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ΣΥΝΤΟΜΟΓΡΑΦΙΕΣ
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Ν.Α.Τ.Σ. : Νεφρική Ανεπάρκεια Τελικού Σταδίου

Τ.Ν. : Τεχνητός Νεφρός

Π.Κ. : Περιτοναϊκή Κάθαρση

Α.Ν. : Αδενοκαρκίνωμα Νεφρού

Υ.Σ.Ε. : Υπηρεσία Συντονισμού και Ελέγχου εξωνεφρικής 
κάθαρσης και μεταμόσχευσης
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Τ.Μ. : Τετραγωνικά Μέτρα

Κ.Μ. : Κυβικά Μέτρα

Μ.Β. : Μοριακό Βάρος

Ι.Κ.Α. : Ίδρυμα Κοινωνικών Ασφαλίσεων

Τ.Ε.Β.Ε. : Ταμείο Επαγγελματιών και Βιοτεχνών Ελλάδος
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Τ.Α.Ε. : Ταμείο Εμπόρων
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ΕΙΣΑΓΩΓΗ

Στα πλαίσια των πτυχιακών εργασιών του Τμήματος Διοίκησης 
Μονάδων Υγείας και Πρόνοιας, της Σχολής Διοίκησης και Οικονομίας 
του ΤΕΙ Καλαμάτας, πραγματοποιήθηκε και η πτυχιακή που ακολουθεί.

Στην παρούσα εργασία γίνεται έρευνα που κύριο στόχο έχει την 
συλλογή, καταγραφή, επεξεργασία, ανάλυση και παρουσίαση στοιχείων 
που αφορούν την Οργάνωση, Δομή και Λειτουργία της Μονάδας 
Τεχνητού Νεφρού του Γ.Ν. Μεσολογγίου σε σύγκριση με την Μ.Τ.Ν. του 
Γ.Ν. Καλαμάτας.

Σκοπός και στόχος της παρακάτω πτυχιακής εργασίας είναι να 
παρουσιάσει τις σημαντικότερες διαφορές που έχουν δύο Μονάδες 
Τεχνητού Νεφρού, εν προκειμένω του Νοσοκομείου Μεσολογγίου και της 
Καλαμάτα, καθώς επίσης να εμβαθύνει για τις σημαντικές λειτουργίες της 
κάθε μονάδας. Επίσης, παρουσιάζει βασικά κοινωνικά χαρακτηριστικά 
των Νεφροπαθών.

Στο κεφάλαιο 1, αναφερόμαστε στους ορισμούς του νεφρού και στις 
λειτουργίες του, την νεφρική ανεπάρκεια, την αιμοκάθαρση, την 
περιτοναϊκή κάθαρση, την νεφρολιθίαση, το αδενοκαρκίνωμα του νεφρού 
και την μεταμόσχευση του νεφρού.

Στο κεφάλαιο 2, πραγματοποιείται η Ιστορική αναδρομή, Θέση και 
Χωροκατανομή του Γ.Ν. Μεσολογγίου και του Γ.Ν.Καλαμάτας.

Στο κεφάλαιο 3, παρουσιάζουμε τις Διακρίσεις και τις Διαρθρώσεις 
των Υπηρεσιών του Γ.Ν. Μεσολογγίου και του Γ.Ν.Καλαμάτας.

Στο κεφάλαιο 4, αναφερόμαστε στα Νοσοκομεία και τις Ιδιωτικές 
Κλινικές των Μ.Τ.Ν. που υπάρχων στην Ελλάδα.

Στο κεφάλαιο 5, πραγματοποιείται η Ιστορική Εξέλιξη, Θέση και 
Χωροκατανομή της Μ.Τ.Ν. του Γ.Ν.Μεσολογγίου και του Γ.Ν. 
Καλαμάτας.

Στο κεφάλαιο 6, αφορά τη Στελέχωση και την Λειτουργία της 
Μ.Τ.Ν. του Γ.Ν. Μεσολογγίου και του Γ.Ν.Καλαμάτας.
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Στο κεφάλαιο 8, παρουσιάζουμε την Νοσολογική Κίνηση της 
Μ.Τ.Ν. του Γ.Ν.Μεσολογγίου και του Γ.Ν.Καλαμάτας.

Στο κεφάλαιο 9, αναλύουμε τα Οικονομικά στοιχεία των
Παρεχόμενων Υπηρεσιών της Μ.Τ.Ν. του Γ.Ν.Μεσολογγίου και του Γ.Ν. 
Καλαμάτας,

Στο κεφάλαιο 10, εξετάζουμε την Ποιοτική Αξιολόγηση των 
Παρεχόμενων Υπηρεσιών της Μ.Τ.Ν. του Γ.Ν.Μεσολογγίου και του Γ.Ν.. 
Καλαμάτας.

Η πτυχιακή εργασία που ακολουθεί πραγματοποιήθηκε στο ΤΕΙ 
Καλαμάτας υπό την επίβλεψη της Κυρίας Λιακέας Γεωργίας.

Θα θέλαμε να την ευχαριστήσουμε θερμά για την καθοδήγησή της, 
τις χρήσιμες συμβουλές και τις παρατηρήσεις της, τις πληροφορίες και την 
βοήθεια που μας προσέφερε καθ’όλη την διάρκεια της δημιουργία της, 
χαιρόμαστε που είχαμε την ευκαιρία να συνεργαστούμε μαζί της.

Ευχαριστούμε πολύ, το Διοικητικό Προσωπικό του Γ.Ν. 
Μεσολογγίου και Καλαμάτας καθώς και το Ιατρικό, Νοσηλευτικό και 
Βοηθητικό Προσωπικό της Μ.Τ.Ν. του Γ.Ν. Μεσολογγίου και 
Καλαμάτας, των οποίων όλα τα μέλη συνεργάστηκαν άψογα μαζί μας 
ώστε να πραγματοποιήσουμε αυτή την εργασία.

Τέλος, ιδιαίτερη ευγνωμοσύνη οφείλουμε στους συζύγους μας, 
Παπαμαυρουδή Θεμιστοκλή και Καρούμπαλη Νικόλαο, για την αμέριστη 
συμπαράσταση και βοήθεια που μας προσέφεραν αλλά κυρίως στους 
γονείς μας, οι οποίοι στέκονται δίπλα μας σε κάθε μας βήμα με 
υποστήριξη και απεριόριστη βοήθεια.

Στο κεφάλαιο 7, αναφερόμαστε στην Τεχνολογική Υποδομή της
Μ.Τ.Ν. του Γ.Ν.Μ εσολογγίου και του Γ.Ν.Καλαμάτας.
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ΚΕΦΑΛΑΙΟ 1°

ΝΕΦΡΟΣ, ΝΕΦΡΙΚΗ ΑΝΕΠΑΡΚΕΙΑ

1.1. Νεφρός, Νεφρική Ανεπάρκεια

Ο νεφρός είναι όργανο που παράγει ούρα, με τα οποία αποβάλλεται το 
περισσευούμενο νερό, τα άλατα και τα άχρηστα προϊόντα του 
μεταβολισμού εκτός από την λειτουργία αυτή απέκκρισης, το νεφρό 
παράγει ουσίες που συμβάλλουν στη ρύθμιση της αρτηριακής πίεσης και 
στην αιμοποίηση. Στον άνθρωπο τα νεφρά είναι δύο, βρίσκονται δεξιά και 
αριστερά της σπονδυλικής στήλης, στο ύψος των τελευταίων πλευρών ' το 
νεφρό μοιάζει με φασόλι υπερφυσικού μεγέθους, το κοίλο χείλος του είναι 
στραμμένο προς τη σπονδυλική στήλη και περιβάλλει τους ανατομικούς 
σχηματισμούς που μαζεύουν τα ούρα, τους κάλυκες και την νεφρική 
πύελο.

Σχήμα 1: Το δεξί νεφρό απεικονισμένο σε μικρή διατομή για να φανεί η 
εσωτερική του δομή και οι σχέσεις του οργάνου με τα νεφρικά αγγεία και 
την πύελο. 1) νεφρική πυραμίδα, 2) φλοιώδης ουσία, 3) νεφρική αρτηρία,
4) νεφρική φλέβα, 5) νεφρική πύελος, 6) ουρητήρας, 7) θηλές των 
πυραμίδων, 8) ινώδης κάψα του νεφρού, 9) νεφρικοί κάλυκες.



Σε τομή, το νεφρό παρουσιάζει στην περιφέρεια μια συμπαγή ουσία 
, ενώ το εσωτερικό του αποτελείται από διάφορους πυραμιδικούς 
σχηματισμούς, η κορυφή των οποίων είναι στραμμένη προς το κοίλο 
χείλος και τελειώνει, για κάθε πυραμίδα, σε έναν κάλυκα. Η περιφερειακή 
συμπαγής ουσία ονομάζεται φλοιώδης ουσία και η εσωτερική, μυελώδης 
ουσία.

Στο μικροσκόπιο, ο νεφρικός ιστός φαίνεται ότι αποτελείται από ένα 
σύνολο μορφολογικών -  λειτουργικών μονάδων, που ονομάζονται 
νεφρώνες, όμοιες αλλά ανεξάρτητες μεταξύ τους. Υπολογίζεται ότι 
συνολικά τα δύο νεφρά αποτελούνται από περίπου 2.000.000 νεφρώνες1. 
Κάθε νεφρώνας αποτελείται από έναν σφαιροειδή σχηματισμό, που 
ονομάζεται μαλπιγγιανό σωμάτιο, και από έναν σωληνοειδή σχηματισμό 
με χαρακτηριστική πορεία, το νεφρικό σωληνάριο.

Οι νεφρώνες στοιβαγμένοι ο ένας δίπλα στον άλλο, συνδέονται με 
συνδετικό ιστό πλούσιο σε αιμοφόρα αγγεία. Τα νεφρά είναι πραγματικά 
τα πιο πλούσια σε αιμάτωση όργανα του σώματος από αυτά περνούν 
περίπου 1800 κυβ. εκ. αίματος σε κάθε λεπτό και από αυτήν τη μάζα του 
αίματος, τα μαλπιγγιανά σωμάτια, η συνολική επιφάνεια των οποίων 
φτάνει το 1.5 τ.μ. διυλίζουν 120-130 κυβ. εκ. αρχικού διηθήματος το λεπτό. 
Με την κάθοδο όμως στο βωμάνειο έλυτρο και ακολούθως στο νεφρικό 
σωληνάριο, επαναπορροφάται περίπου το99% αυτού του αρχικού 
διηθήματος, έτσι, σε κάθε λεπτό σχηματίζεται μόνο κάτι περισσότερο από 
1 κυβ. εκ. τελικών ούρων.

Ο σχηματισμός του αρχικού διηθήματος είναι ένα απλό φαινόμενο 
υπερδιήθησης, που κατά ένα μέρος εξαρτάται από τις ιδιότητες των 
τοιχωμάτων του αγγειώδους σπειράματος και είναι αποτέλεσμα της 
υψηλής πίεσης του αίματος μέσα στα τριχοειδή αγγεία του σπειράματος. 
Σε περίπτωση πτώσης της αρτηριακής πίεσης, όπως συμβαίνει στο σοκ, 
δεν σχηματίζονται ούρα και τα άχρηστα μεταβολικά προϊόντα 
συσσωρεύονται στον οργανισμό.

1. Νεφρώνες = Μικροσκοπικές μονάδες στα Νεφρά, που 
φιλτράρουν τα απόβλητα προϊόντα του αίματος.

2. πηγή: Ηλεκτρονική Εγκυκλοπαίδεια Δομή, τόμος 23
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1.2. Λειτουργίες του Νεφρού

Τα εξωκυτταρικά υγρά του οργανισμού, που αποτελούν το 
περιβάλλον στο οποίο ζουν τα κύτταρα του ανθρώπινου οργανισμού, 
φτάνουν περίπου τα 11 λίτρα. Με τις συνεχείς ανταλλαγές που έχουν με το 
πλάσμα, υπολογίζεται ότι περνούν από τα νεφρά για να διυλιστούν 16 
φορές το εικοσιτετράωρο. Με το σχηματισμό των ούρων, οι νεφρώνες 
μπορούν εύκολα να ρυθμίσουν την οξεο-βασική3 και αλατο-υδρική 
ισορροπία ολόκληρου του οργανισμού, αποβάλλοντας και επαναφέροντας 
νερό, άλατα, οξέα και βάσεις, ανάλογα με τις ανάγκες του οργανισμού. 
Αυτή είναι η πιο σημαντική νεφρική λειτουργία.

Άλλες λειτουργίες του νεφρού είναι η διατήρηση του ισοζυγίου 
ύδατος4, η ορμονική λειτουργία(παραγωγή ερυθροποιητίνης) και η 
ρύθμιση αρτηριακής πίεσης.

3. οξεοβασική ισορροπία= η ισορροπία των ηλεκτρολυτών του 
οργανισμού, όπως κάλλιο και νάτριο.

4. ισοζύγιο ύδατος= διατήρηση ισορροπίας μεταξύ του ύδατος 
που προσλαμβάνει ο οργανισμός και εκείνου που αποβάλει.

5. Πηγή: Ηλεκτρονική Εγκυκλοπαίδεια Δομή, τόμος 23
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Νεφρική ανεπάρκεια είναι η παθολογική εκείνη κατάσταση, στην 
οποία οι νεφροί αδυνατούν να επιτελέσουν το φυσιολογικό τους ρόλο, με 
αποτέλεσμα την αύξηση των τοξικών προϊόντων στο αίμα.(κυρίως της 
ουρίας και της κρεατίνης, τοξικά παράγωγα του μεταβολισμού). Η νεφρική 
ανεπάρκεια εμφανίζεται με τρεις μορφές: την οξεία νεφρική ανεπάρκεια, 
την χρόνια νεφρική ανεπάρκεια και την νεφρική ανεπάρκεια τελικού 
σταδίου.

1.3.Νεφρική Ανεπάρκεια

1.3.1. Οξεία Νεφρική Ανεπάρκεια

Οι νεφροί μπορεί να πάψουν ξαφνικά να λειτουργούν για πολλούς 
λόγους, οι κυριότεροι από των οποίων είναι:

- Ελάττωση του ενδαγγειακού όγκου6 (όπως συμβαίνει σε 
αιμορραγία, αφυδάτωση, οιδήματα7 όπως επί καρδιακής 
ανεπάρκειας ή κίρρωσης του ήπατος.)

- Απόφραξη των αγγείων που τροφοδοτούν τους νεφρούς π.χ. 
θρόμβωση νεφρικής αρτηρίας)

- Βαριά υπόταση (ισχαιμική νεφροπάθεια)
- Νεφροτοξικά φάρμακα (ορισμένα αντιβιοτικά, το ιώδιο κ.ά.)
- Σηψαιμία.
- Κακοήθης υπέρταση.

