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Εισαγωγικές Παρατηρήσεις στα άρθρα 1-9
Με τις διατάξεις των άρθρων 1 έως 9 του νόµου πραγ-

µατοποιείται αναδιοργάνωση του Συστήµατος Κοινωνι-
κής Φροντίδας µε τη συγχώνευση, σε όλη την επικρά-
τεια, δηµοσίων φορέων πρόνοιας αρµοδιότητας του Υ-
πουργείου Υγείας και Κοινωνικής Αλληλεγγύης. Απώτε-
ρος στόχος είναι η ενίσχυση του κοινωνικού κράτους µε
αναβαθµισµένο επίπεδο υπηρεσιών, µε τελικό αποδέκτη
τον εξυπηρετούµενο, η επίτευξη οικονοµιών κλίµακας, η
µείωση της γραφειοκρατίας, η διεκπεραίωση οµοίων ερ-
γασιών µε ταχύτερες διαδικασίες, η καλύτερη δυνατή α-
ξιοποίηση του υπάρχοντος προσωπικού και των πόρων
του συστήµατος. Η ύπαρξη πολλών µικρών και αδύνα-
µων µονάδων κοινωνικής φροντίδας δηµιουργεί µεγάλο
αριθµό προβληµάτων στην παροχή κοινωνικής προστα-
σίας και αυξάνει το κόστος χωρίς κέρδος για τους πολί-
τες που απευθύνονται στο εθνικό σύστηµα κοινωνικής
φροντίδας. Με την τοποθέτηση ενιαίου διοικητικού συµ-
βουλίου σε φορείς που παρέχουν οµοειδείς υπηρεσίες, η
προσέγγιση και αντιµετώπιση των προβληµάτων της το-
πικής κοινωνίας θα πραγµατοποιείται κατά τρόπο συνο-
λικό και αποτελεσµατικό, ενώ µε την εφαρµογή σύγχρο-
νων παροχών σε επίπεδο ποιότητας υπηρεσιών θα επι-
τευχθεί ο στόχος της εξυπηρέτησης µεγαλύτερου αριθ-
µού ατόµων που χρήζουν τις εν λόγω υπηρεσίες. Οι υπη-
ρεσίες αυτές θα αναπτυχθούν µε τρόπο ορθολογικό, ού-
τως ώστε να καλύπτουν τις εκάστοτε ανάγκες της ευρύ-
τερης περιοχής. 
Επιπλέον, η διασύνδεση των υπηρεσιών κοινωνικής

φροντίδας µε τις υπηρεσίες υγείας θα οδηγήσει σε δικαι-
ότερες και αποτελεσµατικότερες υπηρεσίες για τους πο-
λίτες, µε µείωση του απαιτούµενου κόστους. Προβλέπε-
ται η λειτουργική και επιστηµονική διασύνδεση όλων
των Μονάδων Κοινωνικής Φροντίδας, σε όλη την επικρά-
τεια µεταξύ τους αλλά και µε τις µονάδες υγείας του
Ε.Σ.Υ. που βρίσκονται στην ίδια διοικητική περιφέρεια,
προκειµένου να επιτευχθεί πλήρης κλίµακα υπηρεσιών
χωρίς πρόσθετο κόστος, τόσο σε επίπεδο προσωπικού,
όσο και πόρων. 
Ο αριθµός των υφιστάµενων ξεχωριστών µονάδων

κοινωνικής φροντίδας σε όλη τη χώρα, µειώνεται σε 34
ύστερα από τις συγχωνεύσεις δίνοντας την ευκαιρία
στην κάθε µία να αξιοποιήσει προσωπικό και πόρους µε
λιγότερο διοικητικό κόστος. 
Οι υφιστάµενες θέσεις διατηρούνται και το προσωπικό

των υπό συγχώνευση νοµικών προσώπων δηµοσίου δι-
καίου µεταφέρεται στο νέο φορέα. 

1. Με το άρθρο 1 συνενώνονται οι Μονάδες Κοινωνι-
κής Φροντίδας µε σκοπό την αποτελεσµατικότερη και
ταχύτερη εξυπηρέτηση των περιθαλποµένων είτε σε α-
νοιχτή, είτε σε κλειστή περίθαλψη και ανάλογα µε την υ-
γειονοµική περιφέρεια στην οποία υπάγονται, τις ανά-

γκες της τοπικής κοινωνίας, όπως διαµορφώνονται µε τα
σηµερινά κοινωνικά και οικονοµικά δεδοµένα. Κριτήρια
της συγχώνευσης είναι η οικονοµική βιωσιµότητα των
Μονάδων (συγχωνεύσεις οικονοµικά ισχυρών µονάδων
µε αδύναµες), η πλήρης γεωγραφική κάλυψη του δικτύ-
ου κοινωνικής φροντίδας, η οµοιότητα της οµάδας των
περιθαλπόµενων ή εξυπηρετούµενων από κάθε δοµή, η
ηλικία και το είδος της πάθησης των εξυπηρετούµενων
και η αξιοποίηση του υπάρχοντος ανθρώπινου δυναµι-
κού.

2. Στο άρθρο 2 προβλέπονται θέσεις Διοικητή ή Προέ-
δρου σε Μονάδες Κοινωνικής Φροντίδας. Επίσης προστί-
θενται συγκεκριµένες αρµοδιότητες στον Διοικητή µε
στόχο την εύρυθµη και αποτελεσµατικότερη λειτουργία
των Μονάδων Κοινωνικής Φροντίδας.

3. Στο άρθρο 3 καθορίζεται ο τρόπος διοίκησης των
παραρτηµάτων, συνιστάται θέση Υποδιοικητή και καθορί-
ζεται η αρµοδιότητά του, η οποία ουσιαστικά είναι η υπο-
βοήθηση του έργου του Διοικητή της Μονάδας Κοινωνι-
κής Φροντίδας, λαµβάνοντας υπόψη ότι τα παραρτήµατα
στεγάζονται και λειτουργούν σε διαφορετικούς χώρους
από την Μονάδα Κοινωνικής φροντίδας. Στόχος είναι η
εύρυθµη λειτουργία των παραρτηµάτων και η άµεση
γνώση και επίλυση των προβληµάτων. 

4. Στο άρθρο 4 διασυνδέεται το Εθνικό Σύστηµα Υγεί-
ας µε το Εθνικό Σύστηµα Κοινωνικής Φροντίδας, µε στό-
χο την βέλτιστη αξιοποίηση του υπάρχοντος ιατρικού και
λοιπού προσωπικού και την κάλυψη των αναγκών των
Μονάδων Κοινωνικής Φροντίδας, οι οποίες πλέον θα επι-
βοηθούνται λειτουργικά και επιστηµονικά όταν αυτό α-
παιτείται και µε γνώµονα τον αριθµό των εξυπηρετούµε-
νων από τα Νοσοκοµεία και Κέντρα Υγείας του ΕΣΥ.

5. Στο άρθρο 5 προβλέπεται έκδοση των οργανισµών
λειτουργίας των Μονάδων Κοινωνικής Φροντίδας µε τη
µορφή κοινής υπουργικής απόφασης, και όχι Προεδρι-
κού Διατάγµατος, όπως ίσχυε ως σήµερα, κατά το πρό-
τυπο των οργανισµών των Νοσοκοµείων του ΕΣΥ. Με
τον τρόπο αυτό οι βελτιώσεις και τροποποιήσεις του συ-
στήµατος κοινωνικής αλληλεγγύης θα επέρχονται και θα
εφαρµόζονται ταχύτερα χρονικά, προκειµένου να συµ-
βαδίζουν µε τις εκάστοτε ανάγκες της κοινωνίας και την
αντίστοιχη ζήτηση για υπηρεσίες ανοιχτής ή κλειστής
περίθαλψης, µε απώτερο στόχο την καλύτερη εξυπηρέ-
τηση των περιθαλποµένων. 

6. Στο άρθρο 6 ρυθµίζονται θέµατα που αφορούν την
µεταφορά του προσωπικού των νοµικών προσώπων που
συγχωνεύονται, χωρίς να θίγονται τα εργασιακά τους δι-
καιώµατα.

7. Στο άρθρο 7 ρυθµίζονται ζητήµατα σχετικά µε την
περιουσία των Μονάδων Κοινωνικής Φροντίδας, η οποία
περιέρχεται στα νοµικά πρόσωπα που δηµιουργούνται
µετά τη συγχώνευση. Προβλέπεται ότι οι Μονάδες Κοι-
νωνικής Φροντίδας θα έχουν τη διαχείριση των περιου-
σιακών τους στοιχείων, ώστε να τα αξιοποιούν προς ό-
φελος των εξυπηρετούµενων αλλά και για να διασφαλί-
ζουν ίδια έσοδα και πόρους, προκειµένου να µην επιβα-
ρύνεται ο Κρατικός Προϋπολογισµός. Κατ΄ αυτόν τον
τρόπο παρέχεται κίνητρο για όσους επιθυµούν να συµ-
βάλλουν στη λειτουργία των Μονάδων αυτών µε κάθε εί-
δους δωρεές ή παροχές.

8. Στο άρθρο 8 καταργούνται νοµικά πρόσωπα δηµοσί-
ου δικαίου τα οποία δεν απασχολούν προσωπικό και δεν
λειτουργούν για σειρά ετών, δεν έχουν υποδοµή και δεν
προσφέρουν υπηρεσίες, εξορθολογίζοντας µε τον τρό-



πο αυτό τη δοµή του συστήµατος.
9. Στο άρθρο 9 ρυθµίζονται θέµατα που θα ανακύψουν

κατά την µετάβαση από το προϋπάρχον νοµικό καθε-
στώς στο παρόν, όπως διορισµοί νέων Διοικητών, το κα-
θεστώς που θα διέπει τη λειτουργία των Μονάδων Κοι-
νωνικής Φροντίδας µέχρι την έκδοση των νέων Οργανι-
σµών και λοιπά θέµατα.

ΚΕΦΑΛΑΙΟ Β΄
ΠΑΡΟΧΗ ΥΠΗΡΕΣΙΩΝ ΦΥΣΙΚΗΣ ΚΑΙ ΙΑΤΡΙΚΗΣ 
ΑΠΟΚΑΤΑΣΤΑΣΗΣ ΑΠΟ ΤΟ ΕΘΝΙΚΟ ΣΥΣΤΗΜΑ 
ΥΓΕΙΑΣ ΜΕ ΤΗΝ ΕΝΤΑΞΗ ΤΩΝ Κ.Α.Φ.Κ.Α και 

ΚΕΚΥΚΑΜΕΑ ΣΤΟ ΕΣΥ 

Εισαγωγικές Παρατηρήσεις στα άρθρα 10-17
Με τα άρθρα 10 έως και 17, συγκροτείται για πρώτη

φορά σε ολόκληρη την επικράτεια Εθνικό Σύστηµα Φυσι-
κής και Ιατρικής Αποκατάστασης µε την ένταξη Μονά-
δων Κοινωνικής Φροντίδας που πληρούν τις προϋποθέ-
σεις στο ΕΣΥ. Απεικονίζεται η άσκηση πολιτικών για φυ-
σική και ιατρική αποκατάσταση µε στόχο τη δηµιουργία
ενός σύγχρονου συστήµατος αποκατάστασης σε όλη
την επικράτεια, µε ενιαία δοµή και φιλοσοφία και µε την
εφαρµογή των πλέον σύγχρονων παροχών σε επίπεδο
ποιότητας νοσηλείας διαγνωστικών και θεραπευτικών
τεχνικών και νέων τεχνολογιών. Αυτή η ενέργεια θα ο-
δηγήσει τόσο σε µείωση του κόστους λειτουργίας για το
εθνικό σύστηµα κοινωνικής φροντίδας όσο και σε αύξη-
ση εσόδων για το ΕΣΥ, µε την επίτευξη πληρωµών από
τα ασφαλιστικά ταµεία και σύναψη συµβάσεων µε ιδιωτι-
κές ασφαλιστικές εταιρείες. Τα ασφαλιστικά ταµεία κα-
ταβάλλουν ετησίως για αποκατάσταση το ποσό των
52.000.000 ευρώ. Τα Κέντρα Αποθεραπείας Φυσικής και
Κοινωνικής Αποκατάστασης διαθέτουν αρτιότατο και
σύγχρονο θεραπευτικό εξοπλισµό, ο οποίος παρέµενε α-
νεκµετάλλευτος. Παρά τον εξαιρετικό εξοπλισµό και ε-
γκαταστάσεις που διαθέτουν, λόγω της έλλειψης του ια-
τρικού προσωπικού, αδυνατούσαν να αξιοποιήσουν όλες
τις δυνατότητες αποκατάστασης και αποθεραπείας. 

10. Στο άρθρο 10 οι υπηρεσίες αποκατάστασης ενι-
σχύονται µε την ένταξη των Κέντρων Αποθεραπείας -
Φυσικής και Κοινωνικής Αποκατάστασης (ΚΑΦΚΑ) στο Ε-
θνικό Σύστηµα Υγείας.

11. Στο άρθρο 11 καθορίζονται ποιες Μονάδες Κοινω-
νικής Φροντίδας, που διαθέτουν τον απαιτούµενο εξο-
πλισµό για φυσική αποκατάσταση και υποδοµή µε κλίνες
και που µπορούν να περιθάλψουν άτοµα χρήζοντα φυσι-
κής αποκατάστασης, καταργούνται ως νοµικά πρόσωπα
δηµοσίου δικαίου και εντάσσονται στο Εθνικό Σύστηµα
Υγείας ως οργανικές µονάδες των νοσοκοµείων. Οι υπη-
ρεσίες που αυτά παρείχαν, θα παρέχονται πλέον από τα
Νοσοκοµεία στα οποία εντάσσονται. 

12. Στο άρθρο 12 ρυθµίζεται ο σκοπός των Μονάδων
Φυσικής και Ιατρικής Αποκατάστασης.

13. Στο άρθρο 13 ρυθµίζεται η διασύνδεση εκάστης
Μονάδας Φυσικής και Ιατρικής Αποκατάστασης µε το νο-
σοκοµείο. 

14. Στο άρθρο 14 ρυθµίζεται η επιστηµονική διασύνδε-
ση των Μονάδων Φυσικής και Ιατρικής Αποκατάστασης
µεταξύ τους και µε το Εθνικό Κέντρο Αποκατάστασης.

15. Στο άρθρο 15 ρυθµίζονται θέµατα προσωπικού των
νοµικών προσώπων που καταργούνται ως Μονάδες Κοι-
νωνικής Φροντίδας και εντάσσονται στο ΕΣΥ ως Μονά-
δες Φυσικής και Ιατρικής Αποκατάστασης.

16. Στο άρθρο 16 ρυθµίζονται θέµατα περιουσίας των
νοµικών προσώπων, που καταργούνται ως Μονάδες Κοι-
νωνικής Φροντίδας και εντάσσονται στο ΕΣΥ ως Μονά-
δες Φυσικής και Ιατρικής Αποκατάστασης.

17. Στο άρθρο 17 ρυθµίζονται θέµατα που θα ανακύ-
ψουν κατά την µετάβαση από το προϋπάρχον νοµικό κα-
θεστώς στο παρόν.

ΚΕΦΑΛΑΙΟ Γ΄
ΕΝΙΑΙΟ ΕΘΝΙΚΟ ΜΗΤΡΩΟ ΔΙΚΑΙΟΥΧΩΝ ΠΑΡΟΧΩΝ 

18. Στο άρθρο 18 στο Υπουργείο Υγείας και Κοινωνι-
κής Αλληλεγγύης ορίζεται η τήρηση ενιαίου Εθνικού Μη-
τρώου δικαιούχων των κοινωνικών και προνοιακών επι-
δοµάτων. 

ΚΕΦΑΛΑΙΟ Δ΄
ΛΟΙΠΕΣ ΔΙΑΤΑΞΕΙΣ ΚΟΙΝΩΝΙΚΗΣ ΑΛΛΗΛΕΓΓΥΗΣ

Εισαγωγικές Παρατηρήσεις στα άρθρα 19-20.
Με τα άρθρα 19 έως και 21 ρυθµίζονται θέµατα κοινω-

νικής φροντίδας και θέµατα για το προσωπικό που µετα-
φέρθηκε στο ΕΚΚΑ µετά την κατάργηση του ΙΚΠΑ µε το
ν. 3895/2010 και µετά το κλείσιµο των σχολών ταπη-
τουργίας του ΙΚΠΑ.

19. Στο άρθρο 19, παρά την παράταση των σχετικών
προθεσµιών για υποβολή αιτήσεων και δικαιολογητικών
από τους νόµιµα κατέχοντες προσφυγικά ακίνητα, κατά
περίπτωση, για την αποκατάσταση προσφύγων, ακόµα
και σήµερα εκκρεµεί η έκδοση οριστικών τίτλων κυριότη-
τας σε πολλές περιπτώσεις. Για το λόγο αυτό κρίνεται
σκόπιµη η παράταση των οικείων προθεσµιών για την υ-
ποβολή δικαιολογητικών για την έκδοση παραχωρητη-
ρίων.

20. Στο άρθρο 20 προβλέπεται η µετάταξη του προσω-
πικού του καταργηθέντος ΙΚΠΑ σε Μονάδες Κοινωνικής
Φροντίδας ή Νοσοκοµεία που είχαν την ειδικότητα του
ταπητουργoύ, κιλιµοποιοί, εργαστηριών και γενικά των
υπηρεσιών οικοτεχνίας µε ταυτόχρονη µετάταξη τους
σε άλλο κλάδο ανάλογα µε τα προσόντα τους προκειµέ-
νου να απορροφηθούν από ΝΠΔΔ που έχουν ανάγκη
προσωπικού και κενές οργανικές θέσεις. 

21. Στο άρθρο 21 γίνονται κάποιες απαιτούµενες διορ-
θώσεις διατάξεων που αφορούν την πρόνοια και τίθεται
εισοδηµατικό όριο για την χορήγηση οικογενειακών επι-
δοµάτων που χορηγούνται σε πολύτεκνες και τρίτεκνες
οικογένειες.

ΚΕΦΑΛΑΙΟ Ε΄
ΡΥΘΜΙΣΕΙΣ ΘΕΜΑΤΩΝ ΝΟΣΟΚΟΜΕΙΩΝ

Ε.Σ.Υ. ΚΑΙ ΚΕΝΤΡΩΝ ΥΓΕΙΑΣ 

22. Στο άρθρο 22 ολοκληρώνεται η ρύθµιση σχετικά µε
τη διττή συµµετοχή του Κοινού Διοικητή ως Προέδρου,
τόσο στο Ενιαίο Συλλογικό Όργανο Διοίκησης διασυνδε-
όµενων Νοσοκοµείων, όσο και στο Συµβούλιο Διοίκησης
που συγκροτείται σε κάθε Νοσοκοµείο που διασυνδέε-
ται, και συγκεκριµένα ορίζεται αναπληρωτής του στο
Δ.Σ., στην πρώτη περίπτωση, και αναπληρωτής του ως
προέδρου Δ.Σ. στη δεύτερη, προκειµένου να εξασφαλι-
στεί η πλέον εύρυθµη λειτουργία των δύο προαναφερο-
µένων οργάνων.

23. Στο άρθρο 23 η προτεινόµενη διεύρυνση του
ΚΕ.Σ.ΥΠΕ έχει στόχο τον πληρέστερο και ταχύτερο συ-
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ντονισµό του έργου των Διοικήσεων των Υγειονοµικών
Περιφερειών, η δε υποστήριξη του από την Διεύθυνση
Οργάνωσης ΔΥΠΕ έχει σαν στόχο την εύρυθµη λειτουρ-
γία του. 

24. Στο άρθρο 24 δίνεται η δυνατότητα διασύνδεσης
των διοικήσεων των νοσοκοµείων Αρεταίειο και Αιγινή-
τειο, προκειµένου να επιτευχθεί η βέλτιστη λειτουργία
τους για την παροχή υπηρεσιών υγείας.

25. Στο άρθρο 25 ρυθµίζονται θέµατα στα πλαίσια των
δεσµεύσεων που έχει αναλάβει η χώρα µας για µεταρ-
ρύθµιση και αναµόρφωση του τοµέα υγείας. Προτείνεται
η δηµιουργία ενός ολοκληρωµένου συστήµατος εσωτε-
ρικού ελέγχου στις δηµόσιες µονάδες υγείας, ώστε να
επιτευχθεί η βέλτιστη χρηµατοοικονοµική διαχείρισή
τους, µε την εισαγωγή και υλοποίηση ισχυρότερων µη-
χανισµών ελέγχου των δαπανών, µέσω της παρακολού-
θησης σηµαντικών δραστηριοτήτων, όπως προµήθειες,
διαδικασίες κοστολόγησης και τιµολόγησης προϊόντων
και υπηρεσιών. Οι δύο βασικοί πυλώνες του συστήµατος
εσωτερικού ελέγχου είναι ο Εσωτερικός Ελεγκτής, ο ο-
ποίος διενεργεί στην πράξη τον εσωτερικό έλεγχο και η
Επιτροπή Ελέγχου, η οποία παρακολουθεί την πορεία
και λειτουργία του όλου συστήµατος. 

26. Στο άρθρο 26, λαµβάνοντας υπόψη τη διαπίστωση
ότι είναι απαραίτητη η ύπαρξη και λειτουργία Διοικούσας
Επιτροπής στα Κέντρα Υγείας της χώρας, προτείνεται
Διοικούσα Επιτροπή µε τη συµµετοχή και του Υπεύθυνου
για τον συντονισµό της επιστηµονικής λειτουργίας του
Κέντρου Υγείας. Με την παράγραφο 2 προτείνεται η σύ-
σταση Επιστηµονικού Συµβουλίου Πρωτοβάθµιας Φρο-
ντίδας Υγείας σε κάθε Δ.Υ.ΠΕ., που κρίνεται απαραίτητη
για την άµεση ενηµέρωση και διαχείριση καταστάσεων
και για το συντονισµό, σε επίπεδο Δ.Υ.ΠΕ., των ενεργει-
ών που αφορούν στην αποτελεσµατικότερη λειτουργία
των Μονάδων Πρωτοβάθµιας Φροντίδας Υγείας (Κέντρα
Υγείας, Πολυδύναµα Περιφερειακά Ιατρεία, Περιφερεια-
κά Ιατρεία). 

ΚΕΦΑΛΑΙΟ ΣΤ΄
ΘΕΜΑΤΑ ΙΑΤΡΩΝ

27. Με το άρθρο 27 επιδιώκεται η επίσπευση της διαδι-
κασίας επιβολής της ποινής στον ιατρό που υπέπεσε σε
παράπτωµα. 

28. Με το προτεινόµενο άρθρο 28 παράγραφος 1 επι-
διώκεται η πλήρωση των κενών θέσεων των ιατρών υπη-
ρεσίας υπαίθρου, ώστε να καλύπτονται οι ανάγκες του
πληθυσµού της περιφέρειας. Στην παράγραφο 2 ορίζεται
ότι ο χρόνος υπηρεσίας συνυπολογίζεται στην εξέλιξή
τους.

29. Στο άρθρο 29 µε την παράγραφο 1 προωθείται η ε-
πέκταση της µηνιαίας αποζηµίωσης της Γ΄ Ζώνης και
στους ειδικευµένους γιατρούς κλάδου ΕΣΥ που υπηρε-
τούν σε Μ.Α.Φ., Μ.Ε.Θ., Μ.Ε.Ν.Ν. και Τ.Ε.Π., προκειµέ-
νου να εξασφαλιστεί η εφηµερία παρέχοντας στους ια-
τρούς ένα κίνητρο κάλυψης των σηµαντικών αυτών τµη-
µάτων ή µονάδων. Προκαλείται πρόσθετη δαπάνη, κάτω
του ενός εκατοµµυρίου ευρώ ετησίως. Με την παράγρα-
φο 2 αυξάνεται από δύο σε πέντε χρόνια ο χρόνος απα-
γόρευσης υποβολής υποψηφιότητας για διορισµό σε θέ-
ση του κλάδου γιατρών ΕΣΥ όσων δεν αποδέχονται τον
διορισµό τους ή παραιτούνται πρόωρα από αυτόν. Με
τον τρόπο αυτό περιορίζονται οι περιπτώσεις καθυστέ-

ρησης διορισµού των γιατρών του ΕΣΥ, κυρίως στην πε-
ριφέρεια.

30. Στο άρθρο 30 δίνεται η δυνατότητα στους πανεπι-
στηµιακούς ιατρούς που εργάζονται σε κλινικές νοσοκο-
µείων του ΕΣΥ να διατηρούν ιδιωτικό ιατρείο υπό την
προϋπόθεση ότι συµµετέχουν στην ολοήµερη πέρα του
τακτικού ωραρίου λειτουργία του νοσοκοµείου, τουλάχι-
στον δύο µέρες την εβδοµάδα, κατά τις οποίες δεν εφη-
µερεύουν. Η συµµετοχή στην ολοήµερη λειτουργία
πραγµατοποιείται µόνο εντός του νοσοκοµείου. 

31. Στο άρθρο 31 δίδεται η δυνατότητα σε ιατρό συµ-
βεβληµένο µε τον Ε.Ο.Π.Y.Υ. να προσφέρει τις υπηρε-
σίες του στην ολοήµερη λειτουργία των νοσοκοµείων
του ΕΣΥ.

32. Στο άρθρο 32 η ρύθµιση κρίνεται αναγκαία προκει-
µένου να επιλυθούν θέµατα ορισµού υπευθύνων στα
τµήµατα ή τις µονάδες ή εργαστήρια των νοσοκοµείων
που καταργούνται ή συνενώνονται, καθώς και στα φαρ-
µακεία των νοσοκοµείων.

ΚΕΦΑΛΑΙΟ Ζ΄
ΘΕΜΑΤΑ ΦΟΡΕΩΝ ΠΑΡΟΧΗΣ ΥΓΕΙΑΣ

33. Στο άρθρο 33 καθιερώνονται οι Ιδιωτικές Μονάδες
Ηµερήσιας Νοσηλείας στο πλαίσιο των διαρθρωτικών
αλλαγών στον τρόπο παροχής νοσοκοµειακής περίθαλ-
ψης που πραγµατοποιείται διεθνώς και της αναζήτησης
εναλλακτικών δοµών νοσηλείας. Σκοπός είναι η αποδο-
τική χρήση των υγειονοµικών πόρων, ο έλεγχος του κό-
στους περίθαλψης, τόσο για τα ασφαλιστικά ταµεία, όσο
και για τους ιδιώτες, η βελτίωση της ποιότητας της περί-
θαλψης, για παράδειγµα µέσω της αποφυγής έκθεσης
στον κίνδυνο ενδονοσοκοµειακών λοιµώξεων και η αύ-
ξηση του αισθήµατος ικανοποίησης των χρηστών των υ-
πηρεσιών υγείας. 
Με Προεδρικό Διάταγµα θα καθοριστούν οι όροι και

προδιαγραφές για την ίδρυση και λειτουργίας Ιδιωτικών
Μονάδων Ηµερήσιας Νοσηλείας. Με κοινή απόφαση των
συναρµόδιων Υπουργών θα προβλεφθεί η σύναψη συµ-
βάσεων µε ασφαλιστικούς οργανισµούς και η κοστολό-
γηση των ιατρικών πράξεων. 

34. Στο άρθρο 34 θεσπίζονται κριτήρια για τη διασφά-
λιση της ποιότητας των παρεχόµενων από ιδιωτικά Δια-
γνωστικά Εργαστήρια υπηρεσιών. Σκοπός είναι η δια-
σφάλιση της δηµόσιας υγείας και η ισότιµη µεταχείριση
των Διαγνωστικών Εργαστηρίων, δεδοµένου ότι το προ-
βλεπόµενο στο άρθρο 20 του π.δ. 84/2001 Ινστιτούτο Έ-
ρευνας και Ελέγχου Ποιότητας των Υπηρεσιών Υγείας
(Ι.Ε.Ε.Π.Υ.Υ.) δεν υφίσταται. 

35. Στο άρθρο 35 επιδιώκεται ο εκσυγχρονισµός του
πλαισίου απονοµής άδειας άσκησης ιατρικού και οδο-
ντιατρικού επαγγέλµατος και τίτλου ειδικότητας, καθώς
και της χορήγησης άδειας ίδρυσης και λειτουργίας ια-
τρείων, οδοντιατρείων, πολυϊατρείων και πολυοδοντια-
τρείων. Αρµόδια αρχή ορίζονται ο οικείοι ιατρικοί και ο-
δοντιατρικοί σύλλογοι, όπως ισχύει και για άλλες επαγ-
γελµατικές κατηγορίες στην Ελλάδα και την Ευρωπαϊκή
Ένωση. 

ΚΕΦΑΛΑΙΟ Η΄
ΔΙΑΤΑΞΕΙΣ ΓΙΑ ΤΟ ΦΑΡΜΑΚΟ ΚΑΙ ΤΑ ΦΑΡΜΑΚΕΙΑ

36. Στο άρθρο 36, λαµβάνοντας υπόψη ότι το φαρµα-
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κείο αποτελεί παράγοντα προστασίας της δηµοσίας υ-
γείας, µε σκοπό την καλύτερη εξυπηρέτηση του κοινού,
αλλά και τη βιωσιµότητα των φαρµακείων επιχειρείται η
ορθολογικότερη διασπορά τους στις διάφορες περιοχές
της χώρας. Αυτό επιδιώκεται µε την θέσπιση ελάχιστων
αποστάσεων µεταξύ των φαρµακείων. 

37. Στο άρθρο 37 ρυθµίζονται θέµατα που άπτονται
της λειτουργίας του δευτεροβάθµιου Ανωτάτου Φαρµα-
κευτικού πειθαρχικού Συµβουλίου 

ΚΕΦΑΛΑΙΟ Θ΄
ΛΟΙΠΕΣ ΔΙΑΤΑΞΕΙΣ

38. Το ευέλικτο καθεστώς, και το µικρό διοικητικό κό-
στος ανάθεσης και υλοποίησης των έργων της ΔΕΠΑ-
ΝΟΜ Α.Ε., µε το υφιστάµενο σύστηµα δηµοπράτησης µε
κατ΄ αποκοπή τίµηµα για πλήρως περαιωµένη εργασία,
συµπεριλαµβανοµένου και του ιατρικού – ξενοδοχειακού
εξοπλισµού, δηλαδή, «µε το κλειδί», και κριτήριο κατα-
κύρωσης τη χαµηλότερη τιµή, σύµφωνα µε τον ισχύοντα
Κανονισµό της ΔΕΠΑΝΟΜ Α.Ε., συνεπάγονται πληθώρα
πλεονεκτηµάτων, όπως, συντόµευση χρόνου, µειωµένες
αµοιβές µελετών εφαρµογής, µειωµένο διοικητικό κό-
στος επίβλεψης, απλουστεύσεις δικονοµικού χαρακτήρα
διατάξεων, κλπ., στοιχεία που αυταπόδεικτα συµβάλ-
λουν στην εθνική επιδίωξη περιστολής κάθε δαπάνης
προς όφελος του δηµοσίου συµφέροντος.
Το καθεστώς αυτό που προσδιορίζεται από τον Κανο-

νισµό Εκπόνησης Μελετών, Εκτέλεσης Έργων, Προµη-
θειών και Εργασιών της ΔΕΠΑΝΟΜ Α.Ε. (κ.υ.α.
Δ17γ/05/108/ΦΝ439 1043Β΄/7.7.2010), αµφισβητήθηκε
οψιγενώς από το Ελεγκτικό Συνέδριο σε δύο διαδοχικές
αποφάσεις του. Τυχόν µη διατήρηση του ως άνω θεσµι-
κού πλαισίου θα επηρεάσει αρνητικά τόσο τα ήδη δηµο-
πρατούµενα έργα κατά το προσυµβατικό έλεγχο όσο και
την ενταξιακή πορεία στο ΕΣΠΑ του συνόλου των έργων
που αφορούν τις υποδοµές υγείας της χώρας µας, αφού
αυτά έχουν προωθηθεί µε βάση τον ισχύοντα Κανονισµό
της ΔΕΠΑΝΟΜ Α.Ε. και θα πρέπει να επανασχεδιασθούν
από την αρχή, χωρίς την ουσιαστική δυνατότητα σύντα-
ξης µελετών, χωρίς χρηµατικούς πόρους για την ανάθε-
ση αυτών και χωρίς επαρκές προσωπικό, για να εκπονη-
θούν εσωτερικά από την Υπηρεσία αυτή. 
Η διατήρηση του εξαιρετικού καθεστώτος που διέπει

τη ΔΕΠΑΝΟΜ Α.Ε., ως εξαιρουµένης από τις διατάξεις
της κείµενης νοµοθεσίας περί δηµοσίων έργων, κατά συ-
νέπεια, κρίνεται απολύτως απαραίτητη για την εξυπηρέ-
τηση του δηµοσίου συµφέροντος. 

