
ΑΝΑΡΤΗΤΕΑ ΣΤΗΝ ΚΟΙΝΟΒΟΥΛΕΥΤΙΚΗ ΔΙΑΦΑΝΕΙΑ

ΕΚΘΕΣΗ ΕΠΙ ΤΟΥ ΝΟΜΟΣΧΕΔΙΟΥ

«Εκσυγχρονισµός και Αναµόρφωση Θεσµικού Πλαισίου Ιδιωτικών Κλινι-
κών, Σύσταση Εθνικού Οργανισµού Δηµόσιας Υγείας, Σύσταση Εθνικού Ιν-
στιτούτου Νεοπλασιών και λοιπές διατάξεις»

Ι. Γενικές παρατηρήσεις

Α. Το υπό συζήτηση και ψήφιση νοµοσχέδιο, όπως διαµορφώθηκε κατά

την επεξεργασία του από τη Διαρκή Επιτροπή Κοινωνικών Υποθέσεων, απο-

τελείται από τρία (3) Μέρη, εκατόν σαράντα επτά (147) άρθρα, συµπεριλαµ-

βανοµένου του ακροτελεύτιου άρθρου που αφορά την έναρξη ισχύος του

νόµου, και τέσσερα (4) Παραρτήµατα (Παράρτηµα Α΄ υπό τον τίτλο «Γενικές

Τεχνικές Προδιαγραφές», Παράρτηµα Β΄ υπό τον τίτλο «Τεχνικές Προδια-

γραφές Επιµέρους Τµηµάτων», Παράρτηµα Γ΄ υπό τον τίτλο «Πίνακας Ιατρι-

κού Εξοπλισµού Ιδιωτικών Κλινικών ανά Λειτουργική Μονάδα ή Τµήµα», Πα-

ράρτηµα Δ΄ υπό τον τίτλο «Διάκριση και Σύνθεση Προσωπικού»). 

Ειδικότερα, το Μέρος Α΄ του νοµοσχεδίου (άρθρα 1-47), υπό τον τίτλο

«Εκσυγχρονισµός και Αναµόρφωση Θεσµικού Πλαισίου Ιδιωτικών κλινικών»,

αποτελείται από δύο (2) Κεφάλαια. 

Με τις διατάξεις του Κεφαλαίου Α΄ (άρθρα 1-34), υπό τον τίτλο «Διαδικα-

σία και προϋποθέσεις ίδρυσης και λειτουργίας ιδιωτικών κλινικών», καθορί-

ζεται εκ νέου και κωδικοποιείται το νοµοθετικό πλαίσιο σχετικώς µε τη λει-

τουργία των ιδιωτικών κλινικών. Συγκεκριµένως, εισάγεται ο ορισµός της ι-

διωτικής κλινικής και προσδιορίζονται οι δικαιούχοι άδειας ίδρυσης και λει-

τουργίας της καθώς και τα πρόσωπα που δεν δικαιούνται να λάβουν τη σχε-

τική άδεια (άρθρα 1-3). Διά του άρθρου 4 καθορίζεται η συγκρότηση και οι
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αρµοδιότητες των Επιτροπών ιδιωτικών κλινικών, και στο άρθρο 5 του νοµο-

σχεδίου προσδιορίζεται η συγκρότηση της Δευτεροβάθµιας Επιτροπής ιδιω-

τικών κλινικών καθώς και η σχετική αρµοδιότητά της περί εξέτασης προ-

σφυγών κατά πράξεων ή παραλείψεων του Περιφερειάρχη επί αιτήσεων για

χορήγηση άδειας ίδρυσης και λειτουργίας ιδιωτικών κλινικών. Διά των άρ-

θρων 6 έως 13 εισάγονται ρυθµίσεις που αφορούν, ιδίως, τις γενικές προϋ-

ποθέσεις άδειας ίδρυσης και λειτουργίας ιδιωτικών κλινικών, και προσδιορί-

ζονται οι απαιτούµενες µελέτες ως γενικές προϋποθέσεις για τη χορήγηση

άδειας ίδρυσης ιδιωτικής κλινικής, η διαδικασία σχετικής θεώρησής τους, τα

απαιτούµενα δικαιολογητικά για τη χορήγηση άδειας ίδρυσης ιδιωτικής κλι-

νικής, και, αντιστοίχως η διαδικασία και τα δικαιολογητικά για τη χορήγηση

άδειας λειτουργίας της. Με το άρθρο 14 ρυθµίζεται η διαδικασία συµπλήρω-

σης του φακέλου για τη χορήγηση άδειας ίδρυσης ή λειτουργίας της κλινι-

κής, εφόσον είναι ελλιπής, και µε το άρθρο 15 εισάγεται ρύθµιση συµφώνως

προς την οποία διενεργείται επιθεώρηση του κτηρίου Κλινικής και των εγκα-

ταστάσεών της πριν από τη χορήγηση άδειας λειτουργίας της. Το άρθρο 16

εισάγει τη βασική κατηγοριοποίηση των ιδιωτικών κλινικών σε «γενικές, µει-

κτές και ειδικές», και το άρθρο 17 θεσπίζει τα σχετικά µε τον έλεγχο και την

εποπτεία των ιδιωτικών κλινικών. Εν συνεχεία, ρυθµίζονται οι περιπτώσεις

προσωρινής διακοπής λειτουργίας της κλινικής καθώς και οριστικής διακο-

πής λειτουργίας και αφαίρεσης της άδειας ίδρυσης και λειτουργίας της (άρ-

θρα 18-19). Περαιτέρω, ορίζονται ο τρόπος παύσης λειτουργίας της στην

περίπτωση κατά την οποία κλινική λειτουργεί χωρίς άδεια, καθώς και η επι-

βολή διοικητικών κυρώσεων στην περίπτωση λειτουργίας ιδιωτικής κλινικής

χωρίς άδεια, αλλά και σε περίπτωση παράβασης διατάξεων περί ιδιωτικών

κλινικών (άρθρα 20-21). Διά του άρθρου 22 ρυθµίζονται ζητήµατα σχετικώς

µε τη µεταβίβαση άδειας ίδρυσης και λειτουργίας ιδιωτικής κλινικής, και διά

του άρθρου 23 προσδιορίζεται ο ελάχιστος αριθµός κλινών για τη χορήγηση

της άδειας ίδρυσης και λειτουργίας ιδιωτικής κλινικής. Επίσης, θεσπίζονται

ρυθµίσεις αναφορικώς, ιδίως, προς τη διοικητική και επιστηµονική διεύθυν-

ση ιδιωτικής κλινικής, τις υποχρεώσεις και τα προσόντα των επιστηµονικών

Διευθυντών και των Επιστηµονικών Υπευθύνων των τµηµάτων της καθώς

και τα κωλύµατα διορισµού και οι περιπτώσεις έκπτωσης από τη θέση τους

(άρθρα 24-30). Με το άρθρο 31 καθορίζονται ζητήµατα σχετικώς µε τις εφη-

µερίες των ιδιωτικών κλινικών. Εν συνεχεία, εισάγονται ρυθµίσεις σχετικώς

µε τις υποχρεώσεις των ιδιωτικών κλινικών ως προς την καθαριότητα, την υ-

γιεινή και τη σίτιση (άρθρο 32). Περαιτέρω, θεσπίζονται, αφ’ ενός, η γενική

απαγόρευση χρήσης του όρου «Νοσοκοµείο» από τις ιδιωτικές κλινικές, αφ’

ετέρου, οι λοιπές απαγορεύσεις που ισχύουν για αυτές. 
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Με τις διατάξεις του Κεφαλαίου Β΄ (άρθρα 35-47), υπό τον τίτλο «Τεχνι-

κές και λειτουργικές προδιαγραφές ιδιωτικών κλινικών», καθορίζονται οι

προδιαγραφές που πρέπει να ισχύουν για την ίδρυση και τη λειτουργία των

ιδιωτικών κλινικών. Ειδικότερα, ορίζονται οι γενικές τεχνικές προδιαγραφές

που πρέπει να πληροί κάθε ιδιωτική κλινική, όπως προβλέπονται στα Παραρ-

τήµατα που προσαρτώνται στο νοµοσχέδιο (άρθρο 35), καθώς και τα τµήµα-

τα και εργαστήρια τα οποία υποχρεούται να διαθέτει κάθε ιδιωτική κλινική

(άρθρο 36). Εν συνεχεία, στο άρθρο 37 καθορίζεται ο µέγιστος αριθµός κλι-

νών ανά τµήµα ειδικότητας καθώς και ο µέγιστος αριθµός κλινών για τις ψυ-

χιατρικές κλινικές. Περαιτέρω, καθορίζονται τα τµήµατα ειδικοτήτων, τα ο-

ποία µπορούν να αναπτύσσονται σε κάθε ιδιωτική κλινική, οι τεχνικές προ-

διαγραφές τους µε παραποµπή στα Παραρτήµατα Β΄ , Γ΄ και Δ΄ του νοµο-

σχεδίου (άρθρα 38 και 39) καθώς και η υποχρέωση τήρησης βιβλίων και στοι-

χείων από τις ιδιωτικές κλινικές (άρθρο 40). Διά των άρθρων 41 έως 43 ει-

σάγονται ρυθµίσεις ως προς τη διαδικασία προέγκρισης και οριστικής έγκρι-

σης της καταλληλότητας του οικοπέδου για ανέγερση ιδιωτικής κλινικής κα-

θώς και της θεώρησης των µελετών για την ίδρυση, τη λειτουργία και την ε-

πέκταση των ιδιωτικών κλινικών. Στο άρθρο 44 ορίζεται ότι ο εφοδιασµός

των φαρµακείων και των χώρων αποθήκευσης φαρµάκων των ιδιωτικών κλι-

νικών µε φαρµακευτικά προϊόντα καθώς και η διακίνησή τους προορίζονται

για την κάλυψη αποκλειστικώς των νοσηλευοµένων σε αυτές. Διά του άρ-

θρου 45 εισάγεται η υποχρέωση τήρησης µητρώου ιδιωτικών κλινικών στο

Υπουργείο Υγείας, ενώ το άρθρο 46 του νοµοσχεδίου περιλαµβάνει σειρά ε-

ξουσιοδοτικών διατάξεων προς ρύθµιση ειδικότερων ζητηµάτων, τα οποία ά-

πτονται της ίδρυσης και λειτουργίας ιδιωτικών κλινικών. Στο τελευταίο άρ-

θρο του εν λόγω Κεφαλαίου (άρθρο 47) περιλαµβάνονται µεταβατικές ρυθ-

µίσεις για το καθεστώς µετάβασης στο νέο πλαίσιο ίδρυσης και λειτουργίας

ιδιωτικών κλινικών, το οποίο εισάγεται µε το υπό ψήφιση νοµοσχέδιο, ορίζε-

ται δε, µεταξύ άλλων, ότι οι ιδιωτικές κλινικές που έχουν λάβει άδεια λει-

τουργίας συµφώνως προς τα π.δ. 235/2000, 247/1991 και 517/1991 εξακο-

λουθούν να υπάγονται στις διατάξεις τους, εκτός αν δηλωθεί από τον κάτο-

χο της άδειας ότι επιθυµεί την εφαρµογή των ρυθµίσεων του υπό ψήφιση

νοµοσχεδίου. Ορίζονται, τέλος, οι διατάξεις του νοµοσχεδίου που εφαρµό-

ζονται σε όλες ανεξαιρέτως τις ιδιωτικές κλινικές. 

Το Μέρος Β΄ του νοµοσχεδίου (άρθρα 48-80), υπό τον τίτλο «Σύσταση νο-

µικών προσώπων µε αρµοδιότητα για θέµατα της δηµόσιας υγείας», αποτε-

λείται από δύο (2) Κεφάλαια. 

Με τις διατάξεις του Κεφαλαίου Α΄ (άρθρα 48-63), υπό τον τίτλο «Σύστα-

ση Εθνικού Οργανισµού Δηµόσιας Υγείας», εισάγονται ρυθµίσεις σχετικώς
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µε τον συγκεκριµένο φορέα, ο οποίος πρόκειται να αντικαταστήσει το Κέ-

ντρο Ελέγχου και Πρόληψης Νοσηµάτων (ΚΕ.ΕΛ.Π.ΝΟ.). Διά των άρθρων

48 και 49 καθορίζονται η σύστασή του Εθνικού Οργανισµού Δηµόσιας Υγεί-

ας (Ε.Ο.Δ.Υ.) ως νοµικού προσώπου δηµοσίου δικαίου, η επωνυµία, η έδρα,

ο σκοπός του και, τέλος, τα µέσα επίτευξης του σκοπού του. Με τα άρθρα

50 έως 52 καθορίζονται ζητήµατα περί τη διοίκηση του Ε.Ο.Δ.Υ. Εν συνε-

χεία, ορίζονται οι πόροι του Φορέα, και εισάγεται η δυνατότητα, κατόπιν α-

πόφασης του Υπουργού Υγείας, για την ανάθεση δηµόσιας σύµβασης από

τον Ε.Ο.Δ.Υ. σε περίπτωση κατεπείγουσας και απρόβλεπτης περίστασης,

και, τέλος, θεσπίζεται η σύσταση Ειδικού Λογαριασµού Κονδυλίων και Έ-

ρευνας (Ε.Λ.Κ.Ε.) στον Ε.Ο.Δ.Υ. (άρθρα 53-55). Διά των άρθρων 56 και 57 ει-

σάγονται ρυθµίσεις για τη διοικητική διάρθρωση και το προσωπικού του εν

λόγω φορέα. Διά του άρθρου 58 καθίσταται υποχρεωτική η δήλωση των

κρουσµάτων λοιµωδών νοσηµάτων και η τήρηση του σχετικού αρχείου από

τον Ε.Ο.Δ.Υ. Περαιτέρω, ορίζεται ότι τηρούνται, για τα νοσήµατα αρµοδιό-

τητάς του, αρχεία επιδηµιολογικών δεδοµένων και δειγµάτων βιολογικών υ-

λικών. Εν συνεχεία, µε το άρθρο 59 καθορίζεται το πλαίσιο για τη λειτουργία

«Κέντρων Αναφοράς» για νοσήµατα ή καταστάσεις που άπτονται της δηµό-

σιας υγείας, και ορίζεται ότι το Κεντρικό Εργαστήριο Δηµόσιας Υγείας και

τα Περιφερειακά Εργαστήρια Δηµόσιας Υγείας αποτελούν, αντιστοίχως, ορ-

γανική µονάδα και αποκεντρωµένες µονάδες του Ε.Ο.Δ.Υ. (άρθρο 60). Το

άρθρο 61 εισάγει ρύθµιση συµφώνως προς την οποία, ο οργανισµός και ο ε-

σωτερικός οργανισµός λειτουργίας του Ε.Ο.Δ.Υ. θεσπίζονται διά κοινής υ-

πουργικής απόφασης. Διά του άρθρου 62 καταργείται το ΚΕ.ΕΛ.Π.ΝΟ. και ο-

ρίζεται ότι ο Ε.Ο.Δ.Υ. υπεισέρχεται, ως καθολικός διάδοχός του, στα δικαιώ-

µατα και τις υποχρεώσεις του. Με το τελευταίο άρθρο του Κεφαλαίου Β΄

(άρθρο 63) θεσπίζονται µεταβατικές ρυθµίσεις, οι οποίες αφορούν, ιδίως, το

προσωπικό του ΚΕ.ΕΛ.Π.ΝΟ., το οποίο µεταφέρεται αυτοδικαίως στον

Ε.Ο.Δ.Υ. ή µετατάσσεται στις υπηρεσίες στις οποίες έχει διατεθεί και υπη-

ρετεί. 

Με τις διατάξεις του Κεφαλαίου Β΄ (άρθρα 64-80), υπό τον τίτλο «Σύστα-

ση Εθνικού Ινστιτούτου Νεοπλασιών», εισάγονται ρυθµίσεις που αφορούν

τον εν λόγω φορέα, ο οποίος, συµφώνως προς τα διαλαµβανόµενα στην αι-

τιολογική έκθεση του νοµοσχεδίου, «θα αναλάβει τη διαµόρφωση και εισή-

γηση προς τον Υπουργό Υγείας της Εθνικής στρατηγικής για τον καρκίνο

αλλά και θα συντονίζει τις ενέργειες που αφορούν τη συνολική, σε εθνικό ε-

πίπεδο, διαχείριση των νεοπλασµατικών νοσηµάτων». Με το άρθρο 64 καθο-

ρίζεται η σύσταση του Εθνικού Ινστιτούτου Νεοπλασιών (Ε.Ι.Ν.Ε.) ως νοµι-

κού προσώπου ιδιωτικού δικαίου που τελεί υπό την εποπτεία του Υπουργεί-
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ου Υγείας, και, εν συνεχεία, προσδιορίζονται ο σκοπός και οι αρµοδιότητές

του (άρθρα 65-66). Εισάγεται η δυνατότητα ίδρυσης παραρτηµάτων µε από-

φαση του Υπουργού Υγείας, καθορίζονται τα όργανα διοίκησης του Ε.Ι.Ν.Ε.

καθώς και η σύνθεση και οι αρµοδιότητές τους (άρθρα 67-69). Περαιτέρω,

καθορίζεται ο τρόπος διορισµού των µελών του διοικητικού συµβουλίου του

φορέα, οι αρµοδιότητες του Γενικού Επιστηµονικού Διευθυντή καθώς και ζη-

τήµατα σχετικώς µε τον διορισµό επιστηµονικώς υπευθύνων των Διευθύν-

σεων του Ε.Ι.Ν.Ε. (άρθρα 70-71). Εν συνεχεία, καθορίζονται ζητήµατα που

αφορούν τη συγκρότηση του Επιστηµονικού Συµβουλίου του Ε.Ι.Ν.Ε. καθώς

και τη διοικητική διάρθρωση και το προσωπικό του (άρθρα 72-74). Περαιτέ-

ρω, προσδιορίζονται οι πόροι του φορέα και ορίζεται ότι εποπτεύεται από

τον Υπουργό Υγείας (άρθρα 75-76). Τέλος, διά των άρθρων 77-80 εισάγο-

νται ρυθµίσεις σχετικώς µε τη διαδικασία προβολής των επιστηµονικών δρα-

στηριοτήτων του Ε.Ι.Ν.Ε., τη στέγαση και το σήµα του καθώς και την έγκρι-

ση του εσωτερικού κανονισµού λειτουργίας του µε απόφαση του Υπουργού

Υγείας, µετά από εισήγηση του Διοικητικού Συµβουλίου του Ε.Ι.Ν.Ε. 

Το Μέρος Γ΄ του νοµοσχεδίου (άρθρα 81-147), υπό τον τίτλο «Λοιπές δια-

τάξεις», αποτελείται δέκα (10) Κεφάλαια. 

Με τις διατάξεις του Κεφαλαίου Α΄ (άρθρα 81-85), υπό τον τίτλο «Οργά-

νωση και λειτουργία Υπουργείου Υγείας», τροποποιείται ο οργανισµός του

Υπουργείου Υγείας (άρθρο 81), συνιστάται αυτοτελές γραφείο Υπευθύνου

Προστασίας προσωπικών δεδοµένων συµφώνως προς τον Κανονισµό (ΕΕ)

2016/679 (άρθρο 82), και καθορίζονται οι προϋποθέσεις για τη σύσταση και

τη λειτουργία εθνικών µητρώων ασθενών (άρθρο 83). Περαιτέρω, διά του

άρθρου 84 τροποποιούνται οι διατάξεις του ν. 4238/2014 για τον «Ατοµικό

Ηλεκτρονικό Φάκελο Υγείας» (Α.Η.Φ.Υ.) και, τέλος, εισάγονται ρυθµίσεις

σχετικώς µε την Αρχή Ιατρικώς Υποβοηθούµενης Αναπαραγωγής (άρθρο

85). 

