσια κολυμβητήρια και να μην επιβάλλεται η 
υποχρέωση λήψης άδειας λειτουργίας που δεν συνάδει με 
τον ιδιωτικό τους χαρακτήρα. 

93 Με την αξιολογούμενη ρύθμιση παρατείνεται έως τις 
31.12.2025 η ισχύς των ρυθμίσεων που αφορούν την 
εμφάνιση νέων ή την ανησυχητική αύξηση κρουσμάτων 
διαφόρων ήδη γνωστών λοιμώξεων και ιών, όπως η γρίπη 
Α και Β, η COVID-19 και ο στρεπτόκοκκος, καθώς και την 
αναμενόμενη περαιτέρω αύξησή τους κατά το φθινόπωρο.  
Στόχος είναι η διασφάλιση της ορθής λειτουργίας των 
δομών υγείας και των προνοιακών φορέων, η ενίσχυση των 
νοσοκομείων, των δομών ψυχικής υγείας, των 
εποπτευόμενων φορέων του Υπουργείου Υγείας και των 
μονάδων πρωτοβάθμιας φροντίδας υγείας του Ε.Σ.Υ., 
καθώς και η προάσπιση της δημόσιας υγείας. 



Επιπλέον, ειδικά για το Πανεπιστημιακό Νοσοκομείο 
Ιωαννίνων, παρατείνεται η ισχύς των συμβάσεων του 
προσωπικού που υπηρετεί στο νοσοκομείο και είχαν 
συναφθεί κατ’ εφαρμογή της παρ. 2 του άρθρου 25 του ν. 
4613/2019 (Α΄ 78). Η παράταση αυτή κρίνεται αναγκαία για 
την κάλυψη αναγκών του νοσοκομείου που εξυπηρετούν οι 
συγκεκριμένοι εργαζόμενοι. 

94 Με την αξιολογούμενη ρύθμιση εξουσιοδοτούνται οι 
Υπουργοί Υγείας και Ανάπτυξης και ο κατά περίπτωση 
αρμόδιος Υπουργός να ορίσουν Κοινοποιούσα Αρχή έως τις 
31.12.2026, κατ’ εφαρμογή του άρθρου 3 του κατ’ 
εξουσιοδότηση Κανονισμού (ΕΕ) 2024/370 της Επιτροπής, 
της 23ης Ιανουαρίου 2024, για τη συμπλήρωση της οδηγίας 
(ΕΕ) 2020/2184 του Ευρωπαϊκού Κοινοβουλίου και του 
Συμβουλίου με τον καθορισμό διαδικασιών αξιολόγησης 
της συμμόρφωσης για προϊόντα που έρχονται σε επαφή με 
νερό ανθρώπινης κατανάλωσης και κανόνων για τον 
ορισμό των οργανισμών αξιολόγησης της συμμόρφωσης 
που συμμετέχουν στις εν λόγω διαδικασίες.  
Η Κοινοποιούσα Αρχή είναι αρμόδια να εξασφαλίζει ότι οι 
πληροφορίες σχετικά με τη συμμόρφωση των προϊόντων 
με τις ελάχιστες υγειονομικές απαιτήσεις που καθορίζονται 
στο άρθρο 11 της οδηγίας (ΕΕ) 2020/2184 του Ευρωπαϊκού 
Κοινοβουλίου και του Συμβουλίου της 16ης Δεκεμβρίου 
2020 σχετικά με την ποιότητα του νερού ανθρώπινης 
κατανάλωσης (L 435) παρέχονται με ομοιόμορφο τρόπο για 
όλα τα προϊόντα, με τη μορφή ενιαίας δήλωσης 
συμμόρφωσης προς την Ευρωπαϊκή Επιτροπή. 
Με τον ορισμό και τη λειτουργία της Κοινοποιούσας Αρχής, 
αποτρέπεται ο κίνδυνος ενδεχόμενης αδυναμίας 
κυκλοφορίας στην αγορά, από την 1η.1.2027, προϊόντων 
και υλικών που έρχονται σε επαφή με το νερό ανθρώπινης 
κατανάλωσης, όπως σωληνώσεις, βρύσες και εξαρτήματα, 
τα οποία παράγονται στην Ελλάδα. 

