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ΤΙ ∆ΙΚΑΙΟΥΝΤΑΙ 01 ΠΟΛΙΤΕΣ 

¦ .. 

Τα φάρµακα είναι n πιο συνηθισµένη 
παροχή των φορέων 

κοινωνικής ασφάλισης 
και αφορούν όλους ανεξαιρέτως τους 
ασφαλισµένους έστω και περιστασιακά. 
Με τις αλλαγές και κυρίως τις... περικοπές 

πόυ υπέοτη n φαρµακευτική δαπάνη 
στη χωρα µας την τελευταία 4ετ.ία, 

δεν είναι λίγοι οι πολίτες που έχουν 
µπερδευτεί µε τις νέες διαδικασίες που 
ακολουθούνται, αλλά και τα δικαιώµατα 
που έχουν. 

Ο ΕΟΠΥΥ καλύπτει τη δαπάνη για 
τα φάρµακα µόνο της «θετικής» λίστας 
και όχι τα φάρµακα που περιλαµβά 
νονται στην «αρνητική» λίστα ούτε τα 
ΜΥΣΥΦΑ (Μη Υποχρεωτικώς Συνταγογραφουµενα 

Φάρµακα). Σε ό,τι αφορά 
τα φάρµακα της «θετικής» λίστας, που 
είναι περί τα 7.800 από τα 8.500 που 
κυκλοφορούν στη χώρα, χορηγούνται 

βάσει ιατρικών συνταγών, µέσω 
της ηλεκτρονικής συνταγογράφησης. 
Εξάλλου, κάθε φάρµακο συνταγογραφείται 

από γιατρό της αντίστοιχης µε 
την πάθηση ειδικότητας. H συνταγή των 
φαρµάκων πρέπει να εκτελεστεί εντός 
5 εργάσιµωνηµερών (ήσε 8 εργάσιµες 
ηµέρες σε περίπτωση µερικής εκτέλεσης 
της ηλεκτρονικής συνταγής). 

Στις συνταγές πρέπει να αναγράφονται 
µόνο οι ποσότητες φαρµακευτικών 

ιδιοσκευασµάτων για θεραπεία ενόςj 
µηνός το ανώτερο και υποχρέωτικά 
n δοσολογία, ενώ στις περιπτώσεις 

µειωµένης ή µηδενικής συµµετοχής 
αυτή πρέπει να αναγράφεται από το 
θεράποντα γιατρό και νά βεβαιώνεται 
µε υπογραφή.· Συνταγές φαρµάκων 
αξίας µεγαλύτερης των 50 ευρώ που 
χορηγούνται κατά τη διάρκεια της αιµοκάθαρσης 

των νεφροπαθών που αιµοκαθαίρονται 
στις ειδικές µονάδες οι 

οποίες δέν διαθέτουν φαρµακείο, εκτελούνται 
από τα φαρµακεία του ΕΟΠΥΥ. 

Ο ΕΟΠΥΥ καλύπτει i 
F τη δαπάνη για τα f 'B v φάρµακα µόνο της :| 

Γης* λίστας και | 
«αρνητικής» I 
ΜΥΣΥΦΑ : 

Οι ανωτέρω συνταγές για τους ασφαλισµένους 
που αιµοκαθαίρονται οε ΜΤΝ 

r (Μονάδες Τεχνητού Νεφρού) κρατικών 
νοσοκοµείων ή συµβεβληµένων και µή 
ιδιωτικών κλινικών άνω των 60 κλινών 

εκτελούνται υποχρεωτικά από το 
φαρµακείο του εκάστοτε νοσοκοµείοϋ 
ή κλινικής στο οποίο πραγµατοποιείται 
n αιµοκάθαρση. 

Οι συµβεβληµένοι µε τον Οργανισµό 
φαρµακοποιοί υποβάλλουν κάθε µήνα 

Οι συνεχείς αλλαγές την 
τελ|ΐπα()|ί τετραετία έ*ο*υv 
προκαλέσει σύγχυση 

; στους πολίτες. 

και εντός των πέντε πρώτων εργάσιµων 
ηµερών του επόµενου µήνα τούς λογαριασµούς 

και τις συνταγές που έχουν 
εκτελέσει. 

Γενικά n σϋµµετοχή των ασφαλισµένων 
κατα την αγορά των φαρµάκων 

τους από ιδιωτικά φαρµακεία ανέρχεται 
στο 25% της λιανικής τιµής συν 1 ευρώ 
πού έχει οριστεί από την 1 n Ιανουαρίου 

2014 ως έκτακτη ενίσχυση. Ωστόσο, 
σύµφωνα µε το ΦΕΚ 2883 της 26ήζ 

Οκτωβρίου 2012 (τεύχος δεύτερο) 
«στους δικαιούχους εξωνοσοκοµειακής. 
φαρµακευτικής περίθαλψης των Φορέων 

Κοινωνικής Ασφάλισης, ανεξάρτητα 
από την ονοµασία και τη νοµική τους 
µορφή καθώς και του Οίκου Ναυτου, 
χορηγούνται τα φάρµακα µε συµµετοχή 

10% επί της διατιµηµένης αξίας του "φαρµάκου 
ή µε µηδενική συµµετοχή 

για την αντιµετώπιση ή θεραπεία των 
χρόνιων παθήσεων». 

Τ^υψτιλού 
κόστους 

¦ 01 ΤΙΜΕΣ των φαρµάκων 
υψηλού κόστους 

ξεκινούν eu- 3 
ευρώ και φτάνουν µέχρι 
και τα 5.000 ευρώ το 
κουτί. Τα σκευάσµατα 

¦ αυτά απευθύνονταϊσε 
@οβαρά ασθενείς όπως 
είναι οι καρκινοπαθείς,; 
αυτοί που πάσχουν από 

' αυτοάνασα νοσήµατα 
(όπως είναι n σκλήρυνon 

κατά πλάκας), ενώ 
στην ίδια λίστα συµπεριλαµβάνονται 

σκευάσµατα 
ήρα χορηγοuwittt 

στους ανοΟΟκατεοταλµένΟύς 
(δηλαδή αε -,. 

r όσουςέχστ§ν υποβληθεί 
Bi µεταµόσχευα n). 
Επιπλέον, στον ίδιο 
κατάλογο υπάρχουν και 

. τα αποκαλούµενα ως 
«ορφανά φάρµακα», 
που απευθύνονται ρε 
ασθενείς που πάσχουν 
από νόσους ιδιαίτερα 
σπάνιες. Τα φάρµακα 
αυτά παρέχονται στους 

'ff- ασθενείς δωρεάν αλλά 
µόνο από τα νοσοκοµεία 
ακ& φαρµακεία και τα 

i φαρµακεία τοθ ΕΟΠΥΥ,:: 
ενώi n άδεια πουδόθηκε 
και στα ιδιωτικά φαρµακεία 

να τα εµπορεύονται 
\Λ δεν µπορεί πρακτικά i1 

να λειτουργήσει καθώς 
το πλαφόν κέρδους 
είναι στα 30 ευρώ και ο 
ΕΟΠΥΥ χρειάζεται µήνες 
για νά αποζηµιώσει to 
φαρµ α καπα ιό ποο έχει 
πληρώσει ένα τεράστιο 
πησο ano την τσέπη ¦ 

eon 

ΣΥΜΜΕΤΟΧΗ 10% 
ΓΙΑ ΤΟΥΣ ΠΑΣΧΟΝΤΕΣ ΑΠΟ: 

Νόσο του Parkinson και δυστονίες 
Αηοιο διαβήτη 
Χρόνιη ρευµατική βαλβιόοπάθεια και λοιπές 

βαλβιδοπάθειες. χρόνια πνευµονική καρδιοπάθεια 
και συγγενή καρδιοπάθεια 

Μυαοθένεια - * 

. Φυµατίωση - : 
Κληρονο[ΐικό αγγε ιοοίδηµο 

I Συγγενή ιχθύαση 
Νοαθ του WILSON 
Σακχαρώδη διαβήτη τύπου 11 

Επιληψία και λοιπές επιληπτικές καταστάσεις 
v Αγγειοηάθεια BURGER . ' • 

Ανοια, νόσο Alzheimer και νόσο Charcot 

ΜΗ∆ΕΝΙΚΗ ΣΥΜΜΕΤΟΧΗ 
ΓΙΑ ΤΟΥΣ ΠΑΣΧΟΝΤΕΣ ΑΠΟ: 

• Νεοπλάσµατα όλων των συστηµάτων και 
λευχαιµ ιών ' 
• Σακχαρώδη διαβήτη τύπου I 
• Ψυχώσεις (όσον αφορά τα αντιψυχωτικά 
φάρµακα και όχι τα καταθλιπτικά) 

" Μεσογειακή αναιµία, δρεπανοκυτταρική και 
µικροδρεπανοκυτταρΤκή αναιµία, οµόζυγη µεσογειακή 