39. Στο άρθρο 39 στην παράγραφο 1 και 2 συγκροτεί-
ται ένα επιπλέον Τµήµα στη Διεύθυνση Ανάπτυξης Μο-
νάδων Υγείας του Υπουργείου Υγείας και Κοινωνικής
Αλληλεγγύης µε αντικείµενο την αντιµετώπιση θεµάτων
που αφορούν τους πανεπιστηµιακούς ιατρούς και τις κλι-
νικές των νοσοκοµείων του ΕΣΥ. Οι παράγραφοι 3 και 4

είναι απαραίτητες για την ορθή λειτουργία και το συντο-
νισµό του νεοσύστατου Τµήµατος Προστασίας Προσφύ-
γων και Αιτούντων Άσυλο, δεδοµένου ότι αφορά στη σύ-
σταση θέσης Προϊσταµένου που είχε παραληφθεί στην
προηγούµενη ρύθµιση.

40. Στο άρθρο 40 σύµφωνα µε τον ν. 1964/1991 µε τον
οποίο κυρώνεται η Σύµβαση µεταξύ του Ελληνικού Δη-
µοσίου και του Ιδρύµατος µε την επωνυµία «Ίδρυµα Πα-
παγεωργίου» προβλέπεται επιχορήγηση του Νοσοκοµεί-
ου από το Δηµόσιο το ύψος της οποίας καθορίζεται µε
κοινή υπουργική απόφαση ότι δεν µπορεί να υπολείπεται
της δαπάνης µισθοδοσίας του προσωπικού που υπηρετεί
στο νοσοκοµείο. Σύµφωνα µε τον Ν. 2618/1998 µε τον ο-
ποίο κυρώνεται η τροποποιητική Σύµβαση µεταξύ του
Ελληνικού Δηµοσίου και του Ιδρύµατος µε την επωνυµία
«Ίδρυµα Παπαγεωργίου» ορίζεται ότι µε τον Εσωτερικό
Κανονισµό Λειτουργίας ρυθµίζονται οι συνολικές αµοι-
βές του πάσης φύσεως προσωπικού κατ΄ αναλογία προς
τις αµοιβές του προσωπικού που υπηρετεί σε νοσηλευτι-
κά ιδρύµατα του Ε.Σ.Υ. Έχοντας υπόψη τα ανωτέρω κρί-
νεται σκόπιµη η ύπαρξη νοµοθετικής ρύθµισης για την
καταβολή της δαπάνης µισθοδοσίας του πάσης φύσεως
προσωπικού του νοσοκοµείου σύµφωνα µε τις ίδιες δια-
δικασίες που ισχύουν για όλα τα νοσοκοµεία που υπάγο-
νται στο Ε.Σ.Υ. 

41. Στο άρθρο 41 ορίζονται οι τελικές και µεταβατικές
διατάξεις 

42. Στο άρθρο 42 ορίζονται οι καταργούµενες διατά-
ξεις.

43. Στο άρθρο 43 ορίζεται να εξετάζονται υποχρεωτι-
κά από την εκάστοτε αρµόδια υγειονοµική επιτροπή ό-
λες οι κατηγορίες δικαιούχων προνοιακών επιδοµάτων
και επιδοµάτων αναπηρίας για οποιαδήποτε πάθηση αυ-
τά χορηγούνται.

Αθήνα, 20 Σεπτεµβρίου 2011

ΟΙ ΥΠΟΥΡΓΟΙ

ΕΣΩΤΕΡΙΚΩΝ ΟΙΚΟΝΟΜΙΚΩΝ

Χ. Καστανίδης Ευάγ. Βενιζέλος

ΠΑΙΔΕΙΑΣ, ΥΓΕΙΑΣ ΚΑΙ
ΔΙΑ ΒΙΟΥ ΜΑΘΗΣΗΣ  ΚΟΙΝΩΝΙΚΗΣ 
ΚΑΙ ΘΡΗΣΚΕΥΜΑΤΩΝ ΑΛΛΗΛΕΓΓΥΗΣ

Α. Διαµαντοπούλου Α. Λοβέρδος

ΕΡΓΑΣΙΑΣ ΚΑΙ  ΥΠΟΔΟΜΩΝ,
ΚΟΙΝΩΝΙΚΗΣ   ΜΕΤΑΦΟΡΩΝ 
ΑΣΦΑΛΙΣΗΣ ΚΑΙ ΔΙΚΤΥΩΝ

Γ. Κουτρουµάνης Ι. Ραγκούσης
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ΣΧΕΔΙΟ ΝΟΜΟΥ

Ανασυγκρότηση Φορέων Κοινωνικής Αλληλεγγύης,
Κέντρα Αποκατάστασης, Αναδιάρθρωση Ε.Σ.Υ. και άλ-
λες διατάξεις

ΚΕΦΑΛΑΙΟ Α΄
ANAΣΥΓΚΡΟΤΗΣΗ ΤΟΥ ΕΘΝΙΚΟΥ ΣΥΣΤΗΜΑΤΟΣ ΚΟΙ-

ΝΩΝΙΚΗΣ ΑΛΛΗΛΕΓΓΥΗΣ

Άρθρο 1
Συγχώνευση Μονάδων Κοινωνικής Φροντίδας

Η παράγραφος 2 του άρθρου 1 του ν. 3106/2003 (Α΄
30) αντικαθίσταται ως ακολούθως: 

«2. Οι Μονάδες Κοινωνικής Φροντίδας, αποτελούν νο-
µικά πρόσωπα δηµοσίου δικαίου και υπόκεινται στην ε-
ποπτεία του Διοικητή της οικείας Υγειονοµικής Περιφέ-
ρειας. Η Μονάδα Κοινωνικής Φροντίδας υπάγεται στην
Υγειονοµική Περιφέρεια στην οποία ευρίσκεται η έδρα
της ακόµα και αν τα παραρτήµατά της ευρίσκονται στην
αρµοδιότητα άλλης Υγειονοµικής Περιφέρειας. Ειδικό-
τερα αποτελούν Μονάδες Κοινωνικής Φροντίδας οι ακό-
λουθες και υπάγονται:

Α) Στην 1η Υγειονοµική Περιφέρεια Αττικής:
α) Το νοµικό πρόσωπο δηµοσίου δικαίου µε την επωνυ-

µία «Αναρρωτήριο Πεντέλης» µε έδρα το Δήµο Πεντέ-
λης που συστήθηκε και λειτουργεί δυνάµει των διατάξε-
ων του β.δ. 170/1960 (Α΄ 40) στο οποίο συγχωνεύονται
και λειτουργούν ως παράρτηµά του: αα) Παιδόπολη "Α-
ΓΙΑ ΒΑΡΒΑΡΑ" Νέας Σµύρνης Αττικής, που συστήθηκε
και λειτουργεί δυνάµει των διατάξεων του ν.δ. 572/1970
(Α΄ 125), αβ) η Παιδόπολη "ΑΓΙΟΣ ΑΝΔΡΕΑΣ" Καλαµακί-
ου Αττικής, που συστήθηκε και λειτουργεί δυνάµει των
διατάξεων του ν.δ. 572/1970 (Α΄ 125) και τα οποία κα-
ταργούνται ως νοµικά πρόσωπα δηµοσίου δικαίου.
β) Το νοµικό πρόσωπο δηµοσίου δικαίου µε την επωνυ-

µία «Θεραπευτήριο Χρονίων Παθήσεων Ανατολικής Αθή-
νας» µε έδρα το Δήµο Ελληνικού, το οποίο προήλθε από
συνένωση του Α' Θεραπευτηρίου Χρονίων Παθήσεων Α-
θηνών και του Θεραπευτηρίου Χρονίων Παθήσεων Με-
λισσίων, τα οποία αποτελούν ενιαία µονάδα, που συστή-
θηκε και λειτουργεί δυνάµει των διατάξεων των προε-
δρικών διαταγµάτων: 1152/1981 (Α΄ 283), 28/1985 (Α΄
10), 339/1985 (Α΄ 118), 516/1985 (Α΄ 188), 254/1998 (Α΄
189) και της υ.α. Π4/3905/3.8.1993 (Β΄ 606).
γ) Το νοµικό πρόσωπο δηµοσίου δικαίου µε την επωνυ-

µία «Κοινωνικός Ξενώνας» µε έδρα το Δήµο Καρέα που
συστήθηκε και λειτουργεί δυνάµει των διατάξεων του
π.δ. 28/1985 (Α΄ 10) και του π.δ. 521/1985 (Α΄ 189).

Β) Στη 2η Υγειονοµική Περιφέρεια Πειραιώς και Αιγαί-
ου:
α) Το νοµικό πρόσωπο δηµοσίου δικαίου µε την επωνυ-

µία «Ίδρυµα Κοινωνικής Πρόνοιας "Η Θεοµήτωρ"» µε έ-
δρα το Δήµο Αγιάσου Λέσβου, που συστήθηκε και λει-
τουργεί δυνάµει των διατάξεων του β.δ. 629/1972 (Α΄
179) και του π.δ. 253/1973 (Α΄ 215).
β) Το νοµικό πρόσωπο δηµοσίου δικαίου µε την επωνυ-

µία «Κέντρο Αποθεραπείας - Φυσικής και Κοινωνικής Α-
ποκατάστασης Ατόµων µε Αναπηρίες» µε έδρα το Δήµο
Ρόδου, που συστήθηκε και λειτουργεί δυνάµει των δια-
τάξεων των προεδρικών διαταγµάτων: 14/1986 (Α΄ 6)

και 254/1996 (Α΄ 190), στο οποίο συγχωνεύονται και λει-
τουργούν ως παραρτήµατά του: βα) το «Θεραπευτήριο
Χρονίων Παθήσεων Παιδιών» Ρόδου, που συστήθηκε και
λειτουργεί δυνάµει των διατάξεων του ν. 2851/1922 (Α΄
114), του ν.δ. 4525/1966 (Α΄ 141), του π.δ. 281/1981 (Α΄
78) και του π.δ. 303/1989 (Α΄ 139) και ββ) ο «Οίκος Ευ-
γηρίας Δωδεκανήσου "Χαραλάµπειο Γηροκοµείο", που
συστήθηκε και λειτουργεί δυνάµει των διατάξεων του
β.δ. 456/1972 (Α΄ 135) και τα οποία καταργούνται ως νο-
µικά πρόσωπα δηµοσίου δικαίου.
γ) Το νοµικό πρόσωπο δηµοσίου δικαίου µε την επωνυ-

µία «Κέντρο Παιδικής Μέριµνας Θηλέων» µε έδρα το δή-
µο Ρόδου, που συστήθηκε και λειτουργεί δυνάµει των
διατάξεων του β.δ. 273/1973 (Α΄ 81).
δ) Το νοµικό πρόσωπο δηµοσίου δικαίου µε την επωνυ-

µία «Κέντρο Αποθεραπείας και Αποκατάστασης Παιδιών
Βούλας» (Κ.Α.Α.Π.Β.), µε έδρα το Δήµο Βούλας, που συ-
στήθηκε και λειτουργεί δυνάµει των διατάξεων της: υ.α.
110838/1952 (Β΄ 178) και του β.δ. 170/1960 (Α΄ 40), στο
οποίο συγχωνεύεται και λειτουργεί ως παράρτηµά του:
δα) το «Θεραπευτήριο Χρονίων Παθήσεων Παιδιών Αθη-
νών», που συστήθηκε και λειτουργεί δυνάµει των διατά-
ξεων των προεδρικών διαταγµάτων: 120/1985 (Α΄ 36),
483/1988 (Α΄ 217), 41/2000 (Α΄ 40) και 156/2009 (Α΄
198) και το οποίο καταργείται ως νοµικό πρόσωπο δηµο-
σίου δικαίου.
ε) Το νοµικό πρόσωπο δηµοσίου δικαίου µε την επωνυ-

µία «Κέντρο Προστασίας Παιδιών "Μιχαλήνειο"» µε έδρα
το δήµο Πειραιά, που συστήθηκε και λειτουργεί δυνάµει
των διατάξεων του β.δ. 660/1962 (Α΄ 179), στο οποίο
συγχωνεύεται και λειτουργεί ως παράρτηµά του: εα) το
«Παιδικό Αναπτυξιακό Κέντρο Πειραιά», που συστήθηκε
και λειτουργεί δυνάµει των διατάξεων του π.δ. 263/1989
(Α΄ 124) και το οποίο καταργείται ως νοµικό πρόσωπο
δηµοσίου δικαίου.
στ) Το νοµικό πρόσωπο δηµοσίου δικαίου µε την επω-

νυµία «Θεραπευτήριο Χρονίων Παθήσεων Δυτικής Αθή-
νας» µε έδρα το Δήµο Αγίας Βαρβάρας, που προήλθε α-
πό τη συνένωση του Β΄ Θεραπευτηρίου Χρονίων Παθή-
σεων Αθηνών, του Γ΄ Θεραπευτηρίου Χρονίων Παθήσε-
ων Αθηνών και του Κέντρου Κοινωνικής Αποκατάστασης
Χανσενικών, τα οποία αποτελούν ενιαία µονάδα, που συ-
στήθηκε και λειτουργεί δυνάµει των διατάξεων του ν.
1137/1981(Α΄ 60) και των προεδρικών διαταγµάτων:
27/1985 (Α΄ 10), 385/1990 (Α΄ 152), 254/1998 (Α΄ 189)
και 294/1998 (Α΄ 212).
ζ) Το νοµικό πρόσωπο δηµοσίου δικαίου µε την επωνυ-

µία «Κέντρο Βρεφών “Η ΜΗΤΕΡΑ”», µε έδρα το Δήµο Ί-
λιον Αττικής, που συστήθηκε και λειτουργεί δυνάµει των
διατάξεων του π.δ. 830/1980 (Α΄ 206).

Γ) Στην 3η Υγειονοµική Περιφέρεια Μακεδονίας:
α) Το νοµικό πρόσωπο δηµοσίου δικαίου µε την επωνυ-

µία «Ίδρυµα Κοινωνικής Πρόνοιας "Ο Άγιος Παντελεή-
µων"» µε έδρα το Δήµο Θεσσαλονίκης, που συστήθηκε
και λειτουργεί δυνάµει των διατάξεων του ν. 4162/1961
(Α΄ 73), του β.δ. 318/1963 (Α΄ 83) και του π.δ. 254/1973
(Α΄ 215), στο οποίο συγχωνεύεται και λειτουργεί ως πα-
ράρτηµά του: αα) ο «Οίκος Ευγηρίας - Θεραπευτήριο
Χρονίων Παθήσεων Κιλκίς», που συστήθηκε και λειτουρ-
γεί δυνάµει των διατάξεων των προεδρικών διαταγµά-
των: 324/1983 (Α΄ 116) και 281/1985 (Α΄ 105) και ο οποί-
ος καταργείται ως νοµικό πρόσωπο δηµοσίου δικαίου.
β) Το νοµικό πρόσωπο δηµοσίου δικαίου µε την επωνυ-
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µία «Κέντρο Παιδικής Μέριµνας Αρρένων» µε έδρα το
Δήµο Φλώρινας, που συστήθηκε και λειτουργεί δυνάµει
των διατάξεων του β.δ. 9.3.1923 (Α΄ 68) και του β.δ.
273/1973 (Α΄ 81) στο οποίο συγχωνεύεται και λειτουρ-
γεί ως παράρτηµά του: βα) η «Παιδόπολη "ΑΓΙΑ ΟΛΓΑ"»
Φλώρινας, που συστήθηκε και λειτουργεί δυνάµει των
διατάξεων του ν.δ. 572/1970 (Α΄ 125) και η οποία καταρ-
γείται ως νοµικό πρόσωπο δηµοσίου δικαίου.

Δ) Στην 4η Υγειονοµική Περιφέρεια Μακεδονίας και
Θράκης:
α) Το νοµικό πρόσωπο δηµοσίου δικαίου µε την επωνυ-

µία «Κέντρο Αποκατάστασης Ατόµων µε Αναπηρίες Σερ-
ρών» µε έδρα το δήµο Σερρών, που συστήθηκε και λει-
τουργεί δυνάµει των διατάξεων των προεδρικών διαταγ-
µάτων: 515/1979 (Α΄ 158) και 267/1991 (Α΄ 100), στο ο-
ποίο συγχωνεύεται και λειτουργεί ως παράρτηµά του:
αα) το «Κέντρο Περίθαλψης Παιδιών Σιδηροκάστρου
Σερρών», που συστήθηκε και λειτουργεί δυνάµει των
διατάξεων του π.δ. 162/1978 (Α΄ 34) και το οποίο καταρ-
γείται ως νοµικό πρόσωπο δηµοσίου δικαίου.
β) Το νοµικό πρόσωπο δηµοσίου δικαίου µε την επωνυ-

µία «Κέντρο Περίθαλψης Παιδιών "Ο Άγιος Δηµήτριος"»
µε έδρα το Δήµο Θεσσαλονίκης, που συστήθηκε και λει-
τουργεί δυνάµει των διατάξεων του β.δ. 287/1973 (Α΄
85) όπως τροποποιήθηκε και ισχύει σήµερα, στο οποίο
συγχωνεύεται και λειτουργεί ως παράρτηµά του: βα) το
«Ινστιτούτο Αναπτυξιακής Αποκατάστασης» Θεσσαλονί-
κης, που συστήθηκε και λειτουργεί δυνάµει των διατάξε-
ων του άρθρου 23 του ν. 3402/2005 (Α΄ 258) και το οποίο
καταργείται ως νοµικό πρόσωπο δηµοσίου δικαίου.
γ) Το νοµικό πρόσωπο δηµοσίου δικαίου µε την επωνυ-

µία «Κέντρο Παιδικής Μέριµνας Αρρένων "Παπάφειο"»
µε έδρα το Δήµο Θεσσαλονίκης, που συστήθηκε και λει-
τουργεί δυνάµει των διατάξεων του β.δ. 273/1973 (Α΄
81).
δ) Το νοµικό πρόσωπο δηµοσίου δικαίου µε την επωνυ-

µία «Θεραπευτήριο Χρονίων Παθήσεων» µε έδρα το δή-
µο Δράµας, που συστήθηκε και λειτουργεί δυνάµει των
διατάξεων των προεδρικών διαταγµάτων: 443/1980 (Α΄
117), 107/1984 (Α΄ 38), 519/1988 (Α΄ 234) και 149/1989
(Α΄ 71), στο οποίο συγχωνεύεται και λειτουργεί ως πα-
ράρτηµά του: δα) το «Θεραπευτήριο Χρονίων Παθήσε-
ων» Καβάλας, που συστήθηκε και λειτουργεί δυνάµει
των διατάξεων του π.δ. 381/1990 (Α΄ 151) και το οποίο
καταργείται ως νοµικό πρόσωπο δηµοσίου δικαίου.
ε) Το νοµικό πρόσωπο δηµοσίου δικαίου µε την επωνυ-

µία «Θεραπευτήριο Χρονίων Παθήσεων Παίδων» µε έ-
δρα το Δήµο Κοµοτηνής, που συστήθηκε και λειτουργεί
δυνάµει των προεδρικών διαταγµάτων:  276/1973 (Α΄
225), 783/1979 (Α΄ 230) και 279/1985 (Α΄ 104).
στ) Το νοµικό πρόσωπο δηµοσίου δικαίου µε την επω-

νυµία «Παιδόπολη "ΑΓΙΟΣ ΓΕΩΡΓΙΟΣ"» µε έδρα το Δήµο
Καβάλας που συστήθηκε και λειτουργεί δυνάµει των δια-
τάξεων του ν.δ. 572/1970 (Α΄ 125) στο οποίο συγχωνεύ-
εται και λειτουργεί ως παράρτηµά του: στα) το Κέντρο
Παιδικής Μέριµνας Αρρένων Δράµας, που συστήθηκε και
λειτουργεί δυνάµει των διατάξεων του ν.δ. 12.6.1926
(Α΄ 201) και του β.δ. 273/1973 (Α΄ 81) και το οποίο κα-
ταργείται ως νοµικό πρόσωπο δηµοσίου δικαίου.

Ε) Στην 5η Υγειονοµική Περιφέρεια Θεσσαλίας:
α) Το νοµικό πρόσωπο δηµοσίου δικαίου µε την επωνυ-

µία «Θεραπευτήριο Χρονίων Παθήσεων» µε έδρα το Δή-

µο Δοµοκού Φθιώτιδας, που συστήθηκε και λειτουργεί
δυνάµει των διατάξεων του π.δ. 509/1985 (Α΄ 185). 
β) Το νοµικό πρόσωπο δηµοσίου δικαίου µε την επωνυ-

µία «Κέντρο Παιδικής Μέριµνας Αρρένων» µε έδρα το
Δήµο Λαµίας, που συστήθηκε και λειτουργεί δυνάµει
των διατάξεων του β.δ. 273/1973 (Α΄ 81). 
γ) Το νοµικό πρόσωπο δηµοσίου δικαίου µε την επωνυ-

µία « το 'Ίδρυµα Κοινωνικής Πρόνοιας Ευρυτανίας» µε έ-
δρα το δήµο Καρπενησίου, που συστήθηκε και λειτουρ-
γεί δυνάµει των διατάξεων του π.δ. 252/1990 (Α΄ 103).
δ) Το νοµικό πρόσωπο δηµοσίου δικαίου µε την επωνυ-

µία «Θεραπευτήριο Χρονίων Παθήσεων Εύβοιας» µε έ-
δρα το Δήµο Χαλκιδέων Εύβοιας, που συστήθηκε και λει-
τουργεί δυνάµει των διατάξεων των προεδρικών διαταγ-
µάτων: 77/1983 (Α΄ 34) και 371/ 1984 (Α΄ 129).
ε) Το νοµικό πρόσωπο δηµοσίου δικαίου µε την επωνυ-

µία «Κέντρο Περίθαλψης Παιδιών» µε έδρα το Δήµο
Καρδίτσας, που συστήθηκε και λειτουργεί δυνάµει των
διατάξεων της µε αριθµό Δ2/17385/1930 απόφασης του
Υπουργού Κοινωνικής Πρόνοιας.
στ) Το νοµικό πρόσωπο δηµοσίου δικαίου µε την επω-

νυµία «Θεραπευτήριο Χρονίων Παθήσεων» µε έδρα το
Δήµο Τρικάλων, που συστήθηκε και λειτουργεί δυνάµει
των διατάξεων των προεδρικών διαταγµάτων: 782/1979
(Α΄ 230), 337/1985 (Α΄ 118) και 42/2000 (Α΄ 40). 
ζ) Το νοµικό πρόσωπο δηµοσίου δικαίου µε την επωνυ-

µία «Θεραπευτήριο Χρονίων Παθήσεων "Ο Αριστεύς"»
µε έδρα το Δήµο Λάρισας, που συστήθηκε και λειτουργεί
δυνάµει των διατάξεων των προεδρικών διαταγµάτων:
548/1980 (Α΄ 145), 336/1985 (Α΄ 118) και 129/2002 (Α΄
106) στο οποίο συγχωνεύονται και λειτουργούν ως πα-
ραρτήµατά του: ζα) το «Κέντρο Προστασίας Ατόµων µε
Αναπηρίες "Ο Αριστεύς"», που συστήθηκε και λειτουργεί
δυνάµει των διατάξεων των προεδρικών διαταγµάτων:
989/1980 (Α΄ 247) και 489/1988 (Α΄ 221) και ζβ) το «Κέ-
ντρο Στήριξης Αυτιστικών Ατόµων» Μαγνησίας, που συ-
στήθηκε και λειτουργεί δυνάµει των διατάξεων της µε α-
ριθµό Π4/οικ.3407/19.6.1996 απόφασης του Υπουργού
Υγείας και Πρόνοιας και του άρθρου 13 του ν. 2646/1998
(Α΄ 236) και τα οποία καταργούνται ως νοµικά πρόσωπα
δηµοσίου δικαίου.

ΣΤ) Στην 6η Υγειονοµική Περιφέρεια Πελοποννήσου,
Ιονίων Νήσων, Ηπείρου και Δυτικής Ελλάδας:
α) Το νοµικό πρόσωπο δηµοσίου δικαίου µε την επωνυ-

µία «Κέντρο Περίθαλψης Παιδιών» µε έδρα το Δήµο Λε-
χαινών, που συστήθηκε και λειτουργεί δυνάµει των δια-
τάξεων του π.δ. 332/1987 (Α΄ 153), στο οποίο συγχω-
νεύεται και λειτουργεί ως παράρτηµά του: αα) το «Ίδρυ-
µα Κοινωνικής Πρόνοιας Πύργου "Αγιος Χαράλαµπος"»,
που συστήθηκε και λειτουργεί δυνάµει των διατάξεων
του π.δ. 384/1990 (Α΄ 152) και το οποίο καταργείται ως
νοµικό πρόσωπο δηµοσίου δικαίου. 
β) Το νοµικό πρόσωπο δηµοσίου δικαίου µε την επωνυ-

µία «Κέντρο Αποθεραπείας-Φυσικής Αποκατάστασης
"Κλεοµένους Οικονόµου Ιατρού"» µε έδρα το Αίγιο, που
συστήθηκε και λειτουργεί δυνάµει των διατάξεων των
προεδρικών διαταγµάτων: 280/1984 (Α΄ 106) και
259/1996 (Α΄ 190).
γ) Το νοµικό πρόσωπο δηµοσίου δικαίου µε την επωνυ-

µία «"Σκαγιοπούλειο" Κέντρο Παιδικής Μέριµνας Αρρέ-
νων» µε έδρα το δήµο Πατρών, που συστήθηκε και λει-
τουργεί δυνάµει των διατάξεων του β.δ. 273/1973 (Α΄
81), στο οποίο συγχωνεύονται και λειτουργούν ως πα-
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ραρτήµατά του: γα) το «Κέντρο Παιδικής Μέριµνας Θη-
λέων» Πατρών, που συστήθηκε και λειτουργεί δυνάµει
των διατάξεων του β.δ. 273/1973 (Α΄ 81) και γβ) η «Μο-
νάδα Σπαστικών Παιδιών» Πατρών, που συστήθηκε και
λειτουργεί δυνάµει των διατάξεων του π.δ. 162/1978 (Α΄
34) και τα οποία καταργούνται ως νοµικά πρόσωπα δη-
µοσίου δικαίου. 
δ) Το νοµικό πρόσωπο δηµοσίου δικαίου µε την επωνυ-

µία «Οργανισµός Δηµόσιας Αντίληψης» µε έδρα το Δήµο
Ζακύνθου (ΟΔΑΖ), που συστήθηκε και λειτουργεί δυνά-
µει των διατάξεων των προεδρικών διαταγµάτων:
105/1973 (Α΄ 178), 279/1984 (Α΄ 106), 382/1990 (Α΄ 151)
και 140/1997 (Α΄ 125).
ε) Το νοµικό πρόσωπο δηµοσίου δικαίου µε την επωνυ-

µία «Ίδρυµα Κοινωνικής Πρόνοιας "Ο Νεοµάρτυς Γεώρ-
γιος"» µε έδρα το Δήµο Ιωαννίνων, που συστήθηκε και
λειτουργεί δυνάµει των διατάξεων του π.δ. 378/1990 (Α΄
149).
στ) Το νοµικό πρόσωπο δηµοσίου δικαίου µε την επω-

νυµία «Κέντρο Παιδικής Μέριµνας Θηλέων» µε έδρα το
Δήµο Ιωαννίνων, που συστήθηκε και λειτουργεί δυνάµει
των διατάξεων του β.δ. 29.11.1922 (Α΄ 257) και β.δ.
273/1973 (Α΄ 81), στο οποίο συγχωνεύονται και λειτουρ-
γούν ως παραρτήµατά του: στα) το «Κέντρο Παιδικής
Μέριµνας Αρρένων» Κόνιτσας, που συστήθηκε και λει-
τουργεί δυνάµει των διατάξεων του β.δ. 273/1973 (Α΄
81) και στβ) το «Κέντρο Παιδικής Μέριµνας Πωγωνια-
νής» Ιωαννίνων, που συστήθηκε και λειτουργεί δυνάµει
των διατάξεων του β.δ. 273/1973 (Α΄ 81) και τα οποία
καταργούνται ως νοµικά πρόσωπα δηµοσίου δικαίου. 
ζ) Το νοµικό πρόσωπο δηµοσίου δικαίου µε την επωνυ-

µία «Θεραπευτήριο Χρονίων Παθήσεων» µε έδρα το δή-
µο Ηγουµενίτσας, που συστήθηκε και λειτουργεί δυνά-
µει των διατάξεων του π.δ. 357/1994 (Α΄ 190), στο οποίο
συγχωνεύονται και λειτουργούν ως παραρτήµατά του:
ζα) το «Ίδρυµα Κοινωνικής Πρόνοιας» Φιλιατών Θε-
σπρωτίας, που συστήθηκε και λειτουργεί δυνάµει των
διατάξεων του π.δ. 1/1984 (Α΄ 519) και το οποίο καταρ-
γείται ως νοµικό πρόσωπο δηµοσίου δικαίου.
η) Το νοµικό πρόσωπο δηµοσίου δικαίου µε την επωνυ-

µία «Κέντρο Παιδικής Μέριµνας Αρρένων» µε έδρα το
Δήµο Φιλιατών Θεσπρωτίας, που συστήθηκε και λειτουρ-
γεί δυνάµει των διατάξεων του β.δ. 273/1973 (Α΄ 81.) 

Ζ) Στην 7η Υγειονοµική Περιφέρεια Κρήτης:
α) Το νοµικό πρόσωπο δηµοσίου δικαίου µε την επωνυ-

µία «Θεραπευτήριο Χρόνιων Παθήσεων» µε έδρα το Δή-
µο Λασιθίου, που συστήθηκε και λειτουργεί δυνάµει των
διατάξεων του β.δ. 393/1966 (Α΄ 101), του π.δ. 340/1985
(Α΄ 118) και του π.δ. 330/1996 (Α΄ 222).
β) Το νοµικό πρόσωπο δηµοσίου δικαίου µε την επωνυ-

µία «Παιδόπολη» µε έδρα το Δήµο Νεάπολης Λασιθίου
Κρήτης, που συστήθηκε και λειτουργεί δυνάµει των δια-
τάξεων του ν.δ. 572/1970 (Α΄ 125).
γ) Το νοµικό πρόσωπο δηµοσίου δικαίου µε την επωνυ-

µία «Παιδικό Αναπτυξιακό Κέντρο» µε έδρα το δήµο Η-
ρακλείου, που συστήθηκε και λειτουργεί δυνάµει των
διατάξεων του π.δ. 263/1989 (Α΄ 124), στο οποίο συγχω-
νεύεται και λειτουργεί ως παράρτηµά του: γα) το «Κέ-
ντρο Περίθαλψης Παιδιών Πόµπιας Ηρακλείου», που συ-
στήθηκε και λειτουργεί δυνάµει των διατάξεων του π.δ.
469/1985 (Α΄ 168) και το οποίο καταργείται ως νοµικό
πρόσωπο δηµοσίου δικαίου.

δ) Το νοµικό πρόσωπο δηµοσίου δικαίου µε την επωνυ-
µία «Κέντρο Παιδικής Μέριµνας Θηλέων» µε έδρα το Η-
ράκλειο Κρήτης που συστήθηκε και λειτουργεί δυνάµει
των διατάξεων του β.δ. 273/1973 (Α΄ 81). 
ε) Το νοµικό πρόσωπο δηµοσίου δικαίου µε την επωνυ-

µία «Θεραπευτήριο Χρόνιων Παθήσεων» µε έδρα το Δή-
µο Χανίων, που συστήθηκε και λειτουργεί δυνάµει των
διατάξεων του π.δ. 579/1977 (Α΄ 191) και π.δ. 13/1986
(Α΄ 6), στο οποίο συγχωνεύεται και λειτουργεί ως πα-
ράρτηµά του: δα) το «Κέντρο Αποκατάστασης Παιδιών
και Νέων Κρήτης», που συστήθηκε και λειτουργεί δυνά-
µει των διατάξεων του ν. 2851/1922 (Α΄ 114), του ν.δ.
15/1922 (Α΄ 275), του β.δ. 273/1973 (Α΄ 81), του β.δ.
314/1973 (Α΄ 93), του π.δ. 267/1991 (Α΄ 100) και του π.δ.
294/1999 (Α΄ 265) και το οποίο καταργείται ως νοµικό
πρόσωπο δηµοσίου δικαίου.
στ) Το νοµικό πρόσωπο δηµοσίου δικαίου µε την επω-

νυµία «'Ίδρυµα Κοινωνικής Πρόνοιας» µε έδρα το δήµο
Ρεθύµνου, που συστήθηκε και λειτουργεί δυνάµει των
διατάξεων του π.δ. 102/1973 (Α΄ 158).

Άρθρο 2
Όργανα Διοίκησης των Μονάδων 

Κοινωνικής Φροντίδας

1. H παράγραφος 2 του άρθρου 15 του ν. 3329/2005
(Α΄ 81) αντικαθίσταται ως ακολούθως: 

«2. Οι Μονάδες Κοινωνικής Φροντίδας στις οποίες συ-
νιστάται θέση Διοικητή είναι οι κάτωθι:

Α) Στην 1η Υγειονοµική Περιφέρεια Αττικής:
α) Το νοµικό πρόσωπο δηµοσίου δικαίου µε την επωνυ-

µία «Αναρρωτήριο Πεντέλης» µε έδρα το Δήµο Πεντέ-
λης.
β) Το νοµικό πρόσωπο δηµοσίου δικαίου µε την επωνυ-

µία «Θεραπευτήριο Χρονίων Παθήσεων Ανατολικής Αθή-
νας» µε έδρα το Δήµο Ελληνικού.