95 Με την αξιολογούμενη ρύθμιση καλύπτεται η ανάγκη 
εξεύρεσης κατάλληλου κτιρίου για την αντιμετώπιση των 
αυξημένων λειτουργικών απαιτήσεων του Ε.Ο.Δ.Υ., ώστε 
να μπορεί να εκπληρώνει αποτελεσματικά όλες τις 
αρμοδιότητές του. Στο νέο κτίριο προβλέπεται η 
δημιουργία συντονιστικού κέντρου για τις Κινητές Ομάδες 
Υγείας (Κ.ΟΜ.Υ.) και η εγκατάσταση των εκατόν πενήντα 
(150) νέων εργαζομένων του οργανισμού. 
Για τον λόγο αυτό κρίνεται απαραίτητη η ένταξη του 
Ε.Ο.Δ.Υ. στην προβλεπόμενη εξαίρεση, καθώς ήδη έχουν 
αποβεί άκαρπες τρεις (3) διαγωνιστικές διαδικασίες για τη 



μίσθωση κτιρίου, εξαιτίας των υψηλών τεχνικών 
προδιαγραφών που απαιτούνται. 

96 Με την αξιολογούμενη ρύθμιση τροποποιείται το δεύτερο 
εδάφιο της παρ. 4 του άρθρου 1 του ν. 4316/2014 (Α΄ 270), 
που αφορά τη συγκρότηση του Παρατηρητηρίου Άνοιας – 
Alzheimer. 
Η τροποποίηση αυτή κρίνεται αναγκαία για τη διασφάλιση 
της συνέχειας και της σταθερότητας στη λειτουργία του 
παρατηρητηρίου, δεδομένου ότι η εξειδικευμένη γνώση 
και εμπειρία που αποκτούν ο Πρόεδρος και τα μέλη του 
κατά τη διάρκεια της θητείας τους είναι καίριας σημασίας 
για την αποτελεσματική παρακολούθηση, ανάλυση και 
διαμόρφωση πολιτικών για την αντιμετώπιση της άνοιας 
και της νόσου Alzheimer. 
Παράλληλα, η δυνατότητα δεύτερης ανανέωσης της 
θητείας συμβάλλει στην απρόσκοπτη συνέχιση των 
ερευνητικών και συντονιστικών δράσεων του 
Παρατηρητηρίου, στη διατήρηση της θεσμικής μνήμης και 
στην περαιτέρω αξιοποίηση του επιστημονικού έργου που 
έχει ήδη παραχθεί, χωρίς να απαιτείται συχνή αλλαγή 
προσώπων σε καίριες θέσεις. 
Με τον τρόπο αυτό ενισχύεται η αποτελεσματικότητα του 
οργάνου, εξασφαλίζεται η σταθερή εφαρμογή των εθνικών 
στρατηγικών για την άνοια και το Alzheimer και 
υποστηρίζεται η προστασία της δημόσιας υγείας μέσω της 
συνέχειας και της ποιότητας των παρεχόμενων υπηρεσιών 
και πολιτικών. 