αναιµία, ενδιάµεση µεσογειακή αναιµία 
και οµόζυγη δρεπανοκυτταρική αναιµία 

• Ιδιοπαθή αιµολυτική αναιµία - θροµβοπενική 
πορφύρα • 

Νυχτερινή παροξυοµική αιµοσφάιρινουρία 
• Αιµορροφιλία (αντιαιµορρόφιλικοί παρά: 
γοντες) 

• Υποφυσισγενή νανισµό (αυξητική ορµόνη) 
• Κυστική ίνωση (κυστική ινώδη νόσο, ινοκυστική 

νόσο) 
• Χρόνια ηπατίτιδα B και C 
I Νόσο Wilson (ηπατοφακοείδή εκφύλιση) 
• Γλυκογονίαση - γλϋκογονίασητύπου IB 
• Νόσο Gaucher 
β Ελλειψη ορνιθοκαρβαµυλοτρανσφεράσης 
• Χρόνια νεφρική νόσο, στάδιο 3 και 4 
• Νεφρική ανεπάρκεια, που υποβάλλονται 
σε αιµοκάθαρση 
• Νόσο Niemann-Rick τύπου C 
• Υπερφάινυλαλανιναιµία 
• Σκλήρυνση κατά πλάκας 

επισηµαινεται οτι 
n µειωµένη ή µηδενική συµµετοχή 
αφορά αποκλειστικά και αυστηρά 
µόνο τα φαρµακευτικά σκευάσµατα 

που αφορούν τη θεραπεία και 
αντιµετώπιση των αντίστοιχων ως 
ανωτέρω συγκεκριµένων παθήσεων. 

∆εν καταβάλλουν συµµετοχή 
για όλα τα φάρµακα που χορηγούνται 

για την αντιµετώπιση 
της κατάστασής τους οι µεταµοσχευθέντες 

συµπαγών ή ρευστών 
οργάνων και ιστών, καθώς και σι 
παραπληγικοί και τετραπληγικοί. 
∆εν καταβάλλουν συµµετοχή οι 
πάσχοντες από το σύνδροµο ανοσολογικής 

ανεπάρκειας (AIDS), 
για τα ανΤιρετροϊκά φάρµακα. 
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Οι καλύψει 
και το kootos 
voonrteias 
Ως δευτεροβάθµια φροντίδα εννοούµε 

τη νοσοκοµειακή περίθαλψη n οποία 
σε ό,τι αφορά τις παροχές του ΕΟΠΥΥ 

περιλαµβάνει τη νοσηλεία του πάσχοντος, 
τη διατροφή του, την ιατρική, νοσηλευτική και 
φαρµακευτική φροντίδα του. H νοσοκοµειακή 
περίθαλψη παρέχεται στα νοσοκοµεία του ΕΣΥ, 
στα πανεπιστηµιακά, στα στρατιωτικά νοσοκοµεία, 

στις συµβεβληµένες ιδιωτικές κλινικές, στα 
κέντρα αποκατάστασης - αποθεραπείας κλειστής 

νοσηλείας, στις κλινικές και τα ιδρύµατα 
χρονίων παθήσεων και στις µονάδες ψυχικής 
υγείας. ∆εν αναγνωρίζονται όµως δαπάνες για 
αισθητικές επεµβάσεις, για θεραπείες που δεν 
είναι ευρέως διαδεδοµένες και επιστηµονικά 
δόκιµες αλλά και n φαρµακευτική αγωγή µετά 
την έξοδο από τις νοσοκοµειακές δοµές. H εισαγωγή 

του ασθενούς για νοσηλεία γίνεται µε 
ειδικό έντυπο αναγγελίας του νοσοκοµείου n 
της κλινικής και πραγµατοποιείται µετά από ιατρική 

γνωµάτευση του θεράποντος ιατρού. Στα 
έντυπο αναγγελίας αναγράφεται υποχρεωτικά n 
διάγνωση εισόδου. 

Ιδιωτικές κλινικές 
Για τις ιδιωτικές κλινικές n ηλεκτρονική αναγγελία 

είναι υποχρεωτική κατά την είσοδο του 
ασθενούς. H έγκριση των ειδικών εξετάσεων καθώς 

και της παράτασης νοσηλείας γίνεται επίσης 
άµεσα και ηλεκτρονικά. Ο έλεγχος της ασφαλιστικής 

ικανότητας και της ταυτοπροσωπίας είναι 
υποχρέωση των κλινικών που υποδέχονται και 
νοσηλεύουν τους ασθενείς. Για νοσηλεία ασφαλισµένων 

σε συµβεβληµένες ιδιωτικές κλινικές, ο 
Οργανισµός δύναται να αποζηµιώνει, µετά από 
διαπραγµάτευση, σύµφωνα µε την τιµολόγηση 
των KEN (Κλειστά Ενοποιηµένα Νοσήλια) ή µε 
άλλο ηµερήσιο νοσήλιο. Επί του συνόλου της δαπάνης 

νοσηλείας, οι ασφαλισµένοι επιβαρύνονται 
µε συµµετοχή, οι µεν ασφαλισµένοι του ΟΓΑ µε 
ποσοστό 50%, οι δε ασφαλισµένοι των λοιπών 
ασφαλιστικών φορέων του ΕΟΠΥΥ µε ποσοστό 
30%, εξαιρουµένων των καρδιοχειρουργικών 
επεµβάσεων όπου υπάρχει πλήρης κάλυψη. 

Μαιευτική περίθαλψη 
Σε περίπτωση τοκετού εκτός δηµόσιου νοσηλευτικού 

ιδρύµατος, όπου ο ΕΟΠΥΥ καλύπτει 
το 100% της δαπάνης, καταβάλλεται αντί µαιευτικής 

περίθαλψης εφάπαξ χρηµατικό βοήθηµα 
ύψους 900 ευρώ για ένα κύηµα, 1.200 ευρώ 
για δίδυµη κύηση και 1.600 ευρώ για τρίδυµα 
κύηση. Τοκετός θεωρείται και n γέννηση νεκρού 
εµβρύου άνω των 25 εβδοµάδων. Επίσης, χορηγούνται 

δαπάνες ιατρικώς υποβοηθούµενης 
αναπαραγωγής στις άµεσα και έµµεσα ασφαλισµένες 

ασφαλιστικών οργανισµών ηλικίας έως 
50 ετών και µέχρι 4 ολοκληρωµένες προσπάθειες, 

αφού συµπληρωθεί τετράµηνο από την 
τελευταία προσπάθεια. 

Μονάδα Εντατικής 
Νοσηλείας Νεογνών 
Για νοσηλεία σε νεογνική µονάδα συµβεβληµένων 

ιδιωτικών κλινικών αποδίδονται: a) ηµερήσιο 
νοσήλιο ύψους 150 ευρώ για απλή ή πρωτοβάθµια 

φροντίδα (επίπεδο I) και ενδιάµεση νοσηλεία 
ή δευτεροβάθµια φροντίδα (επίπεδο II) και β) 
ηµερήσιο νοσήλιο ύψους 300 ευρώ για εντατική 
νοσηλεία ή τριτοβάθµια φροντίδα (επίπεδο III). 

Νοσηλεία σε ΜΕΘ και 
Μονάδες Εγκαυµάτων 
To ηµερήσιο νοσήλιο (πακέτο) για ασθενείς νοσηλευόµενους 

σε Μονάδα Εντατικής Θεραπείας 
(ΜΕΘ) σε κρατικά νοσοκοµεία και σε ιδιωτικές 
κλινικές ορίζεται για τις 3 πρώτες ηµέρες νοσηλείας 

σε ποσό ύψους 700 ευρώ ηµερησίως, από 
την 4η έως και τη 15η ηµέρα νοσηλείας ορίζεται 
σε ποσό ύψους 500 ευρώ ηµερησίως, εγώ από 
τη 16η ηµέρα και µετά το ποσό ορίζεται σε 350 
ευρώ ηµερησίως, χωρίς εξαιρούµενα. 

Μονάδες Αυξηµένης Φροντίδας 
Για ασθενείς ασφαλισµένους που νοσηλεύονται 
σε Μονάδα-Αυξηµένης Φροντίδας σε κρατικά 
νοσοκοµεία και σε συµβεβληµένες ιδιωτικές κλινικές 

αποδίδεται-ποσό ύψους 200 ευρώ ηµερησίως, 
χωρίς εξαιρούµενα. 

Κέντρο ΑποθεραπείαςΑποκατάστασης 

Ο Οργανισµός παρέχει νοσοκοµειακή περίθαλ- 

∆εν αναγνωρίζονται 
έξοδα για αισθητικές 
επεµβάσεις, θεραπείες 
µη ευρέως διαδεδοµένες 
και επιστηµονικά 
δόκιµες, φαρµακευτική 
αγωγή µετά την έξοδο 
ano νοσοκοµείο 

ψη σε Κέντρα Αποθεραπείας - Αποκατάστασης 
Κλειστής Νοσηλείας σε εξωτερικούς και εσωτερικούς 

ασθενείς που έχουν ανάγκη φυσικής 
αποκατάστασης. Επίσης, παρέχει ιατρικές καιλοιπές 

φροντίδες σε Κέντρα Αποθεραπείας 
Αποκατάστασης Ηµερήσιας Νοσηλείας σε εξωτερικούς 

ασθενείς που έχουν ανάγκη φυσικής 
αποκατάστασης, χωρίς διανυκτέρευση. 