ο

- Οξεία σπειραματονεφρίτιδα .
- Απόφραξη της αποχετευτικής μοίρας του ουροποιητικού 

συστήματος( στένωση ουρητήρων, απόφραξη κύστεως)

6. ενδαγγειακός όγκος= ο εντός των αγγείων όγκος του αίματος.
7. οίδημα= παθολογική συσσώρευση υγρού στους υποδόριους 

ιστούς.
8. Οξεία σπειραματονεφρίτιδα^ οξεία φλεγμονή του νεφρού σε 

βάρος περισσότερο του αγγειώδους σπειράματος του.
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Το κυριότερο σύμπτωμα είναι ότι αποβάλλετε παθολογικά μικρή 
ποσότητα ούρων, περίπου μισό λίτρο την ημέρα. Μέσα σε σύντομο 
χρονικό διάστημα χάνετε την όρεξή σας κι αρχίζετε προοδευτικά να 
νιώθετε ναυτία και να κάνετε εμετό. Αν η θεραπεία καθυστερήσει, μπορεί 
να εμφανιστούν, υπνηλία, σύγχυση, σπασμοί και κώμα.

Διάγνωση

Γίνεται με το ιστορικό, την κλινική εξέταση, την μέτρηση της 
ουρίας και της κρεατινίνης στο αίμα, τη γενική ούρων και το 
υπερηχογράφημα των νεφρών. Σε δύσκολες περιπτώσεις μπορεί να 
χρειαστεί και βιοψία του νεφρού.

Οι ήπιες μορφές οξείας νεφρικής ανεπάρκειας δεν είναι σπάνιες, 
αλλά οι πιο σοβαρές, όπως αυτές που οφείλονται π.χ. σε 
σπειραματονεφρίτιδα, είναι εξαιρετικά σπάνιες.

Η οξεία νεφρική ανεπάρκεια είναι μια δυναμικά επικίνδυνη 
κατάσταση και σε μερικές περιπτώσεις, η θεραπεία με τη βοήθεια 
τεχνητού νεφρού μπορεί να χρειάζεται να συνεχιστεί για όλη τη ζωή.

Κλινική εικόνα

9.πηγή: «Μ εγάλος Ιατρικός Οδηγός».Επιστημονική Επιμέλεια
Ιατρική Ε ταιρεία  Αθηνών. Εκδόσεις Γιαλλέση. Σελ.646-647
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1.3.2.Χρόνια Νεφρική Ανεπάρκεια

Η χρόνια νεφρική ανεπάρκεια είναι η κατάσταση κατά την οποία 
ήπιες, επανειλημμένες φλεγμονές που συμβαίνουν επί χρονική περίοδο 
ετών προκαλούν βλάβη και ουλές στους νεφρούς με αποτέλεσμα να 
περιορίζεται η αποτελεσματικότητα τους, χωρίς απαραίτητα και να 
καταργείται τελείως.

Το ποσοστό των νεφροπαθών στο συνολικό πληθυσμό αυξάνεται 
κάθε χρόνο ως συνέπεια και της αύξησης του μέσου όρου ζωής (η μεγάλη 
ηλικία προδιαθέτει σε νεφρική ανεπάρκεια).

Τα κυριότερα αίτια της χρόνιας νεφρικής ανεπάρκειας είναι 
-η υπέρταση10,
-ο σακχαρώδης διαβήτης,
- χρόνια σπειραματονεφρίτιδα11,
- πολυκυστικοί νεφροί ,
-χρόνια πυελονεφρίτιδα ,
-άλλες ουρολογικές αποφρακτικές διαταραχές.

10. υπέρταση= αύξηση της πίεσης του αίματος πάνω από τα 
κανονικά επίπεδα.

11 .χρόνια σπειραματονεφρίτιδα^ φλεγμονή του νεφρού σε βάρος 
περισσότερο του αγγειώδους σπειράματος του.

12. χρόνια πυελονεφρίτιδα= φλεγμονή του νεφρού που συνδέεται 
από φλεγμονή του κάλυκα και της πυέλου.

13. πηγή: Γκούμας, Κωτσιόπουλος «ΥΓΕΙΑ»,Τόμος 10, 
Εκδόσεις Δομική, Αθήνα 1986
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Η κλινική εικόνα της χρόνιας νεφρικής ανεπάρκειας μοιάζει με την 
εικόνα της οξείας νεφρικής ανεπάρκειας, αλλά τα συμπτώματα 
εκδηλώνονται προοδευτικά και αφορούν πολλά συστήματα του 
οργανισμού, όπως:

Κλινική εικόνα

■ Νευρολογικές διαταραχές
Υπνηλία, παραλήρημα, σπασμοί, άνοια, περιφερική 
νευροπάθεια(μούδιασμα, αδυναμία άκρων)), κώμα.

■ Καρδιαγγειακές διαταραχές
Υπέρταση, αρρυθμίες, περικαρδίτιδα, συμφορητική καρδιακή 
ανεπάρκεια και πνευμονικό οίδημα, γενικευμένα οιδήματα στο 
σώμα.

■ Εκδηλώσεις από τα οστά
Οστικά άλγη, οστεοπορωτικά κατάγματα, ραχίτιδα και 
οστεομαλάκυνση. Οφείλονται στη διαταραχή του μεταβολισμού του 
ασβεστίου και της βιταμίνης Ό.

■ Γαστρεντερικές διαταραχές 
Ναυτία, έμετοι.

■ Δερματικές εκδηλώσεις
Κνησμός, ανοιχτή κίτρινη χρώση του δέρματος.

■ Αιμοποιητικό σύστημα
Αναιμία, μειωμένη ικανότητα δράσης των λευκών αιμοσφαιρίων και 
των αιμοπεταλίων.

■ Εκδηλώσεις από το αναπνευστικό
Ευπάθεια σε βρογχίτιδες και πνευμονίες, συλλογή 
πλευριτικού υγρού.

■ Ενδοκρινικές διαταραχές 
Υπογλυκαιμία, υπογοναδισμός
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Βιοχημικές διαταραχές
Αύξηση ουρίας, κρεατινίνης, καλίου, φωσφόρου στο αίμα και 
μείωση του ασβεστίου.

Η αντιμετώπιση της χρόνιας νεφρικής ανεπάρκειας περιλαμβάνει 
δίαιτα με επαρκή πρόσληψη θερμίδων, περιορισμό των πρωτεϊνών και του 
άλατος, αποφυγή νεφροτοξικών φαρμάκων, ρύθμιση αρτηριακής πίεσης 
και αντιμετώπιση των επιπλοκών.

Πολλοί ασθενείς με τον καιρό οδηγούνται σε αιμοκάθαρση ή σε 
μεταμόσχευση νεφρού.

14.πηγή: Αθανασοπούλου Παναγιώτα, Οικονόμου Μιχαήλ, 
Ρίζος Μιχαήλ «Νοσολογία». Οργανισμός Εκδόσεων 
Διδακτικών Βιβλίων Αθήνας, Ά Τάξη 2ου κύκλου ΤΕΕ. 
Αθήνα 2002. σελ. 191-192
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1.3.3.Νεφρική Ανεπάρκεια Τελικού Σταδίου

Με το όνομα αυτό χαρακτηρίζεται η πιο προχωρημένη μορφή νεφρικής 
ανεπάρκειας. Αυτό που συμβαίνει συνήθως είναι ότι, παρά τη θεραπεία, η 
χρόνια νεφρική ανεπάρκεια εξελίσσεται μέχρις ενός σταδίου, κατά το 
οποίο οι νεφροί δεν μπορούν πια να διατηρήσουν σταθερό το εσωτερικό 
τους περιβάλλον του οργανισμού και να διατηρήσουν τη ζωή. Συχνά, 
κάποια επιπρόσθετη διαταραχή, όπως μια ουρολοίμωξη, είναι το αίτιο που 
ανατρέπει την ισορροπία από χρόνια νεφρική ανεπάρκεια σε νεφρική 
ανεπάρκεια τελικού σταδίου.

Κλινική εικόνα

Συμπτώματα νεφρικής ανεπάρκειας τελικού σταδίου είναι 
-Λήθαργος - Αδυναμία
-Πονοκέφαλος - Στοματική μυκητίαση
-Ναυτία - Εμετοί
-Διάρροια -Φαγούρα του δέρματος
-Κατακράτηση νερού(οίδημα) στους πνεύμονες 
-Πόνο στο στήθος και τα οστά 
-Διακοπή περιόδου στις γυναίκες 
-Άσπρη γλώσσα και δυσάρεστη αναπνοή

Πολλά από τα συμπτώματα της νεφρικής ανεπάρκειας τελικού 
σταδίου μπορούν να περιοριστούν με φάρμακα, αλλά μόνο για λίγο. 
Επειδή η καταστροφή του νεφρού είναι οριστική, η μόνη ικανοποιητική 
μορφή θεραπείας είναι εκείνη που θα αναλάβει να υποκαταστήσει τις 
λειτουργίες των νεφρών. Αυτό σημαίνει είτε αιμοκάθαρση, είτε μια 
εγχείρηση μεταμοσχεύσεως ενός υγιούς νεφρού από ένα δότη.

15.πηγή: «Μ εγάλος Ιατρικός Οδηγός». Επιστημονική Επιμέλεια
Ιατρική Εταιρία Αθηνών, Εκδόσεις Γιαλλέση. Σελ. 650
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1.4.Μέθοδοι αντιμετώπισης της Νεφρικής 
Ανεπάρκειας

Οι μέθοδοι για την αντιμετώπιση της Χρόνιας Νεφρικής 
Ανεπάρκειας και της Ανεπάρκειας Τελικού Σταδίου είναι η αιμοκάθαρση 
με τεχνητό νεφρό και η περιτοναϊκή κάθαρση.

1.4.1. Αιμοκάθαρση με τεχνητό νεφρό

Ένα άτομο, του οποίου οι νεφροί είναι προσωρινά ανίκανοι να 
λειτουργήσουν ή έχουν καταστραφεί σε μεγάλο βαθμό από μακροχρόνια 
φλεγμονή, μπορεί να υποβληθεί σε έναν τύπο θεραπείας που ονομάζεται 
αιμοκάθαρση.

Κατά την αιμοκάθαρση, τις λειτουργίες των νεφρών, που είναι 
απομάκρυνση άχρηστων προϊόντων και ρυθμίσεως του χημικού ισοζυγίου 
και του ισοζυγίου του νερού αναλαμβάνει ένα μηχάνημα, ο τεχνητός 
νεφρός.

Η συσκευή τεχνητού νεφρού απομακρύνει τα άχρηστα προϊόντα 
από το αίμα του ασθενούς. Για να γίνει αυτό ,αίμα από μια αρτηρία του 
χεριού ή του ποδιού μεταφέρεται στη συσκευή με ένα λεπτό σωλήνα. Η 
διοχέτευση του αίματος στη συσκευή επί τέσσερις έως πέντε ώρες, δύο ή 
τρεις φορές την εβδομάδα, είναι αρκετή για να κρατήσει τα άχρηστα 
προϊόντα και το νερό του σώματος σε ασφαλή όρια..

Μειονέκτημα της μεθόδου είναι οι συχνές λοιμώξεις, οι 
θρομβώσεις των αγγείων, η υπόταση και η ψυχική ταλαιπωρία των 
ασθενών αυτών, αφού μπορεί να χρειάζονται μέχρι και δύο εφαρμογές της 
συσκευής ημερησίως.

16. Πηγή: «Μ εγάλος Ιατρικός Οδηγός». Επιστημονική Επιμέλεια
Ιατρική Εταιρία Αθηνών. Εκδόσεις Γιαλλέση. Σελ. 648
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1.4.2. Περιτοναϊκή κάθαρση

Η περιτοναϊκή κάθαρση γίνεται συνήθως στο νοσοκομείο. Ο 
γιατρός κάνει μια μικρή τομή στο κοιλιακό τοίχωμα και περνάει μέσα από 
αυτό ένα μικρό πλαστικό σωλήνα μέσα στη κοιλιά. Ένα ειδικό υγρό πέφτει 
αργά μέσα από το σωλήνα και γεμίζει τον περιτοναϊκό χώρο (τον χώρο 
ανάμεσα στην εσωτερική και εξωτερική στιβάδα της μεμβράνης του 
περιτοναίου, που καλύπτει τα κοιλιακά όργανα). Τα άχρηστα προϊόντα 
διοχετεύονται από την κοιλιά στο υγρό , που στη συνέχεια αδειάζετε από 
τη κοιλιά μαζί με το πλεόνασμα νερού. Η διαδικασία μπορεί να διαρκέσει 
αρκετές ώρες.

1.4.3. Μεταμόσχευση του Νεφρού

Τα νεφρά διαθέτουν σημαντικά λειτουργικά αποθέματα. Ένα και 
μόνο νεφρό είναι αρκετό για τις φυσιολογικές απαιτήσεις του οργανισμού. 
Η δυνατότητα αυτή επιτρέπει στη χειρουργική την αφαίρεση του ενός 
νεφρού, όταν το άλλο είναι σε καλή κατάσταση. Στα τελευταία χρόνια 
έχουν γίνει πολλές μεταμοσχεύσεις νεφρών και φαίνεται ότι κάτω από 
ορισμένες προϋποθέσεις η επιτυχία τους είναι διαρκής. Βασική 
προϋπόθεση είναι η ιστοσυμβατότητα. Όπως υπάρχουν οι ομάδες αίματος 
(A, B, ΑΒ, Ο) στον άνθρωπο και στα ανώτερα θηλαστικά, υπάρχουν και 
τα αντιγόνα των ιστών(αντιγόνα ιστοσυμβατότητας HLA) τα οποία 
παίζουν καθοριστικό ρόλο στη επιλογή του κατάλληλου λήπτη. Ο 
καλύτερος συγγενής δότης είναι τα αδέρφια διότι κληρονομούν μισά 
αντιγόνα από την μητέρα και μισά αντιγόνα από τον πατέρα. Αν βέβαια ο 
δότης πληρεί τους όρους ιστοσυμβατότητας και κάποιες άλλες 
ανοσολογικές παραμέτρους τότε δεν είναι ανάγκη να είναι συγγενής αλλά 
μπορεί να είναι και πτωματικός(ζωντανός ή νεκρός).

