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Σε συνέχεια του Αρ. πρωτ. 643/06-06-2014 εγγράφου μας, σας παρέχουμε επιπλέον 

οδηγίες και διευκρινήσεις, όσον αφορά τη συμπλήρωση του Ατομικού Δελτίου Υγείας των 
Μαθητών (ΑΔΥΜ) σύμφωνα με την εγκύκλιο του Υπουργείου Υγείας (Υ1/Γ.Π./οικ.46580/27-
05-2014). 

 
α) Στη σελ. 7 της εγκυκλίου, παρ. β., αναφέρεται ότι το ΑΔΥΜ συμπληρώνεται μετά 

από προληπτική ιατρική εξέταση που περιλαμβάνει ιστορικό και φυσική εξέταση, 
σύμφωνα με το «Φύλλο Ιατρικής Εξέτασης για το Ατομικό Δελτίο Υγείας Μαθητή» 
(συνημμένο 2) (Φ.Ι.Ε). 

 
β) Στο Φ.Ι.Ε τίθεται η ημερομηνία της εξέτασης, η υπογραφή και η σφραγίδα του 

Ιατρού ενώ σε διακριτό πεδίο υπογράφει ο γονέας/ κηδεμόνας για την ακρίβεια των 
στοιχείων του ιατρικού ιστορικού που παρέχονται.  

 
Το Φ.Ι.Ε. φυλάσσεται αυστηρά και μόνο στο αρχείο της Μονάδας Υγείας όπου 

υπηρετεί ο ιατρός που συμπληρώνει του ΑΔΥΜ ή στο αρχείο του ιδιώτη ιατρού, 
συνοδεύοντας το αντίστοιχο αντίγραφο του ΑΔΥΜ. ( όπως προβλέπεται στην 
παράγραφο 6 του άρθρου 3 της σχετικής ΚΥΑ). Ο γονέας/ κηδεμόνας δύναται να λάβει 
αντίγραφο του Φ.Ι.Ε., εφόσον το επιθυμεί. Το Φ.Ι.Ε. δεν έχει χαρακτήρα ιατρικού 
πιστοποιητικού και δεν δύναται να αξιοποιείται από υπηρεσίες υγείας και για κανένα 
λόγο δε συνοδεύει το Α.Δ.Υ.Μ. που κατατίθεται στη σχολική μονάδα διότι τα στοιχεία 
που φέρει είναι αξιοποιήσιμα μόνο από τον ιατρό. 

 
 
 
 
 
 
 

ΠΡΟΣ 
Όλους τους συναδέλφους Παιδιάτρους - Γενικούς 

Ιατρούς – Παθολόγους 
 
Κοιν.:   

1. ΠΙΣ - Ιατρικοί Σύλλογοι  
2. Δ/νση Α΄ Βάθμιας Εκπαίδευσης Ν. Έβρου 
3. Δ/νση Β΄ Βάθμιας Εκπαίδευσης Ν. Έβρου 
4. Ομοσπονδία Ενώσεων Γονέων   Ν. Έβρου 
5. Παιδιατρικές εταιρίες 
6. Οφθαλμολογικές εταιρίες 

 
 

 



 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
γ) Στη σελ. 8, παράγραφος (ζ), αναγράφονται τα εξής: 
 
 «Στην παράγραφο 5 γίνεται αναφορά στη μέτρηση της οπτικής οξύτητας του μαθη-

τή/τριας η οποία δύναται να εκτιμάται με κατάλληλο οπτότυπο από τους αρμόδιους ια-
τρούς για τη συμπλήρωση του Α.Δ.Υ.Μ. …..»  

 
«Επισημαίνεται ότι η εκτίμηση της οπτικής οξύτητας (άρθρο 4, παράγραφος 3) γίνε-

ται με οπτότυπο διαμορφωμένο με εικονίδια και σχήματα για νήπια και παιδιά που εγ-
γράφονται στο Νηπιαγωγείο και στην Α΄ τάξη του Δημοτικού Σχολείου, ενώ για τις υπόλοι-
πες περιπτώσεις συμπλήρωσης του Α.Δ.Υ.Μ. γίνεται χρήση του οπτότυπου με γράμματα 
τύπου Snellen. 

 
Κατά συνέπεια οι Μονάδες Υγείας του Πρωτοβάθμιου Εθνικού Δικτύου Υγείας, οι 

ιδιώτες παιδίατροι, γενικοί ιατροί και παθολόγοι που έχουν την ευθύνη συμπλήρωσης του 
Α.Δ.Υ.Μ. είναι απαραίτητο να διαθέτουν τα κατάλληλα οπτότυπα για την εκτίμηση της ο-
πτικής οξύτητας των παιδιών. Σε περίπτωση που αυτό δεν είναι εφικτό οι μαθητές/τριες 
παραπέμπονται σε οφθαλμίατρο. 

