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ΘΕΜΑ:  Απάντηση σε αναφορά Βουλευτή 
 

Απαντώντας στην με αρ. 1029/9-1-2026 αναφορά, που κατατέθηκε στη 
Βουλή των Ελλήνων από τη Βουλευτή κ. Μαρία Αθανασίου, με θέμα «Αιτήματα της 
Ανώτατης Γενικής Συνομοσπονδίας Συνταξιούχων Ελλάδος (ΑΓΣΕΕ) που, αφενός, 
άπτονται θεματολογίας συνταξιοδοτικών ζητημάτων, υγειονομικής φροντίδας, 
καταπολέμησης της ακρίβειας στο κόστος ζωής και φορολογικής μεταχείρισης των 
συνταξιούχων, και αφετέρου, αφορούν στη θέσπιση ειδικού «voucher» 

προνομιακών κοινωνικών παροχών υπέρ αυτών», για θέματα αρμοδιότητάς μας, 
σας γνωρίζουμε τα ακόλουθα: 

Α. Στις προτεραιότητες του Υπουργείου Υγείας είναι η αναβάθμιση των 
παρεχόμενων υπηρεσιών των Νοσοκομείων της χώρας, προκειμένου να 
αντιμετωπίζονται άμεσα και με τον καλύτερο δυνατό τρόπο οι ανάγκες υγειονομικής 
περίθαλψης των πασχόντων συνανθρώπων μας, καθώς και όσο το δυνατόν πιο 
κοντά στον τόπο διαμονής τους. 

Για το λόγο αυτό η αρμόδια Υπηρεσία του Υπουργείου Υγείας, στο πλαίσιο 
των αρμοδιοτήτων της, όταν και εφόσον υποβάλλονται προτάσεις/εισηγήσεις από τα 
αρμόδια όργανα (Νοσοκομεία, ΔΥΠΕ) σχετικές με την αναβάθμιση των 
παρεχόμενων υπηρεσιών υγείας, μεριμνά για την ταχύτερη ικανοποίησή τους, 
λαμβάνοντας υπόψη τις επιμέρους ανάγκες, την κείμενη νομοθεσία, τις γεωγραφικές 
ιδιαιτερότητες και τις οικονομικές δυνατότητες. Η δε φροντίδα υγείας, σύμφωνα και 
με το σκοπό κάθε Νοσοκομείου, παρέχεται ισότιμα σε κάθε πολίτη ανεξάρτητα από 
την οικονομική, κοινωνική και επαγγελματική του κατάσταση και σύμφωνα με τους 
κανόνες του Εθνικού Συστήματος Υγείας και της Κοινωνικής Ασφάλισης. 

 
Β. Η αποζημίωση των φαρμάκων και οι τιμές αποζημίωσης των φαρμάκων 

καθορίζονται νομοθετικά. Συγκεκριμένα η υπ΄ αριθμ. Δ3(α) 49121/23-09-2024 
Υπουργική Απόφαση (ΦΕΚ 5347/Β΄/23-09-2024) τροποποίησε την υπό στοιχεία 
Δ3(α) 34943/12-07-2022 Υπουργική Απόφαση (ΦΕΚ 3746 Β’ 18-07-2022) ως προς 
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τον τρόπο ορισμού των τιμών αναφοράς, που αποτελούν ασφαλιστικές τιμές 
αποζημίωσης για τους Φορείς Κοινωνικής Ασφάλισης (ΦΚΑ) και τον ΕΟΠΥΥ.  

Το Υπουργείο Υγείας παραμένει σταθερά προσηλωμένο στην αναβάθμιση των 
μηχανισμών κάλυψης της φαρμακευτικής δαπάνης και στην προστασία όσων 
πάσχουν από σοβαρές ή χρόνιες παθήσεις, διασφαλίζοντας την πρόσβαση σε 
ασφαλή και αποτελεσματικά φάρμακα χωρίς δυσανάλογη οικονομική επιβάρυνση. 

Σύμφωνα με το άρθρο 31 του ν.4411/2016, όσοι κατ’ εφαρμογή του άρθρου 
92 του Ν.4387/2016 (Α’ 85) όπως ισχύει, στερούνται την παροχή ΕΚΑΣ, 
απαλλάσσονται οι ίδιοι και τα προστατευόμενα μέλη της οικογένειάς τους, πλήρως 
από τη συμμετοχή στη φαρμακευτική δαπάνη.  

Η διάταξη αυτή ίσχυε από 1-8-2016 και μέσω σχετικής εφαρμογής στην υπηρεσία 
της ΗΔΙΚΑ, στο σύστημα της Ηλεκτρονικής Συνταγογράφησης εμφανίζονταν το 
σχετικό μήνυμα στον ιατρό, κατά την αναζήτηση του ΑΜΚΑ του ασθενή, δηλαδή ότι 
ο ασφαλισμένος απώλεσε την παροχή ΕΚΑΣ και απαλλάσσεται πλήρως από τη 
συμμετοχή στην φαρμακευτική δαπάνη. 

