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ΘΕΜΑ:  Απάντηση σε αναφορές Βουλευτών 
 

Απαντώντας στις με αρ. 2926/4-10-2024 και 2932/4-10-2024 αναφορές, 
που κατατέθηκαν στη Βουλή των Ελλήνων από τους Βουλευτές κ.κ. Ασημίνα 
Σκόνδρα, Γιώργο Κωτσό , σχετικά με επιστολή του Ιατρικού Συλλόγου Καρδίτσας με 
αίτημα την αναστολή των οδηγιών για την είσπραξη του clawback, σας γνωρίζουμε 
τα ακόλουθα: 

Το μέτρο της αυτόματης επιστροφής (clawback) θεσπίσθηκε ως περιορισμός 
των χρηματικών απαιτήσεων των συμβεβλημένων ιδιωτών παρόχων υπηρεσιών 
υγείας κατά του ΕΟΠΥΥ από την παροχή διαγνωστικών εξετάσεων - ιατρικών 
πράξεων, νοσηλείας και φυσικοθεραπειών προς τους ασφαλισμένους των Φορέων 
Κοινωνικής Ασφάλισης των οποίων ο κλάδος υγείας σε είδος εντάχθηκε στον 
Ε.Ο.Π.Υ.Υ., της οποίας (παροχής) τη δαπάνη καλύπτει εν όλω ή εν μέρει ο 
Οργανισμός. Οι θεσπισθείσες διατάξεις του άρθρου 100 του ν. 4172/2013 
αναφορικά με το μηχανισμό αυτόματης επιστροφής (clawback), και των κατ΄ 
εξουσιοδότηση εκδοθεισών υπουργικών αποφάσεων αποβλέπουν στον έλεγχο της 
πραγματοποιούμενης δαπάνης του Οργανισμού και κατ’ αποτέλεσμα στην 
εξασφάλιση της βιωσιμότητας αυτού, ενώ είναι σαφές ότι στην περίπτωση κατά την 
οποία η βιωσιμότητα του Ε.Ο.Π.Υ.Υ. δεν εξασφαλισθεί, οι πολίτες θα στερηθούν του 
αγαθού της πρόσβασης της δημόσιας υγείας. 

Συνεπώς, η εφαρμογή των προβλέψεων του Ν.4270/2014 αναφορικά με το 
Μεσοπρόθεσμο Πλαίσιο Δημοσιονομικής Προσαρμογής, που δεσμεύει τον 
Οργανισμό, η θέσπιση των διατάξεων του άρθρου 100 του ν. 4172/2013, των κατ’ 
εξουσιοδότηση εκδοθεισών Υ.Α. και ακόλουθα των εκδοθεισών διοικητικών πράξεων 
του Οργανισμού, έχουν ως αποκλειστική αιτία α) τη μη επιβάρυνση του 
προϋπολογισμού του Ε.Ο.Π.Υ.Υ., που στην αντίθετη περίπτωση θα έχει ως 
συνέπεια την αύξηση του δημοσίου χρέους και β) τη διασφάλιση της βιωσιμότητας 
του Ε.Ο.Π.Υ.Υ. και ως εκ τούτου την εξασφάλιση της προστασίας της υγειονομικής 
κάλυψης και των ιατροφαρμακευτικών παροχών προς τους ασφαλισμένους. 
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Με σκοπό τον περιορισμό της υπερσυνταγογράφησης διαγνωστικών 
εξετάσεων-ιατρικών πράξεων από τους θεράποντες ιατρούς, ενσωματώνονται στο 
Σύστημα Ηλεκτρονικής Συνταγογράφησης τα διαγνωστικά/θεραπευτικά  
πρωτόκολλα που αναπτύσσει κάθε φορά το αρμόδιο Αυτοτελές Τμήμα 
Θεραπευτικών Πρωτοκόλλων και Μητρώων Ασθενών του Υπουργείου Υγείας (ήδη 
έχουν ενσωματωθεί οι κατευθυντήριες οδηγίες που αφορούν στην Οστεοπόρωση 
και στην Δυσλιπιδαιμία).  

Ο ΕΟΠΥΥ διαχρονικά συνεργάζεται και προτείνει στο αρμόδιο Υπουργείο 
Υγείας, μέτρα προς αντιμετώπιση των φαινομένων της υπερσυνταγογράφησης και 
προκλητής ζήτησης διαγνωστικών εξετάσεων. Χαρακτηριστικά αναφέρουμε : 
• Την πιο πρόσφατη, υπό στοιχεία ΕΑΛΕ/Γ.Π. 43929 (ΦΕΚ Β΄5494/3.10.2024) 
Υπουργική απόφαση, περί των οριζόντιων μέτρων επανάληψης της 
συνταγογράφησης και εκτέλεσης διαγνωστικών εξετάσεων. 
• Σχεδιάζεται η εφαρμογή real time ελέγχου σταδιακά σε επιλεγμένες και 
κρίσιμες σε σχέση με τη δαπάνη διαγνωστικές εξετάσεις. 
• Σχεδιάζεται η εφαρμογή νέων κανόνων / ορίων στη συνταγογράφηση και 
εκτέλεση διαγνωστικών εξετάσεων (ΦΕΚ Β’ 6163/2021).   
• Επιπλέον, θα θέλαμε να προσθέσουμε ότι με τον πρόσφατα ψηφισθέντα 
ν.5102/2024 και συγκεκριμένα με το άρθρο 17, θεσπίστηκαν δείκτες ελέγχου 
συνταγογράφησης, βάσει των οποίων ο ΕΟΠΥΥ πρόκειται να διενεργεί ελέγχους και 
να αξιολογεί, μεταξύ άλλων, τη συνταγογράφηση διαγνωστικών εξετάσεων  από 
τους  θεράποντες ιατρούς. 