Π.πηγή: Ηλεκτρονική Εγκυκλοπαίδεια Δομή, τόμος 23

19



1.5 Αριθμός Μεταμοσχεύσεων στην Ελλάδα από το 1985 έως το 
2002 και στην Ευρώπη από το 1999 έως το 2001

ΑΡΙΘΜΟΣ ΜΕΤΑΜΟΣΧΕΥΣΕΩΝ ΣΤΗΝ ΕΛΛΑΔΑ ΑΠΟ ΤΟ 1985
ΕΩΣ ΤΟ 2002

ΕΤΟΣ Α Β Γ
1985 18 22 40
1986 35 20 55
1987 48 18 66
1988 55 19 74
1989 58 35 93
1990 64 83 147
1991 70 104 174
1992 68 92 160
1993 55 86 141
1994 67 46 113
1995 89 42 131
1996 60 46 106
1997 90 55 145
1998 82 87 169
1999 85 69 154
2000 72 32 104
2001 89 74 163
2002 85 107 192

ΓΕΝΙΚΟ ΣΥΝΟΛΟ 
ΜΕΤΑΜΟΣΧΕΥΣΕΩΝ 2.227

18. Πηγή: www.eom.gr
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ΑΡΙΘΜΟΣ ΜΕΤΑΜΟΣΧΕΥΣΕΩΝ ΣΤΗΝ ΕΥΡΩΠΗ ΑΠΟ ΤΟ 1999 ΕΩΣ ΤΟ
2001

1999 2000 2001
ΧΩΡΕΣ α β α β α β :-ΥΝΟΛΑ
Γ αλλία 1760 77 1840 84 1921 101 5.783
Euro
Transplant^

3055 579 2867 563 2693 447 10.204

Η.Π.Α. 8087 4430 - - 8859 5293 26.669
Ισπανία 2006 17 1919 19 1893 31 5.885
Κύπρος 12 29 10 29 4 26 110
Μ.Βρετανία 1432 269 1442 336 1333 358 5.170
Πορτογαλία 358 9 346 10 359 10 1.092

α : Μετ. Νεφρού Πτωματικοί Δότες 
β : Μετ. Νεφρού Ζώντες Δότες

19. Γερμανία, Αυστρία, Βέλγιο, Λουξεμβούργο
20. Πηγή: vsrsvw.eom.gr
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1.6. Μονάδες Μεταμοσχεύσεων Νεφρού στην Ελλάδα

Γ.Ν. ΛΑΪΚΟ
Διευθυντής: Σ. Κυριακίδης 

Συντονίστρια: X. Αναγνωστοπούλου 
Τηλέφωνο: 210-7456000

I Τ Ε I  ΚΑΛΑΜΑΤΑΣ

IΕΚ Δ Ο ΣΕΩ Ν  & ΒΙΒΛΙΟΘΗΚΗΣ

Γ.Ν. ΕΥΑΓΓΕΛΙΣΜΟΣ
Αν. Διευθυντής: Σ. Δρακόπουλος 

Συντονιστής: Δ. Πιστόλας 
Τηλέφωνο: 210-7233422

Γ.Ν. ΙΠΠΟΚΡΑΤΕΙΟ ΘΕΣΣΑΛΟΝΙΚΗΣ
Αν. Διευθυντής: Α. Αντωνιάδης 

Συντονίστριες: Κ. Τσάκνη και Ε. Λόρτου 
Τηλέφωνο: 2310-837921

Π.Π.Γ.Ν. ΠΑΤΡΩΝ
Διευθυντής: I. Βλαχογιάννης 
Συντονίστρια: Μ. Αγουρίδη 

Τηλέφωνο: 2610-999111

21. Πηγή: www.eom.gr
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1.7. Συμπερασματικές Παρατηρήσεις

Η μεταμόσχευση νεφρού είναι πολύ δύσκολη υπόθεση γιατί 
μπορεί να βρεθεί νεφρός που να ταιριάζει στον λήπτη, μπορεί να γίνει 
επέμβαση και να πετύχει, υπάρχει όμως πάντα κίνδυνος της απόρριψης. 
Ο οργανισμός δηλαδή να μην μπορεί να δεχτεί το νέο νεφρό και έτσι 
αυτό να πάψει να λειτουργεί.

Γενικά, ο ασθενής με επιτυχημένη μεταμόσχευση νεφρού θα 
πρέπει να βρίσκεται σε τακτικό κλινικό-εργαστηριακό έλεγχο και να 
λαμβάνει εφ’όρου ζωής ειδικά «ανοσοκατασταλτικά» φάρμακα 
προστατεύοντας τη λειτουργία του νεφρικού μοσχεύματος.
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ΚΕΦΑΛΑΙΟ 2°

ΙΣΤΟΡΙΚΗ ΑΝΑΔΡΟΜΗ, ΘΕΣΗ ΚΑΙ ΧΩΡΟΚΑΤΑΝΟΜΗ 
ΤΟΥ Γ.Ν. ΜΕΣΟΛΟΓΓΙΟΥ ΚΑΙ ΤΟΥ Γ.Ν. ΚΑΛΑΜΑΤΑΣ.

2.1. Ιστορική Αναδρομή του Γ.Ν. Μεσολογγίου

Το Νοσοκομείου του Μεσολογγίου ήταν δωρεά από τον Ευεργέτη 
Χατζή Κώστα, πλούσια οικογένεια από τα Γιάννενα.

Το πρώτο κτίριο του Νοσοκομείου ήταν στην Πύλη του 
Μεσολογγίου το 1898, το οποίο ήταν χτισμένο από πλίθες. Λειτούργησε 
σαν Γεροκομείο ως το 1906 που πραγματοποιήθηκε η κανονική του 
κατασκευή.

Το έτος 1940 κατά την διάρκεια της Ιταλικής κατοχής το 
νοσοκομείο ήταν Ιταλοκρατούμενο έως το 1946.

Από το 1946 έως το 1975 λειτούργησε πάλι σαν Γεροκομείο.
Αφετηρία της ίδρυσης του Γ.Ν. Μεσολογγίου με μορφή Νομικού 

Προσώπου Δημοσίου Δικαίου ήταν το 1975 και ο σκοπός του 
νοσοκομείου ήταν η Ιατρική και Νοσηλευτική περίθαλψη των ασθενών 
που πάσχουν από χρόνια και ανίατα νοσήματα. Η δύναμη των κλινών 
ορίστηκε σε 50 κλίνες.

Το έτος 1980 δημιουργήθηκε καινούργια πτέρυγα Χειρουργικής 
και η δύναμη των κλινών έγινε 80.

Η πρώτη αναμόρφωση στον οργανισμό του Γ.Ν. Μεσολογγίου 
ήταν το 1986 και ο σκοπός του Νοσοκομείου ήταν α)η παροχή στο 
πλαίσιο και στην έκταση της διάρθρωσης της Ιατρικής Υπηρεσίας 
Πρωτοβάθμιας και Δευτεροβάθμιας Περίθαλψης, ισότιμα για κάθε 
πολίτη ανεξάρτητα από την οικονομική, κοινωνική και επαγγελματική 
κατάσταση σύμφωνα με τους κανόνες του ΕΣΥ. β)η ανάπτυξη και 
προαγωγή της ιατρικής έρευνας και γ) η εφαρμογή προγραμμάτων 
ειδίκευσης, συνεχούς εκπαίδευσης γιατρών, καθώς και εκπαίδευσης και 
επιμόρφωσης λειτουργικών άλλων κλάδων υγείας. Η δύναμη του 
νοσοκομείου ορίστηκε σε 100 κλίνες.

Το έτος 1998 το Γ.Ν. Μεσολογγίου μεταφέρθηκε σε νέο κτήριο 
και η συνολική δύναμη της Νέας Νοσοκομειακής Μονάδας ορίζεται σε 
120 κλίνες. Σκοπός του νοσοκομείου είναι:
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α) η παροχή πρωτοβάθμιας και δευτεροβάθμιας φροντίδας υγείας, 
στον πληθυσμό της Περιφέρειας Αιτω/νίας. Η φροντίδα υγείας παρέχεται 
ισότιμα σε κάθε άτομο ανεξάρτητα από την οικονομική, κοινωνική και 
επαγγελματική του κατάσταση, σύμφωνα με τους κανόνες του ΕΣΥ και 
της Κοινωνικής Ασφάλισης.

β) Η ειδίκευση, η συνεχής εκπαίδευση και η επιμόρφωση ιατρών, 
νοσηλευτών και άλλων επαγγελμάτων υγείας. Με την ανάπτυξη και 
εφαρμογή ανάλογων εκπαιδευτικών προγραμμάτων.

γ) Η ανάπτυξη και προαγωγή της έρευνας στον τομέα της υγείας, 
δ) Η συνεργασία με τα νοσηλευτικά ιδρύματα και άλλες μονάδες 

υγείας της υγειονομικής περιφέρειας για την ανάπτυξη και αναβάθμιση 
συνολικά της παροχής φροντίδας υγείας.

ε) Εφαρμογή νέων μεθόδων και μορφών περίθαλψης, με στόχο 
την αποτελεσματική προώθηση της υγείας των πολιτών 

και στ) Η ανάπτυξη διαδικασιών που διευκολύνουν στους στρατηγικούς 
στόχους που τίθενται από το Υπουργείο Υγείας και Πρόνοιας και το 
Συμβούλιο Διοίκησης του Νοσοκομείου.

2.2. Ιστορική Αναδρομή του Γ.Ν. Καλαμάτας

Σύμφωνα με τη Διαθήκη του Μεγάλου Ευεργέτη Σπυρίδωνα 
Αλεξανδράκη, η πρώτη στέγη του Γ.Ν. Καλαμάτας ήταν τα 
Αλεξανδράκεια Κληροδοτήματα το 1877.Το Αλεξανδράκειο Γηροκομείο 
λειτούργησε ως «Πτωχονοσοκομείο» ως το 1934 οπότε και χωρίστηκε σε 
πτωχοκομείο και σε νοσοκομείο.

Το έτος 1940 κατά τη διάρκεια της Ιταλικής κατοχής γίνεται 
επίταξη του Νοσοκομείου από τα Ιταλικά στρατεύματα.

Αφετηρία της ίδρυσης του Γ.Ν. Καλαμάτας με μορφή Νομικού 
Προσώπου Δημοσίου Δικαίου ήταν το 1947 και ο σκοπός του νοσοκομείου 
ήταν η νοσηλεία κοινών Νοσημάτων και η δύναμη των κλινών ορίστηκε 
σε 50 κλίνες.

Η πρώτη αναμόρφωση στον οργανισμό του Γ.Ν. Καλαμάτας ήταν 
το 1956 και ο σκοπός του Νοσοκομείου ήταν η Ιατρική και Νοσηλευτική 
περίθαλψη των ασθενών που πάσχουν από χρόνια και ανίατα νοσήματα. Η 
δύναμη του νοσοκομείου ορίστηκε σε 60 κλίνες.
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Το έτος 1959 πραγματοποιείται η ανέγερση ενός νέου κτιρίου, 
που τότε ονομάστηκε « Οίκος Αδελφών» και στεγάζει σήμερα την Μέση 
Τεχνική Επαγγελματική Νοσηλευτική Σχολή.

Η δεύτερη αναμόρφωση στον οργανισμό του Γ.Ν. Καλαμάτας 
ήταν το 1986 και ο σκοπός του Νοσοκομείου ήταν α)η παροχή στο 
πλαίσιο και στην έκταση της διάρθρωσης της Ιατρικής Υπηρεσίας 
Πρωτοβάθμιας και Δευτεροβάθμιας Περίθαλψης, ισότιμα για κάθε πολίτη 
ανεξάρτητα από την οικονομική, κοινωνική και επαγγελματική κατάσταση 
σύμφωνα με τους κανόνες του ΕΣΥ. β)η ανάπτυξη και προαγωγή της 
ιατρικής έρευνας και γ) η εφαρμογή προγραμμάτων ειδίκευσης, συνεχούς 
εκπαίδευσης γιατρών, καθώς και εκπαίδευσης και επιμόρφωσης 
λειτουργικών άλλων κλάδων υγείας. Η δύναμη του νοσοκομείου ορίστηκε 
σε 250 κλίνες.

Το έτος 2000 το Γ.Ν. Καλαμάτας μεταφέρθηκε σε νέο κτήριο και 
η συνολική δύναμη της Νέας Νοσοκομειακής Μονάδας ορίζεται σε 333 
κλίνες. Μετά από τροποποίηση που ισχύει μέχρι και σήμερα, το Γ.Ν. 
Καλαμάτας μετατρέπεται σε αποκεντρωμένη και ανεξάρτητη υπηρεσιακή 
μονάδα το Πε.Σ.Υ.Π Πελοποννήσου με διοικητική και οικονομική 
αυτοτέλεια. Σκοπός του νοσοκομείου είναι

α) η παροχή πρωτοβάθμιας και δευτεροβάθμιας φροντίδας υγείας, 
στον πληθυσμό της Περιφέρειας Πελοποννήσου. Η φροντίδα υγείας 
παρέχεται ισότιμα σε κάθε άτομο ανεξάρτητα από την οικονομική, 
κοινωνική και επαγγελματική του κατάσταση, σύμφωνα με τους κανόνες 
του ΕΣΥ και της Κοινωνικής Ασφάλισης.

β) Η ειδίκευση, η συνεχής εκπαίδευση και η επιμόρφωση ιατρών, 
νοσηλευτών και άλλων επαγγελμάτων υγείας. Με την ανάπτυξη και 
εφαρμογή ανάλογων εκπαιδευτικών προγραμμάτων.

γ) Η ανάπτυξη και προαγωγή της έρευνας στον τομέα της υγείας, 
δ) Η συνεργασία με τα νοσηλευτικά ιδρύματα και άλλες μονάδες 

υγείας της υγειονομικής περιφέρειας για την ανάπτυξη και αναβάθμιση 
συνολικά της παροχής φροντίδας υγείας.

ε) Εφαρμογή νέων μεθόδων και μορφών περίθαλψης, με στόχο 
την αποτελεσματική προώθηση της υγείας των πολιτών

και στ) Η ανάπτυξη διαδικασιών που διευκολύνουν στους στρατηγικούς 
στόχους που τίθενται από το Υπουργείο Υγείας και Πρόνοιας, το 
Πε.Σ.Υ.Π Πελοποννήσου και το Συμβούλιο Διοίκησης του 
Νοσοκομείου.

26



2.3. Γεωγραφική Θέση του Γ.Ν. Μεσολογγίου

Η έδρα του Γ.Ν. Μεσολογγίου «Χατζή-Κώστα» σήμερα 
βρίσκεται σε νεόδμητο κτήριο στην Παλαιά Εθνική Οδό Μεσολογγίου- 
Αντιρρίου, οδό Ναύπακτού. Η απόσταση από το κέντρο της πόλης είναι 
3 χλ. Περίπου. Από το κέντρο του Μεσολογγίου υπάρχει αστική 
συγκοινωνία για το νοσοκομείο, δεν υπάρχει όμως σταθμός ταξί στο 
νοσοκομείο, αλλά η διέλευση τους από εκεί είναι συνεχής.

