
Η χρηματοδότηση της υγείας στην Ελλάδα προκαλεί συχνά σύγχυση. Ποιος πληρώνει τι και με ποιον τρόπο;
Πώς συνδέονται οι ρόλοι του Υπουργείου Υγείας, του Εθνικού Οργανισμού Φαρμάκων (ΕΟΦ) και του Εθνικού
Οργανισμού Παροχής Υπηρεσιών Υγείας (ΕΟΠΥΥ); Και γιατί έχει σημασία να κατανοούμε το σύστημα;
Απαντήσεις σε αυτά τα ερωτήματα χρειάζονται για να αποφεύγουμε μία συνηθισμένη παρανόηση: δεν
υπάρχουν παντού τιμές ή κόστη θεραπειών που να είναι διαθέσιμες στους ασθενείς.

Το θεσμικό πλαίσιο της δημόσιας υγείας στην Ελλάδα
Η υγεία ως δημόσιο αγαθό στην Ελλάδα ρυθμίζεται ιατρική κάνναβη συνταγή από νομοθεσίες και
οργανισμούς που καθορίζουν τις διαδικασίες χρηματοδότησης, τις αρμοδιότητες και τα δικαιώματα των
πολιτών.

Ποιοι είναι οι βασικοί θεσμικοί φορείς;

Υπουργείο Υγείας: Πολιτική ηγεσία, σχεδιασμός και εποπτεία της δημόσιας υγείας.

Εθνικός Οργανισμός Φαρμάκων (ΕΟΦ): Ελέγχει, εγκρίνει και εποπτεύει τα φαρμακευτικά προϊόντα και
τις θεραπευτικές διαδικασίες.

Εθνικός Οργανισμός Παροχής Υπηρεσιών Υγείας (ΕΟΠΥΥ): Κεντρικός φορέας αποζημιώσεων
υπηρεσιών και φαρμάκων για τους ασφαλισμένους.

Η καλή συνεργασία μεταξύ αυτών εξασφαλίζει πρόσβαση σε υπηρεσίες υγείας και επιμερίζουν τις δαπάνες
αποτελεσματικά.

Ποιος πληρώνει τι στην υγεία της Ελλάδας;
Η δαπάνη υγείας χωρίζεται σε τρεις βασικές κατηγορίες:

1. Δημόσια χρηματοδότηση μέσω του κράτους και ασφαλιστικών ταμείων.

2. Ασφαλιστικές καλύψεις που διαχειρίζεται κυρίως ο ΕΟΠΥΥ.

3. Ιδιωτική δαπάνη από τους πολίτες, όταν επιλέγουν ιδιωτικές υπηρεσίες ή για πράγματα που δεν
καλύπτονται από το δημόσιο σύστημα.

Ο ρόλος του ΕΟΠΥΥ στις αποζημιώσεις

Ο ΕΟΠΥΥ είναι ο μεγαλύτερος φορέας παροχής υπηρεσιών υγείας μέσω αποζημιώσεων. Συγκεκριμένα:

Αποζημιώνει φάρμακα, εξετάσεις, θεραπείες που έχουν συνταγογραφηθεί και καλύπτονται από το
σύστημα.

Τα κριτήρια ένταξης είναι αυστηρά, βασιζόμενα σε πρωτόκολλα και εγκρίσεις του ΕΟΦ.

Δεν καλύπτονται όλοι οι τύποι θεραπειών ή φαρμάκων, κάτι που συχνά προκαλεί σύγχυση σε ασθενείς.

Ιδιωτική δαπάνη υγείας: τι και γιατί;

Παρά το διαθέσιμο δημόσιο σύστημα, οι πολίτες συχνά επιβαρύνονται οικονομικά:

Για θεραπείες που δεν καλύπτονται ή δεν αποζημιώνονται από τον ΕΟΠΥΥ.

Για πιο γρήγορη πρόσβαση σε υπηρεσίες μέσω ιδιωτικών κλινικών ή ιατρών.

Για συμπληρωματικές υπηρεσίες που δεν περιλαμβάνουν τα δημόσια πρωτόκολλα.
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Η ιδιωτική δαπάνη υγείας είναι σημαντική, καθώς επηρεάζει την οικονομική επιβάρυνση των πολιτών και τη
δικαιοσύνη στην πρόσβαση.

