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Άξονας 3.3: Ενίσχυση της προσβασιμότητας, της αποτελεσματικότητας και της ποιότητας 

του συστήματος υγείας 
 

Δράση: Υλοποίηση Προγράμματος Πρόληψης της Δημόσιας Υγείας «ΣΠΥΡΟΣ 

ΔΟΞΙΑΔΗΣ» 
 

Έργο: Επιχορήγηση του ΝΠΔΔ με ονομασία ΕΟΠΥΥ για την υλοποίηση «Προληπτικών 

Τεστ κατά του Καρκίνου του Τραχήλου της Μήτρας και του Παχέος Εντέρου “ (MIS: 

5183480) 
 

Πρόσκληση προς τις Μονάδες Φροντίδας Υγείας για τη συμμετοχή στην 

υλοποίηση της Δράσης για τη Δημόσια Υγεία 

«Προληπτικές Διαγνωστικές Εξετάσεις για τον Καρκίνο του Τραχήλου της Μήτρας» 

κατ’ εφαρμογή της υπό στοιχεία Γ Π. οικ. Δ1β/Γ.Π.οικ. 66354 (Β’ 6001) Κοινής 

Υπουργικής Απόφασης/ ΚΥΑ όπως έχει τροποποιηθεί και ισχύει δυνάμει της υπό 

στοιχεία Γ.Π. οικ. Δ1β/Γ.Π.οικ. 72711 (Β’ 6651) Κοινής Υπουργικής Απόφασης/ΚΥΑ  

ID: 16783 

MIS: 5183480 
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Ο Εθνικός Οργανισμός Παροχής Υπηρεσιών Υγείας 
Έχοντας υπόψη:  

1. Ο ν. 4958/2022 «Μεταρρυθμίσεις στην ιατρικώς υποβοηθούμενη αναπαραγωγή και άλλες επείγουσες 
ρυθμίσεις» (Α’ 142) στο άρθρο 36 αυτού. 

2. Ο ν. 4727/2020 «Ψηφιακή Διακυβέρνηση (Ενσωμάτωση στην Ελληνική Νομοθεσία της Οδηγίας (ΕΕ) 
2016/ 2102 και της Οδηγίας (ΕΕ) 2019/1024) - Ηλεκτρονικές Επικοινωνίες (Ενσωμάτωση στο 
Ελληνικό Δίκαιο της Οδηγίας (ΕΕ) 2018/1972) και άλλες διατάξεις» (Α’ 184). 

3. Ο ν. 4704/2020 «Επιτάχυνση και απλούστευση της ενίσχυσης οπτικοακουστικών έργων, ενίσχυση 
της Ψηφιακής Διακυβέρνησης και άλλες διατάξεις» (Α΄133) και ιδίως το άρθρο 13 αυτού.  

4. Ο 4675/2020 «Πρόληψη, προστασία και προαγωγή της υγείας ανάπτυξη των υπηρεσιών δημόσιας 
υγείας και άλλες διατάξεις» (Α’ 54) και ιδίως την υποπερ. i) της περ. Β) της παρ. 3 του άρθρου 4 
αυτού. 

5. ο ν. 4622/2019 «Επιτελικό Κράτος: οργάνωση, λειτουργία και διαφάνεια της Κυβέρνησης, των 
κυβερνητικών οργάνων και της κεντρικής δημόσιας διοίκησης» (Α’ 133). 

6. Ο ν. 4624/2019 «Αρχή Προστασίας Δεδομένων Προσωπικού Χαρακτήρα, μέτρα εφαρμογής του 
Κανονισμού (ΕΕ) 2016/679 του Ευρωπαϊκού Κοινοβουλίου και του Συμβουλίου της 27ης Απριλίου 
2016 για την προστασία των φυσικών προσώπων έναντι της επεξεργασίας δεδομένων προσωπικού 
χαρακτήρα και ενσωμάτωση στην εθνική νομοθεσία της Οδηγίας (ΕΕ) 2016/680 του Ευρωπαϊκού 
Κοινοβουλίου και του Συμβουλίου της 27ης Απριλίου 2016 και άλλες διατάξεις» (Α’ 137), και ιδίως 
του άρθρου 22 και 26 αυτού. 

7. Ο ν. 4486/2017 «Μεταρρύθμιση της Πρωτοβάθμιας Φροντίδας Υγείας, επείγουσες ρυθμίσεις 
αρμοδιότητας Υπουργείου Υγείας και άλλες διατάξεις» (Α΄ 115) και ιδίως την παρ.2 του άρθρου 1 και 
το άρθρο 25 

8. Ο ν. 4238/2014 «Πρωτοβάθμιο Εθνικό Δίκτυο Υγείας (Π.Ε.Δ.Υ.), αλλαγή σκοπού Ε.Ο.Π.Υ.Υ. και 
λοιπές διατάξεις». 

9. Ο ν. 4600/2019 «Εκσυγχρονισμός και Αναμόρφωση Θεσμικού Πλαισίου Ιδιωτικών Κλινικών, 
Σύσταση Εθνικού Οργανισμού Δημόσιας Υγείας, Σύσταση Εθνικού Ινστιτούτου Νεοπλασιών και 
λοιπές διατάξεις» (ΦΕΚ Α΄ 43), και ιδίως το άρθρο 84 αυτού. 

10. Ο ν. 3918/2011 «Διαρθρωτικές αλλαγές στο σύστημα υγείας και άλλες διατάξεις» (ΦΕΚ Α΄ 31)  και 
ιδίως το άρθρο 17 αυτού. 

11. Ο ν. 3607/2007 «Σύσταση και Καταστατικό της «Ηλεκτρονικής Διακυβέρνησης Κοινωνικής 
Ασφάλισης Α.Ε.» (Η.ΔΙ.Κ.Α. Α.Ε.) και λοιπές ασφαλιστικές και οργανωτικές διατάξεις» (Α΄ 245). 

12. Ο 3892/2010 για την ηλεκτρονική καταχώριση και εκτέλεση ιατρικών συνταγών και παραπεμπτικών 
ιατρικών εξετάσεων (ΦΕΚ Α’ 189), 

13. Το Π.Δ. 157/1991 «Αύξηση αμοιβών ιατρικών επισκέψεων και ιατρικών και οδοντιατρικών πράξεων» 
(Α' 62) και ιδίως το άρθρο 4 αυτού. 

14. Η υπ’ αρ. 3578/4-8-2020 κοινής απόφασης των Υπουργών Υγείας και  Επικρατείας «Διαδικασία 
διακίνησης και εκτέλεσης άυλων παραπεμπτικών διαγνωστικών εξετάσεων και λειτουργία 
συστήματος ηλεκτρονικής συνταγογράφησης άυλων παραπεμπτικών διαγνωστικών εξετάσεων» 
(Β΄3234). 

15. Η υπ’ αρ. Α Α3(γ)/οικ. 6015/26-1-2017  κοινή απόφαση των Υπουργών Εργασίας, Κοινωνικής 
Ασφάλισης και Κοινωνικής Αλληλεγγύης, Οικονομικών και Υγείας «Τροποποίηση της αριθμ. 
Α3(γ)/οικ.76492/2016 υπουργικής απόφασης «Κοστολόγηση και ανακοστολόγηση ιατρικών 
πράξεων» (ΦΕΚ 3458/Β΄/2016», (Β’ 252). 

16. Η υπ’ αρ. Υ4α/147881/2010 κοινή απόφαση των Υπουργών Οικονομικών και Υγείας και Κοινωνικής 
Αλληλεγγύης, «Ολοήμερη λειτουργία Νοσοκομείων» όπως τροποποιήθηκε και ισχύει (Β’ 1851). 

17. Ο Κανονισμός (ΕΕ) 2016/679 του Ευρωπαϊκού Κοινοβουλίου και του Συμβουλίου, της 27ης Απριλίου 
2016, για την προστασία των φυσικών προσώπων έναντι της επεξεργασίας των δεδομένων 
προσωπικού χαρακτήρα και για την ελεύθερη κυκλοφορία των δεδομένων αυτών και την κατάργηση 
της οδηγίας 95/46/ ΕΚ (Γενικός Κανονισμός Προστασίας Δεδομένων - ΓΚΠΔ/ General Data 
Protection Regulation - GDPR). 

18. Ο Κανονισμό (ΕΕ) 2021/241 του Ευρωπαϊκού κοινοβουλίου και του Συμβουλίου της 12ης 
Φεβρουαρίου 2021 για τη θέσπιση του μηχανισμού ανάκαμψης και ανθεκτικότητας. 

19. Η με Α.Π. 120141/ΕΞ2021 Απόφαση  Έγκρισης του Εγχειριδίου Διαδικασιών του Συστήματος 
Διαχείρισης και Ελέγχου του Ταμείου Ανάκαμψης, δυνάμει της με αριθμό 119126 ΕΞ 
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2021/28.09.2021 (Β’ 4498) απόφασης του Αναπληρωτή Υπουργού Οικονομικών, όπως έχει 
τροποποιηθεί και ισχύει. 

20. Ο ν. 4822/2021 «Κύρωση της Σύμβασης Χρηματοδότησης μεταξύ της Ευρωπαϊκής Επιτροπής και 
της Ελληνικής Δημοκρατίας, της Δανειακής Σύμβασης μεταξύ της Ευρωπαϊκής Επιτροπής και της 
Ελληνικής Δημοκρατίας και των Παραρτημάτων τους και άλλες διατάξεις για το Ταμείο Ανάκαμψης και 
Ανθεκτικότητας» (Α’ 135) και ιδίως το άρθρο τρίτο αυτού. 

21. Η υπό στοιχεία 119126/ΕΞ/28-92021 απόφαση Αναπληρωτή Υπουργού «Σύστημα διαχείρισης και 
ελέγχου των Δράσεων και των Έργων του Ταμείου Ανάκαμψης και Ανθεκτικότητας», (Β' 4498). 

22. Η υπ’ αρ. 45712/ΕΞ/05-04-2022 Απόφαση του Αναπληρωτή Υπουργού Οικονομικών «Ένταξη του  
 Έργου με τίτλο SUB2 Δευτερογενής Πρόληψη (κωδικός ΟΠΣ ΤΑ 5168324) στο Ταμείο Ανάκαμψης 
και Ανθεκτικότητας» (ΑΔΑ: Ω2Ν4Η-ΖΟΜ).  