Για όσους νοσηλεύονται στη Μονάδα Αυξηµένης 
Φροντίδας (ΜΑΦ) του Κέντρου Αποθε- 

KOI 

ραπείας, αποδίδεται ηµερησίως ποσό ύψους 
200 ευρώ χωρίς εξαιρούµενα για το πρώτο 
πενθήµερο νοσηλείας και για τυχόν επόµενες 
ηµέρες νοσηλείας αποδίδεται ποσό 150 ευρώ 
ηµερησίως.. 

Επιπλέον παρέχονται υπηρεσίες ηµερήσιας 
φροντίδας και παραµονής σε Κέντρα ∆ιηµέρευσης 

- Ηµερήσιας Φροντίδας για άτοµα µε 
ειδικές ανάγκες (κατά τη διάρκεια της ηµέρας). 
To νοσήλιο για- παραµονή - ηµερήσια φροντίδα 
ορίζεται ρητά στο Π.∆. 187/Α/2005 (ΦΕΚ 231) 
και στην έννοια αυτού περιλαµβάνεται όλο το 
πρόγραµµα πράξεων θεραπείας που έχουν ανά-, 
γκη τα ΑµεΑ. 

Κλινικές και Ιδρύµατα 
Χρονίων Παθήσεων 
Για νοσηλεία σε Θεραπευτήρια Χρόνιων Παθήσεων 

που είναι ΝΠ∆∆ και Κοινωφελή Ιδρύµατα 
µη κερδοσκοπικού χαρακτήρα, ο Οργανισµός 
αποζηµιώνει µε το νοσήλιο της Γ' θέσης, όπως 
αυτό ισχύει κάθε φορά. Εξαιρούνται του νοσηλίου 

αυτού µόνο τα εξαιρούµενα φάρµακα 
των ιδιωτικών κλινικών, όπως περιγράφονται 
παραπάνω, για το µεταβατικό στάδιο και µέχρι 
τη µεταφορά των συµβάσεων στο υπουργείο 
Εργασίας. 

To ηµερήσιο νοσήλιο για ασθενείς 
νοσηλευόµενους σε Μονάδα Εντατικής 

Θεραπείας (ΜΕΘ) σε κρατικά νοσοκοµεία 
ιδιωτικές κλινικές ορίςεται για τις 3 
πρώτες ηµέρες νοσηλείας στο ποσό 

των 700 ευρώ ηµερησίως. 

ΑΠΟΖΗΜΙΩΣΕΙΣ 

wrn. Τοκετοί σε ιδιωτικά µαιευτήρια 
> 900 ευρώ για ένα κύηµα 

~ιϊ > 1.200 ευρώ για δίδυµη κύηση 
II? > 1.600 ευρώ για τρίδυµη 1 
H κύηση 

B Ηµερήσια νοσηλεία 

H σε Μονάδα Νεογνών 
B > 150 ευρώ για απλή και ενδιάµεση 

νοσηλεία 
H Ζ > 300 ευρώ για εντατική νοσηλεία 

ή τριτοβάθµια φροντίδα 

Ηµερήσια νοσηλεία οε ΜΕΘ 
i > Για τις 3 πρώτες ηµέρες 700 

ευρώ 
> Ano την 4η έως και τη 15η 
ηµέρα 500 ευρώ 

pr! > Από τη 16η ηµέρα και µετά 
350 ευρώ 
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"Π ΠΡΟΒΛΕΠΕΤΑΙ ΓΙΑ ΛΟΓΟθΕΡΑΓΙΕΙΕΣ, ΨΥΧΟΘΕΡΑΠΕΙΕΣ, 
ΧΟΡΗΓΗΣΗ ΓΥΑΛΙΩΝ. ΠΟΙΑ H ΣΥΜΜΕΤΟΧΗ TOY ΑΣΦΑΛΙΣΜΕΝΟΥ 

∆ιαγνωστικέε 
εξετάσει και 
napoxEs 

Οι mo συχνές ανάγκες των ασφαλισµένων, 
εκτός της φαρµακευτικής 

περίθαλψης, είναι κατά 
κανόνα οί διαγνωστικές, παρακλινικέζ 
εξετάσεις, στις οποίες κάποιοι πρέπει να 
υποβάλλονται ακόµα σε µηνιαία βάση, n 
ανάγκη χορήγησης γυαλιών οράσεως σε 
παιδιά και ενήλικες, αλλά και οι φυσικοθεραπείες, 

λογοθεραπείες και ψυχοθεραπείες, 
όπως και n χορήγηση ακουστικών 

βαρηκοΐας. ,·".·;' " 

¦ - ¦ . ¦¦ - - ' 
∆ιαγνωστικές εξετάσεις 
Στους ασφαλισµένους του ΕΟΠΥΥ παρέχονται 

όλες οι παρακλινικές εξετάσεις που 
µπορεί να διενεργηθούν στις εργαστηριακές 

δοµές του ΕΟΠΥΥ, στα εξωτερικά 
ιατρεία των κρατικών, πανεπιστηµιακών, 
στρατιωτικών νοσοκοµείων, στα Κέντρα 
Υγείας και τα Περιφερειακά Ιατρεία, σε 
συµβεβληµένους εργαστηριακούς γιατρούς 

όλων των ειδικοτήτων, σε ιδιωτικά 
διαγνωστικά εργαστήρια, πολυϊατρεία 

και γενικότερα φορείς Πρωτοβάθµιας 
Φροντίδας Υγείας (ΠΦΥ), καθώς και στα 
εξωτερικά εργαστήρια των συµβεβληµένων 

ιδιωτικών κλινικών και των Κέντρων 
Αποθεραπείας και Αποκατάστασης. 

H παράποµπή για παρακλινικές εξετάσεις 
γίνεται µόνο ηλεκτρονικά. Σε 

περιπτώσεις κατά τις οποίες δεν είναι 
δυνατή n ηλεκτρονική παραποµπή; χρησιµοποιείται 

το ατοµικό βιβλιάριο υγείας 
του ασφαλισµένου ή άλλο έντυπο που 
ορίζεται από τον ΕΟΠΥΥ και απαιτείται 
έγκριση ελεγκτή γιατρού όταν n αξία του 
παραπεµπτικού υπερβαίνει τα 30 ευρώ. 
Τα παραπεµπτικά, ηλεκτρονικά ή χειρόγραφα, 

εκτελούνται υποχρεωτικά εντός 
30 ηµερών ano την ηµεροµηνία έκδρσής 
τους." 

Για την πραγµατοποίηση ιατρικών 
πράξεων και παρακλινικών εξετάσεων, ο 
Οργανισµός αποζηµιώνει.τους συµβεβληµένους 

παροχους υγείας µε το ποσό που 
προβλέπεται κάθε φορά από το Κρατικό 
τιµολόγιο ή το ποσό που προκύπτει ύστερα 

από διαπραγµάτευση και σύµφωνα µε 
την ισχύουσα κάθε φορά σύµβαση n την 
ασφαλιστική αποζηµίωση ή το ποσό που 
προκύπτει από τη διαδικασία διενέργειας 

διαγωνισµού, µε ποσοστό συµµετοχής 
των ασφαλισµένων (άµεσα και7έµµεσα) 

15%. 
Σε περίπτωση πραγµατοποίησης των 

Τα παραπεµπτικά, 
ηλεκτρονικά 
ττ χειρόγραφα, 
εκτελούν!·;:, 
υποχρι ω τικά εντός 
30 ηµερών από 
την ηµεροµηνία 

ώοοής w; 

εξετάσεων εντός των µονάδων του Οργανισµού, 
των σχηµατισµών του ΕΣΥ, 

των πανεπιστηµιακών και στρατιωτικών 
νοσοκοµείων, δεν προβλέπεται συµµετοχή 

του ασφαλισµένου ούτε. απαιτείται 
θεώρηση του ελεγκτή ιατρού επί χειρόγραφων 

παραπεµπτικών. Αλλά δεν αποζηµιώνονται 
εξετάσεις που διενεργούνται 

σε µη συµβεβληµένα µε τον Οργανισµό 
εργαστήρια. 

καλύψεις εοπυυ 
Συµµετοχή των ασφαλισµ 

νων στα ιδιωτικά διαγνωστικά 
15%. 

¦ Ε#έέ: γυαλιά οράσεως κάθε: 
4* έτη είχε φακοί επαφής κάθε 
2 έτη. 

Τοιπασό αποζηµίωσης για 
γυαλιά έΐ/αι 1*00 ευρω (κ|υσϊολλα 

και σκελετός). 