Β) Στη 2η Υγειονοµική Περιφέρεια Πειραιώς και Αιγαίου:
α) Το νοµικό πρόσωπο δηµοσίου δικαίου µε την επωνυ-

µία «Ίδρυµα Κοινωνικής Πρόνοιας "Η Θεοµήτωρ"» µε έ-
δρα το Δήµο Αγιάσου Λέσβου.
β) Το νοµικό πρόσωπο δηµοσίου δικαίου µε την επωνυ-

µία «Κέντρο Αποθεραπείας-Φυσικής και Κοινωνικής Απο-
κατάστασης Ατόµων µε Αναπηρίες» µε έδρα το Δήµο
Ρόδου.
γ) Το νοµικό πρόσωπο δηµοσίου δικαίου µε την επωνυ-

µία «Κέντρο Αποθεραπείας και Αποκατάστασης Παιδιών
Βούλας» (Κ.Α.Α.Π.Β.), µε έδρα το Δήµο Βούλας.
δ) Το νοµικό πρόσωπο δηµοσίου δικαίου µε την επωνυ-

µία «Κέντρο Προστασίας Παιδιών "Μιχαλήνειο"» µε έδρα
το Δήµο Πειραιά.
ε) Το νοµικό πρόσωπο δηµοσίου δικαίου µε την επωνυ-

µία «Θεραπευτήριο Χρονίων Παθήσεων Δυτικής Αθή-
νας» µε έδρα το Δήµο Αγίας Βαρβάρας. 
στ) Το νοµικό πρόσωπο δηµοσίου δικαίου µε την επω-

νυµία «Κέντρο Βρεφών "Η ΜΗΤΕΡΑ"», µε έδρα το Δήµο
Ίλιον Αττικής. 

Γ) Στην 3η Υγειονοµική Περιφέρεια Μακεδονίας:
α) Το νοµικό πρόσωπο δηµοσίου δικαίου µε την επωνυ-

µία «Ίδρυµα Κοινωνικής Πρόνοιας "Ο Άγιος Παντελεή-
µων"» µε έδρα το Δήµο Θεσσαλονίκης.
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Δ) Στην 4η Υγειονοµική Περιφέρεια Μακεδονίας και
Θράκης:
α) Το νοµικό πρόσωπο δηµοσίου δικαίου µε την επωνυ-

µία «Κέντρο Αποκατάστασης Ατόµων µε Αναπηρίες Σερ-
ρών» µε έδρα το Δήµο Σερρών.
β) Το νοµικό πρόσωπο δηµοσίου δικαίου µε την επωνυ-

µία «Κέντρο Περίθαλψης Παιδιών "Ο Άγιος Δηµήτριος"»
µε έδρα το Δήµο Θεσσαλονίκης.
γ) Το νοµικό πρόσωπο δηµοσίου δικαίου µε την επωνυ-

µία «Θεραπευτήριο Χρονίων Παθήσεων» µε έδρα το Δή-
µο Δράµας.
δ) Το νοµικό πρόσωπο δηµοσίου δικαίου µε την επωνυ-

µία «Θεραπευτήριο Χρονίων Παθήσεων Παίδων» µε έ-
δρα το Δήµο Κοµοτηνής. 

Ε) Στην 5η Υγειονοµική Περιφέρεια Θεσσαλίας:
α) Το νοµικό πρόσωπο δηµοσίου δικαίου µε την επωνυ-

µία «Θεραπευτήριο Χρονίων Παθήσεων» µε έδρα το Δή-
µο Δοµοκού Φθιώτιδας.
β) Το νοµικό πρόσωπο δηµοσίου δικαίου µε την επωνυ-

µία «'Ίδρυµα Κοινωνικής Πρόνοιας Ευρυτανίας» µε έδρα
το Δήµο Καρπενησίου, που συστήθηκε και λειτουργεί δυ-
νάµει των διατάξεων του π.δ. 252/1990 (Α΄ 103).
γ) Το νοµικό πρόσωπο δηµοσίου δικαίου µε την επωνυ-

µία «Θεραπευτήριο Χρονίων Παθήσεων Εύβοιας» µε έ-
δρα το Δήµο Χαλκιδέων Εύβοιας.
δ) Το νοµικό πρόσωπο δηµοσίου δικαίου µε την επωνυ-

µία «Κέντρο Περίθαλψης Παιδιών» µε έδρα το Δήµο
Καρδίτσας.
ε) Το νοµικό πρόσωπο δηµοσίου δικαίου µε την επωνυ-

µία «Θεραπευτήριο Χρονίων Παθήσεων» µε έδρα το Δή-
µο Τρικάλων.
στ) Το νοµικό πρόσωπο δηµοσίου δικαίου µε την επω-

νυµία «Θεραπευτήριο Χρονίων Παθήσεων "Ο Αριστεύς"»
µε έδρα το Δήµο Λάρισας.
ΣΤ) Στην 6η Υγειονοµική Περιφέρεια Πελοποννήσου,

Ιονίων Νήσων, Ηπείρου και Δυτικής Ελλάδας:
α) Το νοµικό πρόσωπο δηµοσίου δικαίου µε την επωνυ-

µία «Κέντρο Περίθαλψης Παιδιών» µε έδρα το Δήµο Λε-
χαινών.
β) Το νοµικό πρόσωπο δηµοσίου δικαίου µε την επωνυ-

µία «Θεραπευτήριο Χρονίων Παθήσεων» µε έδρα το Δή-
µο Ηγουµενίτσας.

Ζ) Στην 7η Υγειονοµική Περιφέρεια Κρήτης:
α) Το νοµικό πρόσωπο δηµοσίου δικαίου µε την επωνυ-

µία «Θεραπευτήριο Χρόνιων Παθήσεων» µε έδρα το Δή-
µο Λασιθίου.
β) Το νοµικό πρόσωπο δηµοσίου δικαίου µε την επωνυ-

µία «Παιδικό Αναπτυξιακό Κέντρο» µε έδρα το Δήµο Η-
ρακλείου.
γ) Το νοµικό πρόσωπο δηµοσίου δικαίου µε την επωνυ-

µία «Θεραπευτήριο Χρόνιων Παθήσεων» µε έδρα το Δή-
µο Χανίων.

2. Στο τέλος της παρ. 3 του άρθρου 15 του ν. 3329/2005
(Α΄ 81), προστίθεται περίπτωση 29 ως ακολούθως: 

«29. Να αναθέτει καθήκοντα στο προσωπικό της Μο-
νάδας Κοινωνικής Φροντίδας και να τοποθετεί το προ-
σωπικό αυτό ανά διεύθυνση, τµήµα ή στο παράρτηµα της
Μονάδας Κοινωνικής Φροντίδας.»

3. Στο τέλος της περίπτωσης 19 της παραγράφου 3
του άρθρου 15 του ν. 3329/2005 (Α΄ 81), προστίθεται ε-
δάφιο ως ακολούθως. «Συγκροτεί επιτροπή υπό τον υπο-

διοικητή του παραρτήµατος της Μονάδας Κοινωνικής
Φροντίδας µε σκοπό την επίλυση και προώθηση επιχει-
ρησιακών και λειτουργικών θεµάτων του παραρτήµα-
τος.» 

4. Στην παράγραφο 5 του άρθρου 11 του ν. 3329/2005
(Α΄81), µετά την φράση « και των Προέδρων» προστίθε-
ται η φράση «και Διοικητών».

Άρθρο 3
Διοίκηση Παραρτηµάτων Μονάδων 

Κοινωνικής Φροντίδας

Μετά το άρθρο 15 του ν. 3329/2005 (Α΄81) προστίθε-
ται άρθρο 15Α ως ακολούθως: 

«Άρθρο 15Α
1. Συνιστάται µία θέση Υποδιοικητή στις κάτωθι Μονά-

δες Κοινωνικής Φροντίδας:
α) Το νοµικό πρόσωπο δηµοσίου δικαίου µε την επωνυ-

µία «Κέντρο Αποθεραπείας - Φυσικής και Κοινωνικής Α-
ποκατάστασης Ατόµων µε Αναπηρίες» µε έδρα το Δήµο
Ρόδου.
β) Το νοµικό πρόσωπο δηµοσίου δικαίου µε την επωνυ-

µία «Κέντρο Αποθεραπείας και Αποκατάστασης Παιδιών
Βούλας» (Κ.Α.Α.Π.Β.), µε έδρα το Δήµο Βούλας.
γ) Το νοµικό πρόσωπο δηµοσίου δικαίου µε την επωνυ-

µία «Ίδρυµα Κοινωνικής Πρόνοιας "Ο Άγιος Παντελεή-
µων"» µε έδρα το Δήµο Θεσσαλονίκης.
δ) Το νοµικό πρόσωπο δηµοσίου δικαίου µε την επωνυ-

µία «Θεραπευτήριο Χρονίων Παθήσεων» µε έδρα το Δή-
µο Δράµας.
ε) Το νοµικό πρόσωπο δηµοσίου δικαίου µε την επωνυ-

µία «Κέντρο Περίθαλψης Παιδιών» µε έδρα το Δήµο Λε-
χαινών.
στ) Το νοµικό πρόσωπο δηµοσίου δικαίου µε την επω-

νυµία «Θεραπευτήριο Χρονίων Παθήσεων» µε έδρα το
Δήµο Ηγουµενίτσας.

2. Ο Υποδιοικητής είναι πλήρους απασχόλησης, ορίζε-
ται µε απόφαση του Υπουργού Υγείας και Κοινωνικής
Αλληλεγγύης µε διετή θητεία, η οποία µπορεί να ανανε-
ώνεται. Με ίδια απόφαση επιτρέπεται η πρόωρη λήξη
της θητείας των Υποδιοικητών των Μονάδων Κοινωνικής
Φροντίδας, αζηµίως για το Δηµόσιο. Με απόφαση του Υ-
πουργού Οικονοµικών και Υγείας και Κοινωνικής Αλλη-
λεγγύης καθορίζονται οι αποδοχές των Υποδιοικητών
των Μονάδων Κοινωνικής Φροντίδας. 

3. Ο Υποδιοικητής της Μονάδας Κοινωνικής Φροντίδας
πρέπει να είναι κάτοχος πτυχίου τριτοβάθµιας εκπαίδευ-
σης, να έχει δοκιµασµένη ικανότητα σε θέµατα οργάνω-
σης και διοίκησης, συνεκτιµωµένων των µεταπτυχιακών
σπουδών και της επιστηµονικής εξειδίκευσης σε θέµατα
στρατηγικού σχεδιασµού και προγραµµατισµού, οργά-
νωσης και διοίκησης, καθώς και της ανάλογης εµπειρίας.
Σε θέση Υποδιοικητή µπορεί να διορίζονται και τα πρό-
σωπα της παραγράφου 1 του άρθρου 15 του παρόντος.

4. Μετά τη λήξη ή τη διακοπή της θητείας τους ως υ-
ποδιοικητές, οι λειτουργοί και υπάλληλοι επανέρχονται
στην προηγούµενη θέση τους και ο αντίστοιχος χρόνος
της θητείας ως υποδιοικητές θεωρείται ως χρόνος πραγ-
µατικής υπηρεσίας σε θέση προϊσταµένου τµήµατος ή
διεύθυνσης για κάθε υπηρεσιακή συνέπεια. 

5. Ο Υποδιοικητής της Μονάδας Κοινωνικής Φροντίδας
έχει τις εξής αρµοδιότητες:
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α) Έχει την ευθύνη του ελέγχου και της εύρυθµης λει-
τουργίας των Παραρτηµάτων της Μονάδας Κοινωνικής
Φροντίδας.
β) Εισηγείται στο Διοικητή της Μονάδας Κοινωνικής

Φροντίδας, κατόπιν αιτήµατος του Διοικητή για οποιοδή-
ποτε θέµα και για τα κάτωθι θέµατα: 
βα) για το ετήσιο επιχειρησιακό σχέδιο δράσης του

Παραρτήµατος της Μονάδας Κοινωνικής Φροντίδας, 
ββ) για τη δηµιουργία, µείωση ή συγχώνευση µονάδων

ή τµηµάτων του Παραρτήµατος της Μονάδας Κοινωνικής
Φροντίδας,
βγ) για την ανέγερση, επέκταση, αναδιάταξη και ανα-

κατανοµή των κτιριακών και λοιπών υποδοµών της Μο-
νάδας Κοινωνικής Φροντίδας, 
βδ) για τον οργανισµό του Παραρτήµατος της Μονά-

δας Κοινωνικής Φροντίδας,
βε) για το συνολικό ετήσιο προγραµµατισµό των προ-

σλήψεων του Παραρτήµατος της Μονάδας Κοινωνικής
Φροντίδας και για τις ανάγκες σε επικουρικό προσωπικό,
βστ) για το Ενιαίο Πρόγραµµα Προµηθειών του Παραρ-

τήµατος της Μονάδας Κοινωνικής Φροντίδας, καθώς και
τις τροποποιήσεις του, 
βζ) για τη σκοπιµότητα και τον τρόπο χρηµατοδότησης

για εκτέλεση έργων, υλοποίηση µελετών, προµήθεια πα-
ντός τύπου εξοπλισµού, προµήθεια παντός τύπου ανα-
λώσιµου υλικού και ανάθεση υπηρεσιών.

Άρθρο 4
Λειτουργική και επιστηµονική διασύνδεση 

Μονάδων Κοινωνικής Φροντίδας

Μετά το άρθρο 17 του ν. 3329/2005 (Α΄ 81) προστίθε-
ται άρθρο 17Α ως ακολούθως:

«Άρθρο 17Α
1. Μεταξύ των Μονάδων Κοινωνικής Φροντίδας, των

νοµικών προσώπων δηµοσίου δικαίου που εποπτεύονται
και ελέγχονται από τον Υπουργό Υγείας και Κοινωνικής
Αλληλεγγύης και των Νοσοκοµείων του ΕΣΥ, δηµιουρ-
γείται λειτουργική και επιστηµονική διασύνδεση.

2. Οι Μονάδες Κοινωνικής Φροντίδας που σκοπό έ-
χουν την προώθηση της αναδοχής και υιοθεσίας υποχρε-
ούνται να συνεργάζονται µεταξύ τους προς την αποτε-
λεσµατικότερη επίτευξη του σκοπού τους, προστατεύο-
ντας τα δικαιώµατα των ανηλίκων και των υποψηφίων α-
ναδόχων ή θετών οικογενειών. 

3. Με κοινή απόφαση των Διοικητών ή Προέδρων των
ανωτέρω Μονάδων Κοινωνικής Φροντίδας ρυθµίζονται
θέµατα συνεργασίας των Μονάδων αφορώντα, ιδίως,
την κάλυψη εξαιρετικών και επειγουσών αναγκών µε
διάθεση προσωπικού, την κάλυψη των παρεχοµένων υ-
πηρεσιών της µίας Μονάδας µε προσωπικό που υπηρετεί
σε άλλη Μονάδα για περιορισµένες ώρες ανά ηµέρα ή η-
µέρες ανά εβδοµάδα ή ανά µήνα, τα καθήκοντα και υπο-
χρεώσεις των συµβαλλοµένων, τη διαδικασία παρακο-
λούθησης, τη διάρκεια ισχύος της και ρυθµίζονται θέµα-
τα για την αποτελεσµατικότερη λειτουργία των υπηρε-
σιών των διασυνδεόµενων Μονάδων µε τα οποία επιδιώ-
κεται ο συντονισµός δράσης, λειτουργίας και παροχής υ-
πηρεσιών και η αποτελεσµατικότερη παρέµβαση σε κοι-
νούς ή αλληλοσυµπληρωµένους τοµείς αρµοδιοτήτων.» 

Άρθρο 5
Οργανισµοί Λειτουργίας Μονάδων 

Κοινωνικής Φροντίδας

Το άρθρο 18 του ν. 3329/2005 (Α΄ 81) αντικαθίσταται
ως ακολούθως:

«Άρθρο 18
1. Όλες οι Μονάδες Κοινωνικής Φροντίδας οργανώνο-

νται και λειτουργούν σύµφωνα µε τον Οργανισµό τους,
ο οποίος καταρτίζεται από τον Διοικητή της οικείας Υγει-
ονοµικής Περιφέρειας, ύστερα από εισήγηση του Διοικη-
τικού Συµβουλίου της Μονάδας Κοινωνικής Φροντίδας
και εγκρίνεται µε κοινή απόφαση των Υπουργών Υγείας
και Κοινωνικής Αλληλεγγύης, Εσωτερικών και Οικονοµι-
κών. 

2. Με τον Οργανισµό των Μονάδων Κοινωνικής Φρο-
ντίδας ορίζονται, ιδίως, ο σκοπός τους, η διάρθρωση των
υπηρεσιακών µονάδων τους και των παραρτηµάτων
τους, τα προσόντα των προϊσταµένων οργανικών µονά-
δων Διεύθυνσης, υπηρεσιών και υπηρεσιακών µονάδων
και παραρτηµάτων, ο τρόπος οργάνωσης και λειτουρ-
γίας, ο εσωτερικός κανονισµός λειτουργίας, οι πόροι, η
κατανοµή του προσωπικού, η διαβάθµιση και κατανοµή
των θέσεων, να συνιστώνται νέες θέσεις εφόσον διευρύ-
νονται οι παρεχόµενες υπηρεσίες, να µετατρέπονται κα-
τά κλάδο και κατηγορία θέσεις, να καθορίζονται τα προ-
σόντα πρόσληψης του προσωπικού και οι αρµοδιότητές
του. 

3. Με απόφαση της παραγράφου 1 του παρόντος µπο-
ρεί να συγχωνεύονται ή να καταργούνται ολικώς ή µερι-
κώς παραρτήµατα Μονάδων Κοινωνικής Φροντίδας, να
δηµιουργούνται νέα παραρτήµατα, να ρυθµίζονται θέµα-
τα που ανακύπτουν σχετικά µε την κατανοµή του προ-
σωπικού αυτών και κάθε άλλο σχετικό θέµα.»

Άρθρο 6
Ρύθµιση θεµάτων προσωπικού

1. Οι οργανικές θέσεις των νοµικών προσώπων που
καταργούνται και συγχωνεύονται µεταφέρονται αυτοδι-
καίως στην αντίστοιχη Μονάδα Κοινωνικής Φροντίδας.
Οι µόνιµοι υπάλληλοι των Μονάδων Κοινωνικής Φροντί-
δας που κατέχουν οργανικές θέσεις διατηρούν τις θέ-
σεις που κατέχουν κατά κλάδο, κατηγορία και ειδικότητα
κατά τη δηµοσίευση αυτού του νόµου, µεταφέρονται αυ-
τοδικαίως µε τις οργανικές θέσεις τους στην αντίστοιχη
Μονάδα Κοινωνικής Φροντίδας. 

2. Το προσωπικό που κατέχει προσωποπαγείς θέσεις
διατηρεί τις θέσεις του, οι οποίες µεταφέρονται αυτοδι-
καίως ως προσωποπαγείς θέσεις στην αντίστοιχη Μονά-
δα Κοινωνικής Φροντίδας.

3. Για την κατά τα προηγούµενα αυτοδίκαιη µεταφορά
οργανικών ή προσωποπαγών θέσεων, εκδίδεται διαπι-
στωτική πράξη του Υπουργού Υγείας και Κοινωνικής Αλ-
ληλεγγύης.

4. Ο συνολικός χρόνος υπηρεσίας του υπαλλήλου, που
έχει διανυθεί στον φορέα από τον οποίο αυτός προέρχε-
ται, θεωρείται ως πραγµατική υπηρεσία στον φορέα ό-
που µεταφέρεται για όλα τα θέµατα της υπηρεσιακής και
µισθολογικής του κατάστασης. 
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5. Μετά τη δηµοσίευση του παρόντος νόµου θα ανατε-
θούν στο προσωπικό αυτό αρµοδιότητες µε απόφαση
του Διοικητή ή Προέδρου της Μονάδας Κοινωνικής Φρο-
ντίδας.

Άρθρο 7
Περιουσία Μονάδων Κοινωνικής Φροντίδας

1. Η κυριότητα και κάθε άλλο εµπράγµατο δικαίωµα ε-
πί του συνόλου της κινητής και ακίνητης περιουσίας των
νοµικών προσώπων δηµοσίου δικαίου που καταργούνται
ως αυτοτελή νοµικά πρόσωπα δηµοσίου δικαίου και λει-
τουργούν ως παραρτήµατα Μονάδων Κοινωνικής Φρο-
ντίδας, περιέρχονται αυτοδικαίως χωρίς την τήρηση ο-
ποιουδήποτε τύπου, πράξης ή συµβολαίου και χωρίς α-
ντάλλαγµα, στους φορείς στους οποίους συγχωνεύο-
νται, µε την επιφύλαξη της κείµενης νοµοθεσίας για δω-
ρεές, κληρονοµιές και κληροδοσίες, οι οποίοι έχουν στο
εξής την αποκλειστική χρήση και διαχείριση των περιου-
σιακών στοιχείων των καταργούµενων φορέων, αλλά και
την ευθύνη για τη διαφύλαξη και τη διαχείριση του αρ-
χείου τους. Μέσα σε ένα µήνα από τη δηµοσίευση του
παρόντος νόµου, το όργανο διοίκησης του φορέα στον
οποίο συγχωνεύονται οι καταργούµενοι φορείς, σύµφω-
να µε τις διατάξεις του παρόντος άρθρου, υποχρεούται
στη διενέργεια απογραφής όλων των κινητών και ακινή-
των που περιέρχονται στην κυριότητα και στην αποκλει-
στική χρήση και διαχείρισή του. Η έκθεση απογραφής,
που περιγράφει τα ακίνητα, καθώς και τα λοιπά εµπράγ-
µατα δικαιώµατα επί των ακινήτων, καταχωρίζεται ατε-
λώς στα οικεία βιβλία του υποθηκοφυλακείου ή άλλων
αρµόδιων αρχών.

2. Απαιτήσεις, υποχρεώσεις, πάσης φύσεως εκκρεµό-
τητες που υφίστανται και ταµειακά υπόλοιπα κατά την
κατάργηση των πιο πάνω νοµικών προσώπων δηµοσίου
δικαίου µεταφέρονται στις Μονάδες Κοινωνικής Φροντί-
δας στις οποίες συγχωνεύθηκαν. Εκκρεµείς δίκες συνε-
χίζονται από τους φορείς στους οποίους συγχωνεύτη-
καν τα καταργούµενα νοµικά πρόσωπα. 

Άρθρο 8
Κατάργηση νοµικών προσώπων

1. Από τη δηµοσίευση του νόµου αυτού καταργείται το
νοµικό πρόσωπο δηµοσίου δικαίου µε την επωνυµία «Θε-
ραπευτήριο Χρονίων Παθήσεων Καρδίτσας» το οποίο
συστάθηκε και λειτουργεί δυνάµει των διατάξεων του
π.δ. 291/1984 (Α΄ 108). 

2. Η κινητή και ακίνητη περιουσία του νοµικού αυτού
προσώπου περιέρχεται αυτοδικαίως στην Μονάδα Κοι-
νωνικής Φροντίδας µε την επωνυµία «Κέντρο Περίθαλ-
ψης Παιδιών» µε έδρα το Δήµο Καρδίτσας, η οποία και
διαθέτει τα περιουσιακά στοιχεία του καταργούµενου
φορέα, για τα οποία υπάρχει δέσµευση από τις περί κλη-
ρονοµιών, κληροδοσιών και δωρεών διατάξεις, ειδικά και
αποκλειστικά για το σκοπό για τον οποίο αφιερώθηκαν
και µε τους όρους που τέθηκαν µε τις πράξεις εν ζωή ή
αιτία θανάτου. Οι οργανικές θέσεις που προβλέπονται
στην παραπάνω διάταξη, όπως αυτές ισχύουν και το
προσωπικό του καταργούµενου φορέα µεταφέρονται
αυτοδικαίως στην Μονάδα Κοινωνικής Φροντίδας. Για
την αυτοδίκαιη µεταφορά εκδίδεται διαπιστωτική πράξη
του Υπουργού Υγείας και Κοινωνικής Αλληλεγγύης, η ο-
ποία δηµοσιεύεται στην Εφηµερίδα της Κυβερνήσεως. 

Άρθρο 9
Λοιπές Διατάξεις

1. Ηµεροµηνία έναρξης λειτουργίας των Μονάδων
Κοινωνικής Φροντίδας είναι η δηµοσίευση του παρόντος
νόµου.

2. Η θητεία των υπηρετούντων Διοικητών ή Προέδρων
και µελών των Διοικητικών Συµβουλίων των Μονάδων
Κοινωνικής Φροντίδας που καταργήθηκαν µε τη συγχώ-
νευσή τους και πλέον λειτουργούν ως παραρτήµατα Μο-
νάδων Κοινωνικής Φροντίδας λήγει αυτοδίκαια µε τη δη-
µοσίευση του παρόντος νόµου αζηµίως για το Δηµόσιο. 

3. Με απόφαση του Υπουργού Υγείας και Κοινωνικής
Αλληλεγγύης διορίζονται Διοικητές, υποδιοικητές, Πρό-
εδροι και µέλη των διοικητικών συµβουλίων εντός τριά-
ντα ηµερών από τη δηµοσίευση του παρόντος. Η θητεία
των υπηρετούντων, κατά την ψήφιση του νόµου αυτού
Διοικητών, Προέδρων, Αντιπροέδρων και µελών του Διοι-
κητικού Συµβουλίου των Μονάδων Κοινωνικής Φροντί-
δας λήγει αυτοδίκαια και αζηµίως για το Δηµόσιο την η-
µεροµηνία έκδοσης της απόφασης του προηγούµενου ε-
δαφίου.

4. Μέχρι την κατάρτιση νέου Οργανισµού οι Μονάδες
Κοινωνικής Φροντίδας διατηρούν τον Οργανισµό που έ-
χουν και λειτουργούν σύµφωνα µε αυτόν, καθώς και οι
Οργανισµοί των παραρτηµάτων διατηρούνται και λει-
τουργούν σύµφωνα µε αυτούς εκτός των διατάξεων που
έρχονται σε αντίθεση µε τις ρυθµίσεις του παρόντος.

5. Εντός χρονικού διαστήµατος δύο µηνών από τη συ-
γκρότησή τους υποχρεούνται τα Διοικητικά Συµβούλια
των Μονάδων Κοινωνικής Φροντίδας µετά από έγκριση
του Διοικητή της οικείας Υγειονοµικής Περιφέρειας να
υποβάλλουν στο Υπουργείο Υγείας και Κοινωνικής Αλ-
ληλεγγύης τον Οργανισµό κάθε Μονάδας Κοινωνικής
Φροντίδας. Με τη δηµοσίευση της κοινής υπουργικής α-
πόφασης της παραγράφου 1 του άρθρου 4 του παρόντος
νόµου καταργούνται τα προεδρικά διατάγµατα και κάθε
αντίθετη διάταξη νόµου που ρύθµιζε την οργάνωση και
λειτουργία των Μονάδων Κοινωνικής Φροντίδας και των
παραρτηµάτων τους.

6. Στον προϋπολογισµό του τρέχοντος έτους των Μο-
νάδων Κοινωνικής Φροντίδας, εγγράφονται υποχρεωτι-
κά όλες οι απαιτήσεις και υποχρεώσεις, έσοδα και έξοδα
των καταργούµενων νοµικών προσώπων δηµοσίου δικαί-
ου που συγχωνεύθηκαν σε αυτές και λειτουργούν ως
παραρτήµατά τους και εκτελούνται µε ευθύνη των οργά-
νων διοίκησης αυτών.

7. Η εκκαθάριση της µισθοδοσίας του προσωπικού των
Μονάδων Κοινωνικής Φροντίδας που καταργήθηκαν µε
τη συγχώνευσή τους, καθώς και οι επιχορηγήσεις για
την αντιµετώπιση λειτουργικών δαπανών εξακολουθούν
να γίνονται σε βάρος των Κωδικών Αριθµών Εξόδων του
προϋπολογισµού του Υπουργείου Υγείας και Κοινωνικής
Αλληλεγγύης.

8. Τα υπηρεσιακά συµβούλια των Μονάδων Κοινωνικής
Φροντίδας εξακολουθούν να λειτουργούν µέχρι τη δη-
µοσίευση απόφασης του Υπουργού Υγείας και Κοινωνι-
κής Αλληλεγγύης περί συγκρότησης των νέων υπηρε-
σιακών συµβουλίων.

9. Το προσωπικό που κατά τη δηµοσίευση του παρό-
ντος νόµου κατέχει θέσεις οι οποίες προβλέπονται στην
παράγραφο 1 του άρθρου 115 του π.δ. 95/2000 (Α΄ 76)
και προσφέρει υπηρεσίες στις Μονάδες Κοινωνικής Φρο-
ντίδας εξακολουθεί να ασκεί τα καθήκοντά του στις µο-
νάδες αυτές.
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ΚΕΦΑΛΑΙΟ Β΄
ΠΑΡΟΧΗ ΥΠΗΡΕΣΙΩΝ ΦΥΣΙΚΗΣ ΚΑΙ ΙΑΤΡΙΚΗΣ 
ΑΠΟΚΑΤΑΣΤΑΣΗΣ ΑΠΟ ΤΟ ΕΘΝΙΚΟ ΣΥΣΤΗΜΑ 

ΥΓΕΙΑΣ ΜΕ ΤΗΝ ΕΝΤΑΞΗ ΤΩΝ Κ.Α.Φ.Κ.Α. 
ΚΑΙ ΚΕΚΥΚΑΜΕΑ ΣΤΟ Ε.Σ.Υ. 

Άρθρο 10
Ένταξη των Κέντρων Αποθεραπείας - 

Φυσικής και Κοινωνικής Αποκατάστασης 
και ΚΕΚΥΚΑΜΕΑ στο Ε.Σ.Υ.

Οι υπηρεσίες αποκατάστασης ενισχύονται µε την έ-
νταξη των Κέντρων Αποθεραπείας - Φυσικής και Κοινω-
νικής Αποκατάστασης (ΚΑΦΚΑ) και ΚΕΚΥΚΑΜΕΑ στο Ε-
θνικό Σύστηµα Υγείας. Με την ένταξή τους στα νοσοκο-
µεία επιτυγχάνεται η παροχή υπηρεσιών αποκατάστα-
σης στον πάσχοντα πολίτη ώστε να κατευθύνει τη διαδι-
κασία ανάρρωσής του, να ενισχύσει τις λειτουργικές ικα-
νότητές του, να υποκαταστήσει τις χαµένες λειτουργίες
του και µε τη βοήθεια της κατάλληλης υποστηρικτικής
τεχνολογίας, να προάγει τη λειτουργική αυτονοµία και
να συνδράµει στην οικογενειακή και επαγγελµατική επα-
νένταξη του πολίτη µε αναπηρία παρεµβαίνοντας κατάλ-
ληλα στη διαµόρφωση των συνθηκών του περιβάλλο-
ντός του.