Με τις διατάξεις του Κεφαλαίου Β΄ (άρθρα 86-95), υπό τον τίτλο «Διατά-

ξεις φαρµακευτικής νοµοθεσίας και δαπάνης», τροποποιούνται οι διατάξεις

του ν. 4512/2018 για την Επιτροπή Αξιολόγησης και Αποζηµίωσης Φαρµά-

κων Ανθρώπινης Χρήσης και την Επιτροπή Διαπραγµάτευσης Τιµών Φαρµά-

κων (άρθρο 86). Διά του άρθρου 87, µεταξύ άλλων, καταργείται το Μητρώο

Ιατροτεχνικών Προϊόντων και Προµηθευτών της Ανώνυµης Εταιρείας υπό

την επωνυµία «Εθνικό Κέντρο Αξιολόγησης της Ποιότητας και Τεχνολογίας

στην Υγεία» (ΕΚΑΠΤΥ ΑΕ), και ορίζεται ότι τα δεδοµένα του µητρώου πε-

ριέρχονται ως αρχειακό υλικό στον Εθνικό Οργανισµό Παροχής Υπηρεσιών

Υγείας (Ε.Ο.Π.Υ.Υ.), δηµιουργείται δε «Μητρώο Αποζηµιούµενων Προϊό-

ντων», το οποίο τηρείται στον Ε.Ο.Π.Υ.Υ. Με το άρθρο 88 τροποποιείται ο ν.
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1316/1983 κατ’ αντικατάσταση της εισφοράς 1% επί της καθαρής χονδρικής

τιµής πώλησης των καλλυντικών και των ειδών που εξοµοιώνονται µε αυτά,

και µόνο εφόσον κυκλοφορούν και διατίθενται στην Ελλάδα, µε τέλος ετοι-

µότητας των υπηρεσιών του Εθνικού Οργανισµού Φαρµάκων (Ε.Ο.Φ.). Πε-

ραιτέρω, καθορίζεται η διαδικασία για τη µεταφορά στο Υπουργείο Αγροτι-

κής Ανάπτυξης και Τροφίµων της αρµοδιότητας του Ε.Ο.Φ. για τη διάθεση

στην αγορά και τη χρήση βιοκτόνων (άρθρο 89), τροποποιείται ο ν.

3892/2010 ως προς τη συνταγογράφηση ναρκωτικών (άρθρο 90), καθώς και

ο ν. 4139/2013, στον οποίο εισάγεται, µεταξύ άλλων, ρύθµιση για τη δηµι-

ουργία χώρων εποπτευόµενης χρήσης (Χ.Ε.Χ.) µετά από άδεια που χορηγεί-

ται µε απόφαση του Υπουργού Υγείας (άρθρο 91). Εν συνεχεία, τροποποιεί-

ται το άρθρο 93 του ν. 4472/2017 ως προς τους δείκτες ελέγχου συνταγο-

γράφησης του Ε.Ο.Π.Υ.Υ., και καθορίζονται εκ νέου, µεταξύ άλλων, τα πρό-

στιµα και οι κυρώσεις που επιβάλλονται σε ιατρούς οι οποίοι υπερβαίνουν το

όριο συνταγογραφήσεων (άρθρο 92). Διά του άρθρου 93 θεσπίζεται, µεταξύ

άλλων, η δυνατότητα ένταξης, µε απόφαση του Υπουργού Υγείας, ιατροτε-

χνολογικών προϊόντων και ειδών που ενσωµατώνουν νέες τεχνολογίες στο

παράρτηµα αποζηµιούµενων ειδών του Ενιαίου Κανονισµού Υγείας (ΕΚΠΥ).

Επίσης, τροποποιείται ο ν. 4512/2018 ως προς το σύστηµα ηλεκτρονικής

προέγκρισης (Σ.Η.Π.) (άρθρο 94) και, τέλος, τροποποιούνται διατάξεις σχε-

τικώς µε την επιβολή διοικητικών προστίµων και κυρώσεων για παραβίαση

της φαρµακευτικής νοµοθεσίας (άρθρο 95). 

Με τις διατάξεις του Κεφαλαίου Γ΄ (άρθρα 96-97), υπό τον τίτλο «Διατά-

ξεις καπνικών προϊόντων», ρυθµίζονται ζητήµατα που αφορούν, ιδίως, την

παρουσίαση, την πώληση και την κυκλοφορία των ηλεκτρονικών τσιγάρων.

Με τις διατάξεις του Κεφαλαίου Δ΄ (άρθρα 98-106), υπό τον τίτλο «Ρυθµί-

σεις πρωτοβάθµιας φροντίδας υγείας», υπεισέρχεται η Η.ΔΙ.Κ.Α. Α.Ε., αντί

του Ε.Ο.Π.Υ.Υ., ως δικαιούχος του πληροφοριακού Συστήµατος Διαχείρισης

Ζήτησης Υπηρεσιών Υγείας (Σ.Δ.Ζ.Υ.Υ.) και ως ειδικός διάδοχος στις υπο-

χρεώσεις και τα δικαιώµατα που εκπορεύονται από το έργο της παραχώρη-

σης του δικαιώµατος πρόσβασης στο Σ.Δ.Ζ.Υ.Υ. (άρθρο 98), και ρυθµίζεται η

χορήγηση άδειας επικίνδυνης εργασίας σε όσους εκτελούν ως κύριο έργο

αυτό του χειριστή ακτινολογικών µηχανηµάτων ή του εµφανιστή ακτινολο-

γικών εργαστηρίων ή του ραδιοφυσικού (χειριζόµενου ραδιοϊσότοπα) και υ-

πηρετούν σε δοµές που παρέχουν υπηρεσίες υγείας, αρµοδιότητας του Υ-

πουργείου Υγείας (άρθρο 99). Εν συνεχεία, διά του άρθρου 100 τροποποιεί-

ται το άρθρο 24 του ν. 4461/2017, και παρέχεται η δυνατότητα χορήγησης

εκπαιδευτικής άδειας και στο λοιπό, µη ιατρικό, προσωπικό που απασχολεί-

ται στις Τοπικές Οµάδες Υγείας (Τ.ΟΜ.Υ.), ενώ µε το άρθρο 101 παρέχεται
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στο προσωπικό των Τ.ΟΜ.Υ. επίδοµα ανθυγιεινής εργασίας, προβλεπόµενο

στην ΚΥΑ οικ.2/16519/0022/24.02.2012. Με το άρθρο 102 καθορίζεται το ω-

ράριο εργασίας εργαστηριακών υπαλλήλων και µε το άρθρο 103 εισάγονται

ρυθµίσεις, ιδίως, σχετικώς µε της υποχρεώσεις µαιών και µαιευτών ως προς

την ηλεκτρονική συνταγογράφηση. Διά του άρθρο 104 επέρχονται τροπο-

ποιήσεις στον ν. 4368/2016 ως προς την υγειονοµική κάλυψη ανασφάλιστων

πολιτών και ευάλωτων κοινωνικών οµάδων, ενώ µε το άρθρο 105 ρυθµίζεται,

διά τροποποίησης του άρθρου 106 του ν. 4461/2017, ο τρόπος κάλυψης θέ-

σεων στις Τ.ΟΜ.Υ σε περίπτωση δικαιολογηµένης απουσίας πέραν των εί-

κοσι (20) συνεχών εργασίµων ηµερών επαγγελµατιών υγείας και λοιπού

προσωπικού. Τέλος, διά του άρθρου 106, τροποποιείται το άρθρο 10 του ν.

3329/2005, και παρέχεται η δυνατότητα στον Ο.Κ.Α.Ν.Α. και το ΚΕ.Θ.Ε.Α. να

καταρτίσουν ηλεκτρονικούς καταλόγους επικουρικού προσωπικού για την

κάλυψη των αναγκών τους.

Με τις διατάξεις του Κεφαλαίου Ε΄ (άρθρα 107-111), υπό τον τίτλο «Ρύθ-

µιση οικονοµικών θεµάτων και δαπανών», ορίζεται, µεταξύ άλλων, ότι θεω-

ρούνται νόµιµες οι δαπάνες για τη συµµετοχή του Υπουργείου Υγείας στη

Διεθνή Έκθεση Θεσσαλονίκης του έτους 2018 (άρθρο 107), οι δαπάνες για

επιδόµατα θέσης ευθύνης που καταβλήθηκαν σε πρόσωπα που άσκησαν εν

τοις πράγµασι καθήκοντα προϊσταµένων οργανικών µονάδων στα δηµόσια

νοσοκοµεία του Ε.Σ.Υ., χωρίς οι οικείες οργανικές µονάδες να προβλέπο-

νται στον οργανισµό τους, οι δαπάνες που καταβλήθηκαν σε φυσικά πρόσω-

πα για παρασχεθείσες αυτοπροσώπως υπηρεσίες καθαριότητας στον Οργα-

νισµό Κατά των Ναρκωτικών (Ο.ΚΑ.ΝΑ.), και οι δαπάνες που καταβλήθηκαν

για επιδόµατα θέσης ευθύνης, χωρίς να υφίστανται οι αντίστοιχες οργανι-

κές µονάδες, καθώς και για βασικούς µισθούς στους υπαλλήλους µε σύµβα-

ση εργασίας ιδιωτικού δικαίου αορίστου χρόνου του ΚΕ.ΕΛ.Π.ΝΟ. (άρθρο

108). Περαιτέρω, ρυθµίζονται ζητήµατα κυριότητας και διαχείρισης της κινη-

τής και ακίνητης περιουσίας των νοσοκοµείων (άρθρο 109), καθώς και της

διαδικασίας καταβολής δαπανών για µετακινήσεις εκτός έδρας «σε διατε-

ταγµένη υπηρεσία για θέµατα αιµοδοσίας» (άρθρο 110), και ορίζεται ότι, µε

απόφαση του Υπουργού Υγείας, διαγράφονται, µέχρι το ύψος της χρηµατο-

δότησης των νοσοκοµείων του Ε.Σ.Υ. από τον κρατικό προϋπολογισµό για

τα έτη 2015, 2016 και 2017, οι απαιτήσεις των νοσοκοµείων αυτών έναντι

του Ε.Ο.Π.Υ.Υ. οι οποίες προέρχονται από υπηρεσίες που έχουν παρασχεθεί

στους ασφαλισµένους του Οργανισµού (εισπρακτέα νοσήλια) (άρθρο 111).

Με τις διατάξεις του Κεφαλαίου ΣΤ΄ (άρθρα 112-122), υπό τον τίτλο «Ρύθ-

µιση ζητηµάτων επαγγελµατιών υγείας», ρυθµίζονται ζητήµατα σχετικώς µε

την απόκτηση ιατρικής ειδικότητας (άρθρο 112), καθώς και τη χορήγηση βε-
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βαίωσης για την άσκηση του επαγγέλµατος του ιατρού και του επαγγέλµα-

τος του οδοντιάτρου (άρθρο 113), την ανάκληση (άρθρο 114) και την ανα-

στολή της ισχύος της (άρθρο 115), όπως και την ανάκτηση του δικαιώµατος

άσκησής τους (άρθρο 116), και ορίζεται ότι η αρµοδιότητα των Περιφερειών

για τη χορήγηση βεβαίωσης άσκησης των ως άνω επαγγελµάτων διατηρεί-

ται µέχρι την 31.3.2019 (άρθρο 117). Θεσπίζεται, περαιτέρω, το έγκληµα της

αντιποίησης φυσικοθεραπευτικού επαγγέλµατος (άρθρο 118). Καθορίζονται

εκ νέου ζητήµατα αρµοδιότητας του Πανελλήνιου Συλλόγου Φυσικοθερα-

πευτών επί της επαγγελµατικής επιµόρφωσης των φυσικοθεραπευτών (άρ-

θρο 119), όπως και ζητήµατα νόµιµης λειτουργίας των εργαστηρίων φυσικο-

θεραπείας (άρθρο 120). Καθορίζονται, επίσης, οι προϋποθέσεις χορήγησης

βεβαίωσης για την άσκηση του επαγγέλµατος του ειδικού τεχνικού προθετι-

κών και ορθωτικών κατασκευών (άρθρο 121), και συνιστάται κοινό υπηρεσια-

κό συµβούλιο για το προσωπικό του Ιατρικού Συλλόγου Αθηνών και του Ια-

τρικού Συλλόγου Πειραιά (άρθρο 122).

Με τις διατάξεις του Κεφαλαίου Ζ΄ (άρθρα 123-127), υπό τον τίτλο «Ορ-

γάνωση και λειτουργία φορέων του Υπουργείου Υγείας», ρυθµίζονται ζητή-

µατα σχετικώς, µεταξύ άλλων, µε τη δυνατότητα σύστασης «Πολυδύναµων

Κέντρων Αντιµετώπισης της κρίσης των χρηστών ναρκωτικών και του αλκο-

ολισµού» σε νοσοκοµεία του Ε.Σ.Υ. (άρθρο 123), τις οργανικές µονάδες (άρ-

θρο 124) και τους Προϊσταµένους υπηρεσιών της Νοσηλευτικής Υπηρεσίας

των νοσοκοµείων του Ε.Σ.Υ. (άρθρο 125), καθορίζεται συντελεστής για τον

καθορισµό της δύναµης του προσωπικού σε νοσοκοµεία µικρής δυναµικότη-

τας κλινών (άρθρο 126), και ορίζεται ότι τα µέλη του διοικητικού συµβουλίου

του Ε.Κ.Α.Β. «υπέχουν αστική ευθύνη προς αποζηµίωση µόνο έναντι του

Ε.Κ.Α.Β. και του Ελληνικού Δηµοσίου για πράξεις, παραλείψεις ή υλικές ε-

νέργειές τους κατά την άσκηση των καθηκόντων τους, εκτός αν ενήργησαν

µε δόλο ή βαριά αµέλεια, οπότε ευθύνονται αστικώς και έναντι τρίτων», κα-

θώς και ότι µπορεί να παρέχεται στα κατά τα ως άνω µέλη που ενάγονται ή

διώκονται ποινικώς για πράξεις ή παραλείψεις τους κατά την εκτέλεση των

καθηκόντων τους, «νοµική προστασία», η οποία «συνίσταται στην καταβολή

των δικαστικών δαπανών και των δικηγορικών αµοιβών για την υπεράσπισή

τους ή ό,τι άλλο κρίνεται αναγκαίο» (άρθρο 127).

Με τις διατάξεις του Κεφαλαίου Η΄ (άρθρα 128-140), υπό τον τίτλο «Υπη-

ρεσιακά θέµατα δηµόσιων δοµών υγείας», ρυθµίζονται ζητήµατα σχετικώς,

µεταξύ άλλων, µε την ένταξη ιατρών και οδοντιάτρων στο Ε.Σ.Υ. (άρθρο

128), τη διαδικασία για τη µισθολογική και βαθµολογική εξέλιξη των ιατρών

του Ε.Κ.Α.Β. (άρθρο 129), τις µετακινήσεις του προσωπικού των δηµόσιων

µονάδων υγείας (άρθρο 130), την ένταξη οδοντιάτρων κλάδων του Ε.Σ.Υ. µε
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πτυχίο ιατρικής σε θέση ιατρού κλάδου του Ε.Σ.Υ. (άρθρο 131), την υπηρε-

σιακή κατάσταση των ιατρών και των οδοντιάτρων που πάσχουν από τη νό-

σο της ατελούς οστεογένεσης ή τη νόσο fabry (άρθρο 132), τα προγράµµα-

τα εκπαίδευσης σε Μονάδα Εντατικής Θεραπείας ή σε Μονάδα Εντατικής

Νοσηλείας Νεογνών (άρθρο 133), την παράταση της θητείας των ειδικευό-

µενων ιατρών (άρθρο 134), τη διαδικασία αξιολόγησης ιατρών του Ε.Σ.Υ.

(άρθρο 135), την αναγνώριση της προϋπηρεσίας ειδικευµένων ιατρών, οδο-

ντιάτρων και φαρµακοποιών (άρθρο 136), τον συνυπολογισµό του χρόνου

πρακτικής άσκησης των φυσικών νοσοκοµείων και των ακτινοφυσικών ιατρι-

κής για τη βαθµολογική και τη µισθολογική εξέλιξή τους (άρθρο 137), τον

καθορισµό εκ νέου των άγονων και προβληµατικών περιοχών (άρθρο 138),

τη δυνατότητα µετάταξης ιατρών κλάδου του Ε.Σ.Υ. από και προς το

Ε.Κ.Α.Β. (άρθρο 139), και τη διαδικασία πλήρωσης των θέσεων κλάδου ια-

τρών και οδοντιάτρων Ε.Σ.Υ. µετά από παραίτηση του ιατρού που την κατεί-

χε (άρθρο 140). 

Με τις διατάξεις του Κεφαλαίου Θ΄ (άρθρα 141-143), υπό τον τίτλο «Θέ-

µατα Εθνικού Οργανισµού Μεταµοσχεύσεων», ρυθµίζονται ζητήµατα σχετι-

κώς µε τον σκοπό του Εθνικού Οργανισµού Μεταµοσχεύσεων (άρθρο 141)

και την τιµολόγηση υπηρεσιών του (άρθρο 143), και την κατάρτιση «Εθνικού

Μητρώου Εθελοντών Δοτών Αρχέγονων Αιµοποιητικών Κυττάρων και µονά-

δων Οµφαλιοπλακουντικού Αίµατος» (άρθρο 142). 

Τέλος, µε τις διατάξεις του Κεφαλαίου Ι΄ (άρθρα 144-147), υπό τον τίτλο

«Ζητήµατα ψυχικής υγείας», ρυθµίζονται ζητήµατα σχετικώς, µεταξύ άλ-

λων, µε τη δηµιουργία και τη λειτουργία των Κοινωνικών Συνεταιρισµών Έ-

νταξης (Κοι.Σ.Εν.) (άρθρο 144). Εν συνεχεία, παρέχεται η δυνατότητα σε νο-

µικά πρόσωπα ιδιωτικού δικαίου που έχουν αναλάβει τη λειτουργία άνω των

δέκα (10) µονάδων ψυχικής υγείας, να καλύπτουν λειτουργικές δαπάνες και

δαπάνες µισθοδοσίας από την επιχορήγηση των µονάδων τους, αίρεται ο

χαρακτήρας, ως άµισθης, της θέσης του προέδρου και του µέλους στην Το-

µεακή Επιστηµονική Επιτροπή Ψυχικής Υγείας Ενηλίκων (Τ.Επ.Ε.Ψ.Υ.Ε.),

και την αντίστοιχη Παιδιών και Εφήβων (Τ.Επ.Ε.Ψ.Υ.Π.Ε.), στο Περιφερεια-

κό Διατοµεακό Συµβούλιο και την Τοµεακή Επιτροπή Ελέγχου Προστασίας

των Δικαιωµάτων των Ληπτών Υπηρεσιών Ψυχικής Υγείας (άρθρο 145), και

ορίζονται οι καταργούµενες διατάξεις (άρθρο 146). 