23. Την υπό στοιχεία Γ Π. οικ. Δ1β/Γ.Π.οικ. 66354 (Β’ 6001) Κοινή Υπουργική Απόφασης/ ΚΥΑ με θέμα 
    « Ειδικότερα θέματα υλοποίησης της Δράσης δημόσιας υγείας Προληπτικές Διαγνωστικές Εξετάσεις    
για τον Καρκίνο του Τραχήλου της Μήτρας». 

24. Την υπό στοιχεία Γ Π. οικ. Δ1β/Γ.Π.οικ. 72711 (Β’ 6651) Κοινή Υπουργική Απόφασης/ ΚΥΑ με θέμα 
« Τροποποίηση του Παραρτήματος Α - Τεχνικές Προδιαγραφές για HPV-DNA TEST της κοινής 
υπουργικής απόφασης (Β’  6001/2022) «Ειδικότερα θέματα υλοποίησης της Δράσης δημόσιας υγείας 
«Προληπτικές Διαγνωστικές Εξετάσεις για τον Καρκίνο του Τραχήλου της Μήτρας»». 

 
 
 

ΚΑΛΕΙ 

 

Δημόσιες και ιδιωτικές Μονάδες Φροντίδας Υγείας  να δηλώσουν συμμετοχή για την υλοποίηση 

του έργου Προληπτικές Διαγνωστικές Εξετάσεις για τον Καρκίνο του Τραχήλου της 

Μήτρας στο πλαίσιο της Δράσης 16783 Υλοποίηση Προγράμματος Πρόληψης της Δημόσιας 

Υγείας «ΣΠΥΡΟΣ ΔΟΞΙΑΔΗΣ» του Άξονα 3.3 «Ενίσχυση της προσβασιμότητας, της 

αποτελεσματικότητας και της ποιότητας του συστήματος υγείας», του Εθνικού Σχεδίου 

Ανάκαμψης και Ανθεκτικότητας Ελλάδα 2.0, σύμφωνα με τους ακόλουθους όρους, προϋποθέσεις 

και διαδικασίες. 

 

 

1. ΠΕΡΙΓΡΑΦΗ ΤΗΣ ΔΡΑΣΗΣ 

Η Δράση υλοποιείται στο πλαίσιο του Εθνικού Σχεδίου Ανάκαμψης και Ανθεκτικότητας «Ελλάδα 2.0» με τη 

χρηματοδότηση της Ευρωπαϊκής Ένωσης –NextGenerationEU και αφορά στη διενέργεια προληπτικών 

εξετάσεων για τον έγκαιρο εντοπισμό του καρκίνου του τραχήλου της μήτρας. 

Το Ταμείο Ανάκαμψης και Ανθεκτικότητας συνεισφέρει στον έγκαιρο εντοπισμό συχνών μορφών καρκίνων 

που αποτελεί απαραίτητη προϋπόθεση για τη βελτίωση των δεικτών της θεραπεύσιμης θνησιμότητας.  

Η Δράση εντάσσεται στο Ταμείο Ανάκαμψης και συγκεκριμένα στον: 

ΑΞΟΝΑ 3.3 «Ενίσχυση της προσβασιμότητας, της αποτελεσματικότητας και της ποιότητας του  

συστήματος υγείας»  
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1.1. ΣΤΟΧΟΣ ΤΗΣ ΔΡΑΣΗΣ 

Αντικείμενο/στόχος της Δράσης η δωρεάν διενέργεια προληπτικών εξετάσεων για τον έγκαιρο εντοπισμό και 

αντιμετώπιση του καρκίνου του τραχήλου της μήτρας, τη βελτίωση των δεικτών ίασης αυτού και 

συνακόλουθα τη μείωση του δείκτη θνητότητας της νόσου καθώς και την αναβάθμιση της ποιότητας των 

παρεχόμενων Υπηρεσιών Υγείας και της ζωής των γυναικών. Στους σκοπούς της δράσης περιλαμβάνονται 

επίσης η μείωση στην πίεση στο συστήματος υγείας, η μείωση στο κόστος θεραπείας, η βελτίωση της 

ποιότητας ζωής των ασθενών, η βελτίωση στην πρόσβαση στο σύστημα υγείας σε μη προνομιούχες ομάδες 

του γυναικείου πληθυσμού της χώρας, η επέκταση της λειτουργικότητας του Συστήματος  Ηλεκτρονικής  

Συνταγογράφησης (Σ.Η.Σ), η υιοθέτηση του ηλεκτρονικού φακέλου υγείας από μεγάλο μέρος του 

πληθυσμού, η καταγραφή και η δυνατότητα επεξεργασίας στατιστικών δεδομένων μέσω του ηλεκτρονικού 

φακέλου υγείας ώστε να καταστεί δυνατός ο σχεδιασμός, ο προγραμματισμός και η εφαρμογή πολιτικών 

προαγωγής της υγείας, της ευημερίας και του προσδόκιμου ζωής και επιβίωσης για τη βελτίωση και 

ανάπτυξη του ανθρώπινου κεφαλαίου της Χώρας. 

Η συμμετοχή των πολιτών στη δαπάνη διενέργειας των διαγνωστικών εξετάσεων και ιατρικών 

πράξεων που περιλαμβάνονται στη παρούσα Δράση και διενεργούνται, υπό τις ανωτέρω προϋποθέσεις 

συμμετοχής, σε δημόσιους ή ιδιωτικούς φορείς, είναι μηδενική. Οι συμμετέχοντες στη Δράση ιδιώτες ιατροί 

και φορείς δε δικαιούνται να λάβουν με οιοδήποτε τρόπο επιπλέον αμοιβή από τους Δικαιούχους. 

 

1.2 ΣΥΝΟΛΙΚΟΣ ΠΡΟΫΠΟΛΟΓΙΣΜΟΣ ΚΑΙ ΔΙΑΡΚΕΙΑ ΤΗΣ ΔΡΑΣΗΣ 

Ο συνολικός Π/Υ  της παρούσας πρόσκλησης, ανέρχεται σε 103.195.355,16 Ευρώ και διαρκεί μέχρι 

30.09.2025. Η Δράση χρηματοδοτείται από  πόρους του Ταμείου Ανάκαμψης και Ανθεκτικότητας. 

 

1.3 ΠΕΔΙΟ ΕΦΑΡΜΟΓΗΣ  

Ωφελούμενες της Δράσης είναι οι Ελληνίδες πολίτες και οι γυναίκες πολίτες λοιπών χωρών που διαμένουν 

νόμιμα στην Ελληνική Επικράτεια και πληρούν σωρευτικά τις εξής προϋποθέσεις: 

α) ανήκουν στην ηλικιακή ομάδα μεταξύ είκοσι ενός (21) και εξήντα πέντε (65) ετών β) διαθέτουν Αριθμό 

Μητρώου Κοινωνικής Ασφάλισης (ΑΜΚΑ). γ) δεν έχουν υποστεί, μερική ή ολική, υστερεκτομή λόγω 

καρκίνου, δ) δεν έχουν διαγνωσθεί με καρκινική νόσο του τραχήλου της μήτρας τύπου C 53.0, 1, 8, 9, 

ε) δεν έχουν διαγνωσθεί με καρκίνο του σώματος της μήτρας τύπου C 54.0, C 55.0, στ) δεν έχουν διενεργήσει 

εξέταση PAP-TEST, κατά τα τρία (3) ημερολογιακά έτη που προηγούνται της έναρξης 

ισχύος της παρούσας, ζ) εφόσον ανήκουν στην ηλικιακή υπό-ομάδα μεταξύ είκοσι ενός (21) και είκοσι εννέα 

(29) ετών, δεν έχουν διενεργήσει HPV-DNA TEST κατά τα τρία (3) ημερολογιακά έτη που προηγούνται της 

έναρξης ισχύος της παρούσας, η) εφόσον ανήκουν στην ηλικιακή υπό-ομάδα μεταξύ 
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τριάντα (30) και εξήντα πέντε (65) ετών, δεν έχουν διενεργήσει HPV-DNA TEST κατά τα πέντε (5) 

ημερολογιακά έτη που προηγούνται της έναρξης ισχύος της παρούσας. 

Οι ωφελούμενες συμμετέχουν στη Δράση με την αυτόματη έκδοση του παραπεμπτικού εξέτασης PAP-TEST 

ή HPV-DNA TEST το οποίο έχει ισχύ έξι (6) μήνες από την ημερομηνία έκδοσής του. Οι ωφελούμενες 

συμμετέχουν στη Δράση με την έκδοση του προαναφερόμενου παραπεμπτικού, ανά ηλικιακές ομάδες, όπως 

περιγράφεται στην αριθμ. Γ Π. οικ. Δ1β/Γ.Π.οικ. 66354 (Β’ 6001) Κοινή Υπουργική Απόφασης/ ΚΥΑ. 

Όσες Δικαιούχοι έχουν ενεργοποιήσει, κατά τα οριζόμενα στο άρθρο μόνο της υπ’ αριθμ.3578/4.8.2020 

κοινής υπουργικής απόφασης (Β’ 3234), έως την ημερομηνία έναρξης της Δράσης, τη διαδικασία 

συνταγογράφησης άυλων παραπεμπτικών διαγνωστικών εξετάσεων, λαμβάνουν το παραπεμπτικό 

ηλεκτρονικά είτε μέσω γραπτού μηνύματος (sms) στο κινητό τηλέφωνο τους ή/και μέσω ηλεκτρονικού 

μηνύματος (email) στη διεύθυνση ηλεκτρονικού ταχυδρομείου τους. Άπασες οι ωφελούμενες, ενημερώνονται 

για την επιλεξιμότητά τους καθόλη τη διάρκεια υλοποίησης της Δράσης κατά την επίσκεψή τους σε 

οποιαδήποτε δημόσια ή ιδιωτική Μονάδα Φροντίδας Υγείας ενώ γενική ενημέρωση των πολιτών για τη 

Δράση επιτυγχάνεται μέσω της ιστοσελίδας του Εθνικού Προγράμματος Προσυμπτωματικού Ελέγχου 

(ΕΠΠΕ), μέσω του διαδικτυακού τόπου του Υπουργείου Υγείας και του ΕΟΠΥΥ καθώς και με κάθε άλλο 

πρόσφορο τρόπο. 