> Σε παιδιά έως 12 ετών 

¦ ¦τα} 
κάθε 2 έτη. 

t Εως 10 συνεδρίες φυσικοθεραιιείας 
δυο φορές το χρόνο, 

µε αποζηµίωση ανά συνεδρία 
i 5 ευρω 

Ακουστικά βάρηκοΐας µε 
µέγιατη αποδιδόµενη τιµή τα 

Γυαλιά οράσεως 
Στους ασφαλισµένους του ΕΟΠΥΥ χορηγείται 

για την αποκατάσταση της οπτικής 
τους οξύτητας ένα ζευγάρι γυαλιά ή 

φακοί επαφής. Χορηγείται, δε, µόνο ένα 
είδος για την αντιµετώπιση της πάθησης 
των οφθαλµών, είτε γυαλιά (κάθε 4 έτη) 
ε.ίτε φακοί επαφής (κάθε 2 έτη). 
H αντικατάσταση των γυαλιών είναι δυνατή 

κάθε 4 έτη, ενώ π αντικατάσταση των 
φακών επαφής είναι δυνατή ανά 2ετία. 
∆έν χορηγούνται συγχρόνως γυαλιά και 
φακοί επαφής: Σε παιδιά έως 12 ετών χορηγούνται 

γυαλιά ασφαλείας (άθραυστα) 
κάθε 2 έτη. Γυαλιά για την αντιµετώπιση 
της πρεσβυωπίας χορηγούνται σε ασφαλισµένους 

µόνο άνω των 40 ετών, στην 
περίπτωση που δεν έχει χορηγηθεί άλλο 
ζεύγος στο διάστηµα της 4ετίας για την 
αντιµετώπιση διαφορετικής πάθησης. 

Ειδικότερα, «επί κερατοκώνου» χορηγείται 
κερατοκωνικός φακός στο ποσό 

των 70 ευρώ έκαστος και αντικατάσταση 
ανά 6µηνο εφόσον χρειάζεται. To ποσό 
αποζηµίωσης για γυαλιά είναι 100 έυρώ' 
(κρύσταλλα και σκελετός). To ποσό αποζηµίωσης 

για κάθε φακό επαφής είναι 
25 ευρώ. Τα γυαλιά και οι φακοί επαφής 
αποζηµιώνονται µε τα προαναφερθέντα 
ποσά εξ ολοκλήρου από τον Οργανισµό 

v κατόπιν προσκόµισης ιατρικής γνωµάτευσης 
και παραστατικό αγοράς. 

Ακουστικά βαρηκοΐας 
Ο Οργανισµός αποζηµιώνει ακουστικά 

βαρηκοΐας µε µέγιστη αποδιδόµενη 
τιµή τα 600 ευρώ, εκτός εάν προκύψει 
διαφορετική τιµή από την Επιτροπή ∆ιαπραγµάτευσης, 

οπότε και προσαρµόζεται 
αυτόµατα στην προκύπτουσα τιµή ή στην 
αναγράφουσα. ^ 

Τα ακουστικά αντικαθίστανται κάθε 4 
χρόνια, εκτός των βαρήκοων παιδιών έως 
15 ετών που αντικαθίσταται κάθε χρόνο 
µε την προϋπόθεση ότι n ακουστική τους 
οξύτητα παρουσιάζει σηµαντική µείωση, 
γεγονός που προκύπτει ano συγκριτικά 
ακουογράµµατα και πανω από 50 decibell 
βαρηκοΐας. H δαπάνη αποζηµιώνεται 
ύστερα από προσκόµιση γνωµάτευσης 
συµπεριλαµβανοµένου του ακουογράµµατος 

του ασφαλισµένου, καθώς και 
του σειριακού αριθµού του προϊόντος. 
Ο φορέας δέν αποζηµιώνει τις δαπάνες 
επισκευών. 
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∆εν αποζηµιώνονται εξετάσεις που διενεργούνται σε µπ συµβεβληµένα µε τον Οργανισµό εργαστήρια 

∆ΙΚΑΙΟΛΟΓΟΥΝΤΑΙ 1O ΣΥΝΕ∆ΡΙΕΣ 2 ΦΟΡΕΣ TO ΧΡΟΝΟ ΠΡΟΣ 15 ΕΥΡΩ H ΜΙΑ 

Τι ισχύει µε παραπεµπτικά, αποζπµιώσεις για φυσικοθεραπείες 

i 

H συνεδρία µπορεί να ανέλθει στα 18 ευρώ σε ασφαλισµένους που 
έχουν υποστεί πρόσφατα, εντός τριµήνου, αγγειακό εγκεφαλικό 
επεισόδιο. 

C ΦΥΣΙΚΟΘΕΡΑΠΕΙΕΕ διενεργούνται 
στα εργαστήρια φυσικοθεραπείας 

του ΕΟΠΥΥ, των κρατικών νοσοκοµείων, 
σε συµβεβληµένα εργαστήρια, σε εργαστήρια 

φυσικής ιατρικής και αποκατάστασης, 
σε εργαστήρια ιδιωτικών κλινικών, 

καα5πιν παραπεµπτικού θεράποντος γιατρού 
αντίστοιχης ειδικότητας. ∆ικαιολογούνται 

έως δέκα συνεδρίες δύο φορές 
το χρόνο και π αποζηµίωση ανά συνεδρία 
ορίζεται σε 15 ευρώ. 

Σε ασφαλισµένους που χρήζουν φυσιοθεραπευτικών 
πράξεων εκδίδεται 

ένα παραπεµπτικό ανά µήνα για τπν ίδια 
Πί θηση µε αναγραφή των απαιτούµενων 
π[ άξεων ανά συνεδρία Εκδοση νέου παραπεµπτικού 

φυσικοθεραπείας για την 
ίδια πάθηση επιτρέπεται µόνο µετά την 
ολοκλήρωση της θεραπείας. Μεταβολή 
της τιµής αποζηµίωσης ανά συνεδρία 
µέχρι του ποσού των 18 ευρώ µπορεί 

να γίνει σε ασφαλισµένους που έχουν 
υποστεί πρόσφατα (εντός τριµήνου από 
την εµφάνιση του προβλήµατος) αγγειακό 

εγκεφαλικό επεισόδιο και δεν έχουν 
νοσηλευθεί σε κλινική αποκατάστασης, 
σοβαρά κινητικά προβλήµατα απότοκα 
πρόσφατων (εντός τριµήνου από την 
εµφάνιση του προβλήµατος) κακώσεων 
νωτιαίου µυελού και κρανιοεγκεφαλικών 
κακώσεων, σκλήρυνση κατά πλάκας, πολυριζονευρίτιδα 

GUILLAIN BARRE, σοβαρές 
νόσους του ΚΝΣ που δεν έχουν 

νοσηλευθεί σε κλινική αποκατάστασης και 
σε πολυκαταγµατίες ασφαλισµένους και 
σε όσους έχουν υποστεί πρόσφατα (εντός 
τριµήνου από την εµφάνιση του προβλήµατος) 

σοβαρά κατάγµατα, συγκάµψεις 
και έκτοπη οστεοποίηση και δεν έχουν 
νοσηλευθεί σε κλινική αποκατάστασης. 
Ανάλογες διαδικασίες απαιτούνται για τις 
λογοθεραπείες και τις ψυχοθεραπείες. 
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ΠΟΙΟΙ ΕΧΟΥΝ ∆ΙΚΑΙΩΜΑ ΑΣΦΑΛΙΣΗΣ 

H «ταυτότητα» ΕΟΠΥΥ σε τρία ερωτήµατα 
ο ενιαίος οργανισµος 
παροχων υπηρεσιων 
υγειασ (ΕΟΠΥΥ) µπήκε στο 
λεξιλόγιο και τη ζωή µας την 1 n 
Ιανουαρίου 2012 συνενώνοντας 
υπό την οµπρέλα του τους κλάδους 

υγείας τεσσάρων Ταµείων, 
ενώ στη συνέχεια ακολούθησαν 
σχεδόν όλα τα υπόλοιπα. Σε αυτόν 
υπάγονται έκτοτε οι άµεσα δικαιούχοι 

των. ασφαλιστικών αυτών 
φορέων καθώς και τα µέλη των 
οικογενειών τους. Ο «ΕΤ.» απαντά 
στα τρία βασικά ερωτήµατα σχετικά 

µε τον ΕΟΠΥΥ που αφορούν σε 
ποιους ακριβώς ασφαλίζει, τι τους 
Παρέχει αναλυτικά και ποιες είναι οι 
εισφορές που πληρώνουν οι ασφαλισµένοι 

σε αυτόν. 

Ποιοι ασφαλίζονται 
στον ΕΟΠΥΥ 
Στον Ενιαίο Οργανισµό Παροχής 
Υπηρεσιών Υγείας υπάγονται: 
> Οι ασφαλιζόµενοι στον κλάδο 
ασθένειας του I ΚΑ - ΕΤΑΜ, 
> οι ασφαλιζόµενοι στον κλάδο 
υγείας του ΟΑΕΕ, 
> οι ασφαλιζόµενοι στον κλάδο 
υγείας του ΟΓΑ, 
> οι ασφαλιζόµενοι στον ΟΠΑ∆ 
και τον Τοµέα Υγείας ∆ηµοτικών 
Si Κοινοτικών Υπαλλήλων του 
ΟΠΑ∆, 
> οι ασφαλιζόµενοι στον Οίκο 
Ναύτου από 1 /4/2012, 
> οι ασφαλιζόµενοι στο ΤΑΥΤΈΚΩ 

από 1/5/2012. 
> Τα µέλη οικογένειας όλων των 
ανωτέρω ασφαλισµένων προσώπων. 