Πρόσβαση σε θεραπείες και αποζημιώσεις – τι συχνά λείπει
Ένα συχνό λάθος είναι η παρανόηση ότι όλες οι θεραπείες έχουν ανακοίνωση τιμών ή κόστους προς τους
ασθενείς. Αυτό δεν ισχύει:

Δεν υπάρχουν δημόσια διαθέσιμα κόστη/τιμές για κάθε θεραπεία ή φάρμακο.

Οι ασθενείς πολλές φορές δεν γνωρίζουν το πραγματικό κόστος ή τι καλύπτεται από το σύστημα.

Αυτή η έλλειψη διαφάνειας δυσκολεύει τον προγραμματισμό των ασθενών και τη δυνατότητα σύγκρισης
επιλογών.

Η ουσιαστική ενημέρωση είναι μικρή και δεν αρκεί.

Δικαιώματα ασθενών: Το κλειδί για καλύτερη υγεία
Η πρόσβαση δεν είναι μόνο οικονομικό θέμα. Έχει πολύ περισσότερες διαστάσεις:

Ενημέρωση: Ο ασθενής πρέπει να γνωρίζει τι θεραπείες υπάρχουν, πώς καλύπτονται και ποιο είναι το
κόστος.

Συναίνεση: Πριν από κάθε θεραπεία, ο ασθενής πρέπει να δίνει ελεύθερη και τεκμηριωμένη συναίνεση.

Ιατρικός φάκελος: Έχει δικαίωμα πρόσβασης στον φάκελό του, να ζητήσει αντιγράφους και να τον
διαχειρίζεται.

Δεύτερη γνώμη: Αν αμφισβητεί τη θεραπεία, μπορεί να ζητήσει δεύτερη γνώμη χωρίς επιπλέον κόστος.

Αυτά τα δικαιώματα ενισχύουν τη διαφάνεια και βελτιώνουν την εμπιστοσύνη στο σύστημα.

Γιατί έχει σημασία να γνωρίζουμε ποιος πληρώνει τι στην υγεία
Η γνώση για το ποιος καλύπτει τις δαπάνες της υγείας έχει πολλαπλές προεκτάσεις:

Οικονομικός προγραμματισμός του ασθενή.

Αναζήτηση κατάλληλων θεραπειών και επιλογή μεταξύ δημόσιου και ιδιωτικού τομέα.

Έλεγχος διαφάνειας στις αποζημιώσεις και στις τιμές θεραπειών.

Πίεση για βελτιώσεις στο σύστημα και τις καλύψεις του ΕΟΠΥΥ.

Ανεξαρτήτως αν οι θεραπείες κοστολογούνται ή όχι δημόσια, η ενημέρωση και η κατανόηση πρέπει να
γίνονται προτεραιότητα.



Τεχνικά εργαλεία και διαφάνεια: reCAPTCHA και Glomex video player
Για να διασφαλιστεί η αξιόπιστη ενημέρωση και αποφυγή κακόβουλων προσπαθειών ή πλαστών στοιχείων,
οι ιστοσελίδες του συστήματος υγείας χρησιμοποιούν:

reCAPTCHA: Τεχνολογία προστασίας που αποτρέπει spam και μηχανικές καταχωρήσεις, διασφαλίζοντας
την ασφάλεια των πληροφοριών και των επικοινωνιών.

Glomex video player: Ενσωματώνει εκπαιδευτικά και ενημερωτικά βίντεο για ασθενείς και
επαγγελματίες υγείας, προσφέροντας πρόσβαση σε αξιόπιστο περιεχόμενο.

Τα εργαλεία αυτά υποστηρίζουν έναν πιο ανοιχτό και προσβάσιμο διάλογο μεταξύ συστήματος και πολιτών.

Συμπέρασμα



Η ερώτηση «ποιος πληρώνει τι στην υγεία στην Ελλάδα» δεν είναι μόνο ζήτημα αριθμών. Είναι ζήτημα
δικαιοσύνης, πρόσβασης και ενημέρωσης. Η κατανόηση των ρόλων του Υπουργείου Υγείας, του ΕΟΦ και του
ΕΟΠΥΥ, η γνώση των αποζημιώσεων και η αναγνώριση των ιδιωτικών δαπανών επιτρέπουν στους ασθενείς
να πάρουν καλύτερες αποφάσεις. Σημαντική είναι επίσης η γνώση των δικαιωμάτων τους, ώστε να διεκδικούν
την καλύτερη φροντίδα.

Η διαφάνεια και η ουσιαστική ενημέρωση είναι το επόμενο μεγάλο στοίχημα για το ελληνικό σύστημα υγείας.