Β. Το κοινωνικό δικαίωµα στην υγεία κατοχυρώνεται στο άρθρο 21 παρ. 3

του Συντάγµατος, το οποίο ορίζει ότι «[τ]ο Κράτος µεριµνά για την υγεία

των πολιτών». Τα κοινωνικά δικαιώµατα δεν θεµελιώνουν, κατ’ αρχήν, αγώ-

γιµη αξίωση για την απόλαυσή τους, εναπόκειται δε στον κοινό νοµοθέτη να

φροντίσει την εξειδίκευση της σχετικής συνταγµατικής διάταξης µε τη λήψη
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θετικών µέτρων προστασίας της υγείας των πολιτών όχι µόνο σε επίπεδο

θεραπείας, αλλά και σε επίπεδο πρόληψης (βλ., σχετικώς, Κ. Χρυσόγονο,

Σπ. Βλαχόπουλο, Ατοµικά και Κοινωνικά Δικαιώµατα, 2017, σελ. 575, Π. Πα-

παρρηγοπούλου-Πεχλιβανίδη, Το δηµόσιο δίκαιο της υγείας, 2017, σελ. 52,

Κ. Κρεµαλή, Δίκαιο της υγείας, 2011, σελ. 14). 

Το Συµβούλιο της Επικρατείας, στο πλαίσιο της νοµολογίας του επί των

ρυθµίσεων του ν. 1397/1983 περί του Εθνικού Συστήµατος Υγείας, έκρινε ό-

τι «η διάταξη της παρ. 3 του άρθρου 21 Σ (…) ιδρύει ευθεία εκ του Συντάγ-

µατος υποχρέωση του Κράτους για τη λήψη θετικών µέτρων προς προστα-

σίαν της υγείας των πολιτών, στους οποίους δίνει δικαίωµα να απαιτήσουν

από την Πολιτεία την πραγµάτωση της αντίστοιχης υποχρεώσεως της» (ΣτΕ

Ολοµ. 400/1986, ΤοΣ 1986, σελ. 425, βλ. και ΣτΕ 4026/2008, ΣτΕ 4171/2012.

Βλ., συναφώς, και Π. Παπαρρηγοπούλου-Πεχλιβανίδη, όπ. π. σελ. 55). 

Η πραγµάτωση του δικαιώµατος προστασίας της υγείας, υπό την έννοια

της κοινωνικής αξίωσης έναντι του Κράτους, συνίσταται στη θέσπιση ορι-

σµένων ελάχιστων µέτρων, ώστε να προστατεύεται η δηµόσια υγεία διά της

οργάνωσης υπηρεσιών πρόληψης και καταπολέµησης νοσηρών καταστάσε-

ων, ενώ, ταυτοχρόνως, θεσµοθετείται ο έλεγχος και η εποπτεία του ιδιωτι-

κού τοµέα, προκειµένου να παρέχονται ποιοτικές και αποτελεσµατικές υπη-

ρεσίες και σε αυτόν, διά της εισαγωγής του κατάλληλου θεσµικού πλαισίου

(Κ. Κρεµαλή, όπ. π. σελ. 14, Κ. Χρυσόγονο, Σπ. Βλαχόπουλο, όπ. π., σελ.

575). Σηµειώνεται ότι, ιδίως ως προς την οργάνωση ιδιωτικής περίθαλψης,

δεν υπάρχει ειδική συνταγµατική διάταξη, πλην όµως, η κατοχύρωσή της

προκύπτει από τον συνδυασµό των διατάξεων που κατοχυρώνουν την ελεύ-

θερη άσκηση επαγγέλµατος ή επιχείρησης (άρθρο 5 παρ. 1 του Συντάγµα-

τος) και την ελευθερία της εργασίας (άρθρο 22 παρ. 1 του Συντάγµατος). 

Κατά την προσφορά ιδιωτικών υπηρεσιών υγείας, τυγχάνουν εφαρµογής

οι διατάξεις του άρθρου 106 παρ. 1 και 2 του Συντάγµατος, που θέτουν τα ό-

ρια της εξασφάλισης, διά κατάλληλων κρατικών µέτρων, του γενικού συµ-

φέροντος και της κοινωνικής ειρήνης, όπως και της απαγόρευσης ανάπτυ-

ξης ιδιωτικής οικονοµικής πρωτοβουλίας σε βάρος της ελευθερίας και της α-

ξιοπρέπειας του ανθρώπου ή προς βλάβη της εθνικής οικονοµίας (βλ., συνα-

φώς, Κ. Κρεµαλή, όπ. π., σελ. 14, Π. Παπαρρηγοπούλου-Πεχλιβανίδη, όπ. π.,

σελ. 52). 

Ειδικώς ως προς την αδειοδότηση ιδιωτικών κλινικών ως επιχειρήσεων, το

θεσµικό πλαίσιο θα πρέπει να εξυπηρετεί τη συνταγµατική επιταγή, συµφώ-

νως προς την οποία το Κράτος οφείλει να µεριµνά για την ίδρυση και λει-

τουργία ποιοτικών υπηρεσιών υγείας µε ταυτόχρονη άσκηση εποπτείας επ’

αυτών και να τηρεί το συνταγµατικώς επιτρεπτό όριο περιορισµού της οικο-
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νοµικής ελευθερίας προς εκπλήρωση των σχετικών συνταγµατικών σκοπών.

Συµφώνως προς το Συµβούλιο της Επικρατείας, «η, κατά την εκτίµηση του

κανονιστικού νοµοθέτη, αρτιώτερη και ορθολογικώτερη οργάνωση της πα-

ροχής υπηρεσιών δηµοσίας υγείας από ιδιωτικούς φορείς δεν συνιστά, ως

εκ της µικράς εντάσεως και του σκοπού της νοµοθετικής παρεµβάσεως, πε-

ριορισµό της οικονοµικής ελευθερίας αλλά δικαιολογηµένη και θεµιτή κανο-

νιστική οργάνωση της ασκήσεως επαγγελµατικής δραστηριότητος στον χώ-

ρο της υγείας» (ΣτΕ 1562/2006, βλ., σχετικώς, και Κ. Κρεµαλή, όπ. π., σελ.

48-49).

Περαιτέρω, το δικαίωµα προς προστασία της υγείας προβάλλεται µε ιδιαί-

τερη έµφαση σε διεθνείς διακηρύξεις και διεθνείς συµβάσεις. Στο προοίµιο

του Καταστατικού Χάρτη της Παγκόσµιας Οργάνωσης Υγείας ορίζεται ότι

«η απόλαυση του καλύτερου δυνατού επιπέδου υγείας αποτελεί ένα από τα

θεµελιώδη δικαιώµατα κάθε ανθρώπινης ύπαρξης χωρίς διάκριση φυλής,

θρησκείας, πολιτικών πεποιθήσεων, οικονοµικής ή κοινωνικής καταστάσε-

ως». 

Στο πλαίσιο του δικαίου της Ευρωπαϊκής Ένωσης, και, ειδικότερα, συµφώ-

νως προς το άρθρο 168 της Συνθήκης για τη Λειτουργία της Ευρωπαϊκής Έ-

νωσης (ΣΛΕΕ), «1. Κατά τον καθορισµό και την εφαρµογή όλων των πολιτι-

κών και δράσεων της Ένωσης, εξασφαλίζεται υψηλού επιπέδου προστασία

της υγείας του ανθρώπου. Η δράση της Ένωσης, η οποία συµπληρώνει τις ε-

θνικές πολιτικές, αποβλέπει στη βελτίωση της δηµόσιας υγείας, καθώς και

στην πρόληψη της ανθρώπινης ασθένειας σε όλες τις µορφές της και στην

αποτροπή των πηγών κινδύνου για την σωµατική και ψυχική υγεία. Η δράση

αυτή καλύπτει την καταπολέµηση των µεγάλων πληγών της ανθρωπότητας

στον τοµέα της υγείας, ευνοώντας τη διερεύνηση των αιτίων τους, της µε-

τάδοσης και της πρόληψής τους, καθώς και την ενηµέρωση και τη διαπαιδα-

γώγηση στον τοµέα της υγείας καθώς και την επαγρύπνηση για τις σοβαρές

διασυνοριακές απειλές κατά της υγείας, την κήρυξη συναγερµού σε περί-

πτωση τέτοιων απειλών και την καταπολέµησή τους». Η ρύθµιση των σχετι-

κών µε την υγεία θεµάτων, ανήκει, κατ’ αρχήν, στην αρµοδιότητα των κρα-

τών-µελών, ενώ η Ευρωπαϊκή Ένωση έχει συντρέχουσα, προς αυτή των

κρατών-µελών, αρµοδιότητα για τη θέσπιση µέτρων υψηλών προδιαγραφών

για την ασφάλεια και την ποιότητα των οργάνων και των ουσιών ανθρώπινης

προέλευσης, του αίµατος και των παραγώγων του, του κτηνιατρικού και φυ-

τοϋγειονοµικού τοµέα και των φαρµάκων και ιατρικών µηχανηµάτων. Η συ-

ντρέχουσα αρµοδιότητά της αναφέρεται περιοριστικώς στους τοµείς αυ-

τούς (βλ., Π. Παπαρρηγοπούλου-Πεχλιβανίδη, όπ. π., σελ. 95). Εξ άλλου,

στο άρθρο 35 του Χάρτη Θεµελιωδών Δικαιωµάτων της Ευρωπαϊκής Ένω-
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σης ορίζεται ότι «[κ]άθε πρόσωπο δικαιούται να έχει πρόσβαση στην πρόλη-

ψη σε θέµατα υγείας και να απολαύει ιατρικής περίθαλψης, σύµφωνα µε τις

προϋποθέσεις που ορίζονται στις εθνικές νοµοθεσίες και πρακτικές. Κατά

τον καθορισµό και την εφαρµογή όλων των πολιτικών και δράσεων της Έ-

νωσης, εξασφαλίζεται υψηλό επίπεδο προστασίας της υγείας του ανθρώ-

που».

Τέλος, σε επίπεδο παράγωγου δικαίου της Ευρωπαϊκής Ένωσης, υπάρ-

χουν σχετικά κείµενα προς εκπλήρωση των σκοπών της Ευρωπαϊκής Ένω-

σης στον χώρο της υγείας, όπως, επί παραδείγµατι, ο Κανονισµός (ΕΚ) αριθ.

1920/2006 του Ευρωπαϊκού Κοινοβουλίου και του Συµβουλίου της 12ης Δε-

κεµβρίου 2006 «σχετικά µε το Ευρωπαϊκό Κέντρο Παρακολούθησης Ναρκω-

τικών και Τοξικοµανίας» (ΕΕ L 376 της 27.12.2006, σελ. 1 επ.). 

ΙΙ. Παρατηρήσεις επί των άρθρων

1. Επί του άρθρου 1 σε συνδυασµό µε το άρθρο 44

Διά της παραγράφου 2 του άρθρου 1 του υπό ψήφιση νοµοσχεδίου ορίζε-

ται ότι «[υ]πηρεσίες υγείας σε εξωτερικούς ασθενείς µπορεί να παρέχονται

από τα τµήµατα που διαθέτει η ιδιωτική κλινική, σύµφωνα µε την άδεια λει-

τουργίας της. Τα εργαστήρια, τα φαρµακεία και οι µονάδες της κλινικής λο-

γίζονται ως τµήµατα αυτής». 

Εν συνεχεία, το άρθρο 44 του νοµοσχεδίου ορίζει ότι ο «εφοδιασµός των

φαρµακείων και των χώρων αποθήκευσης φαρµάκων των Ιδιωτικών Κλινι-

κών µε φαρµακευτικά προϊόντα, καθώς και η διακίνηση τους, περιορίζεται α-

ποκλειστικά για την κάλυψη των ασθενών που νοσηλεύονται σε αυτές. Κάθε

µεταπώληση φαρµακευτικών προϊόντων από τις Ιδιωτικές Κλινικές σε τρί-

τους απαγορεύεται. Αν διαπιστωθεί παράβαση των ανωτέρω υποχρεώσεων

µπορεί, µε απόφαση του Υπουργού Υγείας, να αφαιρεθεί η άδεια λειτουρ-

γίας της Ιδιωτικής Κλινικής για διάστηµα από έξι (6) έως δώδεκα (12) µή-

νες». 

Σηµειώνεται ότι, ταυτόσηµη µε αυτή του ανωτέρω άρθρου ρύθµιση περι-

λαµβάνεται στον ν. 3846/2010 και, συγκεκριµένως, στο άρθρο 27 παρ. 7, το

οποίο ορίζει ότι ο «εφοδιασµός των φαρµακείων των ιδιωτικών κλινικών µε

φαρµακευτικά προϊόντα, καθώς και η διακίνηση τους αφορά αποκλειστικά

την κάλυψη των νοσηλευόµενων ασθενών σε αυτές. Απαγορεύεται κάθε µε-

ταπώληση φαρµακευτικών προϊόντων από τις ιδιωτικές κλινικές σε τρίτους.

Παράβαση των ανωτέρω αποτελεί λόγο ανάκλησης της άδειας των ιδιωτι-

κών κλινικών για διάστηµα από έξι (6) έως δώδεκα (12) µήνες. Η ανάκληση

της άδειας λειτουργίας γίνεται µε απόφαση του Υπουργού Υγείας και Κοι-

νωνικής Αλληλεγγύης». Συµφώνως δε προς το άρθρο 49 παρ. 3 του ν.
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4486/2017, η παράγραφος 7 του άρθρου 27 του ν. 3846/2010 εφαρµόζεται

σε όλες τις ιδιωτικές κλινικές. 

Υπό το φως των ανωτέρω, δεδοµένου ότι, συµφώνως προς τα διαλαµβα-

νόµενα διά του άρθρου 1, ως τµήµα ιδιωτικής κλινικής λογίζεται και το φαρ-

µακείο που λειτουργεί εντός αυτής, καθώς και ότι υπηρεσίες υγείας δύνα-

νται να παρασχεθούν και σε εξωτερικούς ασθενείς, κρίνεται σκόπιµο να δι-

ευκρινισθεί, εν όψει και της ανωτέρω διάταξης του άρθρου 44 (και ήδη ισχύ-

ουσας ρύθµισης του άρθρου 27 παρ. 7 του ν. 3846/2010), αν η ρύθµιση του

άρθρου 2 παρ. 1 εισάγεται υπό την επιφύλαξη του άρθρου 44, δηλαδή, αν

δεν δύνανται να χορηγηθούν φάρµακα σε εξωτερικούς ασθενείς παρά µόνο

σε νοσηλευόµενους σε αυτή. 

Εξ άλλου, σκόπιµο θα ήταν, προς αποφυγή σύγχυσης, εν όψει της ψήφι-

σης της προτεινόµενης διάταξης του άρθρου 44, η ανωτέρω προγενέστερη

ρύθµιση να καταργηθεί ρητώς, δεδοµένου ότι έχει ταυτόσηµο περιεχόµενο. 

2. Επί του άρθρου 4

Διά της παραγράφου 2 του άρθρου 4 ορίζεται, µεταξύ άλλων, ότι αρµοδιό-

τητα των Επιτροπών Ιδιωτικών κλινικών συνιστά η γνωµοδότηση και χορή-

γηση άδειας ίδρυσης και λειτουργίας ιδιωτικών κλινικών συµφώνως προς τα

άρθρα 7 και 13. 

Δεδοµένου ότι το εν λόγω άρθρο αναφέρεται σε «άδεια ίδρυσης και λει-

τουργίας ιδιωτικών κλινικών», σκόπιµο είναι, για λόγους νοµοτεχνικής ορ-

θότητας, η παραποµπή να γίνεται στα άρθρα 7 και 12 του νοµοσχεδίου, τα ο-

ποία τιτλοφορούνται «Άδεια ίδρυσης της ιδιωτικής κλινικής» και «Άδεια λει-

τουργίας ιδιωτικής κλινικής», και όχι στο άρθρο 13, το οποίο τιτλοφορείται

«Δικαιολογητικά για τη χορήγηση της άδειας λειτουργίας». 

3. Επί του άρθρου 5

Διά της παραγράφου 2 του άρθρου 5 ορίζεται ότι όποιος έχει έννοµο συµ-

φέρον µπορεί να προσφύγει ενώπιον της Δευτεροβάθµιας Επιτροπής Κλινι-

κών «κατά των πράξεων ή παραλείψεων του Περιφερειάρχη επί των αιτήσε-

ων για χορήγηση άδειας ίδρυσης και λειτουργίας ιδιωτικών κλινικών. Η προ-

σφυγή ασκείται µέσα σε προθεσµία είκοσι (20) ηµερών από την κοινοποίηση

στον ενδιαφερόµενο της απόφασης ή τη συντέλεση της παράλειψης του

Περιφερειάρχη. Οι αποφάσεις της Επιτροπής είναι δεσµευτικές για τον Πε-

ριφερειάρχη, ο οποίος, βάσει αυτής, απορρίπτει ή κάνει δεκτή την αίτηση

για χορήγηση της άδειας ίδρυσης και λειτουργίας». 

Εν προκειµένω, προβληµατισµός γεννάται ως προς τον τύπο της προβλε-

πόµενης διοικητικής προσφυγής, η οποία δεν φαίνεται να φέρει τα χαρακτη-
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ριστικά ούτε της αίτησης θεραπείας (όπως ούτε της ιεραρχικής προσφυγής),

ούτε της ειδικής διοικητικής προσφυγής, κατ’ άρθρα 24 και 25, αντιστοίχως,

του ν. 2690/1999 (Κώδικα Διοικητικής Διαδικασίας). Η εν λόγω διοικητική

προσφυγή δεν φαίνεται να τυποποιείται, όµως, ούτε ως ενδικοφανής διοικη-

τική προσφυγή κατ’ άρθρο 25 του ν. 2690/1999, στο µέτρο που αυτή πρέπει

να διαθέτει µεταβιβαστικό αποτέλεσµα και να περατώνει τη διοικητική διαδι-

κασία (βλ. Β. Γκέρτσο, Δ. Πυργάκη, Κώδικας Διοικητικής Διαδικασίας, 2015,

σελ. 449, βλ. και ΣτΕ 3798/2011, 2730/2011, πρβλ., επίσης, Επ. Σπηλιωτό-

πουλο, Εγχειρίδιο Διοικητικού Δικαίου, 2017, σελ. 229-231). Η υπό του νο-

µοσχεδίου προβλεπόµενη διοικητική προσφυγή, ωστόσο, δεν περατώνει τη

διαδικασία, δοθέντος ότι η απόφαση «της Επιτροπής είναι δεσµευτικ[ή] για

τον Περιφερειάρχη, ο οποίος, βάσει αυτής, απορρίπτει ή κάνει δεκτή την αί-

τηση για τη χορήγηση της άδειας ίδρυσης και λειτουργίας». Στο πλαίσιο αυ-

τό, προκύπτουν προβλήµατα ερµηνείας και ως προς έτερα ζητήµατα, όπως

ζητήµατα προθεσµιών, εκτελεστότητας κάθε πράξης και διαδικαστικών πα-

ραµέτρων που σχετίζονται µε τον δικαστικό έλεγχο της τελικής διοικητικής

πράξης.

4. Επί του άρθρου 6

Το άρθρο 6 του νοµοσχεδίου ρυθµίζει τις γενικές προϋποθέσεις άδειας ί-

δρυσης και λειτουργίας των ιδιωτικών κλινικών. Διά της παραγράφου 3 ορί-

ζεται ότι οι ρυθµίσεις του ν. 4442/2016 εφαρµόζονται αναλόγως, εφόσον

δεν αντίκεινται στις διατάξεις του υπό ψήφιση νοµοσχεδίου. Δεδοµένου ότι

ο ν. 4442/2016, υπό τον τίτλο «Νέο θεσµικό πλαίσιο για την άσκηση οικονο-

µικής δραστηριότητας και άλλες διατάξεις», περιέχει συνολικώς ογδόντα

τέσσερα (84) άρθρα, διά των οποίων ρυθµίζονται πλήθος ζητηµάτων σχετι-

κών µε τις διαδικασίες έναρξης λειτουργίας διάφορων τύπων οικονοµικής

δραστηριότητας, θα ήταν σκόπιµο να προσδιορισθούν συγκεκριµένως οι δια-

τάξεις του ν. 4442/2016 οι οποίες εφαρµόζονται αναλόγως στο πλαίσιο του

υπό ψήφιση νοµοσχεδίου. 