97 Το Κοινωφελές Ίδρυμα Εθνικού Νοσοκομείου (Κ.Ι.Ε.Ν.) 
είναι κοινωφελές ίδρυμα που ιδρύθηκε από τον Ελληνικό 
Ερυθρό Σταυρό (Ε.Ε.Σ.). Η συμβολαιογραφική πράξη 
σύστασης του Κ.Ι.Ε.Ν., η οποία περιλαμβάνει το 
καταστατικό του, κυρώθηκε και απέκτησε ισχύ νόμου με το 
άρθρο 49 του ν. 2082/1992 (Α΄ 158). 
Σύμφωνα με το καταστατικό του, όπως έχει τροποποιηθεί 
και ισχύει, τα μέλη του Διοικητικού Συμβουλίου (Δ.Σ.) του 
Κ.Ι.Ε.Ν. διορίζονται από το Δ.Σ. του Ε.Ε.Σ., ενώ ως Πρόεδρος 
ορίζεται ο εκάστοτε Πρόεδρος του Ε.Ε.Σ. ή άλλο πρόσωπο 
που αυτός ορίζει.  
Με το άρθρο 16 του ν. 4286/2014 (Α’ 194) προβλέφθηκε η 
απαλλαγή από την ποινική ή άλλη ευθύνη των μελών του 
Δ.Σ. του Κ.Ι.Ε.Ν., τα οποία διορίζονταν από διοικήσεις του 
Ε.Ε.Σ. που είχαν τοποθετηθεί δυνάμει δικαστικών 
αποφάσεων. 
Η ρύθμιση αυτή κρίθηκε αναγκαία, καθώς δεν υπήρχαν 
πρόσωπα πρόθυμα να αναλάβουν θέση στη διοίκηση του 



Κ.Ι.Ε.Ν., λόγω του ενδεχομένου να θεωρηθούν υπεύθυνα 
για οφειλές ή πεπραγμένα προηγούμενων περιόδων. 
Μετά το 2018, ο Ε.Ε.Σ. επανήλθε σε καθεστώς εκλεγμένων 
αιρετών διοικήσεων, γεγονός που είχε ως αποτέλεσμα η 
παραπάνω πρόβλεψη να μην καλύπτει πλέον τα μέλη του 
Δ.Σ. του Κ.Ι.Ε.Ν. τα οποία θα διορίζονταν από τις αιρετές 
διοικήσεις του Ε.Ε.Σ. 
Κατά συνέπεια, προκύπτει ανάγκη νομοθετικής ρύθμισης 
που θα επεκτείνει την υφιστάμενη προστασία και στα μέλη 
του Δ.Σ. που διορίζονται από τις αιρετές διοικήσεις του 
Ε.Ε.Σ., ώστε να διασφαλιστεί ίση μεταχείριση με τα μέλη 
που είχαν διοριστεί από διοικήσεις τοποθετημένες με 
δικαστικές αποφάσεις. Η προστασία αυτή αφορά στην 
απαλλαγή από ποινική ή άλλη ευθύνη για πράξεις ή 
παραλείψεις του παρελθόντος, διατηρώντας όμως την 
ευθύνη για πράξεις που τελούνται με δόλο ή βαρεία 
αμέλεια, οι οποίες δεν κρίνονται άξιες προστασίας.  

98 Με την αξιολογούμενη ρύθμιση αντιμετωπίζεται η ανάγκη 
επικαιροποίησης του πλαισίου των διοικητικών μέτρων 
συμμόρφωσης που θεσπίστηκε με τον ν. 4235/2014 (Α΄ 32), 
όπως αυτή έχει διαμορφωθεί: 
α) από την ανάγκη εφαρμογής του Κανονισμού (ΕΕ) 
2017/625 του Ευρωπαϊκού Κοινοβουλίου και του 
Συμβουλίου, της 15ης Μαρτίου 2017, για τους επίσημους 
ελέγχους και τις άλλες επίσημες δραστηριότητες που 
διενεργούνται με σκοπό την εξασφάλιση της εφαρμογής 
της νομοθεσίας για τα τρόφιμα και τις ζωοτροφές και των 
κανόνων για την υγεία και την καλή μεταχείριση των ζώων, 
την υγεία των φυτών και τα φυτοπροστατευτικά προϊόντα, 
για την τροποποίηση των κανονισμών του Ευρωπαϊκού 
Κοινοβουλίου και του Συμβουλίου (ΕΚ) 999/2001, (ΕΚ) 
396/2005, (ΕΚ) 1069/2009, (ΕΚ) 1107/2009, (ΕΕ) 
1151/2012, (EE) 652/2014, (ΕΕ) 2016/429 και (ΕΕ) 
2016/2031, των κανονισμών του Συμβουλίου (ΕΚ) 1/2005 
και (ΕΚ) 1099/2009 και των οδηγιών του Συμβουλίου 
98/58/ΕΚ, 1999/74/ΕΚ, 2007/43/ΕΚ, 2008/119/ΕΚ και 
2008/120/ΕΚ και για την κατάργηση των κανονισμών του 
Ευρωπαϊκού Κοινοβουλίου και του Συμβουλίου (ΕΚ) 
854/2004 και (ΕΚ) 882/2004, των οδηγιών του Συμβουλίου 
89/608/ΕΟΚ, 89/662/ΕΟΚ, 90/425/ΕΟΚ, 91/496/ΕΟΚ, 
96/23/ΕΚ, 96/93/ΕΚ και 97/78/ΕΚ και της απόφασης 
92/438/ΕΟΚ του Συμβουλίου (L 95),  
β) από συστάσεις επιθεωρήσεων της Ευρωπαϊκής 
Επιτροπής στη χώρα μας κατά τα έτη που ακολούθησαν τη 