2.4. Γ εωγραφική Θέση του Γ.Ν. Καλαμάτας

Σήμερα, το νέο κτήριο του Γ.Ν. Καλαμάτας , βρίσκεται στο 
χωριό Αντικάλαμος που είναι στην Εθνική Οδό Τριπόλεως- Καλαμάτας 
και αποτελεί την κύρια οδό πρόσβασης του Νοσοκομείου. Η απόσταση 
από το νοσοκομείο με το κέντρο της Καλαμάτας είναι 7 χλ. Περίπου. 
Υπάρχει αστική συγκοινωνία από το κέντρο της πόλης για το 
νοσοκομείο, καθώς επίσης υπάρχει και σταθμός ταξί στην είσοδο του 
νοσοκομείου.

2.5. Χωροκατανομή του Γ.Ν. Μεσολογγίου

Το κτήριο του Νοσοκομείου Μεσολογγίου είναι συνολικής 
έκτασης 19.657 γπ2 και έχει κτιστεί σε οικόπεδο εμβαδού 38.145 γπ2. 
Περιλαμβάνει το κυρίως κτίριο και τα επιμέρους βοηθητικά κτίρια που 
είναι α) το θυρωρείο κύριας εισόδου και αναμονής επισκεπτών και β) το 
κυλικείο.

Ο εξωτερικός χώρος του νοσοκομείου περιλαμβάνει κήπο, 
χώρους στάθμευσης και αυλή τροφοδοσίας. Ο ακάλυπτος χώρος του 
νοσοκομείου είναι 18.488 γπ2.
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Σχέδιο 1: κάτοψη του Γ.Ν. Μεσολογγίου
22.Πηγή: Τεχνική Υπηρεσία του Νοσοκομείου Μεσολογγίου.
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■ Μονάδα Τεχνητού Νεφρού
■ Τακτικό Εξωτερικό Ιατρείο Παιδίατρου
■ Τακτικό Εξωτερικό Ιατρείο ΩΡΑ
■ Φυσικοθεραπείες
■ Ακτινολογικό εργαστήριο
■ Υπέρηχοι
■ Ενδοσκοπήσεις
■ Φαρμακείο
■ Νεκροτομείο
■ Αποθήκες
■ Αποδυτήρια
■ Μαγειρεία
■ Συνεργία
■ Απολύμανση
■ Λινοθήκη
■ Πλυντήρια
■ Ψυγεία
■ Παθολογοανατομικό Εργαστήριο

Στο ισόγειο του Νοσοκομείου Μεσολογγίου συναντάμε :

■ Τακτικά Εξωτερικά Ιατρεία
■ Μικροβιολογικό
■ Αιματολογικό-Αιμοδοσίας
■ Ακτινολογικό
■ Τμήμα Επειγόντων Περιστατικών
■ Γραφεία Διοίκησης
■ Κυλικείο
■ Αποδυτήρια
■ Λεβητοστάσιο
■ Αρχείο Ασθενών

Στον Α' όροφο του Νοσοκομείου Μεσολογγίου συναντάμε:

■ Α' Χειρουργική
■ Καρδιολογική
■ Μονάδα Εντατικής Παρακολούθησης
■ Ουρολογική
■ Αναμονή

Στο υπόγειο του Νοσοκομείου Μ εσολογγίου συναντάμε :
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■ Γραφεία Ιατρών
■ Ηλεκτρομηχανολογικές Εγκαταστάσεις

Στον Β' όροφο του Νοσοκομείου Μεσολογγίου συναντάμε:

■ Β' Χειρουργική
■ Ορθοπεδική
■ Μαιευτική Νοσηλευτική Μονάδα
■ Μαιευτήριο
■ Αποστείρωση
■ Αποδυτήρια
■ Αναμονή
■ Γ ραφεία Ιατρών

Στον Γ' όροφο του Νοσοκομείου Μεσολογγίου συναντάμε:

■ Παθολογική
■ Παιδιατρική Νοσηλευτική Μονάδα
■ Αναμονή
■ Γ ραφεία Ιατρών
■ Ηλεκτρομηχανολογικές Εγκαταστάσεις

2.6.Χωροκατανομή του Γ.Ν. Καλαμάτας

Το κτήριο του Νοσοκομείου Καλαμάτας είναι συνολικής 
έκτασης 24.273γπ2 και έχει κτιστεί σε οικόπεδο εμβαδού 43.000γπ2. 
Περιλαμβάνει το κυρίως κτίριο, το κτίριο της Ψυχιατρικής Μονάδας, και 
τα επιμέρους Βοηθητικά κτίσματα που είναι α) Ανθοπωλείο β) Θυρωρείο 
εισόδου Επειγόντων Περιστατικών γ)Θυρωρείο κύριας εισόδου και 
αναμονής επισκεπτών και δ)Ενιαία κατασκευή με δεξαμενές νερού και 
καυσίμων , αντλιοστάσιο, συνεργείο αυτοκινήτων, χώρους για ιατρικά 
αέρια και χώρους μετασχηματιστών υψηλής τάσεις ΔΕΗ και Η/Ζ. Ο 
ακάλυπτος χώρος του Νοσοκομείου ειναι18.727ηι .

Ο εξωτερικός χώρος του Νοσοκομείου διαμορφώνεται 
κηποτεχνικά και περιλαμβάνει αυλή τροφοδοσίας, χώρους στάθμευσης 
και την είσοδο των Επειγόντων Περιστατικών
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Σχέδιο 2. κάτοψη του Γ.Ν. Καλαμάτας
23 Πηγή: Τεχνική Υπηρεσία του Νοσοκομείου Καλαμάτας.

31



Στο υπόγειο του Νοσοκομείου Καλαμάτας συναντάμε:

* Φαρμακείο
■ Αιματολογικό
■ Φυσιοθεραπεία
■ Μικροβιολογικό
■ Αποθήκες
■ Σωματείο
■ Αρχείο Ασθενών
■ Αποδυτήρια
■ Τράπεζα
■ Μαγειρεία

■ Νεκροτομείο
■ Λεβητοστάσιο 
• Συνεργεία
■ Απολύμανση
■ Αποστείρωση
■ Λινοθήκη
■ Πλυντήρια
■ Ψυγεία
■ Κτίριο ενέργειας Υ/Γ, Μ/0

Στο ισόγειο του Νοσοκομείου Καλαμάτας συναντάμε:

■ Τακτικά Εξωτερικά Ιατρεία
■ Τμήμα Επειγόντων Περιστατικών
■ Γραφεία Διοίκησης
■ Βραχεία Νοσηλεία
■ Ακτινολογικό
■ Αποδυτήρια
■ Μαιευτήριο
■ Μαιευτική Νοσηλευτική Μονάδα
■ Παιδιατρική Νοσηλευτική Μονάδα
■ Ψυχιατρική Μονάδα
■ Μαγαζιά - Κυλικείο

Στον Α' όροφο του Νοσοκομείου Καλαμάτας συναντάμε:

■ Μονάδα Εμφραγμάτων
■ Μονάδα Εντατικής Παρακολούθησης
■ Α' Χειρουργική και Ορθοπεδική
■ Καρδιολογική
■ Σηπτικό Γυναικολογικό
■ Ενδοσκοπήσεις
■ Αναμονή
■ Ανάνηψη
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■ Γραφεία Ιατρών
■ Αποδυτήρια

Στον Β ' όροφο του Νοσοκομείου Καλαμάτας συναντάμε:

■ Α' Χειρουργική
■ Β' Χειρουργική
■ Μονάδα Μεσογειακής Αναιμίας
■ Γ ραφεία Ιατρών
■ Επιστημονική Διεύθυνση
■ Αναμονή
■ Ηλεκτρομηχανολογικές Εγκαταστάσεις

Στον Γ' όροφο του Νοσοκομείου Καλαμάτας συναντάμε:

■ Μονάδα Τεχνητού Νεφρού
■ Β' Παθολογική και Ουρολογική
■ Γ ραφεία Ιατρών
■ Αναμονή
■ Ηλεκτρομηχανολογικές Εγκαταστάσεις

2.7.Συμπερασματικές Παρατηρήσεις

Το πρώτο κτίριο του Γ.Ν.Μεσολογγίου «Χατζηκώστα» 
ιδρύθηκε το 1947 ενώ το Γ.Ν. Καλαμάτας το 1877. Η μεταφορά του 
Νοσοκομείου Μεσολογγίου σε νέο κτίριο έγινε το 1998 και η δύναμη 
του Νοσοκομείου ορίστηκε σε 120 κλίνες.

Το Νοσοκομείο Καλαμάτας αντίστοιχα, μεταφέρθηκε δύο 
χρόνια αργότερα σε αντίθεση με το Γ.Ν. Μεσολογγίου και η δύναμη των 
κλινών τους ορίστηκε σε 333.

Και τα δυο Νοσοκομεία βρίσκονται πάνω σε εθνική οδό σε 
κοντινή απόσταση από το κέντρο των πόλεων, πληρούν όλες τις 
προδιαγραφές για την καλύτερη δυνατή εξυπηρέτηση και περίθαλψη των 
ασθενών.
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ΚΕΦΑΛΑΙΟ 3°

ΔΙΑΚΡΙΣΕΙΣ ΚΑΙ ΔΙΑΡΘΡΩΣΕΙΣ ΤΩΝ ΥΠΗΡΕΣΙΩΝ 
ΤΟΥ Γ.Ν. ΜΕΣΟΛΟΓΓΙΟΥ ΚΑΙ ΤΟΥ Γ.Ν. 

ΚΑΛΑΜΑΤΑΣ.

3.1. Διάκριση των υπηρεσιών στο Γ.Ν. Μεσολογγίου

Το νοσοκομείο του Γ.Ν. Μεσολογγίου βάσει του οργανισμού και 
ειδικότερα της αρ.Α3Β/ οικ. 14158/30-9-86 Υπουργική απόφαση 
απαρτίζεται από τις ακόλουθες Υπηρεσίες, 
α) Ιατρική β)Νοσηλευτική γ)Διοικητική- Οικονομική

Κάθε υπηρεσία έχει τη δική της ξεχωριστή συγκρότηση και 
ιεραρχική διάρθρωση. Οι τρεις υπηρεσίες είναι μεταξύ τους ισότιμες και 
υπάγονται ιεραρχικά στον Διοικητή του Νοσοκομείου.

3.2. Διάκριση των υπηρεσιών στο Γ.Ν. Καλαμάτας

Το νοσοκομείο του Γ.Ν. Καλαμάτας απαρτίζεται από τις 
ακόλουθες Υπηρεσίες, Αυτοτελή Τμήματα και Αυτοτελή Γραφεία:
Α. ΥΠΗΡΕΣΙΕΣ
Α. 1. Ιατρική
Α.2. Νοσηλευτική
Α.3. Διοικητική- Οικονομική
Α.4. Τεχνική- Ξενοδοχειακή
Β. ΑΥΤΟΤΕΛΕΣ ΤΜΗΜΑ
Β.1. Τμήμα Οργάνωσης και Πληροφορικής
Γ. ΕΙΔΙΚΟ ΓΡΑΦΕΙΟ
Γ.1. Υποδοχής ασθενών

Κάθε Υπηρεσία, Αυτοτελές Τμήμα και Ειδικό Γραφείο, έχει τη 
δική του ιεραρχική διάρθρωση και συγκρότηση. Οι υπηρεσίες, το 
Αυτοτελές Τμήμα και το Ειδικό Γραφείο υπάγονται απευθείας στο 
Διοικητή του Νοσοκομείου.

3.3. Διάρθρωση της Ιατρικής Υπηρεσίας του Γ.Ν. Μεσολογγίου

Η Ιατρική Υπηρεσία του Νοσοκομείου Μεσολογγίου 
διαρθρώνεται:
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Α' ΤΟΜΕΙΣ
Α. 1. Παθολογικό τομέα με δυναμικότητα 70 κλινών 
Α.2. Χειρουργικό τομέα με δυναμικότητα 50 κλινών 
Α.3. Εργαστηριακό τομέα
Ο κάθε τομέας διαρθρώνεται σε τμήματα ως εξής:

ΠΑΘΟΛΟΓΙΚΟΣ ΤΟΜΕΑΣ 
ΤΜΗΜΑΤΑ
• Ένα (1) Παθολογικό
• Ένα (1) Καρδιολογικό
• Ένα (1) Παιδιατρικό
• Ένα (1) Νευρολογικό
• Ένα (1) Ψυχιατρικό
• Ένα (1) Νεφρολογικό 

ΜΟΝΑΔΕΣ
• Μία (1) Τεχνητού Νεφρού 
ΧΕΙΡΟΥΡΓΙΚΟΣ ΤΟΜΕΑΣ 

ΤΜΗΜΑΤΑ
• Ένα (1) Χειρουργικά
• Ένα (1) Ορθοπεδικό
• Ένα (1) Μαιευτικό- Γυναικολογικό
• Ένα (1) Ουρολογικό
• Ένα (1) Ωτορινολαρυγγολογικό
• Ένα (1) Οφθαλμολογικό
• Ένα (1) Αναισθησιολογικό
• Ένα (1) Οδοντιατρικό 

ΜΟΝΑΔΕΣ
• Μία (1) Ανάνηψης 
ΕΡΓΑΣΤΗΡΙΑΚΟΣ ΤΟΜΕΑΣ 
ΤΜΗΜΑΤΑ
• Μικροβιολογικό
• Αιματολογικό
• Βιοχημικό
• Αιμοδοσίας
• Ακτινοδιαγνωστικό
• Παθολογικής ανατομής
• Κυτταρολογικό
• Φαρμακευτικό

Στους τομείς λειτουργούν τακτικά εξωτερικά Ιατρεία 
αντίστοιχων ειδικοτήτων με τις ειδικότητες των γιατρών που 
υπηρετούν στο Νοσοκομείο.