5. Επί του άρθρου 22

α. Το άρθρο 22 εισάγει ρύθµιση συµφώνως προς την οποία «η άδεια ίδρυ-

σης και λειτουργίας ιδιωτικής κλινικής µπορεί να µεταβιβαστεί σε φυσικά ή

νοµικά πρόσωπα που πληρούν τις προϋποθέσεις των άρθρων 2 και 3». 

Δεδοµένου ότι το άρθρο 2 του νοµοσχεδίου τιτλοφορείται «Δικαιούχοι Ά-

δειας», ενώ το άρθρο 3 «Μη δικαιούχοι άδειας», παρατηρείται ότι η πλήρω-

ση των προϋποθέσεων, προκειµένου ένας υποψήφιος να δικαιούται άδειας ί-

δρυσης και λειτουργίας ιδιωτικής κλινικής, προσδιορίζεται µόνο στο άρθρο
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2. Αντιθέτως, στο άρθρο 3 προσδιορίζονται οι περιπτώσεις εκείνες οι οποίες

απαγορεύουν τη χορήγηση άδειας και λειτουργίας ιδιωτικών κλινικών. 

Κατόπιν των ανωτέρω, κρίνεται σκόπιµο, για λόγους νοµοτεχνικής ορθό-

τητας και ευκρίνειας, η ανωτέρω φράση του άρθρου 22 να αναδιατυπωθεί

ως εξής: ««η άδεια ίδρυσης και λειτουργίας ιδιωτικής κλινικής µπορεί να µε-

ταβιβασθεί σε φυσικά ή νοµικά πρόσωπα που πληρούν τις προϋποθέσεις του

άρθρου 2 και δεν εµπίπτουν στο πεδίο εφαρµογής του άρθρου 3». 

β. Διά του άρθρου 22 ορίζεται, µεταξύ άλλων, ότι για «τη µεταβίβαση προ-

σκοµίζονται υποχρεωτικά τα δικαιολογητικά των περιπτώσεων γ΄ και δ΄ του

άρθρου 11 και της περίπτωσης η΄ και θ΄ της παραγράφου 1 του άρθρου 13

για τον νέο κάτοχο της άδειας». 

Δεδοµένου ότι, όπως αναφέρθηκε ανωτέρω στην παρατήρηση επί του άρ-

θρου 13, υφίστανται δύο υπό η΄ περιπτώσεις στο άρθρο 13, σκόπιµο είναι να

διευκρινισθεί, εν προκειµένω, σε ποια περίπτωση αναφέρεται το εν λόγω

άρθρο. 

6. Επί του άρθρου 24

Διά της παραγράφου 2 του άρθρου 24 ορίζεται ότι το «όνοµα του διοικητι-

κού διευθυντή γνωστοποιείται υποχρεωτικά στην οικεία Περιφέρεια και θα

πρέπει ως προς αυτόν να συντρέχουν οι προϋποθέσεις των άρθρων 2 και 3». 

Ως προς την ορθή νοµοτεχνική διατύπωση ισχύουν όσα αναφέρονται στην

παρατήρηση επί του άρθρου 22. 

7. Επί του άρθρου 25

Δια του άρθρου 25 ορίζεται, µεταξύ άλλων, ότι προσωρινός αντικαταστά-

της του Επιστηµονικού Διευθυντή ή του Επιστηµονικά Υπευθύνου τµήµατος

της κλινικής µπορεί να ορισθεί, µε απόφαση του Διοικητικού Διευθυντή της

κλινικής, πρόσωπο που «πληροί τις προϋποθέσεις των άρθρων 28 και 29».

Δεδοµένου ότι το άρθρο 28 τιτλοφορείται «Προσόντα επιστηµονικά υπεύθυ-

νων γιατρών», ενώ το άρθρο 29 «Μη δυνάµενοι να ορισθούν επιστηµονικά

υπεύθυνοι», η πλήρωση των προϋποθέσεων επί προσωρινής αντικατάστα-

σης του Επιστηµονικού Διευθυντή ή του Επιστηµονικά Υπευθύνου τµήµατος

αναφέρεται µόνο στο άρθρο 28. Διά του άρθρου 29 ρυθµίζονται περιπτώσεις

οι οποίες κωλύουν τον ορισµό προσώπου ως Επιστηµονικού Διευθυντή ή Ε-

πιστηµονικά Υπευθύνου τµήµατος της ιδιωτικής κλινικής. 

Υπό το φως των ανωτέρω, και αναλογικώς προς τα αναπτυχθέντα επί των

άρθρων 22 και 24 του νοµοσχεδίου, κρίνεται σκόπιµο, για λόγους νοµοτε-

χνικής αρτιότητας, να αναδιατυπωθεί η ανωτέρω φράση του άρθρου 25 ως

εξής: «ο Επιστηµονικός Διευθυντής ή ο Επιστηµονικά Υπεύθυνος του τµή-
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µατος της κλινικής δύναται να αντικατασταθεί προσωρινά µε πρόσωπο «που

πληροί τις προϋποθέσεις του άρθρου 28 και δεν εµπίπτει στο πεδίο εφαρµο-

γής του άρθρου 29». Περαιτέρω, θα πρέπει ο τίτλος του άρθρου 28 να ανα-

διατυπωθεί στο ορθό «Προσόντα επιστηµονικά υπευθύνων γιατρών», δεδο-

µένου ότι η λέξη «υπεύθυνοι» υπέχει, εν προκειµένω, θέση ουσιαστικού, και

άρα, θα πρέπει να τονιστεί στην παραλήγουσα. 

8. Επί του άρθρου 26

Διά του άρθρου 26 του νοµοσχεδίου εισάγεται, µεταξύ άλλων, ρύθµιση

συµφώνως προς την οποία η τήρηση ιατρικών αρχείων των ασθενών διατη-

ρείται επί µία εικοσαετία. 

Συναφώς επισηµαίνεται το άρθρο 14 παρ. 3 του ν. 3418/2005 (Κώδικας Ια-

τρικής Δεοντολογίας), το οποίο ορίζει ότι οι «κλινικές και τα νοσοκοµεία τη-

ρούν στα ιατρικά τους αρχεία και τα αποτελέσµατα όλων των κλινικών και

παρακλινικών εξετάσεων». Εν συνεχεία, διά της παραγράφου 4 του ανωτέ-

ρου νόµου ορίζεται ότι η υποχρέωση διατήρησης των ιατρικών αρχείων ι-

σχύει «α) στα ιδιωτικά ιατρεία και τις λοιπές µονάδες πρωτοβάθµιας φροντί-

δας υγείας του ιδιωτικού τοµέα, για µία δεκαετία από την τελευταία επίσκε-

ψη του ασθενή και β) σε κάθε άλλη περίπτωση, για µία εικοσαετία από την

τελευταία επίσκεψη του ασθενή». Παρατηρείται ότι η προτεινόµενη ρύθµιση

επαναλαµβάνει τη ρύθµιση του Κώδικα Ιατρικής Δεοντολογίας για την τήρη-

ση του σχετικού αρχείου από τις ιδιωτικές κλινικές. 

Περαιτέρω, συµφώνως προς το άρθρο 5 του Κανονισµού (ΕΕ) 2016/679

του Ευρωπαϊκού Κοινοβουλίου και του Συµβουλίου της 27ης Απριλίου 2016

«για την προστασία των φυσικών προσώπων έναντι της επεξεργασίας των

δεδοµένων προσωπικού χαρακτήρα και για την ελεύθερη κυκλοφορία των

δεδοµένων αυτών και την κατάργηση της οδηγίας 95/46/ΕΚ», τα δεδοµένα

προσωπικού χαρακτήρα «β) συλλέγονται για καθορισµένους, ρητούς και νό-

µιµους σκοπούς και δεν υποβάλλονται σε περαιτέρω επεξεργασία κατά τρό-

πο ασύµβατο προς τους σκοπούς αυτούς· η περαιτέρω επεξεργασία για σκο-

πούς αρχειοθέτησης προς το δηµόσιο συµφέρον ή σκοπούς επιστηµονικής ή

ιστορικής έρευνας ή στατιστικούς σκοπούς δεν θεωρείται ασύµβατη µε τους

αρχικούς σκοπούς σύµφωνα µε το άρθρο 89 παράγραφος 1 ("περιορισµός

του σκοπού") (…) ε) διατηρούνται υπό µορφή που επιτρέπει την ταυτοποίη-

ση των υποκειµένων των δεδοµένων µόνο για το διάστηµα που απαιτείται

για τους σκοπούς της επεξεργασίας των δεδοµένων προσωπικού χαρακτή-

ρα· τα δεδοµένα προσωπικού χαρακτήρα µπορούν να αποθηκεύονται για µε-

γαλύτερα διαστήµατα, εφόσον τα δεδοµένα προσωπικού χαρακτήρα θα υ-

ποβάλλονται σε επεξεργασία µόνο για σκοπούς αρχειοθέτησης προς το δη-
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µόσιο συµφέρον, για σκοπούς επιστηµονικής ή ιστορικής έρευνας ή για στα-

τιστικούς σκοπούς, σύµφωνα µε το άρθρο 89 παράγραφος 1 και εφόσον ε-

φαρµόζονται τα κατάλληλα τεχνικά και οργανωτικά µέτρα που απαιτεί ο πα-

ρών κανονισµός για τη διασφάλιση των δικαιωµάτων και ελευθεριών του υ-

ποκειµένου των δεδοµένων ("περιορισµός της περιόδου αποθήκευσης")». 

Υπό το φως των ανωτέρω, προς πλήρωση της αναγκαίας προϋπόθεσης

συνδροµής καθορισµένου, ρητού και νόµιµου σκοπού για την επεξεργασία

των ανωτέρω στοιχείων, ο υπηρετούµενος από την επεξεργασία σκοπός

πρέπει να ορίζεται σαφώς στην προτεινόµενη ρύθµιση, πολλώ δε µάλλον ό-

ταν πρόκειται για δεδοµένα προσωπικού χαρακτήρα σχετικά µε την υγεία. 

9. Επί του άρθρου 38

Προφανώς εκ παραδροµής το άρθρο αναφέρει ότι κάθε «τµήµα ειδικότη-

τας (…) πληρεί τις προδιαγραφές» αντί του ορθού «πληροί τις προδιαγρα-

φές». 

10. Επί του άρθρου 45

Διά του άρθρου 45 εισάγεται ρύθµιση συµφώνως προς την οποία στο Υ-

πουργείο Υγείας τηρείται µητρώο ιδιωτικών κλινικών, το οποίο θα πρέπει να

περιλαµβάνει την επωνυµία της κλινικής, τη διεύθυνση της έδρας της, το εί-

δος της κλινικής, τα τµήµατά της, το συνολικό αριθµό των κλινών της καθώς

και την ισχύουσα άδεια ίδρυσης και λειτουργίας της. 

Συναφώς παρατηρείται ότι το άρθρο 295 του ν. 4512/2018 ορίζει ότι έκα-

στος ιατρικός σύλλογος τηρεί, µεταξύ άλλων, µητρώο ιδιωτικών κλινικών. Α-

κριβές αντίγραφο υποχρεούται να υποβάλλει ο ιατρικός σύλλογος στον Πα-

νελλήνιο Ιατρικό Σύλλογο καθώς και να τα ενηµερώνει µε τις επερχόµενες

εκάστοτε µεταβολές στο τέλος κάθε εξαµήνου (Ιούνιος- Δεκέµβριος).

Υπό το φως τον ανωτέρω, σκόπιµο θα ήταν να διευκρινισθεί αν, κατά την

ως άνω ρύθµιση του άρθρου 45, η διάταξη του άρθρου 295 του ν. 4512/2018

καταργείται ή αν, αντιθέτως, παραµένει σε ισχύ. Στη δεύτερη περίπτωση,

αυτό θα είχε ως αποτέλεσµα να τηρούνται παραλλήλως µητρώα ιδιωτικών

κλινικών τόσο από ιατρικούς συλλόγους όσο και από το Υπουργείο Υγείας. 

11. Επί του άρθρου 50

Διά του άρθρου 50 καθορίζονται η σύνθεση και ο τρόπος διορισµού του Δι-

οικητικού Συµβουλίου του Ε.Ο.Δ.Υ. Περαιτέρω, στην παράγραφο 4 ορίζεται

ότι η «επιλογή των µελών των διοικητικών συµβουλίου λαµβάνει χώρα σύµ-

φωνα µε τo παρόν άρθρο για την πρώτη θητεία αυτού και σύµφωνα µε τα

προβλεπόµενα στον ν. 4369/2016 (Α΄ 33) για κάθε επόµενη θητεία, κατά τα

προβλεπόµενα ανωτέρω προσόντα». 
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Για λόγους νοµοτεχνικής ορθότητας, προτείνεται η αναδιατύπωση της πα-

ραγράφου 4 ως εξής: «Η επιλογή των µελών του διοικητικού συµβουλίου

λαµβάνει χώρα σύµφωνα µε το παρόν άρθρο για την πρώτη θητεία αυτού και

σύµφωνα µε τα προβλεπόµενα στο άρθρο 8 του ν. 4369/2016 (Α΄ 33) για κά-

θε επόµενη θητεία, κατά τα προβλεπόµενα ανωτέρω προσόντα». 

12. Επί του άρθρου 54

Διά του άρθρου 54 εισάγεται ρύθµιση συµφώνως προς την οποία «[µ]ε α-

πόφαση του Υπουργού Υγείας, η οποία εκδίδεται ύστερα από γνώµη του

Ε.ΣΥ.Δ.Υ. για τη συνδροµή κατεπείγουσας και απρόβλεπτης περίστασης, ε-

πιτρέπεται η ανάθεση δηµόσιας σύµβασης από τον Ε.Ο.Δ.Υ. µε τη διαδικα-

σία µε διαπραγµάτευση χωρίς προηγούµενη δηµοσίευση, σύµφωνα µε την

περίπτωση γ΄ της παρ. 2 του άρθρου 32 του ν. 4412/2016 (Α΄ 147). Βάσει

της γνώµης του Ε.ΣΥ.Δ.Υ., που υποβάλλεται µέσα σε προθεσµία µίας (1) η-

µέρας από τότε που λαµβάνει το σχετικό ερώτηµα, η Ενιαία Ανεξάρτητη Αρ-

χή Δηµοσίων Συµβάσεων (Ε.Α.Α.ΔΗ.ΣΥ.) ασκεί τη γνωµοδοτική αρµοδιότη-

τα της υποπερίπτωσης δδ΄ της περίπτωσης γ΄ της παρ. 2 του άρθρου 2 του

ν. 4013/2011 (Α΄ 204), µέσα σε αποκλειστική προθεσµία τριών (3) εργάσι-

µων ηµερών, διαφορετικά τεκµαίρεται η σύµφωνη γνώµη της». 

Σηµειώνεται ότι, συµφώνως προς στο άρθρο 2 παρ. 2 περ. γ΄ υποπερ. δδ΄,

στο οποίο αναφέρεται η ανωτέρω ρύθµιση, η αρµοδιότητα της Ε.Α.Α.ΔΗ.ΣΥ.

ασκείται εντός είκοσι (20) εργάσιµων ηµερών, ενώ, σε εξαιρετικές περιπτώ-

σεις και, ιδίως, λόγω της πολυπλοκότητας της υπό ανάθεση σύµβασης, η

Αρχή δύναται µε απόφαση της, η οποία κοινοποιείται στην αιτούσα αναθέ-

τουσα αρχή, να παρατείνει άπαξ την ως άνω προθεσµία για δεκαπέντε (15)

επιπλέον εργάσιµες ηµέρες. 

Σηµειώνεται, περαιτέρω, ότι, συµφώνως προς το άρθρο 2 παρ. 2, περ. γ΄

υποπερ. αα΄ του ν. 4013/2011, η Ε.Α.Α.ΔΗ.ΣΥ. «[γ]νωµοδοτεί για τη νοµιµό-

τητα κάθε διάταξης σχεδίου νόµου ή κανονιστικής πράξης που αφορά στις

δηµόσιες συµβάσεις και συµµετέχει στις οικείες νοµοπαρασκευαστικές επι-

τροπές. Τα αρµόδια όργανα οφείλουν να λαµβάνουν υπόψη τη γνώµη της

Αρχής. Ειδικότερα: αα) Η Αρχή γνωµοδοτεί επί των διατάξεων σχεδίων νό-

µων που αφορούν στις δηµόσιες συµβάσεις πριν από την κατάθεση τους στη

Βουλή. Αν ο αρµόδιος Υπουργός διαφωνεί µε τη γνώµη της Αρχής, η Αρχή

δύναται να συγκαλεί συσκέψεις, µε τη συµµετοχή εκπροσώπων της και εκ-

προσώπων όλων των συναρµόδιων Υπουργείων µε σκοπό την ανταλλαγή

και σύγκλιση των απόψεων. Στις εν λόγω συσκέψεις η Αρχή και κάθε συναρ-

µόδιος Υπουργός µπορούν να ζητούν τη συµµετοχή ανεξάρτητων τρίτων, ει-

δικών σε θέµατα δηµόσιων συµβάσεων. Οι συσκέψεις αυτές πραγµατοποι-
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ούνται σε διάστηµα δέκα (10) εργάσιµων ηµερών από την περιέλευση της

πρόσκλησης της Αρχής στους συµµετέχοντες. Η άπρακτη παρέλευση της

προθεσµίας αυτής δεν κωλύει τη συνέχιση της διαδικασίας ψήφισης του

σχεδίου νόµου. Αν δεν αρθεί η διαφωνία µεταξύ του αρµόδιου Υπουργού και

της Αρχής, στη γνώµη της Αρχής προσαρτάται έκθεση του Υπουργού στην

οποία περιλαµβάνεται και ειδική αιτιολόγηση κάθε απόκλισης από το περιε-

χόµενο της γνώµης. Τα εν λόγω έγγραφα συνοδεύουν τα σχέδια νόµων κα-

τά την κατάθεση τους στη Βουλή και αναρτώνται µε επιµέλεια της Αρχής

στην ιστοσελίδα της. Σε περίπτωση απόκλισης του σχεδίου νόµου από τη

γνώµη της Αρχής, η αρµόδια επιτροπή της Βουλής δύναται να καλεί, σύµ-

φωνα µε τον Κανονισµό της Βουλής, σε ακρόαση τον Πρόεδρο της Αρχής».

Η εν λόγω γνώµη διατυπώνεται αυτεπαγγέλτως δυνάµει της διάταξης του

άρθρου 2, παρ. 2 περ. γ΄, υποπερ. αα΄ - γγ΄ του π.δ. 122/12 (Κανονισµός

Λειτουργίας της Ε.Α.Α.ΔΗ.ΣΥ.), συµφώνως µε την οποία «[σ]την περίπτωση

που η Αρχή κρίνει ότι διάταξη σχεδίου νόµου, προεδρικού διατάγµατος, άλ-

λης κανονιστικής πράξης ή κανονισµοί λειτουργίας εµπίπτουν στο πεδίο ε-

φαρµογής της ανωτέρω παραγράφου, αλλά δεν της έχουν κοινοποιηθεί, δύ-

ναται και αυτεπαγγέλτως να ασκήσει την κατά περίπτωση γνωµοδοτική της

αρµοδιότητα, ακόµα και αν η σχετική διάταξη, πράξη ή κανονισµός έχει ήδη

δηµοσιευτεί.»