δημοσίευση του ν. 4235/2014 (ενδεικτικώς Συστάσεις 
2021-7189 και 2023-7787), 
γ) από την ανάγκη συμμόρφωσης της χώρας μας μετά την 
καταδικαστική απόφαση του Δικαστηρίου της Ευρωπαϊκής 
Ένωσης στην υπόθεση C-416/07, που αφορά στη μη 
συμμόρφωση με την ενωσιακή νομοθεσία για την 
προστασία των ζώων κατά τη μεταφορά και κατά τη σφαγή 
ή τη θανάτωσή τους, 
δ) από την ανάγκη εξορθολογισμού της καταγραφής του 
αριθμού εκμεταλλεύσεων και του υπάρχοντος ζωικού 
κεφαλαίου της χώρας και 
ε) από τη συσσωρευμένη εμπειρία των αρμόδιων αρχών 
κατά την εφαρμογή της νομοθεσίας.  
Οι νέες κατηγορίες διοικητικών παραβάσεων καλύπτουν 
σημαντικά ζητήματα της νομοθεσίας της υγείας και της 
προστασίας των ζώων. Επίσης, προβλέπονται 
επικαιροποιημένα διοικητικά μέτρα συμμόρφωσης για τον 
τομέα της προστασίας των ζώων κατά τη μεταφορά, που 
δεν είχαν προβλεφθεί στο υφιστάμενο πλαίσιο.  
Τέλος, προβλέπονται διοικητικά μέτρα συμμόρφωσης που 
αφορούν στην υποχρέωση ενημέρωσης στοιχείων στο 
Ολοκληρωμένο Πληροφοριακό Σύστημα της Κτηνιατρικής 
(ΟΠΣ- Κ). 

99 Με την αξιολογούμενη ρύθμιση τροποποιούνται οι 
διατάξεις για τις διοικητικές κυρώσεις στον τομέα των 
τροφίμων, καθώς από τα αποτελέσματα των ελέγχων που 
διενεργούνται από τη Γενική Διεύθυνση Τροφίμων του 
Υπουργείου Αγροτικής Ανάπτυξης και Τροφίμων, και 
ειδικότερα ως προς τη συμμόρφωση με τις εμπορικές 
προδιαγραφές των νωπών οπωροκηπευτικών και την ορθή 
αναγραφή της χώρας καταγωγής, επιπλέον όσων 
αναφέρθηκαν στο άρθρο 98 του αξιολογούμενου σχεδίου 
νόμου, έχουν ανακύψει τα εξής ζητήματα στον τομέα των 
τροφίμων: 
α) Από τους εκτάκτους ελέγχους σε όλα τα στάδια 
διακίνησης (τυποποιητήρια, συσκευαστήρια, σημεία 
χονδρικής και λιανικής πώλησης, σημεία εξόδου από τη 
χώρα, οδικό δίκτυο) διαπιστώνεται μεγάλος αριθμός 
παραβάσεων που σχετίζονται με τη μη αναγραφή της 
χώρας καταγωγής είτε στις συσκευασίες είτε στις πινακίδες 
πώλησης. 
Ενδεικτικά, στις λαϊκές αγορές προϊόντα τρίτων χωρών 
διατίθενται χωρίς σήμανση χώρας καταγωγής ή 
αναμειγνύονται με ελληνικά προϊόντα, γεγονός που 