Β' ΑΙΑΤΟΜΕΑΚΟ ΤΜΗΜΑ- ΔΙΑΤΟΜΕΑΚΗ
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ΜΟΝΑΔΑ
• Ένα (1) τμήμα βραχείας Νοσηλείας για όλους τους τομείς
• Μία (1) μονάδα Εντατικής Θεραπείας 

Γ ΛΟΙΠΑ ΤΜΗΜΑΤΑ
• Ένα (1) τμήμα Παραϊατρικού προσωπικού
• Ένα (1) τμήμα Κοινωνικής Εργασίας
• Ένα (1) τμήμα Διαιτολογίας - Διατροφής 

Δ' ΑΥΤΟΤΕΛΕΣ ΤΜΗΜΑ
• Ένα (1) τμήμα Επειγόντων Περιστατικών

3.4. Διάρθρωση της Ιατρικής Υπηρεσίας του Γ.Ν. Καλαμάτας

Η Ιατρική Υπηρεσία του Γ.Ν. Καλαμάτας, αποτελεί Διεύθυνση 
και διαρθρώνεται σε τομείς, διατομεακό τμήμα- διατομεακή μονάδα ως 
εξής:

Α' ΤΟΜΕΙΣ
1. Παθολογικός τομέας με δυναμικότητα 171 κλινών
2. Χειρουργικός τομέας με δυναμικότητα 130 κλινών
3. Τομέας Ψυχικής Υγείας με δυναμικότητα 20 κλινών
4. Εργαστηριακός τομέας

Κάθε τομέας διαρθρώνεται σε τμήματα και Μονάδες ως εξής: 
ΠΑΘΟΛΟΓΙΚΟΣ ΤΟΜΕΑΣ 
ΤΜΗΜΑΤΑ
• Δύο (2) Παθολογικά
• Ένα (1) Καρδιολογικό
• Ένα (1) Νεφρολογικό 
ΜΟΝΑΔΕΣ
• Εμφραγμάτων
• Μία (1) Νοσηλείας Μεσογειακής Αναιμίας
• Μία (1) Τεχνητού Νεφρού
• Μία (1) Συνεχούς περιτοναϊκής κάθαρσης 
ΧΕΙΡΟΥΡΓΙΚΟΣ ΤΟΜΕΑΣ 
ΤΜΗΜΑΤΑ
• Δύο (2) Χειρουργικά
• Ένα (1) Ορθοπεδικό
• Ένα (1) Μαιευτικό- Γυναικολογικό
• Ένα (1) Ουρολογικό
• Ένα (1) Ωτορινολαρυγγολογικό
• Ένα (1) Οφθαλμολογικό
• Ένα (1) Αναισθησιολογικό
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• Ένα (1) Οδοντιατρικό

ΜΟΝΑΔΕΣ
• Μία (1) Ανάνηψης 
ΤΟΜΕΑΣ ΨΥΧΙΚΗΣ ΥΓΕΙΑΣ 
ΤΜΗΜΑ
• Ένα (1) Ψυχιατρικό 
ΕΡΓΑΣΤΗΡΙΑΚΟΣ ΤΟΜΕΑΣ 
ΤΜΗΜΑΤΑ
• Μικροβιολογικό
• Αιματολογικό
• Βιοχημικό
• Αιμοδοσίας
• Ακτινοδιαγνωστικό
• Παθολογικής ανατομής
• Κυτταρολογικό
• Φαρμακευτικό

Στους τομείς λειτουργούν τακτικά εξωτερικά Ιατρεία 
αντίστοιχων ειδικοτήτων με τις ειδικότητες των γιατρών που 
υπηρετούν στο Νοσοκομείο.
Β' ΔΙΑΤΟΜΕΑΚΟ ΤΜΗΜΑ- ΔΙΑΤΟΜΕΑΚΗ ΜΟΝΑΔΑ
• Ένα (1) τμήμα βραχείας Νοσηλείας για όλους τους τομείς με έξι 

(6) κλίνες.
• Μία (1) μονάδα Εντατικής Θεραπείας, με έξι (6) κλίνες.
Γ' ΛΟΙΠΑ ΤΜΗΜΑΤΑ
• Ένα (1) τμήμα Παραϊατρικού προσωπικού
• Ένα (1) τμήμα Κοινωνικής Εργασίας
• Ένα (1) τμήμα Διαιτολογίας - Διατροφής 

Δ ΑΥΤΟΤΕΛΕΣ ΤΜΗΜΑ
• Ένα (1) τμήμα Επειγόντων Περιστατικών

Η δύναμη κάθε τμήματος καθορίζεται με απόφαση του 
Συμβουλίου Διοίκησης του Νοσοκομείου.

Οι κενές κλίνες των τμημάτων και μονάδων του αυτού τομέα 
χρησιμοποιούνται για την εξυπηρέτηση ασθενών και άλλων τμημάτων 
και μονάδων του αυτού τομέα και σε εξαιρετικές περιπτώσεις τμημάτων 
και μονάδων άλλου τομέα , μετά από εισηγήσεις του Διευθυντή Ιατρικής 
Υπηρεσίας και την τελική απόφαση του Διοικητή.

Σε κάθε μονάδα και τμήμα του ΕΣΥ, λειτουργεί τακτικό 
εξωτερικό Ιατρείο.
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Ο αριθμός των εξωτερικών ιατρείων για κάθε ειδικότητα 
καθορίζεται με αποφάσεις του Διοικητή ύστερα από εισήγηση του 
Διευθυντή Ιατρικής Υπηρεσίας.

3.5. Διάρθρωση της Νοσηλευτικής Υπηρεσίας του Γ.Ν. Μεσολογγίου

Η νοσηλευτική Υπηρεσία του Γ.Ν. Μεσολογγίου διαρθρώνεται 
σε νοσηλευτικά τμήματα που ακολουθούν τη διάρθρωση της Ιατρικής 
Υπηρεσίας.

Α' . Νοσηλευτικός Τομέας, διαρθρώνεται σε έξι τμήματα και καλύπτει 
τα τμήματα και τις μονάδες του Παθολογικού Τομέα της Ιατρικής 
Υπηρεσίας.
Βλ Νοσηλευτικός Τομέας, διαρθρώνεται σε εννέα τμήματα που 
καλύπτουν τα τμήματα και τις μονάδες του Χειρουργικού Τομέα της 
Ιατρικής Υπηρεσίας, τα χειρουργεία και τη διατομεακή ΜΕΘ.
Γλ Νοσηλευτικός Τομέας, διαρθρώνεται σε τέσσερα τμήματα που 
καλύπτουν τον Εργαστηριακό Τομέα, το Διατομεακό Τμήμα βραχείας 
νοσηλείας, το αυτοτελές τμήμα επειγόντων περιστατικών και τα Τακτικά 
Εξωτερικά Ιατρεία.

3.6. Διάρθρωση της Νοσηλευτικής Υπηρεσίας του Γ.Ν. Καλαμάτας

Η νοσηλευτική Υπηρεσία του Γ.Ν. Καλαμάτας διαρθρώνεται σε 
νοσηλευτικά τμήματα που ακολουθούν τη διάρθρωση της Ιατρικής 
Υπηρεσίας.

Α' . Νοσηλευτικός Τομέας, διαρθρώνεται σε έξι τμήματα και καλύπτει 
τα τμήματα και τις μονάδες του Παθολογικού Τομέα της Ιατρικής 
Υπηρεσίας.
Β'. Νοσηλευτικός Τομέας, διαρθρώνεται σε εννέα τμήματα που 
καλύπτουν τα τμήματα και τις μονάδες του Χειρουργικού Τομέα της 
Ιατρικής Υπηρεσίας, τα χειρουργεία και τη διατομεακή ΜΕΘ.
Γλ Νοσηλευτικός Τομέας, διαρθρώνεται σε ένα τμήμα του τομέα 
Ψυχικής Υγείας.
Δ λ Νοσηλευτικός Τομέας, διαρθρώνεται σε τέσσερα τμήματα που 
καλύπτουν τον Εργαστηριακό Τομέα, το Διατομεακό Τμήμα βραχείας 
νοσηλείας, το αυτοτελές τμήμα επειγόντων περιστατικών και τα Τακτικά 
Εξωτερικά Ιατρεία.
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3.7. Το Ιατρικό και Νοσηλευτικό προσωπικό του Γ.Ν. Μεσολογγίου
και του Γ.Ν. Καλαμάτας

Το Ιατρικό προσωπικό του Γ.Ν. Μεσολογγίου και του Γ.Ν. 
Καλαμάτας το έτος 2003.

Ιατρικό
Προσωπικό

Ιατροί
ΕΣΥ

Ειδικευόμενοι 3μηνίτες Σύνολο

Μεσολογγίου 24 12 3 39
Καλαμάτας 69 36 10 115

Το Νοσηλευτικό προσωπικό του Γ.Ν. Μεσολογγίου και του 
Γ.Ν. Καλαμάτας το έτος 2003.

Νοσηλευτικό
προσωπικό

ΠΕ ΤΕ ΔΕ ΥΕ Σύνολο

Μεσολογγίου 2 45 65 35 147
Καλαμάτας 3 97 153 51 304
Πηγή: Ίδια έρευνα

3.8. Διάρθρωση της Διοικητικής -  Οικονομικής Υπηρεσίας του Γ.Ν.
Μεσολογγίου

Η Διοικητική -  Οικονομική Υπηρεσία αποτελεί Διεύθυνση και 
διαρθρώνεται σε :
Ι.Α. ΤΜΗΜΑΤΑ
Ι.Α.1.Διαχείρισης Ανθρώπινου Δυναμικού (Προσωπικού)
Ι.Α.2. Οικονομικού
1 .Α.3. Γραμματείας
1 .Α.4. Κίνησης Ασθενών- Αρχείο
Ι.Α.5. Γ ραμματείας Εξωτερικών Ιατρείων και ΤΕΠ
Ι.Α.6. Τεχνικού
Ι.Α.7. Πληροφορικής-Οργάνωσης 
Ι.Α.8. ΒιοιατρικήςΤεχνολογίας 
Ι.Β. ΑΥΤΟΤΕΛΗ ΓΡΑΦΕΙΑ 
Ι.Β.1. Επιστασίας 
Ι.Β.2. Ιματισμού
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3.9. Διάρθρωση της Διοικητικής -  Οικονομικής Υπηρεσίας του Γ.Ν.
Καλαμάτας

Η Διοικητική -  Οικονομική Υπηρεσία αποτελεί Διεύθυνση και 
διαρθρώνεται σε μία (1) Υποδιεύθυνση ως εξής:
Υποδιεύθυνση Διοικητικού που διαρθρώνεται σε Τμήματα και 

Αυτοτελή Γραφεία όπως παρακάτω:
Ι.Α. ΤΜΗΜΑΤΑ
1 .Α.1 .Διαχείρισης Ανθρώπινου Δυναμικού (Προσωπικού)
Ι.Α.2. Οικονομικού
Ι.Α.3. Γραμματείας
1 .Α.4. Κίνησης Ασθενών- Αρχείο
1 .Α.5. Γραμματείας Εξωτερικών Ιατρείων και ΤΕΠ
1 .Α.6. Προμηθειών
Ι.Β. ΑΥΤΟΤΕΛΗ ΓΡΑΦΕΙΑ
Ι.Β.1. Επιστασίας
1 .Β.2. Ιματισμού

3.10. Διάρθρωση Τεχνικής - Ξενοδοχειακής Υπηρεσίας του Γ.Ν.
Καλαμάτας.

Η Τεχνική- Ξενοδοχειακή Υπηρεσία αποτελεί Διεύθυνση και 
διαρθρώνεται στα παρακάτω τμήματα:

• Τμή μα Τ εχνικού
• Τμήμα Βιοιατρικής Τεχνολογίας

3.11. Συμπερασματικές Παρατηρήσεις

Η Ιατρική Υπηρεσία του Νοσοκομείου Μεσολογγίου καλύπτει 
τρεις σημαντικούς τομείς, τον Παθολογικό, τον Χειρουργικό και τον 
Εργαστηριακό, ενώ η Ιατρική Υπηρεσία του Νοσοκομείου Καλαμάτας 
καλύπτει έναν ακόμα τομέα, τον ψυχιατρικό.

Το Ιατρικό και Νοσηλευτικό προσωπικό και των δύο 
Νοσοκομείων (Μεσολογγίου- Καλαμάτας) είναι επαρκές για τον αριθμό 
των κλινών που έχει το κάθε Νοσοκομείο. Κάθε ιατρός και νοσηλεύτρια 
αντιστοιχεί σε 3 κλίνες.
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ΚΕΦΑΛΑΙΟ 4°

ΝΟΣΟΚΟΜΕΙΑ ΚΑΙ ΙΔΙΩΤΙΚΕΣ ΚΛΙΝΙΚΕΣ ΠΟΥ 
ΔΙΑΘΕΤΟΥΝ Μ.Τ.Ν. ΣΤΗΝ ΕΛΛΑΔΑ

4.1. Νοσοκομεία του Ε.Σ.Υ. που διαθέτουν Μ.Τ.Ν.

Πε.Σ.Υ.Π Νομός Νοσοκομείο

ΑΝΑΤ ΜΑΚΕΔΟΝΙΑΣ ΚΑΙ ΘΡΑΚΗΣ
ΕΔΡΑ Πε.Σ.Υ.Π- ΚΟΜΟΤΗΝΗ
ΚΑΒΑΛΑΣ Γ.Ν ΚΑΒΑΛΑΣ
ΕΒΡΟΥ Γ.Ν ΑΛΕΞΑΝΔΡΟΥΠΟΛΗΣ
ΞΑΝΘΗΣ Γ.Ν ΞΑΝΘΗΣ
ΡΟΔΟΠΗΣ Γ.Ν ΚΟΜΟΤΗΝΗΣ
ΔΡΑΜΑΣ Γ.Ν ΔΡΑΜΑΣ
Α' ΚΕΝΤΡΙΚΗΣ ΜΑΚΕΔΟΝΙΑΣ
ΕΔΡΑ Πε.Σ.Υ.Π - ΘΕΣΣΑΛΟΝΙΚΗ
ΘΕΣΣΑΛΟΝΙΚΗΣ Γ.Ν ΘΕΣ/ΝΙΚΗΣ ΙΠΠΟΚΡΑΤΕΙΟ
ΣΕΡΡΩΝ Γ.Ν ΣΕΡΡΩΝ
ΚΙΛΚΙΣ Γ.Ν ΚΙΛΚΙΣ
ΣΕ ΣΧΕΣΗ ΜΕ Α Πε.Σ.Υ.Π
ΘΕΣΣΑΛΟΝΙΚΗΣ Γ.Ν ΘΕΣ ΑΧΕΠΑ
Β ΚΕΝΤΡΙΚΗΣ ΜΑΚΕΔΟΝΙΑΣ
ΕΔΡΑ Πε.Σ.Υ.Π - ΘΕΣΣΑΛΟΝΙΚΗ
ΘΕΣΣΑΛΟΝΙΚΗΣ Γ.Ν ΘΕΣ Γ. ΠΑΠΑΝΙΚΟΛΑΟΥ
ΘΕΣΣΑΛΟΝΙΚΗΣ Γ.Ν ΘΕΣ Ο ΑΓ. ΔΗΜΗΤΡΙΟΣ
ΗΜΑΘΙΑΣ Γ.Ν ΒΕΡΟΙΑΣ
ΠΕΛΛΑΣ Γ.Ν ΕΔΕΣΣΑΣ
ΠΙΕΡΙΑΣ Γ.Ν ΚΑΤΕΡΙΝΗΣ
Σε σχέση με ΒΉε.Σ.Υ.Π
ΘΕΣΣΑΛΟΝΙΚΗΣ Γ.Ν ΘΕΣ. ΠΑΠΑΓΕΩΡΓΙΟΥ
ΔΥΤΙΚΗΣ ΜΑΚΕΔΟΝΙΑΣ
ΕΔΡΑ Πε.Σ.Υ.Π - ΚΟΖΑΝΗ
ΚΟΖΑΝΗΣ Γ.Ν ΚΟΖΑΝΗΣ ΜΑΜΑΤΖΕΙΟ*
ΚΑΣΤΟΡΙΑΣ Γ.Ν ΚΑΣΤΟΡΙΑΣ
ΓΡΕΒΕΝΩΝ Γ.Ν ΓΡΕΒΕΝΩΝ
ΗΠΕΙΡΟΥ