Το παραπεμπτικό των εξετάσεων φέρει την περιγραφή «Προληπτική εξέταση στα πλαίσια του Εθνικού 

Προγράμματος Προσυμπτωματικού Ελέγχου (ΕΠΠΕ)», «Προσυμπτωματικός έλεγχος καρκίνου του 

τραχήλου της μήτρας», «PAP TEST / HPV-DNA TEST/ Κολποσκόπηση / Βιοψία», «Με τη Χρηματοδότηση 

της Ευρωπαϊκής Ένωσης - NextGenerationEU» και το λογότυπο του Εθνικού Σχεδίου Ανάκαμψης και 

Ανθεκτικότητας «Ελλάδα 2.0» 

 

2. ΦΟΡΕΙΣ ΥΛΟΠΟΙΗΣΗΣ ΤΗΣ ΔΡΑΣΗΣ 

Αρμόδιος Φορέας υλοποίησης της Δράσης, κατά την έννοια της παρ. 40 του άρθρου 2 της υπό στοιχεία 

119126 ΕΞ 2021/28.9.2021 απόφασης του Αναπληρωτή Υπουργού Οικονομικών (Β’ 4498) περί του 

συστήματος διαχείρισης και ελέγχου των Δράσεων και των Έργων του Ταμείου Ανάκαμψης και 

Ανθεκτικότητας, ορίζεται ο Εθνικός Οργανισμός Παροχής Υπηρεσιών Υγείας (Ε.Ο.Π.Υ.Υ.). 

 

3. ΣΥΜΜΕΤΕΧΟΝΤΕΣ ΠΑΡΟΧΟΙ ΣΤΗ ΔΡΑΣΗ 

Σύμφωνα με την υπό στοιχεία Γ. Π. οικ. Δ1β/Γ.Π.οικ. 66354 (Β’ 6001) Κοινή Υπουργική Απόφασης/ ΚΥΑ με 

θέμα « Ειδικότερα θέματα υλοποίησης της Δράσης δημόσιας υγείας Προληπτικές Διαγνωστικές Εξετάσεις  

για τον Καρκίνο του Τραχήλου της Μήτρας», στη Δράση δύνανται να συμμετάσχουν δημόσιες και ιδιωτικές 

Μονάδες Φροντίδας Υγείας (Πάροχοι).  

 

Ως Μονάδες Φροντίδας Υγείας νοούνται οι Μονάδες οι οποίες παρέχουν υπηρεσίες 

πρωτοβάθμιας φροντίδας υγείας όπως ενδεικτικά τα Κέντρα Υγείας, τα Περιφερειακά Ιατρεία, τα 
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Τ.Ο.Μ.Υ., τα εξωτερικά ιατρεία των νοσοκομείων, οι ιατροί, τα πολυϊατρεία, τα διαγνωστικά 

εργαστήρια, οι ιδιωτικές κλινικές που λειτουργούν εξωτερικά τμήματα εκτέλεσης των ιατρικών 

πράξεων και εξετάσεων που περιλαμβάνονται στην παρούσα Δράση, και κάθε άλλη δομή που 

αναγνωρίζει το κράτος και παρέχει νόμιμα ιατρικές υπηρεσίες ή υπηρεσίες φροντίδας υγείας, 

ανεξάρτητα από το εάν είναι συμβεβλημένες ήδη με τον ΕΟΠΥΥ ή όχι. 

Πιο αναλυτικά: 

1. Όσον αφορά την κολποσκόπηση και τη λήψη δείγματος με τη μέθοδο της βιοψίας, δύναται 

να συμμετάσχουν στη Δράση ιατροί ειδικότητας γυναικολόγου. 

2. Όσον αφορά την ιστολογική ανάλυση του δείγματος που έχει ληφθεί με βιοψία, δύναται να 

συμμετάσχουν στη Δράση μονάδες φροντίδας υγείας που διαθέτουν παθολογοανατομικά 

εργαστήρια. 

3. Όσον αφορά την λήψη και εργαστηριακή ανάλυση με τη μέθοδο PAP-TEST, δύναται να 

συμμετάσχουν στη Δράση όλες οι Μονάδες Φροντίδας Υγείας όπως αναφέρονται ενδεικτικά 

στο άρ. 4 §2 περ. i της Κ.Υ.Α. ως ισχύει. 

4. α) Όσον αφορά την λήψη και εργαστηριακή ανάλυση με τη μέθοδο HPV-DNATEST, δύναται 

να συμμετάσχουν στη Δράση όλες οι Μονάδες Φροντίδας Υγείας εφόσον τηρούν τις 

Προδιαγραφές του Παραρτήματος Α για τη λήψη του δείγματος και για την εργαστηριακή του 

ανάλυση.  

ΚΑΤΑ ΤΟ ΣΤΑΔΙΟ ΥΠΟΒΟΛΗΣ ΤΩΝ ΜΗΝΙΑΙΩΝ ΑΠΑΙΤΗΣΕΩΝ ΤΗΣ  Μονάδας Φροντίδας 

Υγείας προς απόδειξη της τήρησης των προδιαγραφών του Παραρτήματος Α τόσο για τη 

λήψη του δείγματος όσο και για την εργαστηριακή ανάλυση αυτού, μεταφορτώνει σε αρχεία 

μορφής π.χ. pdf: 

i) τα τιμολόγια του εξοπλισμού που είναι συμβατός με το Παράρτημα Α της Κ.Υ.Α. και  

ii) βεβαίωση από την προμηθεύτρια εταιρεία ότι ο πωληθείς με τα ως άνω τιμολόγια 

εξοπλισμός είναι σύμφωνος με τις προδιαγραφές του Παραρτήματος Α της Κ.Υ.Α. 

(όπως στο υπόδειγμα). 

iii) μηνιαία υπεύθυνη δήλωση προς χρήση στον ΕΟΠΥΥ για την τήρηση των 

προδιαγραφών λήψης δείγματος και εργαστηριακής ανάλυσης του δείγματος με τη 

μέθοδο HPV-DNA TEST (όπως στο υπόδειγμα). 

β) Εφόσον οι Πάροχοι που συμμετέχουν στη Δράση πληρούν μόνο τις προδιαγραφές λήψης 

δείγματος HPV-DNATEST αλλά όχι τις προδιαγραφές εργαστηριακής ανάλυσης που τίθενται 

με τη Κ.Υ.Α. , τότε, ΚΑΤΑ ΤΗΝ ΑΠΟΔΟΧΗ ΤΩΝ ΟΡΩΝ ΤΗΣ ΠΡΟΣΚΛΗΣΗΣ, δηλώνουν ότι θα 

συνεργαστούν με εργαστήριο ανάλυσης τρίτου προσώπου που πληροί τις προδιαγραφές 

του Παραρτήματος Α. Επιπλέον ο πάροχος συμπληρώνει την επωνυμία του εργαστηρίου 

ανάλυσης του τρίτου, το ΑΦΜ του εργαστηρίου, την έδρα του, το νόμιμο εκπρόσωπο αυτού 

και τον επιστημονικό υπεύθυνο του εργαστηρίου ανάλυσης.  
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Στην περίπτωση κατά την οποία εργαστήριο ανάλυσης τρίτου προσώπου αναλαμβάνει την 

εργαστηριακή ανάλυση HPV-DNATEST, ΚΑΤΑ ΤΟ ΣΤΑΔΙΟ ΥΠΟΒΟΛΗΣ ΤΩΝ ΜΗΝΙΑΙΩΝ 

ΑΠΑΙΤΗΣΕΩΝ της Μονάδας Φροντίδας Υγείας, η Μονάδα με δική της ευθύνη μεταφορτώνει 

τα έγγραφα της περίπτωσης 4α) i) , ii), iii)  για την τήρηση των Προδιαγραφών όσον αφορά 

τόσο τη λήψη του δείγματος όσο και την εργαστηριακή ανάλυση αυτού. 

γ) Οι Μονάδες Φροντίδας Υγείας που συμμετέχουν στη λήψη δείγματος για HPV-DNATEST 

λαμβάνουν δείγμα και για PAP-TEST. 

 

 

3.1 ΠΡΟΫΠΟΘΕΣΕΙΣ ΣΥΜΜΕΤΟΧΗΣ ΣΤΗ ΔΡΑΣΗ 

Οι δημόσιες και ιδιωτικές Μονάδες Φροντίδας Υγείας συμμετέχουν στη Δράση μέσω της ειδικής για τη Δράση 

πλατφόρμας του Ε.Ο.Π.Υ.Υ., αποδεχόμενες, όπου απαιτείται, τις προδιαγραφές του Παραρτήματος Α, της 

υπό στοιχεία Γ Π. οικ. Δ1β/Γ.Π. οικ. 66354 (Β’ 6001) Κοινής Υπουργικής Απόφασης/ ΚΥΑ με θέμα « 

Ειδικότερα θέματα υλοποίησης της Δράσης δημόσιας υγείας Προληπτικές Εξετάσεις  για τον Καρκίνο του 

Τραχήλου της Μήτρας» όπως έχει τροποποιηθεί δυνάμει της υπό στοιχεία Γ Π. οικ. Δ1β/Γ.Π. οικ. 72711 (Β’ 

6651)/23.12.2022 Κοινής Υπουργικής Απόφασης/ ΚΥΑ και τους γενικούς και ειδικούς όρους συμμετοχής, 

όπως αυτοί περιγράφονται αναλυτικά στο Παράρτημα I της παρούσας Πρόσκλησης. 