δυσχεραίνει την ιχνηλασιμότητα και οδηγεί σε αθέμιτη 
παρουσίαση των εν λόγω προϊόντων ως «ελληνικών». 
β) Οι ελεγκτικές αρχές αντιμετωπίζουν δυσκολία να 
τεκμηριώσουν παραβάσεις που επιβάλλουν τόσο υψηλά 
πρόστιμα, ιδίως στους παραγωγούς ή εμπόρους λαϊκών 
αγορών. Προτείνεται, επομένως, τροποποίηση του άρθρου 
23 του ν. 4235/2014, με κατηγοριοποίηση του εύρους του 
προστίμου ανάλογα με το στάδιο διακίνησης όπου 
διαπιστώνεται η παράνομη καταγραφή προϊόντων ως 
«ελληνικών». Επιπλέον, σύμφωνα με τον Κανονισμό (ΕΚ) 
178/2002 του Ευρωπαϊκού Κοινοβουλίου και του 
Συμβουλίου, της 28ης Ιανουαρίου 2002, ο υπεύθυνος της 
επιχείρησης οφείλει να διασφαλίζει ιχνηλασιμότητα σε όλα 
τα στάδια παραγωγής, μεταποίησης και διανομής. Ωστόσο, 
συχνά διαπιστώνεται η έλλειψη συστημάτων 
ιχνηλασιμότητας, ενώ τα ήδη επιβαλλόμενα πρόστιμα δεν 
λειτουργούν αποτρεπτικά λόγω του χαμηλού κατώτατου 
ορίου.  

100 Με την αξιολογούμενη ρύθμιση τροποποιείται το άρθρο 26 
του ν. 4235/2014, που αφορά τη διαδικασία επιβολής 
διοικητικών κυρώσεων στον υποτομέα της προστασίας των 
ζώων κατά τη μεταφορά τους, προκειμένου να καταστεί 
δυνατή η επιβολή κυρώσεων σε Έλληνες και αλλοδαπούς 
μεταφορείς τόσο μετά την αναχώρησή τους από τον τόπο 
του συμβάντος όσο και μετά την ολοκλήρωση της 
μεταφοράς. 
Με το προηγούμενο καθεστώς προβλεπόταν η επί τόπου 
επιβολή και είσπραξη του προστίμου, η οποία όμως στην 
πράξη δεν ήταν εφικτή, λόγω αδυναμίας του μηχανισμού 
διοικητικού καταναγκασμού. Ως αποτέλεσμα, η επιβολή 
κυρώσεων ήταν περιορισμένης αποτελεσματικότητας, 
καθώς δεν οδηγούσε σε πραγματική είσπραξη του 
προστίμου. 
Με τις νέες διατάξεις καθίσταται πλέον δυνατή η βεβαίωση 
του προστίμου και η αποστολή του στις αρμόδιες αρχές 
των άλλων κρατών μελών της Ευρωπαϊκής Ένωσης, ώστε, 
με βάση την αμοιβαία συνδρομή, η είσπραξή του να 
καθίσταται ουσιαστικά εφικτή και το μέτρο να αποκτήσει 
πραγματική πρακτική αξία. 

