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ΘΕΜΑ: Απάντηση σε ερώτηση Βουλευτή 

 

Σε απάντηση της με αρ. 4587/20.04.2026 ερώτησης, που κατατέθηκε στη Βουλή των 

Ελλήνων από τη Βουλευτή κα  Ασημακοπούλου Σοφία - Χάιδω, με θέμα: «Κίνδυνοι 

από τη νέα ρύθμιση για τον Προσωπικό Γιατρό», σας γνωρίζουμε τα ακόλουθα: 

 

Με τις διατάξεις του ν. 4931/2022 (Α’ 94) καθιερώθηκε ο θεσμός του Προσωπικού 

Ιατρού, ο οποίος αναμορφώθηκε με τις διατάξεις του ν. 5157/2024 (Α’ 187) 

«Αναμόρφωση του θεσμού του Προσωπικού Ιατρού - Σύσταση Πανεπιστημιακών 

Κέντρων Υγείας - Σύνταξη αναπηρίας από κοινή νόσο και άλλες διατάξεις». 

Σύμφωνα με το άρθρο 5 παρ. 1 του ανωτέρω νόμου, οι κατηγορίες των προσωπικών 

ιατρών, πλην των παιδιάτρων, είναι οι ακόλουθες: 

α) ιατροί που παρέχουν τις υπηρεσίες τους ως προσωπικοί ιατροί στο πλαίσιο του 

Εθνικού Συστήματος Υγείας (Ε.Σ.Υ.) με εγγεγραμμένο πληθυσμό, 

β) υπόχρεοι και μη υπόχρεοι προσωπικοί ιατροί που παρέχουν τις υπηρεσίες τους σε 

δημόσιες μονάδες παροχής υπηρεσιών Πρωτοβάθμιας Φροντίδας Υγείας, 
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γ) ιατροί που επιθυμούν να αποκτήσουν την ειδικότητα της γενικής/οικογενειακής 

ιατρικής και παρέχουν, στο πλαίσιο της εκπαίδευσής τους, υπηρεσίες προσωπικού 

ιατρού, 

δ) ιατροί που ασκούν ελευθέριο επάγγελμα, διατηρούν ιδιωτικό ιατρείο και 

συμβάλλονται με τον Ε.Ο.Π.Υ.Υ. ως προσωπικοί ιατροί, με εγγεγραμμένο πληθυσμό, 

σύμφωνα με το άρθρο 11 και 

ε) ιδιώτες ιατροί που ασκούν ελευθέριο επάγγελμα, διατηρούν ιδιωτικό ιατρείο και 

δεν συμβάλλονται με τον Ε.Ο.Π.Υ.Υ., ούτε αποζημιώνονται από αυτόν, αλλά 

επιλέγονται ελεύθερα από τον πολίτη και αμείβονται από τον τελευταίο, σύμφωνα με 

τη μεταξύ τους συμφωνία. 

Στο πλαίσιο αυτό, με το ισχύον θεσμικό πλαίσιο προβλέπεται η δυνατότητα επιλογής 

τόσο συμβεβλημένου προσωπικού ιατρού όσο και αμιγώς ιδιώτη προσωπικού ιατρού, 

γεγονός που διευρύνει τις διαθέσιμες επιλογές των πολιτών, ενισχύει τη δυνατότητα 

πρόσβασης σε υπηρεσίες πρωτοβάθμιας φροντίδας υγείας και συμβάλλει στην 

ευρύτερη κάλυψη του πληθυσμού με υπηρεσίες προσωπικού ιατρού, μέσω 

αξιοποίησης τόσο του δημόσιου όσο και του ιδιωτικού τομέα παροχής υπηρεσιών 

υγείας. 

Περαιτέρω, το σύστημα παραπομπών, καθώς και η διαδικασία υποχρεωτικής 

παραπομπής, θεσπίστηκαν με τις σχετικές διατάξεις και τις κατ’ εξουσιοδότηση αυτών 

εκδοθείσες Υπουργικές Αποφάσεις του Υπουργείου Υγείας. 

Ο ΕΟΠΥΥ, στο πλαίσιο των αρμοδιοτήτων του, είναι αρμόδιος αποκλειστικά για τη 

σύναψη συμβάσεων με ιδιώτες ιατρούς που επιθυμούν να συμβληθούν με τον 

Οργανισμό ως Προσωπικοί Ιατροί, σύμφωνα με το άρθρο 11 του ν. 5157/2024 και το 

ισχύον κανονιστικό πλαίσιο. 