 
 Στο «Φύλλο Ιατρικής Εξέτασης για το Α.Δ.Υ.Μ» στην ερώτηση 18 του ιατρικού ιστο-
ρικού του παιδιού προβλέπεται ο εντοπισμός προβλημάτων όρασης, ενώ στην ενότητα 
φυσική εξέταση στο δεύτερο πεδίο καταγράφεται η μέτρηση της οπτικής οξύτητας και η 
διαπίστωση ή όχι ύπαρξης στραβισμού». 
 

Σύμφωνα με όλα τα παραπάνω αναφερόμενα στην πρόσφατη εγκύκλιο του Υπουρ-
γείου Υγείας που σας έχουμε αποστείλει, γίνονται σαφή και πρέπει να εφαρμόζονται από 
όλους τους συναδέλφους που συμπληρώνουν το     ΑΔΥΜ, τα εξής: 

 
1. Το ΑΔΥΜ ( το οποίο θα προσκομιστεί στη σχολική μονάδα) συμπληρώνεται από τον 

Παιδίατρο, Γεν. Ιατρό ή Παθολόγο, αφού συμπληρωθεί οπωσδήποτε προηγουμένως (και 
υπογραφεί από τον γονέα/ κηδεμόνα) το Φύλλο Ιατρικής εξέτασης (Φ.Ι.Ε.) 
 

2. Στο Φ.Ι.Ε. (βρίσκεται στην τελευταία σελίδα της εγκυκλίου και τυπώνεται - αναπα-
ράγεται με ευθύνη του ιατρού) γίνεται οπωσδήποτε εκτός των άλλων και καταγραφή της 
οπτικής οξύτητας του παιδιού (ξεχωριστά για κάθε οφθαλμό) και η ύπαρξη ή όχι στραβι-
σμού (στο πεδίο Φυσικής εξέταση, Ιατρική εξέταση,  2η σειρά) 

 
 
 
 
 
 



 
 
 
 
 

 
 
 
 
Τα στοιχεία αυτά  (οπτική οξύτητα – στραβισμός) ο γιατρός που θα συμπληρώσει το 

ΑΔΥΜ, θα τα πάρει από πρόσφατη γνωμάτευση οφθαλμιάτρου, όπου θα πρέπει να ανα-
φέρονται με σαφήνεια, καθώς οι συνάδελφοι Παιδίατροι – Γενικοί Ιατροί – Παθολόγοι δεν 
έχουν τα απαιτούμενα οπτότυπα που αναφέρονται στην εγκύκλιο, ώστε να εκτιμήσουν και 
να καταγράψουν επακριβώς την οπτική οξύτητα του παιδιού. 

  
3. Στο αρχείο της Μονάδας που εργάζεται ο ιατρός ή στο αρχείο του ιδιώτη ιατρού, 

φυλάσσονται οπωσδήποτε:  Το (Φ.Ι.Ε.), το αντίγραφο του ΑΔΥΜ, και η γνωμάτευση του 
Οφθαλμιάτρου, βάσει της οποίας ο ιατρός συμπλήρωσε το ΑΔΥΜ στο σχετικό πεδίο, για 
κάθε παιδί που συμπληρώνεται ΑΔΥΜ. 
 

 Εφιστούμε την προσοχή των συναδέλφων στην απαρέγκλιτη τήρηση όλων των παρα-
πάνω οδηγιών του Υπουργείου Υγείας και των συστάσεων του Ιατρικού Συλλόγου Έβρου. 
Σε αντίθετη περίπτωση διακινδυνεύονται νομικές και πειθαρχικές συνέπειες.  

 
 

 
                                                            Για το Δ.Σ. 

 
 

Ο ΠΡΟΕΔΡΟΣ                       Ο ΓΕΝΙΚΟΣ ΓΡΑΜΜΑΤΕΑΣ 
 

 
 
 

ΒΑΡΝΑΛΗΣ ΠΑΝΑΓΙΩΤΗΣ                                                 ΠΑΠΑΝΔΡΟΥΔΗΣ ΑΝΔΡΕΑΣ 
 

 


	Α.Π. 662                             ΑΛΕΞ/ΠΟΛΗ 12-06-2014
	Ο ΠΡΟΕΔΡΟΣ                       Ο ΓΕΝΙΚΟΣ ΓΡΑΜΜΑΤΕΑΣ
	ΒΑΡΝΑΛΗΣ ΠΑΝΑΓΙΩΤΗΣ                                                 ΠΑΠΑΝΔΡΟΥΔΗΣ ΑΝΔΡΕΑΣ