 

ΕΙΔΙΚΑ Η ΣΥΜΜΕΤΟΧΗ ΤΩΝ ΠΑΡΟΧΩΝ ΣΤΗΝ ΕΞΕΤΑΣΗ HPV-DNATEST: 

 

Για τους σκοπούς δημόσιας υγείας της Δράσης, εφόσον η Μονάδα Φροντίδας Υγείας που συμμετέχει στη 

Δράση δεν διαθέτει η ίδια εργαστήριο ανάλυσης δειγμάτων με τη μέθοδο HPV-DNA TEST το οποίο να πληροί 

τις προδιαγραφές του Παραρτήματος Α, της υπό στοιχεία Γ Π. οικ. Δ1β/Γ.Π. οικ. 66354 (Β’ 6001) Κοινής 

Υπουργικής Απόφασης/ ΚΥΑ όπως έχει τροποποιηθεί δυνάμει της υπό στοιχεία Γ Π. οικ. Δ1β/Γ.Π. οικ. 72711 

(Β’ 6651)/23.12.2022 Κοινής Υπουργικής Απόφασης/ ΚΥΑ, επιλέγει για την ανάλυση HPV-DNA TEST 

εργαστήριο τρίτου προσώπου το οποίο πληροί τις προδιαγραφές .Η συμμετέχουσα στη Δράση Μονάδα 

Φροντίδας Υγείας δηλώνει στον Ε.Ο.Π.Υ.Υ το εργαστήριο του τρίτου προσώπου το οποίο θα αναλύσει 

εργαστηριακά το δείγμα σύμφωνα με τις προδιαγραφές. Το εργαστήριο τρίτου προσώπου συμμετέχει στη 

Δράση δηλώνοντας στον Ε.Ο.Π.Υ.Υ. ότι πληροί τις προδιαγραφές και αποδέχεται τους όρους της 

Πρόσκλησης. 

 

Οι Μονάδες Φροντίδας Υγείας που συμμετέχουν στη Δράση αναρτώνται στην ιστοσελίδα του Ε.Ο.Π.Υ.Υ. και 

στην ιστοσελίδα του Εθνικού Προγράμματος Προσυμπτωματικού Ελέγχου (ΕΠΠΕ). 

 

4. ΦΑΣΕΙΣ ΥΛΟΠΟΙΗΣΗΣ ΤΗΣ ΔΡΑΣΗΣ ΚΑΙ ΣΥΜΜΕΤΕΧΟΝΤΕΣ ΦΟΡΕΙΣ 

 

Οι φάσεις υλοποίησης της Δράσης είναι οι εξής: 
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i ΦΑΣΗ: 

 επίσκεψη της ωφελούμενης σε Μονάδα Φροντίδας Υγείας όπως τα Κέντρα Υγείας, τα Περιφερειακά 

Ιατρεία, τα Τ.Ο.Μ.Υ., τα εξωτερικά ιατρεία των νοσοκομείων, τα Πολυϊατρεία, τα διαγνωστικά εργαστήρια, οι 

ιδιωτικές κλινικές που λειτουργούν εξωτερικά τμήματα εκτέλεσης των ιατρικών πράξεων και εξετάσεων που 

περιλαμβάνονται στην παρούσα Δράση, προκειμένου να συλλεγεί δείγμα ανάλογα με την ηλικιακή 

ομάδα στην οποία ανήκει η ωφελούμενη.  

Ιδίως για την ηλικιακή ομάδα ωφελούμενων 30-65 ετών, η λήψη δείγματος για HPV-DNA TEST γίνεται 

σύμφωνα με τις προδιαγραφές του Παραρτήματος A, της υπό στοιχεία Γ Π. οικ. Δ1β/Γ.Π. οικ. 66354 (Β’ 

6001) Κοινής Υπουργικής Απόφασης/ ΚΥΑ όπως έχει τροποποιηθεί δυνάμει της υπό στοιχεία Γ Π. οικ. 

Δ1β/Γ.Π. οικ. 72711 (Β’ 6651)/23.12.2022 Κοινής Υπουργικής Απόφασης/ ΚΥΑ,. 

Από το παραπάνω προκύπτει ότι στην i ΦΑΣΗ συμμετέχουν  

o είτε Μονάδες Πρωτοβάθμιας Φροντίδας Υγείας, που πληρούν τις προδιαγραφές λήψης δείγματος 

και ως εκ τούτου λαμβάνουν δείγμα τόσο για HPV-DNA όσο και για PAP.[Άρα για όλες τις ηλικίες.] 

o είτε Μονάδες Πρωτοβάθμιας Φροντίδας Υγείας που δεν πληρούν τις προδιαγραφές λήψης δείγματος 

και ως εκ τούτου λαμβάνουν δείγμα μόνο για PAP.  [Άρα μόνο για την ηλικιακή ομάδα 21-29 ετών.] 

 

Άπασες οι Μονάδες Πρωτοβάθμιας Φροντίδας Υγείας έτσι όπως αυτές περιγράφονται στη σχετική ΚΥΑ, 

αποδέχονται σύμφωνα με το Παράρτημα Ι της παρούσας τους γενικούς όρους συμμετοχής στη δράση και 

δηλώνουν εάν θα λαμβάνουν δείγμα μόνο για PAP-TEST ή τόσο για HPV-DNATESTόσο και για PAP-

TESTανάλογα με το εάν πληρούν τις προδιαγραφές λήψης δείγματος που τίθενται στην Κ.Υ.Α.  

 

ii ΦΑΣΗ: Εργαστηριακή ανάλυση του δείγματος με τη μέθοδο PAP-TEST για την ηλικιακή ομάδα 21-29 ετών 

και εργαστηριακή ανάλυση του δείγματος με τη μέθοδο HPV-DNA TEST και εν συνεχεία, όπου απαιτείται, 

με τη μέθοδο PAP-TEST τηρουμένων των προδιαγραφών του Παραρτήματος Α της υπό στοιχεία Γ Π. οικ. 

Δ1β/Γ.Π. οικ. 66354 (Β’ 6001) Κοινής Υπουργικής Απόφασης/ ΚΥΑ όπως έχει τροποποιηθεί δυνάμει της υπό 

στοιχεία Γ Π. οικ. Δ1β/Γ.Π. οικ. 72711 (Β’ 6651)/23.12.2022 Κοινής Υπουργικής Απόφασης/ ΚΥΑ, για την 

ηλικιακή ομάδα 30- 65 ετών. 

Στη ii ΦΑΣΗ συμμετέχουν οι Μονάδες Πρωτοβάθμιας Φροντίδας Υγείας, της i ΦΑΣΗ, οι οποίες αποδέχονται 

σύμφωνα με το Παράρτημα Ι της παρούσας τους όρους συμμετοχής στη δράση.  

 

ΓΕΝΙΚΑ ΓΙΑ ΤΗ ΣΥΜΜΕΤΟΧΗ ΣΤΗΝ i ΦΑΣΗ & ΣΤΗΝ ii ΦΑΣΗ 

 

Δεδομένου ότι η τήρηση των προδιαγραφών της Κ.Υ.Α, είναι υποχρεωτική, οι Μονάδες Πρωτοβάθμιας 

Φροντίδας Υγείας διενεργούν υποχρεωτικά και τις δυο διαγνωστικές εξετάσεις και συγκεκριμένα λήψη και 

εργαστηριακή ανάλυση του δείγματος με τη μέθοδο PAP-TEST και λήψη και εργαστηριακή ανάλυση του 

δείγματος με τη μέθοδο HPV-DNA TEST τηρώντας τις προδιαγραφές του Παραρτήματος Α της υπό στοιχεία 
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Γ Π. οικ. Δ1β/Γ.Π.οικ. 66354 (Β’ 6001) Κοινής Υπουργικής Απόφασης/ ΚΥΑ όπως ισχύει. Στην περίπτωση 

όπου ο φορέας δεν πληροί τις προϋποθέσεις του Παραρτήματος Α της υπό στοιχεία Γ Π. οικ. 

Δ1β/Γ.Π.οικ. 66354 (Β’ 6001) Κοινής Υπουργικής Απόφασης/ ΚΥΑ όπως έχει τροποποιηθεί και ισχύει, 

δηλώνει ηλεκτρονικά ότι τα εργαστηριακά δείγματα για HPV-DNATEST για τους σκοπούς της δράσης 

"ΠΡΟΛΗΠΤΙΚΕΣ ΕΞΕΤΑΣΕΙΣ ΓΙΑ ΤΟΝ ΚΑΡΚΙΝΟ ΤΟΥ ΤΡΑΧΗΛΟΥ ΤΗΣ ΜΗΤΡΑΣ" αποστέλλονται σε 

εργαστήριο που πληροί τις προδιαγραφές του Παραρτήματος Α της υπό στοιχεία Γ Π. οικ. Δ1β/Γ.Π.οικ. 66354 

(Β’ 6001)/24.11.2022 Κοινής Υπουργικής Απόφασης/ ΚΥΑ όπως έχει τροποποιηθεί και ισχύει δυνάμει της 

υπό στοιχεία Γ Π. οικ. Δ1β/Γ.Π.οικ. 72711 (Β’ 6651)/23.12.2022 Κοινής Υπουργικής Απόφασης/ ΚΥΑ. 

Επιπλέον δηλώνονται ηλεκτρονικά τα στοιχεία του τρίτου εργαστηρίου, το οποίο υποχρεωτικά αποδέχεται 

ότι πληροί τις τεχνικές προδιαγραφές για HPV-DNATEST του Παραρτήματος Α της Β’ 6001 ΚΥΑ όπως έχει 

τροποποιηθεί και ισχύει δυνάμει της υπό στοιχεία Γ Π. οικ. Δ1β/Γ.Π.οικ. 72711 (Β’ 6651)/23.12.2022 Κοινής 

Υπουργικής Απόφασης/ ΚΥΑ.  

Η διαδικασία δήλωσης και αποδοχής δεν απαιτείται για την αποστολή δειγμάτων για την ανάλυση PAPTEST, 

σε τρίτο εργαστήριο. 

iii ΦΑΣΗ: Η κολποσκόπηση από γυναικολόγο δημόσιας ή ιδιωτικής Μονάδας Φροντίδας Υγείας για 

την λήψη δείγματος με τη μέθοδο της βιοψίας.  

 

iv ΦΑΣΗ: Η ιστολογική ανάλυση του ληφθέντος με βιοψία υλικού από Μονάδες Φροντίδας Υγείας, 

κατά τα ειδικότερα οριζόμενα στην υπό στοιχεία Γ Π. οικ. Δ1β/Γ.Π. οικ. 66354 (Β’ 6001) Κοινής Υπουργικής 

Απόφασης/ ΚΥΑ.  

 

Αναλυτικά τα στάδια υλοποίησης της Δράσης ανά ηλικιακή ομάδα των ωφελούμενων γυναικών καθώς και η 

διαδικασία παραπομπής αναλόγως των ευρημάτων ισχύει έτσι όπως περιγράφεται στην υπό στοιχεία Γ Π. 