Οι ανάγκες σύναψης συμβάσεων ιδιωτών προσωπικών ιατρών με τον ΕΟΠΥΥ 

προσδιορίζονται κατόπιν σχετικών διαπιστωτικών πράξεων των οικείων Υγειονομικών 

Περιφερειών (ΥΠΕ), οι οποίες εκδίδονται δυνάμει του άρθρου 11 του ν. 5157/2024 και 

διαβιβάζονται στον Οργανισμό προς τις περαιτέρω ενέργειες αρμοδιότητάς του. 

Κατόπιν των ανωτέρω διαπιστωτικών πράξεων, ο ΕΟΠΥΥ προβαίνει στις 

προβλεπόμενες ενέργειες για τη σύναψη συμβάσεων και έχει εκδώσει σχετική 
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ανοικτή πρόσκληση εκδήλωσης ενδιαφέροντος για σύναψη σύμβασης παροχής 

υπηρεσιών Προσωπικού Ιατρού για τις ειδικότητες Γενικής Ιατρικής, Εσωτερικής 

Παθολογίας και Παιδιατρικής ενώ επισημαίνεται ότι οι συμβάσεις με τον ΕΟΠΥΥ 

συνάπτονται σε προαιρετική βάση. 

 

Επιπροσθέτως, με το άρθρο 56 του ν. 5294/2026 «Κοινωνικό Κλιματικό Ταμείο, Ταμείο 

Εκσυγχρονισμού και άλλες διατάξεις» (Α΄58), αντικαταστάθηκε η παρ. 2 του άρθρου 

14 του ν. 5157/2024 «Αναμόρφωση του θεσμού του Προσωπικού Ιατρού – Σύσταση 

Πανεπιστημιακών Κέντρων Υγείας-Σύνταξη αναπηρίας από κοινή νόσο και άλλες 

διατάξεις» (Α΄187), ως εξής: 

«2. Η παραπομπή σε ιατρούς δημόσιων δομών παροχής υπηρεσιών πρωτοβάθμιας, 

δευτεροβάθμιας και τριτοβάθμιας περίθαλψης, καθώς και σε συμβεβλημένους με τον 

Εθνικό Οργανισμό Παροχής Υπηρεσιών Υγείας παρόχους υπηρεσιών υγείας, γίνεται 

από τον προσωπικό ιατρό στον οποίο είναι εγγεγραμμένος ο λήπτης υπηρεσιών 

υγείας. Σε περίπτωση αντικειμενικής αδυναμίας εξεύρεσης προσωπικού ιατρού ή 

αντικειμενικής αδυναμίας προσέλευσης των κατοίκων δυσπρόσιτων ή 

απομακρυσμένων περιοχών στον προσωπικό ιατρό που είναι εγγεγραμμένοι, η 

παραπομπή γίνεται: α) από οποιονδήποτε υπόχρεο, μη υπόχρεο και επί θητεία 

προσωπικό ιατρό του άρθρου 8, ανεξαρτήτως εάν ο λήπτης υπηρεσιών υγείας είναι 

εγγεγραμμένος σε αυτόν, β) από οποιονδήποτε γενικό/οικογενειακό ιατρό, εσωτερικό 

παθολόγο και παιδίατρο, ανεξαρτήτως του εάν αποτελεί προσωπικό ιατρό και, στην 

περίπτωση που αποτελεί προσωπικό ιατρό, ανεξαρτήτως του εάν ο λήπτης υπηρεσιών 

υγείας είναι εγγεγραμμένος σε αυτόν. Η ως άνω παραπομπή γίνεται αφού παρασχεθεί 

πληροφόρηση στον λήπτη υπηρεσιών υγείας, με ταυτόχρονη ενημέρωση του Ατομικού 

Ηλεκτρονικού Φακέλου Υγείας (Α.Η.Φ.Υ.). Κάθε περαιτέρω παραπομπή μπορεί να 

γίνεται και από τους λοιπούς ιατρούς για τα θέματα της ειδικότητάς τους, με 

ταυτόχρονη ενημέρωση του Ατομικού Ηλεκτρονικού Φακέλου Υγείας (Α.Η.Φ.Υ.). Το 

σύστημα παραπομπών της παρούσας δεν ισχύει για τα έκτακτα και επείγοντα 

περιστατικά.» 
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Σύμφωνα με την αιτιολογική έκθεση του ως άνω νόμου, η θεσμοθέτηση της 

συγκεκριμένης διάταξης με βάση τις αρχές της καλής νομοθέτησης ρυθμίζει τα 

ακόλουθα ζητήματα ως εξής: 