Επιπρόσθετα, από 1η.5.2024 οι δικαιούχοι περίθαλψης του Ε.Ο.Π.Υ.Υ. 
καταβάλλουν στα συμβεβλημένα ιδιωτικά διαγνωστικά κέντρα και στους 
κλινικοεργαστηριακούς ιατρούς ένα (1) ευρώ ανά παραπεμπτικό για την εκτέλεση 
διαγνωστικών εξετάσεων βιολογικών υλικών και τρία (3) ευρώ ανά παραπεμπτικό 
για την εκτέλεση απεικονιστικών ελέγχων. Τα έσοδα αυτά εισπράττονται από τα 
συμβεβλημένα διαγνωστικά κέντρα και τους κλινικοεργαστηριακούς ιατρούς και 
απομειώνουν ισόποσα τη δαπάνη εκάστοτε παρόχου που υποβάλλεται προς 
αποζημίωση από τον Ε.Ο.Π.Υ.Υ. Με τις διατάξεις του άρθρου 25 του ν.5102/2024 
(ΦΕΚ Α’ 55/2024), ο νομοθέτης επιδιώκει περαιτέρω τη συγκράτηση, εντός των 
ορίων του προϋπολογισμού του Ε.Ο.Π.Υ.Υ., των δαπανών για υπηρεσίες υγείας του 
Οργανισμού ενισχύοντας ταυτόχρονα τη βιωσιμότητα του συνόλου των 
συμβεβλημένων διαγνωστικών κέντρων και των κλινικοεργαστηριακών ιατρών. 

Επιπλέον, ο ΕΟΠΥΥ υπό την εποπτεία της Γενικής Γραμματείας Δημόσιας 
Υγείας του Υπουργείου Υγείας υλοποιεί τη δράση «Προληπτικές Διαγνωστικές 
εξετάσεις, μαστογραφίας κατά του καρκίνου». Οι διαγνωστικές εξετάσεις και η 
κλινική εξέταση που περιλαμβάνονται στη Δράση πραγματοποιούνται, σε δημόσιες 
ή ιδιωτικές Μονάδες Υγείας Πρωτοβάθμιας Φροντίδας (Πάροχοι) και οι δαπάνες της 
βαραίνουν το Πρόγραμμα Δημοσίων Επενδύσεων (Π.Δ.Ε.) του Υπουργείου Υγείας 
και προέρχονται από ενωσιακούς πόρους του Ταμείου Ανάκαμψης και 
Ανθεκτικότητας. Στις δαπάνες της δράσης σύμφωνα με τις διατάξεις της υπ΄ αρ. 
27866/2022 (ΦΕΚ Β΄2459/2022) Κοινής Υπουργικής Απόφασης, δεν εφαρμόζεται ο 
μηχανισμός αυτόματης επιστροφής (clawback) και το μηνιαίο κλιμακωτό ποσοστό 
έκπτωσης (rebate) του άρθρου 100 του ν. 4172/2013 (ΦΕΚ Α’ 167/2013). 

Στο πλαίσιο της προσπάθειας για δικαιότερη κατανομή της επιβάρυνσης των 
παρόχων του Ε.Ο.Π.Υ.Υ., ψηφίστηκε το άρθρο 35 του ν. 5107/2024 (ΦΕΚ Α’ 
64/2024): «Εισαγωγή μέτρων ελέγχου αιτούμενης μη εκκαθαρισμένης δαπάνης 
Ε.Ο.Π.Υ.Υ.- Προσθήκη παρ. 4Α στο άρθρο 100 του ν.4172/2023»), όπου εισάγεται 
ο μεσοσταθμικός δείκτης εξομάλυνσης της αιτούμενης μη εκκαθαρισμένης προ 
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rebate δαπάνης ανά Περιφερειακή Ενότητα και κατηγορία διαγνωστικών 
εξετάσεων/παρεχόμενων ιατρικών υπηρεσιών, ο οποίος εφαρμόζεται πριν από την 
υποβολή της εκάστοτε αποζημιούμενης δαπάνης. Με την υπό στοιχεία ΕΑΛΕ/Γ.Π. 
38587 (ΦΕΚ Β’ 4503/01.08.2024) Υπουργική Απόφαση ξεκίνησε η εφαρμογή του 
Μεσοσταθμικού Δείκτη Εξομάλυνσης με εξειδίκευση της διαδικασίας εισαγωγής και 
υπολογισμού του και ρύθμιση τεχνικών και λεπτομερειακών ζητημάτων. 
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