Άρθρο 11
Δίκτυο Φυσικής και Ιατρικής Αποκατάστασης

Μετά το άρθρο 9 του ν. 2889/2001 (Α΄ 37) προστίθεται
άρθρο 9Α ως ακολούθως:

«Άρθρο 9Α
1. Οι παρακάτω Μονάδες Κοινωνικής Φροντίδας κα-

ταργούνται ως νοµικά πρόσωπα δηµοσίου δικαίου, ε-
ντάσσονται στο Εθνικό Σύστηµα Υγείας ως οργανικές
µονάδες των νοσοκοµείων που υπάγονται και µετονοµά-
ζονται ως ακολούθως:
α) Το νοµικό πρόσωπο δηµοσίου δικαίου µε την επωνυ-

µία «Κέντρο Εκπαίδευσης Κοινωνικής Υποστήριξης και
Κατάρτισης Ατόµων µε Αναπηρίες» (ΚΕΚΥΚΑΜΕΑ) Λέ-
σβου, που συστήθηκε και λειτουργεί δυνάµει των διατά-
ξεων της µε αριθµό Π4/οικ.3407/19.6.1996 απόφασης
του Υπουργού Υγείας και Πρόνοιας και του άρθρου 13
του ν. 2646/1998 (Α΄ 236) καταργείται ως νοµικό πρόσω-
πο δηµοσίου δικαίου, µετονοµάζεται σε Κέντρο Φυσικής
και Ιατρικής Αποκατάστασης και εντάσσεται στο Γενικό
Νοσοκοµείο Μυτιλήνης «Βοστάνειο».
β) Το νοµικό πρόσωπο δηµοσίου δικαίου µε την επωνυ-

µία «Κέντρο Εκπαίδευσης Κοινωνικής Υποστήριξης και
Κατάρτισης Ατόµων µε Αναπηρίες» (ΚΕΚΥΚΑΜΕΑ) Δω-
δεκανήσου, που συστήθηκε και λειτουργεί δυνάµει των
διατάξεων της µε αριθµό Π4/οικ.3407/19.6.1996 απόφα-
σης του Υπουργού Υγείας και Πρόνοιας και του άρθρου
13 του ν. 2646/1998 (Α΄ 236), καταργείται ως νοµικό
πρόσωπο δηµοσίου δικαίου, µετονοµάζεται σε Κέντρο
Φυσικής και Ιατρικής Αποκατάστασης και εντάσσεται
στο Γενικό Νοσοκοµείο Ρόδου.
γ) Το νοµικό πρόσωπο δηµοσίου δικαίου µε την επωνυ-

µία «Κέντρο Εκπαίδευσης Κοινωνικής Υποστήριξης και
Κατάρτισης Ατόµων µε Αναπηρίες» (ΚΕΚΥΚΑΜΕΑ) Σά-
µου, που συστήθηκε και λειτουργεί δυνάµει των διατάξε-
ων της µε αριθµό Π4/οικ.3407/19.6.1996 απόφασης του
Υπουργού Υγείας και Πρόνοιας και του άρθρου 13 του

ν. 2646/1998 (Α΄ 236), καταργείται ως νοµικό πρόσωπο
δηµοσίου δικαίου, µετονοµάζεται σε Κέντρο Φυσικής και
Ιατρικής Αποκατάστασης και εντάσσεται στο Γενικό Νο-
σοκοµείο Σάµου «Ο Άγιος Παντελεήµων».
δ) Το νοµικό πρόσωπο δηµοσίου δικαίου µε την επωνυ-

µία «Κέντρο Εκπαίδευσης Κοινωνικής Υποστήριξης και
Κατάρτισης Ατόµων µε Αναπηρίες» (ΚΕΚΥΚΑΜΕΑ) Χίου,
που συστήθηκε και λειτουργεί δυνάµει των διατάξεων
της µε αριθµό Π4/οικ.3407/19.6.1996 απόφασης του Υ-
πουργού Υγείας και Πρόνοιας και του άρθρου 13 του
ν. 2646/1998 (Α΄ 236), καταργείται ως νοµικό πρόσωπο
δηµοσίου δικαίου, µετονοµάζεται σε Κέντρο Φυσικής και
Ιατρικής Αποκατάστασης και εντάσσεται στο Γενικό Νο-
σοκοµείο Χίου «Σκυλίτσειο».
ε) Το νοµικό πρόσωπο δηµοσίου δικαίου µε την επωνυ-

µία «Κέντρο Εκπαίδευσης Κοινωνικής Υποστήριξης και
Κατάρτισης Ατόµων µε Αναπηρίες» (ΚΕΚΥΚΑΜΕΑ) Κυ-
κλάδων, που συστήθηκε και λειτουργεί δυνάµει των δια-
τάξεων της µε αριθµό Π4/οικ.3407/19.6.1996 απόφασης
του Υπουργού Υγείας και Πρόνοιας και του άρθρου 13
του ν. 2646/1998 (Α΄ 236), καταργείται ως νοµικό πρό-
σωπο δηµοσίου δικαίου, µετονοµάζεται σε Κέντρο Φυσι-
κής και Ιατρικής Αποκατάστασης και εντάσσεται στο Γε-
νικό Νοσοκοµείο Σύρου «Βαρδάκειο και Πρώιο».
στ) Το νοµικό πρόσωπο δηµοσίου δικαίου µε την επω-

νυµία «Κέντρο Αποθεραπείας - Φυσικής και Κοινωνικής
Αποκατάστασης» Αµυνταίου Φλώρινας, που συστήθηκε
και λειτουργεί δυνάµει των διατάξεων των προεδρικών
διαταγµάτων 444/1980 (Α΄ 117), 280/1985 (Α΄ 104) και
258/1996 (Α΄ 190) και το νοµικό πρόσωπο δηµοσίου δι-
καίου µε την επωνυµία «Κέντρο Εκπαίδευσης Κοινωνι-
κής Υποστήριξης και Κατάρτισης Ατόµων µε Αναπηρίες»
(ΚΕΚΥΚΑΜΕΑ) Φλώρινας, που συστήθηκε και λειτουργεί
δυνάµει των διατάξεων της µε αριθµό Π4/οικ.3407/
19.6.1996 απόφασης του Υπουργού Υγείας και Πρόνοιας
και του άρθρου 13 του ν. 2646/1998 (Α΄ 236), καταργού-
νται ως νοµικά πρόσωπα δηµοσίου δικαίου, µετονοµάζο-
νται σε Κέντρο Φυσικής και Ιατρικής Αποκατάστασης και
εντάσσονται στο Γενικό Νοσοκοµείο Φλώρινας «Ελένη
Θ. Δηµητρίου».
ζ) Το νοµικό πρόσωπο δηµοσίου δικαίου µε την επωνυ-

µία «Κέντρο Αποθεραπείας - Αποκατάστασης και Κοινω-
νικής Στήριξης Ατόµων µε Αναπηρίες» Καστοριάς, που
συστήθηκε και λειτουργεί δυνάµει των διατάξεων των
προεδρικών διαταγµάτων 311/1985 (Α΄ 114) και
257/1996 (Α΄ 190), καταργείται ως νοµικό πρόσωπο δη-
µοσίου δικαίου, µετονοµάζεται σε Κέντρο Φυσικής και
Ιατρικής Αποκατάστασης και εντάσσεται στο Γενικό Νο-
σοκοµείο Καστοριάς.

η) Το νοµικό πρόσωπο δηµοσίου δικαίου µε την επω-
νυµία «Κέντρο Εκπαίδευσης Κοινωνικής Υποστήριξης
και Κατάρτισης Ατόµων µε Αναπηρίες» (ΚΕΚΥΚΑΜΕΑ)
Ηµαθίας, που συστήθηκε και λειτουργεί δυνάµει των δια-
τάξεων της µε αριθµό Π4/οικ.3407/19.6.1996 απόφασης
του Υπουργού Υγείας και Πρόνοιας και του άρθρου 13
του ν. 2646/1998 (Α΄ 236) καταργείται ως νοµικό πρόσω-
πο δηµοσίου δικαίου, µετονοµάζεται σε Κέντρο Φυσικής
και Ιατρικής Αποκατάστασης και εντάσσεται στο Γενικό
Νοσοκοµείο Βέροιας.
θ) Το νοµικό πρόσωπο δηµοσίου δικαίου µε την επωνυ-

µία «Κέντρο Εκπαίδευσης Κοινωνικής Υποστήριξης και
Κατάρτισης Ατόµων µε Αναπηρίες» (ΚΕΚΥΚΑΜΕΑ) Πέλ-
λας, που συστήθηκε και λειτουργεί δυνάµει των διατάξε-
ων της µε αριθµό Π4/οικ.3407/19.6.1996 απόφασης του
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Υπουργού Υγείας και Πρόνοιας και του άρθρου 13 του
ν. 2646/1998 (Α΄ 236), καταργείται ως νοµικό πρόσωπο
δηµοσίου δικαίου, µετονοµάζεται σε Κέντρο Φυσικής και
Ιατρικής Αποκατάστασης και εντάσσεται στο Γενικό Νο-
σοκοµείο Έδεσσας.
ι) Το νοµικό πρόσωπο δηµοσίου δικαίου µε την επωνυ-

µία «Κέντρο Αποθεραπείας - Φυσικής και Κοινωνικής Α-
ποκατάστασης» Νιγρίτας Σερρών, που συστήθηκε και
λειτουργεί δυνάµει των διατάξεων των προεδρικών δια-
ταγµάτων 256/1973 (Α΄ 215), 300/1985 (Α΄ 112) και
256/1996 (Α΄ 190), καταργείται ως νοµικό πρόσωπο δη-
µοσίου δικαίου, µετονοµάζεται σε Κέντρο Φυσικής και
Ιατρικής Αποκατάστασης και εντάσσεται στο Γενικό Νο-
σοκοµείο Σερρών.
κ) Το νοµικό πρόσωπο δηµοσίου δικαίου µε την επωνυ-

µία «Κέντρο Εκπαίδευσης Κοινωνικής Υποστήριξης και
Κατάρτισης Ατόµων µε Αναπηρίες» (ΚΕΚΥΚΑΜΕΑ) Χαλ-
κιδικής, που συστήθηκε και λειτουργεί δυνάµει των δια-
τάξεων της µε αριθµό Π4/οικ.3407/19.6.1996 απόφασης
του Υπουργού Υγείας και Πρόνοιας και του άρθρου 13
του ν. 2646/1998 (Α΄ 236), καταργείται ως νοµικό πρό-
σωπο δηµοσίου δικαίου, µετονοµάζεται σε Κέντρο Φυσι-
κής και Ιατρικής Αποκατάστασης και εντάσσεται στο Γε-
νικό Νοσοκοµείο Χαλκιδικής.
λ) Το νοµικό πρόσωπο δηµοσίου δικαίου µε την επωνυ-

µία «Κέντρο Εκπαίδευσης Κοινωνικής Υποστήριξης και
Κατάρτισης Ατόµων µε Αναπηρίες» (ΚΕΚΥΚΑΜΕΑ) Κα-
βάλας, που συστήθηκε και λειτουργεί δυνάµει των διατά-
ξεων της µε αριθµό Π4/οικ.3407/19.6.1996 απόφασης
του Υπουργού Υγείας και Πρόνοιας και του άρθρου 13
του ν. 2646/1998 (Α΄ 236), καταργείται ως νοµικό πρό-
σωπο δηµοσίου δικαίου, µετονοµάζεται σε Κέντρο Φυσι-
κής και Ιατρικής Αποκατάστασης και εντάσσεται στο Γε-
νικό Νοσοκοµείο Καβάλας.

µ) Το νοµικό πρόσωπο δηµοσίου δικαίου µε την επωνυ-
µία «Κέντρο Εκπαίδευσης Κοινωνικής Υποστήριξης και
Κατάρτισης Ατόµων µε Αναπηρίες» (ΚΕΚΥΚΑΜΕΑ) Έ-
βρου, που συστήθηκε και λειτουργεί δυνάµει των διατά-
ξεων της µε αριθµό Π4/οικ.3407/19.6.1996 απόφασης
του Υπουργού Υγείας και Πρόνοιας και του άρθρου 13
του ν. 2646/1998 (Α΄ 236), καταργείται ως νοµικό πρό-
σωπο δηµοσίου δικαίου, µετονοµάζεται σε Κέντρο Φυσι-
κής και Ιατρικής Αποκατάστασης και εντάσσεται στο Πα-
νεπιστηµιακό Γενικό Νοσοκοµείο Αλεξανδρούπολης. 
ν) Το νοµικό πρόσωπο δηµοσίου δικαίου µε την επωνυ-

µία «Κέντρο Εκπαίδευσης Κοινωνικής Υποστήριξης και
Κατάρτισης Ατόµων µε Αναπηρίες» (ΚΕΚΥΚΑΜΕΑ) Ξάν-
θης, που συστήθηκε και λειτουργεί δυνάµει των διατάξε-
ων της µε αριθµό Π4/οικ.3407/19.6.1996 απόφασης του
Υπουργού Υγείας και Πρόνοιας και του άρθρου 13 του
ν. 2646/1998 (Α΄ 236), καταργείται ως νοµικό πρόσωπο
δηµοσίου δικαίου, µετονοµάζεται σε Κέντρο Φυσικής και
Ιατρικής Αποκατάστασης και εντάσσεται στο Γενικό Νο-
σοκοµείο Ξάνθης.
ξ) Το νοµικό πρόσωπο δηµοσίου δικαίου µε την επωνυ-

µία «Κέντρο Εκπαίδευσης Κοινωνικής Υποστήριξης και
Κατάρτισης Ατόµων µε Αναπηρίες» (ΚΕΚΥΚΑΜΕΑ) Ρο-
δόπης, που συστήθηκε και λειτουργεί δυνάµει των διατά-
ξεων της µε αριθµό Π4/οικ.3407/19.6.1996 απόφασης
του Υπουργού Υγείας και Πρόνοιας και του άρθρου 13
του ν. 2646/1998 (Α΄ 236), καταργείται ως νοµικό πρό-
σωπο δηµοσίου δικαίου, µετονοµάζεται σε Κέντρο Φυσι-
κής και Ιατρικής Αποκατάστασης και εντάσσεται στο Γε-
νικό Νοσοκοµείο Κοµοτηνής «Σισµανόγλειο».

ο) Το νοµικό πρόσωπο δηµοσίου δικαίου µε την επωνυ-
µία «Κέντρο Εκπαίδευσης Κοινωνικής Υποστήριξης και
Κατάρτισης Ατόµων µε Αναπηρίες» (ΚΕΚΥΚΑΜΕΑ)
Φθιώτιδας, που συστήθηκε και λειτουργεί δυνάµει των
διατάξεων της µε αριθµό Π4/οικ.3407/19.6.1996 απόφα-
σης του Υπουργού Υγείας και Πρόνοιας και του άρθρου
13 του ν. 2646/1998 (Α΄ 236), καταργείται ως νοµικό
πρόσωπο δηµοσίου δικαίου, µετονοµάζεται σε Κέντρο
Φυσικής και Ιατρικής Αποκατάστασης και εντάσσεται
στο Γενικό Νοσοκοµείο Λαµίας.
π) Το νοµικό πρόσωπο δηµοσίου δικαίου µε την επωνυ-

µία «Κέντρο Εκπαίδευσης Κοινωνικής Υποστήριξης και
Κατάρτισης Ατόµων µε Αναπηρίες» (ΚΕΚΥΚΑΜΕΑ) Ευ-
βοίας, που συστήθηκε και λειτουργεί δυνάµει των διατά-
ξεων της µε αριθµό Π4/οικ.3407/19.6.1996 απόφασης
του Υπουργού Υγείας και Πρόνοιας και του άρθρου 13
του ν. 2646/1998 (Α΄ 236), καταργείται ως νοµικό πρό-
σωπο δηµοσίου δικαίου, µετονοµάζεται σε Κέντρο Φυσι-
κής και Ιατρικής Αποκατάστασης και εντάσσεται στο Γε-
νικό Νοσοκοµείο Χαλκίδας.
ρ) Το νοµικό πρόσωπο δηµοσίου δικαίου µε την επωνυ-

µία «Κέντρο Εκπαίδευσης Κοινωνικής Υποστήριξης και
Κατάρτισης Ατόµων µε Αναπηρίες» (ΚΕΚΥΚΑΜΕΑ) Βοι-
ωτίας, που συστήθηκε και λειτουργεί δυνάµει των διατά-
ξεων της µε αριθµό Π4/οικ.3407/19.6.1996 απόφασης
του Υπουργού Υγείας και Πρόνοιας και του άρθρου 13
του ν. 2646/1998 (Α΄ 236), καταργείται ως νοµικό πρό-
σωπο δηµοσίου δικαίου, µετονοµάζεται σε Κέντρο Φυσι-
κής και Ιατρικής Αποκατάστασης και εντάσσεται στο Γε-
νικό Νοσοκοµείο Θηβών.
σ) Το νοµικό πρόσωπο δηµοσίου δικαίου µε την επωνυ-

µία «Κέντρο Εκπαίδευσης Κοινωνικής Υποστήριξης και
Κατάρτισης Ατόµων µε Αναπηρίες» (ΚΕΚΥΚΑΜΕΑ) Καρ-
δίτσας, που συστήθηκε και λειτουργεί δυνάµει των δια-
τάξεων της µε αριθµό Π4/οικ.3407/19.6.1996 απόφασης
του Υπουργού Υγείας και Πρόνοιας και του άρθρου 13
του ν. 2646/1998 (Α΄ 236), καταργείται ως νοµικό πρό-
σωπο δηµοσίου δικαίου, µετονοµάζεται σε Κέντρο Φυσι-
κής και Ιατρικής Αποκατάστασης και εντάσσεται στο Γε-
νικό Νοσοκοµείο Καρδίτσας.
τ) Το νοµικό πρόσωπο δηµοσίου δικαίου µε την επωνυ-

µία «Κέντρο Αποθεραπείας - Φυσικής και Κοινωνικής Α-
ποκατάστασης Ατόµων µε Αναπηρίες» Αµφιλοχίας, που
συστήθηκε και λειτουργεί δυνάµει των διατάξεων των
προεδρικών διαταγµάτων 364/1989 (Α΄ 162) και
255/1996 (Α΄ 96) και το νοµικό πρόσωπο δηµοσίου δικαί-
ου µε την επωνυµία «Κέντρο Εκπαίδευσης Κοινωνικής
Υποστήριξης και Κατάρτισης Ατόµων µε Αναπηρίες»
(ΚΕΚΥΚΑΜΕΑ) Αιτωλοακαρνανίας, που συστήθηκε και
λειτουργεί δυνάµει των διατάξεων της µε αριθµό
Π4/οικ.3407/ 19.6.1996 απόφασης του Υπουργού Υγείας
και Πρόνοιας και του άρθρου 13 του ν. 2646/1998 (Α΄
236), καταργούνται ως νοµικά πρόσωπα δηµοσίου δικαί-
ου, µετονοµάζονται σε Κέντρα Φυσικής και Ιατρικής Α-
ποκατάστασης και εντάσσονται στο Γενικό Νοσοκοµείο
Αγρινίου.
υ) Το νοµικό πρόσωπο δηµοσίου δικαίου µε την επωνυ-

µία «Κέντρο Στήριξης Ατόµων µε Αναπηρίες» µε έδρα το
Δήµο Άµφισσας, που συστήθηκε δυνάµει των διατάξεων
της περίπτωσης δ΄ της παρ. 1 του άρθρου 13 του
ν. 2646/1998 (Α΄ 236) και της παρ. 2 του άρθρου 30 του
ν. 3730/2008 (Α΄ 262) και της κοινής απόφασης µε αριθ-
µό Π3α/Φ.ΘΕΣΜ./ΓΠ153742/14.2.2011 των Υπουργών Ε-
σωτερικών, Αποκέντρωσης και Ηλεκτρονικής Διακυβέρ-
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νησης, Οικονοµικών και Υγείας και Κοινωνικής Αλληλεγ-
γύης (Β΄ 311), καταργείται ως νοµικό πρόσωπο δηµοσί-
ου δικαίου, µετονοµάζεται σε Κέντρο Φυσικής και Ιατρι-
κής Αποκατάστασης και εντάσσεται στο Γενικό Νοσοκο-
µείο Άµφισσας.
φ) Το νοµικό πρόσωπο δηµοσίου δικαίου µε την επω-

νυµία «Κέντρο Αποθεραπείας - Φυσικής και Κοινωνικής
Αποκατάστασης Ατόµων µε Αναπηρίες» Κορίνθου, που
συστήθηκε και λειτουργεί δυνάµει των διατάξεων των
προεδρικών διαταγµάτων 380/1990 (Α΄ 150) και
103/2000 (Α΄ 99) και µετονοµάστηκε µε το άρθρο 7 του
ν. 3209/2003, καταργείται ως νοµικό πρόσωπο δηµοσίου
δικαίου, µετονοµάζεται σε Κέντρο Φυσικής και Ιατρικής
Αποκατάστασης και εντάσσεται στο Γενικό Νοσοκοµείο
Κορίνθου.
χ) Το νοµικό πρόσωπο δηµοσίου δικαίου µε την επωνυ-

µία «Εθνικό Ίδρυµα Αποκατάστασης Αναπήρων» Ν. Α-
χαΐας που συστήθηκε και λειτουργεί δυνάµει των διατά-
ξεων του β.δ. 334/1973 (Α΄ 100) και της υπουργικής από-
φασης µε αριθµό Γ4α/Φ30/88847/8.4.1983 (B΄ 252), κα-
ταργείται ως νοµικό πρόσωπο δηµοσίου δικαίου, µετονο-
µάζεται σε Κέντρο Φυσικής και Ιατρικής Αποκατάστασης
και εντάσσεται στο Γενικό Νοσοκοµείο Πατρών «Άγιος
Ανδρέας».
ψ) Το νοµικό πρόσωπο δηµοσίου δικαίου µε την επω-

νυµία «Κέντρο Αποθεραπείας - Αποκατάστασης και
Κοινωνικής Υποστήριξης Ατόµων µε Αναπηρίες»
(ΚΑΑΚΥΚΑΜΕΑ) Άρτας, που συστήθηκε και λειτουργεί
δυνάµει των διατάξεων των προεδρικών διαταγµάτων
150/1988 (Α΄ 67) και 365/1996 (Α΄ 235), καταργείται ως
νοµικό πρόσωπο δηµοσίου δικαίου, µετονοµάζεται σε
Κέντρο Φυσικής και Ιατρικής Αποκατάστασης και εντάσ-
σεται στο Γενικό Νοσοκοµείο Άρτας.
ω) Το νοµικό πρόσωπο δηµοσίου δικαίου µε την επω-

νυµία «Κέντρο Εκπαίδευσης Κοινωνικής Υποστήριξης
και Κατάρτισης Ατόµων µε Αναπηρίες» (ΚΕΚΥΚΑΜΕΑ)
Ηλείας, που συστήθηκε και λειτουργεί δυνάµει των δια-
τάξεων της µε αριθµό Π4/οικ.3407/19.6.1996 απόφασης
του Υπουργού Υγείας και Πρόνοιας και του άρθρου 13
του ν. 2646/1998 (Α΄ 236), καταργείται ως νοµικό πρό-
σωπο δηµοσίου δικαίου, µετονοµάζεται σε Κέντρο Φυσι-
κής και Ιατρικής Αποκατάστασης και εντάσσεται στο Γε-
νικό Νοσοκοµείο Πύργου «Ανδρέας Παπανδρέου».
αα) Το νοµικό πρόσωπο δηµοσίου δικαίου µε την επω-

νυµία «Κέντρο Εκπαίδευσης Κοινωνικής Υποστήριξης
και Κατάρτισης Ατόµων µε Αναπηρίες» (ΚΕΚΥΚΑΜΕΑ)
Αργολίδας, που συστήθηκε και λειτουργεί δυνάµει των
διατάξεων της µε αριθµό Π4/οικ.3407/19.6.1996 απόφα-
σης του Υπουργού Υγείας και Πρόνοιας και του άρθρου
13 του ν. 2646/1998 (Α΄ 236), καταργείται ως νοµικό
πρόσωπο δηµοσίου δικαίου, µετονοµάζεται σε Κέντρο
Φυσικής και Ιατρικής Αποκατάστασης και εντάσσεται
στο Γενικό Νοσοκοµείο Άργους.
ββ) Το νοµικό πρόσωπο δηµοσίου δικαίου µε την επω-

νυµία «Κέντρο Εκπαίδευσης Κοινωνικής Υποστήριξης
και Κατάρτισης Ατόµων µε Αναπηρίες» (ΚΕΚΥΚΑΜΕΑ)
Κεφαλληνίας, που συστήθηκε και λειτουργεί δυνάµει
των διατάξεων της µε αριθµό Π4/οικ.3407/19.6.1996 α-
πόφασης του Υπουργού Υγείας και Πρόνοιας και του άρ-
θρου 13 του ν. 2646/1998 (Α΄ 236), καταργείται ως νοµι-
κό πρόσωπο δηµοσίου δικαίου, µετονοµάζεται σε Κέ-
ντρο Φυσικής και Ιατρικής Αποκατάστασης και εντάσσε-
ται στο Γενικό Νοσοκοµείο Κεφαλληνίας.
γγ) Το νοµικό πρόσωπο δηµοσίου δικαίου µε την  επω-

νυµία «Κέντρο Εκπαίδευσης Κοινωνικής Υποστήριξης
και Κατάρτισης Ατόµων µε Αναπηρίες» (ΚΕΚΥΚΑΜΕΑ)
Πρεβέζης, που συστήθηκε και λειτουργεί δυνάµει των
διατάξεων της µε αριθµό Π4/οικ.3407/19.6.1996 απόφα-
σης του Υπουργού Υγείας και Πρόνοιας και του άρθρου
13 του ν. 2646/1998 (Α΄ 236), καταργείται ως νοµικό
πρόσωπο δηµοσίου δικαίου, µετονοµάζεται σε Κέντρο
Φυσικής και Ιατρικής Αποκατάστασης και εντάσσεται
στο Γενικό Νοσοκοµείο Πρέβεζας.
δδ) Το νοµικό πρόσωπο δηµοσίου δικαίου µε την επω-

νυµία «Κέντρο Αποθεραπείας - Φυσικής και Κοινωνικής
Αποκατάστασης Ατόµων µε Αναπηρίες» Φιλιατρών, που
συστήθηκε και λειτουργεί δυνάµει των διατάξεων του
ν.δ. 928/1971 (Α΄ 144), του π.δ. 156/1973 (Α΄ 50) και του
π.δ. 37/1998 (Α΄ 42) και το νοµικό πρόσωπο δηµοσίου δι-
καίου µε την επωνυµία «Κέντρο Εκπαίδευσης Κοινωνι-
κής Υποστήριξης και Κατάρτισης Ατόµων µε Αναπηρίες»
(ΚΕΚΥΚΑΜΕΑ) Μεσσηνίας, που συστήθηκε και λειτουρ-
γεί δυνάµει των διατάξεων της µε αριθµό Π4/οικ.3407/
19.6.1996 απόφασης του Υπουργού Υγείας και Πρόνοιας
και του άρθρου 13 του ν. 2646/1998 (Α΄ 236), καταργού-
νται ως νοµικά πρόσωπα δηµοσίου δικαίου, µετονοµάζο-
νται σε Κέντρα Φυσικής και Ιατρικής Αποκατάστασης και
εντάσσονται στο Γενικό Νοσοκοµείο Καλαµάτας.
εε) Το νοµικό πρόσωπο δηµοσίου δικαίου µε την επω-

νυµία «Κέντρο Εκπαίδευσης Κοινωνικής Υποστήριξης
και Κατάρτισης Ατόµων µε Αναπηρίες» (ΚΕΚΥΚΑΜΕΑ)
Ρεθύµνου, που συστήθηκε και λειτουργεί δυνάµει των
διατάξεων της µε αριθµό Π4/οικ.3407/19.6.1996 απόφα-
σης του Υπουργού Υγείας και Πρόνοιας και του άρθρου
13 του ν. 2646/1998 (Α΄ 236), καταργείται ως νοµικό
πρόσωπο δηµοσίου δικαίου, µετονοµάζεται σε Κέντρο
Φυσικής και Ιατρικής Αποκατάστασης και εντάσσεται
στο Γενικό Νοσοκοµείο Ρεθύµνης.

2. Από 1.1.2012 οι υπηρεσίες των Κέντρων Φυσικής
και Ιατρικής Αποκατάστασης παρέχονται από τα νοσοκο-
µεία στα οποία εντάχθηκαν και λειτουργούν ως οργανι-
κές µονάδες των νοσοκοµείων µε έδρα τον αντίστοιχο
δήµο όπου ευρίσκονται οι εγκαταστάσεις τους.

3. Οι δαπάνες λειτουργίας των Κέντρων Φυσικής και
Ιατρικής Αποκατάστασης βαρύνουν τον προϋπολογισµό
του οικείου νοσοκοµείου στον οποίο και εγγράφονται
κάθε χρόνο και πιστώσεις για το σκοπό αυτόν, σε ιδιαίτε-
ρο φορέα και κωδικούς αριθµούς.

4. Με απόφαση του Υπουργού Υγείας και Κοινωνικής
Αλληλεγγύης που δηµοσιεύεται στην Εφηµερίδα της Κυ-
βερνήσεως, µετά από γνώµη της Εκτελεστικής Επιτρο-
πής του ΚΕ.Σ.Υ. εκδίδεται εσωτερικός οργανισµός λει-
τουργίας των Κέντρων Φυσικής και Ιατρικής Αποκατά-
στασης µε τον οποίο ορίζεται ο τρόπος και η διαδικασία
παροχής των υπηρεσιών τους, το απαιτούµενο προσωπι-
κό για τη στελέχωσή του ανά κατηγορία, ειδικότητα και
κλάδο, καθώς και το ιατρικό προσωπικό, τα καθήκοντα
και οι υποχρεώσεις του προσωπικού, ο τρόπος παραπο-
µπής ασθενών, η οργάνωση και ο τρόπος λειτουργίας
τους, οι λεπτοµέρειες της διασύνδεσής τους µε το νοσο-
κοµείο που υπάγονται και κάθε άλλο αναγκαίο θέµα. Με
τον ίδιο τρόπο µπορεί να τροποποιείται ο εσωτερικός ορ-
γανισµός λειτουργίας των Μονάδων Φυσικής και Ιατρι-
κής Αποκατάστασης.

5. Με απόφαση του Υπουργού Υγείας και Κοινωνικής
Αλληλεγγύης που δηµοσιεύεται στην Εφηµερίδα της Κυ-
βερνήσεως, µετά από απόφαση της Εκτελεστικής Επι-
τροπής του ΚΕ.Σ.Υ., αναγνωρίζονται οι ανωτέρω νοσο-
κοµειακές µονάδες ως κατάλληλες για την άσκηση ια-
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τρών, καθώς και οι ειδικότητες της άσκησης και ρυθµίζε-
ται κάθε άλλο σχετικό θέµα.»

Άρθρο 12
Σκοπός των Κέντρων Φυσικής και 

Ιατρικής Αποκατάστασης

Μετά το άρθρο 9 του ν. 2889/2001 (Α΄ 37) προστίθεται
άρθρο 9Β ως ακολούθως:

«Άρθρο 9Β
Σκοπός των Κέντρων Φυσικής και Ιατρικής Αποκατά-

στασης είναι η παροχή υπηρεσιών υγείας και νοσηλείας
σε ασθενείς εσωτερικούς ή εξωτερικούς οι οποίοι πά-
σχουν από παθήσεις του µυϊκού, νευρικού, κυκλοφορι-
κού, ερειστικού, αναπνευστικού συστήµατος και άτοµα
όλων των ηλικιών µε κινητικά ή νοητικά προβλήµατα. Η
πρώιµη διάγνωση, η ψυχολογική, κοινωνική και συµβου-
λευτική υποστήριξη, η ενηµέρωση των Ατόµων µε Ανα-
πηρίες και των οικογενειών τους, η προεπαγγελµατική
και επαγγελµατική κατάρτιση των Ατόµων µε Αναπηρίες,
η λειτουργική τους αποκατάσταση, η υποστήριξη για έ-
νταξή τους στον κοινωνικό ιστό, η συνεργασία µε τις υ-
πηρεσίες κοινωνικής φροντίδας σε τοπικό επίπεδο για το
συντονισµό της δράσης τους, ιδίως: 
α) Παροχή υπηρεσιών αποκατάστασης µε την εφαρµο-

γή των πλέον σύγχρονων παροχών σε επίπεδο ποιότη-
τας νοσηλείας, διαγνωστικών και θεραπευτικών τεχνι-
κών, νέων τεχνολογιών, έρευνας και εκπαίδευσης στον
τοµέα της Φυσικής και Ιατρικής Αποκατάστασης. 
β) Νοσηλεύει ασθενείς µε οργανικό και λειτουργικό

έλλειµµα µετά από πάθηση συγγενή ή επίκτητο ή τραυ-
µατισµό του νευρικού, µυοσκελετικού, καρδιοαναπνευ-
στικού, ουρογεννητικού συστήµατος ή πολυσυστηµατική
βλάβη και εφαρµόζει διαγνωστικές και θεραπευτικές τε-
χνικές από την πρώιµη και υποξεία φάση µέχρι την απο-
θεραπεία και την κοινωνική επανένταξη. 
γ) Παρέχει όλες τις απαραίτητες ιατρικές και κοινωνι-

κές υπηρεσίες στον πάσχοντα πολίτη που χρήζει αποκα-
τάστασης ώστε να κατευθύνει τη διαδικασία ανάρρωσής
του, να ενισχύσει τις λειτουργικές ικανότητές του, να υ-
ποκαταστήσει τις χαµένες λειτουργίες του και µε τη
βοήθεια της κατάλληλης υποστηρικτικής τεχνολογίας,
να προάγει τη λειτουργική αυτονοµία και να συνδράµει
στην οικογενειακή και επαγγελµατική επανένταξη του
πολίτη µε αναπηρία παρεµβαίνοντας κατάλληλα στη δια-
µόρφωση των συνθηκών του περιβάλλοντός του. 
δ) Προωθεί ενέργειες για την εκπαίδευση του ιατρικού

και λοιπού προσωπικού και ενέργειες για την ανάπτυξη
της έρευνας, καθώς και καινοτόµων πρωτοποριακών ε-
φαρµογών.»

Άρθρο 13
Διασύνδεση Κέντρων Φυσικής και Ιατρικής 

Αποκατάστασης µε το νοσοκοµείο

Μετά το άρθρο 9 του ν. 2889/2001 (Α΄ 37) προστίθεται
άρθρο 9Γ ως ακολούθως:

«Άρθρο 9Γ
1. Τα Κέντρα Φυσικής και Ιατρικής Αποκατάστασης

βρίσκονται σε άµεση επιστηµονική, νοσηλευτική, εκπαι-
δευτική και λειτουργική σύνδεση µε το νοσοκοµείο στο
οποίο υπάγονται οργανικά και διοικητικά.

2. Η κάλυψη των αναγκών των Κέντρων Φυσικής και
Ιατρικής Αποκατάστασης προγραµµατίζεται µε απόφαση
του διοικητικού συµβουλίου του νοσοκοµείου. Με από-
φαση του διοικητή του νοσοκοµείου ορίζεται ιδιαίτερα ο
χρόνος υπηρεσίας στο Κέντρο Φυσικής και Ιατρικής Απο-
κατάστασης των ιατρών, του νοσηλευτικού και λοιπού
προσωπικού.