Ακολούθως σύμφωνα με τις διατάξεις του άρθρο 2 του Ν.4655/2020 (ΦΕΚ.16/31-01-
2020 τ.Α΄), του άρθρου Τρίτου του Ν.4771/2021(ΦΕΚ 16/01-02-2021 τΑ΄), του 
άρθρου 168 του Ν.4876/2021 (ΦΕΚ Α΄ 251/23-12-2021), του άρθρου 80 του 
Ν.5007/2022(ΦΕΚ Α΄ 241/23-12-2022) εφαρμόστηκε, ανά έτος, η πλήρης απαλλαγή  
από τη συμμετοχή στην φαρμακευτική δαπάνη σε για όσους στερήθηκαν το 
Επίδομα Κοινωνικής Αλληλεγγύης Συνταξιούχων (Ε.Κ.Α.Σ.). 

Με το Άρθρο 45 του Ν. 5045/2023 (ΦΕΚ Α’ 136/29-07-2023) η εφαρμογή του 
αντισταθμιστικού μέτρου, καθίσταται πλέον πάγια, και η παρ. 1 του άρθρου 2 του 
ν.4655/2020 (Α’ 16), διαμορφώνεται ως εξής: «1. Σε όσους, κατ’ εφαρμογή του 
άρθρου 92 του ν. 4387/2016 (Α’ 85), στερήθηκαν σταδιακά την παροχή του Ε.Κ.Α.Σ. 
με ημερομηνία οριστικής κατάργησής του την 31η.12.2019, εφαρμόζεται ως 
αντισταθμιστικό μέτρο, από 1.1.2020 και εφεξής, η πλήρης απαλλαγή τους από τη 
συμμετοχή στη φαρμακευτική δαπάνη.» 

Επίσης, σύμφωνα με το άρθρο 52 παρ.1Α του Ν.5167/2024 (ΦΕΚ 
Α΄207/20.12.2024) απαλλάσσονται από τη συμμετοχή στη φαρμακευτική δαπάνη 
πρόσωπα που θα δικαιούνταν την παροχή του ΕΚΑΣ εάν είχαν καταστεί 
συνταξιούχοι κατά το τελευταίο έτος καταβολής του .  

Ειδικότερα: «1Α. Η παρ. 1 εφαρμόζεται στους ήδη συνταξιούχους, καθώς και σε 
εφεξής δικαιούχους σύνταξης γήρατος, αναπηρίας ή θανάτου που πληρούν 
αντίστοιχα κατά τον μήνα Δεκέμβριο 2024 ή κατά την έναρξη της συνταξιοδότησής 
τους, σωρευτικά τα ηλικιακά και εισοδηματικά κριτήρια που προβλέπονταν για την 
παροχή του Ε.Κ.Α.Σ., κατά το τελευταίο έτος καταβολής του, σύμφωνα με την παρ. 
1 του άρθρου 92 του ν. 4387/2016 (Α’ 85). Κατά το μήνα Δεκέμβριο εκάστου έτους 
διενεργείται έλεγχος για τη συνδρομή των προϋποθέσεων του πρώτου εδαφίου». Το 
παρόν ισχύει από 1ης Μαρτίου 2025. 

Σε συνέχεια των προαναφερόμενών διατάξεων, στους πρώην δικαιούχους του 
ΕΚΑΣ, καθώς και σε εφεξής δικαιούχους σύνταξης γήρατος, αναπηρίας ή θανάτου 
που πληρούν αντίστοιχα κατά τον μήνα Δεκέμβριο 2024 ή κατά την έναρξη της 
συνταξιοδότησής τους, σωρευτικά τα ηλικιακά και εισοδηματικά κριτήρια που 
προβλέπονταν για την παροχή του Ε.Κ.Α.Σ. κατά το τελευταίο έτος καταβολής του, 
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εφαρμόζεται η απαλλαγή από τη θεσμική συμμετοχή στη φαρμακευτική τους 
δαπάνη. 

Ο ΕΟΠΥΥ στο πλαίσιο των αρμοδιοτήτων του, ενημέρωσε σχετικά, όλους τους 
αρμόδιους φορείς, κοινοποιώντας την σχετική διάταξη με διευκρινιστική εγκύκλιο. 

Όσον αφορά την οικονομική δαπάνη, σύμφωνα με την παρ.3, του άρθρου 2 
του Ν.4655/2020, όπως ισχύει, «Η δαπάνη που προκαλείται στον Ε.Ο.Π.Υ.Υ., από 
την εφαρμογή της παρ. 1 & 1Α, δύναται να καλύπτεται με έκτακτη οικονομική 
ενίσχυση του Ε.Ο.Π.Υ.Υ., από τον κρατικό προϋπολογισμό και δεν συνυπολογίζεται 
στο συνολικό όριο της φαρμακευτικής δαπάνης του Ε.Ο.Π.Υ.Υ., πέραν του οποίου 
ενεργοποιείται ο μηχανισμός αυτόματης επιστροφής του άρθρου 11 του ν. 
4052/2012 (Α’ 41).» 

   
 

ΚΟΙΝΟΠΟΙΗΣΗ: 
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