Ως µέλη οικογένειας θεωρούνται 
ο/η σύζυγος, εφόσον δεν ασφαλίζεται 

σε άλλο ασφαλιστικό Οργανισµό, 
τα άγαµα τέκνα, τα φυσικά ¦ 

τέκνα ασφαλισµένου ή συνταξιούχου 
λόγω αναπηρίας ή γήρατος, τα 

ανάδοχα τέκνα την επιµέλεια των 
οποίων κατέχει µε δικαστική πράξη 

ο ανάδοχος ασφαλισµένος, θεωρούνται 
µέλπ µέχρι τη συµπλήρωση 

του 18ου έτους της ηλικίας τους 
και εάν είναι άνεργα ή φοιτητές σε 
προπτυχιακό µέχρι τη συµπλήρωση 
του 24ou έτους της ηλικίας τους ή 
στην περίπτωση που συνεχίζουν τις 
σπουδές τους θεωρούνται µέλη για 
2 έτη µετά τη λήξη των σπουδών 
τους, εφόσον είναι άνεργα. Επίσης, 
ως µέλη οικογένειας θεωρούνται 
τα τέκνα άµεσα ασφαλισµένων τα 
οποία έχουν αναπηρία 67% και άνω. 
Επίσης, µέλη θεωρούνται οι φυσικοί 
ή θετοί γονείς, οι ορφανοί πατρός 
και µητρός εγγονοί και αδελφοί, καθώς 

και οι ορφανοί µόνο ano πατέρα 
ή µητέρα αδελφοί ή εγγονοί, 

τα αδέλφια άµεσα ασφαλισµένων 
τα οποία έχουν αναπηρία 67% και 
άνω Και οι άγαµες θυγατέρες και 
αδελφές των άµεσα ασφαλισµένων 
υπαλλήλων ΝΠ∆∆, σι οποίες είναι 
άνω των 40 ετών, που κατείχαν 
βιβλιάριο περίθαλψης άπό το ∆ηµόσιο 

µέχρι τή 13-3-2004 και διατηρούν 
το δικαίωµα υγειονοµικής 

περίθαλψης, εφόσον δεν έχουν ίδιο 
δικαίωµα υγειονοµικής περίθαλψης 
από άλλο ασφαλιστικό ταµείο. 

Οι ασφαλιζόµενοι 
στον ΟΠΑ∆ 
καταβάλλουν 
εισφορά ion µε τ ο 
5% του συνόλου 
των µηνιαίων 
αποδοχών 
τακτικού δηµοσίου 
υπαλλήλου 

v 

Ο/π ανασφάλιστος/π διαζευγµένος/η 
σύζυγος µπορεί να διατηρήσει 

το ασφαλιστικό δικαίωµα σε 
είδος που είχε κατά το χρόνο λύσης 
του γάµου υΠό προϋποθέσεις. 

Παροχές 
Με τον όρο «παροχές υγείας» εννοούµε 

την πρόληψη και προαγωγή 
της υγείας, την Πρωτοβάθµια Φροντίδα 

Υγείας (δηλαδή την ιατρική 
περίθαλψη και τις διαγνωστικές 
ιατρικές πράξεις µε παρακλινικές 
εξετάσεις), τις φυσικοθεραπείες, 
εργοθεραπείες, λογοθεράπείες και 
ψυχοθεραπείες, τη φαρµακευτική 
περίθαλψή, την οδοντιατρική 
στοµατολογική περίθαλψη και την 
ειδική αγωγή. Επίσης, παροχές σε 
δευτεροβάθµιο ,επίπεδο (δηλαδή µε 
νοσηλεία) εννοούµε τη νοσοκοµειακή 

περίθαλψη. 

Εισφορές 
Οι ασφαλιζόµενοι στον ΟΠΑ∆ καταβάλλουν 

εισφορά ion µε το 5% 
του συνόλου των µηνιαίων αποδοχών 

τακτικού δηµοσίου υπαλλήλου, 
µε εισαγωγικό κλιµάκιο του κλάδου 
∆.Ε. χωρίς οικογενειακά βάρη. 
Οι ασφαλιζόµενοι στον κλάδο 
ασθένειας ασφαλιστικών1 οργανισµών 

ασφάλισης µισθωτών καταβάλλουν 
το άθροισµα της εισφοράς 

ασφαλισµένου και εργοδότη για τις 
παροχές σε είδος του κλάδου ασθένειας, 

του Ταµείου, που αναλογεί 
στο ηµεροµίσθιο του ανειδίκευτου 
εργάτη. 
Οι -ασφαλιζόµενοι στον κλάδο 
ασθένειας ασφαλιστικών οργανισµών 

που ασφαλίζουν αυτοτελώς 
απασχολούµενους ή ελεύθερους ή 
ανεξάρτητους επαγγελµατίες καταβάλλουν 

τις εισφορές που αντιστοιχούν 
στην κατώτερη ασφαλιστική 

κατηγορία ή τή µηνιαία εισφορά 
όπου δεν προβλέπονται ασφαλιστικές 

κατηγορίες. 
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ΚΑΛΥΨΕΙ! ΕΟΠΥΥ ΕΝΤΟΣ ΚΑΙ ΕΚΤΟΣ ΕΛΛΑ∆ΑΣ 

Εξειδικευµένες όσο και ακριβές 
παροχές του Οργανισµου 

προς τους ασφαλισµένους σε 
αυτόν αποτελούν οι νοσηλείες στο 
εξωτερικό, οι µεταµοσχεύσεις εντός 
και εκτός Ελλάδος, οι αιµοκαθάρσεις, 

αλλά και n προµήθεια ακριβών 
συσκευών και υλικών, για τις οποίες 
απαιτούνται ειδικές γνωµατεύσεις και 
έλεγχοι ano Επιτροπή. Ο πολίτης είναι 
χρήσιµο να γνωρίζει τι δικαιούται, και 
σε ποιες περιπτώσεις. 

αιµοκαθάρσεις 

Οι αιµοκαθάρσεις γίνονται δωρεάν. 
σε δηµόσιες µονάδες που υπάρχουν 
ανά την επικράτεια, µε τον ΕΟΠΥΥ 
να αποζηµιώνει τα έξοδα µεταφοράς 

προς και από αυτές για την οικία 
του ασφαλισµένου. Συγκεκριµένα, 
από τον ∆εκέµβριο του -2012, και. 
στα εξής, ο Οργανισµός αποζηµιώνει 
τους νεφροπαθείς που διαµένουν και 
µετακινούνται εντός αστικών κέντρων 
προς την επιλεγµένη µονάδα αιµοκάθαρσης, 

µε πάγια ποσά και ως εξής: • 
Για Αθήνα - Πειραιά, 230 ευρώ το 

µήνα. • 
Για Θεσσαλονίκη, 220 ευρώ το 

µήνα. . . . ". 
• Για Ηράκλειο - Πάτρα, 140 ευρώ 
το µήνα. • 

Εντός των λοιπών αστικών κέντρων, 
115 ευρώ το µήνα. 

Για τις λοιπές περιοχές, αποστάσεις 
έως SO χιλιόµετρα αήό τον τόπο κατοικίας 

του ασφαλισµένου προς το 
πλησιέστερο διαθέσιµο κέντρο αιµοκάθαρσης 

µε το ποσό των 400 ευρώ. 
Για αποστάσεις από SO έως 80 χιλιόµετρα 

από τον τόπο κατοικίας του 
ασφαλισµένου προς το πλησιέστερο 
διαθέσιµο κέντρο αιµοκάθαρσης µε_ 
το ποσό των 550 ευρώ. Για αποστάσεις 

από 80 Χιλιόµετρα και άνω από 
τον τόπο κατοικίας του ασφαλισµένου 

προς το πλησιέστερο διαθέσιµο 
κέντρο αιµοκάθαρσης µε το ποσό των 
800 ευρώ. : ... ' 

Ο αριθµός των αιµοκαθάρσεων 
στους χρόνια πάσχοντες-είναι τρεις 
συνεδρίες εβδοµαδιαίως Και κατά 
κανόνα δεν µπορεί να ξεπερνά τις 
13 ανά -µήνα, ενώ οι ασθενείς που 
υποβάλλονται σε δύο ή τέσσερις συνεδρίες 

αιµοκάθαρσης εβδοµαδιαίως 
αποτελούν σπάνιες περιπτώσεις. 