101 Με την αξιολογούμενη ρύθμιση αναμορφώνεται το 
πλαίσιο μεταφοράς των φερόμενων ως ψυχικά ασθενών 
στο πλαίσιο της διαδικασίας της ακούσιας νοσηλείας και 
ανατίθεται στο Ε.Κ.Α.Β. η αρμοδιότητα διακομιδής τους 
προς τις δομές Ψυχικής Υγείας, καθώς δεν κατέστη δυνατή 
η ανάπτυξη και λειτουργία των Κοινοτικών Μονάδων 



Ψυχικής Υγείας του άρθρου 11 του ν. 2716/1999 (Α’ 96), οι 
οποίες, σύμφωνα με το ισχύον νομικό πλαίσιο, ήταν 
αρμόδιες για τη διακομιδή των φερόμενων ως ψυχικά 
ασθενών στις δομές ψυχικής υγείας στο πλαίσιο της 
ακούσιας νοσηλείας. 
Με τον τρόπο αυτό εξασφαλίζεται ότι σε όλα τα στάδια της 
διαδικασίας συμμετέχουν κατάλληλα καταρτισμένοι 
επαγγελματίες υγείας, διασφαλίζοντας την προστασία των 
δικαιωμάτων των φερόμενων ως ψυχικά ασθενών. 

102 Η αξιολογούμενη ρύθμιση περιλαμβάνει εξουσιοδοτικές 
διατάξεις που αφορούν στην εφαρμογή των άρθρων 7 και 
46 του αξιολογούμενου σχεδίου νόμου. 

103 Με την αξιολογούμενη ρύθμιση αναδιαμορφώνεται η 
εξουσιοδοτική διάταξη του άρθρου 48 του ν. 5161/2024, η 
οποία αφορά το άρθρο 22 του ν. 5161/2024 (Α’ 196), στη 
βάση των τροποποιήσεων που επέρχονται στο 
προαναφερόμενο άρθρο. 

104 Η αξιολογούμενη ρύθμιση περιλαμβάνει εξουσιοδοτική 
διάταξη που αφορά στην εφαρμογή του άρθρου 52 του 
αξιολογούμενου σχεδίου νόμου. 

105 Με την αξιολογούμενη ρύθμιση ορίζονται οι μεταβατικές 
διατάξεις που αφορούν στα άρθρα 87 και 90 του 
αξιολογούμενου σχεδίου νόμου.  

106 Με την αξιολογούμενη ρύθμιση καθορίζονται οι διατάξεις 
που καταργούνται από την έναρξη ισχύος του παρόντος.  

107 Με την αξιολογούμενη ρύθμιση ορίζεται η έναρξη ισχύος. 
 
Δ. Έκθεση γενικών συνεπειών 
 

18. Οφέλη αξιολογούμενης ρύθμισης  
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Σχολιασμός / ποιοτική αποτίμηση: 

 
 

19. Κόστος αξιολογούμενης ρύθμισης  

 

      

ΘΕΣΜΟΙ, 
ΔΗΜΟΣΙΑ 
ΔΙΟΙΚΗΣΗ, 
ΔΙΑΦΑΝΕΙ

Α 

ΑΓΟΡΑ, 
ΟΙΚΟΝΟΜΙΑ, 
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ρύθμιση 

          

Άλλο           

 
 Σχολιασμός / ποιοτική αποτίμηση: 

 
 
 
 

20. Κίνδυνοι αξιολογούμενης ρύθμισης  

 

      

ΘΕΣΜΟΙ, 
ΔΗΜΟΣΙΑ 
ΔΙΟΙΚΗΣΗ, 
ΔΙΑΦΑΝΕΙ

Α 

ΑΓΟΡΑ, 
ΟΙΚΟΝΟΜΙΑ, 

ΑΝΤΑΓΩΝΙΣΜΟ
Σ 

ΚΟΙΝΩΝΙΑ 
& 

ΚΟΙΝΩΝΙΚΕ
Σ ΟΜΑΔΕΣ 

ΦΥΣΙΚΟ, 
ΑΣΤΙΚΟ ΚΑΙ 

ΠΟΛΙΤΙΣΤΙΚΟ 
ΠΕΡΙΒΑΛΛΟ

Ν 

ΝΗΣΙΩΤΙΚΟΤΗΤ
Α 

ΚΙΝΔΥΝΟΙ 
ΡΥΘΜΙΣΗ

Σ 

ΔΙΑΧΕΙΡΙΣ
Η 

ΚΙΝΔΥΝΩ
Ν 

Αναγνώριση / 
εντοπισμός 

κινδύνου 
          

Διαπίστωση 
συνεπειών 
κινδύνων 

στους 
στόχους 

          