3. Στα Κέντρα Φυσικής και Ιατρικής Αποκατάστασης υ-
πηρετούν ιατροί των ειδικοτήτων των αντίστοιχων τοµέ-
ων του νοσοκοµείου. Οι ιατροί προσφέρουν τις υπηρε-
σίες τους στο Κέντρο Φυσικής και Ιατρικής Αποκατάστα-
σης, το οποίο υπάγεται στο νοσοκοµείο που υπηρετούν,
στα όρια του τακτικού ωραρίου εργασίας και του προ-
γράµµατος εφηµερίας του νοσοκοµείου. Με απόφαση
του Υπουργού Υγείας και Κοινωνικής Αλληλεγγύης µετά
από γνώµη του ΚΕ.Σ.Υ. µπορεί να ορίζεται η δυνατότητα
πρόσληψης ιατρών και άλλων ειδικοτήτων απαραίτητων
για τη λειτουργία του Κέντρου Φυσικής και Ιατρικής Απο-
κατάστασης και τα απαιτούµενα γι’ αυτό προσόντα. 

4. Υπεύθυνος για το συντονισµό της Επιστηµονικής
Λειτουργίας του Κέντρου Φυσικής και Ιατρικής Αποκατά-
στασης είναι ιατρός του Ε.Σ.Υ. µε βαθµό Διευθυντή και
αν δεν υπηρετεί ιατρός µε βαθµό Διευθυντή ορίζεται Α-
ναπληρωτής Διευθυντής. Ο υπεύθυνος για το συντονι-
σµό της Επιστηµονικής Λειτουργίας και ο αναπληρωτής
του ορίζονται µε απόφαση του Διοικητικού Συµβουλίου
του νοσοκοµείου µε τριετή θητεία.

5. Ο διοικητής του νοσοκοµείου κατόπιν απόφασης
του Διοικητικού Συµβουλίου µπορεί να συνάπτει συµβά-
σεις µε τους ασφαλιστικούς φορείς µε βάση τις οποίες
θα καλύπτονται από αυτούς υπηρεσίες που παρέχονται
στους ασφαλισµένους τους από τα Κέντρα Φυσικής και
Ιατρικής Αποκατάστασης, καθώς και ιδιωτικές ασφαλι-
στικές επιχειρήσεις µε βάση τις οποίες θα καλύπτονται
οι υπηρεσίες που παρέχονται από τα Κέντρα Φυσικής και
Ιατρικής Αποκατάστασης και για τις οποίες υπηρεσίες θα
ισχύει ειδικό αυξηµένο τιµολόγιο. Οι ανωτέρω συµβά-
σεις υποβάλλονται για ενηµέρωση στις αρµόδιες Υγειο-
νοµικές Περιφέρειες.

6. Με τροποποίηση του Οργανισµού του Νοσοκοµείου
ορίζονται ιδίως, ο τρόπος εφαρµογής των διατάξεων του
άρθρου αυτού, ο σκοπός και οι υπηρεσίες που παρέχο-
νται, ο τρόπος, η διαδικασία παροχής υπηρεσιών και κά-
θε θέµα σχετικό µε τον καθορισµό και απόδοση των δα-
πανών, τις αρµοδιότητες του υπευθύνου του Κέντρου
Φυσικής και Ιατρικής Αποκατάστασης, οι οποίες αφο-
ρούν κυρίως την εύρυθµη λειτουργία του Κέντρου Φυσι-
κής και Ιατρικής Αποκατάστασης, τα επί µέρους θέµατα
για τα οποία έχει υποχρέωση υποβολής εισηγήσεων, η έ-
δρα, η περιοχή ευθύνης, οι θέσεις του προσωπικού, τα
καθήκοντα και οι υποχρεώσεις του προσωπικού, ο συνο-
λικός αριθµός κλινών και η κατανοµή τους σε τοµείς,
τµήµατα και οι κατηγορίες θέσεων.» 

Άρθρο 14
Επιστηµονική διασύνδεση των Κέντρων Φυσικής και

Ιατρικής Αποκατάστασης

Μετά το άρθρο 9 του ν. 2889/2001 (Α΄ 37) προστίθεται
άρθρο 9Δ ως ακολούθως:

«Άρθρο 9Δ
Τα Κέντρα Φυσικής και Ιατρικής Αποκατάστασης που

λειτουργούν σε όλη την επικράτεια βρίσκονται σε άµεση
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επιστηµονική και εκπαιδευτική διασύνδεση µεταξύ τους,
καθώς και µε το Εθνικό Κέντρο Αποκατάστασης που ε-
δρεύει στο Ίλιον Αττικής, µε σκοπό το συντονισµό των
δράσεων τους στη φυσική και ιατρική αποκατάσταση και
την εν γένει παροχή των υπηρεσιών, την αποτελεσµατι-
κότερη διαχείριση των θεµάτων που ανακύπτουν, την κα-
λύτερη αξιοποίηση των οργανικών κλινών κλειστής νο-
σηλείας, τη βελτιστοποίηση της ροής των ασθενών από
την κλειστή νοσηλεία στις ενδιάµεσες δοµές αποκατά-
στασης αλλά και την ταχύτερη επανακοινωνικοποίηση
και ένταξη των ασθενών στο οικείο και οικογενειακό πε-
ριβάλλον τους και κάθε άλλου σχετικού θέµατος.»

Άρθρο 15
Ρύθµιση θεµάτων προσωπικού

1. Τα δικαιώµατα των εργαζοµένων στις Μονάδες Κοι-
νωνικής Φροντίδας που καταργούνται δεν θίγονται. Οι
οργανικές θέσεις του προσωπικού που υπηρετεί στις κα-
ταργούµενες Μονάδες Κοινωνικής Φροντίδας µεταφέ-
ρονται στο νοσοκοµείο που εντάσσεται ως Κέντρο Φυσι-
κής και Ιατρικής Αποκατάστασης.

2. Οι ιατροί πλήρους και αποκλειστικής απασχόλησης
που υπηρετούν στις ως άνω µονάδες κατά το χρόνο έ-
νταξης µεταφέρονται αυτοδικαίως µε την ίδια εργασιακή
σχέση, οργανική θέση, βαθµό και ειδικότητα που κατέ-
χουν, στο αντίστοιχο νοσοκοµείο. 

3. Το πάσης φύσεως προσωπικό, που κατέχει οργανι-
κές θέσεις κατά το χρόνο ένταξης, µεταφέρεται αυτοδι-
καίως µε τις οργανικές θέσεις τους, στο φορέα υποδο-
χής µε την ίδια εργασιακή σχέση, οργανική θέση, κλάδο,
βαθµό και ειδικότητα που κατέχουν. Για την υπηρεσιακή
κατάσταση (άδειες, αποσπάσεις, µετακινήσεις, πειθαρχι-
κές διαδικασίες, λύση υπηρεσιακής σχέσης κ.λπ.) του α-
νωτέρω προσωπικού, εφαρµόζονται µετά την κατά τα ά-
νω µεταφορά του στους φορείς υποδοχής, οι διατάξεις
που διέπουν το αντίστοιχο προσωπικό των φορέων αυ-
τών. Το ίδιο προσωπικό, µετά τη µεταφορά του, µισθοδο-
τείται από τους φορείς υποδοχής και λαµβάνει τις απο-
δοχές της αντίστοιχης κατηγορίας (µισθολόγιο, επιδό-
µατα, αποζηµιώσεις κ.λπ.) του προσωπικού αυτών. Το
παραπάνω προσωπικό εξακολουθεί να διέπεται από το α-
σφαλιστικό και συνταξιοδοτικό καθεστώς που είχε πριν
από τη µεταφορά του στους φορείς υποδοχής. 

4. Το προσωπικό που κατέχει προσωποπαγείς θέσεις
διατηρεί τις θέσεις του, οι οποίες µεταφέρονται αυτοδι-
καίως ως προσωποπαγείς θέσεις στο αντίστοιχο νοσο-
κοµείο.

5. Για την αυτοδίκαιη µεταφορά οργανικών ή προσω-
ποπαγών θέσεων εκδίδεται διαπιστωτική πράξη του Υ-
πουργού Υγείας και Κοινωνικής Αλληλεγγύης.

Άρθρο 16
Ρύθµιση θεµάτων περιουσίας

1. Η κυριότητα και κάθε άλλο εµπράγµατο δικαίωµα ε-
πί του συνόλου της κινητής και ακίνητης περιουσίας των
καταργούµενων Μονάδων Κοινωνικής Φροντίδας πε-
ριέρχεται αυτοδικαίως χωρίς την τήρηση οποιουδήποτε
τύπου, πράξης ή συµβολαίου και χωρίς αντάλλαγµα στα
νοσοκοµεία ως φορείς υποδοχής, η οποία και διαθέτει τα
περιουσιακά στοιχεία των καταργούµενων Μονάδων
Κοινωνικής Φροντίδας για τα οποία υπάρχει δέσµευση α-
πό τις περί κληρονοµιών, κληροδοσιών και δωρεών δια-

τάξεις, ειδικά και αποκλειστικά για το σκοπό για τον ο-
ποίο αφιερώθηκαν και µε τους όρους που τέθηκαν µε τις
πράξεις εν ζωή ή αιτία θανάτου. Απαιτήσεις, υποχρεώ-
σεις, πάσης φύσεως εκκρεµότητες που υφίστανται και
ταµειακά υπόλοιπα κατά την κατάργηση των πιο πάνω
νοµικών προσώπων δηµοσίου δικαίου µεταφέρονται στις
Μονάδες Κοινωνικής Φροντίδας στις οποίες συγχωνεύ-
θηκαν. Εκκρεµείς δίκες συνεχίζονται από τους φορείς
στους οποίους συγχωνεύθηκαν τα καταργούµενα νοµικά
πρόσωπα. 

2. Μέχρι την 31.12.2011 το Διοικητικό Συµβούλιο των
οικείων νοσοκοµείων υποχρεούται σε διενέργεια απο-
γραφής και σύνταξη σχετικής έκθεσης όλων των κινη-
τών και ακινήτων που περιέρχονται στην κυριότητά του
ή στα οποία αποκτά εµπράγµατα δικαιώµατα. Απόσπα-
σµα της έκθεσης απογραφής που περιγράφει τα ακίνητα
και τα εµπράγµατα δικαιώµατα επί αυτών που αποκτώ-
νται καταχωρίζεται ατελώς στα οικεία βιβλία του υποθη-
κοφυλακείου ή του κτηµατολογίου. Η έκθεση απογρα-
φής της κινητής περιουσίας καταγράφεται στα οικεία βι-
βλία των φορέων υποδοχής.

Άρθρο 17
Λοιπές διατάξεις

1. Η ισχύς των άρθρων 11 έως 15 και 16 παράγραφος
1 του παρόντος αρχίζει την 1.1.2012.

2. Συµβάσεις που έχουν καταρτιστεί µε συµβαλλόµε-
νους τις καταργούµενες και εντασσόµενες Μονάδες
Κοινωνικής Φροντίδας και τρίτους και ιδίως εκµισθωτές,
προµηθευτές, καθώς και µε ιατρούς και οδοντιάτρους α-
πασχολούµενους µε σχέση µίσθωσης έργου, εξακολου-
θούν να ισχύουν έως τη λήξη τους και παράγουν δικαιώ-
µατα και υποχρεώσεις έναντι των φορέων υποδοχής που
υπεισέρχονται αυτοδικαίως σε αυτές. 

3. Για το χρονικό διάστηµα από τη δηµοσίευση του πα-
ρόντος µέχρι 31.12.2011 το πάσης φύσεως προσωπικό,
που υπηρετεί στις καταργούµενες και εντασσόµενες
Μονάδες Κοινωνικής Φροντίδας, συνεχίζει να λαµβάνει
τις πάσης φύσεως αποδοχές του, τις οποίες ελάµβανε
πριν τη µεταφορά του. Η δαπάνη αυτή βαρύνει για το ως
άνω χρονικό διάστηµα τον προϋπολογισµό των Μονά-
δων Κοινωνικής Φροντίδας.

4. Μέχρι την 1.1.2012 οι καταργούµενες Μονάδες Κοι-
νωνικής Φροντίδας λειτουργούν και παρέχουν υπηρε-
σίες περίθαλψης σύµφωνα µε το ισχύον καθεστώς. Μέ-
χρι την κατάρτιση του νέου Οργανισµού τα Κέντρα Φυσι-
κής και Ιατρικής Αποκατάστασης διατηρούν τον Οργανι-
σµό που έχουν και λειτουργούν σύµφωνα µε αυτόν ε-
κτός των διατάξεων που έρχονται σε αντίθεση µε τις
ρυθµίσεις του παρόντος.

5. Η Διοίκηση των καταργούµενων Μονάδων Κοινωνι-
κής Φροντίδας µεριµνά για την οµαλή µετάβαση στο νέο
καθεστώς, παρέχει στήριξη στη διοίκηση του νοσοκοµεί-
ου για την εφαρµογή των διατάξεων των άρθρων 10 έως
17 του παρόντος και ασκεί καθήκοντα που άπτονται της
εξακολούθησης της παροχής των υπηρεσιών προς τους
περιθαλπόµενους. Η θητεία του Διοικητή, Προέδρου και
διοικητικού συµβουλίου των καταργούµενων Μονάδων
Κοινωνικής Φροντίδας λήγει την 31.12.2011 αζηµίως για
το Δηµόσιο.

6. Με κοινή απόφαση των Υπουργών Οικονοµικών, Ερ-
γασίας και Κοινωνικής Ασφάλισης και Υγείας και Κοινω-
νικής Αλληλεγγύης, ρυθµίζεται κάθε αναγκαίο θέµα για
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την εφαρµογή των διατάξεων των άρθρων 10 έως 16 του
παρόντος.

ΚΕΦΑΛΑΙΟ Γ΄
ΕΝΙΑΙΟ ΕΘΝΙΚΟ ΜΗΤΡΩΟ ΔΙΚΑΙΟΥΧΩΝ ΠΑΡΟΧΩΝ 

Άρθρο 18
Σύσταση ενιαίου Εθνικού Μητρώου 

δικαιούχων παροχών

1. Στο Υπουργείο Υγείας και Κοινωνικής Αλληλεγγύης
τηρείται ενιαίο Εθνικό Μητρώο δικαιούχων των κοινωνι-
κών και προνοιακών επιδοµάτων. Στο µητρώο αυτό κατα-
χωρούνται οι δικαιούχοι του Επιδόµατος Κοινωνικής Αλ-
ληλεγγύης, του επιδόµατος απόλυτης αναπηρίας, της
σύνταξης ανασφαλίστων υπερηλίκων, της προνοιακής
σύνταξης, του επιδόµατος ανεργίας, του επιδόµατος
στήριξης ειδικών κατηγοριών ανέργων, των οικογενεια-
κών επιδοµάτων του ΟΑΕΔ και των επιδοµάτων µητρό-
τητας, των οικογενειακών επιδοµάτων σε πολύτεκνες
και τρίτεκνες οικογένειες και της εφάπαξ παροχής, των
επιδοµάτων ασθενείας, των επιδοµάτων ατόµων µε ανα-
πηρίες, του επιδόµατος ενοικίου, των οικογενειακών επι-
δοµάτων από το Δηµόσιο και των οικογενειακών επιδο-
µάτων συνταξιούχων από τα ασφαλιστικά ταµεία. 

2. Με απόφαση των Υπουργών Διοικητικής Μεταρρύθ-
µισης και Ηλεκτρονικής Διακυβέρνησης, Οικονοµικών, Υ-
γείας και Κοινωνικής Αλληλεγγύης και Εργασίας και Κοι-
νωνικής Ασφάλισης που δηµοσιεύεται στην Εφηµερίδα
της Κυβερνήσεως, καθορίζεται η έκταση εφαρµογής του
µητρώου ανάλογα µε τους δικαιούχους και το είδος της
παροχής, ο χρόνος και τα όργανα της καταγραφής, ο
τρόπος και η διαδικασία που θα τηρηθεί, η ένταξη των
στοιχείων σε διαδραστική ηλεκτρονική βάση δεδοµένων
ώστε να διευκολύνονται οι έλεγχοι, οι όροι και οι φορείς
της χρήσης του µητρώου, η διαδικασία πληρωµής των
παροχών µέσω τραπεζών και πιστωτικών ιδρυµάτων, οι
ηµεροµηνίες καταβολής των παροχών, η έναρξη εφαρ-
µογής, τα επί µέρους στοιχεία που θα καταχωρούνται
στο µητρώο ανά δικαιούχο και είδος παροχής, η υποχρέ-
ωση φορέων και δικαιούχων για υποβολή των απαιτού-
µενων στοιχείων, η συνεργασία µε τους ΟΤΑ α΄ και β΄
βαθµού και κάθε άλλο σχετικό θέµα. Με την ίδια απόφα-
ση δύναται να εντάσσονται στο µητρώο και άλλες παρο-
χές που χορηγούνται από το κράτος και οι δικαιούχοι αυ-
τών. 

ΚΕΦΑΛΑΙΟ Δ΄
ΛΟΙΠΕΣ ΔΙΑΤΑΞΕΙΣ ΚΟΙΝΩΝΙΚΗΣ ΑΛΛΗΛΕΓΓΥΗΣ

Άρθρο 19
Παράταση προθεσµιών για αποκατάσταση 

αστών προσφύγων

Παρατείνονται για πέντε έτη από τη δηµοσίευση του
παρόντος νόµου οι προθεσµίες:
α) των παραγράφων 3 και 5 του άρθρου 6 του

ν. 1807/1988 (Α΄ 208), όπως παρατάθηκαν µε την παρ. 2
του άρθρου 45 του ν. 2082/1992 (Α΄158), µε την παρ.1
περίπτωση δ΄ του άρθρου 4 του ν. 2345/1995 και µε την
παρ. 1 περ. β του άρθρου 10 του ν. 2955/2001 (Α΄ 256),
β) της παρ. 1 του άρθρου 6 του ν. 1807/1988 (Α΄ 208), ό-
πως συµπληρώθηκε µε την παρ. 3 του άρθρου 4 του

ν. 2345/1995 (Α΄ 213) και παρατάθηκε µε την παρ. 1
περίπτωση γ΄ του άρθρου 10 του ν. 2955/2001 (Α΄ 256),
γ) της παρ. α΄ του άρθρου 81 του β.δ. 330/1960 (Α΄ 69),
όπως παρατάθηκε µε την παρ. 1α του άρθρου 4 του
ν. 543/1977 (Α΄ 43), µε την παρ. 1 του άρθρου 45 του
ν. 2082/1992 (Α΄ 158), µε την παρ. 1γ του άρθρου 4 του
ν. 2345/1995 (Α΄ 213) και µε την παρ. 1α του άρθρου 10
του ν. 2955/2001 (Α΄ 256), δ) της παρ. 2 του άρθρου 86
του β.δ. 330/1960 (Α΄ 69), όπως παρατάθηκε µε το άρ-
θρο 6 του ν.δ. 944/1971 (Α΄ 149) και µε την παρ. 1α του
άρθρου 4 του ν. 543/1977 (Α΄ 43), ε) της παρ. 4 του άρ-
θρου 23 του ν. 2646/1998 (Α΄ 236), όπως παρατάθηκε α-
πό την παρ. 2 του άρθρου 18 του ν. 3106/2003 (Α΄ 30).

Άρθρο 20
Προσωπικό του καταργηθέντος ΙΚΠΑ

1. Οι υπάλληλοι ταπητουργείων, κιλιµοποιίων, εργα-
στηρίων και γενικά των υπηρεσιών οικοτεχνίας του κα-
ταργηθέντος νοµικού προσώπου δηµοσίου δικαίου Ινστι-
τούτου Κοινωνικής Προστασίας και Αλληλεγγύης, το ο-
ποίο συγχωνεύθηκε µε το Ν.Π.Δ.Δ. Εθνικό Κέντρο Κοι-
νωνικής Αλληλεγγύης µε τη διάταξη της περίπτωσης α΄
της παρ. 1 του άρθρου 3 του ν. 3895/2010 (Α΄206) και οι
οποίοι µεταφέρθηκαν αυτοδικαίως στο ΕΚΚΑ µε την πε-
ρίπτωση β΄ της παρ. 1 του άρθρου 3 του ν. 3895/2010,
µετατάσσονται υποχρεωτικά σε Μονάδες Κοινωνικής
Φροντίδας ή Νοσοκοµεία οι υπάλληλοι που θα επιλεγούν
µε απόφαση του Διοικητικού Συµβουλίου του ΕΚΚΑ, η ο-
ποία εκδίδεται εντός ενός µηνός από τη δηµοσίευση του
παρόντος. Οι υπάλληλοι του ΕΚΚΑ που θα επιλεγούν, υ-
ποχρεούνται, όπως, εντός ενός µηνός από την έκδοση
της απόφασης του ΔΣ του ΕΚΚΑ, υποβάλλουν στο ΕΚΚΑ
αίτηση προτίµησης στην οποία να αναφέρουν συγκεκρι-
µένη Μονάδα Κοινωνικής Φροντίδας ή Νοσοκοµείο. Η
µετάταξη των υπαλλήλων πραγµατοποιείται µε απόφα-
ση του Υπουργού Υγείας και Κοινωνικής Αλληλεγγύης
µετά από πρόταση του Διοικητικού Συµβουλίου του ΕΚ-
ΚΑ, που λειτουργεί για τη συγκεκριµένη περίπτωση ως
υπηρεσιακό συµβούλιο και το οποίο λαµβάνει υπόψη και
συνεκτιµά τα τυπικά και ουσιαστικά προσόντα, την ε-
µπειρία και την υπηρεσιακή απόδοση του υπαλλήλου. Ό-
σοι δεν επιλεγούν διατηρούν τις θέσεις που έχουν στο
ΕΚΚΑ.

2. Το προσωπικό αυτό µετατάσσεται σε υπάρχουσες
κενές οργανικές θέσεις µόνιµου προσωπικού και αν δεν
υπάρχει κενή οργανική θέση σε προσωποπαγή που συ-
στήνεται µε την απόφαση µετάταξης στη Μονάδα Κοι-
νωνικής Φροντίδας ή στο Νοσοκοµείο, µε ταυτόχρονη
µετάταξή του προσωπικού σε άλλο κλάδο και ειδικότητα
της ίδιας κατηγορίας του φορέα υποδοχής ανάλογα µε
τα προσόντα του, ώστε να καταλάβει κενή οργανική θέ-
ση του φορέα υποδοχής και αν δεν υπάρχει σε προσω-
ποπαγή θέση.

3. Η µισθοδοσία του προσωπικού αυτού µέχρι
31.12.2011 θα βαρύνει το ΕΚΚΑ και από 1.1.2012 τον
φορέα υποδοχής µε ανάλογη εγγραφή της πίστωσης. 

Άρθρο 21

1. Στο πρώτο εδάφιο της παρ. 2Α του άρθρου 1 του
ν. 3106/2003 (Α΄ 30), όπως προστέθηκε µε την παρ. 10

65



του άρθρου 66 του ν. 3984/2011 (Α΄ 150), η φράση «ν.δ.
572/1970 (Α΄ 125)» αντικαθίσταται µε τη φράση «π.δ.
263/1989 (Α΄ 124)».

2. Το τελευταίο εδάφιο της παρ. 2Α του άρθρου 1 του
ν. 3106/2003 (Α΄ 30), όπως προστέθηκε µε την παρ. 10
του άρθρου 66 του ν. 3984/2011 (Α΄ 150), αντικαθίσταται
ως ακολούθως: «Με τη διαδικασία του άρθρου 18 του ν.
3329/2005 (Α΄ 81) θα ρυθµιστεί κάθε επί µέρους θέµα
της συγχώνευσης.»

3. Διακόπτεται η παροχή όλων των οικογενειακών επι-
δοµάτων σε πολύτεκνες και τρίτεκνες οικογένειες, οι ο-
ποίες έχουν συνολικό ετήσιο οικογενειακό εισόδηµα ά-
νω των πενήντα πέντε χιλιάδων ευρώ.

ΚΕΦΑΛΑΙΟ Ε΄
ΡΥΘΜΙΣΕΙΣ ΘΕΜΑΤΩΝ ΝΟΣΟΚΟΜΕΙΩΝ Ε.Σ.Υ. 

ΚΑΙ ΚΕΝΤΡΩΝ ΥΓΕΙΑΣ

Άρθρο 22
Διοίκηση Νοσοκοµείων

1. Στο τέλος της παραγράφου 11 του άρθρου 66 του
ν. 3984/2011 (Α΄150) προστίθεται εδάφιο ως εξής: «Ο
κοινός Διοικητής, που συµµετέχει µε την ιδιότητα του
Προέδρου στο Ενιαίο Συλλογικό Όργανο Διοίκησης δια-
συνδεόµενων Νοσοκοµείων, αναπληρώνεται στα καθή-
κοντά του από το µέλος εκείνο το οποίο ορίζεται ως Α-
ντιπρόεδρος µε την απόφαση ορισµού µελών του εν λό-
γω Οργάνου και εδρεύει στην έδρα του Δ.Σ.»

2. Στο τέλος της παρ. 12 του άρθρου 66 του
ν. 3984/2011 (Α΄ 150) προστίθεται εδάφιο ως εξής: «Ο
κοινός Διοικητής ή ο Αναπληρωτής Διοικητής των δια-
συν.δ.εόµενων νοσοκοµείων ή µέλος του Ενιαίου Συλλο-
γικού Οργάνου διοίκησης, όταν συµµετέχει µε την ιδιό-
τητα του Προέδρου στο Συµβούλιο Διοίκησης του δια-
συνδεόµενου Νοσοκοµείου, αναπληρώνεται στα καθή-
κοντά του από τον Προϊστάµενο της Διοικητικής – Οικο-
νοµικής υπηρεσίας και µέλους του συµβουλίου διοίκη-
σης του διασυνδεόµενου νοσοκοµείου.»

Άρθρο 23
ΚΕ.Σ.Υ.ΠΕ.

1. Η παράγραφος 1 του άρθρου 6 του ν. 3329/2005 (Α΄
81), όπως έχει τροποποιηθεί και ισχύει, αντικαθίσταται
ως εξής: 

«1. Στο Υπουργείο Υγείας και Κοινωνικής Αλληλεγ-
γύης συνιστάται Κεντρικό Συµβούλιο Υγειονοµικών Πε-
ριφερειών ( ΚΕ.Σ.Υ.ΠΕ. ) που έχει ως σκοπό το συντονι-
σµό του έργου των Διοικητών των Υγειονοµικών Περι-
φερειών και την εναρµόνιση των πολιτικών τους για την
υγεία και την κοινωνική αλληλεγγύη. Το ΚΕ.Σ.Υ.ΠΕ. απο-
τελείται από:
α) τον Υπουργό Υγείας και Κοινωνικής Αλληλεγγύης,

ως Πρόεδρο αναπληρούµενο από τον Υφυπουργό Υγεί-
ας,
β) τον Υφυπουργό Κοινωνικής Αλληλεγγύης αναπλη-

ρούµενο από τον Γενικό Γραµµατέα Κοινωνικής Αλλη-
λεγγύης, 
γ) τον Γενικό Γραµµατέα του Υπουργείου Υγείας και

Κοινωνικής Αλληλεγγύης αναπληρούµενο από τον Γενι-
κό Γραµµατέα Δηµόσιας Υγείας,
δ) τους Διοικητές όλων των Υγειονοµικών Περιφερει-

ών, αναπληρούµενους από τους Υποδιοικητές των
Δ.Υ.ΠΕ..»

2. Η παράγραφος 3 του άρθρου 6 του ν. 3329/2005 (Α΄
81) όπως έχει τροποποιηθεί και ισχύει, αντικαθίσταται
ως εξής: 

«3. Το ΚΕ.Σ.Υ.ΠΕ. υποστηρίζεται από τις Υπηρεσίες
της Διεύθυνσης Οργάνωσης και Υποστήριξης Δ.Υ.ΠΕ., οι
οποίες έχουν την ευθύνη για την τήρηση των πρακτικών
των συνεδριάσεων, παρακολουθούν την εκτέλεση των α-
ποφάσεων και γενικότερα εξασφαλίζουν τις προϋποθέ-
σεις οµαλής επικοινωνίας µεταξύ των Δ.Υ.ΠΕ. και του Υ-
πουργείου Υγείας.» 

Άρθρο 24
Διασύνδεση διοικήσεων Αρεταίειου -

Αιγινήτειου Νοσοκοµείου

Οι διατάξεις των παραγράφων 11 έως 13 του άρθρου
66 του ν. 3984/2011 (Α΄ 150) που αφορούν τη διασύνδε-
ση των διοικήσεων των Νοσοκοµείων του ΕΣΥ, εφαρµό-
ζονται αναλογικά και για τις διοικήσεις των Νοσοκοµεί-
ων Αρεταίειο και Αιγινήτειο. Με κοινή απόφαση των Υ-
πουργών Παιδείας, δια Βίου Μάθησης και Θρησκευµά-
των και Υγείας και Κοινωνικής Αλληλεγγύης καθορίζο-
νται τα µέλη των ενιαίων συλλογικών οργάνων, η έδρα,
η θητεία τους, οι αρµοδιότητές τους, οι αρµοδιότητες
του κοινού Προέδρου και κάθε άλλο ζήτηµα για την υλο-
ποίηση της διασύνδεσης.

Άρθρο 25
Εσωτερικός έλεγχος στις µονάδες υγείας

Η παράγραφος 3 του άρθρου 11 του ν. 3697/2008 (Α΄
194) αντικαθίσταται ως εξής: 

«3. Το Υπουργείο Υγείας και Κοινωνικής Αλληλεγ-
γύης, εντός τριών µηνών από τη δηµοσίευση του παρό-
ντος νόµου, συντάσσει Εσωτερικό Κανονισµό Λειτουρ-
γίας των µονάδων υγείας, σε θέµατα διοικητικά, διαχει-
ριστικά και λογιστικά, η τήρηση του οποίου παρακολου-
θείται από σύστηµα εσωτερικού ελέγχου. Στο πλαίσιο
αυτό, σε κάθε δηµόσια µονάδα υγείας ορίζεται από ένας
µέχρι τρεις εσωτερικοί ελεγκτές, µε απόφαση του Διοι-
κητικού Συµβουλίου της µονάδας, οι οποίοι επιλέγονται
και από το Μητρώο Εσωτερικών Ελεγκτών του Υπουρ-
γείου Οικονοµικών. Η παροχή των υπηρεσιών τους γίνε-
ται µε σύµβαση παροχής ανεξάρτητων υπηρεσιών, η
διάρκεια της οποίας δεν µπορεί να υπερβαίνει τα τρία έ-
τη. Κατά την άσκηση των καθηκόντων τους απολαµβά-
νουν πλήρους ανεξαρτησίας. Με απόφαση του Υπουρ-
γού Υγείας και Κοινωνικής Αλληλεγγύης ορίζεται Επι-
τροπή Ελέγχου, η οποία αποτελείται από δύο µη εκτελε-
στικά µέλη του Διοικητικού Συµβουλίου και η οποία, µε-
ταξύ άλλων, παρακολουθεί τη διαδικασία της χρηµατοοι-
κονοµικής πληροφόρησης, την αποτελεσµατική λειτουρ-
γία του συστήµατος εσωτερικού ελέγχου και του συστή-
µατος διαχείρισης κινδύνων, καθώς την πορεία του υπο-
χρεωτικού ελέγχου των οικονοµικών καταστάσεων.
Ο εσωτερικός ελεγκτής οφείλει να αναφέρει στον Δι-

οικητή της µονάδας και στην Επιτροπή Ελέγχου κάθε θέ-
µα που έχει σχέση µε την πορεία και τα αποτελέσµατα
του ελέγχου και να συντάσσει σχετικές εκθέσεις.
Κάθε άλλη λεπτοµέρεια που αφορά τις αρµοδιότητες

του εσωτερικού ελεγκτή και της Επιτροπής Ελέγχου, κα-
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θώς και την οργάνωση και λειτουργία του συστήµατος ε-
σωτερικού ελέγχου ρυθµίζεται από τον Εσωτερικό Κα-
νονισµό Λειτουργίας.»

Άρθρο 26
Θέµατα Κέντρων Υγείας

1. Η παράγραφος 4 του άρθρου 14 του ν. 1397/1983
(Α΄ 143), όπως ισχύει µετά την τροποποίησή της από την
παράγραφο 1 του άρθρου 24 του ν. 3172/2003 (Α΄ 197)
αντικαθίσταται ως εξής: 

«4. Στα Κέντρα Υγείας µπορεί να διορίζεται, µε από-
φαση του Διοικητή της οικείας Υγειονοµικής Περιφέρει-
ας τριµελής Διοικούσα Επιτροπή, η οποία αποτελείται: α)
από τον Πρόεδρο, που ορίζεται µε απόφαση του Διοικη-
τή της οικείας Υγειονοµικής Περιφέρειας, β) από τον Υ-
πεύθυνο για το συντονισµό της Επιστηµονικής Λειτουρ-
γίας του Κέντρου Υγείας και γ) από έναν δηµοτικό σύµ-
βουλο του Δήµου της έδρας του Κέντρου Υγείας, που ο-
ρίζεται από το Δήµο. Η θητεία των µελών της Διοικού-
σας Επιτροπής είναι τριετής. Με απόφαση του Διοικητή
της οικείας Υγειονοµικής Περιφέρειας καθορίζονται οι
αρµοδιότητες της Διοικούσας Επιτροπής του Κέντρου Υ-
γείας.»