αναλωσιµα υλικα 

To ποσοστό συµµετοχής των ασφαλισµένων 
στην αξία του αναλώσιµου 

υγειονοµικού υλικού που προµηθεύονται 
άπό το εµπόριο είναι 25%. ∆εν 

κάταβάλλουν συµµετοχή για το υγειονοµικό 
υλικό οι ασφαλισµένοι που 

το προµηθεύονται από τις αποθήκες, 
τα φαρµακεία και ιατρεία του ΕΟΠΥΥ, 
of παραπληγικοί, οι τετραπληγικοί, οι 
νεφροπαθείς που υποβάλλονται σε 
συνεχή θεραπεία υποκατάστασης ή 
έχουν υποβληθεί σε µεταµόσχευση 
νεφρού, οι πάσχοντες από σακχαρώδη 

διαβήτη τύπου 1, σι πάσχοντες 
από σκλήρυνση κατά,πλάκας, αυτοί 
που Κάνουν χρήση αντλίας συνεχούς 

έγχυσης ινσουλίνης, καθώς και 
ρι υποβληθέντες σε µεταµόσχευση 
συµπαγών ή ρευστών οργάνων και 
.οι B ΐΥ-βετικοί. ασθενείς, -εφόσον το 
. εισόδηµά τους δεν υπερβαίνει ποσό 
το οποίο καθορίζεται µε απόφαση.του 
∆.Σ. του Οργανισµού. 

µεταµοσχευσεισ 
ιστων και οργανων 

Ο Οργανισµός καλύπτει τις δαπάνες 
µε βάση το κρατικό τιµολόγιο στο 
πλαίσιο υπογραφής σχετικών συµβάσεων, 

σύµφωνα µε την ισχύουσα 
νοµοθεσία. Οι µεταµοσχεύσεις ιστών 
και οργάνων από ζώντα ή νεκρό δότη 
διενεργούνται εντός της χώρας αποκλειστικά 

σε ειδικές Μονάδες Μεταµόσχευσης 
νοσηλευτικών ιδρυµάτων 

ΝΠ∆∆ ή ΝΠί∆ κοινωφελούς και. µη 
κερδοσκοπικού χαρακτήρα Ο Οργανισµός 

αποδίδει το 100% της δαπάνης 
στις περιπτώσεις αυτές. 

Παρακλινικές εξετάσεις και ειδικές 
θεραπείες που: διενεργούνται για 

προµεταµοσχευτικό ή µεταµοσχευτικό 
έλεγχο σε ειδικά οργανωµένες και 

εξουσιοδοτηµένες µονάδες νοσηλευτικών 
ιδρυµάτων της χώρας ΝΠ∆∆ ή 

ΝΠΙ∆ κοινωφελούς και µη κερδοσκοπικού 
χαρακτήρα παρέχονται στους, 

ασφαλισµένους χωρίς συµµετοχή. Σε 
περίπτωση µη κοστολόγησης αυτών, 
p Οργανισµός µπορεί να αποζηµιώνει 

τους συµβεβληµένους παρόχους 
µε τιµές όπως αυτές θα καθοριστούν 
από το ∆.Σ. του ΕΟΠΥΥ και θα συµφώνηθούν 

στις µεταξύ του Οργανισµού 
και των παρόχων συµβάσεις. 

Οι δαπάνες για την αφαίρεση ενός 
ή περισσοτέρων οργάνων από ζώντα 
ή θανόντα δότη, τη συντήρηση, τη µεταφορά 

και τη µεταµόσχευσή τους 
βαρύνουν τον ασφαλιστικό Οργανισµό 

του λήπτη n του υποψηφίου 
λήπτη. "¦"·-¦ 

Οταν n αφαίρεση αφορά θανόντα 
δότη, στις δαπάνες περιλαµβάνονται: 
a) ιατρικές και παραϊατρικές πράξεις 
πριν .από την αφαίρεση, οργάνου και 
β) n αναγκαία νοσηλεία και µεταφορά 
για την αφαίρεση οργάνου. 

Επίσης, ο ΕΟΠΥΥ καταβάλει στους 
ασφαλισµένους του δαπάνες εξόδων 
που αφορούν την ανεύρεση δότη µυελού 

των οστών, καθώς"και τα έξοδα 
µεταφοράς των µοσχευµάτων; αυτών 
από το εξωτερικό στην Ελλάδα µε 
την υποβολή των σχετικών δικαιολογητικών. 

Επίσης, καλύπτει δαπάνες 
αποστολής δειγµάτων προς εξέταση 

. 

Ο ΕΟΠΥΥ 
καλύπτει δαπάνες 

: αποστολής 
1 δειγµάτων ιστών 
j προς εξέταση στο 
; εξωτερικό 

. στο εξώτερικό- 

νοσηλεια 
στο εξωτερικο 

Ο ΕΟΠΥΥ παρέχει στους δικαιούχους 
του δαπάνες νοσηλείας στο εξωτερικό 

µε απόφαση του αρµοδίου 
οργάνου του και ύστερα αήό αιτιολογηµένη 

γνωµάτευση των Ειδικών 
Υγειονοµικών Επιτροπών Εξώτερικού 
(ΕΥΕΕ) στις περιπτώσεις που ο ασφαλισµένος: 

• Πάσχει από σοβαρό νόσηµα το 
οποίο δεν µπορεί να αντιµετωπισθεί 
στην Ελλάδα. 

• · Πάσχει ano σοβαρό νόσηµα το 
οποίο δεν µπορεί να αντιµετωπιστεί 

. στην Ελλάδα εγκαίρως και µέσα στον 
ιατρικώς αναγκαίο χρόνο και n τυχόν 
καθυστέρηση της αντιµετώπισής του 
θέτει σε κίνδυνο την κατάσταση.της 
υγείας του. 
• Αναχωρήσει επειγόντως για το 
εξωτερικό, χωρίς την. προβλεπόµενη 
διαδικασία προέγκρισης του Οργανα 
σµού, επειδή υπάρχει ανάγκη άµεσης 
και επείγουσας αντιµετώπισης της πάθησής 

του. 
• Βρίσκεται προσωρινά για οποιαδήποτε 

αιτία σε χώρα του εξωτερικού, 
εκτός E.E. και λόγω βίαιου, αιφνίδιου 
και αναπότρεπτου συµβάντος ασθενήσει 

ξαφνικά. 
Εάν βρίσκονται σε χώρα της E.E., 

καλύπτονται µε την EKAA (κοινοτική 
συµφωνία). Σε περίπτώση µη χρήσης" 
της, θα ακολουθείται n διαδικασία 
που προβλέπεται από τους Κοινοτικούς 

Κανονισµούς, δηλαδή κοστόλό- 
¦ γηση των δαπανών από τον αρµόδιο 
φορέα της χώρας υποδοχής και απόδοση 

της δαπάνης, όπως ορίζεται από 
αυτόν. ∆εν απαιτείται έγκριση από την 
ΕΥΕΕ και για τα υποβληθέντα δικαιολογητικά 

δεν απαιτείται θεώρηση από 
. ελληνική αρχή. 

Επίσης, ο ΕΟΠΥΥ παρέχει δαπάνες 
νοσηλείας στο εξωτερικό στους υπηρετούντες 

σε άλλη χώρα ii σε όσους 
βρίσκονται µε εκπαιδευτική άδεια στο 
εξωτερικό. . 

To ίδιο προβλέπεται και για τους 
µόνιµους κατοίκους εξωτερικού. 

Ώς/δαπάνες νοσηλείας στο εξωτερικό 
θεωρούνται: / 
> H δαπάνη των ηµερών νοσηλείας 
του ασθενούς και του τυχόν δότη ατό 
θεραπευτήριο. 
> H δαπάνη* αµοιβών γιατρών, χειρουργού 

και αναισθησιολόγου, στην 
περίπτωση που n νοσηλεία πραγµατοποιήθηκε 

σε χώρα εκτός E.E..ή σε 
ιδιωτικό θεραπευτήριο εντός Ευρωπαϊκής 

Ενωσης. 
> Οι δαπάνες των πάσης φύσεως 
εργαστηριακών, ηαρακλινικών εξετάσεων 

και ειδικών θεραπειών που 
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πραγµατοποιήθηκαν εκτός νοσοκοµείου 
για τη διάγνωση της πάθησης ή 

την ολοκλήρωση της θεραπείας. 
> To αντίτιµο των χορηγηθέντων 
φαρµάκων. 
> To αντίτιµο των εισιτηρίων µετάβασης 

και επιστροφής του ασθενούς 
και του τυχόν αναγκαίου συνοδού. 
> Τα έξοδα διαµονής και διατροφής 
του ασθενούς, του τυχόν αναγκαίου 
συνοδού και προκειµένου για µεταµόσχευση 

και του δότη, µέχρι του ποσού 
των 50 ευρώ για διαµονή και των 30 
ευρω για διατροφή ενός εκάστου, για 
όλο το εγκριθέν διάστηµα της παραµονής 

του σΐο εξωτερικό µε την 
προσκόµιση των σχετικών τιµολογίων 
που το πιστοποιούν. 
> Σε ιδιαίτερα εξαιρετικές περιπτώσεις, 

κατά τη µετάβαση ή την επιστροφή 
του ασθενούς από το εξωτερικό, 

σι οποίες θα αναφέρονται σε σχετική 
ιατρική γνωµάτευση του θεράποντος 
ιατρού του εσωτερικού ή του εξωτερικού 

αντίστοιχα, αναγνωρίζονται οι 
παρακάτω δαπάνες και ύστερα από 
τη σύµφωνη γνώµη της ΕΥΕΕ (αρµοδία 

επιτροπή): 
> H δαπάνη αµαξιδίου εντός του 
αεροσκάφους. 
> H δαπάνη φορείου εντός του αεροσκάφους. 