οικ. Δ1β/Γ.Π. οικ. 66354 (Β’ 6001) Κοινής Υπουργικής Απόφασης/ ΚΥΑ ως ισχύει. 

 

Η ΔΗΛΩΣΗ ΑΠΟΔΟΧΗΣ των Μονάδων Φροντίδας Υγείας γίνεται με την ΗΛΕΚΤΡΟΝΙΚΗ ΑΠΟΔΟΧΗ 

ΓΕΝΙΚΩΝ ΟΡΩΝ ΣΥΥΜΕΤΟΧΗΣ και την επιλογή συμμετοχής τους ανά ΦΑΣΗ, σύμφωνα με το 

επισυναπτόμενο ΠΑΡΑΡΤΗΜΑ Ι  

 

4.1 ΔΙΑΔΙΚΑΣΙΑ ΣΥΜΜΕΤΟΧΗΣ ΣΤΗ ΔΡΑΣΗ 

Οι Μονάδες Φροντίδας Υγείας οι οποίες παρέχουν υπηρεσίες πρωτοβάθμιας φροντίδας υγείας όπως 

ενδεικτικά τα Κέντρα Υγείας, τα Περιφερειακά Ιατρεία, τα Τ.Ο.Μ.Υ., τα εξωτερικά ιατρεία των νοσοκομείων, 

οι ιατροί, τα Πολυϊατρεία, τα διαγνωστικά εργαστήρια, οι ιδιωτικές κλινικές που λειτουργούν εξωτερικά 

τμήματα εκτέλεσης των ιατρικών πράξεων και εξετάσεων, καθώς και τα εργαστήρια αναλύσεων που θα 

επιλεγούν από παρόχους για το σκοπό της παρούσας Δράσης να δηλώσουν τη συμμετοχή τους στην οθόνη 

στο κάτωθι σύνδεσμο   

https://eservices.eopyy.gov.gr/ePreventiveMedicine/login.xhtml;ePreventiveMedicineID=vyx6j11DrKpPpHG

https://eservices.eopyy.gov.gr/ePreventiveMedicine/login.xhtml;ePreventiveMedicineID=vyx6j11DrKpPpHGpnpHMhlsztTTr1MnJHZyQjhLp2X1CLZbJMzGz!-883722381
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pnpHMhlsztTTr1MnJHZyQjhLp2X1CLZbJMzGz!-883722381 αποδεχόμενοι ηλεκτρονικά τους όρους που 

περιγράφονται στο Παράρτημα I της παρούσης. 

 

• Οι μη συμβεβλημένοι με τον ΕΟΠΥΥ πάροχοι υπηρεσιών υγείας που περιγράφονται στην υπό 

στοιχεία Γ Π. οικ. Δ1β/Γ.Π. οικ. 66354 (Β’ 6001) Κοινής Υπουργικής Απόφασης/ ΚΥΑ ως ισχύει, θα 

πρέπει να υποβάλλουν το ενδιαφέρον τους για συμμετοχή στη Δράση ηλεκτρονικά στην οθόνη 

ακολουθώντας τον κάτωθι σύνδεσμο https://apps.eopyy.gov.gr/, αποδεχόμενοι ηλεκτρονικά τους 

όρους που περιγράφονται στο Παράρτημα I της παρούσης και υποβάλλοντας ηλεκτρονικά 

δικαιολογητικά (άδεια/ βεβαίωση λειτουργίας του φορέα, ΥΔ συνεργαζόμενου εργαστηρίου 

αναλύσεων, λοιπά δικαιολογητικά).Οι μη συμβεβλημένοι πάροχοι υγείας ενημερώνονται 

ηλεκτρονικά για την έγκριση του αιτήματός τους και ακολουθούν την υφιστάμενη διαδικασία 

πιστοποίησης και παραλαβής κλειδαρίθμου από την αρμόδια κατά τόπων Περιφερειακή Διεύθυνση 

ΕΟΠΥΥ για την ενεργοποίηση λογαριασμού στο πληροφοριακό σύστημα ΕΟΠΥΥ (eΔΑΠΥ). Στην 

ιστοσελίδα του ΕΟΠΥΥ είναι διαθέσιμες πληροφορίες επικοινωνίας με το δίκτυο Περιφερειακών 

Διευθύνσεων ΕΟΠΥΥ της χώρας (https://eopyy.gov.gr/sites/ALL ) 

 

• Οι συμβεβλημένοι με τον ΕΟΠΥΥ πάροχοι υπηρεσιών υγείας που ανήκουν στους παρόχους που 

περιγράφονται στην υπό στοιχεία Γ Π. οικ. Δ1β/Γ.Π. οικ. 66354 (Β’ 6001) Κοινής Υπουργικής 

Απόφασης/ ΚΥΑ ως ισχύει, να δηλώσουν τη συμμετοχή τους στη Δράση ηλεκτρονικά ακολουθώντας 

τον κάτωθι σύνδεσμο: 

https://eservices.eopyy.gov.gr/eEOPYY/faces/login.xhtml;eEOPYYID=r8Q2v21JmrTD6r1PLHy7n6

B7Jt6XnKtdhhP8hrGYykX1MnmJlnvJ!-106224030, αποδεχόμενοι ηλεκτρονικά τους όρους που 

περιγράφονται στο Παράρτημα Iτης παρούσης. 

 

Σε περίπτωση που απαιτηθεί η αποστολή δικαιολογητικών στον ΕΟΠΥΥ θα αναρτηθούν σχετικές οδηγίες 

στην ιστοσελίδα του ΕΟΠΥΥ (https://eopyy.gov.gr/ ), ενημερώνοντας τις συμβεβλημένες και τις μη 

συμβεβλημένες Μονάδες Φροντίδας Υγείας .   

 

Όλοι οι ως άνω ενδιαφερόμενοι Φορείς θα καταγραφούν σε ένα ενιαίο Μητρώο, το οποίο θα παραμένει 

ανοικτό, καθ’ όλη τη διάρκεια της δράσης, έτσι ώστε κάθε ενδιαφερόμενος να μπορεί να συμμετάσχει 

οποιαδήποτε στιγμή από την έναρξή έως και τη λήξη της Δράσης.  

 

 

 

5. ΔΙΑΔΙΚΑΣΙΑ ΑΠΟΖΗΜΙΩΣΗΣ ΦΟΡΕΩΝ ΥΓΕΙΑΣ ΠΟΥ ΣΥΜΜΕΤΕΧΟΥΝ ΣΤΗ ΔΡΑΣΗ  

5.1 ΑΠΟΖΗΜΙΩΣΕΙΣ ΙΑΤΡΙΚΩΝ ΠΡΑΞΕΩΝ  

https://eservices.eopyy.gov.gr/ePreventiveMedicine/login.xhtml;ePreventiveMedicineID=vyx6j11DrKpPpHGpnpHMhlsztTTr1MnJHZyQjhLp2X1CLZbJMzGz!-883722381
https://apps.eopyy.gov.gr/
https://eservices.eopyy.gov.gr/eEOPYY/faces/login.xhtml;eEOPYYID=r8Q2v21JmrTD6r1PLHy7n6B7Jt6XnKtdhhP8hrGYykX1MnmJlnvJ!-106224030
https://eservices.eopyy.gov.gr/eEOPYY/faces/login.xhtml;eEOPYYID=r8Q2v21JmrTD6r1PLHy7n6B7Jt6XnKtdhhP8hrGYykX1MnmJlnvJ!-106224030
https://eopyy.gov.gr/
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Σύμφωνα με το άρθρο 36 του ν. 4958/2022 (Α’ 142) σε συνδυασμό με την υπό στοιχεία Γ Π. οικ. Δ1β/Γ.Π.οικ. 

66354 (Β’ 6001) Κοινής Υπουργικής Απόφασης/ ΚΥΑ ως ισχύει και για τους σκοπούς της Δράσης οι 

αποζημιώσεις των ιατρικών πράξεων έχουν ως εξής:  

1. H τιμή αποζημίωσης της ιατρικής επίσκεψης για δειγματοληψία ορίζεται σε είκοσι πέντε ευρώ (25,00), 

σύμφωνα με το άρθρο 36 του ν. 4958/2022 (Α’ 142) 

2. Η τιμή αποζημίωσης HPV-DNA TEST, ορίζεται στα ογδόντα ευρώ (80,00€), σύμφωνα με την παρ. Δ’ του 

άρθρου μονού της υπό στοιχεία Α3γ)/οικ. 76492/13.10.2016 (Β’ 3458) κοινής απόφασης των Υπουργών 

Εργασίας, Κοινωνικής Ασφάλισης και Κοινωνικής Αλληλεγγύης, Υγείας και Οικονομικών, περί της 

κοστολόγησης και ανακοστολόγησης ιατρικών πράξεων. 

3. Η τιμή αποζημίωσης PAP-TEST, ορίζεται στα δεκατρία ευρώ και τριάντα δύο λεπτά (13,32€), σύμφωνα 

με το άρθρο 4 του π.δ. 157/1991 (Α’ 62). 

4. Αποκλειστικά για τους σκοπούς της παρούσας Δράσης, η τιμή της αποζημίωσης της κολποσκόπησης 

ορίζεται στα σαράντα ευρώ (40,00€) σύμφωνα με το άρθρο 36 του ν. 4958/2022 (Α’ 142). 

5. Αποκλειστικά για τους σκοπούς της παρούσας Δράσης, η τιμή της αποζημίωσης της βιοψίας ορίζεται 

στα τριάντα ευρώ (30,00€) σύμφωνα με το άρθρο 36 του ν. 4958/2022 (Α’ 142). 

 

5.2 ΔΙΑΔΙΚΑΣΙΑ ΥΠΟΒΟΛΗΣ ΑΙΤΗΜΑΤΟΣ ΠΡΟΣ ΑΠΟΖΗΜΙΩΣΗ 

Οι Μονάδες Φροντίδας Υγείας και οι ιατροί συνδέονται στην εφαρμογή eΔΑΠΥ, με τους κωδικούς πρόσβασης 

που διαθέτουν από την πιστοποίηση τους στον ΕΟΠΥΥ, προκειμένου να καταχωρήσουν ανά ΑΜΚΑ τις 

εκτελέσεις των παραπεμπτικών της δράσης, ακολουθώντας τις αναρτημένες οδηγίες στο site του ΕΟΠΥΥ.  