2. Τα πέντε πρώτα εδάφια της παραγράφου 2 του άρ-
θρου 17 του ν. 1397/1983 (Α΄ 143), όπως ισχύουν µετά
την αντικατάστασή τους από την παράγραφο 2 του άρ-
θρου 24 του ν. 3172/2003 (Α΄ 197), αντικαθίστανται ως ε-
ξής: 

«Υπεύθυνος για το συντονισµό της Επιστηµονικής
Λειτουργίας του Κέντρου Υγείας είναι ιατρός γενικής ια-
τρικής ή παθολόγος, ο οποίος κατέχει οργανική θέση Δι-
ευθυντή ΕΣΥ και ορίζεται µε απόφαση του Διοικητή της
οικείας Υγειονοµικής Περιφέρειας. Με την ίδια απόφαση
ορίζεται και ο αναπληρωτής του. Εάν στο Κέντρο Υγείας
δεν υπηρετεί ιατρός αυτών των ειδικοτήτων σε οργανική
θέση Διευθυντή, ο Διοικητής της οικείας Υγειονοµικής
Περιφέρειας µπορεί να αναθέσει το συντονισµό της Επι-
στηµονικής Λειτουργίας του Κέντρου Υγείας σε ιατρό
άλλης ειδικότητας ή οδοντίατρο µε βαθµό Διευθυντή και
εφόσον δεν υπάρχουν, σε Επιµελητή Α΄ του Κέντρου Υ-
γείας. Η θητεία του Υπεύθυνου για το συντονισµό της Ε-
πιστηµονικής Λειτουργίας του Κέντρου Υγείας είναι
τριετής. Με απόφαση του Διοικητή της οικείας Υγειονο-
µικής Περιφέρειας καθορίζονται οι ειδικότερες αρµοδιό-
τητες, τα δικαιώµατα και οι υποχρεώσεις του ως άνω Υ-
πεύθυνου.»
Η παράγραφος 5 του άρθρου 18 του ν. 1397/1983 (Α΄

143), όπως ισχύει µετά την αντικατάστασή της από την
παράγραφο 2 του άρθρου 24 του ν. 3172/2003, αντικαθί-
σταται ως εξής:

«Υπεύθυνος για το συντονισµό της Επιστηµονικής
Λειτουργίας του Κέντρου Υγείας είναι ιατρός γενικής ια-
τρικής ή παθολόγος, ο οποίος κατέχει οργανική θέση Δι-
ευθυντή ΕΣΥ και ορίζεται µε απόφαση του Διοικητή της
οικείας Υγειονοµικής Περιφέρειας. Με την ίδια απόφαση
ορίζεται και ο αναπληρωτής του. Εάν στο Κέντρο Υγείας
δεν υπηρετεί ιατρός αυτών των ειδικοτήτων σε οργανική
θέση Διευθυντή, ο Διοικητής της οικείας Υγειονοµικής
Περιφέρειας µπορεί να αναθέσει το συντονισµό της Επι-
στηµονικής Λειτουργίας του Κέντρου Υγείας σε ιατρό
άλλης ειδικότητας ή οδοντίατρο µε βαθµό Διευθυντή και
εφόσον δεν υπάρχουν, σε Επιµελητή Α΄ του Κέντρου Υ-
γείας. Η θητεία του Υπεύθυνου για το συντονισµό της Ε-

πιστηµονικής Λειτουργίας του Κέντρου Υγείας είναι
τριετής. Με απόφαση του Διοικητή της οικείας Υγειονο-
µικής Περιφέρειας καθορίζονται οι ειδικότερες αρµοδιό-
τητες, τα δικαιώµατα και οι υποχρεώσεις του ως άνω Υ-
πεύθυνου.»

3. Μετά το άρθρο 6 του ν. 3329/2005 (Α΄ 81), όπως έ-
χει τροποποιηθεί και ισχύει, προστίθεται άρθρο 6Α ως α-
κολούθως:

«Άρθρο 6Α 
Επιστηµονικό Συµβούλιο Πρωτοβάθµιας

Φροντίδας Υγείας

1. Σε κάθε Δ.Υ.ΠΕ. συνιστάται ένα Επιστηµονικό Συµ-
βούλιο Πρωτοβάθµιας Φροντίδας Υγείας, που αποτελεί-
ται από πέντε µέλη. Το Επιστηµονικό Συµβούλιο Πρωτο-
βάθµιας Φροντίδας Υγείας συγκροτείται από:
α) Τον Υποδιοικητή της οικείας Υγειονοµικής Περιφέ-

ρειας, ο οποίος είναι αρµόδιος για θέµατα Πρωτοβάθ-
µιας Φροντίδας Υγείας, ως Πρόεδρο.
β) Τρεις (3) Υπευθύνους για το συντονισµό της Επιστη-

µονικής Λειτουργίας των Κέντρων Υγείας αρµοδιότητας
της οικείας Υγειονοµικής Περιφέρειας, που εκλέγονται
από όλους του Υπευθύνους για το συντονισµό της Επι-
στηµονικής Λειτουργίας των Κέντρων Υγείας αρµοδιό-
τητας της οικείας Υγειονοµικής Περιφέρειας.
γ) Έναν εκπρόσωπο του προσωπικού, πλην ιατρών,

των Κέντρων Υγείας και των Μονάδων αρµοδιότητάς
τους, κατηγορίας ΠΕ ή ΤΕ, που εκλέγεται από όλο το
προσωπικό, πλην ιατρών, των Κέντρων Υγείας και των
Μονάδων αρµοδιότητάς του, κατηγορίας ΠΕ ή ΤΕ.

2. Η θητεία του ανωτέρω Επιστηµονικού Συµβουλίου
είναι τριετής και η συγκρότησή του γίνεται µε πράξη του
Διοικητή της οικείας Υγειονοµικής Περιφέρειας.

3. Όλα τα µέλη εκλέγονται µε τον αναπληρωτή τους.
Για την εκλογή των µελών του Επιστηµονικού Συµβουλί-
ου Πρωτοβάθµιας Φροντίδας Υγείας εφαρµόζονται ανά-
λογα οι εκάστοτε ισχύουσες διατάξεις.»

ΚΕΦΑΛΑΙΟ ΣΤ΄
ΘΕΜΑΤΑ ΙΑΤΡΩΝ

Άρθρο 27
Πειθαρχικό δίκαιο ιατρών 

1. Το τρίτο εδάφιο στην παράγραφο 2 του άρθρου 70
του βασιλικού διατάγµατος της 11ης Οκτωβρίου/7 Νοεµ-
βρίου 1957 (Α΄ 225) αντικαθίσταται ως εξής: 

«Το Πειθαρχικό Συµβούλιο που εκδίδει την καταδικα-
στική απόφαση αποφαίνεται και για το αν η προθεσµία
της έφεσης και η άσκησή της έχουν ανασταλτικό αποτέ-
λεσµα.» 

2. Το πρώτο εδάφιο στην παράγραφο 3 του ίδιου άρ-
θρου αντικαθίσταται ως εξής: 

«Η έφεση συνοδεύεται από παράβολο 100 ευρώ, ε-
κτός εάν ο εκκαλών είναι ο ιατρικός ή οδοντιατρικός
σύλλογος.» 

Άρθρο 28
Θέµατα ιατρών υπηρεσίας υπαίθρου

1. Η παράγραφος 6 του άρθρου 26 του ν. 2419/1997
(Α΄ 165), όπως αντικαταστάθηκε µε την παράγραφο 2
του άρθρου 28 του ν. 2646/1998 (Α΄ 236) και την παρά-
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γραφο 1 του άρθρου 57 του ν. 3918/2011 (Α΄ 31), αντικα-
θίσταται ως εξής:

«6. Οι θέσεις ιατρών υπαίθρου προκηρύσσονται πέντε
µήνες πριν από τη λήξη της θητείας των ιατρών που υπη-
ρετούν σε αυτές. Αν η θέση που προκηρύσσεται δεν κα-
λυφθεί, µπορεί να παραταθεί η θητεία του ιατρού που υ-
πηρετεί στο Κέντρο Υγείας ή σε Περιφερειακό Ιατρείο ή
σε Πολυδύναµο Περιφερειακό Ιατρείο της ευθύνης του.
Αν δεν υπάρχει ενδιαφέρον από τον υπηρετούντα ιατρό,
µπορεί να παραταθεί η θητεία άλλου ιατρού µετά από ει-
σήγηση του Νοσοκοµείου στο οποίο υπάγεται το Κέντρο
Υγείας ή το Περιφερειακό Ιατρείο ή Πολυδύναµο Περι-
φερειακό Ιατρείο. Η παράταση αυτή εγκρίνεται µε από-
φαση του Υπουργού Υγείας και Κοινωνικής Αλληλεγ-
γύης, έχει µέγιστη διάρκεια δώδεκα µήνες και λήγει µε
την ανάληψη υπηρεσίας από τον ιατρό που επιλέγεται
µε βάση την επόµενη προκήρυξη.» 

2. Ο χρόνος υπηρεσίας των ειδικευµένων ιατρών του
ΕΣΥ, που διανύθηκε σε Κέντρο Υγείας ή Περιφερειακό
Ιατρείο ή Πολυδύναµο Περιφερειακό Ιατρείο, για την εκ-
πλήρωση των καθηκόντων ιατρού υπόχρεου υπηρεσίας
υπαίθρου, προσµετράται ως χρόνος προϋπηρεσίας για
την επιστηµονική εξέλιξή τους.

Άρθρο 29
Θέµατα ιατρών Ε.Σ.Υ.

1. Στο τέλος της περίπτωσης Α΄ της παραγράφου 11
του άρθρου 45 του ν. 3205/2003 (Α΄ 297), όπως τροπο-
ποιήθηκε µε την παράγραφο 27 του άρθρου 66 του ν.
3989/2011 (Α΄ 150), προστίθεται εδάφιο ως εξής:
«Στους ειδικευµένους ιατρούς κλάδου ΕΣΥ, οι οποίοι υ-
πηρετούν σε Μονάδες Αυξηµένης Φροντίδας, Μονάδες
Εντατικής Θεραπείας, Μονάδες Εντατικής Νοσηλείας
Νεογνών και Τµήµατα Επειγόντων Περιστατικών, σε όλα
τα νοσοκοµεία της επικράτειας, καταβάλλεται η µηνιαία
αποζηµίωση της Γ΄ Ζώνης.» 

2. Η παράγραφος 5 του άρθρου 23 του ν. 2519/1997
(Α΄ 165) αντικαθίσταται ως εξής: 

«5. Ιατροί που υποβάλουν υποψηφιότητα και κρίνονται
διοριστέοι σε θέση του κλάδου ιατρών ΕΣΥ, αλλά δεν α-
ποδέχονται το διορισµό τους, όπως και ιατροί που διορί-
ζονται, αλλά παραιτούνται πριν από τη συµπλήρωση δύο
χρόνων από το διορισµό τους, δεν µπορούν να θέσουν υ-
ποψηφιότητα για νέο διορισµό σε θέση κλάδου ιατρών
ΕΣΥ πριν τη συµπλήρωση πέντε χρόνων από την παρέ-
λευση της προθεσµίας ανάληψης υπηρεσίας ή από την
ηµεροµηνία παραίτησής τους αντιστοίχως.»

Άρθρο 30
Πανεπιστηµιακοί ιατροί

1. Διαγράφεται το δεύτερο εδάφιο της παραγράφου 8
του άρθρου 9 του ν. 2889/2001 (Α΄ 37), όπως το άρθρο
αυτό ισχύει µετά την αντικατάσταση και τροποποίησή
του µε τα άρθρα 1 του ν. 3868/2010 (Α΄ 169), 62 παρ. 1
του ν. 3918/2011 (Α΄ 31) και ν. 3984/2011. 

2. Η παράγραφος 2 του άρθρου 11 του ν. 2889/2001, ό-
πως αντικαταστάθηκε µε το άρθρο 1 του ν. 3868/2010
(Α΄ 129), αντικαθίσταται ως εξής: 

«Οι πανεπιστηµιακοί ιατροί που προσφέρουν τις υπη-
ρεσίες τους σε πανεπιστηµιακές κλινικές, εργαστήρια ή
µονάδες, που είναι εγκατεστηµένες σε νοσοκοµεία του
ΕΣΥ, µε την επιφύλαξη της διάταξης του άρθρου 23 του

ν. 4009/2011 (Α΄ 195), επιτρέπεται να διατηρούν ιδιωτικό
ιατρείο, εφόσον συµµετέχουν στην ολοήµερη, πέραν
του τακτικού ωραρίου λειτουργία του νοσοκοµείου του-
λάχιστον δύο φορές την εβδοµάδα εκτός των ηµερών ε-
φηµερίας.» 

3. Τα δύο πρώτα εδάφια της παραγράφου 4 του άρ-
θρου 11 του ν. 2889/2001, όπως αντικαταστάθηκε µε το
άρθρο 1 του ν. 3868/2010 (Α΄ 129), αντικαθίστανται ως
εξής: 

«Οι πανεπιστηµιακοί ιατροί που προσφέρουν τις υπη-
ρεσίες τους σε πανεπιστηµιακές κλινικές, εργαστήρια ή
µονάδες, που είναι εγκατεστηµένες σε νοσοκοµεία του
ΕΣΥ, µε την επιφύλαξη της διάταξης του άρθρου 23 του
ν. 4009/2011 (Α΄ 195), επιτρέπεται να παρέχουν υπηρε-
σίες, µε οποιαδήποτε σχέση, περιλαµβανοµένης και αυ-
τής του συµβούλου, σε ιδιωτικές κλινικές ή σε ιδιωτικό
διαγνωστικό ή θεραπευτικά εργαστήρια και γενικότερα
σε κάθε είδους ιδιωτικές επιχειρήσεις, που παρέχουν ή
καλύπτουν ασφαλιστικά υπηρεσίες υγείας, καθώς και να
εγκαθιστούν ιδιωτικά ιατρεία ή ιατρικά µηχανήµατα ε-
ντός των παραπάνω ιδιωτικών φορέων, εφόσον συµµε-
τέχουν στην ολοήµερη, πέραν του τακτικού ωραρίου λει-
τουργία του νοσοκοµείου τουλάχιστον δύο φορές την ε-
βδοµάδα εκτός των ηµερών εφηµερίας.»

Άρθρο 31
Συµµετοχή ιατρών Ε.Ο.Π.Y.Υ. στην 

ολοήµερη λειτουργία των νοσοκοµείων

Προστίθεται παράγραφος 10 στο άρθρο 26 του
ν. 3918/2011 (Α΄ 31) ως ακολούθως: 

«10. Οι ιατροί που συµβάλλονται µε τον Ε.Ο.Π.Υ.Υ.
µπορεί να συµµετέχουν στην ολοήµερη πέραν του τακτι-
κού ωραρίου λειτουργία των νοσοκοµείων που ανήκουν
στο ΕΣΥ, η οποία προβλέπεται στο άρθρο 9 του ν.
2889/2001 (Α΄ 37), όπως αντικαταστάθηκε µε το άρθρο 1
του ν. 3868/2010 (Α΄ 129). Η συµµετοχή επιτρέπεται µία
ηµέρα την εβδοµάδα, µετά από έγκριση της αίτησης του
ιατρού από τον Διοικητικό Συµβούλιο του Νοσοκοµείου.
Το ύψος της δαπάνης για την ιατρική επίσκεψη και τις
διαγνωστικές, θεραπευτικές και επεµβατικές πράξεις,
που πραγµατοποιούνται κατά την πέραν του τακτικού ω-
ραρίου λειτουργία από ιατρούς του Ε.Ο.Π.Υ.Υ. είναι αυ-
τό που καθορίζεται µε την κοινή απόφαση των Υπουρ-
γών Οικονοµικών και Υγείας και Κοινωνικής Αλληλεγ-
γύης της παραγράφου 6 του άρθρου 9 του ν. 2889/2001.
Με κοινή απόφαση των Υπουργών Οικονοµικών και Υγεί-
ας και Κοινωνικής Αλληλεγγύης καθορίζεται το ποσο-
στό, που αποδίδεται, ως αµοιβή στους ιατρούς του
Ε.Ο.Π.Π.Υ. που συµµετέχουν στην ολοήµερη πέραν του
τακτικού ωραρίου λειτουργία των νοσοκοµείου.» 

Άρθρο 32
Θέµατα Συντονιστών Διευθυντών

1. Στο τέλος του πρώτου εδαφίου της παραγράφου 8
του άρθρου 7 του ν. 2889/2001 (Α΄ 37), όπως αντικατα-
στάθηκε µε την παράγραφο 21 του άρθρου 2 του ν.
3204/2003 (Α΄ 296) και µε την παράγραφο 4 του άρθρου
8 του ν. 3868/2010 (Α΄ 129), προστίθεται η εξής φράση:
«Αν υπηρετούν δύο ή περισσότεροι σε ένα ιατρικό τµήµα
ή µονάδα, ως υπεύθυνος για το συνολικό συντονισµό
του τµήµατος ή της µονάδας ορίζεται, µε απόφαση του
Διοικητή, ο Συντονιστής Διευθυντής που επιλέγεται µε-
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τά από εισήγηση ειδικής Επιτροπής, µε βάση τα κριτήρια
του άρθρου 37 του ν. 2519/1997, που αποτελείται από
τον Πρόεδρο του Επιστηµονικού Συµβουλίου (ως Πρόε-
δρο), τον Διευθυντή Ιατρικής Υπηρεσίας (ως Αντιπρόε-
δρο) και τους Συντονιστές Διευθυντές που κατέχουν θέ-
ση Διευθυντή Τοµέα.»

2. Το δεύτερο εδάφιο της παραγράφου 8 του άρθρου 7
του ν. 2889/2001 (Α΄ 37), όπως αντικαταστάθηκε µε την
παράγραφο 21 του άρθρου 2 του ν. 3204/2003 (Α΄ 296)
και µε την παράγραφο 4 του άρθρου 8 του ν. 3868/2010
(Α΄ 129), αντικαθίσταται ως εξής: 

«Στο Φαρµακευτικό Τµήµα προΐσταται Φαρµακοποιός
που υπηρετεί στο τµήµα σε οργανική διαβαθµισµένη θέ-
ση του κλάδου Νοσοκοµειακών Φαρµακοποιών µε βαθµό
Διευθυντή. Αν υπηρετούν δύο ή περισσότεροι Φαρµακο-
ποιοί Διευθυντές σε οργανική διαβαθµισµένη θέση του
κλάδου Νοσοκοµειακών Φαρµακοποιών, ο προϊστάµενος
ορίζεται µε απόφαση του Διοικητή µετά από πρόταση
του Διευθυντή της Ιατρικής Υπηρεσίας. Για την επιλογή
και αναπλήρωση των προϊσταµένων, εκτός Ιατρών και
Φαρµακοποιών, ισχύουν οι διατάξεις του ν. 3528/2007,
σε συνδυασµό µε τις οικείες οργανικές διατάξεις.»

ΚΕΦΑΛΑΙΟ Ζ΄
ΘΕΜΑΤΑ ΦΟΡΕΩΝ ΠΑΡΟΧΗΣ ΥΓΕΙΑΣ

Άρθρο 33
Ιδιωτικές Μονάδες Ηµερήσιας Νοσηλείας

1. Επιτρέπεται η ίδρυση και λειτουργία Ιδιωτικών Μο-
νάδων Ηµερήσιας Νοσηλείας για την εκτέλεση χειρουρ-
γικών και επεµβατικών πράξεων για τις οποίες δεν απαι-
τείται, σύµφωνα µε τα επιστηµονικά δεδοµένα, γενική,
ραχιαία ή επισκληρίδιος αναισθησία και νοσηλεία πέραν
της µίας ηµέρας. Η Ιδιωτική Μονάδα Ηµερήσιας Νοση-
λείας µπορεί να λειτουργεί είτε αυτοτελώς είτε σε συ-
νεργασία µε φορείς Πρωτοβάθµιας Φροντίδας Υγείας ή
ιδιωτικές κλινικές. 

2. Με προεδρικό διάταγµα, που εκδίδεται µετά από
πρόταση του Υπουργού Υγείας και Κοινωνικής Αλληλεγ-
γύης και γνώµη του Κεντρικού Συµβουλίου Υγείας (ΚΕ-
ΣΥ), ορίζονται οι όροι, οι προϋποθέσεις και οι τεχνικές
προδιαγραφές για τη λήψη άδειας και λειτουργίας, κα-
θώς και ο απαραίτητος επιστηµονικός και λοιπός εξοπλι-
σµός, η διαδικασία, τα απαιτούµενα δικαιολογητικά και
οι έλεγχοι για τη χορήγηση άδειας και λειτουργίας. Επί-
σης καθορίζεται το ιατρικό, νοσηλευτικό και λοιπό προ-
σωπικό που απαιτείται για τη λειτουργία της Ιδιωτικής
Μονάδας Ηµερήσιας Νοσηλείας. Πέρα των γενικών προ-
βλέψεων, ειδικές προϋποθέσεις, τεχνικές προδιαγρα-
φές, εξοπλισµός και απαίτηση απασχόλησης ιατρών συ-
γκεκριµένων ειδικοτήτων και λοιπού προσωπικού µπο-
ρούν να προβλέπονται προκειµένου να εκτελούνται στη
Μονάδα συγκεκριµένες ιατρικές πράξεις. Με το προε-
δρικό διάταγµα καθορίζεται και κάθε άλλο σχετικό ζήτη-
µα. 

3. Με κοινή απόφαση των Υπουργών Οικονοµικών, Ερ-
γασίας και Κοινωνικής Ασφάλισης και Υγείας και Κοινω-
νικής Αλληλεγγύης ρυθµίζονται θέµατα που αφορούν τη
σύναψη συµβάσεων των Ιδιωτικών Μονάδων Ηµερήσιας
Νοσηλείας µε ασφαλιστικούς οργανισµούς, την κοστο-
λόγηση των παρεχόµενων υπηρεσιών, καθώς και κάθε
άλλο σχετικό ζήτηµα. 

Άρθρο 34
Ποιοτικός έλεγχος ιδιωτικών φορέων Π.Φ.Υ.

Στο άρθρο 13 του ν. 2071/1992 (Α΄ 123 ), όπως αντικα-
ταστάθηκε µε το άρθρο 4 του ν. 2256/1994 (Α΄ 196), συ-
µπληρώθηκε µε την παράγραφο 1 του άρθρου 33 του ν.
3329/2005 (Α΄ 81) και αντικαταστάθηκε µε το άρθρο 28
του ν. 3846/2010 (Α΄ 66), προστίθενται παράγραφοι 10
και 11 ως εξής: 

«10.A. Ο ποιοτικός έλεγχος των παρεχόµενων υπηρε-
σιών από τους φορείς παροχής υπηρεσιών Π.Φ.Υ. είναι
υποχρεωτικός και διενεργείται από εξουσιοδοτηµένο
φορέα του Δηµοσίου ή οποιονδήποτε άλλον διαπιστευ-
µένο φορέα του εσωτερικού ή εξωτερικού.
Β. Τα διαγνωστικά εργαστήρια βιολογικών υλικών και

κάθε φορέας Π.Φ.Υ. που διαθέτει εργαστήριο επεξεργα-
σίας βιολογικών υλικών, υποχρεούνται να εφαρµόζουν
µεθόδους εσωτερικού ποιοτικού ελέγχου και να λαµβά-
νουν µέρος σε προγράµµατα εξωτερικού ποιοτικού ε-
λέγχου που εφαρµόζονται από πιστοποιηµένους ιδιωτι-
κούς ή δηµόσιους φορείς που λειτουργούν στην Ελλάδα
ή στο εξωτερικό για όλες τις εργαστηριακές εξετάσεις
που εκτελούνται από τα εργαστήρια τους και υπάγονται
στα ανωτέρω προγράµµατα.
Γ. Τα εργαστήρια επεξεργασίας βιολογικών δειγµάτων

για λογαριασµό άλλων φορέων Π.Φ.Υ. υποχρεούνται ε-
ντός διετίας από την έναρξη ισχύος του παρόντος να
διαπιστευτούν για τις εξετάσεις που εκτελούν µε ISO
15189 ή οποιοδήποτε νεότερη έκδοσή του.

11. Για τα ιδιωτικά διαγνωστικά εργαστήρια (βιολογι-
κών υλικών, απεικονίσεων και πυρηνικής ιατρικής) απαι-
τείται βεβαίωση της οικείας Δ.Υ.ΠΕ. προς την αρµόδια
Περιφέρεια ως προς την πλήρωση των κριτηρίων της α-
νωτέρω παραγράφου, στους φορείς της παρ. 1 του άρ-
θρου 13 του ν. 2071/1992 και του άρθρου 28 του ν.
3846/2010. Η βεβαίωση αυτή απαιτείται και σε περίπτω-
ση επέκτασης ή µεταστέγασης των ιδιωτικών φορέων
παροχής υπηρεσιών Π.Φ.Υ. της προηγούµενης παραγρά-
φου.»

Άρθρο 35
Χορήγηση άδειας άσκησης ιατρικού και οδοντιατρικού
επαγγέλµατος και άδειας ίδρυσης και λειτουργίας 

ιατρείων, πολυϊατρείων, οδοντιατρείων 
και πολυοδοντιατρίων

1. Αρµόδια αρχή για τη χορήγηση, αναστολή, ανάκλη-
ση και ακύρωση άδειας άσκησης επαγγέλµατος ιατρών
καθώς και τίτλου ιατρικής ειδικότητας ορίζεται ο Πανελ-
λήνιος Ιατρικός Σύλλογος. Με απόφαση του Υπουργού
Υγείας και Κοινωνικής Αλληλεγγύης καθορίζονται τα α-
παιτούµενα δικαιολογητικά, η διαδικασία για τη χορήγη-
ση τίτλου ιατρικής ειδικότητας, η διενέργεια εξετάσεων
και λοιποί όροι και προϋποθέσεις. 
Αρµόδια αρχή για τη χορήγηση, αναστολή, ανάκληση

και ακύρωση άδειας άσκησης επαγγέλµατος οδοντιά-
τρων, καθώς και τίτλου ειδικότητας ορίζεται η Ελληνική
Οδοντιατρική Οµοσπονδία.
Με απόφαση του Υπουργού Υγείας και Κοινωνικής Αλ-

ληλεγγύης καθορίζονται τα απαιτούµενα δικαιολογητι-
κά, η διαδικασία για τη χορήγηση τίτλου ειδικότητας, θέ-
µατα διενέργειας εξετάσεων και λοιποί όροι και προϋπο-
θέσεις. 
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2. Αρµόδια αρχή για την άδεια ίδρυσης και λειτουργίας
των ιατρείων, πολυϊατρείων, οδοντιατρείων και πολυο-
δοντιατρίων του άρθρου 14 του ν. 2071/1992 (Α΄ 149), ό-
πως αντικαταστάθηκε από το άρθρο 28 του ν. 3846/2010
(Α΄ 66) ορίζονται οι κατά τόπους ιατρικοί και οδοντιατρι-
κοί σύλλογοι. Το παράβολο που προβλέπεται από το π.δ.
84/2001 (Α΄ 70) για τη χορήγηση των παραπάνω αδειών
εισπράττεται από τους ιατρικούς και οδοντιατρικούς
συλλόγους, µε σκοπό την κάλυψη των εξόδων παράστα-
σης των επιτροπών ελέγχου. 

3. Ο Πανελλήνιος Ιατρικός Σύλλογος υποχρεούται να
δηλώνει στην αρµόδια υπηρεσία του Υπουργείου Υγείας
και Κοινωνικής Αλληλεγγύης που συντάσσει και τηρεί
τον υγειονοµικό χάρτη, τους ιατρούς που λαµβάνουν ά-
δεια άσκησης επαγγέλµατος. Οµοίως, οι κατά τόπους ια-
τρικοί σύλλογοι υποχρεούνται να δηλώνουν τα ιατρεία
και λοιπούς ιδιωτικούς φορείς Π.Φ.Υ. που λαµβάνουν ά-
δεια ίδρυσης και λειτουργίας. 

ΚΕΦΑΛΑΙΟ Η΄
ΔΙΑΤΑΞΕΙΣ ΓΙΑ ΤΟ ΦΑΡΜΑΚΟ ΚΑΙ ΤΑ ΦΑΡΜΑΚΕΙΑ

Άρθρο 36
Φαρµακεία 

Η παράγραφος 2 του άρθρου 7 του ν. 328/1976 (Α΄
128), όπως αντικαταστάθηκε µε την παράγραφο 2 του
άρθρου 13 του ν. 3457/2006 (Α΄ 93) αντικαθίσταται ως ε-
ξής: 

«2. Τα φαρµακεία που λειτουργούν εντός των ορίων
της ίδιας τοπικής κοινότητας ή δηµοτικής κοινότητας ή
δηµοτικής ενότητας ή δήµων του άρθρου 2 του
ν. 3852/2010 (Α΄ 87) και της µε αριθµό 45892/11.8.2010
υπουργικής απόφασης (Β΄ 1292) µε τον ίδιο φαρµακο-
ποιό εφόσον µεταφέρονται σε άλλες θέσεις, πρέπει να
απέχουν, κατά το χρόνο της µεταφοράς από τα λειτουρ-
γούντα φαρµακεία, συστεγασµένα ή µη, εφόσον συ-
µπλήρωσαν δέκα χρόνια λειτουργίας, το ήµισυ των ανα-
φεροµένων στην περίπτωση Α΄ της παραγράφου 1 του
παρόντος, αποστάσεων, οι οποίες µετρώνται σύµφωνα
µε τα οριζόµενα στην περίπτωση Β΄ της παραγράφου 1
του παρόντος.» 

Άρθρο 37
Φαρµακευτικά Πειθαρχικά Συµβούλια

1. Η περίπτωση α΄ της παραγράφου 1 του άρθρου 69
του ν. 3601/1928 (Α΄ 119), όπως αντικαταστάθηκε µε το
άρθρο 2 του ν. 4031/1959 (Α΄ 283), αντικαθίσταται ως α-
κολούθως: «α) από έναν εν ενεργεία Εφέτη, οριζόµενο
από τον Πρόεδρο Εφετών Αθηνών, κατόπιν αιτήσεως
του Πανελληνίου Φαρµακευτικού Συλλόγου, άλλως από
έναν συνταξιούχο Εφέτη».

2. Στο τέλος της παραγράφου 1 του άρθρου 69 του ν.
3601/1928 (Α΄ 119), όπως αντικαταστάθηκε µε το άρθρο
2 του ν. 4031/1959, προστίθεται εδάφιο ως ακολούθως: 

«Πρόεδρος του Ανωτάτου Φαρµακευτικού Πειθαρχι-
κού Συµβουλίου (Α.Φ.Π.Σ.) ορίζεται ο εν ενεργεία ή συ-
νταξιούχος Εφέτης, αναπληρούµενος κατά τα οριζόµενα
στην παράγραφο 2 του παρόντος.»

3. Η παράγραφος 3 του άρθρου 69 του ν. 3601/1928
(Α΄ 119), όπως αντικαταστάθηκε µε το άρθρο 2 του
ν. 4031/ 1959, αντικαθίσταται ως ακολούθως:

«3. Η γραµµατειακή υποστήριξη και η τήρηση των πρα-

κτικών των συνεδριάσεων του Ανωτάτου Φαρµακευτικού
Πειθαρχικού Συµβουλίου ανατίθεται, µε απόφαση του Δι-
οικητικού Συµβουλίου αυτού, σε υπάλληλο του Π.Φ.Σ. ή
σε Νοµικό Σύµβουλο ή σε ειδικό επιστηµονικό συνεργά-
τη αυτού.»

4. Στην παράγραφο 9 του άρθρου 11 του ν.1963/1991
(Α΄ 138), όπως τροποποιήθηκε µε την παράγραφο 3 του
άρθρου 19 του ν. 3204/2003 (Α΄ 296), η φράση «άνω των
χιλίων πεντακοσίων ένα (1.501) ευρώ» αντικαθίσταται α-
πό την φράση «άνω των δέκα χιλιάδων ένα (10.001) ευ-
ρώ».

5. Στο άρθρο 15 του ν. 1384/1938 (Α΄ 362), οι λέξεις
«δραχ 250» και στο άρθρο 5 του προεδρικού διατάγµα-
τος 4-6/6.4.1929 (Α΄ 137) οι λέξεις «δραχ 250» αντικαθί-
στανται από τις λέξεις «εκατό (100) ευρώ». 

6. Το τελευταίο εδάφιο του άρθρου 15 του ν. 1384/38
(Α΄ 302) αντικαθίσταται ως εξής: 

«Οι εφέσεις που ασκούνται ενώπιον του Ανώτατου
Φαρµακευτικού Πειθαρχικού Συµβουλίου κατά αποφάσε-
ων των Πειθαρχικών Συµβουλίων των Φαρµακευτικών
Συλλόγων, εισάγονται και εκδικάζονται εντός αποκλει-
στικής προθεσµίας τριών µηνών το αργότερο από την
κατάθεση. Εάν παρέλθει άπρακτη η αποκλειστική αυτή
προθεσµία, η ασκηθείσα έφεση θεωρείται ως σιωπηρώς
απορριφθείσα.» 