Ως προς το ποιο ζήτημα αντιμετωπίζει η αξιολογούμενη ρύθμιση: 

Με την αξιολογούμενη ρύθμιση αντιμετωπίζεται η ανάγκη συμπλήρωσης και 

βελτιστοποίησης του ρυθμιστικού πλαισίου που διέπει το σύστημα παραπομπής στο 

πλαίσιο του θεσμού του προσωπικού ιατρού. Ειδικότερα, η προτεινόμενη διάταξη 

επιλύει πρακτικά και λειτουργικά εμπόδια που ανακύπτουν κατά την ενεργοποίηση 

και εφαρμογή του συστήματος παραπομπής, όπως αυτό προβλέπεται στον ν. 

5157/2024 (Α’187), διασφαλίζοντας την απρόσκοπτη πρόσβαση των ληπτών 

υπηρεσιών υγείας σε ιατρούς και δομές του δημόσιου συστήματος υγείας και σε 

παρόχους που έχουν συμβληθεί με τον Εθνικό Οργανισμό Παροχής Υπηρεσιών Υγείας 

(Ε.Ο.Π.Υ.Υ.), ακόμη και σε περιπτώσεις όπου δεν είναι εφικτή η εξυπηρέτησή τους από 

τον προσωπικό ιατρό στον οποίο είναι εγγεγραμμένοι. 

Ως προς το γιατί αποτελεί πρόβλημα: 

Το ισχύον νομοθετικό πλαίσιο καθιστά, στην πράξη, δυσχερή την εφαρμογή του 

συστήματος παραπομπής, γιατί δεν λαμβάνει υπόψη αντικειμενικές αδυναμίες 

εξεύρεσης προσωπικού γιατρού, οι οποίες προέκυψαν κατά την εφαρμογή του 

θεσμού. Η ρύθμιση αναμένεται να βελτιώσει σημαντικά τη διαδικασία παραπομπών, 

λαμβάνοντας υπόψη πραγματικές συνθήκες λειτουργίας του συστήματος υγείας, 

όπως η αντικειμενική αδυναμία εξεύρεσης προσωπικού ιατρού σε ορισμένες 

περιοχές, οι προσωρινές απουσίες ιατρών (άδειες, ασθένειες, κενές θέσεις) και οι 

γεωγραφικές ιδιαιτερότητες (δυσπρόσιτες και απομακρυσμένες περιοχές). 

Ως προς τους συνοπτικούς στόχους του άρθρου: 

Με την αξιολογούμενη ρύθμιση τροποποιείται η διαδικασία παραπομπής, όπως αυτή 

περιγράφεται στο άρθρο 14 του ν. 5157/2024 (Α’ 186) στο πλαίσιο του προσωπικού 

ιατρού, με την οποία επιδιώκονται η βελτιστοποίηση και η διαμόρφωση ενός πιο 

ευέλικτου και λειτουργικού συστήματος παραπομπών. Διατηρείται ο βασικός κανόνας 

ότι η παραπομπή πραγματοποιείται από τον προσωπικό ιατρό, ενώ παράλληλα 

προβλέπονται εξαιρέσεις σε περιπτώσεις αντικειμενικής αδυναμίας εξεύρεσης 
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προσωπικού ιατρού, ώστε να διασφαλίζεται η απρόσκοπτη πρόσβαση των πολιτών σε 

υπηρεσίες υγείας. Στις περιπτώσεις αυτές, η παραπομπή δύναται να διενεργείται και 

από άλλους ιατρούς, ανεξαρτήτως εγγραφής του λήπτη υπηρεσιών υγείας σε αυτούς. 

Παράλληλα, καθιερώνεται η υποχρέωση ενημέρωσης του λήπτη υπηρεσιών υγείας 

και ταυτόχρονης καταχώρισης στον Ατομικό Ηλεκτρονικό Φάκελο Υγείας, ενώ 

παρέχεται η δυνατότητα περαιτέρω παραπομπών από ιατρούς άλλων ειδικοτήτων για 

ζητήματα της αρμοδιότητάς τους. Τέλος, διευκρινίζεται ότι το σύστημα παραπομπών 

δεν εφαρμόζεται στα έκτακτα και επείγοντα περιστατικά, ώστε να διασφαλίζεται η 

άμεση παροχή φροντίδας. 

 

ΚΟΙΝΟΠΟΙΗΣΗ: 

Βουλευτή κα Ασημακοπούλου Σ.Χ. 
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