Συµφώνως προς την ανωτέρω διάταξη, εκδόθηκε η γνώµη Α3/2019 της

Ε.Α.Α.ΔΗ.ΣΥ. επί της προτεινόµενης διάταξης. Η Αρχή διατύπωσε αρνητική

γνώµη ως προς τη σύντµηση της προβλεπόµενης στο άρθρο 2 παρ. 2 περ. γ΄

υποπερ. δδ΄ προθεσµίας της Ε.Α.Α.ΔΗ.ΣΥ. και θετική γνώµη για τις λοιπές

ρυθµίσεις της διάταξης, µε τη διατύπωση επιφυλάξεων.

13. Επί του άρθρου 61

Διά της παραγράφου 1 του άρθρου 61 ορίζεται ότι «[µ]ε κοινή απόφαση

των Υπουργών Διοικητικής Ανασυγκρότησης, Υγείας και Οικονοµικών, που

εκδίδεται ύστερα από γνώµη του Δ.Σ. του Ε.Ο.Δ.Υ., καταρτίζεται ο οργανι-

σµός του, µε τον οποίον συνιστώνται οι οργανικές θέσεις και ρυθµίζονται η

διοίκηση, η οργάνωση, η διαχείριση και η λειτουργία του Ε.Ο.Δ.Υ., τα θέµα-

τα που αφορούν το προσωπικό του Ε.Ο.Δ.Υ., εκτός των µισθολογικών, κα-

θώς και κάθε άλλο σχετικό θέµα. Με την ίδια υπουργική απόφαση, µπορεί να

συνιστώνται, να καταργούνται ή να τροποποιούνται οι Διευθύνσεις ή τα Τµή-

µατα, πέραν αυτών που προβλέπονται στο άρθρο 54, και να συνιστάται επι-

στηµονικό συµβούλιο, το οποίο γνωµοδοτεί στο Δ.Σ. του Ε.Ο.Δ.Υ. για την ά-

σκηση των αρµοδιοτήτων του. Στην απόφαση αυτή καθορίζονται επιπλέον η

σύνθεση, η συγκρότηση και ο τρόπος ορισµού των µελών του επιστηµονικού

συµβουλίου, καθώς και ο τρόπος λειτουργίας του». 
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Επισηµαίνεται ότι, όπως προκύπτει από την ανωτέρω παράγραφο, ο οργα-

νισµός του Ε.Ο.Δ.Υ καταρτίζεται διά Υπουργικής Απόφασης. Παρατηρείται

εν προκειµένω ότι, συµφώνως προς τη γενική διάταξη του άρθρου 54 του ν.

4178/2013, «1. Η οργάνωση και λειτουργία των υπουργείων, των αυτοτελών

δηµοσίων υπηρεσιών, των αποκεντρωµένων διοικήσεων και των νοµικών

προσώπων δηµοσίου δικαίου καθορίζεται µε τους Οργανισµούς των φορέων

αυτών, οι οποίοι καταρτίζονται, αντικαθίστανται ή τροποποιούνται µε προε-

δρικά διατάγµατα, τα οποία εκδίδονται µε πρόταση των Υπουργών Διοικητι-

κής Μεταρρύθµισης και Ηλεκτρονικής Διακυβέρνησης, Οικονοµικών και του

αρµόδιου κατά περίπτωση Υπουργού. (…) 2. Με τους Οργανισµούς των φο-

ρέων της παραγράφου 1 καθορίζονται: α) Η αποστολή του φορέα, όπως

προκύπτει από τις κείµενες διατάξεις που διέπουν τη σύσταση και τις αρµο-

διότητες του, καθώς και η διάρθρωση των υπηρεσιών του σε οργανικές µο-

νάδες (γενικές διευθύνσεις, διευθύνσεις, υποδιευθύνσεις, τµήµατα, αυτοτε-

λή και µη, αυτοτελή γραφεία). β) Η ονοµασία και η έδρα των παραπάνω ορ-

γανικών µονάδων, καθώς και οι στρατηγικοί σκοποί των Γενικών Διευθύνσε-

ων, οι επιχειρησιακού στόχοι των Διευθύνσεων και Υποδιευθύνσεων και οι

αρµοδιότητες των Τµηµάτων και λοιπών οργανικών µονάδων. γ) Οι κλάδοι

προσωπικού κατά κατηγορίες, ο αριθµός και η κατανοµή των θέσεων προ-

σωπικού σε κλάδους και ειδικότητες, καθώς και τα τυπικά προσόντα διορι-

σµού ή πρόσληψης κατά κλάδο δ) Η γενική περιγραφή καθηκόντων κάθε θέ-

σης ευθύνης, οι κλάδοι, από τους οποίους θα προέρχονται οι Προϊστάµενοι

των οργανικών µονάδων, καθώς και τυχόν πρόσθετα ειδικά προσόντα που α-

παιτούνται για την πλήρωση κάθε θέσης ευθύνης». 

Όπως επισηµαίνεται, εξ άλλου, στην αιτιολογική έκθεση επί της εν λόγω

διάταξης του ν. 4178/2013, η «(…) επιλογή του νοµικού εργαλείου του προ-

εδρικού διατάγµατος για τη θέση σε ισχύ των νέων οργανισµών υπαγορεύε-

ται από την ανάγκη ευελιξίας και της ύπαρξης διακριτικής ευχέρειας της δι-

οίκησης ως προς την οργάνωσή της αλλά και τη δικαιοκρατική εγγύηση του

προηγούµενου ελέγχου των προεδρικών διαταγµάτων από το Συµβούλιο

της Επικρατείας». 

Περαιτέρω, παρατηρείται, σχετικώς, ότι µε τις διατάξεις του άρθρου 43

του Συντάγµατος παρέχεται στον κοινό νοµοθέτη η εξουσία να µεταβιβάζει

την αρµοδιότητά του προς θέσπιση κανόνων δικαίου στην εκτελεστική εξου-

σία, υπό την επιφύλαξη ότι το αντικείµενο της ρύθµισης δεν έχει – µε άλλη

συνταγµατική διάταξη – εξαιρεθεί της νοµοθετικής εξουσιοδότησης. Η νο-

µοθετική εξουσιοδότηση παρέχεται προς τον Πρόεδρο της Δηµοκρατίας, ως

αρχηγό της εκτελεστικής εξουσίας, που ασκεί τη µεταβιβαζόµενη αρµοδιό-

τητα διά της έκδοσης διαταγµάτων, µε τα οποία ρυθµίζονται είτε θέµατα κα-
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θοριζόµενα σε γενικό πλαίσιο, υπό ορισµένους όρους, µε νόµους που ψηφί-

ζονται από την Ολοµέλεια της Βουλής (νόµους – πλαίσια) (παρ. 4), είτε θέ-

µατα που προσδιορίζονται συγκεκριµένως από την εξουσιοδοτική διάταξη

(παρ. 2 εδ. πρώτο). Περαιτέρω, µε τη διάταξη του δευτέρου εδαφίου της

παρ. 2 του άρθρου 43 Συντάγµατος προβλέπεται ότι φορείς της εξουσιοδό-

τησης µπορεί να είναι και άλλα, εκτός του Προέδρου της Δηµοκρατίας, όρ-

γανα της Διοίκησης, εφ’ όσον όµως πρόκειται περί «ειδικότερων», «τοπικού

ενδιαφέροντος», «λεπτοµερειακών» ή «τεχνικών» θεµάτων. Ως «ειδικότε-

ρα» θέµατα θεωρούνται εκείνα τα οποία αποτελούν, κατά το περιεχόµενό

τους και σε σχέση µε την ουσιαστική ρύθµιση που περιέχεται στο νοµοθετι-

κό κείµενο, µερικότερη περίπτωση ορισµένου θέµατος που αποτελεί το α-

ντικείµενο της νοµοθετικής ρύθµισης (βλ. ΣτΕ Ολοµ. 3220/2010, 1210/2010).

Απαιτείται εποµένως, στην περίπτωση αυτή, να περιέχει το νοµοθετικό κεί-

µενο όχι απλώς τον καθ’ ύλην προσδιορισµό του αντικειµένου της εξουσιο-

δότησης, αλλά, επί πλέον, και την ουσιαστική ρύθµισή του, έστω και σε γενι-

κό, ορισµένο, όµως, πλαίσιο, συµφώνως προς το οποίο θα ενεργήσει η Διοί-

κηση προκειµένου να ρυθµίσει τα µερικότερα θέµατα (βλ. ΣτΕ Ολοµ.

1101/2002, 941/2008, 2116/2009). Όπως γίνεται δεκτό (βλ. ΣτΕ Ολοµ.

3051/2014, 2186/2013, 3220/2010, 1210/2010), η εν λόγω ουσιαστική ρύθµι-

ση «µπορεί να υπάρχει τόσο στις διατάξεις του εξουσιοδοτικού νόµου όσο

και σε διατάξεις άλλων νόµων σχετικών µε τα θέµατα που αποτελούν αντι-

κείµενο της νοµοθετικής εξουσιοδοτήσεως» (ΣτΕ Ολοµ. 2186/2013). Εξ άλ-

λου, λεπτοµερειακό είναι το ζήτηµα που αφορά τη θέσπιση δευτερευουσών

ρυθµίσεων ή εκείνο, για την ρύθµιση του οποίου αρκεί η θέσπιση δευτερευ-

όντων κανόνων δικαίου, δεδοµένου ότι οι κύριες και ουσιώδεις ρυθµίσεις

πρέπει να έχουν τεθεί από τον ίδιο τον νοµοθέτη (ΣτΕ 2820/1999,

602/2002). Τεχνικού, τέλος, χαρακτήρα είναι τα θέµατα που αφορούν ρυθµί-

σεις για τις οποίες είναι κατ’ αρχήν απαραίτητη η παρέµβαση τεχνικού ορ-

γάνου (ΣτΕ 2820/1999, 2967/1999). 

Υπό το φως των ανωτέρω, και δεδοµένης της προαναφερθείσας γενικής

ρύθµισης του ν. 4178/2013, πρέπει οι εξουσιοδοτικές διατάξεις να προβλέ-

πουν την έκδοση προεδρικού διατάγµατος µε το οποίο θα καταρτίζεται ο ορ-

γανισµός του Ε.Ο.Δ.Υ., δεδοµένου, ιδίως, ότι η σύσταση οργανικών θέσεων

και θέµατα προσωπικού του Ε.Ο.Δ.Υ. δεν εµπίπτουν σε κάποια από τις προ-

αναφερθείσες κατηγορίες των «ειδικότερων», «τοπικού ενδιαφέροντος»,

«λεπτοµερειακών» ή «τεχνικών» θεµάτων.
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14. Επί του άρθρου 63

Για λόγους νοµοτεχνικής ακρίβειας, προτείνεται, στην παράγραφο 4 του

άρθρου 63, η δεύτερη παραποµπή στον νόµο «3172/2003 (Α΄ 179)» να διορ-

θωθεί σε «3172/2003 (Α΄ 197)». 

15. Επί του άρθρου 69

α. Διά του άρθρου 69 προσδιορίζεται η συγκρότηση και ορίζονται οι αρµο-

διότητες του Διοικητικού Συµβουλίου του Ε.Ι.Ν.Ε. Σχετικώς µε τη συγκρότη-

ση δεν γίνεται σχετική µνεία περί αναπληρωµατικών µελών. 

Γίνεται δεκτό ότι, αν οι σχετικές διατάξεις προβλέπουν ορισµό αναπληρω-

µατικών µελών, ο διορισµός τους είναι αναγκαίος προκειµένου να υπάρξει

νόµιµη συγκρότηση του διοικητικού οργάνου. Αν δεν προβλέπονται αναπλη-

ρωµατικά µέλη, απαγορεύεται ο ορισµός αναπληρωµατικών µελών. Ωστόσο,

στην περίπτωση που ορισθούν αναπληρωµατικά µέλη, εάν δεν χρειασθεί α-

ναπλήρωση, δεν τίθεται ζήτηµα κακής συγκρότησης του οργάνου (βλ., σχε-

τικώς, ΣτΕ 909/2002 καθώς και Β. Γκέρτσο Β., Δ. Πυργάκη, όπ. Π., σελ. 206).

Περαιτέρω, γίνεται δεκτό ότι τα αναπληρωµατικά µέλη πρέπει να έχουν την

ίδια ιδιότητα µε τα τακτικά (βλ., συναφώς, ΣτΕ 2020/1977). Επισηµαίνεται ό-

τι, ακόµη και όταν δεν υπάρχει ειδική ρύθµιση ούτε προκύπτει από τη βού-

ληση του νοµοθετικού οργάνου ο αποκλεισµός της δυνατότητας αναπλήρω-

σης, τα τακτικά µέλη συλλογικού διοικητικού οργάνου αναπληρώνονται, κα-

τά γενική αρχή του διοικητικού δικαίου, από τα πρόσωπα τα οποία, συµφώ-

νως προς τις διατάξεις, τα αναπληρώνουν και στα κύρια υπηρεσιακά τους

καθήκοντα (βλ. ΣτΕ 1413/1982), εφόσον, στη συγκεκριµένη περίπτωση υφί-

στανται τέτοια πρόσωπα (βλ. ΣτΕ 368/1980 και 2063/2014, πρβλ. Β. Γκέρτσο

Β., Δ. Πυργάκη, όπ. π., σελ. 206, Ε. Σπηλιωτόπουλο, όπ. π., σελ. 118).

Υπό το φως των ανωτέρω, πρέπει να διευκρινισθεί αν τα τακτικά µέλη θα

ορισθούν µε αντίστοιχους αναπληρωτές. 

β. Προφανώς εκ παραδροµής το εν λόγω άρθρο τιτλοφορείται «Σύνθεση -

αρµοδιότητες διοικητικού συµβουλίου», αντί του ορθού: «Συγκρότηση – αρ-

µοδιότητες διοικητικού συµβουλίου». 

16. Επί του άρθρου 74

α. Με την παράγραφο 2 του άρθρου 74 καθορίζονται οι θέσεις πλήρους α-

πασχόλησης στο Ε.Ι.Ν.Ε. Συναφώς επισηµαίνεται ότι το υπό ιη΄ στοιχείο ο-

ρίζει «τέσσερις (4) θέσεις ΠΕ ή ΤΕ Νοσηλευτών», και το υπό κα΄ στοιχείο

«τέσσερις (4) θέσεις ΠΕ Νοσηλευτών». 

Για λόγους νοµοτεχνικής αρτιότητας, προτείνεται η σύµπτυξη των υπό ιη΄

και κα΄ στοιχείων. 
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β. Περαιτέρω, στην παράγραφο 4 του άρθρου 74 ορίζεται ότι η «επιλογή

του προσωπικού που προσλαµβάνεται στο ΕΙΝΕ γίνεται µε αντικειµενικά και

προκαθορισµένα κριτήρια και εποπτεύεται από το Ανώτατο Συµβούλιο Επι-

λογής Προσωπικού (Α.Σ.Ε.Π.). Με κοινή απόφαση των Υπουργών Υγείας και

Διοικητικής Ανασυγκρότησης καθορίζονται οι ειδικότεροι όροι, η διαδικασία,

τα κριτήρια και οι προϋποθέσεις για την επιλογή και την πρόσληψη του ανω-

τέρω προσωπικού, καθώς και ο τρόπος εποπτείας του Α.Σ.Ε.Π.». 

Συναφώς επισηµαίνεται ότι, συµφώνως προς την παράγραφο 7 του άρ-

θρου 103 του Συντάγµατος, «[η] πρόσληψη υπαλλήλων στο Δηµόσιο και

στον ευρύτερο δηµόσιο τοµέα, όπως αυτός καθορίζεται κάθε φορά, πλην

των περιπτώσεων της παραγράφου 5, γίνεται είτε µε διαγωνισµό είτε µε ε-

πιλογή σύµφωνα µε προκαθορισµένα και αντικειµενικά κριτήρια και υπάγε-

ται στον έλεγχο ανεξάρτητης διοικητικής αρχής, όπως νόµος ορίζει». 

Υπό το φως της ως άνω συνταγµατικής διάταξης, και για λόγους νοµικής

ακριβολογίας, πρέπει να αντικατασταθούν οι όροι «εποπτεύεται» και «επο-

πτεία», ως προς τον ρόλο του ΑΣΕΠ, µε τους όρους «ελέγχεται» και «έλεγ-

χος».

17. Επί του άρθρου 81

Επειδή η παράγραφος 3 του άρθρου 81 περιέχει δύο υπό (2) στοιχεία,

προτείνεται η αναρίθµηση του δεύτερου υπό (2) στοιχείου σε (3). 

Περαιτέρω, επισηµαίνεται ότι µετά την παράγραφο 55 ακολουθεί, εκ νέου,

παράγραφος υπ’ αριθµ. 53, η οποία πρέπει να αναριθµηθεί σε 56.

18. Επί του άρθρου 85

Με την παράγραφο 1 περιπτ. α΄ του άρθρου 85 του νοµοσχεδίου εισάγε-

ται ερµηνευτική διάταξη του άρθρου 19 παρ. 2 του ν. 3305/2005, συµφώνως

προς την οποία «[η] αληθής έννοια του προβλεπόµενου διοικητικού ελέγχου

στην παρ. 2 του άρθρου 19 του ν. 3305/2005 (Α΄17), όπως αυτή αντικατα-

στάθηκε µε την παρ. 1 του άρθρου 4 του ν. 4558/2018 είναι ότι, µπορεί να α-

φορά ολόκληρο το διάστηµα λειτουργίας της Αρχής µε έναρξη τη σύστασή

της». 

Σηµειώνεται, κατ’ αρχάς, ότι η Αρχή Ιατρικώς Υποβοηθούµενης Αναπαρα-

γωγής είχε αρχικώς συσταθεί δυνάµει του άρθρου 19 του ν. 3305/2005, ως

Ανεξάρτητη Αρχή. Συγκεκριµένως, οριζόταν (άρθρο 19 παρ. 2) ότι «[η] Αρχή

αποτελεί ανεξάρτητη διοικητική αρχή, µε δικό της προϋπολογισµό και δική

της γραµµατεία και δεν υπόκειται σε οποιονδήποτε διοικητικό έλεγχο. Κατά

την ενάσκηση των καθηκόντων τους, τα µέλη της Αρχής απολαύουν προσω-

πικής και λειτουργικής ανεξαρτησίας. Η Αρχή υπάγεται στον Υπουργό Υγεί-
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ας και Κοινωνικής Αλληλεγγύης και έχει έδρα την Αθήνα». Συµφώνως, εξ

άλλου, προς την αιτιολογική έκθεση που συνόδευε τον εν λόγω νόµο, «[γ]ια

την ίδρυση της εν λόγω Αρχής (άρθρο 19) ελήφθησαν υπόψη οι κανόνες

που διέπουν την ίδρυση και λειτουργία των ανεξάρτητων Αρχών στη χώρα

µας, και οι κανόνες του ν. 3051/2002 για τις συνταγµατικά κατοχυρωµένες

ανεξάρτητες Αρχές (…). Η ελληνική Αρχή ιδρύεται ως ανεξάρτητη διοικητι-

κή αρχή µε δικό της προϋπολογισµό και δική της Γραµµατεία, µη υποκείµενη

σε κανενός είδους διοικητικό έλεγχο και υπαγόµενη στον Υπουργό Υγείας

και Κοινωνικής Αλληλεγγύης».

