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ΑΠΟΦΑΣΗ

ΘΕΜΑ: Έγκριση σκοπιμότητας σε προγράμματα Πρωτοβάθμιας Φροντίδας   
               Υγείας

Ο ΓΕΝΙΚΟΣ ΓΡΑΜΜΑΤΕΑΣ ΥΓΕΙΑΣ

Έχοντας υπόψη:

1.Τις διατάξεις του Ν. 1397/1983 «Εθνικό Σύστημα Υγείας»  (ΦΕΚ 143/Α/7-10-
   1983).
2.Τις διατάξεις του Ν. 2071/1992 «Εκσυγχρονισμός και Οργάνωση Συστήματος
   Υγείας»  (ΦΕΚ 123/Α/15-7-1992).
3.Τις διατάξεις του Ν. 3235/2004 «  Πρωτοβάθμια Φροντίδα Υγείας»  (ΦΕΚ
    53/Α/18-2-2004).
4.Τις διατάξεις του Ν. 3329/2005 «Εθνικό Σύστημα Υγείας και Κοινωνικής
   Αλληλεγγύης και λοιπές διατάξεις»  (ΦΕΚ 81/Α/4-4-05).
5.Τις διατάξεις του Ν. 3614/2007 «Διαχείριση, έλεγχος και εφαρμογή
    αναπτυξιακών παρεμβάσεων για την προγραμματική Περίοδο 2007-
    2013»(ΦΕΚ 267/Α/2007) όπως τροποποιήθηκαν από το Ν. 3840/2010.
6.Το Επιχειρησιακό Πρόγραμμα «Ανάπτυξη Ανθρώπινου Δυναμικού» 2007-2013.
7.Τις διατάξεις του Ν. 3918/2011 (ΦΕΚ 31/Α/2011) «Διαρθρωτικές αλλαγές στο
   Σύστημα Υγείας και άλλες διατάξεις».
8.Τις διατάξεις του ΠΔ  63/2005 «Κωδικοποίηση της Νομοθεσίας για την
   Κυβέρνηση και τα κυβερνητικά όργανα (ΦΕΚ 98/Α/2005).
9.Τις διατάξεις του ΠΔ 95/2000 «Οργανισμός του Υπουργείου Υγείας και
   Πρόνοιας» (ΦΕΚ 76/Α/2000) όπως διορθώθηκε στο ΦΕΚ 123/Α/2000.
10.Τον Στρατηγικό σχεδιασμό του ΥΥΚΑ για το ΕΣΠΑ 2007-2013.
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ΑΠΟΦΑΣΙΖΟΥΜΕ

Εγκρίνουμε από άποψη σκοπιμότητας την υλοποίηση δράσεων στον τομέα της 
Πρωτοβάθμιας Φροντίδας Υγείας.  Η φιλοσοφία της Εθνικής Στρατηγικής για 
την Υγεία και Κοινωνική Αλληλεγγύη 2007-2013  στοχεύει  στη «μακροχρόνια 
εξασφάλιση  της  (υψηλού  επιπέδου)  υγείας  και  της  ευεξίας  του  συνόλου  του 
πληθυσμού  της  χώρας,  με  ένα  οικονομικά  βιώσιμο  και  υψηλής  απόδοσης 
σύστημα  υγείας  και  κοινωνικής  αλληλεγγύης».  Η  παραπάνω  φιλοσοφία 
εξειδικεύεται   στη  βελτίωση  των  κοινωνικών  προσδιοριστικών  παραγόντων 
υγείας των πληθυσμών ((focus on the social determinants of health)  με βελτίωση 
των  όρων  για ποιότητα ζωής,  (από το health in  all  policies  στο health  in  all 
governance), στην άρση των ανισοτήτων στην υγεία  για ομάδες του πληθυσμού 
στην αύξηση της πρόσβασης στη πρόληψη, στη πρώϊμη διάγνωση, στην ενεργή 
παραμονή  στον  εργασιακό  βίο  οι  πολιτικές  για  υγιή  γήρανση.  Ο  στόχος  του 
Υπουργείου Υγείας είναι να διατηρήσει πρωτίστως  υγιείς τους πολίτες  αλλά και 
να προλάβει την αυξανόμενη επιβάρυνση του συστήματος υγείας, των φορέων 
ασφάλισης  και  του  κρατικού  προϋπολογισμού  με  την  ενδυνάμωση  του 
συστήματος πρόληψης και πρωτοβάθμιας φροντίδας υγείας.  