Σχεδιασμός 
αποτροπής / 
αντιστάθμιση

ς κινδύνων 

          

Άλλο           

ΜΕΙΩΣΗ 
ΚΙΝΔΥΝΩ

Ν 

Πιλοτική 
εφαρμογή 

          

Ανάδειξη 
καλών 

πρακτικών 
κατά την 

υλοποίηση 
της ρύθμισης 

         

Συνεχής 
αξιολόγηση 
διαδικασιών 
διαχείρισης 

κινδύνων 

          

Άλλο           

 



Σχολιασμός / ποιοτική αποτίμηση: 
 

 

21. 

Γνώμες ή πορίσματα αρμόδιων υπηρεσιών και ανεξάρτητων αρχών 
(ηλεκτρονική επισύναψη).  
Ειδική αιτιολογία σε περίπτωση σημαντικής απόκλισης μεταξύ της 
γνωμοδότησης και της αξιολογούμενης ρύθμισης. 

  
Ε. Έκθεση διαβούλευσης 
 

22. 
Διαβούλευση κατά τη διάρκεια της νομοπαρασκευαστικής διαδικασίας από την 
έναρξη κατάρτισης της αξιολογούμενης ρύθμισης μέχρι την υπογραφή από 
τους συναρμόδιους Υπουργούς 

 
 
❒ 

 
 

Συνεργασία με άλλα 
υπουργεία / υπηρεσίες  

 
 

 
 

❒ 
 
 

Συνεργασία με 
κοινωνικούς φορείς / 
Ανεξάρτητες Αρχές 

 
 

 
 

❒ 

 
 
Διεθνής διαβούλευση 
 
 

 

 

23. 
Σχόλια στο πλαίσιο της διαβούλευσης μέσω της ηλεκτρονικής πλατφόρμας 
(ηλεκτρονική επισύναψη της έκθεσης) 

 
 
Επί των γενικών αρχών («επί 
της αρχής») της 
αξιολογούμενης ρύθμισης 
 

 
Αριθμός 
συμμετασχόντων 
 

 

 
 
 
Σχόλια που 
υιοθετήθηκαν 
 
 
 

 



 
 
Σχόλια που δεν 
υιοθετήθηκαν 
(συμπεριλαμβανομένης 
επαρκούς αιτιολόγησης) 
 

 

 
 
Επί των άρθρων της 
αξιολογούμενης ρύθμισης 
 

 
Αριθμός 
συμμετασχόντων 
 

 

 
 
 
Σχόλια που 
υιοθετήθηκαν 
 
 
 

 

 
Σχόλια που δεν 
υιοθετήθηκαν 
(συμπεριλαμβανομένης 
επαρκούς αιτιολόγησης) 

 
 
 
 
 
 
 

Στ. Έκθεση νομιμότητας 
24. Συναφείς συνταγματικές διατάξεις 

 Παρ. 3 άρθρου 21, 103 και 106 του Συντάγματος 
25. Ενωσιακό δίκαιο  

 
 

❒ 

Πρωτογενές ενωσιακό 
δίκαιο 
(συμπεριλαμβανομένου 
του Χάρτη Θεμελιωδών 
Δικαιωμάτων) 

 

 
 

❒ 
Κανονισμός 

Κανονισμός (EE) 2017/625 του Ευρωπαϊκού 
Κοινοβουλίου και του Συμβουλίου της 15ης 
Μαρτίου 2017 (L 95). 
Κανονισμός (EE) 2016/429 του Ευρωπαϊκού 
Κοινοβουλίου και του Συμβουλίου, της 9ης Μαρτίου 
2016 (L 84). 

