
 

ΘΕΜΑ: «Απάντηση στη με αρ. 610/6-9-2023 Ερώτηση Βουλής». 

 

 Σε απάντηση της Ερώτησης με αρ. πρωτ. 610/6-9-2023 που κατατέθηκε στην Βουλή των 
Ελλήνων από την βουλευτή Δυτικού Τομέα Αθηνών κ. ΑΘΑΝΑΣΙΟΥ ΜΑΡΙΑΣ, με θέμα: 
«Αιτήματα των πασχόντων από καρδιαγγειακές παθήσεις» σας αναφέρουμε τα ακόλουθα στα 
πλαίσια των αρμοδιοτήτων της Διεύθυνσής μας και με τη σειρά που τίθενται τα ερωτήματα: 

Α & Β: Αναφορικά με τη μηδενική συμμετοχή στα αναλώσιμα υλικά και τη συμπλήρωση του 
άρθρου 5 του ΕΚΠΥ ΕΟΠΥΥ, ώστε η καρδιολογική εξέταση (που καλύπτει ο ΕΟΠΥΥ σε 
συμβεβλημένους παρόχους υπηρεσιών Π.Φ.Υ.) να περιλαμβάνει εκτός του 
ηλεκτροκαρδιογραφήματος και το υπερηχογράφημα καρδιάς, προϋποθέτει τροποποίηση της 
συγκεκριμένης Κ.Υ.Α. (ΕΑΛΕ/Γ.Π.80157/31.10.2018 – ΦΕΚ Β΄ 4898), κάτι το οποίο θα ληφθεί 
υπόψη σε μελλοντική τροποποίηση του Ενιαίου Κανονισμού Παροχών Υγείας του Οργανισμού. 
 
Γ. Η μηδενική συμμετοχή σε εξετάσεις που διενεργούνται μέσω ΕΟΠΥΥ, προβλέπεται σαφώς 
για δικαιούχους που πάσχουν από συγκεκριμένες παθήσεις σύμφωνα με το άρθρο 6 του ΕΚΠΥ 
ΕΟΠΥΥ, ή έχουν πιστοποιημένη αναπηρία 80% και άνω. Κατά συνέπεια, έχει προβλεφθεί και οι 
καρδιοπαθείς με πιστοποιημένο ποσοστό αναπηρίας 80% και άνω να έχουν μηδενική συμμετοχή 
σε εξετάσεις. 
 
Δ. Αποτελεί αρμοδιότητα της Δ/νσης Φαρμάκου ΕΟΠΥΥ 
 
Ε. Βάσει ΕΚΠΥ (άρθρο 12, παρ.1δ και ε) προβλέπεται ότι «Δεν καταβάλλουν συμμετοχή όσοι 
δικαιούχοι πραγματοποιούν νοσηλεία: δ) Για ειδικές επεμβάσεις, όπως ορίζονται στη σχετική 
υπουργική απόφαση, που αποδεδειγμένα δεν γίνονται στις δημόσιες δομές ή που 
αποδεδειγμένα ο χρόνος αναμονής που απαιτείται για την ίδια θεραπεία σε δημόσια δομή 
εγκυμονεί κίνδυνο για τη ζωή του δικαιούχου. Σε αυτήν την περίπτωση απαιτείται 
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αιτιολογημένη γνωμοδότηση του Α.Υ.Σ. ε) Για παιδοκαρδιοχειρουργικές και παιδοκαρδιολογικές 
επεμβάσεις, για καρδιοχειρουργικές και αγγειοχειρουργικές ιατρικές πράξεις.»  
 
Εξάλλου στις «ειδικές επεμβάσεις»,  για τις οποίες γίνεται αναφορά στον ΕΚΠΥ, έχουν 
συμπεριληφθεί 35 Καρδιολογικά-Καρδιοχειρουργικά Κλειστά Ενοποιημένα Νοσήλια (ΚΕΝ) με 
μηδενική συμμετοχή ασφαλισμένου υπό την προϋπόθεση θετικής γνωμοδότησης ΑΥΣ, 
σύμφωνα με την επικαιροποιημένη υπ΄αριθμ. ΕΑΛΕ/Γ.Π. οικ. 28008 (συνημμένο ΦΕΚΒ 
3361/19.05.2023). 
 
ΣΤ. Βάσει ΕΚΠΥ (άρθρο 15, παρ.5) προβλέπεται ότι σε περίπτωση θανάτου κατά τη διάρκεια 
νοσηλείας ο ΟΕΠΥΥ αποζημιώνει τον πάροχο ως εξής: «5. Αποζημίωση σε περίπτωση θανάτου: 
Ο ΕΟΠΥΥ δεν αποζημιώνει με Κ.Ε.Ν. νοσηλείες ασθενών οι οποίοι κατέληξαν μετά την εισαγωγή 
τους σε ιδιωτική Κλινική ή δημόσιο Νοσοκομείο, εντός των δύο (2) πρώτων ημερών νοσηλείας, 
παρά μόνο με τις πράξεις που έχουν διενεργηθεί, εξαιρουμένων των Κ.Ε.Ν. στα οποία σαφώς 
προσδιορίζεται και ο θάνατος. Για τις ημέρες νοσηλείας αυτών των ασθενών, ο ΕΟΠΥΥ 
αποζημιώνει με το ημερήσιο νοσήλιο συν τα εξαιρούμενα του.» 
Ωστόσο η συγκεκριμένη οδηγία αφορά την αποζημίωση της νοσηλείας στον πάροχο και δεν 
επηρεάζει τη συμμετοχή του ασφαλισμένου. 
 