Εν συνεχεία, µε την παράγραφο 1 του άρθρου 4 (εισαχθέντος διά της υπ’

αριθµ. 1702/124/24.7.2018 τροπολογίας) του ν. 4558/2018, το οποίο τροπο-

ποίησε το άρθρο 19 του ν. 3305/2005, ορίσθηκε ότι η Αρχή, από την έναρξη

ισχύος του εν λόγω νόµου, αποτελεί «αυτοτελή διοικητική υπηρεσία, που υ-

πάγεται απευθείας στον Υπουργό Υγείας, µε δικό της προϋπολογισµό και δι-

κή της γραµµατεία, υπόκειται στην εποπτεία και στον έλεγχο του Υπουργού

Υγείας και κάθε άλλης, καθ’ ύλην αρµόδιας, ελεγκτικής αρχής». Το ζήτηµα

της έναρξης ισχύος του διοικητικού ελέγχου υπό τον οποίο ετέθη τότε η ως

άνω Αρχή δεν φαινόταν να χαρακτηρίζεται από ασαφή σηµεία, δεδοµένου

ότι η αιτιολογική έκθεση της τροπολογίας αναφέρει, αφ’ ενός, ως προς τη

µέχρι την ψήφιση της εν λόγω διάταξης νοµική φύση της Αρχής, ότι «[σ]την

Αρχή αποδόθηκε νοµοθετικά ο χαρακτήρας της Ανεξάρτητης (…), και εξαι-

ρέθηκε [αυτή] από κάθε διοικητικό έλεγχο», αφ’ ετέρου, ως προς το χρονικό

πεδίο εφαρµογής της νέας ρύθµισης για τον διοικητικό έλεγχο της Αρχής,

ότι «(…) δεν κρίνεται επιβεβληµένη η διατήρηση της ανεξάρτητης µορφής

της Αρχής (…). Κρίνεται αναγκαία η πρόβλεψη τόσο για διοικητικό έλεγχο

της Αρχής (…) όσο και για καθορισµό εποπτείας αυτής (…)». Στο ίδιο πλαί-

σιο πρέπει, εξ άλλου, να επισηµανθεί ότι, καθ’ όλο το χρονικό διάστηµα κα-

τά το οποίο η Αρχή λειτουργούσε υπό το αρχικό καθεστώς, ως Ανεξάρτητη

Αρχή, είχαν πλήρη εφαρµογή οι κανόνες του Κανονισµού της Βουλής (όπως

το άρθρο 138Α παρ. 1) σχετικώς µε την άσκηση κοινοβουλευτικού ελέγχου

επ’ αυτής. Οι κανόνες αυτοί έπαυσαν να έχουν εφαρµογή επ’ αυτής άµα τη

µεταβολή της νοµικής φύσης της Αρχής σε αυτοτελή διοικητική υπηρεσία.

Περαιτέρω, διά του άρθρου 85 παρ. 1 του νοµοσχεδίου προτείνεται η θέ-

σπιση «γνήσιας ερµηνευτικής διάταξης», όπως προκύπτει τόσο από την αι-

τιολογική έκθεσή του, όσο και από την πανηγυρική διατύπωση της διάταξης:

«[η] αληθής έννοια του προβλεπόµενου διοικητικού ελέγχου (…) του άρ-

θρου (…)». 

Στο πλαίσιο αυτό, επισηµαίνεται ότι, για να είναι η προτεινόµενη διάταξη

γνήσια ερµηνευτική, πρέπει η ερµηνευόµενη να έχει ασαφή ή αµφίβολη έν-
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νοια (η προϋπόθεση της ασάφειας ελέγχεται δικαστικώς, βλ. ΣτΕ Ολοµ.

5123/1996, Αρµ 1996, σελ. 1531, ΣτΕ 2700/2003, ΔΦΝ 2004, σελ. 1247, και

ΣτΕ 1366/2009) ή να περιέχει κενό ή αντινοµία, στοιχεία τα οποία δηµιουρ-

γούν αβεβαιότητα και, ως εκ τούτου, καθιστούν αναγκαία την ερµηνεία της

κατά τρόπο που να της προσδίδει συγκεκριµένη πλέον έννοια (βλ. Π. Παρα-

ρά, Σύνταγµα 1975-Corpus, II, Κοινοβουλευτικό Δίκαιο, άρθρο 77, 1985, αρ.

3, σελ. 471 επ., Γ. Γεραπετρίτη, Ερµηνεία επί του άρθρου 77 του Συντάγµα-

τος, σε Φ. Σπυρόπουλο - Ξ. Κοντιάδη - Χ. Ανθόπουλο - Γ. Γεραπετρίτη, Το Σύ-

νταγµα, Κατ’ άρθρο ερµηνεία, 2017, σελ. 1198). 

Υπό το φως των ανωτέρω, προκύπτει ότι η ρύθµιση του άρθρου 19 του ν.

3305/2005, όπως τροποποιήθηκε µε την παράγραφο 1 του άρθρου 4 του ν.

4558/2018, δεν έχει ασαφή ή αµφίβολη έννοια ούτε περιέχει κενό ή αντινο-

µία, και, συνεπώς, δεν µπορεί να ανατρέξει στον χρόνο ψήφισης της ερµη-

νευόµενης διάταξης.

Πρέπει, εξ άλλου, να τονισθεί ότι, µολονότι οι ανεξάρτητες αρχές του κοι-

νού δικαίου δεν εξοµοιώνονται εκ προοιµίου µε τις συνταγµατικώς κατοχυ-

ρωµένες, οι δύο αυτές κατηγορίες φέρουν κοινώς αποδεκτά ιδιαίτερα γνω-

ρίσµατα (βλ. Κ. Παπανικολάου, Η εξουσία των Ανεξάρτητων Αρχών, 2018,

σελ. 297). Στο πλαίσιο αυτό έχει υποστηριχθεί συγκεκριµένως ότι, αν νόµος

προβλέπει προσωπική και λειτουργική ανεξαρτησία των µελών αρχής, συ-

σταθείσης διά νόµου, τυχόν θέσπιση ιεραρχικού ελέγχου είναι αντίφαση

που καθιστά τη ρύθµιση ανεφάρµοστη (βλ. Επ. Σπηλιωτόπουλο, όπ. π., σελ.

259). 

19. Επί του άρθρου 86

Διά της παραγράφου 3 του άρθρου 86 ορίζεται ότι στο «δεύτερο εδάφιο

της παρ. 2 του άρθρου 252 του ν. 4512/2018 η φράση «β) οποιαδήποτε σχέ-

ση παροχής συµβουλών» διαγράφεται». 

Δεδοµένου ότι το δεύτερο εδάφιο της παρ. 2 του άρθρου 252 του ν.

4512/2018 περιέχει συνολικώς τέσσερις (4) περιπτώσεις υπό α΄ , β΄ , γ΄ και

δ΄ , σκόπιµο, είναι για λόγους νοµοτεχνικής ορθότητας, να αναριθµηθούν οι

ανωτέρω περιπτώσεις µετά και τη διαγραφή του υπό β΄ στοιχείου. 

20. Επί του άρθρου 90

α. Διά της παραγράφου 1 του άρθρου 90 αντικαθίσταται το τέταρτο εδά-

φιο της παρ. 3 του άρθρου 3 του ν. 3892/2010, µε παράλληλη αναφορά στο

άρθρο 1 του ν. 3459/2006. 

Δεδοµένου ότι, συµφώνως προς τον ν. 4139/2013 (βλ. άρθρα 99 και 100),

ο ν. 3459/2006 έχει καταργηθεί στο σύνολό του, πλην των διατάξεων της
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παραγράφου 2 του άρθρου 1, των υπουργικών αποφάσεων που έχουν εκδο-

θεί κατ’ εξουσιοδότηση της παρ. 3 του άρθρου 1 και των διατάξεων των άρ-

θρων 58 και 61, πρέπει, για λόγους νοµοτεχνικής ορθότητας, να γίνει ανα-

φορά, ειδικώς, στην παρ. 1 του άρθρου 2 του ν. 3459/2006, δοθέντος ότι εί-

ναι η µόνη παράγραφος του συγκεκριµένου άρθρου που παραµένει σε ισχύ. 

β. Περαιτέρω, διά της παραγράφου 6 καταργούνται, µεταξύ άλλων, οι πε-

ριπτώσεις α΄ , β΄ , γ΄ και ε΄ της παραγράφου 7 και οι παράγραφοι 9 και 10

του άρθρου 1 του π.δ. 148/2007. 

Εν προκειµένω, πρέπει να γίνει αναρίθµηση τόσο των εναποµενόντων

στοιχείων της παραγράφου 7, όσο και, συνολικώς, των παραγράφων του άρ-

θρου 1, το οποίο διαθέτει συνολικώς δώδεκα (12) παραγράφους, και, εποµέ-

νως, µετά την κατάργηση των υπ’ αριθµ. 9 και 10 παραγράφων, πρέπει οι πα-

ράγραφοι 11 και 12 να αναριθµηθούν σε 9 και 10, αντιστοίχως. 

21. Επί του άρθρου 91

Το άρθρο 91 τροποποιεί τον ν. 4139/2013. Διά της παραγράφου 3 του άρ-

θρου 91 προστίθεται στο άρθρο 22 του ανωτέρω νόµου παράγραφος 7, η ο-

ποία αναφέρεται στους εγκεκριµένους «φορείς του άρθρου 51». 

Δεδοµένου ότι το άρθρο 51 του ν. 4139/2013 αναφέρεται σε «εγκεκριµέ-

νους οργανισµούς ή φορείς», πρέπει, για λόγους νοµοτεχνικής αρτιότητας,

να γίνει αντικατάσταση της φράσης «εγκεκριµένοι φορείς του άρθρου 51»

µε τη φράση «εγκεκριµένοι οργανισµοί ή φορείς». 

22. Επί του άρθρου 96 παρ. 1

Με την προτεινόµενη διάταξη ορίζεται ότι, στην έννοια του «νέου προϊό-

ντος καπνού» περιλαµβάνονται και «οι συσκευές η χρήση των οποίων απο-

τελεί προϋπόθεση και συνδέεται αποκλειστικά µε τη χρήση των νέων προϊό-

ντων καπνού». 

Εν προκειµένω, επισηµαίνεται ότι η ως άνω ρύθµιση, µολονότι δεν περι-

λαµβάνεται στον κατάλογο των εννοιών της Οδηγίας 2014/40/ΕΕ του Ευρω-

παϊκού Κοινοβουλίου και του Συµβουλίου της 3ης Απριλίου 2014 «για την

προσέγγιση των νοµοθετικών, κανονιστικών και διοικητικών διατάξεων των

κρατών µελών σχετικά µε την κατασκευή, την παρουσίαση και την πώληση

προϊόντων καπνού και συναφών προϊόντων και την κατάργηση της οδηγίας

2001/37/ΕΚ» (ΕΕ L 127/1 της 29.4.2014) (Οδηγία), εντάσσεται στο πλαίσιο

της ευχέρειας που αναγνωρίζει η εν λόγω Οδηγία σε κάθε κράτος µέλος

«να ρυθµίζει κανονιστικά ή να απαγορεύει τα σύνεργα που χρησιµοποιού-

νται για τα προϊόντα καπνού (συµπεριλαµβανοµένου του ναργιλέ) και για

φυτικά προϊόντα για κάπνισµα, καθώς επίσης να ρυθµίζει κανονιστικά ή να
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απαγορεύει προϊόντα που µοιάζουν στην εµφάνιση σε είδος καπνού ή συνα-

φούς προϊόντος», «υπό την προϋπόθεση ότι η εν λόγω νοµοθεσία συνάδει

µε τη Συνθήκη για τη Λειτουργία της Ευρωπαϊκής Ένωσης και δεν θέτει σε

κίνδυνο την πλήρη εφαρµογή της παρούσας οδηγίας» (Προοίµιο της Οδη-

γίας, σηµείο 55).

23. Επί του άρθρου 96 παρ. 2-6, 12-18

Με τις εν λόγω διατάξεις προτείνεται η ένταξη του ηλεκτρονικού τσιγά-

ρου που δεν περιέχει νικοτίνη στις ρυθµίσεις του ν. 4419/2016. 

Σε επίπεδο δικαίου της Ευρωπαϊκής Ένωσης, οι κανόνες για τη διάθεση

στην αγορά των ηλεκτρονικών τσιγάρων που περιέχουν νικοτίνη έχουν τε-

θεί διά του άρθρου 20 της Οδηγίας 2014/40/ΕΕ (πρβλ. άρθρο 18 του ν.

4419/2016), οι δε σχετικές ρυθµίσεις, όπως έχει κριθεί από το Δικαστήριο

της Ευρωπαϊκής Ένωσης (στο εξής, ΔΕΕ), δεν παραβιάζουν την αρχή της ί-

σης µεταχείρισης ούτε την αρχή του ελεύθερου ανταγωνισµού, δεν αντιβαί-

νουν στην αρχή της αναλογικότητας και την αρχή της ασφάλειας δικαίου,

δεν θίγουν το βασικό περιεχόµενο της επιχειρηµατικής ελευθερίας (κατ’ άρ-

θρο 16 του Χάρτη Θεµελιωδών Δικαιωµάτων της Ευρωπαϊκής Ένωσης) ούτε

του δικαιώµατος της ιδιοκτησίας (κατ’ άρθρο 17 του Χάρτη Θεµελιωδών Δι-

καιωµάτων της Ευρωπαϊκής Ένωσης), και είναι σύµφωνοι προς την αρχή της

επικουρικότητας (βλ. απόφαση ΔΕΕ της 4ης Μαΐου 2016 – υπόθ. C-477/14). 

Για τα ηλεκτρονικά τσιγάρα που δεν περιέχουν νικοτίνη δεν έχει εφαρµο-

γή το άρθρο 20 της Οδηγίας. Ωστόσο, συµφώνως προς το Προοίµιό της (ση-

µείο 55), «[κ]άθε κράτος µέλος θα πρέπει να παραµείνει ελεύθερο να διατη-

ρεί ή να θεσπίζει εθνική νοµοθεσία που να ισχύει για όλα τα προϊόντα που

διατίθενται στην εθνική αγορά του όσον αφορά τις πτυχές που δεν ρυθµίζο-

νται από την παρούσα οδηγία, υπό την προϋπόθεση ότι η εν λόγω νοµοθεσία

συνάδει µε τη ΣΛΕΕ και δεν θέτει σε κίνδυνο την πλήρη εφαρµογή της πα-

ρούσας οδηγίας». 

Στο ίδιο πλαίσιο, η διάσκεψη των µερών της Σύµβασης Πλαισίου της Πα-

γκόσµιας Οργάνωσης Υγείας για τον Έλεγχο του Καπνού (Conference of the

Parties to the WHO Framework Convention on Tobacco Control) κάλεσε τα µέ-

ρη της, διά της από 18.10.2014 απόφασής της, υπό τον τίτλο «Ηλεκτρονικές

συσκευές εισπνοής µε νικοτίνη και άνευ νικοτίνης» («Electronic nicotine de-

livery systems and electronic non-nicotine delivery systems», FCTC/COP/6(9),

να εξετάσουν, µεταξύ άλλων, το ενδεχόµενο λήψης µέτρων για την απαγό-

ρευση ή τη ρύθµιση των ηλεκτρονικών αυτών συσκευών εισπνοής, ανεξαρ-

τήτως του αν περιέχουν νικοτίνη ή όχι, καθώς και για την πλήρη εποπτεία

της χρήσης τους (http://apps.who.int/gb/fctc/PDF/cop6/FCTC_ COP6(9)-

en.pdf).
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24. Επί του άρθρου 101

Διά της προτεινόµενης ρύθµισης ορίζεται ότι οι διατάξεις της υπ’ αριθµ.

οικ.2/16519/0022/24.2.2012 Κοινής Υπουργικής Απόφασης (ΦΕΚ Β΄

465/24.2.2012) εφαρµόζονται «και στο προσωπικό των Τοπικών Οµάδων Υ-

γείας (Τ.ΟΜ.Υ.) του άρθρου 106 του ν. 4461/2017», το οποίο εντάσσεται α-

διακρίτως στην κατηγορία Α΄ της εν λόγω Κ.Υ.Α.

Επισηµαίνεται ότι, διά της ως άνω κοινής υπουργικής απόφασης, καθορί-

ζεται µηνιαίο επίδοµα επικίνδυνης και ανθυγιεινής εργασίας τριών (3) κατη-

γοριών. Ειδικότερα, στην κατηγορία Α΄ (επίδοµα ύψους εκατόν πενήντα ευ-

ρώ) περιλαµβάνονται, εκ του τοµέα της υγείας, «[τ]ο προσωπικό νοσηλευτι-

κής υπηρεσίας, εργαστηρίων και καθαριότητας, οι απασχολούµενοι αποκλει-

στικά σε ακτινολογικούς θαλάµους και εµφανίσεις, οι οδηγοί και βοηθοί α-

σθενοφόρων - διασώστες και οι συντηρητές πειραµατόζωων των Νοσοκο-

µείων, των Μονάδων Κοινωνικής Φροντίδας της Χώρας, του Εθνικού Κέ-

ντρου Άµεσης Βοήθειας (Ε.Κ.Α.Β.), των Κέντρων Υγείας, των Κέντρων Ψυ-

χικής Υγείας, των Ν.Π.Δ.Δ. του Τοµέα Πρόνοιας και των Αγροτικών Ιατρείων

τα οποία υπάγονται στα Δηµόσια Νοσοκοµεία. Οι Θαλαµηπόλοι Ψυχιατρι-

κών Νοσοκοµείων και Κλινικών». 

Συµφώνως, εξ άλλου, προς την παράγραφο 5 της ως άνω Κ.Υ.Α., «[τ]ο ε-

πίδοµα επικίνδυνης και ανθυγιεινής εργασίας που προβλέπεται από την πα-

ράγραφο 1 της παρούσας απόφασης δεν καταβάλλεται στο διοικητικό προ-

σωπικό των φορέων που αναφέρονται σε αυτήν».

Το προσωπικό διά του οποίου στελεχώνονται, συµφώνως προς το άρθρο

106 παρ. 3 του ν. 4461/2017, οι Τοπικές Οµάδες Υγείας (Τ.ΟΜ.Υ.) ανήκει

στις εξής ειδικότητες και τους εξής κλάδους: «α) Ιατροί (…) β) ΠΕ Νοσηλευ-

τικής γ) ΠΕ Κοινωνικών Λειτουργών δ) ΠΕ Διοικητικού/Οικονοµικού ε) ΤΕ

Νοσηλευτικής στ) ΤΕ Κοινωνικών Λειτουργών ζ) ΤΕ Επισκεπτών/τριών Υγεί-

ας η) ΤΕ Διοίκησης Μονάδων Υγείας και Πρόνοιας θ) ΔΕ Βοηθών Νοσηλευ-

τών ι) ΔΕ Διοικητικών Γραµµατέων. Κάθε Τ.ΟΜ.Υ. αποτελείται κατ’ ελάχι-

στον από έναν (1) ιατρό (…), έναν (1) Νοσηλευτή ή Επισκέπτη Υγείας και έ-

ναν απασχολούµενο ως διοικητικό προσωπικό».

Υπό το φως των ανωτέρω, και δεδοµένου ότι το προσωπικό του άρθρου

106 του ν. 4461/2017 εντάσσεται συλλήβδην, υπό την προτεινόµενη ρύθµι-

ση, «στην κατηγορία Α΄ της ανωτέρω απόφασης», χρήζει, εν προκειµένω,

διευκρίνισης το αν εντάσσεται σε αυτή και το διοικητικό προσωπικό των Το-

πικών Οµάδων Υγείας (Τ.ΟΜ.Υ.).