ΚΕΦΑΛΑΙΟ Θ΄
ΛΟΙΠΕΣ ΔΙΑΤΑΞΕΙΣ

Άρθρο 38
ΔΕΠΑΝΟΜ Α.Ε.

Η περίπτωση γ΄ της παραγράφου 2 του άρθρου 28 του
ν. 1418/1984 (Α΄ 23) διαγράφεται. Το τέταρτο και πέµπτο
άρθρο του ν. 1398/1983 (Α΄ 144) και οι βάσει αυτών εκ-
δοθείσες κανονιστικές πράξεις διατηρούνται σε ισχύ. 

Άρθρο 39
Συµπλήρωση Οργανισµού του Υ.Υ.Κ.Α.

1. Μετά το στοιχείο ε΄ της παραγράφου 1 του άρθρου
13 του π.δ. 95/2000 (Α΄ 76) προστίθεται στοιχείο στ΄ ως
εξής: 

«στ. Τµήµα (Υ4στ) Πανεπιστηµιακών Κλινικών, Μονά-
δων, Εργαστηρίων».

2. Στην παράγραφο 2 του άρθρου 13 του π.δ. 95/2000
προστίθεται παράγραφος στ΄ ως εξής: 

«στ. Τµήµα (Υ4στ) Πανεπιστηµιακών Κλινικών, Μονά-
δων, Εργαστηρίων (1) ο χειρισµός όλων των θεµάτων
των πανεπιστηµιακών ιατρών που υπηρετούν σε πανεπι-
στηµιακές κλινικές, εργαστήρια ή µονάδες των νοσοκο-
µείων του ΕΣΥ. Στο Τµήµα Πανεπιστηµιακών Κλινικών,
Μονάδων, Εργαστηρίων προΐσταται υπάλληλος του κλά-
δου ΠΕ και στελεχώνεται από υπαλλήλους των κλάδων
ΠΕ Διοικητικού ή ΠΕ Οικονοµικού ή ΠΕ Ιατρών (1 υπάλ-
ληλος), ΤΕ Διοικητικού – Λογιστικού ή ΤΕ Διοίκησης Μο-
νάδων Υγείας και Πρόνοιας (1 υπάλληλος) και ΔΕ Διοι-
κητικού – Λογιστικού (2 υπάλληλοι).»

3. Στο τέλος της περίπτωσης δ΄ του άρθρου 22 του
π.δ. 95/2000, όπως αυτή προστέθηκε µε την περίπτωση
γ΄ της παραγράφου 11 του άρθρου 51 του ν. 3918/2001
(Α΄ 31) προστίθεται εδάφιο ως ακολούθως: 

«Συνίσταται µία θέση Προϊσταµένου του Τµήµατος αυ-
τού κατηγορίας κλάδου ΠΕ Διοικητικού ή ΠΕ Διοικητι-
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κού-Οικονοµικού ή ΠΕ Κοινωνιολόγων ή ΠΕ Κοινωνικών
Ανθρωπολόγων ή ΠΕ Οικονοµικού ή ΠΕ Νοµικής ή ΠΕ
Κοινωνικής Εργασίας ή ΤΕ Κοινωνικής Εργασίας.»

4. Στο άρθρο 117 του π.δ. 95/2000 στον πίνακα στη θέ-
ση µε αριθµό 12 προστίθεται µετά το στοιχείο γ΄ προστί-
θεται στοιχείο δ΄ ως ακολούθως: 

«δ. Τµήµα Προστασίας Προσφύγων και Αιτούντων Ά-
συλο Κλάδος Προϊσταµένου: ΠΕ Διοικητικού ή ΠΕ Διοι-
κητικού-Οικονοµικού ή ΠΕ Κοινωνιολόγων ή ΠΕ Κοινωνι-
κών Ανθρωπολόγων ή ΠΕ Οικονοµικού ή ΠΕ Νοµικής ή
ΠΕ Κοινωνικής Εργασίας ή ΤΕ Κοινωνικής Εργασίας».

Άρθρο 40
Γ.Π.Ν. ΠΑΠΑΓΕΩΡΓΙΟΥ

Η ετήσια επιχορήγηση του Δηµοσίου που καταβάλλε-
ται στο Γενικό Περιφερειακό Νοσοκοµείο Θεσσαλονίκης
«Παπαγεωργίου» για την κάλυψη της συνολικής δαπά-
νης µισθοδοσίας του πάσης φύσεως προσωπικού που υ-
πηρετεί στο νοσοκοµείο δύναται να παρέχεται µέσω της
Ενιαίας Αρχής Πληρωµών.

Άρθρο 41
Τελικές- Μεταβατικές διατάξεις

1. Μέχρι την πρώτη εκλογική διαδικασία για την ανά-
δειξη της παραγράφου 3 του άρθρου 23 του παρόντος:
α) Oι τρεις Υπεύθυνοι για τον συντονισµό της Επιστηµο-
νικής Λειτουργίας των Κέντρων Υγείας ορίζονται από
τον Διοικητή της οικείας Υγειονοµικής Περιφέρειας µε-
ταξύ των πέντε Υπεύθυνων για το συντονισµό της Επι-
στηµονικής Λειτουργίας Κέντρων Υγείας, οι οποίοι έ-
χουν τον περισσότερο χρόνο άσκησης των συγκεκριµέ-
νων καθηκόντων. β) Ο εκπρόσωπος του προσωπικού,
πλην ιατρών, ορίζεται από τον Διοικητή της οικείας Υγει-
ονοµικής Περιφέρειας µεταξύ του προσωπικού κατηγο-
ρίας ΠΕ και ΤΕ µε Α΄ βαθµό, των Κέντρων Υγείας και
των Μονάδων αρµοδιότητάς τους.

2. Στα διασυνδεόµενα νοσοκοµεία, µέχρι την επιλογή
του Συντονιστή Διευθυντή, σύµφωνα µε το άρθρο 32 του
παρόντος, ως υπεύθυνος για το συνολικό συντονισµό
του τµήµατος ή της µονάδας ορίζεται ο Συντονιστής Δι-
ευθυντής του µεγαλύτερου σε οργανική δύναµη κλινών
νοσοκοµείου (εξαιρουµένων των ψυχιατρικών) ή εφόσον
δεν υπάρχει ο αρχαιότερος Διευθυντής τµήµατος ή µο-
νάδας, µε βάση τα κριτήρια του άρθρου 37 του
ν. 2519/1997. Κατά τη διαδικασία επιλογής κριτήριο απο-
τελεί η αρχαιότητα. 

Άρθρο 42
Καταργούµενες διατάξεις

1. Από την έναρξη ισχύος του παρόντος νόµου κάθε
γενική ή ειδική διάταξη, η οποία είναι αντίθετη µε τις
ρυθµίσεις του καταργείται.

2. Καταργούνται οι ακόλουθες διατάξεις: Οι παράγρα-
φοι 1 και 2 του άρθρου 13 του ν. 3868/2010 (Α΄ 129) κα-
ταργούνται.

Άρθρο 43

Οι δικαιούχοι όλων των επιδοµάτων αναπηρίας και λοι-
πών επιδοµάτων πρόνοιας, ιδίως αιµορροφιλικοί, πάσχο-
ντες από ανοσοεπάρκεια, τυφλότητα, εξετάζονται υπο-
χρεωτικά από την οικεία Υγειονοµική Επιτροπή, ως προ-
ϋπόθεση για τη χορήγηση του επιδόµατος.

Άρθρο 44
Έναρξη ισχύος

Η ισχύς του παρόντος νόµου αρχίζει από τη δηµοσίευ-
σή του στην Εφηµερίδα της Κυβερνήσεως, εκτός αν ορί-
ζεται διαφορετικά σε επί µέρους διατάξεις του.

Αθήνα, 20 Σεπτεµβρίου 2011

ΟΙ ΥΠΟΥΡΓΟΙ

ΕΣΩΤΕΡΙΚΩΝ ΟΙΚΟΝΟΜΙΚΩΝ

Χ. Καστανίδης Ευάγ. Βενιζέλος

ΠΑΙΔΕΙΑΣ, ΥΓΕΙΑΣ ΚΑΙ
ΔΙΑ ΒΙΟΥ ΜΑΘΗΣΗΣ  ΚΟΙΝΩΝΙΚΗΣ 
ΚΑΙ ΘΡΗΣΚΕΥΜΑΤΩΝ ΑΛΛΗΛΕΓΓΥΗΣ

Α. Διαµαντοπούλου Α. Λοβέρδος

ΕΡΓΑΣΙΑΣ ΚΑΙ  ΥΠΟΔΟΜΩΝ,
ΚΟΙΝΩΝΙΚΗΣ   ΜΕΤΑΦΟΡΩΝ 
ΑΣΦΑΛΙΣΗΣ ΚΑΙ ΔΙΚΤΥΩΝ

Γ. Κουτρουµάνης Ι. Ραγκούσης
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Αριθµ. 163/ 9/2011 

ΕΚΘΕΣΗ 
Γενικού Λογιστηρίου του Κράτους 
(άρθρο 75 παρ. 1 του Συντάγµατος) 

στο σχέδιο νόµου του Υπουργείου Υγείας και Κοινω-
νικής Αλληλεγγύης «Ανασυγκρότηση Φορέων Κοινωνι-
κής Αλληλεγγύης, Κέντρα Αποκατάστασης, Αναδιάρ-
θρωση Ε.Σ.Υ. και άλλες διατάξεις»

Με τις διατάξεις του υπό ψήφιση νόµου ρυθµίζονται τα
ακόλουθα:

ΚΕΦΑΛΑΙΟ  Α΄
Με το κεφάλαιο αυτό εισάγονται διατάξεις σχετικές

µε την ανασυγκρότηση του Εθνικού Συστήµατος Κοινω-
νικής Αλληλεγγύης». Ειδικότερα:

1. Αναδιαρθρώνονται οι Μονάδες Κοινωνικής Φροντί-
δας (Μ.Κ.Φ.) ως ακολούθως:
α. Καταργούνται ως ν.π.δ.δ. και συγχωνεύονται µε άλ-

λες υφιστάµενες Μ.Κ.Φ., ως Παραρτήµατα των οποίων
λειτουργούν οι κάτωθι είκοσι δύο (22) Μ.Κ.Φ.: 

– η Παιδόπολη «ΑΓΙΑ ΒΑΡΒΑΡΑ» Νέας Σµύρνης Αττι-
κής,

– η Παιδόπολη "ΑΓΙΟΣ ΑΝΔΡΕΑΣ" Καλαµακίου Αττικής
– το «Θεραπευτήριο Χρονίων Παθήσεων Παιδιών» Ρό-

δου, 
– ο «Οίκος Ευγηρίας Δωδεκανήσου "Χαραλάµπειο Γη-

ροκοµείο"»,
– το «Θεραπευτήριο Χρονίων Παθήσεων Παιδιών Αθη-

νών»,
– το «Παιδικό Αναπτυξιακό Κέντρο Πειραιά»,
– ο «Οίκος Ευγηρίας - Θεραπευτήριο Χρονίων Παθήσε-

ων Κιλκίς»,
– η Παιδόπολη «ΑΓΙΑ ΟΛΓΑ» Φλώρινας,
– το «Κέντρο Περίθαλψης Παιδιών Σιδηροκάστρου

Σερρών»,
– το «Ινστιτούτο Αναπτυξιακής Αποκατάστασης»

Θεσσαλονίκης,
– το «Θεραπευτήριο Χρονίων Παθήσεων» Καβάλας,
– το Κέντρο Παιδικής Μέριµνας Αρρένων Δράµας,
– το «Κέντρο Προστασίας Ατόµων µε Αναπηρίες "Ο Α-

ριστεύς"», 
– το «Κέντρο Στήριξης Αυτιστικών Ατόµων» Μαγνη-

σίας,
– το «'Ίδρυµα Κοινωνικής Πρόνοιας Πύργου "Αγιος Χα-

ράλαµπος"»,
– το «Κέντρο Παιδικής Μέριµνας Θηλέων» Πατρών, 
– η «Μονάδα Σπαστικών Παιδιών» Πατρών,
– το «Κέντρο Παιδικής Μέριµνας Αρρένων» Κόνιτσας, 
– το «Κέντρο Παιδικής Μέριµνας Πωγωνιανής» Ιωαννί-

νων, 
– το «'Ίδρυµα Κοινωνικής Πρόνοιας» Φιλιατών Θε-

σπρωτίας, 
– το «Κέντρο Περίθαλψης Παιδιών Πόµπιας Ηρακλεί-

ου»,
– το «Κέντρο Αποκατάστασης Παιδιών και Νέων Κρή-

της».
β. Τα είκοσι πέντε (25) Κέντρα Εκπαίδευσης Κοι-

νωνικής Υποστήριξης και Κατάρτισης Ατόµων µε Αναπη-
ρίες (ΚΕΚΥΚΑΜΕΑ), καθώς και οκτώ (8) Κέντρα Αποθε-
ραπείας και Αποκατάστασης, που περιλαµβάνονταν ως
Μ.Κ.Φ. στο άρθρο 1 του ν.3106/2003 , καταργούνται ως

ν.π.δ.δ. και εντάσσονται στο Εθνικό Σύστηµα Υγείας
(Ε.Σ.Υ.), σύµφωνα µε τα οριζόµενα στο άρθρο 11 του υ-
πό ψήφιση σχεδίου νόµου. 
γ. Καταργείται το ν.π.δ.δ. µε την επωνυµία «Θεραπευ-

τήριο Χρόνιων Παθήσεων Καρδίτσας», σύµφωνα µε τα ο-
ριζόµενα στο άρθρο 8 του υπό ψήφιση σχεδίου νόµου.

(άρθρο 1)
2. Περιορίζονται οι Μ.Κ.Φ., για τις οποίες προβλέπεται

θέση Διοικητή στις είκοσι τέσσερις (24) από είκοσι εννέα
(29) που είναι σήµερα. Στις αρµοδιότητες των Διοικητών
προστίθεται  και η ανάθεση καθηκόντων στο προσωπικό
της Μ.Κ.Φ. και η τοποθέτηση αυτού ανά διεύθυνση, τµή-
µα, ή στο παράρτηµα της Μ.Κ.Φ., καθώς και η συγκρότη-
ση επιτροπής υπό τον υποδιοικητή του παραρτήµατος µε
σκοπό την επίλυση και προώθηση επιχειρησιακών και
λειτουργικών θεµάτων αυτού. (άρθρο 2)

3.α. Προβλέπεται η σύσταση µίας (1) θέσης Υποδιοικη-
τή σε έξι (6) Μ.Κ.Φ.  Ο  Υποδιοικητής είναι πλήρους απα-
σχόλησης και ορίζεται µε διετή θητεία (που µπορεί να α-
νανεώνεται) από τον Υπουργό Υγείας και Κοινωνικής
Αλληλεγγύης. Με απόφαση του ίδιου Υπουργού επιτρέ-
πεται η πρόωρη λήξη της θητείας των Υποδιοικητών αζη-
µίως για το Δηµόσιο. Με κ.υ.α. καθορίζονται οι αποδοχές
των Υποδιοικητών των Μ.Κ.Φ.
β. Προβλέπεται ότι, σε θέση Υποδιοικητή επιτρέπεται

να διορίζονται και δηµόσιοι λειτουργοί  ή υπάλληλοι δη-
µοσίων υπηρεσιών και ν.π.δ.δ. ή στελέχη οργανισµών ή
τραπεζών ή άλλων φορέων του δηµόσιου τοµέα, καθώς
και µέλη ΔΕΠ A.E.I, και Εκπαιδευτικού Προσωπικού (ΕΠ)
των Τ.Ε.Ι., σύµφωνα µε τις οριζόµενες διατάξεις.
Μετά τη λήξη ή τη διακοπή της θητείας τους, οι προα-

ναφερόµενοι λειτουργοί και υπάλληλοι επανέρχονται
στην προηγούµενη θέση τους και ο αντίστοιχος χρόνος
της θητείας τους θεωρείται ως πραγµατική υπηρεσία σε
θέση προϊσταµένου τµήµατος ή διεύθυνσης, για κάθε υ-
πηρεσιακή συνέπεια.
γ. Καθορίζονται οι αρµοδιότητες των προαναφεροµέ-

νων Υποδιοικητών. (άρθρο 3)
4.Προβλέπεται ότι, µεταξύ των Μονάδων Κοινωνικής

Φροντίδας, των ν.π.δ.δ. που εποπτεύονται από το Υ-
πουργείο Υγείας και Κοινωνικής Αλληλεγγύης και των
νοσοκοµείων του ΕΣΥ, δηµιουργείται λειτουργική και ε-
πιστηµονική διασύνδεση. (άρθρο 4)

5. Ορίζεται ότι η έκδοση ή τροποποίηση των Οργανι-
σµών των Μονάδων Κοινωνικής Φροντίδας γίνεται µε
κ.υ.α. (αντί π.δ/γµατος που ισχύει σήµερα και τροποποίη-
σης µόνο ως προς τη διάρθρωση και τις θέσεις µε κ.υ.α.).
Με κ.υ.α. µπορεί επίσης να ιδρύονται, να συγχωνεύο-

νται ή να καταργούνται Παραρτήµατα (αντίστοιχη διάτα-
ξη προέβλεπε την ίδρυση, συγχώνευση ή κατάργηση µε
π.δ., Μ.Κ.Φ.)  (άρθρο 5)

6. Ρυθµίζονται θέµατα του προσωπικού των νοµικών
προσώπων που συγχωνεύονται καθώς και της περιου-
σίας κινητής και ακίνητης των φορέων που καταργού-
νται. (άρθρα 6 – 7)

7.α. Καταργείται, από τη δηµοσίευση του υπό ψήφιση
νόµου, το ν.π.δ.δ. µε την επωνυµία «Θεραπευτήριο Χρό-
νιων Παθήσεων Καρδίτσας», το οποίο συστάθηκε µε το
π.δ. 291/1984.
β. Η κινητή και ακίνητη περιουσία του ανωτέρω νοµι-

κού προσώπου περιέρχεται αυτοδικαίως στην Μονάδα
Κοινωνικής Φροντίδας µε την επωνυµία «Κέντρο Περί-
θαλψης Παιδιών» µε έδρα τον Δήµο Καρδίτσας. Οι οργα-
νικές θέσεις και το προσωπικό του καταργούµενου φο-
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ρέα µεταφέρονται αυτοδικαίως στην προαναφερόµενη
Μονάδα Κοινωνικής Φροντίδας.                      (άρθρο 8)

8. Προβλέπεται ότι:
α. Η θητεία των υπηρετούντων Διοικητών ή Προέδρων

και µελών των Δ.Σ. των καταργούµενων Μονάδων Κοι-
νωνικής Φροντίδας, λήγει αυτοδίκαια µε τη δηµοσίευση
του υπό ψήφιση νόµου, αζηµίως για το Δηµόσιο.
β. Με απόφαση του Υπουργού Υγείας και Κοινωνικής

Αλληλεγγύης διορίζονται Διοικητές, Υποδιοικητές, Πρό-
εδροι και µέλη των Δ.Σ. εντός της οριζόµενης προθε-
σµίας. Η θητεία των υπηρετούντων Διοικητών, Προέ-
δρων, Αντιπροέδρων και µελών των Δ.Σ., λήγει αυτοδί-
καια και αζηµίως για το Δηµόσιο.
γ. Εντός της οριζόµενης προθεσµίας υποχρεούνται τα

Δ.Σ. να υποβάλλουν στο Υπουργείο Υγείας και Κοινωνι-
κής Αλληλεγγύης, τον Οργανισµό κάθε Μονάδας Κοινω-
νικής Φροντίδας.
δ. Απαιτήσεις, υποχρεώσεις, ταµειακά υπόλοιπα κ.λπ.

των καταργούµενων φορέων µεταφέρονται στις Μονά-
δες Κοινωνικής Φροντίδας κ.λπ. (άρθρο 9)

ΚΕΦΑΛΑΙΟ  Β΄
1. Οι υπηρεσίες αποκατάστασης ενισχύονται µε την έ-

νταξη των Κέντρων Αποθεραπείας – Φυσικής και Κοινω-
νικής Αποκατάστασης (ΚΑΦΚΑ) στο Ε.Σ.Υ. (άρθρο 10)

2.α. Οι παρακάτω Μονάδες Κοινωνικής Φροντίδας κα-
ταργούνται ως ν.π.δ.δ., µετονοµάζονται σε Κέντρα Φυσι-
κής και Ιατρικής Αποκατάστασης και εντάσσονται στο
Ε.Σ.Υ. ως οργανικές µονάδες των νοσοκοµείων :

- Το «Κέντρο Εκπαίδευσης Κοινωνικής Υποστήριξης
και Κατάρτισης Ατόµων µε Αναπηρίες (ΚΕΚΥΚΑΜΕΑ)
Λέσβου» εντάσσεται στο Γενικό Νοσοκοµείο Μυτιλήνης
«Βοστάνειο».

- Το ΚΕΚΥΚΑΜΕΑ Δωδεκανήσου εντάσσεται στο Γενι-
κό Νοσοκοµείο Ρόδου.

- Το ΚΕΚΥΚΑΜΕΑ Σάµου εντάσσεται στο Γενικό Νοσο-
κοµείο Σάµου «Ο Άγιος Παντελεήµων».

- Το ΚΕΚΥΚΑΜΕΑ Χίου εντάσσεται στο Γενικό Νοσο-
κοµείο Χίου «Σκυλίτσειο».

- Το ΚΕΚΥΚΑΜΕΑ Κυκλάδων εντάσσεται στο Γενικό
Νοσοκοµείο Σύρου «Βαρδάκειο & Πρώιο».

- Το «Κέντρο Αποθεραπείας – Φυσικής και Κοινωνικής
Αποκατάστασης» Αµυνταίου Φλώρινας και το ΚΕΚΥΚΑ-
ΜΕΑ Φλώρινας, εντάσσονται στο Γενικό Νοσοκοµείο
Φλώρινας «Ελένη Θ. Δηµητρίου».

- Το «Κέντρο Αποθεραπείας – Αποκατάστασης και Κοι-
νωνικής Στήριξης Ατόµων µε Αναπηρίες Καστοριάς» ε-
ντάσσεται στο Γενικό Νοσοκοµείο Καστοριάς.

- Το ΚΕΚΥΚΑΜΕΑ Ηµαθίας εντάσσεται στο Γενικό Νο-
σοκοµείο Βέροιας.

- Το ΚΕΚΥΚΑΜΕΑ Πέλλας εντάσσεται στο Γενικό Νο-
σοκοµείο Έδεσσας.

- Το «Κέντρο Αποθεραπείας – Φυσικής και Κοινωνικής
Αποκατάστασης» Νιγρίτας Σερρών εντάσσεται στο Γενι-
κό Νοσοκοµείο Σερρών.

- Το ΚΕΚΥΚΑΜΕΑ Χαλκιδικής εντάσσεται στο Γενικό
Νοσοκοµείο Χαλκιδικής.

- Το ΚΕΚΥΚΑΜΕΑ Καβάλας εντάσσεται στο Γενικό Νο-
σοκοµείο Καβάλας.

- Το ΚΕΚΥΚΑΜΕΑ Έβρου εντάσσεται στο Πανεπιστη-
µιακό Γενικό Νοσοκοµείο Αλεξανδρούπολης.

- Το ΚΕΚΥΚΑΜΕΑ Ξάνθης εντάσσεται στο Γενικό Νο-
σοκοµείο Ξάνθης.

- Το ΚΕΚΥΚΑΜΕΑ Ροδόπης εντάσσεται στο Γενικό Νο-

σοκοµείο Κοµοτηνής «Σισµανόγλειο».
- Το ΚΕΚΥΚΑΜΕΑ Φθιώτιδας εντάσσεται στο Γενικό

Νοσοκοµείο Λαµίας.
- Το ΚΕΚΥΚΑΜΕΑ Εύβοιας εντάσσεται στο Γενικό Νο-

σοκοµείο Χαλκίδας.
- Το ΚΕΚΥΚΑΜΕΑ Βοιωτίας εντάσσεται στο Γενικό Νο-

σοκοµείο Θηβών.
- Το ΚΕΚΥΚΑΜΕΑ Καρδίτσας εντάσσεται στο Γενικό

Νοσοκοµείο Καρδίτσας.
- Το «Κέντρο Αποθεραπείας – Φυσικής και Κοινωνικής

Αποκατάστασης Ατόµων µε Αναπηρίες» Αµφιλοχίας και
το ΚΕΚΥΚΑΜΕΑ Αιτωλοακαρνανίας εντάσσονται στο Γε-
νικό Νοσοκοµείο Αγρινίου.

- Το «Κέντρο Στήριξης Ατόµων µε Αναπηρίες» του Δή-
µου Άµφισσας εντάσσεται στο Γενικό Νοσοκοµείο Άµ-
φισσας.

- Το «Κέντρο Αποθεραπείας – Φυσικής και Κοινωνικής
Αποκατάστασης Ατόµων µε Αναπηρίες» Κορίνθου ε-
ντάσσεται στο Γενικό Νοσοκοµείο Κορίνθου.

- Το «Εθνικό Ίδρυµα Αποκατάστασης Αναπήρων» Α-
χαΐας εντάσσεται στο Γενικό Νοσοκοµείο Πατρών «Ά-
γιος Ανδρέας».

- Το «Κέντρο Αποθεραπείας, Αποκατάστασης και Κοι-
νωνικής Υποστήριξης Ατόµων µε Αναπηρίες» (ΚΑΑΚΥ-
ΚΑΜΕΑ) Άρτας εντάσσεται στο Γενικό Νοσοκοµείο Άρ-
τας.

- Το ΚΕΚΥΚΑΜΕΑ Ηλείας εντάσσεται στο Γενικό Νο-
σοκοµείο Πύργου «Ανδρέας Παπανδρέου».

- Το ΚΕΚΥΚΑΜΕΑ Αργολίδας εντάσσεται στο Γενικό
Νοσοκοµείο Άργους.

- Το ΚΕΚΥΚΑΜΕΑ Κεφαλληνίας εντάσσεται στο Γενι-
κό Νοσοκοµείο Κεφαλληνίας.

- Το ΚΕΚΥΚΑΜΕΑ Πρεβέζης εντάσσεται στο Γενικό
Νοσοκοµείο Πρέβεζας.

- Το «Κέντρο Αποθεραπείας – Φυσικής και Κοινωνικής
Αποκατάστασης Ατόµων µε Αναπηρίες» Φιλιατρών και
το ΚΕΚΥΚΑΜΕΑ Μεσσηνίας εντάσσονται στο Γενικό Νο-
σοκοµείο Καλαµάτας.

- Το ΚΕΚΥΚΑΜΕΑ Ρεθύµνου εντάσσεται στο Γενικό
Νοσοκοµείο Ρεθύµνης.
β. Από 1.1.2012 οι ανωτέρω υπηρεσίες Φυσικής και Ια-

τρικής Αποκατάστασης παρέχονται από τα Νοσοκοµεία
στα οποία εντάχθηκαν και λειτουργούν ως οργανικές µο-
νάδες των Νοσοκοµείων µε έδρα τον αντίστοιχο Δήµο.
Οι δαπάνες λειτουργίας των Κέντρων αυτών βαρύ-

νουν τον προϋπολογισµό του οικείου νοσοκοµείου. Με
υπουργική απόφαση εκδίδεται εσωτερικός οργανισµός
λειτουργίας των Κέντρων Φυσικής και Ιατρικής Αποκατά-
στασης. (άρθρο 11)

3.α. Προσδιορίζεται ο σκοπός των Κέντρων Φυσικής
και Ιατρικής Αποκατάστασης και προβλέπεται η διασύν-
δεση των Κέντρων αυτών µε το οικείο νοσοκοµείο.
β. Στα ανωτέρω Κέντρα υπηρετούν γιατροί των ειδικο-

τήτων των αντίστοιχων τοµέων του Νοσοκοµείου. Παρέ-
χεται η δυνατότητα, µε υπουργική απόφαση, πρόσληψης
γιατρών και άλλων ειδικοτήτων.
γ. Ο διοικητής του νοσοκοµείου µετά από απόφαση

του Δ.Σ. µπορεί να συνάπτει Συµβάσεις µε τους Ασφαλι-
στικούς Φορείς για την κάλυψη από αυτούς των υπηρε-
σιών που παρέχονται στους ασφαλισµένους τους από τα
Κέντρα Φυσικής και Ιατρικής Αποκατάστασης. Ανάλογες
Συµβάσεις µπορεί να συνάπτονται µε ιδιωτικές ασφαλι-
στικές επιχειρήσεις για την κάλυψη παρεχόµενων από
τα ανωτέρω Κέντρα υπηρεσιών για τις οποίες θα ισχύει
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ειδικό αυξηµένο τιµολόγιο. (άρθρα 12 -  13)
4.α. Προβλέπεται η άµεση επιστηµονική και εκπαιδευ-

τική διασύνδεση, των Κέντρων µεταξύ τους καθώς και µε
το Εθνικό Κέντρο Αποκατάστασης.
β. Ρυθµίζονται θέµατα σχετικά µε το προσωπικό των

καταργούµενων ως ν.π.δ.δ. Μονάδων. Ειδικότερα:
- Οι οργανικές θέσεις του προσωπικού των καταργού-

µενων µονάδων µεταφέρονται στο νοσοκοµείο που ε-
ντάσσεται η Μονάδα.

- Οι ιατροί πλήρους και αποκλειστικής απασχόλησης
µεταφέρονται αυτοδικαίως µε την ίδια εργασιακή σχέση,
βαθµό και ειδικότητα που κατέχουν στο αντίστοιχο νο-
σοκοµείο.

- Το νοσηλευτικό, διοικητικό και το πάσης φύσεως
προσωπικό, µεταφέρεται αυτοδίκαια στο αντίστοιχο νο-
σοκοµείο µε την ίδια εργασιακή σχέση, οργανική θέση,
κλάδο, βαθµό και ειδικότητα που κατέχουν.

- Το ανωτέρω προσωπικό µισθοδοτείται από τους φο-
ρείς υποδοχής και λαµβάνει τις αποδοχές της αντίστοι-
χης κατηγορίας του προσωπικού αυτών. 

- Το λοιπό, µόνιµο και µε σύµβαση εργασίας αορίστου
χρόνου, προσωπικό µεταφέρεται µε την ίδια εργασιακή
σχέση, κλάδο και ειδικότητα στους φορείς υποδοχής και
καταλαµβάνει ισάριθµες προσωποπαγείς θέσεις που συ-
στήνονται αυτοδικαίως µε απόφαση του Υπουργού Υγεί-
ας και Κοινωνικής Αλληλεγγύης. (άρθρα 14 - 15)

5.α. Η κυριότητα και κάθε άλλο εµπράγµατο δικαίωµα
επί του συνόλου της κινητής και ακίνητης περιουσίας
των καταργούµενων Μονάδων περιέρχεται αυτοδικαίως
στα οικεία νοσοκοµεία για τα οποία υπάρχει δέσµευση
από τις περί κληρονοµιών κληροδοσιών και δωρεών δια-
τάξεις.
β. Μέχρι την οριζόµενη προθεσµία το Δ.Σ. των οικείων

νοσοκοµείων υποχρεούται σε διενέργεια απογραφής και
σύνταξη σχετικής έκθεσης όλων των κινητών και ακινή-
των που περιέρχονται στην κυριότητα του ή στα οποία α-
ποκτά εµπράγµατα δικαιώµατα. (άρθρο 16)

6.α. Ορίζεται ότι, η ισχύς του παρόντος κεφαλαίου αρ-
χίζει την 1.1.2012.
β. Συµβάσεις που έχουν καταρτιστεί µε συµβαλλόµε-

νους τις καταργούµενες και εντασσόµενες Μονάδες
Κοινωνικής Φροντίδας και τρίτους (εκµισθωτές, προµη-
θευτές κ.λπ.), καθώς και µε ιατρούς και οδοντιάτρους α-
πασχολούµενους µε σχέση µίσθωσης έργου, εξακολου-
θούν να ισχύουν έως τη λήξη τους και παράγουν δικαιώ-
µατα και υποχρεώσεις έναντι των φορέων υποδοχής που
υπεισέρχονται αυτοδικαίως σε αυτές.
γ. Εκκρεµείς δίκες που αφορούν τις καταργούµενες

και εντασσόµενες Μονάδες Κοινωνικής Φροντίδας συνε-
χίζονται αυτοδικαίως στο όνοµα και για λογαριασµό του
νοσοκοµείου, στο οποίο εντάσσονται.
δ. Για το χρονικό διάστηµα από τη δηµοσίευση του πα-

ρόντος µέχρι 31.12.2011 το πάσης φύσεως προσωπικό
που υπηρετεί στις καταργούµενες και εντασσόµενες
Μονάδες Κοινωνικής Φροντίδας, συνεχίζει να λαµβάνει
τις πάσης φύσεως αποδοχές του, τις οποίες ελάµβανε
πριν τη µεταφορά του. Η δαπάνη αυτή βαρύνει για το ως
άνω χρονικό διάστηµα τον προϋπολογισµό των Μονά-
δων Κοινωνικής Φροντίδας.
ε. Ορίζεται ότι, η θητεία του Διοικητή, Προέδρου και

Δ.Σ. των καταργούµενων Μονάδων Κοινωνικής Φροντί-
δας λήγει στις 31.12.2011, αζηµίως για το Δηµόσιο.
στ. Με κοινή απόφαση των Υπουργών Οικονοµικών,

Εργασίας και Κοινωνικής Ασφάλισης και Υγείας και Κοι-

νωνικής Αλληλεγγύης, ρυθµίζεται κάθε αναγκαίο θέµα
για την εφαρµογή των διατάξεων του κεφαλαίου αυτού.