> H µεταφορά ασθενούς µε ασθενοφόρο 
από και προς το νοσοκοµείο 

του εξωτερικού. 

Ιι 

> H µεταφορά του ασθενούς µε ειδικό 
αεροσκάφος. 

> Οι δαπάνες συνοδού ιατρού. 
> Οι δαπάνες χρήσης οξυγόνου 
εντός του αεροσκάφους. 
> Επίσης, ο ΕΟΠΥΥ καταβάλλει 
στους ασφαλισµένους του: 
• ∆απάνες εξόδων που αφορούν την 
ανεύρεση δότη µυελού των οστών, 
καθώς και των εξόδων µεταφοράς 
των µοσχευµάτων. 

∆απάνες αποστολής δειγµάτων 
προς εξέταση στο εξωτερικό µε την 
υποβολή σχετικής ιατρικής γνωµάτευσης 

διευθυντή κλινικής. 
> Με απόφαση του προέδρου του 
Οργανισµού προκαταβάλλεται µέρος 
ή το σύνολο των δαπανών νοσηλείας 
στο εξωτερικό οτην περίπτωση που 
ο'ασφαλισµένος νοσηλευθεί σε ιδιώτΐκό 

θεραπευτήριο εντός E.E. ή σε 
θεραπέυτήριο εκτός E.E., καθώς και 
των δαπανών µετάβασης, επιστροφής, 

διαµονής και διατροφής του 
ασθενούς και του συνοδού, για όσες 
µέρες Ορίζει n απόφαση της αρµόδιας 
ΕΥΕΕ. 
> Σε περίπτωση θανάτου ασφαλισµένου 

στο εξωτερικό που είχε µεταβεί 
για νοσηλεία µε έγκριση του Οργανισµού, 

καθώς και,για τους υπηρετούντες 
στο εξωτερικό, καλύπτονται οι 

δαπάνες ταρίχευσης και µεταφοράς 
της σορού του αποβιώσαντος από το 
εξωτερικό στην Ελλάδα και σύµφω- 

Με αιτιολογηµένη γνωµάχευάη των Ειδικών Υγ|ρ||µρρν 
Επιτροπών Εξωτερικού και uno αυγκεκριµένίς ηροΜηκοεις. 

ο ΕΟΠΥΥ καλύπτει και δαπάνες στο εξωτερικό. 

να µε τα προσκοµιζόµενα τιµολόγια. 
Ο . Οργανισµός αποζηµιώνει µέχρι το 
ποσό των 5.000 € µε την προσκόµιση 
των σχετικών τιµολογίων. 

ΜΕΤΑΜΟΣΧΕΥΣΕΙΣ 
ΣΤΟ ΕΞΩΤΕΡΙΚΟ 

Ειδικότερα για τις περιπτώσεις µεταµόσχευσης 
ιστών και οργάνων στο 

εξωτερικό, αντί των ανωτέρω αναφεροµένων, 
απαιτείται n υποβολή γνωµάτευσης 
διευθυντή του αρµόδιου 

κατά περίπτωση µεταµοσχευτικού 
κέντρου της χώρας, στην οποία να 
αιτιολογείται πλήρως και αναλυτικά 
ότι n αιτούµενη µεταµόσχευση δεν είναι 

δυνατόν να αντιµετωπιστεί στην 
Ελλάδα. 

Ο χρόνος έγκρισης σε ό,τι αφορά 
τον προµεταµοσχευτικό έλεγχο στο 
εξωτερικό δεν µπορεί να υπερβαίνει 
τον ένα µήνα. ∆εν αποδίδονται δαπάνες 

διαµονής και διατροφής ασθενούς 
και συνοδού στο Εξωτερικό εν 

αναµονή µοσχεύµατος πέραν του 
χρόνου λήξης του προµεταµοσχευτικού 

ελέγχου. 
Σε χώρες της E.E., n νοσηλεία 

του ασθενούς, και προκειµένου για 
µεταµόσχευση, και n νοσηλεία του 
δότη εγκρίνονται για δηµόσια ή πανεπιστηµιακά 

νοσοκοµεία ή φορείς 
ενταγµένους στο σύστηµα κοινωνικής 
ασφάλισης. Αµοιβές γιατρών που δεν 

καλύπτονται από τα σχετικά έντυπα 
της E.E., καθώς και τυχόν συµµετοχή 
του ασθενούς πύυ προβλέπεται ano 
την εσωτερική νοµοθεσία της χώρας 
υποδοχής δεν αποδίδονται από τον 
Οργανισµό. 

∆απάνες νοσηλείας ασφαλισµένων 
σε ιδιωτικά θεραπευτήρια ή σε ιδιωτικές 

πτέρυγες κρατικών νοσοκοµείων, 
όπου τα κοινοτικά έντυηα δεν 

γίνονται αποδεκτά, αποδίδονται µόνο 
στην περίπτωση τιόυ το περιστατικό 
χρήζει άµεσης και επείγουσας αντιµετώπισης, 

γεγονός που θα πιστοποιείται 
από πλήρως αιτιολογηµένη 

ιατρική γνωµάτευση του θεράποντος 
ιατρού. 

Σε-περίπτωση νοσηλείας σε ιδιωτικά 
θεραπευτήρια ή σε ιδιωτικές πτέρυγες 

κρατικών νοσοκοµείων, όπου 
τα κοινοτικά έντυπα δεν γίνονται αποδεκτά, 

θα προσκοµίζεται βεβαίωση 
του νοσοκοµείου που νατο πιστοποιεί 
και να το αιτιολογεί. 

Στην περίπτωση αυτή, ο Οργανισµός 
αποδίδει δαπάνες σύµφωνα 

µε τα προσκοµιζόµενα τιµολόγια 
της νοσηλείας και µε συµµετοχή του 
ασφαλισµένου σε ποσοστό 10% ανεξαρτήτως 

παθήσεως. 
Για παιδιά έως δεκαέξι (16) ετών 

συµπληρωµένα, ή συµµετοχή του 
ασφαλισµένου ανέρχεται σε ποσοστό 

5% επί των προσκοµιζόµενων 
τιµολογίων της νοσηλείας. ¦Λ 

Συσκευές 
υψηλού 
κόστους 
ΓΙΑ ΤΗΝ ΑΪΌϊΜ,αιαπνευοτικων 

συσκευών αποζηµιώνει 
δαπάνη µέχρι του ποσού 

ζεται, ήτοι: CPAP (απλή) 840 £ 
¦ CPAP (auto) 1.050€-ΒίΡΑΡ 
(απλή) 1.540 £ - RiPAPS.T (πίεσπς 

) 3.500 C - Αναπνευστική 
συσκευή όγκου/ πίεσης 7.000 f 

Σερβοαναηνευστήρας 7.000 € 
Στα παραπάνω ποσά καταβάλλε.¦ 

σε ποσοστό 25%. Ειδικότερα 

., . . 
; ¦ - 

στήρα καταβάλλεται συµµετοχή 
του ασφαλισµένου σε ποσοστό 
5% Αντικατάσταση αιπών δικαι- 

,;; r 

χορήγησης ωυς και µε την προϋπόθεση 
της ολική;, βλάβης λόγο ΙζΛογω 

Λοιπές συσκευές: 
Για τη φορητ π ουσκευή (βαλίτσα) 

για θέρµανση και αποθήκευση 
υλικών περιτοναϊκής 

κάθαρσης οι µιιακινούµενουΓ 

µέχρι του ποσού των 1.000 € και 
χωρίς συµµετοχή roi. ασφαλισµένου. 

Αντικατάσταση αυτής µπορεί 
να γίνεται ανά τριετία. 