25. Επί του άρθρου 108

Με τις διατάξεις του άρθρου 108 ορίζεται ότι «1. Θεωρούνται νόµιµες οι

δαπάνες για επιδόµατα θέσης ευθύνης των άρθρων 18 του ν. 4024/2011 (Α΄
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226) και 16 του ν. 4354/2015 (Α΄ 176) που καταβλήθηκαν, έως την έναρξη ι-

σχύος του παρόντος, σε πρόσωπα που άσκησαν εν τοις πράγµασι καθήκο-

ντα προϊσταµένων οργανικών µονάδων στα δηµόσια νοσοκοµεία του Ε.Σ.Υ.,

χωρίς οι ανωτέρω οργανικές µονάδες να προβλέπονται στους οικείους ορ-

γανισµούς. 2. Θεωρούνται νόµιµες οι δαπάνες που καταβλήθηκαν, έως την

έναρξη ισχύος του παρόντος, σε φυσικά πρόσωπα για παρασχεθείσες αυτο-

προσώπως υπηρεσίες καθαριότητας στον Οργανισµό Κατά των Ναρκωτικών

(Ο.ΚΑ.ΝΑ.). 3. Θεωρούνται νόµιµες οι δαπάνες και δεν αναζητούνται ως α-

χρεωστήτως καταβληθέντα τα ποσά για επιδόµατα θέσης ευθύνης, χωρίς να

υφίστανται οι αντίστοιχες οργανικές µονάδες, καθώς και για βασικούς µι-

σθούς που καταβλήθηκαν, έως την έναρξη ισχύος του παρόντος, στους υ-

παλλήλους µε σύµβαση εργασίας ιδιωτικού δικαίου αορίστου χρόνου του

ΚΕ.ΕΛ.Π.ΝΟ.».

Οι ως άνω ρυθµίσεις αφορούν τη νοµιµοποίηση καταβληθεισών µισθολογι-

κών δαπανών και δαπανών για την παροχή υπηρεσιών.

Επισηµαίνεται ότι, συµφώνως προς τη νοµολογία του Ελεγκτικού Συνε-

δρίου επί συναφών περιπτώσεων, «[σ]τη ρυθµιστική (…) εξουσία του κοινού

νοµοθέτη εµπίπτει και η θέσπιση διατάξεων για τη “νοµιµοποίηση” δαπανών,

εφόσον όµως οι σχετικές ρυθµίσεις δεν είναι τέτοιου είδους και τέτοιας έ-

κτασης ώστε να καταλύεται ουσιαστικώς η (…) ελεγκτική αρµοδιότητα του

Ελεγκτικού Συνεδρίου και να αναιρείται, συνακόλουθα, η δυνατότητα ανα-

ζήτησης, µέσω αντίστοιχου καταλογισµού, των χρηµατικών ποσών που δα-

πανήθηκαν παρανόµως (Ολ. Ε.Σ. 981/2016). Ο έλεγχος της συµβατότητας

τυχόν “νοµιµοποιητικής” δαπανών διάταξης προς την προαναφερόµενη συ-

νταγµατική διάταξη δεν µπορεί πάντως να είναι γενικός και αφηρηµένος,

καθώς συνέχεται µε το είδος και το ύψος των συγκεκριµένων κάθε φορά δα-

πανών που επιδιώκεται να «νοµιµοποιηθούν», τη σχέση (αναλογία) των δα-

πανών αυτών µε το σύνολο της οικείας διαχείρισης ή τέλος µε τη βαρύτητα

της πληµµέλειας (εύρος δηµοσιολογιστικής απόκλισης)» (ΕλΣυν Τµ. IV

706/2018).

Από την επισκόπηση, εξ άλλου, της νοµολογίας του Ελεγκτικού Συνεδρί-

ου επί υποθέσεων καταλογισµού σε βάρος δηµόσιων υπολόγων, υπολόγων

ΟΤΑ και υπολόγων ν.π.δ.δ., προκύπτει ότι το είδος, το ύψος, το εύρος και η

βαρύτητα της πληµµέλειας διενέργειας των εκάστοτε «νοµιµοποιηθεισών»

δαπανών, όπως και η συνάφειά τους προς τις λειτουργικές ανάγκες της υ-

πηρεσίας συνιστούν κρίσιµους παράγοντες για την κρίση επί της συµβατό-

τητας «νοµιµοποιητικών» διατάξεων προς το Σύνταγµα. 

Ειδικότερα, από τη νοµολογία του Ελεγκτικού Συνεδρίου προκύπτουν τα

εξής:

29



- έχουν κριθεί σύµφωνες προς το Σύνταγµα νοµοθετικές διατάξεις (άρθρο

26 του ν. 3274/2004 και άρθρο 29 παρ. 8 του ν. 3448/2006) διά των οποίων

«νοµιµοποιούνται οι δαπάνες που πραγµατοποιήθηκαν (…), εφόσον αυτές:

α) προβλέπονται από τις οικείες διατάξεις ή συνάδουν προδήλως µε την α-

ποστολή και τις αρµοδιότητες των δήµων, β) έχουν εγκριθεί και βεβαιωθεί α-

πό τα αρµόδια όργανα, γ) διενεργήθηκαν για σκοπό που έχει επιτελεσθεί και

δ) δεν έχουν ακυρωθεί σύµφωνα µε την κείµενη νοµοθεσία (…), [δηλαδή]

νοµιµοποιούνται εκείνες µόνο οι δαπάνες των Ο.Τ.Α. των οποίων οι πληµµέ-

λειες στη διαδικασία ανάληψης και πραγµατοποίησης τους δεν είναι ουσιώ-

δεις» (ΕλΣυν Ολοµ. 506/2011), ως τέτοια έχει κριθεί δε και η περίπτωση κα-

ταβολής επιδόµατος θέσης Προϊσταµένου Διεύθυνσης Ο.Τ.Α. σε υπάλληλο

Ο.Τ.Α. «που ασκεί καθήκοντα προϊσταµένου οργανικής µονάδος χωρίς να έ-

χει τοποθετηθεί στη θέση αυτή νοµίµως, µε απόφαση του οικείου υπηρεσια-

κού συµβουλίου» (ΕλΣυν Ολοµ. 1758/2010)·
- επί των ως άνω ρυθµίσεων (άρθρο 26 του ν. 3274/2004 και άρθρο 29 παρ.

8 του ν. 3448/2006) έχει κριθεί, εξ άλλου, ότι «[ο]ι ανωτέρω διατάξεις περί α-

ναδροµικής νοµιµοποιήσεως των δαπανών είναι συνταγµατικώς ανεκτές

(σχ. Ολ. Ε.Σ. 2400/2007, 2079/2010, 2145/2010 κ.ά.), δοθέντος ότι ο νοµοθέ-

της, ενεργώντας στο πλαίσιο της κατά το Σύνταγµα αρµοδιότητάς του για

τη ρύθµιση εννόµων σχέσεων και καταστάσεων και µάλιστα µε αναδροµική

δύναµη, εφόσον τούτο δεν προσκρούει σε ρητές απαγορευτικές διατάξεις

του Συντάγµατος, έχει την ευχέρεια να καθορίσει το περιεχόµενο, τη διαδι-

κασία και τις προϋποθέσεις του διενεργουµένου στους απολογισµούς των

Ο.Τ.Α. ελέγχου, αρκεί η άµβλυνση, αναδροµικώς, των προϋποθέσεων και

περιορισµών ως προς τη νοµιµότητα των δηµοτικών δαπανών να µην εξι-

κνείται σε τέτοια έκταση που να επιφέρει ουσιαστικά κατάλυση του ελέγχου

αυτού, καθιστώντας κενό γράµµα τις διατάξεις των άρθρων 98 παρ. 1 και

102 του Συντάγµατος. Εποµένως, µε τις ως άνω διατάξεις, ερµηνευόµενες

στο πλαίσιο των διατάξεων του άρθρου 98 παρ. 1 εδ. γ΄ του Συντάγµατος,

µε το οποίο κατοχυρώνεται ο κατασταλτικός έλεγχος των υπολόγων των

Ο.Τ.Α. από το Ελεγκτικό Συνέδριο και του άρθρου 102 παρ. 5 του Συντάγµα-

τος, µε το οποίο διασφαλίζεται η διαφάνεια κατά τη διαχείριση των οικονο-

µικών πόρων των Ο.Τ.Α., νοµιµοποιούνται εκείνες µόνο οι δαπάνες των

Ο.Τ.Α., των οποίων οι πληµµέλειες στη διαδικασία ανάληψης και πραγµατο-

ποίησής τους δεν είναι ουσιώδεις. Η αληθής, δηλαδή, βούληση του νοµοθέ-

τη είναι η κάλυψη είτε τυπικών παραλείψεων της διαδικασίας ανάληψης και

πραγµατοποίησης των δαπανών των Ο.Τ.Α. είτε τυπικών ελλειµµάτων της

διαχείρισης, που οφείλονται σε πληµµέλειες σχετικώς µε την κανονική τή-

ρηση των οικείων δικαιολογητικών, όπως η µη ύπαρξη πλήρων και νοµοτύ-
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πως συντεταγµένων δικαιολογητικών, η διενέργεια δαπανών χωρίς ειδική

πίστωση κ.ά.. Σε κάθε δε περίπτωση δεν έχουν την έννοια της νοµιµοποίη-

σης δαπανών, οι οποίες είτε προκάλεσαν ζηµία στην οικεία διαχείριση, δη-

λονότι πραγµατικό (ουσιαστικό) έλλειµµα που αντιστοιχεί στην επί έλαττον

αδικαιολόγητη διαφορά µεταξύ του ποσού που έπρεπε να υπάρχει στη δια-

χείριση και αυτού που διαπιστώνεται ότι υπάρχει, είτε διενεργήθηκαν επέ-

κεινα των διατάξεων του λογιστικού των Ο.Τ.Α. και χωρίς την τήρηση των

στοιχειωδών κανόνων αυτού (βλ. Ολ. Ε.Σ. 506 και 2293/2011)» (ΕλΣυν Ο-

λοµ. 3406/2014)·
- έχουν κριθεί σύµφωνες προς το Σύνταγµα νοµοθετικές διατάξεις (άρθρο

34 του ν. 3801/2009 και άρθρο 29 παρ. 3 του ν. 3838/2001) διά των οποίων

«νοµιµοποιούνται οι δαπάνες που πραγµατοποιήθηκαν (…), εφόσον αυτές

αφορούν άσκηση αρµοδιοτήτων που δεν προβλέπονται ρητώς από την κεί-

µενη νοµοθεσία ή αν, παρά τη ρητή πρόβλεψη τους, συνέτρεξαν πληµµέλει-

ες κατά τη διαδικασία ανάληψης της δαπάνης σε βάρος του προϋπολογι-

σµού τους, υπό τις παρακάτω προϋποθέσεις: α) να αφορούν έργα, εργασίες,

προµήθειες, παροχή υπηρεσιών, µισθώµατα και χρηµατοδοτήσεις, που πα-

ρασχέθηκαν σε νοµικά πρόσωπα ή επιχειρήσεις των φορέων ή σε φορείς

της περιοχής τους, β) να έχουν καταβληθεί οι οικείες δαπάνες ως την ηµε-

ροµηνία κατάθεσης του παρόντος, γ) να έχει βεβαιωθεί από τις αρµόδιες ε-

πιτροπές και τα οικεία όργανα η εκτέλεση των έργων, εργασιών, προµηθει-

ών και η απασχόληση των εργασθέντων και δ) να µην έχουν ακυρωθεί από

τον αρµόδιο Γενικό Γραµµατέα της περιφέρειας οι σχετικές πράξεις (…),

[δηλαδή] νοµιµοποιούνται εκείνες µόνο οι δαπάνες των Ο.Τ.Α. των οποίων

οι πληµµέλειες στη διαδικασία ανάληψης και πραγµατοποίησης τους δεν εί-

ναι ουσιώδεις» (ΕλΣυν Ολοµ. 506/2011)·
- έχουν κριθεί σύµφωνες προς το Σύνταγµα νοµοθετικές διατάξεις (άρθρο

36 παρ. 10 του ν. 4186/2013), συµφώνως προς τις οποίες «θεωρούνται νόµι-

µες» «δαπάνες που πραγµατοποιήθηκαν κατά τη διάρκεια της λειτουργίας»

ειδικού λογαριασµού ο οποίος, εν συνεχεία, καταργήθηκε διά νόµου, «ενό-

ψει των προεκτιθέµενων πραγµατικών δεδοµένων, ως προς το είδος, το ύ-

ψος, το εύρος και τις πληµµέλειες διενέργειας των επίµαχων δαπανών»

(ΕλΣυν Τµ. IV 706/2018)·
- έχει κριθεί ότι «δαπάνες των Ο.Τ.Α., οι οποίες διενεργούνται στο πλαίσιο

εξωταµειακών διαχειρίσεων, δεν εµπίπτουν στο πεδίο εφαρµογής των (…)

νοµιµοποιητικών διατάξεων [των άρθρων 26 του ν. 3274/2004 και 29 παρ. 8

του ν. 3448/2006]», διότι η «αληθής δηλαδή βούληση του νοµοθέτη είναι η

κάλυψη των τυπικών παραλείψεων της διαδικασίας ανάληψης και πραγµα-

τοποίησης των δαπανών των Ο.Τ.Α. και όχι η νοµιµοποίηση των εξωταµεια-
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κών διαχειρίσεων, οι οποίες διενεργούνται χωρίς καµία τήρηση των στοιχει-

ωδών κανόνων του λογιστικού των Ο.Τ.Α.» (ΕλΣυν Ολοµ. 506/2011).

- κριτήρια για την εκτίµηση της ευθύνης του υπολόγου σε περίπτωση ελ-

λείµατος δηµόσιας διαχείρισης συνιστούν «το ύψος του καταλογισθέντος

ποσού, [ο] βαθµό[ς] της υπαιτιότητας του καταλογισθέντος υπολόγου, [η] έ-

κταση της απόκλισης του από τη δηµοσιονοµική νοµιµότητα, [η] βαρύτητα

και [οι] συνθήκες τέλεσης της συγκεκριµένης κάθε φορά δηµοσιονοµικής

παράβασης» (ΕλΣυν Ολοµ. 4314/2013). 

26. Επί του άρθρου 111

Με την προτεινόµενη ρύθµιση ορίζεται ότι «[µ]ε απόφαση του Υπουργού

Υγείας, διαγράφονται, µέχρι το ύψος της χρηµατοδότησης των νοσοκοµεί-

ων του Ε.Σ.Υ. από τον κρατικό προϋπολογισµό (…) για καθένα από τα έτη

2015, 2016 και 2017, οι απαιτήσεις των νοσοκοµείων αυτών έναντι του

Ε.Ο.Π.Υ.Υ., οι οποίες ανεξαρτήτως του χρόνου τιµολόγησής τους, προέρχο-

νται από υπηρεσίες που έχουν παρασχεθεί στους ασφαλισµένους του Ορ-

γανισµού (εισπρακτέα νοσήλια) κατά τα ίδια ως άνω έτη, µε ταυτόχρονη δια-

γραφή των αντίστοιχων υποχρεώσεων του Ε.Ο.Π.Υ.Υ. προς τα ανωτέρω νο-

σοκοµεία, που προέρχονται από τις προαναφερόµενες υπηρεσίες».

Επισηµαίνεται συναφώς ότι στο παρελθόν έχουν εκδοθεί παρόµοιες υ-

πουργικές αποφάσεις (βλ. την υπ’ αριθµ. Β2.α/Γ.Π. οικ. 47295 (ΦΕΚ Β΄

2137/11.7.2016) Απόφαση του Υπουργού Υγείας για τη «διαγραφή των α-

παιτήσεων των Νοσηλευτικών Ιδρυµάτων του Ε.Σ.Υ. (ΝΠΔΔ) έναντι του

Ε.Ο.Π.Υ.Υ., που προέρχονται από υπηρεσίες παρασχεθείσες σε ασφαλισµέ-

νους αυτού (εισπρακτέα νοσήλια), στο ύψος των ετησίων επιχορηγήσεων

τους από τον Κρατικό Προϋπολογισµό (Φ.210/ΚΑΕ 2325, 2326), για τα έτη

2012, 2013 και 2014, ανεξαρτήτ[ως] του χρόνου τιµολόγησης τους, µε αντί-

στοιχη και ισόποση διαγραφή από τον Ε.Ο.Π.Υ.Υ. υποχρεώσεων του προς τα

προαναφερόµενα Νοµικά Πρόσωπα», καθώς και την υπ’ αριθµ. Β2.α/Γ.Π. οικ.

118526 (ΦΕΚ Β΄ 3390/31.12.2013) Κοινή Απόφαση των Υπουργών Οικονοµι-

κών, Εθνικής Άµυνας, Παιδείας και Θρησκευµάτων, Εργασίας, Κοινωνικής Α-

σφάλισης και Πρόνοιας, και Υγείας, διά της οποίας αποφασίσθηκε η «δια-

γραφή των απαιτήσεων των νοσηλευτικών ιδρυµάτων (νοµικών προσώπων

και δηµόσιων υπηρεσιών) Φορέων της Γενικής Κυβέρνησης έναντι του ΕΟ-

ΠΥΥ και των Φορέων Κοινωνικής Ασφάλισης που προέρχονται από υπηρε-

σίες παρασχεθείσες σε ασφαλισµένους αυτών µέχρι την 31η Δεκεµβρίου

2011 ανεξαρτήτως του χρόνου τιµολόγησής τους, καθώς και των υποχρεώ-

σεων του ΕΟΠΥΥ και των Φορέων Κοινωνικής Ασφάλισης έναντι των νοση-

λευτικών ιδρυµάτων (νοµικών προσώπων και δηµόσιων υπηρεσιών) Φορέων

της Γενικής Κυβέρνησης που προέρχονται από τις προαναφερόµενες υπη-

ρεσίες»).
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27. Επί του άρθρου 114

Με την προτεινόµενη ρύθµιση ορίζεται ότι, για τη χορήγηση βεβαίωσης

για την άσκηση του επαγγέλµατος του ιατρού και του οδοντιάτρου, απαιτεί-

ται, µεταξύ άλλων, «να µην έχει παρέλθει διετία από την ηµεροµηνία κτήσης

του πτυχίου της ιατρικής σχολής (…) ή της αναγνώρισης του τίτλου σπου-

δών (…) ή της έκδοσης της απόφασης του Δ.Ο.Α.Τ.Α.Π. (…)». 

Διά της ως άνω διάταξης εισάγεται χρονικός περιορισµός δύο (2) ετών –

µε σηµείο αφετηρίας την, κατά τα ως άνω, ηµεροµηνία (δηλαδή, την ηµερο-

µηνία κτήσης του πτυχίου της ιατρικής σχολής ή της αναγνώρισης του τίτ-

λου σπουδών ή της έκδοσης της σχετικής απόφασης του Δ.Ο.Α.Τ.Α.Π.) – για

την αίτηση και τη λήψη βεβαίωσης για την άσκηση του επαγγέλµατος του ια-

τρού και του επαγγέλµατος του οδοντιάτρου. Επ’ αυτών επισηµαίνονται τα

εξής:

Η επαγγελµατική ελευθερία, µολονότι δεν κατοχυρώνεται ρητώς στο Σύ-

νταγµα, βρίσκει, συµφώνως προς τη νοµολογία και την κρατούσα άποψη

στη θεωρία, συνταγµατικό έρεισµα στη διάταξη του άρθρου 5 παρ. 1, το ο-

ποίο κατοχυρώνει το δικαίωµα ελεύθερης ανάπτυξης της προσωπικότητας

και τη γενική οικονοµική ελευθερία (βλ. Β. Κόκοτα, Επαγγελµατική ελευθε-

ρία, 2014, σελ. 13-27, Α. Παπαπαναγιώτου-Λέζα, Ερµηνεία επί του άρθρου 5

παρ. 1 του Συντάγµατος, σε Φ. Σπυρόπουλο - Ξ. Κοντιάδη - Χ. Ανθόπουλο -

Γ. Γεραπετρίτη (επιµ.), Σύνταγµα, 2017, σελ. 107 επ., βλ., επίσης, ενδεικτι-

κώς, ΣτΕ Ολοµ. 2204/2010, ΘΠΔΔ 2010, σελ. 1311, ΣτΕ Ολοµ. 3665/2005,

Αρµ 2006, σελ. 805, ΣτΕ Ολοµ. 413/1993, ΝοΒ 1994, σελ. 273, ΣτΕ Ολοµ.