Εκτελέσεις παραπεμπτικών προς αποζημίωση θεωρούνται μόνο όσες πληρούν την προϋπόθεση 

καταχώρισης αποτελεσμάτων στο σύστημα συνταγογράφησης της ΗΔΙΚΑ. 

Όσοι πάροχοι έχουν δηλώσει συμμετοχή για την εξέταση HPV-DNATEST (λήψη δείγματος σύμφωνα με τις 

Προδιαγραφές του Παραρτήματος Α, εργαστηριακή ανάλυση του δείγματος σύμφωνα με τις Προδιαγραφές 

του Παραρτήματος Α από τους ίδιους ή από εργαστήριο ανάλυσης τρίτου προσώπου), κατά την είσοδό τους 

στην εφαρμογή e-ΔΑΠΥ άλλως αποστέλλοντας e-mail στη διεύθυνση μεταφορτώνουν το σύνολο των 

τιμολογίων εξοπλισμού για τη λήψη του δείγματος και την εργαστηριακή ανάλυση του δείγματος που είναι 

σύμφωνος με τις Προδιαγραφές του Παραρτήματος Α της Κ.Υ.Α. και έχει χρησιμοποιηθεί στην παρούσα 

Δράση. 

Με την ολοκλήρωση των καταχωρήσεων στο eΔΑΠΥ, πραγματοποιούνται οι μηχανογραφικοί έλεγχοι 

πληρότητας και ορθότητας δεδομένων και στο τέλος κάθε μήνα ενημερώνεται ο πάροχος και ο ιατρός σχετικά 

με το υπολογισθέν ποσό κάθε υποβολής, προκειμένου να εκδώσει και επισυνάψει το σχετικό φορολογικό 

παραστατικό και να αποστείλει τα φυσικά παραστατικά στο Κέντρο Διαλογής του ΕΟΠΥΥ προς ψηφιοποίηση. 

Η διαδικασία εκκαθάρισης είναι ανάλογη των υπολοίπων υποβολών στις κατά τόπους Περιφερειακές 

Διευθύνσεις του ΕΟΠΥΥ. 

Το Υπουργείο Υγείας και ο ΕΟΠΥΥ δύναται να εφαρμόσουν ελεγκτική διαδικασία και οι συμμετέχοντες στη 

Δράση οφείλουν να συνεργάζονται προσηκόντως στον έλεγχο των αρμόδιων οργάνων στο πλαίσιο της 
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δράσης και  να θέτουν υπόψη των ελεγκτικών οργάνων κάθε στοιχείο σχετικό με τις παρεχόμενες υπηρεσίες 

υγείας οποτεδήποτε του ζητηθεί.  

 

6. ΠΑΡΑΒΙΑΣΕΙΣ ΤΩΝ ΟΡΩΝ ΤΗΣ ΠΡΟΣΚΛΗΣΗΣ 

1. Όλοι οι όροι της παρούσης συμφωνούνται ως ουσιώδεις.  

2. Ο Ε.Ο.Π.Υ.Υ. δικαιούται, κατ' εφαρμογή της κείμενης νομοθεσίας, να διακόψει τη συμμετοχή του 

παρόχου στη Δράση αζημίως οποτεδήποτε, κατόπιν προηγούμενης έγγραφης ενημέρωσης ένα (1) 

μήνα νωρίτερα από την ημερομηνία που θα επέλθει η ισχύς της διακοπής, να επιβάλλει κυρώσεις 

για παράβαση όρου/ων της πρόσκλησης, αφού ο πάροχος ασκήσει το δικαίωμα της προηγούμενης 

ακρόασης. Η ισχύς της καταγγελίας επέρχεται από τη δέκατη (10η) εργάσιμη ημέρα από την 

ημερομηνία της εγγράφου γνωστοποίησης της καταγγελίας από τον Ε.Ο.Π.Υ.Υ. προς τον πάροχο. 

Ο Ε.Ο.Π.Υ.Υ. διατηρεί το δικαίωμα επιβολής ποινικής ρήτρας στον πάροχο για ποσό έως ίσο με το 

30% των οφειλόμενων από τον Ε.Ο.Π.Υ.Υ. για δαπάνες ιατρικών υπηρεσιών του τελευταίου 

τριμήνου προ του χρόνου τέλεσης της διαπιστωθείσας παράβασης.  

3. Ο πάροχος δικαιούται να καταγγείλει αζημίως οποτεδήποτε την παρούσα σύμβαση υπό την 

προϋπόθεση ότι έχει παρέλθει χρονικό διάστημα τουλάχιστον έξι (6) μηνών από την υπογραφή 

της. Η ισχύς της καταγγελίας σε κάθε περίπτωση επέρχεται μετά από ενενήντα (90) ημέρες από 

την ημερομηνία της εγγράφου γνωστοποίησης της καταγγελίας από τον πάροχο προς τον 

Ε.Ο.Π.Υ.Υ.  

4. Σε περίπτωση υπαίτιας παράβασης των όρων της σύμβασης από τον πάροχο, η οποία έχει 

αποδειχθεί και αιτιολογηθεί πλήρως από τα αρμόδια ελεγκτικά όργανα του Ε.Ο.Π.Υ.Υ, όπως αυτά 

προκύπτουν από την εκάστοτε ισχύουσα νομοθεσία και τις αποφάσεις του Δ.Σ. του Ε.Ο.Π.Υ.Υ., ο 

Ε.Ο.Π.Υ.Υ. διατηρεί το δικαίωμα επιβολής ποινικής ρήτρας στον πάροχο για ποσό έως ίσο με το 

30% των οφειλόμενων από τον Ε.Ο.Π.Υ.Υ. για δαπάνες ιατρικών υπηρεσιών του τελευταίου 

τριμήνου προ του χρόνου τέλεσης της διαπιστωθείσας παράβασης.  

5. Αμφότερα τα μέλη αποδέχονται ρητά ότι η επιβολή ποινικής ρήτρας είναι εύλογη και δίκαιη.  

6. Οι παραπάνω κυρώσεις είναι ανεξάρτητες από τυχόν άλλες κυρώσεις που προβλέπουν οι εκάστοτε 

ισχύουσες διατάξεις και ο Ε.Κ.Π.Υ., για τις ίδιες παραβάσεις (ποινικές, πειθαρχικές, αστικές, 

διοικητικές), όπως περιγράφονται, καθορίζονται και επιβάλλονται από τις προβλεπόμενες από το 

Νόμο σχετικές διαδικασίες.  

7. Σε περίπτωση που δικαιούχος κινηθεί νομικά εναντίον του Ε.Ο.Π.Υ.Υ. για προσβολή έννομων 

αγαθών του από μέρους του παρόχου, ο Ε.Ο.Π.Υ.Υ., διατηρεί το δικαίωμα να στραφεί αναγωγικά 

κατά του παρόχου, μαζί με τις όποιες αξιώσεις του δικαιούχου, ο Ε.Ο.Π.Υ.Υ. επιφυλάσσεται παντός 

νομίμου δικαιώματός του.  

8. Για την επίλυση κάθε διένεξης ή διαφοράς σχετικής με την παρούσα σύμβαση αρμόδια ορίζονται 

τα Δικαστήρια Αθηνών.  
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7. ΠΡΟΣΩΠΙΚΑ ΔΕΔΟΜΕΝΑ 

Ο ΕΟΠΥΥ καθώς και τα εθνικά και ενωσιακά ελεγκτικά όργανα έχουν τη δυνατότητα να επεξεργάζονται 

δεδομένα προσωπικού χαρακτήρα όταν είναι αναγκαίο για τους σκοπούς αξιολόγησης των αιτήσεων 

χρηματοδότησης, της διασφάλισης ορθής υλοποίησης των έργων, λογιστικών και λοιπών ελέγχων της 

χρήσης των κονδυλίων στο πλαίσιο του Σχεδίου Ανάκαμψης και Ανθεκτικότητας. Τα δεδομένα προσωπικού 

χαρακτήρα υποβάλλονται σε επεξεργασία σύμφωνα με τον κανονισμό (ΕΕ) 2016/679 του Ευρωπαϊκού 

Κοινοβουλίου και του Συμβουλίου και το Νόμο 4624/2019. 

 

8. ΕΠΙΚΟΙΝΩΝΙΑ – ΠΛΗΡΟΦΟΡΗΣΗ 

Αναλυτικές πληροφορίες και ενημέρωση για την παρούσα πρόσκληση παρέχονται από τον Εθνικό 

Οργανισμό Παροχής Υπηρεσιών Υγείας του Υπουργείου Υγείας / Διεύθυνση Συμβάσεων, Αποστόλου 

Παύλου 10β, 15123 Μαρούσι 

Για ερωτήματα, οι ενδιαφερόμενοι μπορούν να αποστέλλουν e-mail :  prolipsis_doxiadis@eopyy.gov.gr 

Επισυνάπτονται: 

- Παράρτημα I:  Όροι και Προϋποθέσεις Συμμετοχής στη Δράση. 

- Η υπό στοιχεία Γ.Π. οικ. Δ1β/Γ.Π. οικ. 66354 (Β’ 6001) Κοινής Υπουργικής Απόφασης/ ΚΥΑ με θέμα 

« Ειδικότερα θέματα υλοποίησης της Δράσης δημόσιας υγείας Προληπτικές Διαγνωστικές Εξετάσεις  

για τον Καρκίνο του Τραχήλου της Μήτρας». 

- Η υπό στοιχεία Δ1β/Γ.Π. οικ. 72711 (ΦΕΚ Β΄ 6651) Τροποποίηση του Παραρτήματος Α - Τεχνικές 

Προδιαγραφές για HPV-DNA TEST της κοινής υπουργικής απόφασης (Β' 6001/2022) «Ειδικότερα 

θέματα υλοποίησης της Δράσης δημόσιας υγείας «Προληπτικές Διαγνωστικές Εξετάσεις για τον 

Καρκίνο του Τραχήλου της Μήτρας». 

- Το άρ. 36 του ν. 4958/2022 «Μεταρρυθμίσεις στην ιατρικώς υποβοηθούμενη αναπαραγωγή και 

άλλες επείγουσες ρυθμίσεις» (Α’ 142). 