Σιους ασφαλισµένους που υποβάλλονται 
οε περιτοναϊκή κάθαρση 

κατ' οίκον αποζηµιώνονται τα 

- . 
συµµετοχή ιου ασφαλισµένου ως 
εξής: Στατώ ορού: 73 £ - Ατοµική 

ζυγαριά: 55 £ - Ηλεκτρική 
Ο - - 

στηθοσκόπιο: 16 €. - Τραπεζάκι: 
55 £ ¦ Λαβίδαkocher 12,5€ 

περιπτώσεις υπνικής άπνοιας ποι i 

δεν είναι απαραίτητη π χορήγηση 
αναηνευσκ'ίιΐς συσκευής, ο Op 
γανιαµός αποζηµιώνει µε ποσό 

1 ε πο. 'Χ0*ι Γ.ς ant διάφορα 
πνευµονικά νοσήµατα, ο Οργα 
νιοµός αποζπµιών, i τους ασφαλισµένους 

νια την ηνΓ|ρά λοιπών 
αναπνευστικών συσκευών που 
αναφέρονται eto παράρτηµα κατόπιν 

γνωµάτευσης του θεράποντος 
πνευµονολόγου εγκεκριµένη 

ποσού των 90 € κατά είδος, χωρίς 

.. 
Σε r. ¦- 

ασφαλισµένους n αγορά ρυθµι- 

-. - 
¦ - 

κάλυψη της δαπάνης κατά 90% 

www.clipnews.gr
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ΕΟΠΥΥ I; ... 
Τέταρτη 5 Φεβρουαρίου 2014 ΕΛΕΥΘΕΡΟΣ ΤΥΙΪΟΣ 

Ο ΕΟΠΥΥ ΘΑ ΜΕΤΑΤΡΑΠΕΙ ΣΕ ΕΝΑ ∆ΙΟΙΚΗΤΙΚΟ ΟΡΓΑΝΟ ΠΟΥ ΘΑ ΕΛΕΓΧΕΙ ΚΑΙ ΘΑ ΕΠΟΠΤΕΥΕΙ 

Οι αίΐίΐαγέέ 
που φέρνει 
το νέο Π EAY 
Οπως έχουν σήµερα τα πράγµατα, 

ο ασφαλισµένος στον 
ΕΟΠΥΥ καλεί το 14784 ή το 

14900' ή το 14884ή το T 4554 και 
κλείνει ένα ραντεβού µε γιατρό του 
ΕΟΠΥΥ ή µε διαγνωστικό κέντρο για 
να υποβληθεί στις εξετάσεις του. Και 
στο µεν συµβεβληµένο γιατρό δεν 

Με ίο νοµοσχέδιο 
που ψηφίζεται 
αύριο στη Βουλή. 
ο ΕΟΠΥΥ' δεν 9α 
έχει πια το ρόλο 
ιου «παρόχου» 

¦¦. . -'.-.τα 
ΠολιΛαΐρεία 

περνούν στο... 
ΠΕ∆Υ 

πληρώνει επίσκεψη, εφόσον αυτός 
δεν έχει καλύψει τις επιτρεπόµενες 
400 επισκέψεις το µήνα, στο δε ιδιωτικό 

διαγνωστικό έχει συµµετοχή 15%. 
Βέβαιά, Π συνεχιζόµενη απεργία των 
εργαζοµένων στα Πολυϊατρεία του 
Οργανισµού έχει ανατρέψει... το σύµπαν 

και ο κόσµος ταλαιπωρείται από 
τον Αννα στον Καϊάφα για να γράψει 
ακόµα και µια ηλεκτρονική συνταγή 
µε φάρµακα. 

Αλλά τυπικά έτσι έχει n κατάσταση. 
Κι αφού οι µόνιµοι γιατροί του ΕΟΠΥΥ 
απεργούν, µόνη λύση εξυπηρέτησης 
των ασφαλισµένων είναι επί του παρόντος 

οι ιδιώτες συµβεβληµένοι µε 
τον Οργάνισµό στους οποίους εκτάκτως 

αυξήθηκε το µηναίο πλαφόν 
ερισκέψεων σε 400 (από 200 που 
ήταν προ της απεργίας) και οι γιατροί 
των νοσοκοµείων που έχουν όµως 
ούτως ή άλλως αυξηµένες άλλες 
υποχρεώσεις στα υποστελεχωµένα 
νοσοκοµεία, 

Και σαν να µην έφταναν όλα αυτά, 
µπήκε πλαφόν στα ποσά µηνιαίας 
συνταγογράφησης των γιατρών (στο 

. 80% της περσινής τους κατανάλωσης) 

Εισάγεται ο θεσµός 
του οικογενειακού 

γιατρού, ενός 
δηλαδή παθολόγου 
ii γενικού γιατρού 

ή παιδιάτρου 
επιλογής του 

ασφαλισµένου. 

δηµιουργώντας εκ νέου προβλήµατα 
και στέλνοντας τους ασφαλισµένους 
στους νοσοκοµειακούς γιατρούς που 
εξαιρέθηκαν του µέτρου µέχρι να 
ψηφιστεί το νέο νοµοσχέδιο και να 
προχώρήσει n µεταρρύθµιση... 

H νέα κατάσταση 
Με το νέο νοµοσχέδιο που περνά 
αύριο προς ψήφιση από τη Βουλή, 
ο ΕΟΠΥΥ θα µετατραπεί σε ένα διοικητικό 

όργανο που θα ελέγχει και 
θά εποπτεύει αλλά δεν θα διαθέτει 
πια το ρόλο του «παρόχου» Υγείας 

καθώς τα Πολυϊατρεία περνούν στο... 
ΠΕ∆Υ. To Πρωτοβάθµιο Εθνικό ∆ίκτυο: 
Υγείας θα ανήκει στις Υγειονοµικές 
Περιφέρειες της χώρας και θά έχει 
κλειστό, ετήσιο προϋπολογισµό,.τον 
οποίο θα διαιρούν σε 7 µέρη, όσα Και 
σι,Υγειονοµικές Περιφέρειες (ΥΠΕ). 
Οι ΥΠΕ θα διαχειρίζονται τα χρήµατα, 

τις διαδικασίες, το προσωπικό 
των Κέντρων Υγείας Αστικού Τύπου, 
των λιγοστών Πολυϊατρείων πόυ θα 
αποµείνουν µετά την ολοκλήρωση 
της µεταρρύθµισης, των ιδιωτών 
γιατρών που θα είναι συµβεβληµένοι 

ϋ^,φϋρη λειτουργία ορισµένων Κέντρων Υγείας 
αναµένεται να βάλει τέλος στην ταλαιπωρία των 

ασφαλισµένων. 

TO ΠΕ∆Υ ME 
ΜΙΑ ΜΑΤΙΑ... - 

:;::.* 

Τύπου µε συνεχή λειτουρ 
για ηρωί-απόγευµα ή 
?.4ωρη 

Οικογενειακός γιατρός 
για όλους. . .i·' 

Φάκελος ασθενούς, 

Τα Κέντρα ΠιστοιΜίησης 
Αναπηρίας µε δικούς τους 

* ∆ιατήρηση της συνεργασίας 
µε ιδιώτες γιατρούς 

µε µηδενική συµµετοχή του 
ασφαλισµένου: 

* ∆ιατήρηση συνεργασίας 
µε ιδιωτικά διαγνωστικά µε 
συµµετοχή 15% του ασφοϊ- 

'».*:'. 

µε το νέο Οργανισµό και των ιδιωτικών 
διαγνωστικών που έχουν επίσης 

συµβάσεις. Για τους πολίτες δεν θα 
υπάρξουν άµεσα δραστικές αλλαγές, 
καθώς τα Πολυϊατρεία του ΕΟΠΥΥ, 
ειδικά στα µεγάλα αστικά κέντρα 
όπου δεν υπάρχουν Κέντρα Υγείας, 
δεν θα κλείσουν άµεσα, αφού n µεταρρύθµιση 

αυτή έχει ορίζοντα 2ετίας. 
Στο µέλλον ωστόσο τα περισσότερα 
Πολυϊατρεία όντως θα κλείσουν, µε 
το προσωπικό τους να µεταφέρεται 
στα Κέντρα Υγείας Αστικού Τύπου που 
θα δηµιουργηθούν παντού και θα λειτουργούν 

συνεχώς χωρίς ανάγκη για 
πρότερο ραντεβού. 

Σύµφωνα µε όσα αναφέρονται στο 
υπό ψήφιση νοµοσχέδιο, οι ασφαλισµένοι 

στον ΕΟΠΥΥ έχουν να περιµένουν 
πολλά θετικά... Πρώτα On' όλα, 

κάποια Κέντρα Υγείας θα λειτουργούν 
οε 24ωρη βάση κάι τα υπόλοιπα µε 
συνεχές πρωί-απόγευµά ωράριο ώστε 
να εξαλειφθούν οι πολυήµερες αναµονές 

για µια εξέταση. Εξάλλου, ο θεσµός 
του οικογενειακού γιατρού, ενός 

δηλαδή παθολόγου ή γενικού γιατρού 
ή παιδιάτρου επιλογής του ασφαλισµένου 

που θα είναι υπεύθυνος για 
έναν αριθµό ασφαλισµένων και θα 
διατηρεί τον ιατρικό του φάκελο, θα 
διευκολύνει την πορεία τους µέσα 
στους πολλές φορές δαιδαλώδεις 
«διαδρόµους» των πολλών ειδικοτήτων 

και πολλαπλών εξετάσεων που 
καλούνται να κάνουν για να εντοπιστεί 
το ακριβές πρόβληµα υγείας τους. 

Εξάλλου, σηµαντικό µέτρο που προβλέπεται 
στο νοµοσχέδιο είναι ο διορισµός 

µόνιµων γιατρών στα ΚΕΠΑ (Κέντρα 
Πιστοποίησης Αναπηρίας), ώστε 

να ξεπεραστούν τα προβλήµατα στη 
λειτουργία τους από την περιστασιακή 
απασχόληση των γιατρών του ΕΟΠΥΥ 
σε αυτά. 
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