4036/1979, Αρµ 1980, σελ. 327). Η επαγγελµατική ελευθερία, εξ άλλου,

γνωρίζει, όπως και τα λοιπά ατοµικά και κοινωνικά δικαιώµατα που εγγυάται

το Σύνταγµα, περιορισµούς. 

Στο πεδίο της υγείας αναπτύσσονται δικαιώµατα που συνδέονται τόσο µε

την επαγγελµατική ελευθερία όσων παρέχουν υπηρεσίες υγείας όσο και µε

την ελευθερία της επιχειρηµατικής δράσης όσων παράγουν αγαθά ή παρέ-

χουν υπηρεσίες που αφορούν στην υγεία (βλ. Σ. Κτιστάκη, Δικαίωµα επιχει-

ρηµατικής δραστηριότητας και δικαίωµα στην υγεία. Πρόσφατες νοµολογια-

κές τάσεις, ΔτΑ 2016, σελ. 25-44). Η άσκηση επαγγελµατικής δραστηριότη-

τας που συνίσταται στην παροχή υπηρεσιών υγείας, επιτρέπεται µόνον σε

όσα πρόσωπα έχουν τα προσόντα τα οποία ο νοµοθέτης (κοινός ή κανονι-

στικός) έχει κρίνει, σε εκπλήρωση της επιταγής του άρθρου 21 παρ. 3 του

Συντάγµατος, ότι είναι αναγκαία, προκειµένου να εξασφαλίζεται η παροχή

στους πολίτες υπηρεσιών υγείας υψηλού επιπέδου (βλ. ΣτΕ 2267/2005, ΤΝΠ

Νόµος, βλ. και Π. Παπαρρηγοπούλου-Πεχλιβανίδη, Ερµηνεία επί του άρθρου

21 παρ. 3 του Συντάγµατος, σε Φ. Σπυρόπουλο - Ξ. Κοντιάδη - Χ. Ανθόπουλο
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- Γ. Γεραπετρίτη (επιµ.), Σύνταγµα, όπ. π., σελ. 557). Η άσκηση της ιατρικής,

εξ άλλου, όπως και της οδοντιατρικής επιστήµης «δεν αποτελεί συνήθη ε-

παγγελµατική δραστηριότητα, αλλά λειτούργηµα», συνίσταται, δε, στην

«πρακτική εφαρµογή µιας επιστήµης ταγµένης στην υπηρεσία του ανθρώ-

που» (ΣτΕ Ολοµ. 3256/1990, ΔιΔικ 1991, σελ. 814).

Διά της προτεινόµενης ρύθµισης, εισάγεται χρονικός περιορισµός της ε-

παγγελµατικής ελευθερίας των ιατρών και των οδοντιάτρων, και, ειδικότε-

ρα, εισάγεται απώτατο χρονικό όριο δύο ετών από της λήψης του πτυχίου

για την πρόσβαση στο ελευθέριο επάγγελµα του ιατρού και οδοντιάτρου, α-

ντιστοίχως. 

Αντίστοιχη ρύθµιση περιεχόταν στον προϊσχύσαντα Κώδικα Δικηγόρων

(ν.δ. 3026/1954) και, ειδικότερα, στα άρθρα 4 εδάφ. α΄ και 5 παρ. 2, διά των

οποίων επιβαλλόταν η εγγραφή των πτυχιούχων Νοµικής στα µητρώα α-

σκουµένων των Δικηγορικών Συλλόγων εντός έξι µηνών από τη λήψη του

πτυχίου (οριζοµένων, πάντως, ρητών εξαιρέσεων βάσει των οποίων επιτρε-

πόταν η εκπρόθεσµος εγγραφή, βλ. άρθρο 5 παρ. 1 του ως άνω ν.δ.), και, ο-

πωσδήποτε, εντός του απώτατου χρονικού ορίου της πενταετίας από τη λή-

ψη του πτυχίου, µετά τη συµπλήρωση του οποίου απαγορευόταν απολύτως

η εγγραφή.

Το Συµβούλιο της Επικρατείας, αφού υπενθύµισε ότι «στην έννοια της

προσωπικής ελευθερίας και στην αρχή της ελεύθερης αναπτύξεως της προ-

σωπικότητας του ατόµου, που κατοχυρώνονται από το άρθρο 5 παράγραφος

1 του Συντάγµατος, περιλαµβάνεται και η επαγγελµατική ελευθερία, δηλα-

δή η ελευθερία επιλογής και ασκήσεως επαγγέλµατος», και ότι «[σ]την ε-

λευθερία αυτή ο κοινός νοµοθέτης µπορεί να επιβάλλει περιορισµούς, είτε

µε την µορφή αρνητικών όρων και απαγορεύσεων είτε µε την µορφή θετι-

κών υποχρεώσεων προς ενέργεια, πριν από την επιλογή ή και κατά την ά-

σκηση του επαγγέλµατος», επεσήµανε ότι «[ο]ι όροι όµως και οι προϋποθέ-

σεις που τάσσονται από τον κοινό νοµοθέτη για την επιλογή και την άσκηση

του επαγγέλµατος είναι συνταγµατικά επιτρεπτοί όταν ορίζονται γενικά και

κατά τρόπο αντικειµενικό, δικαιολογούνται δε από αποχρώντες λόγους δη-

µόσιου ή κοινωνικού συµφέροντος, οι οποίοι, σε κάθε συγκεκριµένη περί-

πτωση, πρέπει να είναι συναφείς προς το αντικείµενο και τον χαρακτήρα

του επαγγέλµατος. Ειδικότερα, για το δικηγορικό επάγγελµα, που είναι µεν

ελεύθερο επάγγελµα, έχει, όµως, παράλληλα και τον χαρακτήρα δηµόσιου

λειτουργήµατος, που συνδέεται µε το σύστηµα απονοµής της δικαιοσύνης,

η ρυθµιστική επέµβαση του νοµοθέτη, ως προς τους όρους εισόδου σε αυτό,

πρέπει να υπαγορεύεται από κριτήρια και να καθιερώνει προϋποθέσεις που

ανάγονται στην ηθική συγκρότηση, τις επιστηµονικές και τις εν γένει δια-
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νοητικές ικανότητες του υποψηφίου, ώστε η λειτουργία της δικαιοσύνης να

υπηρετείται από πρόσωπα µε διαπιστωµένη επιστηµονική ικανότητα και ηθι-

κή υπόσταση (ΣτΕ 413/1993 Ολοµ.)» (ΣτΕ επταµ. 2478/2006, ΔιΔικ 2007,

σελ. 1447, βλ. και ΣτΕ Ολοµ. 3177/2007, Αρµ 2008, σελ. 482, ΣτΕ 509/2009,

ΤΝΠ Νόµος, ΣτΕ 1146/2010, ΕφΔΔ 2010, σελ. 670). Το Δικαστήριο προέβη

σε έλεγχο της συνταγµατικότητας των ως άνω ρυθµίσεων του προϊσχύσα-

ντος Κώδικα Δικηγόρων – τόσο ως προς την εξάµηνη προθεσµία, ως κατ’ αρ-

χήν όριο εγγραφής στο σχετικό βιβλίο του οικείου δικηγορικού συλλόγου,

όσο και ως προς την πενταετία, ως απώτατο όριο εγγραφής – εφαρµόζο-

ντας τα κριτήρια της αρχής της αναλογικότητας. 

Συγκεκριµένως, όσον αφορά το απώτατο χρονικό όριο των πέντε (5) ετών

για την εγγραφή στο σχετικό βιβλίο του οικείου δικηγορικού συλλόγου, το

Συµβούλιο της Επικρατείας έκρινε ότι «όταν ο θεσπιζόµενος περιορισµός α-

φορά, όχι απλώς στην άσκηση, αλλά στην πρόσβαση στο επάγγελµα προ-

σώπων που συγκεντρώνουν τα νόµιµα προσόντα, η αρχή της αναλογικότη-

τας επιβάλλει να είναι εµφανής και διαγνώσιµη η αναγκαιότητα επιβολής ε-

νός τέτοιου εξαιρετικού περιορισµού για την επίτευξη του επιδιωκόµενου α-

πό τον νόµο σκοπού (βλ. Ολοµ. ΣΕ 3665/2005). Εν προκειµένω, ο επιδιωκό-

µενος από το άρθρο 5 παρ. 2 του Κώδικα περί Δικηγόρων σκοπός της µη α-

ποξενώσεως του πτυχιούχου νοµικού τµήµατος και υποψηφίου δικηγόρου

από τις ειδικές επιστηµονικές γνώσεις που απέκτησε κατά τη φοίτησή του

στο Πανεπιστήµιο και οι οποίες είναι απαραίτητες για την άσκηση του δικη-

γορικού λειτουργήµατος (…) αποτελεί νοµοθετικό σκοπό δηµοσίου συµφέ-

ροντος που δικαιολογεί, κατ’ αρχήν, την ρυθµιστική επέµβαση του νοµοθέ-

τη. Δεν διαπιστώνεται όµως, κατά τρόπο εµφανή, η προσφορότητα της επι-

δίκου ρυθµίσεως, (…), ως προς την εξυπηρέτηση του νοµοθετικού σκοπού

της διασφαλίσεως εισόδου στη δικηγορία προσώπων µε επιστηµονική κα-

τάρτιση και ικανότητα. Δοθέντος µάλιστα ότι ο προαναφερόµενος νοµοθετι-

κός σκοπός εξυπηρετείται ήδη από το (…) στάδιο δεκαοκτάµηνης πρακτικής

ασκήσεως του ασκουµένου δικηγόρου και την, εν συνεχεία, διαδικασία γρα-

πτών και προφορικών εξετάσεων σε νοµικά µαθήµατα. Ο δε διορισµός του

ασκουµένου ως δικηγόρου εξαρτάται τελικώς από την επιτυχία του στις εν

λόγω εξετάσεις. Εν όψει αυτών, ο επίµαχος απόλυτος περιορισµός δεν πα-

ρίσταται πρόσφορος για την εξυπηρέτηση του επιδιωκόµενου νοµοθετικού

σκοπού και, εποµένως, η διάταξη (…) αντίκειται, στην αρχή της αναλογικό-

τητας (άρθρο 25 παρ. 1 του Συντ/τος), σε συνδυασµό προς την διάταξη του

άρθρου 5 παρ.1 του Συντάγµατος (…)» (ΣτΕ Ολοµ. 3177/2007, Αρµ 2008,

σελ. 482 µε παρατηρήσεις Ευ. Παπαδηµητρίου).
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Όσον αφορά, εξ άλλου, την εξάµηνη προθεσµία εγγραφής, το Συµβούλιο

της Επικρατείας έκρινε ότι «κατά τα διδάγµατα της κοινής πείρας, η πάρο-

δος του ιδιαίτερα σύντοµου χρονικού διαστήµατος των έξι µηνών από τη λή-

ψη του πτυχίου δεν οδηγεί σε αποξένωση του πτυχιούχου νοµικού τµήµα-

τος από τις γνώσεις που απέκτησε από τις σπουδές του. Άλλωστε, ο νοµο-

θετικός σκοπός της µη αποξένωσης του πτυχιούχου και υποψήφιου δικηγό-

ρου από τις ειδικές επιστηµονικές γνώσεις που απέκτησε στο πανεπιστήµιο

και είναι απαραίτητες για την πρακτική άσκηση που απαιτείται προς απόκτη-

ση των ουσιαστικών προσόντων για την άσκηση τελικά του δικηγορικού λει-

τουργήµατος εξυπηρετείται από το προβλεπόµενο στον Κώδικα περί Δικη-

γόρων (…) στάδιο δεκαοκτάµηνης πρακτικής άσκησης του ασκούµενου δι-

κηγόρου και την, εν συνεχεία, διαδικασία γραπτών και προφορικών εξετάσε-

ων σε νοµικά µαθήµατα, ο δε διορισµός του ασκούµενου ως δικηγόρου ε-

ξαρτάται τελικά από την επιτυχία του στις εν λόγω εξετάσεις. Με τα δεδο-

µένα αυτά, ο επίµαχος σχετικός περιορισµός δεν παρίσταται εµφανώς πρό-

σφορος για την εξυπηρέτηση του επιδιωκόµενου νοµοθετικού σκοπού και,

εποµένως, οι ως άνω διατάξεις (…) αντίκεινται στην αρχή της αναλογικότη-

τας (άρθρο 25 παρ. 1 του Συντάγµατος) σε συνδυασµό µε τη διάταξη του άρ-

θρου 5 παρ. 1 του Συντάγµατος (…)» (ΣτΕ 1384/2012, ΘΠΔΔ 2012, σελ. 989

µε παρατηρήσεις Β. Κόκοτα).

Η αρχή της αναλογικότητας εφαρµόζεται και όταν οι θεσπιζόµενοι περιο-

ρισµοί αφορούν την πρόσβαση σε επαγγέλµατα υγείας από πρόσωπα που

συγκεντρώνουν τα τυπικά προσόντα (βλ., ενδεικτικώς, Π. Μαντζούφα, Οικο-

νοµική κρίση και Σύνταγµα, 2014, σελ. 282 επ., Α. Παπαπαναγιώτου-Λέζα,

όπ. π., σελ. 109). 

Στο πλαίσιο αυτό, το Συµβούλιο της Επικρατείας έκρινε ότι «[ο]ι τασσόµε-

νοι (…) από το νόµο όροι και προϋποθέσεις επιλογής και ασκήσεως του ε-

παγγέλµατος είναι συνταγµατικώς επιτρεπτοί, εφόσον ορίζονται γενικώς,

κατά τρόπο αντικειµενικό, και δικαιολογούνται από αποχρώντες λόγους δη-

µοσίου ή κοινωνικού συµφέροντος, οι οποίοι σε κάθε περίπτωση πρέπει να

ευρίσκονται σε συνάφεια προς το αντικείµενο και τον χαρακτήρα της ρυθµι-

ζόµενης επαγγελµατικής δραστηριότητος. (…) Εξ άλλου, εν όψει της συ-

νταγµατικής αρχής της αναλογικότητας, οι επιβαλλόµενοι από το νόµο πε-

ριορισµοί πρέπει να είναι πρόσφοροι και αναγκαίοι για την επίτευξη του επι-

διωκοµένου από αυτού σκοπού δηµοσίου ή κοινωνικού συµφέροντος και να

µην είναι δυσανάλογοι σε σχέση προς αυτόν. Αλλά µια νοµοθετική ρύθµιση,

η επιλογή και θέσπιση της οποίας απόκειται βεβαίως στην, διαφεύγουσα

κατ’ αρχήν τον δικαστικό έλεγχο, ουσιαστική εκτίµηση τον νοµοθέτη ως

προς την σκοπιµότητα και την καταλληλότητά της, προσκρούει στη συνταγ-
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µατική αρχή της αναλογικότητας όταν είναι κατά κοινή αντίληψη προφανές

ότι ο επιβαλλόµενος µε αυτήν περιορισµός είναι απρόσφορος για την επί-

τευξη του επιδιωκόµενου από το νόµο σκοπού, ή δεν είναι αναγκαία, ως εκ

του ότι υπερακοντίζει το σκοπό τούτο, ή ευρίσκεται σε σχέση δυσαναλογίας

µέσου και σκοπού. Όµως, όσο πιο έντονος είναι ο εισαγόµενος µε τη νοµο-

θετική ρύθµιση περιορισµός στη σφαίρα ατοµικού δικαιώµατος, και ειδικώτε-

ρα, προκειµένου περί της επαγγελµατικής ελευθερίας, όταν αυτός αφορά,

όχι απλώς την άσκηση, αλλά αυτή την επιλογή του επαγγέλµατος και την

πρόσβαση σ’ αυτό, κατ’ εξοχήν δε µάλιστα, όπως εν προκειµένω, επί επιβο-

λής εξ αντικειµένου περιορισµών στη πρόσβαση σε ένα επάγγελµα σε πρό-

σωπα που συγκεντρώνουν τα νόµιµα προσόντα, δηλαδή τις τασσόµενες από

το νόµο υποκειµενικές προϋποθέσεις για το επάγγελµα τούτο, τόσο περισ-

σότερο επιβάλλεται από την εκτεθείσα αρχή να είναι εµφανής και σαφώς

διαγνώσιµη η αναγκαιότητα ενός τέτοιου περιορισµού για την επίτευξη του

επιδιωκόµενου από το νόµο σκοπού. Αυτός ο σκοπός εξάλλου πρέπει να εί-

ναι κατά κοινή αντίληψη εξαιρετικός, ώστε να µπορεί, από απόψεως αναλο-

γίας µέσου προς σκοπό, να δικαιολογήσει την επιβολή ενός τέτοιου περιορι-

σµού» (ΣτΕ 2110/2003, βλ. και ΣτΕ Ολοµ. 3665/2005, µε παρατηρήσεις Χ.

Τσιλιώτη, ΕφΔΔ 2006, σελ. 211).

Υπό το φως των ανωτέρω νοµολογιακών δεδοµένων, δηµιουργείται, εν

προκειµένω, προβληµατισµός ως προς το αν η προτεινόµενη ρύθµιση συνά-

δει προς την αρχή της αναλογικότητας (κατ’ άρθρο 25 παρ. 1 του Συντάγµα-

τος) σε συνδυασµό προς το άρθρο 5 παρ. 1 του Συντάγµατος, δεδοµένου ό-

τι ο σκοπός της υπό ψήφιση ρύθµισης δεν προκύπτει σαφώς από την αιτιο-

λογική έκθεση, η οποία, επί του υπό ψήφιση άρθρου 110, αναφέρει τα εξής:

«[µ]ε τις ρυθµίσεις του άρθρου αυτού καθορίζονται οι προϋποθέσεις, που α-

παιτούνται για την απόκτηση της βεβαίωσης άσκησης των επαγγελµάτων ια-

τρού και οδοντιάτρου», και συνεπώς δεν παρίσταται σαφώς διαγνώσιµη και

εµφανής η αναγκαιότητα του περιορίζοντος την πρόσβαση στο επάγγελµα

µέτρου για την επίτευξη του επιδιωκόµενου σκοπού. Ως σκοπός, πάντως,

της υπό ψήφιση ρύθµισης θα µπορούσε ευλόγως να θεωρηθεί η προάσπιση

της δηµόσιας υγείας διά της µη αποξένωσης του πτυχιούχου ιατρικής από

τις ειδικές επιστηµονικές γνώσεις που απέκτησε κατά τη φοίτησή του στο

Πανεπιστήµιο και οι οποίες είναι απαραίτητες για την άσκηση του ιατρικού

λειτουργήµατος. Στο πλαίσιο αυτό, εγείρονται αµφιβολίες ως προς το αν η

προτεινόµενη ρύθµιση, δηλαδή ο µετά την παρέλευση διετίας από της λή-

ψης του πτυχίου αποκλεισµός του πτυχιούχου ιατρού/οδοντιάτρου από την

άσκηση του επαγγέλµατος, είναι πρόσφορη για την εξυπηρέτηση ενός τέ-
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τοιου σκοπού, ήτοι της διασφάλισης της εισόδου στο ιατρικό επάγγελµα

προσώπων µε επιστηµονική κατάρτιση και ικανότητα – εφόσον ευνοήτως ή-

θελε υποτεθεί ότι αυτός είναι ο πραγµατικός σκοπός της υπό ψήφιση ρύθµι-

σης. 

Αθήνα, 4 Μαρτίου 2019
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