 
 

❒ 
Οδηγία 

 



 
 

❒ 
Απόφαση 

Υπόθεση C-416/07 του Δικαστηρίου της Ευρωπαϊκής 
Ένωσης. 

26. Συναφείς διατάξεις διεθνών συνθηκών ή συμφωνιών  
 

❒ 
Ευρωπαϊκή Σύμβαση 
των Δικαιωμάτων του 
Ανθρώπου 

 

 
❒ 

Διεθνείς συμβάσεις 
 

 

27. 
Συναφής νομολογία των ανωτάτων και άλλων εθνικών δικαστηρίων, καθώς 
και αποφάσεις των Ανεξάρτητων Αρχών 

  Στοιχεία & βασικό περιεχόμενο απόφασης 
 
 
❒ 

Ανώτατο ή άλλο 
εθνικό δικαστήριο 
(αναφέρατε) 

 

 
 

❒ 

Ανεξάρτητη Αρχή 
(αναφέρατε) 

 

28. Συναφής ευρωπαϊκή και διεθνής νομολογία 
  Στοιχεία & βασικό περιεχόμενο απόφασης 
 
 

❒ 

Νομολογία 
Δικαστηρίου Ε.Ε. 

 

 

❒ 
Νομολογία 
Ευρωπαϊκού 
Δικαστηρίου 
Δικαιωμάτων του 
Ανθρώπου 

 

 
 

❒ 

Άλλα ευρωπαϊκά ή 
διεθνή δικαστήρια ή 
διαιτητικά όργανα 

 

 
Η. Έκθεση εφαρμογής της ρύθμισης 
 
 

31. Συναρμοδιότητα Υπουργείων / υπηρεσιών / φορέων 
Σχετική διάταξη 

αξιολογούμενης ρύθμισης 
Συναρμόδια Υπουργεία – 

Συναρμόδιες υπηρεσίες / φορείς 
Αντικείμενο συναρμοδιότητας 

   
32. Έκδοση κανονιστικών πράξεων και εγκυκλίων 

Εξουσιοδοτική διάταξη 
Είδος 

πράξης 
Αρμόδιο ή 

επισπεύδον 
Αντικείμενο 

Χρονοδιάγραμμα 
(ενδεικτική ή 



Υπουργείο ή 
υπηρεσία 

αποκλειστική 
προθεσμία) 

     
 
 
 

Ανάγκη σύστασης νέου νομικού προσώπου, ανώνυμης εταιρίας ή δημόσιας υπηρεσίας 

33. 
Ποιες διατάξεις της αξιολογούμενης ρύθμισης προβλέπουν τη σύσταση νέου 
νομικού προσώπου, ανώνυμης εταιρίας ή δημόσιας υπηρεσίας; 

  

34. 
Γιατί προτείνεται η σύσταση αυτού του νέου οργάνου και δεν επαρκούν οι 
υφιστάμενες διοικητικές δομές για να επιτευχθεί ο στόχος της αξιολογούμενης 
ρύθμισης; 

  

35. Χρόνος έναρξης λειτουργίας του νέου οργάνου 

  

36. 

Έχει γίνει η σχετική οικονομοτεχνική μελέτη αναφορικά με τη σύσταση του 
νέου οργάνου; ΝΑΙ ❒ ΟΧΙ ❒ 
 
Εάν ΝΑΙ, να επισυναφθεί ηλεκτρονικά. 
 

  

Στοιχεία νέου νομικού προσώπου, ανώνυμης εταιρίας ή δημόσιας υπηρεσίας 

37. Επωνυμία ή ονομασία και νομική μορφή 

  

38. Χώρος λειτουργίας του νέου οργάνου 

  

39. Διασφάλιση επαρκούς υλικοτεχνικού & ηλεκτρονικού εξοπλισμού 

  

40. Τρόπος στελέχωσης του νέου οργάνου 

  
 
 