41



ΕΔΡΑ Πε.Σ.Υ.Π - ΙΩΑΝΝΙΝΑ
ΙΩΑΝΝΙΝΩΝ Π.Γ.Ν ΙΩΑΝΝΙΝΩΝ
ΙΩΑΝΝΙΝΩΝ Γ.Ν ΙΩΑΝΝΙΝΩΝ Γ ΧΑΤΖΗΚΩΣΤΑ
ΑΡΤΑΣ Γ.Ν ΑΡΤΑΣ
ΠΡΕΒΕΖΑΣ Γ.Ν ΠΡΕΒΕΖΑΣ
ΘΕΣΠΡΩΤΙΑΣ Γ.Ν.-Κ.Υ. ΦΙΛΙΑΤΩΝ
ΘΕΣΣΑΛΙΑΣ
ΕΔΡΑ Πε.Σ.Υ.Π - ΛΑΡΙΣΑ
ΛΑΡΙΣΑΣ ΠΑΝ.Γ.Ν. ΛΑΡΙΣΑΣ
ΛΑΡΙΣΑΣ Γ.Ν ΛΑΡΙΣΑΣ ΚΟΥΤΛΙΜΠΑΝΕΙΟ
ΚΑΡΔΙΤΣΑΣ Γ.Ν ΚΑΡΔΙΤΣΑΣ
ΜΑΓΝΗΣΙΑΣ Γ.Ν ΒΟΛΟΥ ΑΧΙΛΛΟΠΟΥΛΕΙΟ
ΤΡΙΚΑΛΩΝ Γ.Ν ΤΡΙΚΑΛΩΝ
ΙΟΝΙΩΝ ΝΗΣΩΝ
ΕΔΡΑ Πε.Σ.Υ.Π - ΚΕΡΚΥΡΑ
ΚΕΡΚΥΡΑΣ Γ.Ν ΚΕΡΚΥΡΑΣ
ΖΑΚΥΝΘΟΥ Γ.Ν. ΖΑΚΥΝΘΟΥ
ΚΕΦΑΛΛΗΝΙΑΣ Γ.Ν ΚΕΦΑΛΛΗΝΙΑΣ
ΔΥΤΙΚΗΣ ΕΛΛΑΔΑΣ
ΕΔΡΑ Πε.Σ.Υ.Π - ΠΑΤΡΑ
ΑΧΑΪΑΣ Π.Γ.Ν ΠΑΤΡΩΝ
ΑΧΑ'ίΑΣ Γ.Ν ΠΑΤΡΩΝ ΑΓ. ΑΝΔΡΕΑΣ
ΑΙΤΩΛΟΑΚΑΡΝΑΝΙΑ Γ.Ν. ΜΕΣΟΛΟΓΓΙΟΥ
ΑΙΤΩΛΟΑΚΑΡΝΑΝΙΑ Γ.Ν ΑΓΡΙΝΙΟΥ
ΗΛΕΙΑΣ Γ.Ν ΠΥΡΓΟΥ ΜΑΝΩΛΟΠΟΥΛΕΙΟ
ΣΤΕΡΕΑΣ ΕΛΛΑΔΑΣ
ΕΔΡΑ Πε.Σ.Υ.Π - ΛΑΜΙΑ
ΦΘΙΩΤΙΔΑΣ Γ.Ν ΛΑΜΙΑΣ
ΒΟΙΩΤΙΑΣ Γ.Ν ΛΙΒΑΔΕΙΑΣ
ΕΥΒΟΙΑΣ Γ.Ν ΧΑΛΚΙΔΑΣ
ΦΩΚΙΔΑΣ Γ.Ν. ΑΜΦΙΣΣΑΣ
Α' Πε,Σ.Υ.Π ΑΤΤΙΚΗΣ
ΕΔΡΑ Πε.Σ.Υ.Π - ΑΘΗΝΑ
ΑΤΤΙΚΗΣ Γ.Ν ΑΘΗΝΩΝ Ο ΕΥΑΓΓΕΛΙΣΜΟΣ
ΑΤΤΙΚΗΣ Γ.Ν ΑΘΗΝΩΝ ΛΑΪΚΟ
ΑΤΤΙΚΗΣ Γ.Ν ΑΘΗΝΩΝ ΙΠΠΟΚΡΑΤΕΙΟ
ΑΤΤΙΚΗΣ Γ.Ν ΑΘΗΝΩΝ ΑΛΕΞΑΝΔΡΑ
ΣΧΕΣΗ ΜΕ Α ' Πε,Σ.Υ.Π ΑΤΤΙΚΗΣ Γ.Ν Α. ΚΟΡΓΙΑΛΕΝΕΙΟ/ΜΠΕΝ.
ΑΤΤΙΚΗΣ Γ.Ν ΠΑΙΔΩΝ Α. Π & Α ΚΥΡΙΑΚΟΥ
Β Πε,Σ.Υ.Π ΑΤΤΙΚΗΣ
ΕΔΡΑ Πε,Σ.Υ.Π - ΑΘΗΝΑ
ΑΤΤΙΚΗΣ Γ.Ν ΑΘΗΝΩΝ Γ. ΓΕΝΝΗΜΑΤΑΣ
ΑΤΤΙΚΗΣ Γ.Ν ΜΕΛΙΣΣ. ΑΜΑΛΙΑ ΦΛΕΜΙΝΓΚ
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ΑΤΤΙΚΗΣ Γ.Ν ΑΤΤΙΚΗΣ ΣΙΣΜΑΝΟΓΛΕΙΟ
ΣΧΕΣΗ ΜΕ Β Πε,Σ.Υ.Π
ΑΤΤΙΚΗΣ Γ.Ν ΑΣΚΛΗΠΙΕΙΟ ΒΟΥΛΑΣ
Γ Πε.Σ.Υ.Π ΑΤΤΙΚΗΣ
ΕΔΡΑ Πε.Σ.Υ.Π - ΧΑΪΔΑΡΙ
ΑΤΤΙΚΗΣ Γ.Ν ΝΙΚΑΙΑΣ ΠΕΙΡΑΙΑ
ΑΤΤΙΚΗΣ Γ.Ν ΠΕΙΡΑΙΑ ΤΖΑΝΕΙΟ
ΑΤΤΙΚΗΣ Γ.Ν ΔΥΤ.ΑΤΤΙΚΗΣ
ΠΕΛΟΠΟΝΝΗΣΟΥ
ΕΔΡΑ Πε,Σ.Υ.Π - ΤΡΙΠΟΛΗ
ΑΡΚΑΔΙΑΣ Γ. ΠΑΝΑΡΚΑΔΙΚΟ Ν.ΤΡΙΠΟΛΗΣ
ΜΕΣΣΗΝΙΑΣ Γ.Ν ΚΑΛΑΜΑΤΑΣ
ΚΟΡΙΝΘΙΑΣ Γ.Ν ΚΟΡΙΝΘΟΥ
ΛΑΚΩΝΙΑΣ Γ.Ν ΣΠΑΡΤΗΣ
ΑΡΓΟΛΙΔΑΣ Γ.Ν ΑΡΓΟΥΣ
ΜΕΣΣΗΝΙΑΣ Γ.Ν-ΚΥ ΚΥΠΑΡΙΣΣΙΑΣ
ΒΟΡΕΙΟΥ ΑΙΓΑΙΟΥ
ΕΔΡΑ Πε,Σ.Υ.Π - ΜΥΤΙΛΗΝΗ
ΛΕΣΒΟΥ Γ.Ν ΜΥΤΙΛΗΝΗΣ ΒΟΣΤΑΝΕΙΟ
ΣΑΜΟΥ Γ.Ν ΣΑΜΟΥ
ΧΙΟΥ Γ.Ν ΧΙΟΥ ΣΚΥΛΙΤΣΕΙΟ
ΛΕΣΒΟΥ Γ.Ν-ΚΥ ΛΗΜΝΟΥ
Α ΝΟΤΙΟΥ ΑΙΓΑΙΟΥ
ΕΔΡΑ Πε,Σ.Υ.Π- ΣΥΡΟΣ
ΚΥΚΛΑΔΩΝ Γ.Ν ΣΥΡΟΥ ΒΑΡΔΑΚΕΙΟ & ΠΡΩΪΟ
Β ΝΟΤΙΟΥ ΑΙΓΑΙΟΥ
ΕΔΡΑ Πε,Σ.Υ.Π - ΡΟΔΟΣ
ΔΩΔΕΚΑΝΗΣΟΥ Γ.Ν ΡΟΔΟΥ
ΔΩΔΕΚΑΝΗΣΟΥ Γ.Ν-ΚΥ ΚΑΛΥΜΝΟΥ
ΔΩΔΕΚΑΝΗΣΟΥ Γ.Ν-ΚΥ ΚΩ
ΚΡΗΤΗΣ
ΕΔΡΑ Πε.Σ.Υ.Π - ΗΡΑΚΛΕΙΟ ΗΡΑΚΛΕΙΟΥ Π.Γ.Ν ΗΡΑΚΛΕΙΟΥ 
ΗΡΑΚΛΕΙΟΥ Γ.Ν ΗΡΑΚΛ. ΒΕΝΙΖΕΛΕΙΟ/ΠΑΝΑΝ.
ΧΑΝΙΩΝ Γ.Ν ΧΑΝΙΩΝ 
ΛΑΣΙΘΙΟΥ Γ.Ν ΑΓ. ΝΙΚΟΛΑΟΥ 
ΡΕΘΥΜΝΗΣ Γ.Ν ΡΕΘΥΜΝΟΥ

24. Πηγή: www.Ypyp.GR/gr/HEALTH ΘΚ/ΟΟΟΕδ /ΟΟϋΕδ/Ηΐπι
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4.2.Ιδιωτικές Κλινικές που διαθέτουν Μ.Τ.Ν.