Ζ.  Σύμφωνα με το άρθρο 25 του ισχύοντος ΕΚΠΥ του ΕΟΠΥΥ η αναγνώριση απόδοσης δαπάνης 
για τη χρησιμοποίηση αποκλειστικής νοσοκόμας είναι δυνατή μόνο σε Κρατικά Νοσοκομεία. Η 
δυνατότητα επέκτασης χρήσης αποκλειστικής και σε Ιδιωτικά θεραπευτήρια καθώς και αύξηση 
της αποζημίωσης θα εξετασθεί σε μελλοντική τροποποίηση του Κανονισμού. 
 
Η. Στη συγκεκριμένη παράγραφο περιγράφεται τα ποσά αποζημίωσης του ΕΟΠΥΥ προς 
συμβεβλημένες δομές χρονίως πασχόντων, ως ποσοστό του ισχύοντος κρατικού τιμολογίου για 
την εκάστοτε εξέταση και σε καμία περίπτωση δεν αφορά σε ποσοστό αναπηρίας. 
 
Θ. Για τα εξαιρούμενα του ημερήσιου νοσηλίου των ιδιωτικών κλινικών [άρθρο16, πίνακας 2 - 
περίπτωση VII «Οι κοστολογημένες ιατρικές πράξεις και οι διαγνωστικές εξετάσεις 
αποζημιώνονται με το 80% της πρώτης στήλης του κρατικού τιμολογίου (π.δ. 157/1991), εκτός 
από α) μαγνητικές τομογραφίες, β) αξονικές τομογραφίες, γ) TRIPLEX αγγείων και καρδιάς, δ) 
Ορμονολογικές εξετάσεις (όχι οι δοκιμασίες) που αποζημιώνονται με το 45% της τιμής του 
κρατικού τιμολογίου.»], η οδηγία αφορά την αποζημίωση της νοσηλείας στον πάροχο και δεν 
επηρεάζει τη συμμετοχή του ασφαλισμένου κατά τη νοσηλεία του σε ιδιώτη πάροχο. 
 
Ι. Ήδη έχει υλοποιηθεί η μηδενική συμμετοχή στη συσκευή μέτρησης INR για ασθενείς με 
μηχανική υποστήριξη καρδιάς στην πρόσφατη τροποποίηση του ΕΚΠΥ ΕΟΠΥΥ (ΦΕΚ τ. Β’ 
6544/21-12-2022, αντικατάσταση άρθρου 54). 
 
ΙΑ. Η εξέταση ΝΤ-proBNP έχει κοστολογηθεί στα 35,00€ με την υπ΄αρ. Γ2(δ)/οικ.38337/30.6.2022 
Κ.Υ.Α. - ΦΕΚ Β΄3588 και συνεπώς αποζημιώνεται από τον  ΕΟΠΥΥ (συνταγογραφείται στο Σύστημα 
Ηλεκτρονικής Συνταγογράφησης της Η.Δι.Κ.Α. από τους θεράποντες ιατρούς με χρήση του κωδικού 
εξέτασης: 130000357). 
 
ΙΒ. Δεν αποτελεί αρμοδιότητα του ΕΟΠΥΥ 
 
ΙΓ. Αποτελεί αρμοδιότητα της Δ/νσης Φαρμάκου ΕΟΠΥΥ 
 
ΙΔ. Δεν αποτελεί αρμοδιότητα του ΕΟΠΥΥ 
 
ΙΕ. Δεν αποτελεί αρμοδιότητα του ΕΟΠΥΥ 



 
ΙΣΤ. Δεν αποτελεί αρμοδιότητα του ΕΟΠΥΥ 
 

ΙΖ. α)  Όσον αφορά στην κάλυψη των εξόδων για οδοντιατρική φροντίδα των καρδιοπαθών 

ατόμων και παιδιών, ισχύουν τα αναφερόμενα αναλυτικά  στο άρθρο 37 του Ενιαίου 
Κανονισμού Παροχών Υγείας του Ε.Ο.Π.Υ.Υ.  

β) Η δημιουργία παιδο-οδοντιατρικής δομής στο ΕΣΥ  για τα Καρδιοπαθή παιδιά δεν άπτεται 

των αρμοδιοτήτων του ΕΟΠΥΥ 
 
 
ΙΗ. Δεν αποτελεί αρμοδιότητα του ΕΟΠΥΥ 
 
ΙΘ. Δεν αποτελεί αρμοδιότητα του ΕΟΠΥΥ 
 
ΑΑ. Δεν αποτελεί αρμοδιότητα του ΕΟΠΥΥ 
 
ΑΒ. Δεν αποτελεί αρμοδιότητα του ΕΟΠΥΥ 
 
ΑΓ. Δεν αποτελεί αρμοδιότητα του ΕΟΠΥΥ 
 
 
Παραμένουμε στη διάθεσή σας για οποιαδήποτε περαιτέρω διευκρίνιση. 
 
 
 
 
 

                                                                           Ο ΠΡΟΪΣΤΑΜΕΝΟΣ ΔΙΕΥΘΥΝΣΗΣ                                                                                              

                                                                                      Θ.ΠΑΣΧΑΛΗΣ   
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