(άρθρο 17)

ΚΕΦΑΛΑΙΟ  Γ΄
1.α. Στο Υπουργείο Υγείας και Κοινωνικής Αλληλεγ-

γύης τηρείται ενιαίο Εθνικό Μητρώο δικαιούχων των κοι-
νωνικών και προνοιακών επιδοµάτων. Στο µητρώο αυτό
καταχωρούνται οι δικαιούχοι του Επιδόµατος Κοινωνι-
κής Αλληλεγγύης, του επιδόµατος απόλυτης αναπηρίας,
της σύνταξης ανασφαλίστων υπερηλίκων, της προνοια-
κής σύνταξης, του επιδόµατος ανεργίας, του επιδόµατος
στήριξης ειδικών κατηγοριών ανέργων, των οικογενεια-
κών επιδοµάτων του ΟΑΕΔ κ.λπ.  Με κ.υ.α. καθορίζεται ο
χρόνος και τα όργανα της καταγραφής, ο τρόπος και η
διαδικασία που θα τηρηθεί, η ένταξη των στοιχείων σε
διαδραστική ηλεκτρονική βάση δεδοµένων ώστε να διευ-
κολύνονται οι έλεγχοι, οι όροι και οι φορείς της χρήσης
του µητρώου, η διαδικασία πληρωµής των παροχών µέ-
σω τραπεζών και πιστωτικών ιδρυµάτων, κ.λπ. Με την ί-
δια απόφαση δύναται να εντάσσονται στο µητρώο και
άλλες παροχές που χορηγούνται από το κράτος και οι δι-
καιούχοι αυτών. (άρθρο 18)

ΚΕΦΑΛΑΙΟ  Δ΄
1. Δίνεται προθεσµία πέντε (5) ετών στους κατέχο-

ντες, νόµιµα, προσφυγικά ακίνητα να υποβάλουν τα α-
παιτούµενα δικαιολογητικά για την έκδοση των σχετι-
κών παραχωρητηρίων από τις Υπηρεσίες του Υπουργεί-
ου Υγείας και Κοινωνικής Αλληλεγγύης. (Ίδια προθεσµία
και για την ίδια αιτία δόθηκε για τελευταία φορά µε την
παρ.1 του άρθρου 10 του ν. 2955/2001).         (άρθρο 19)

2. Προβλέπεται ότι:
- Το µόνιµο και µε σχέση εργασία ιδιωτικού δικαίου αο-

ρίστου χρόνου προσωπικό του Ινστιτούτου Κοινωνικής
Προστασίας και Αλληλεγγύης, που καταργήθηκε ως αυ-
τοτελές νοµικό πρόσωπο και συγχωνεύθηκε µε το Εθνι-
κό Κέντρο Κοινωνικής Αλληλεγγύης (Ε.Κ.Κ.Α. – νπδδ),
υποχρεούται να υποβάλει αίτηση για µετάταξη από το
Ε.Κ.Κ.Α. σε Μονάδες Κοινωνικής Φροντίδας, Νοσοκο-
µεία ή Κέντρα Υγείας, αναφέροντας το Δήµο της προτί-
µησής του.

- Η αρµοδιότητα της επιλογής του προσωπικού που θα
µεταταχθεί ανατίθεται στο Διοικητικό Συµβούλιο του
Ε.Κ.Κ.Α.

- Η µετάταξη γίνεται σε υφιστάµενη κενή οργανική θέ-
ση µόνιµου προσωπικού του Φορέα υποδοχής και εάν
δεν υπάρχει σε προσωποπαγή που συστήνεται µε την α-
πόφαση της µετάταξης.

- Η µετάταξη πραγµατοποιείται µε απόφαση του Υ-
πουργού Υγείας και Κοινωνικής Αλληλεγγύης, ύστερα α-
πό γνώµη του Δ.Σ. του Ε.Κ.Κ.Α. και του Φορέα υποδοχής.
Με την ίδια απόφαση καταργείται η τυχόν προσωποπαγής
θέση που κατείχε στο Ε.Κ.Κ.Α. ο µετατασσόµενος.

- Η µισθοδοσία των µετατασσοµένων βαρύνει από
1.1.2012 τον Φορέα υποδοχής, µε ανάλογη εγγραφή της
πίστωσης. (άρθρο 20)

3.α. Διορθώνεται στο σωστό το διάταγµα σύστασης
του ν.π.δ.δ. µε την ονοµασία «Παιδικό Αναπτυξιακό Κέ-
ντρο Ηρακλείου» και ορίζεται ότι για τα θέµατα της συγ-
χώνευσης του «Κέντρου Αποθεραπείας Φυσικής και Κοι-
νωνικής Αποκατάστασης Ηρακλείου Κρήτης» στο Παιδι-
κό Αναπτυξιακό Κέντρο Ηρακλείου, εφαρµόζονται οι
διατάξεις του άρθρου 18 του ν.3329/2005 που αναφέρε-
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ται στα θέµατα των νέων Οργανισµών των Μονάδων
Κοινωνικής Φροντίδας.
β. Διακόπτεται η καταβολή των παροχών, που εντάσ-

σονται στον κλάδο οικογενειακών επιδοµάτων που κατα-
βάλλονται µέσω του Ο.Γ.Α., στην περίπτωση που το ετή-
σιο οικογενειακό εισόδηµα υπερβαίνει το ποσό των
55.000 Ευρώ. (άρθρο 21)

ΚΕΦΑΛΑΙΟ  Ε΄
1. Ρυθµίζονται θέµατα που αφορούν στην αναπλήρω-

ση του κοινού Διοικητή των διασυνδεόµενων νοσοκοµεί-
ων. (άρθρο 22)

2. Επανακαθορίζεται η πλήρης σύνθεση του Κεντρικού
Συµβουλίου Υγειονοµικών Περιφερειών (ΚΕ.Σ.ΥΠΕ), µε
την προσθήκη σ’ αυτό, µε την ιδιότητα του τακτικού µέ-
λους και του Υφυπουργού Κοινωνικής Αλληλεγγύης.

(άρθρο 23)
3. Διασυνδέονται και διοικούνται από ενιαίο συλλογικό

Όργανο Διοίκησης τα νοσοκοµεία «Αρεταίειο» και «Αιγι-
νήτειο». Με κ.υ.α. συγκροτούνται τα ενιαία συλλογικά
όργανα (Διοικητικό Συµβούλιο και Συµβούλια Διοίκησης),
η έδρα, η θητεία τους, οι αρµοδιότητές τους κ.λπ. 

(άρθρο 24)
4. Αντικαθίστανται οι διατάξεις της παρ.3 του άρθρου

11 του ν. 3697/2008 και ορίζεται ότι:
- Το Υπουργείο Υγείας και Κοινωνικής Αλληλεγγύης

συντάσσει Εσωτερικό Κανονισµό Λειτουργίας των µονά-
δων υγείας, σε θέµατα διοικητικά, διαχειριστικά και λογι-
στικά.

- Σε κάθε µονάδα υγείας ορίζεται από ένας µέχρι τρεις
εσωτερικοί ελεγκτές, που επιλέγονται από το Μητρώο
Εσωτερικών Ελεγκτών του Υπουργείου Οικονοµικών.

- Η σύµβαση παροχής ανεξάρτητων υπηρεσιών από
τους Εσωτερικούς Ελεγκτές δεν µπορεί να υπερβαίνει
τα τρία έτη.

- Με απόφαση του Υπουργού Υγείας και Κοινωνικής
Αλληλεγγύης καθορίζονται, από ένα έως δύο µη εκτελε-
στικά µέλη του Δ.Σ. της µονάδας υγείας που θα αποτε-
λούν την Επιτροπή Ελέγχου.                          (άρθρο 25)

5.α. Παρέχεται η δυνατότητα στο Διοικητή της κάθε Υ-
γειονοµικής Περιφέρειας να συστήνει τριµελή Διοικούσα
Επιτροπή στα Κέντα Υγείας (σήµερα Διοικούσα Επιτρο-
πή µπορεί να συσταθεί µόνο στα Κέντρα Υγείας των α-
ποµακρυσµένων ή µικρών νησιών).
β. Με απόφαση του Διοικητή της οικείας Υγειονοµικής

Περιφέρειας ορίζεται ως υπεύθυνος για το συντονισµό
της Επιστηµονικής Λειτουργίας του Κέντρου Υγείας για-
τρός γενικής ιατρικής ή παθολόγος που κατέχει οργανι-
κή θέση διευθυντή Ε.Σ.Υ. (σήµερα ορίζεται οδοντίατρος
ή γιατρός µε οποιαδήποτε ειδικότητα). Εάν δεν υπάρχει
γιατρός γενικής ιατρικής ή παθολόγος, ως υπεύθυνος
µπορεί να οριστεί άλλος γιατρός ή οδοντίατρος µε βαθ-
µό Διευθυντή ή Επιµελητή Α΄, εάν δεν υπάρχει Διευθυ-
ντής.
γ. Συστήνεται Επιστηµονικό Συµβούλιο Πρωτοβάθµιας

Φροντίδας Υγείας σε κάθε Υγειονοµική Περιφέρεια που
αποτελείται από πέντε (5) µέλη και τριετή θητεία. Πρόε-
δρος του νέου συλλογικού οργάνου ορίζεται ο Υποδιοι-
κητής της οικείας Υγειονοµικής Περιφέρειας, ενώ όλα
τα λοιπά µέλη εκλέγονται µε βάση τις εκάστοτε ισχύου-
σες διατάξεις. (άρθρο 26)

ΚΕΦΑΛΑΙΟ  ΣΤ΄
1.α. Το Πειθαρχικό Συµβούλιο του Ιατρικού Συλλόγου

που εκδίδει την καταδικαστική απόφαση σε βάρος για-

τρού, αποφαίνεται και για το εάν η προθεσµία της έφε-
σης και η άσκηση αυτής, ενώπιον του Ανωτάτου Πειθαρ-
χικού Συµβουλίου, έχουν ανασταλτικό αποτέλεσµα (σή-
µερα έχουν υποχρεωτικά ανασταλτικό αποτέλεσµα).
β. Το παράβολο που συνοδεύει την έφεση και το οποίο

αποτελεί πόρο του Ιατρικού Συλλόγου, αναπροσαρµόζε-
ται στα εκατό (100) Ευρώ.                                (άρθρο 27)

2.α. Όταν η θέση γιατρού υπηρεσίας υπαίθρου (αγροτι-
κού) προκηρύσσεται και δεν καλύπτεται, µπορεί να πα-
ρατείνεται µέχρι δώδεκα (12) µήνες η θητεία του ίδιου ή
άλλου γιατρού του Κέντρου Υγείας ή του Περιφερειακού
ή του Πολυδύναµου Περιφερειακού Ιατρείου της ευθύ-
νης του. Εάν δεν υπάρχει ενδιαφέρον, µπορεί να παρα-
τείνεται η θητεία άλλου γιατρού, µετά από πρόταση του
Νοσοκοµείου (σήµερα η δυνατότητα της παράτασης ε-
ξαντλείται στον αγροτικό γιατρό που υπηρετεί στην προ-
κηρυσσόµενη θέση).
β. Για την επιστηµονική εξέλιξη των γιατρών του

Ε.Σ.Υ., συνυπολογίζεται και ο χρόνος που διανύθηκε µε
την ιδιότητα του αγροτικού ιατρού.                  (άρθρο 28)

3.α. Οι ειδικευµένοι γιατροί του Ε.Σ.Υ. Μονάδων Αυξη-
µένης Φροντίδας, Εντατικής Θεραπείας, Εντατικής Νο-
σηλείας Νεογνών και Τµηµάτων επειγόντων Περιστατι-
κών, δικαιούνται την αποζηµίωση των εφηµεριών των νο-
σοκοµείων της Γ΄ Ζώνης, ανεξάρτητα από τη Ζώνη που
ανήκουν τα νοσοκοµεία στα οποία υπηρετούν.
β. Αυξάνεται, από τα δύο (2) στα πέντε (5) έτη, ο χρό-

νος απαγόρευσης υποβολής υποψηφιότητας για διορι-
σµό ή για νέο διορισµό σε θέση γιατρού του Ε.Σ.Υ., όσων
δεν αποδέχονται τον διορισµό τους ή παραιτούνται από
τη θέση πριν τη συµπλήρωση δύο ετών. (άρθρο 29)

4. Επιτρέπεται στους πανεπιστηµιακούς γιατρούς, οι
οποίοι προσφέρουν τις υπηρεσίες τους σε πανεπιστηµια-
κές κλινικές, εργαστήρια ή µονάδες που είναι εγκατε-
στηµένες σε νοσοκοµεία του Ε.Σ.Υ., να παρέχουν υπη-
ρεσίες σε ιδιωτικές κλινικές ή ιδιωτικά διαγνωστικά ή θε-
ραπευτικά εργαστήρια και να εγκαθιστούν ιδιωτικά ια-
τρεία εντός των παραπάνω ιδιωτικών φορέων, εφόσον
συµµετέχουν στην ολοήµερη λειτουργία του νοσοκοµεί-
ου τουλάχιστον δύο φορές την εβδοµάδα, εκτός των η-
µερών εφηµερίας. (άρθρο 30)

5. Παρέχεται η δυνατότητα στους γιατρούς που συµ-
βάλλονται µε τον Εθνικό Οργανισµό Παροχής Υπηρε-
σιών Υγείας (Ε.Ο.Π.Υ.Υ.) να συµµετέχουν στην ολοήµε-
ρη, πέραν του τακτικού ωραρίου, λειτουργία των νοσο-
κοµείων του Ε.Σ.Υ., ύστερα από έγκριση του Δ.Σ. του νο-
σοκοµείου και για µία ηµέρα την εβδοµάδα. Με κ.υ.α. κα-
θορίζεται το ποσοστό που θα αποδίδεται στους γιατρούς
αυτούς, ως αµοιβή για τη συµµετοχή τους στην ολοήµε-
ρη λειτουργία του νοσοκοµείου. (άρθρο 31)

6. Ρυθµίζεται ο τρόπος επιλογής του προϊσταµένου
τµήµατος ή µονάδας των Τοµέων της Ιατρικής Υπηρε-
σίας των νοσοκοµείων, καθώς και του Φαρµακευτικού
Τµήµατος αυτών. (άρθρο 32)

ΚΕΦΑΛΑΙΟ  Ζ΄
1.α. Επιτρέπεται η ίδρυση και λειτουργία Ιδιωτικών

Μονάδων Ηµερήσιας Νοσηλείας (Ι.Μ.Η.Ν.) για την εκτέ-
λεση χειρουργικών και επεµβατικών πράξεων για τις ο-
ποίες δεν απαιτείται:

- γενική, ραχιαία ή επισκληρίδιος αναισθησία και
- νοσηλεία πέραν της µίας ηµέρας.
β. Η Ιδιωτική Μονάδα Ηµερήσιας Νοσηλείας µπορεί να

λειτουργεί αυτοτελώς ή σε συνεργασία µε Φορείς Πρω-
τοβάθµιας Φροντίδας Υγείας ή µε ιδιωτικές κλινικές.
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γ. Με π.δ/γµα ορίζονται οι όροι, οι προϋποθέσεις και οι
τεχνικές προδιαγραφές για τη λήψη άδειας και λειτουρ-
γία, κ.λπ., ενώ µε κ.υ.α. ρυθµίζονται θέµατα που αφο-
ρούν στη σύναψη συµβάσεων των Ι.Μ.Η.Ν. µε ασφαλι-
στικούς οργανισµούς, την κοστολόγηση των παρεχοµέ-
νων υπηρεσιών και κάθε άλλη λεπτοµέρεια. (άρθρο 33)

2. Συµπληρώνεται το άρθρο 13 του ν. 2071/1992, όπως
ισχύει, που αναφέρεται στους ιδιωτικούς φορείς παρο-
χής υπηρεσιών πρωτοβάθµιας φροντίδας υγείας (ιδιωτι-
κά ιατρεία, οδοντιατρεία, πολυιατρεία, πολυοδοντια-
τρεία, διαγνωστικά εργαστήρια, εργαστήρια φυσικής ια-
τρικής και αποκατάστασης) και ορίζεται ότι:

- Ο ποιοτικός έλεγχος των παρεχόµενων υπηρεσιών
είναι υποχρεωτικός και διενεργείται από εξουσιοδοτηµέ-
νο φορέα του Δηµοσίου ή άλλον διαπιστευµένο φορέα
του εσωτερικού ή εξωτερικού.

- Τα διαγνωστικά εργαστήρια βιολογικών υλικών, υπο-
χρεούνται να εφαρµόζουν µεθόδους εσωτερικού ελέγ-
χου και να λαµβάνουν µέρος σε προγράµµατα εξωτερι-
κού ποιοτικού ελέγχου που εφαρµόζονται από πιστοποι-
ηµένους ιδιωτικούς ή δηµόσιους φορείς που λειτουρ-
γούν στο εσωτερικό ή εξωτερικό για όλες τις εργαστη-
ριακές εξετάσεις.

- Τα εργαστήρια επεξεργασίας βιολογικών δειγµάτων
για λογαριασµό άλλων Φορέων Πρωτοβάθµιας Φροντί-
δας Υγείας, υποχρεούνται εντός διετίας να διαπιστευ-
τούν για τις εξετάσεις που εκτελούν µε ISO 15189 ή ο-
ποιαδήποτε νεότερη έκδοσή του.

- Για τα ιδιωτικά διαγνωστικά εργαστήρια (βιολογικών
υλικών, απεικονίσεων και πυρηνικής ιατρικής) απαιτείται
βεβαίωση της οικείας ΔΥΠΕ προς την αρµόδια Περιφέ-
ρεια ως προς την πλήρωση των αναφεροµένων κριτη-
ρίων.

- Με απόφαση του Υπουργού Υγείας και Κοινωνικής
Αλληλεγγύης καθορίζονται οι λεπτοµέρειες για τις λε-
πτοµέρειες των τεχνικών προδιαγραφών των Παραρτη-
µάτων Α΄ και Β΄ του π.δ. 84/2001, που αφορούν στις τε-
χνικές και στον εξοπλισµό των ιδιωτικών φορέων παρο-
χής υπηρεσιών πρωτοβάθµιας φροντίδας υγείας. 

(άρθρο 34)
3.α. Αρµόδια αρχή για τη χορήγηση, αναστολή, ανά-

κληση και ακύρωση άδειας άσκησης επαγγέλµατος ια-
τρών, καθώς και τίτλου ειδικότητας, ορίζεται αναλόγως
ο Πανελλήνιος Ιατρικός Σύλλογος ή η Ελληνική Οδο-
ντιατρική Οµοσπονδία. Με απόφαση του Υπουργού Υγεί-
ας και Κοινωνικής Αλληλεγγύης καθορίζονται τα δικαιο-
λογητικά, η διαδικασία για τη χορήγηση του τίτλου ειδι-
κότητας, θέµατα διενέργειας εξετάσεων κ.λπ.
β. Επίσης, ως αρµόδια αρχή για τη χορήγηση της άδει-

ας ίδρυσης και λειτουργία των ιατρείων, οδοντιατρείων
και λοιπών Ιδιωτικών Φορέων Παροχής Υπηρεσιών Πρω-
τοβάθµιας Φροντίδας Υγείας, ορίζονται οι κατά τόπους
ιατρικοί και οδοντιατρικοί σύλλογοι (σήµερα η αρµοδιό-
τητα ανήκει στη Διεύθυνση Υγείας και Δηµόσιας Υγιει-
νής της οικείας Περιφέρειας).
γ. Τα παράβολα που προβλέπονται στο π.δ.84/2001 για

την άδεια ίδρυσης και την άδεια λειτουργίας των ιδιωτι-
κών φορέων παροχής υπηρεσιών πρωτοβάθµιας φροντί-
δας υγείας εισπράττονται από τους ιατρικούς και οδο-
ντιατρικούς συλλόγους για την κάλυψη των εξόδων πα-
ράστασης των επιτροπών ελέγχου (σήµερα τα παράβο-

λα αποτελούν έσοδο του Δηµοσίου).
δ. Με κ.υ.α. µπορεί να αναπροσαρµόζεται το ύψος του

παραβόλου του π.δ. 84/2001. (άρθρο 35)
ΚΕΦΑΛΑΙΟ  Η΄
1. Επανακαθορίζονται οι αποστάσεις που πρέπει να έ-

χουν τα φαρµακεία που µεταφέρονται σε άλλες θέσεις
από άλλα λειτουργούντα όµοια.                      (άρθρο 36)

2.α. Τροποποιούνται οι διατάξεις που αναφέρονται στη
σύνθεση και λειτουργία του Ανωτάτου Φαρµακευτικού
Πειθαρχικού Συµβουλίου στα εξής σηµεία:

- Πρόεδρος αυτού µπορεί να οριστεί και συνταξιούχος
Εφέτης (σήµερα υποχρεωτικά ορίζεται εν ενεργεία Εφέ-
της).

- Η γραµµατειακή υποστήριξη µπορεί να ανατίθεται, µε
απόφαση του Δ.Σ. του Πανελλήνιου Φαρµακευτικού Συλ-
λόγου, σε υπάλληλο ή σε νοµικό Σύµβουλο ή σε ειδικό ε-
πιστηµονικό συνεργάτη αυτού (σήµερα χρέη γραµµατέα
εκτελεί υπάλληλος του Υπουργείου Υγείας και Κοινωνι-
κής Αλληλεγγύης).

- Σε έφεση υποβάλλονται οι αποφάσεις επιβολής προ-
στίµου άνω των 10.500 Ευρώ (σήµερα υποβάλλονται ά-
νω των 1.501 Ευρώ).

- Η έφεση θεωρείται σιωπηρώς απορριφθείσα εάν το
Ανώτατο Φαρµακευτικό Πειθαρχικό Συµβούλιο δεν εκ-
δώσει απόφαση, εντός τριών µηνών από την κατάθεσή
της. (άρθρο 37)

ΚΕΦΑΛΑΙΟ  Θ΄
1. Εξαιρείται, αναδροµικά από 18.6.2008, η Δηµόσια Ε-

πιχείρηση Ανέγερσης Νοσηλευτικών Μονάδων (ΔΕΠΑ-
ΝΟΜ Α.Ε.) από τις διατάξεις του ν. 3669/2008 περί δηµο-
σίων έργων. (άρθρο 38)

2. Προστίθεται νέο τµήµα (6ο) στη Διεύθυνση Ανάπτυ-
ξης Μονάδων Υγείας του Υπουργείου Υγείας και Κοινω-
νικής Αλληλεγγύης, ορίζονται οι αρµοδιότητες και η
στελέχωσή του και επέρχονται νοµοτεχνικές βελτιώσεις
στον Οργανισµό του Υπουργείου. (άρθρο 39)

3. Η ετήσια επιχορήγηση του Δηµοσίου για την κάλυ-
ψη της µισθοδοσίας του πάσης φύσεως προσωπικού του
Γενικού Περιφερειακού Νοσοκοµείου Θεσσαλονίκης
«Παπαγεωργίου», µπορεί να παρέχεται µέσω της Ενιαί-
ας Αρχής Πληρωµών. (άρθρο 40)

4. Τίθενται µεταβατικές διατάξεις για τον ορισµό των
υπευθύνων του συντονισµού της Επιστηµονικής Λει-
τουργίας των Κέντρων Υγείας, µέχρι την πρώτη εκλογι-
κή διαδικασία για την ανάδειξή τους και για τις κατατε-
θείσες εφέσεις ενώπιον του Ανωτάτου Φαρµακευτικού
Πειθαρχικού Συµβουλίου.                               (άρθρο 41)

5. Αναφέρονται οι καταργούµενες διατάξεις και ορίζε-
ται ότι:

- Οι δικαιούχοι όλων των επιδοµάτων αναπηρίας και
λοιπών επιδοµάτων πρόνοιας, εξετάζονται υποχρεωτικά
από την Οικεία Υγειονοµική Επιτροπή, ως προϋπόθεση
για τη χορήγησή τους.

- Η ισχύς του υπό ψήφιση νόµου αρχίζει από τη δηµο-
σίευσή του στο Φύλλο Εφηµερίδας της Κυβέρνησης, ε-
κτός αν ορίζεται διαφορετικά σε επιµέρους διατάξεις
του. (άρθρα 43 – 44)

Από τις διατάξεις του προτεινόµενου νοµοσχεδίου
προκαλούνται τα ακόλουθα οικονοµικά αποτελέσµατα:
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Α. Επί του Κρατικού Προϋπολογισµού.
1. Ετήσια δαπάνη 1.000 Ευρώ περίπου, από τη σύστα-

ση ενός (1) επιπλέον τµήµατος στο Υπουργείο Υγείας
και Κοινωνικής Αλληλεγγύης.                        (άρθρο 40)

2. Ετήσια δαπάνη η οποία εκτιµάται στο ποσό του
1.000.000 Ευρώ περίπου, από την ένταξη των ειδικευµέ-
νων γιατρών που υπηρετούν σε µονάδες αυξηµένης
φροντίδας, εντατικής θεραπείας κ.λπ. ως προς την απο-
ζηµίωση των εφηµεριών στη Γ΄ Ζώνη, ανεξάρτητα από
τη Ζώνη που ανήκουν τα νοσοκοµεία στα οποία υπηρε-
τούν.                                                                  (άρθρο 29)

3. Ετήσια δαπάνη για τη λειτουργία του Εθνικού Μη-
τρώου δικαιούχων κοινωνικών και προνοιακών επιδοµά-
των.                                                                    (άρθρο 18)

4. Εφάπαξ δαπάνη για τη δηµιουργία του Ενιαίου Εθνι-
κού Μητρώου δικαιούχων κοινωνικών και προνοιακών ε-
πιδοµάτων.                                                        (άρθρο 18)
Η παραπάνω δαπάνη δεν µπορεί να προσδιορισθεί για-

τί συναρτάται από το αποτέλεσµα του σχετικού µειοδοτι-
κού διαγωνισµού και τις δυνατότητες του νέου Μητρώου.

5. Ετήσια απώλεια εσόδων από την µη είσπραξη, υπέρ
του Δηµοσίου, των παραβόλων για την άδεια ίδρυσης και
λειτουργίας των ιδιωτικών φορέων παροχής υπηρεσιών
πρωτοβάθµιας φροντίδας υγείας, µε αντίστοιχη ενίσχυ-
ση των προϋπολογισµών των ιατρικών και οδοντιατρι-
κών συλλόγων.                                                  (άρθρο 35)

6. Ενδεχόµενη ετήσια αύξηση εσόδων από τη δυνατό-
τητα σύναψης συµβάσεων µε ιδιωτικές ασφαλιστικές ε-
πιχειρήσεις µε την καθιέρωση ειδικού αυξηµένου τιµολο-
γίου.                                                         (άρθρο 13 παρ.5)

7. Ετήσια εξοικονόµηση από: α. τον περιορισµό, λόγω
της ανασυγκρότησης των Μονάδων Κοινωνικής Φροντί-
δας, των συνολικών θέσεων Διοικητών, Προέδρων και Υ-
ποδιοικητών στις 45 (24 Διοικητές, 15 Πρόεδροι και 6 Υ-
ποδιοικητές) από 95 (29 Διοικητές και 66 Πρόεδροι). Το
ύψος της εξοικονόµησης αυτής εκτιµάται στο ποσό των
730.000 Ευρώ περίπου. (Το ακριβές ύψος εξαρτάται από
την κ.υ.α. µε την οποία θα καθοριστούν οι αποδοχές των
Υποδιοικητών).                              (άρθρα 1, 2, 3, 8 και 11)
β. τη διακοπή της καταβολής των επιδοµάτων στις τρί-

τεκνες και πολύτεκνες οικογένειες µε οικογενειακό ει-
σόδηµα άνω των 55.000 Ευρώ. Το ύψος της εξοικονόµη-
σης δεν µπορεί να προσδιορισθεί, γιατί συναρτάται µε
πραγµατικά γεγονότα, εκτιµάται πάντως ότι θα είναι της
τάξεως των 20.000.000 Ευρώ.                 (άρθρο 21 παρ.3)

Β. Επί του ειδικού λογαριασµού λειτουργίας απογευ-
µατινών ιατρείων που τηρείται στα νοσοκοµεία του
Ε.Σ.Υ.

Ενδεχόµενη ετήσια δαπάνη από τη δυνατότητα συµ-
µετοχής στην ολοήµερη λειτουργία των νοσοκοµείων
του Ε.Σ.Υ. και των ιατρών που συµβάλλονται µε τον
Ε.Ο.Π.Υ.Υ.                                                         (άρθρο 31)

Αθήνα, 21 Σεπτεµβρίου 2011 

Ο Γενικός Διευθυντής κ.α.α.

Ελένη Θαλασσινάκη

ΕΙΔΙΚΗ  ΕΚΘΕΣΗ 
(άρθρο 75 παρ. 3 του Συντάγµατος) 

στο σχέδιο νόµου «Ανασυγκρότηση Φορέων Κοινωνι-
κής Αλληλεγγύης, Κέντρα Αποκατάστασης, Αναδιάρ-
θρωση Ε.Σ.Υ. και άλλες διατάξεις»

Από τις διατάξεις του προτεινόµενου νοµοσχεδίου
προκαλούνται τα ακόλουθα οικονοµικά αποτελέσµατα:

Α. Επί του Κρατικού Προϋπολογισµού.

1. Ετήσια δαπάνη 1.000 Ευρώ περίπου, από τη σύστα-
ση ενός (1) επιπλέον τµήµατος στο Υπουργείο Υγείας
και Κοινωνικής Αλληλεγγύης.                          (άρθρο 40)

2. Ετήσια δαπάνη η οποία εκτιµάται στο ποσό του
1.000.000 Ευρώ περίπου, από την ένταξη των ειδικευµέ-
νων γιατρών που υπηρετούν σε µονάδες αυξηµένης
φροντίδας, εντατικής θεραπείας κ.λπ. ως προς την απο-
ζηµίωση των εφηµεριών στη Γ΄ Ζώνη, ανεξάρτητα από
τη Ζώνη που ανήκουν τα νοσοκοµεία στα οποία υπηρε-
τούν.                                                                   (άρθρο 29)

3. Ετήσια δαπάνη για τη λειτουργία του Εθνικού Μη-
τρώου δικαιούχων κοινωνικών και προνοιακών επιδοµά-
των.                                                                    (άρθρο 18)

4. Εφάπαξ δαπάνη για τη δηµιουργία του Ενιαίου Εθνι-
κού Μητρώου δικαιούχων κοινωνικών και προνοιακών ε-
πιδοµάτων.                                                         (άρθρο 18)
Η παραπάνω δαπάνη δεν µπορεί να προσδιορισθεί γιατί

συναρτάται από το αποτέλεσµα του σχετικού µειοδοτικού
διαγωνισµού και τις δυνατότητες του νέου Μητρώου.
Οι ανωτέρω δαπάνες θα καλυφθούν από πιστώσεις

του Κρατικού Προϋπολογισµού.
5. Ετήσια απώλεια εσόδων από την µη είσπραξη, υπέρ

του Δηµοσίου, των παραβόλων για την άδεια ίδρυσης και
λειτουργίας των ιδιωτικών φορέων παροχής υπηρεσιών
πρωτοβάθµιας φροντίδας υγείας, µε αντίστοιχη ενίσχυ-
ση των προϋπολογισµών των ιατρικών και οδοντιατρι-
κών συλλόγων.                                                   (άρθρο 35)
Η εν λόγω απώλεια θα αναπληρώνεται από άλλες πη-

γές εσόδων του Κρατικού Προϋπολογισµού.

Β. Επί του ειδικού λογαριασµού λειτουργίας απογευ-
µατινών ιατρείων που τηρείται στα νοσοκοµεία του
Ε.Σ.Υ.

Ενδεχόµενη ετήσια δαπάνη από τη δυνατότητα συµ-
µετοχής στην ολοήµερη λειτουργία των νοσοκοµείων
του Ε.Σ.Υ. και των ιατρών που συµβάλλονται µε τον
Ε.Ο.Π.Υ.Υ. (άρθρο 31)
Η ανωτέρω δαπάνη θα καλύπτεται από τον εν λόγω ει-

δικό λογαριασµό.

Αθήνα, 21  Σεπτεµβρίου 2011 

ΟΙ ΥΠΟΥΡΓΟΙ

ΟΙΚΟΝΟΜΙΚΩΝ ΥΓΕΙΑΣ ΚΑΙ ΚΟΙΝΩΝΙΚΗΣ
ΑΛΛΗΛΕΓΓΥΗΣ

Ε. Βενιζέλος                           Α. Λοβέρδος
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