ΙΑΤΡΙΚΟ ΔΙΑΒΑΛΚΑΝΙΚΟ ΘΕΣ/ΚΗΣ ΤΗΣ
ΙΑΤΡΙΚΟ ΕΑΕ. Μ.Τ.Ν. ΠΥΛΑΙΑ ΘΕΣ/ΚΗΣ 120 ΧΙΑ. ΘΕΣ/ΚΗΣ- 
ΑΕΡΟΔΡΟΜΙΟΥ «ΜΑΚΕΔΟΝΙΑ»
ΓΕΝΙΚΗ ΚΛΙΝΙΚΗ ΘΕΣ/ΚΗΣ ΓΡΑΒΙΑΣ 2 ΤΚ 54645 ΤΗΛ.842202 
ΠΟΛΥΚΛΙΝΙΚΗ ΑΘΑΝΑΣΙΑΔΗ ΔΙΟΙΚΗΤΗΡΙΟΥ 21 ΤΚ 54630 ΤΗΛ. 
523711-13 
ΘΕΣ/ΚΗ
ΓΑΛΗΝΟΣ -  I. ΑΛΕΞΙΔΗΣ ΜΗΤΡΟΠΟΛΕΩΣ 86 ΤΚ 54622 ΤΗΛ.
237335
ΘΕΣ/ΚΗ
ΓΕΝΙΚΗ ΚΛΙΝΙΚΗ Λ. ΣΑΡΑΦΙΑΝΟΥ Α.Ε ΘΕΣ/ΚΗ 
ΙΟΥΣΤΙΝΙΑΝΟΥ 28 ΤΚ 54631 ΤΗΛ. 267021 
ΘΕΣ/ΚΗ
ΕΥΤΥΧΙΟΣ ΠΑΤΣΙΔΗΣ ΚΟΥΜΑ 32 ΤΚ 41221 ΛΑΡΙΣΑ ΤΗΛ. 287527 
ΙΠΠΟΚΡΑΤΕΙΟ ΙΔΡΥΜΑ ΑΓΡΙΝΙΟΥ Α.Ε ΓΟΡΓΟΠΟΤΑΜΟΥ 16 ΤΚ 
30100 ΤΗΛ. 26841 
ΑΓΡΙΝΙΟ
ΕΥΑΓΓΕΛΙΣΜΟΣ ΓΟΝΙΜΟΤΗΤΑ Α.Ε -  Α.Γ.
ΚΩΝΣΤΑΝΤΕΛΟΥ
ΜΑΙΖΩΝΟΣ 3 ΤΚ 26223 ΤΗΛ. 222230-273973 
ΠΑΤΡΑ
ΕΛΕΥΘΩ ΑΠΟΚΑΥΚΟΥ 8 ΤΚ 11471 ΑΘΗΝΑ ΤΗΛ.
6424061
ΑΡΙΣΤΟΤΕΛΕΙΟ ΘΕΡ/ΡΙΟ ΕΠΕ ΚΕΦΑΛΛΗΝΙΑΣ 81 -  ΑΘΗΝΑ ΤΗΛ. 
8640138
ΑΘΗΝΑ -  ΝΕΑ ΑΙΓΛΗ ΕΠΕ ΒΙΚΤΟΡΟΣ ΟΥΓΚΩ 12 ΑΘΗΝΑ ΤΗΛ. 
5238411-13
ΑΘΗΝΑΙΟΝ Β’ ΝΟΣΗΛΕΥΤΙΚΟ ΚΕΝΤΡΟ
ΕυΡΟΜΕϋΙΟΑ Α.Ε
ΑΣΤΥΔΑΜΑΝΤΟΣ 83 ΠΑΓΚΡΑΤΙ ΤΗΛ.7228511-15
ΑΘΗΝΑΪΚΗ ΚΛΙΝΙΚΗ ΕΠΕ ΔΟΡΥΛΑΙΟΥ 24 ΤΚ. 11521 ΑΘΗΝΑ
ΤΗΛ. 6434805
ΑΤΤΙΚΟ ΘΕΡΑΠΕΥΤΗΡΙΟ -  ΔΙΑΓΝ/ΚΟ &
ΘΕΡΑΠΕΥΤΙΚΟ ΚΕΝΤΡΟ -Α &  I. ΠΕΤΣΑΣΟ.Ε.
ΣΠΕΤΣΩΝ 100 ΤΚ 11362 ΚΥΨΕΛΗ ΤΗΛ.
8225411-13
ΕΥΓΕΝΙΔΙΟ ΘΕΡΑΠΕΥΤΗΡΙΟ ΑΓ. ΤΡΙΑΣΑ.Ε
ΠΑΠΑΔΙΑΜΑΝΤΟΠΟΥΛΟΥ 20 ΑΘΗΝΑ ΤΗΛ.
7290135-138
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ΙΠΠΟΚΡΑΤΗΣ -  Γ. ΓΚΕΛΕΣΤΑΘΗΣ Α.Ε ΚΕΦΑΛΛΗΝΙΑΣ 26 
ΤΚ11257 ΑΘΗΝΑ ΤΗΛ.8239952-56 
ΚΥΑΝΟΥΣ ΣΤΑΥΡΟΣ - I & Δ 
ΑΛΑΖΡΑΚΗΣ ΕΠΕ
Β. ΣΟΦΙΑΣ 102 ΤΚ11528 ΑΘΗΝΑ ΤΗΛ.7775111 
ΘΕΡΑΠΕΥΤΗΡΙΟ ΚΥΨΕΛΗΣ Ν.ΤΖΙΜΑΣ
ΚΑΙ ΣΙΑ
Ι.ΔΡΟΣΟΠΟΥΛΟΥ 22 ΚΥΨΕΛΗ ΤΗΛ.8236721 
ΛΕΥΚΟΣ ΣΤΑΥΡΟΣ ΑΘΗΝΩΝ Α.
ΜΟΥΓΙΑΣ ΕΠΕ
ΣΙΣΙΝΗ 1 ΤΚ 11528 ΙΛΙΣΙΑ ΤΗΛ. 7214156-57 
ΠΑΝΤΟΚΡΑΤΩΡ Α.Ε. ΜΑΚΕΔΟΝΙΑΣ 9 ΤΚ 10433 ΑΘΗΝΑ 
ΤΗΛ.8225511
ΘΕΡΑΠΕΥΤΙΚΗ ΚΛΙΝΙΚΗ ΑΘΗΝΩΝ - 
ΕΙΙΡΟΜΕΩΙΟΑ Α.Ε
Λ. ΣΥΓΓΡΟΥ 202 ΤΚ 17671 ΚΑΛΛΙΘΕΑ ΤΗΛ.
9563736
ΓΕΝΙΚΗ ΚΛΙΝΙΚΗ ΚΑΛΛΙΘΕΑΣ ΕΠΕ ΣΙΒΙΤΑΝΙΔΙΟΥ 36 Τ.Κ. 17176
ΚΑΛΛΙΘΕΑ ΤΗΛ.9560377
ΔΙΑΓΝΩΣΤΙΚΗ & ΘΕΡΑΠΕΥΤΙΚΗ ΚΛΙΝΙΚΗ
-  Ε.ΔΡΑΓΙΝΗ Α.Ε
ΗΛΕΙΑΣ 10 Τ.Κ. 16675 ΓΛΥΦΑΔΑ ΤΗΛ.9628167-9 
ΘΕΡΑΠΕΥΤΙΚΗ ΚΛΙΝΙΚΗ ΑΘΗΝΩΝ Ε.Ε Λ. ΣΥΓΓΡΟΥ 202 ΤΚ 
17671 ΚΑΛΛΙΘΕΑ ΤΗΛ.9563736 
ΑΘΗΝΑΙΟΝ Α' ΝΟΣΗΛΕΥΤΙΚΟ ΚΕΝΤΡΟ Α.Ε.
ΚΟΝΩΝΟΣ 123 ΤΚ 16231 ΒΥΡΩΝΑΣ ΤΗΛ.
7655811-13
ΥΓΕΙΑ ΘΕΡ/ΚΟ & ΔΙΑΓΝΩΣΤΙΚΟ ΚΕΝΤΡΟ 
ΑΘΗΝΩΝ Α.Ε.
ΚΗΦΙΣΙΑΣ & ΕΡ. ΣΤΑΥΡΟΥ 4 ΜΑΡΟΥΣΙ ΤΗΛ.
6827940
ΑΓ. ΕΙΡΗΝΗ -  ΚΩΝ/ΝΟΥ ΤΣΑΚΑΛΗ ΑΓ. ΛΑΥΡΑΣ
ΤΑΞΙΑΡΧΑΙ -  Δ. ΚΟΥΚΑΣ ΠΕΛΟΠΙΔΑ 19 ΤΚ 12136 ΠΕΡΙΣΤΕΡΙ 
ΤΗΛ.5735311-14
ΤΙΜΙΟΣ ΣΤΑΥΡΟΣ -  Θ. ΚΟΝΤΟΜΗΤΡΟΥ
& ΣΙΑ Ε.Ε
Α. ΠΑΠΟΥΛΙΑ 18 ΤΚ 12244 ΑΙΓΑΛΕΩ ΤΗΛ.5620835
ΑΓ. ΕΛΕΝΗ -  Γ.& Ε. ΓΙΑΝΝΙΩΤΗ ΕΠΕ ΓΡ. ΛΑΜΠΡΑΚΗ 126
ΤΚ. 18532 ΤΗΛ. 4116111-13
ΙΑβΙβ -  ΔΙΑΓΝΩΣΤΙΚΟ & ΘΕΡΑΠΕΥΤΙΚΟ
ΚΕΝΤΡΟ ΠΕΙΡΑΙΑ
ΑΡΙΣΤΟΤΕΛΟΥΣ 12 ΚΑΙ ΜΠΟΥΜΠΟΥΛΙΝΑΣ 
ΤΚ 18535 ΤΗΛ. 4296580
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4.3. Συμπερασματικές Παρατηρήσεις

Σύμφωνα με τα υπάρχοντα στοιχεία η πρώτη κρατική επαρχιακή 
μονάδα λειτούργησε το 1974 στην Κεφαλονιά και έκτοτε σημειώθηκε 
ραγδαία αύξηση του αριθμού των μονάδων στους διάφορους νομούς 
της χώρας.

Η ιδιωτική πρωτοβουλία ανέπτυξε μονάδες τεχνητού νεφρού με 
ιλιγγιώδη ταχύτητα. Η πρώτη ιδιωτική μονάδα λειτούργησε το 1969 
στην Αθήνα.

Η εντυπωσιακή όμως αυτή εξέλιξη της Μ.Τ.Ν. στη χώρα μας 
περιορίστηκε αποκλειστικά στα νοσοκομεία και τις ιδιωτικές κλινικές 
και δεν αναπτύχθηκε καθόλου η κατ’οίκον αιμοκάθαρση, αντίθετα από 
ότι έγινε στις περισσότερες ευρωπαϊκές χώρες.

25. Πηγή: www.Ypyp.GR/gr/HEALTH 0Κ/(200Ε8 /<200Ε8/Ηίπι
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ΚΕΦΑΛΑΙΟ 5°

ΙΣΤΟΡΙΚΗ ΕΞΕΛΙΞΗ-ΘΕΣΗ ΚΑΙ ΧΩΡΟΚΑΤΑΝΟΜΗ 
ΤΗΣ Μ.Τ.Ν. ΤΟΥ Γ.Ν. ΜΕΣΟΛΟΓΓΙΟΥ ΚΑΙ Γ.Ν.

ΚΑΛΑΜΑΤΑΣ

5.1 Ιστορική Εξέλιξη της Μ.Τ.Ν. του Γ.Ν. Μεσολογγίου

Η Μ.Τ.Ν. του Νοσοκομείου Μεσολογγίου άρχισε να λειτουργεί 
στις 17 Απριλίου του 2002 και είχε μόλις 8 ασθενείς, έναν ειδικό 
νεφρολόγο και ελάχιστο νοσηλευτικό προσωπικό.

Υπάρχουν 6 μηχανήματα σε λειτουργία, ένα εφεδρικό και το ένα 
από τα έξι είναι δανεικό από το Νοσοκομείο Αγρίνιου για ένα 
νεφροπαθή. Βρίσκεται σε εξέλιξη η προμήθεια άλλων 5 μηχανημάτων, 
έτσι δημιουργείται υποδομή και για άλλους νεφροπαθείς. Εγκρίθηκε 
μέσω του ΠΕΠ III Δυτικής Ελλάδας, 1 εκατομμύριο ευρώ για το 
Νοσοκομείο Μεσολογγίου, όπου ένα μέρος από αυτά τα χρήματα θα 
διατεθούν για την Μ.Τ.Ν., ώστε να αυξηθούν οι χώροι.

Κάθε Τρίτη και Παρασκευή λειτουργεί Τακτικό Εξωτερικό 
Ιατρείο Νεφροπαθών.

Μετά την αύξηση των μηχανημάτων καλύπτονταν 12 ασθενείς, 
από τον .Οκτώβριο του 2003 οι ασθενείς αυξήθηκαν και έγιναν 18, καθώς 
και το πρόγραμμα για αιμοκαθάρσεις αυξήθηκε και έγινε κάθε Δευτέρα- 
Τετάρτη-Παρασκευή. Από τις 12 Ιανουάριου του 2004 αναπτύχθηκε και 
άλλο πρόγραμμα κάθε Τρίτη-Πέμπτη-Σαββάτο, παράλληλα οι ασθενείς 
έγιναν 24, οι ειδικοί νεφρολόγοι 2 και το νοσηλευτικό προσωπικό 10 
άτομα.

ΈΤΟΣ ΑΡΙΘΜΟΣ
ΑΣΘΕΝΩΝ

ΑΡΙΘΜΟΣ
ΙΑΤΡΩΝ

ΑΡΙΘΜΟΣ
ΝΟΣΗΛΕΥΤΙΚΟΥ

ΠΡΟΣΩΠΙΚΟΥ
4ος/2002 8 1 4
1 ος/2003 12 1 6

10°72003 18 2 9
Γ72004 24 2 10

Πηγή: Ιδία Έρευνα
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5.2 Ιστορική Εξέλιξη της Μ.Τ.Ν. του Γ.Ν. Καλαμάτας

Η Μ.Τ.Ν. του Νοσοκομείου Καλαμάτας άρχισε να λειτουργεί 
από το 1984, με πολύ μικρό αριθμό Νοσηλευτικού Προσωπικού και υπό 
την επίβλεψη ενός ιατρού παθολόγου.

Η Μ.Τ.Ν. διέκοψε την λειτουργία της για δύο χρόνια περίπου, 
λόγω του σεισμού που έπληξε την Καλαμάτα το 1986 και έτσι οι 
ασθενείς μεταφέρθηκαν στο Νοσοκομείο Τρίπολης καθώς και σε 
μονάδες της Αθήνας. Το 1990 για πρώτη φορά στελεχώθηκε η Μ.Τ.Ν. με 
ειδικό Νεφρολόγο και με εξειδικευμένο Νοσηλευτικό Προσωπικό και οι 
ασθενείς ήταν 47.

Τον Ιούνιο του 2000 η Μ.Τ.Ν. μεταφέρθηκε στο νέο 
Νοσοκομείο Καλαμάτας.

Σήμερα η Μ.Τ.Ν. αριθμεί 82 ασθενείς και έχει στην διάθεση της 
15 μηχανήματα αιμοκάθαρσης, 21 Νοσηλεύτριες και 3 ειδικούς 
Νεφρολόγους.

ΈΤΟΣ ΑΡΙΘΜΟΣ
ΑΣΘΕΝΩΝ

ΑΡΙΘΜΟΣ
ΙΑΤΡΩΝ

ΑΡΙΘΜΟΣ
ΝΟΣΗΛΕΥΤΙΚΟΥ

ΠΡΟΣΩΠΙΚΟΥ
1990 47 1 7
1991 51 1 9
1992 59 2 9
1993 55 2 10
1994 66 2 10
1995 67 2 12
1996 67 3 15
1997 68 3 15
1998 75 3 17
1999 81 3 17
2000 87 3 18
2001 84 3 20
2002 86 3 22
2003 82 3 22

Πηγή: Ιδία έρευνα
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5.3 Θέση -  Χωροκατανομή της Μ.Τ.Ν. του Γ.Ν. Μεσολογγίου

Η Μ.Τ.Ν. του Νοσοκομείου Μεσολογγίου βρίσκεται στο 
Υπόγειο του Νοσοκομείου και ο χώρος έκτασης της είναι 210,36 τ.μ.

Η Μ.Τ.Ν. του Νοσοκομείου Μεσολογγίου αποτελείται από τους 
εξής χώρους:

1) Αίθουσα αιμοκάθαρσης ασθενών με αρνητικό αυστραλιανό 
αντιγόνο.

2) Αίθουσα αιμοκάθαρσης ασθενών με θετικό αυστραλιανό 
αντιγόνο.

3) Αίθουσα οξείας αιμοκάθαρσης για βαριά ασθενείς και ασθενείς 
που εντάσσονται σε αιμοκάθαρση και εμφανίζουν προβλήματα 
ανοχής στην αιμοκάθαρση μέχρι να σταθεροποιηθούν.
4) Χώρος εγκατάστασης του συστήματος επεξεργασίας του νερού της 
πόλης για την Παρασκευή διαλύματος αιμοκάθαρσης.
5) Χώρος αποθήκευσης αναλώσιμου υλικού για 1-2 βδομάδες.
6) Αποδυτήρια ασθενών, με 2 τουαλέτες, ανδρών και γυναικών.
7) Αποδυτήρια Νοσηλευτικού Προσωπικού με τουαλέτα και λουτρό.
8) Αίθουσα αναμονής και τραπεζαρίας ασθενών καθώς και των 
συνοδών των ασθενών.
9) Εξεταστήριο και αρχείο των ασθενών της Μονάδας.
10) Χώρος ανάπαυσης και εκπαιδευτικών συγκεντρώσεων του 
ιατρικού και νοσηλευτικού προσωπικού της Μονάδας.
11) Γραφείο Ιατρών
12) Γ ραφείο Προϊσταμένης
13) Χώρος επισκευής μηχανημάτων και φύλαξης των απαραίτητων 
υλικών-ανταλλακτικών μηχανημάτων.

5.4 Θέση -  Χωροκατανομή της Μ.Τ.Ν. του Γ.Ν. Καλαμάτας

Η Μ.Τ.Ν. του Νοσοκομείου Καλαμάτας βρίσκεται στον τρίτο 
όροφο του Νοσοκομείου και καλύπτει 418,62 τ.μ.

Αποτελείται από τους εξής χώρους:

1) Αίθουσα αιμοκάθαρσης ασθενών με αρνητικό αυστραλιανό 
αντιγόνο.