Ωστόσο,  ο  τομέας  Υγείας  βρίσκεται  αντιμέτωπος  με  τις  ολοένα  αυξανόμενες 
επιπτώσεις  της  πενταετούς  οικονομικής  ύφεσης  και  των  συνακόλουθων 
κοινωνικών  επιπτώσεων  σε πολύ μεγάλο ποσοστό του πληθυσμού.  Ο αριθμός 
ανέργων  με  απώλεια  ασφαλιστικού  δικαιώματος  για  τους  ίδιους  και  τα 
προστατευόμενα  μέλη  των  οικογενειών  τους  εκτιμάται  σήμερα  σε  344.000 
(ασφαλισμένοι  του  ΙΚΑ-ΕΤΑΜ)  ενώ  επιπρόσθετα  578.300  του  ΟΑΕΕ 
καταγράφονται ως οφειλέτες εισφορών με κίνδυνο να χάσουν τα ασφαλιστικά 
δικαιώματά τους. Αυτό  συνεπάγεται διεύρυνση των ανισοτήτων στη πρόσβαση 
σε υπηρεσίες υγείας με επιπτώσεις στην υγεία σημαντικού αριθμού πολιτών. 

Η πολιτική του τομέα Υγείας για  τη συγκράτηση ή και  ελαχιστοποίηση των 
ανισοτήτων  πρόσβασης  στις  υπηρεσίες  υγείας  ενισχύεται  σημαντικά  με  την 
άμεση  και  αποτελεσματική  υλοποίηση  οριζόντιων  εθνικών  παρεμβάσεων  που 
στόχο  έχουν  την  εξασφάλιση  του  αυτονόητου  δικαιώματος  για 
ιατροφαρμακευτική  περίθαλψη.  Οι  παρεμβάσεις  αυτές,  που  προτείνεται  να 
ενταχθούν  στο  ΕΣΠΑ  2007-2013   θα  εξασφαλίσουν  ότι  ένα  μεγάλο  ποσοστό 
πολιτών θα συνεχίσει να έχει πρόσβαση στις υπηρεσίες υγείας και είναι οι εξής: 

• Επιταγές παροχής υπηρεσιών υγείας (Health care voucher)

• Υγεία κατ’ οίκον

• Εμβολιασμοί παιδιών

• Κατάρτιση  σε ζητήματα βελτιστοποίησης λειτουργίας των νοσοκομείων

• Αγωγή υγείας  παιδιών

• Ανάπτυξη Ελληνικού Συστήματος Υποστήριξης/Περίθαλψης Ατόμων με 
Αυτισμό. 
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• Σύστημα υποστήριξης για την πρωτοβάθμια φροντίδα υγείας

                                                               Ο ΓΕΝΙΚΟΣ ΓΡΑΜΜΑΤΕΑΣ ΥΓΕΙΑΣ

                                                                         ΠΕΛΟΠΙΔΑΣ ΚΑΛΛΙΡΗΣ

Εσωτερική Διανομή:
1) Γραφείο Υπουργού
2) Γραφείο Αναπληρωτή Υπουργού Υγείας
3) Γραφείο Γενικού Γραμματέα Υγείας
4) Γραφείο Προϊστ. Γεν. Δ/νσης Υπηρεσιών Υγείας
5) Δ/νση Π.Φ.Υ.

ΚΟΙΝΟΠΟΙΗΣΗ:
Ειδική Υπηρεσία Τομέα Υγείας 
και Κοινωνικής Αλληλεγγύης
Γλάδστωνος 1α & Πατησίων
106 77 Αθήνα
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