 

Η παρούσα απόφαση να δημοσιευθεί στη ΔΙΑΥΓΕΙΑ και να αναρτηθεί στις ιστοσελίδες:  

του Ταμείου Ανάκαμψης και Ανθεκτικότητας https://greece20.gov.gr 
του ΕΟΠΥΥ  https://eopyy.gov.gr 
του Υπουργείου Υγείας:https://moh.gov.gr 

Η ΔΙΟΙΚΗΤΡΙΑ ΕΟΠΥΥ 

 

ΚΑΡΠΟΔΙΝΗ ΘΕΑΝΩ 

https://greece20.gov.gr/
https://eopyy.gov.gr/
https://moh.gov.gr/
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ΠΑΡΑΡΤΗΜΑ Ι 
 

ΗΛΕΚΤΡΟΝΙΚΗ ΑΠΟΔΟΧΗ ΓΕΝΙΚΩΝ ΟΡΩΝ ΣΥΜΜΕΤΟΧΗΣ 

ΟΡΟΙ ΣΥΜΜΕΤΟΧΗΣ ΕΠΑΓΓΕΛΜΑΤΙΩΝ ΥΓΕΙΑΣ ΣΤΗ ΔΡΑΣΗ ΠΡΟΛΗΠΤΙΚΕΣ 

ΔΙΑΓΝΩΣΤΙΚΕΣ ΕΞΕΤΑΣΕΙΣ ΓΙΑ ΤΟΝ ΚΑΡΚΙΝΟ ΤΟΥ ΤΡΑΧΗΛΟΥ ΤΗΣ ΜΗΤΡΑΣ ΣΤΟ 

ΠΛΑΙΣΙΟ ΤΟΥ ΕΘΝΙΚΟΥ ΠΡΟΓΡΑΜΜΑΤΟΣ ΠΡΟΣΥΜΠΤΩΜΑΤΙΚΟΥ ΕΛΕΓΧΟΥ ΕΝΤΟΣ ΤΟΥ 

ΕΘΝΙΚΟΥ ΠΡΟΓΡΑΜΜΑΤΟΣ ΠΡΟΛΗΨΗΣ ΤΗΣ ΔΗΜΟΣΙΑΣ ΥΓΕΙΑΣ «ΣΠΥΡΟΣ ΔΟΞΙΑΔΗΣ» 

 

Αποδέχομαι τους όρους συμμετοχής στη Δράση «ΠΡΟΛΗΠΤΙΚΕΣ ΔΙΑΓΝΩΣΤΙΚΕΣ ΕΞΕΤΑΣΕΙΣΓΙΑ ΤΟΝ 

ΚΑΡΚΙΝΟ ΤΟΥ ΤΡΑΧΗΛΟΥ ΤΗΣ ΜΗΤΡΑΣ», σύμφωνα με τα όσα ορίζονται στην υπό στοιχεία Γ Π. οικ. 

Δ1β/Γ.Π.οικ. 66354 (Β’ 6001)/24.11.2022 Κοινής Υπουργικής Απόφασης/ ΚΥΑ όπως έχει τροποποιηθεί από 

την υπό στοιχεία Δ1β/Γ.Π.οικ. 72711 (Β΄ 6651)/23.12.2022 Κοινής Υπουργικής Απόφασης «Τροποποίηση 

του Παραρτήματος Α - Τεχνικές Προδιαγραφές για HPV-DNA TEST».  

Δηλώνω ότι: 

1. Εμπίπτω κατά περίπτωση στις κατηγορίες Μονάδες Φροντίδας Υγείας που περιγράφονται στην στοιχεία 

Γ Π. οικ. Δ1β/Γ.Π.οικ. 66354 (Β’ 6001)/24.11.2022 Κοινής Υπουργικής Απόφασης/ ΚΥΑ. 

2. Έχω λάβει γνώση και συμφωνώ με τα προβλεπόμενα στην Πρόσκληση προς τις Μονάδες Φροντίδας 

Υγείας για τη συμμετοχή στην υλοποίηση της Δράσης για τη Δημόσια Υγεία «Προληπτικές 

Διαγνωστικές Εξετάσεις για τον Καρκίνο του Τραχήλου της Μήτρας» κατ’ εφαρμογή της υπό 

στοιχεία Γ.Π. οικ. Δ1β/Γ.Π.οικ. 66354 (Β’ 6001) Κοινής Υπουργικής Απόφασης/ ΚΥΑ ως έχει 

τροποποιηθεί με την υπό στοιχεία Δ1β/Γ.Π.οικ. 72711/23.12.2022 (Β’ 6651) Κοινή Υπουργική 

Απόφαση και ισχύει. 

3. Για τη συμμετοχή μου στη Δράση, δίνω τη συγκατάθεσή μου ώστε ο Ε.Ο.Π.Υ.Υ. να λαμβάνει στοιχεία 

που με αφορούν και από τρίτους φορείς (λ.χ. ιατρικούς συλλόγους). 

4. Οι ιατροί που συμμετέχουν στη λειτουργία του φορέα μου είναι νομίμως εγγεγραμμένοι στον οικείο 

Ιατρικό Σύλλογο. 

5. Πληρούνται όλες οι κατά το νόμο προϋποθέσεις λειτουργίας του φορέα μου, για τη διενέργεια των 

εξετάσεων που ορίζονται στην υπό στοιχεία Γ Π. οικ. Δ1β/Γ.Π.οικ. 66354 (Β’ 6001)/24.11.2022 Κοινής 

Υπουργικής Απόφασης/ ΚΥΑκαι του Παραρτήματος Α αυτής όπως ισχύει. 

6. Θα εκτελώ τις εξετάσεις που ορίζονται στην υπό στοιχεία Γ Π. οικ. Δ1β/Γ.Π.οικ. 66354 (Β’ 

6001)/24.11.2022 Κοινής Υπουργικής Απόφασης/ ΚΥΑ με την προσήκουσα επιμέλεια και σύμφωνα με 

τους κανόνες της ιατρικής δεοντολογίας. 

7. Κατά δήλωση μου θα συμμετέχω στις Φάσεις της Πρόσκλησης (σημείο 4. ΦΑΣΕΙΣ ΥΛΟΠΟΙΗΣΗΣ ΤΗΣ 

ΔΡΑΣΗΣ ΚΑΙ ΣΥΜΜΕΤΕΧΟΝΤΕΣ ΦΟΡΕΙΣ) λαμβάνοντας υπόψη τις δυνατότητες της αδειοδοτημένης 

κατά το νόμο Μονάδας Φροντίδας Υγείας μου, τις απαιτήσεις συμμετοχής μου ανά ΦΑΣΗ της ΔΡΑΣΗΣ, 

αποδεχόμενος/η τα όσα ορίζονται στην υπό στοιχεία Γ Π. οικ. Δ1β/Γ.Π.οικ. 66354 (Β’ 6001)/24.11.2022 

Κοινής Υπουργικής Απόφασης/ ΚΥΑ ως ισχύει καθώς και τις προϋποθέσεις της κείμενης νομοθεσίας. 
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8. Αποδέχομαι τα όσα ορίζονται στην υπό στοιχεία Γ Π. οικ. Δ1β/Γ.Π.οικ. 66354 (Β’ 6001)/24.11.2022 

Κοινής Υπουργικής Απόφασης/ ΚΥΑγια την αποζημίωση των εξετάσεων από τον ΕΟΠΥΥ. 

9. Δεν θα λάβω με οιονδήποτε τρόπο, καμία άλλη αμοιβή από τους δικαιούχους της Δράσης. 

10. Θα συνεργάζομαι προσηκόντως με τις αρμόδιες υπηρεσίες που θα καθορίσει η Γενική Γραμματεία 

Δημόσιας Υγείας και θα παρέχω όλα τα στοιχεία που αφορούν τη Δράση με την τήρηση όλων των 

σχετικών εγγυήσεων του Κανονισμού (ΕΕ) 2016/679 του Ευρωπαϊκού Κοινοβουλίου και του Συμβουλίου 

της 27ης Απριλίου 2016, για την προστασία των φυσικών προσώπων έναντι της επεξεργασίας των 

δεδομένων προσωπικού χαρακτήρα και για την ελεύθερη κυκλοφορία των δεδομένων αυτών και την 

κατάργηση της Οδηγίας 95/46/ΕΚ για την Προστασία Δεδομένων [ΓΚΠΔ] (L 119) και του ν. 4624/2019 

(Α’ 137). 

11. Αποδέχομαι και θα συνεργάζομαι προσηκόντως στον έλεγχο των αρμόδιων οργάνων στο πλαίσιο της 

δράσης και συμφωνώ να θέσω υπόψη τους κάθε στοιχείο σχετικό με τις παρεχόμενες υπηρεσίες υγείας 

οποτεδήποτε του ζητηθεί. 

12. Σε περίπτωση οικειοθελούς αποχώρησής μου από τη Δράση, δύναμαι να αποχωρώ από αυτή ύστερα 

από την υποβολή σχετικής έγγραφης ηλεκτρονικής δήλωσης-γνωστοποίησης στον ΕΟΠΥΥ 

(edapy@eopyy.gov.gr). 

13. Στη ΦΑΣΗ i σε περίπτωση λήψης δείγματος για HPV-DNA TEST από τις ωφελούμενες ηλικίας 30-65 

ετών υποχρεωτικά συμμετέχω και στη λήψη δείγματος για PAP-TESTαπό τις ωφελούμενες ηλικίας 21-

29 ετών. 

14. Εφόσον συμμετέχω στη ΦΑΣΗ i της Δράσης, θα συμμετέχω υποχρεωτικά και στη ΦΑΣΗ ii. 

15. Εφόσον για την εργαστηριακή ανάλυση HPV-DNA TEST της ΦΑΣΗΣ ii συνεργάζομαι με εργαστήριο 

τρίτου προσώπου, δηλώνω ότι το εργαστήριο αυτό πληροί τις προδιαγραφές του Παραρτήματος Α της 

Κ.Υ.Α. ως ισχύει. 

16. Στη ΦΑΣΗ iii της Δράσης συμμετέχουν ιατροί ειδικότητας γυναικολόγου για την κολποσκόπηση 

και τη λήψη δείγματος με τη μέθοδο της βιοψίας.   

17. Σε περίπτωση συμμετοχής μου στη ΦΑΣΗ iv της Δράσης διενεργώντας την ιστολογική ανάλυση του 

βιολογικού υλικού διαθέτω παθολογοανατομικό εργαστήριο αδειοδοτημένο σύμφωνα με τις κείμενες 

διατάξεις. 

18. Η συμμετοχή μου στις Φάσεις της Δράσης επικυρώνεται ψηφιακά με την ηλεκτρονική δήλωση μου στην 

ηλεκτρονική εφαρμογή του ΕΟΠΥΥ. 

19. Η ακρίβεια των στοιχείων που υποβάλλονται με αυτή τη δήλωση μπορεί να ελεγχθεί με βάση το αρχείο 

άλλων υπηρεσιών. 

Η παρούσα ηλεκτρονική δήλωση επέχει θέση Υπεύθυνης Δήλωσης του άρ. 8 του ν. 1599/1986 

και υποβάλλεται με ατομική μου ευθύνη γνωρίζοντας τις κυρώσεις που προβλέπονται στην παρ. 6 

του άρθρου 22 του Ν. 1599/19861 

 

 
1 Όποιος εν γνώσει του δηλώνει ψευδή γεγονότα ή αρνείται ή αποκρύπτει τα αληθινά με έγγραφη δήλωσή του άρ. 8 τιμωρείται 

με φυλάκιση τουλάχιστον τριών (3) μηνών. Εάν ο υπαίτιος αυτών των πράξεων σκόπευε να προσπορίσει στον εαυτό του ή 

σε άλλον περιουσιακό όφελος βλάπτοντας τρίτον ή σκόπευε να βλάψει άλλον, τιμωρείται με κάθειρξη μέχρι δέκα (10) ετών, 

εάν το όφελος ή η βλάβη υπερβαίνουν το ποσό των εκατόν είκοσι χιλιάδων (120.000) ευρώ. 

mailto:edapy@eopyy.gov.gr
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ΗΛΕΚΤΡΟΝΙΚΗ ΑΠΟΔΟΧΗ ΣΥΜΜΕΤΟΧΗΣ ΣΤΙΣ ΦΑΣΕΙΣ ΤΗΣ ΔΡΑΣΗΣ 

(άρθρο 4 παρ. 2 (Β’ 6001) Κοινή Υπουργική Απόφαση/ ΚΥΑ. ) 
 

i ΦΑΣΗ :(Επιλέξτε μια από τις δυο επιλογές) 
 
1η επιλογή  
 

☐ ΑΠΟΔΕΧΟΜΑΙ την επίσκεψη των ωφελούμενων της δράσης "ΠΡΟΛΗΠΤΙΚΕΣ ΔΙΑΓΝΩΣΤΙΚΕΣ 

ΕΞΕΤΑΣΕΙΣ ΓΙΑ ΤΟΝ ΚΑΡΚΙΝΟ ΤΟΥ ΤΡΑΧΗΛΟΥ ΤΗΣ ΜΗΤΡΑΣ" για τη συλλογή 

δείγματοςHPV-DNATEST και PAP-TESTκαι πληρώ τις προϋποθέσεις των γενικών όρων 

της δράσης και τις Προδιαγραφές του Παραρτήματος Α της Κ.Υ.Α. όσον αφορά τη λήψη 

δείγματος. 

Ή 

2η επιλογή 
☐ 

ΑΠΟΔΕΧΟΜΑΙ την επίσκεψη των  ωφελούμενων της δράσης "ΠΡΟΛΗΠΤΙΚΕΣ 

ΔΙΑΓΝΩΣΤΙΚΕΣ ΕΞΕΤΑΣΕΙΣ ΓΙΑ ΤΟΝ ΚΑΡΚΙΝΟ ΤΟΥ ΤΡΑΧΗΛΟΥ ΤΗΣ ΜΗΤΡΑΣ" για τη 

συλλογή δείγματος μόνο PAP-TEST και πληρώ τις προϋποθέσεις των γενικών όρων της 

δράσης. 

 

ii ΦΑΣΗ:  

 

☐ ΑΠΟΔΕΧΟΜΑΙ τη συμμετοχή μου στη δράση "ΠΡΟΛΗΠΤΙΚΕΣ ΔΙΑΓΝΩΣΤΙΚΕΣ ΕΞΕΤΑΣΕΙΣ ΓΙΑ 

ΤΟΝ ΚΑΡΚΙΝΟ ΤΟΥ ΤΡΑΧΗΛΟΥ ΤΗΣ ΜΗΤΡΑΣ" για την εργαστηριακή ανάλυση του δείγματος με 

τη μέθοδο PAP-TEST και την εργαστηριακή ανάλυση του δείγματος με τη μέθοδο HPV-DNATEST 

για τις ωφελούμενες της δράσης τηρουμένων των προδιαγραφών του Παραρτήματος Α της υπό στοιχεία 

Γ Π. οικ. Δ1β/Γ.Π.οικ. 66354 (Β’ 6001) Κοινή Υπουργική Απόφαση/ ΚΥΑ όπως τροποποιήθηκε με την 

υπό στοιχεία Δ1β/Γ.Π.οικ. 72711 (Β΄ 6651)/23.12.2022 Κοινής Υπουργικής Απόφασης/ΚΥΑ 

«Τροποποίηση του Παραρτήματος Α - Τεχνικές Προδιαγραφές για HPV-DNA TEST».  . 

Με τη συμμετοχή του φορέα μου στη ii ΦΑΣΗ δηλώνω ότι (επιλέξτε ένα από τα κάτωθι): 

☐ ΕΚΤΕΛΩ τις εργαστηριακές αναλύσεις για HPV-DNATEST στον φορέα μου και πληρώ τις 

προϋποθέσεις του παραρτήματος Α της υπό στοιχεία Γ Π. οικ. Δ1β/Γ.Π.οικ. 66354 (Β’ 

6001)/24.11.2022 Κοινής Υπουργικής Απόφασης/ ΚΥΑ ως ισχύει.  

☐ ΕΚΤΕΛΩ τις εργαστηριακές αναλύσεις για HPV-DNATEST αποστέλλοντας τα εργαστηριακά 

δείγματα για HPV-DNA TEST για τους σκοπούς της δράσης "ΠΡΟΛΗΠΤΙΚΕΣ ΔΙΑΓΝΩΣΤΙΚΕΣ 

ΕΞΕΤΑΣΕΙΣ ΓΙΑ ΤΟΝ ΚΑΡΚΙΝΟ ΤΟΥ ΤΡΑΧΗΛΟΥ ΤΗΣ ΜΗΤΡΑΣ" σε εργαστήριο που πληροί τις 

προδιαγραφές του Παραρτήματος Α της υπό στοιχεία Γ Π. οικ. Δ1β/Γ.Π.οικ. 66354 (Β’ 

6001)/24.11.2022 Κοινής Υπουργικής Απόφασης/ ΚΥΑ όπως ισχύει. ΔΗΛΩΝΩ ότι τα στοιχεία 

του τρίτου συνεργαζόμενου εργαστηρίου είναι «….ΕΠΩΝΥΜΙΑ….», «…..ΔΙΕΥΘΥΝΣΗ.…», 

«….ΑΦΜ…», «…ΝΟΜΙΜΟΣ ΕΚΠΡΟΣΩΠΟΣ…» «….ΕΠΙΣΤΗΜΟΝΙΚΑ ΥΠΕΥΘΥΝΟΣ….» και  
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«…..ΔΙΕΥΘΥΝΣΗ ΗΛΕΚΤΡΟΝΙΚΟΥ ΤΑΧΥΔΡΟΜΕΙΟΥ ΕΡΓΑΣΤΗΡΙΟΥ ΑΝΑΛΥΣΗΣ ΤΡΙΤΟΥ……» και 

ΔΗΛΩΝΩ ότι το συνεργαζόμενο εργαστήριο τρίτου προσώπου πληροί τις τεχνικές προδιαγραφές 

για HPV-DNA TEST του Παραρτήματος Α της Β’ 6001 ΚΥΑ, όπως ισχύει. 

Ή 

☐  ΑΠΟΔΕΧΟΜΑΙ τη συμμετοχή μου στη δράση "ΠΡΟΛΗΠΤΙΚΕΣ ΔΙΑΓΝΩΣΤΙΚΕΣ ΕΞΕΤΑΣΕΙΣ ΓΙΑ 

ΤΟΝ ΚΑΡΚΙΝΟ ΤΟΥ ΤΡΑΧΗΛΟΥ ΤΗΣ ΜΗΤΡΑΣ" για την εργαστηριακή ανάλυση του δείγματος με τη 

μέθοδο PAP-TEST. Η αποδοχή της ii ΦΑΣΗΣ συνιστά υποχρεωτική εκτέλεση παραπεμπτικών για 

το  PAP-TEST. 

iii ΦΑΣΗ:  

☐ ΑΠΟΔΕΧΟΜΑΙ τη συμμετοχή μου στη δράση "ΠΡΟΛΗΠΤΙΚΕΣ ΔΙΑΓΝΩΣΤΙΚΕΣ ΕΞΕΤΑΣΕΙΣ ΓΙΑ ΤΟΝ 

ΚΑΡΚΙΝΟ ΤΟΥ ΤΡΑΧΗΛΟΥ ΤΗΣ ΜΗΤΡΑΣ" για τη διενέργεια της κολποσκόπησης για την 

λήψη δείγματος με τη μέθοδο της βιοψίας και πληρώ τις προϋποθέσεις των γενικών όρων της 

δράσης  

 

iv ΦΑΣΗ: 

☐ ΑΠΟΔΕΧΟΜΑΙ τη συμμετοχή μου στη δράση "ΠΡΟΛΗΠΤΙΚΕΣ ΔΙΑΓΝΩΣΤΙΚΕΣ ΕΞΕΤΑΣΕΙΣ ΓΙΑ ΤΟΝ 

ΚΑΡΚΙΝΟ ΤΟΥ ΤΡΑΧΗΛΟΥ ΤΗΣ ΜΗΤΡΑΣ" για την ιστολογική ανάλυση του ληφθέντος με 

βιοψία υλικού, κατά τα ειδικότερα οριζόμενα στην υπό στοιχεία Γ Π. οικ. Δ1β/Γ.Π.οικ. 66354 (Β’ 

6001)  
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