2) Αίθουσα αιμοκάθαρσης ασθενών με θετικό αυστραλιανό 
αντιγόνο.

3) Αίθουσα αιμοκάθαρσης ασθενών με AIDS.
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4) Στάση εργασίας αδελφών νοσοκόμων.
5) Χώρος εργαστηρίου.
6) Αποθήκη, όπου τοποθετούνται τα υλικά της αιμοκάθαρσης.
7) Τουαλέτες αντρών και γυναικών για το προσωπικό.
8) Χώρος επισκευής μηχανημάτων και φύλαξης των απαραίτητων 

υλικών-ανταλλακτικών μηχανημάτων.
9) Χώρος αποδυτηρίων και ανάπαυσης ιατρών.
10) Αποδυτήρια ασθενών, με 2 τουαλέτες, ανδρών και γυναικών.
11) Γραφείο ειδικού νεφρολόγου.
12) Χώρος εξέτασης ασθενών.
13) Γ ραφείο Προϊσταμένης.
14) Χώρος ανάπαυσης και εκπαιδευτικών συγκεντρώσεων του 

ιατρικού και νοσηλευτικού προσωπικού της Μονάδας.
15) Αίθουσα αναμονής και τραπεζαρίας ασθενών καθώς και των 

συνοδών των ασθενών.
16) Χώρος όπου πηγαίνουν τα ακάθαρτα.
17) Χώρος όπου τοποθετείται ο απιονιστής.

Παρακάτω, θα δείξουμε με πίνακα πόσο χώρο καταλαμβάνουν 
οι Διοικητικοί, οι Νοσηλευτικοί, οι Βοηθητικοί και οι Κοινόχρηστοι 
χώροι στις Μ.Τ.Ν. των Νοσοκομείων Μεσολογγίου και Καλαμάτας.

ΚΑΤΑΝΟΜΗ Τ.Μ. ΤΗΣ Μ.Τ.Ν. Τ.Μ. ΤΗΣ Μ.Τ.Ν.
ΧΩΡΟΥ ΣΤΙΣ ΤΟΥ ΤΟΥ
Μ.Τ.Ν. ΝΟΣΟΚΟΜΕΙΟΥ ΝΟΣΟΚΟΜΕΙΟΥ

ΜΕΣΟΛΟΓΓΙΟΥ ΚΑΛΑΜΑΤΑΣ
Νοσηλευτικοί χώροι

93,25 177,08
Διοικητικοί χώροι 20,55 43,54
Βοηθητικοί χώροι 60,36 114,09
Κοινόχρηστοι χώροι

36,02 83,91
ΣΥΝΟΛΟ 210,36 418,62
Πηγή: ιδία έρευνα.

Όπως μπορούμε να κατανοήσουμε από τον πίνακα παραπάνω, 
σχεδόν το ένα τρίτο, από την συνολική έκταση που καταλαμβάνουν οι 
Μονάδες Τεχνητών Νεφρών και των δυο Νοσοκομείων, ανήκει στους 
Νοσηλευτικούς χώρους όπου γίνονται οι αιμοκαθάρσεις, μετά 
έρχονται κατά σειρά οι Βοηθητικοί χώροι, ύστερα οι Κοινόχρηστοι 
χώροι και τέλος οι Διοικητικοί χώροι.
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Τέλος, πρέπει να γίνει αναφορά για το πόσα τ.μ. καταλαμβάνει η 
αίθουσα αιμοκάθαρσης των Μ.Τ.Ν. και των δύο Νοσοκομείων. Έτσι, 
η αίθουσα αιμοκάθαρσης της Μ.Τ.Ν. του Νοσοκομείου Μεσολογγίου 
καταλαμβάνει μόλις τα 45,20 τ.μ. , ενώ η αίθουσα αιμοκάθαρσης της 
Μ.Τ.Ν. του Νοσοκομείου Καλαμάτας καταλαμβάνει 130,05 τ.μ.

5.5. Συμπερασματικές Παρατηρήσεις

Η χωροκατανομή της Μ.Τ.Ν. διαδραματίζει σημαντικό ρόλο για 
την διαδικασία αιμοκάθαρσης. Ο κύριος χώρος αιμοκάθαρσης πρέπει να 
είναι εύκολα προσπελάσιμος από μη περιπατητικούς ασθενείς, 
ευρύχωρος, πάντοτε καθαρός και να διαθέτει σύστημα ψυχρού και 
θερμού κλιματισμού. Το εμβαδόν του κύριου χώρου αιμοκάθαρσης δεν 
πρέπει να είναι μικρότερο από 8 γ π  ανά μηχάνημα κρεβάτι.. Και στις 
δύο Μ.Τ.Ν. (Μεσολογγίου- Καλαμάτας) υπάρχει εφεδρικό μηχάνημα για 
χρησιμοποίησή του σε περιπτώσεις βλάβης άλλου μηχανήματος και σε 
έκτακτης αιμοκάθαρσης των ασθενών.

Η Μ.Τ.Ν του Νοσοκομείου Καλαμάτας καλύπτει μια μεγάλη 
έκταση του κτιρίου και είναι περίπου 2 φορές μεγαλύτερη από την 
αντίστοιχη του Μεσολογγίου. Παρόλα αυτά η Μ.Τ.Ν. του Νοσοκομείου 
Μεσολογγίου είναι καλύτερα οργανωμένη, διότι διαθέτει 1 γιατρό για 12 
ασθενείς ενώ στης Καλαμάτας αντιστοιχεί 1 γιατρός για 27 περίπου 
ασθενείς. Όπως φαίνεται η Μ.Τ.Ν. του Μεσολογγίου παρότι είναι 
μικρότερη είναι πιο καλά οργανωμένη από την αντίστοιχη μονάδα της 
Καλαμάτας η οποία καλύπτει μεγαλύτερο χώρο.
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ΣΤΕΛΕΧΩΣΗ ΚΑΙ ΛΕΙΤΟΥΡΓΙΑ ΤΗΣ Μ.Τ.Ν. ΤΟΥ Γ.Ν. 
ΜΕΣΟΛΟΓΓΙΟΥ ΚΑΙ ΤΟΥ Γ.Ν. ΚΑΛΑΜΑΤΑΣ

ΚΕΦΑΛΑΙΟ 6°

6.1 Στελέχωση της Μ.Τ.Ν. του Γ.Ν. Μεσολογγίου

Στον παρακάτω πίνακα να αναλύσουμε πως στελεχώνεται η 
Μ.Τ.Ν. του Νοσοκομείου Μεσολογγίου, δηλαδή πόσο είναι το ιατρικό, 
νοσηλευτικό, βοηθητικό προσωπικό καθώς και την βαθμίδα εκπαίδευσης 
του καθενός.

ΙΑΤΡΟΙ ΕΓΊΙΜ. Α ΕΠΙΜ. Β ΣΥΝΟΛΟ

ΑΡΙΘΜΟΣ 1 1 2

ΝΟΣΗΛΕΥΤΙΚΟ
ΠΡΟΣΩΠΙΚΟ

ΠΕ ΤΕ ΔΕ ΥΕ ΣΥΝΟΛΟ

ΑΡΙΘΜΟΣ 1 7 2 - 10

Πηγή: ιδία έρευνα

‘Όπως μπορούμε να διακρίνουμε από τον παραπάνω πίνακα η 
Μ.Τ.Ν. του Νοσοκομείου Μεσολογγίου στελεχώνεται από (2) ειδικούς 
νεφρολόγους, όπου ο ένας είναι Επιμελητής Α' και ο άλλος Επιμελητής 
Β'.

Όσο αναφορά το Νοσηλευτικό Προσωπικό αποτελείται από (1) 
Πανεπιστημιακής Εκπαίδευσης(ΠΕ), (7) είναι Τεχνολογικής 
Εκπαίδευσης(ΤΕ) και (2) Δευτεροβάθμιας Εκπαίδευσης.
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Παρακάτω, γίνεται ανάλυση για τα καθήκοντα και τις 
αρμοδιότητες του Ιατρικού αλλά και του Νοσηλευτικού Προσωπικού.

ί. Αρμοδιότητες Ιατρικού Προσωπικού

Οι αρμοδιότητες του Ιατρικού Προσωπικού είναι η προώθηση 
και προαγωγή της υγείας, της έρευνας και της εκπαίδευσης, η παροχή 
υπηρεσιών Υγείας καθώς και ο προγραμματισμός και ο έλεγχος των 
παρεχόμενων υπηρεσιών.

Έτσι, οι γιατροί είναι υπεύθυνοι για την λειτουργία της 
Μονάδας. Εξετάζουν τους νεφροπαθείς, τους υποβάλλουν σε 
εργαστηριακές εξετάσεις και παρακολουθούνε συνεχώς την πορεία της 
υγείας τους.

η. Αρμοδιότητες Νοσηλευτικού Προσωπικού

Οι αρμοδιότητες της Νοσηλευτικής Υπηρεσίας παρουσιάζονται 
ακολούθως και είναι οι εξής: η παροχή νοσηλείας στους αρρώστους, 
σύμφωνα με τα διατάγματα της Νοσηλευτικής και στο πλαίσιο των 
κατευθύνσεων των υπευθύνων σε κάθε περίπτωση γιατρών, η προώθηση 
και η προαγωγή της νοσηλευτικής και την εκπαίδευση στον τομέα αυτό 
και ο προγραμματισμός και ο έλεγχος των παρεχόμενων υπηρεσιών.

Οι νοσηλεύτριες είναι υπεύθυνες για την τοποθέτηση των 
νεφροπαθών στις κλίνες τους καθώς για την προετοιμασία αυτών για 
αιμοκάθαρση.

6.2 Στελέχωση της Μ.Τ.Ν. του Γ.Ν. Καλαμάτας

Στον παρακάτω πίνακα παρουσιάζεται το Ιατρικό αλλά και το 
Νοσηλευτικό Προσωπικό από το οποίο στελεχώνεται η Μ.Τ.Ν. του 
Νοσοκομείου Καλαμάτας καθώς επίσης και ο βαθμός εκπαίδευσης στον 
οποίο ανήκουν.
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ΙΑΤΡΟΙ ΕΠΙΜ. Α ΕΠΙΜ. Β ΣΥΝΟΛΟ

ΑΡΙΘΜΟΣ 2 1 3

ΝΟΣΗΛΕΥΤΙΚΟ
ΠΡΟΣΩΠΙΚΟ

ΠΕ ΤΕ ΔΕ ΥΕ ΣΥΝΟΛΟ

ΑΡΙΘΜΟΣ 1 11 10 - 22

Πηγή: ιδία έρευνα

Η Μ.Τ.Ν. αποτελείται από (3) ειδικούς Νεφρολόγους, οι (2) 
είναι Επιμελητές Α' και (1) Επιμελητής Βλ

Στο Νοσηλευτικό Προσωπικό είναι (1) Πανεπιστημιακής 
Εκπαίδευση ς(ΓΤΕ), (11) Τεχνολογικής Εκπαίδευση ς(ΤΕ) και (10) 
Δευτεροβάθμιας Εκπαίδευσης(ΔΕ).

Τέλος, υπάρχει και (1) Βοηθός Θαλάμου.

Παρακάτω, αναλύουμε τις αρμοδιότητες και τα καθήκοντα του 
Ιατρικού και του Νοσηλευτικού Προσωπικού της Μ.Τ.Ν. του 
Νοσοκομείου Καλαμάτας.

ί. Αρμοδιότητες Ιατρικού Προσωπικού

Οι αρμοδιότητες της Ιατρικής Υπηρεσίας είναι οι εξής:

• Η προώθηση και προαγωγή της Υγείας.
• Η εκπαίδευση του προσωπικού που στελεχώνει την υπηρεσία.
• Η παροχή των υπηρεσιών υγείας.
• Ο προγραμματισμός και ο έλεγχος των παρεχόμενων υπηρεσιών.
• Η κατάρτιση πρωτοκόλλων για την παροχή και ανάπτυξη των 

παρεχόμενων ιατρικών υπηρεσιών από την Διεύθυνση, τους τομείς 
και τα τμήματα.

• Η οργάνωση και προώθηση της έρευνας.
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• Η συμμετοχή στην κατάρτιση και εφαρμογή των επιχειρησιακών 
και οικονομικών προγραμμάτων του Νοσοκομείου.

• Η συνεργασία με τις άλλες υπηρεσίες του Νοσοκομείου για τη 
συνεχή βελτίωση των παρεχόμενων υπηρεσιών υγείας.

• Η εποπτεία της εφημερίας και της αποτελεσματικής λειτουργίας 
των νοσοκομειακών κλινών καθώς και η επιστημονική εποπτεία 
της λειτουργίας των Εξωτερικών Ιατρείων, του Τμήματος 
Επειγόντων Περιστατικών και των Χειρουργείων.

Η. Αρμοδιότητες Νοσηλευτικού Προσωπικού

Οι αρμοδιότητες της Νοσηλευτικής Υπηρεσίας είναι οι 
ακόλουθες:

• Η παροχή της Νοσηλευτικής Φροντίδας στους ασθενείς, σύμφωνα 
με τους κανόνες και τα διδάγματα της Νοσηλευτικής Επιστήμης 
και τον Κώδικα Νοσηλευτικής Δεοντολογίας.

• Η προώθηση και προαγωγή της νοσηλευτικής επιστήμης, της 
συνεχιζόμενης εκπαίδευσης, επιμόρφωσης και της έρευνας στον 
τομέα αυτό.

• Η τήρηση των αρχών λειτουργίας του Νοσοκομείου όπως αυτές 
καθορίζονται από διατάξεις Νόμων, τον εσωτερικό κανονισμό 
λειτουργίας του Νοσοκομείου και τις αποφάσεις του Συμβουλίου 
Διοίκησης και του Διοικητού αυτού.

• Η συνεργασία με τις άλλες υπηρεσίες του Νοσοκομείου.

6.3 Λειτουργία της Μ.Τ.Ν. του Γ.Ν. Μεσολογγίου

Η Μ.Τ.Ν. του Νοσοκομείου Μεσολογγίου αυτή την στιγμή 
εξυπηρετεί (24) ασθενείς και είναι χωρισμένοι σε τρεις βάρδιες για να 
κάνουν τις αιμοκαθάρσεις τους(8:00-12:00π.μ., 12:30-4:30μ.μ.,5:00- 
8:30μ.μ.). Ο κάθε ασθενής υποβάλλεται 12 με 13 φορές το μήνα σε 
αιμοκάθαρση, δηλαδή ανά δύο ημέρες και εκτός Κυριακής.

Συνολικά, γίνονται 13 αιμοκαθάρσεις ημερησίως, περίπου 302 
αιμοκαθάρσεις μηνιαίως και περίπου 3.624 αιμοκαθάρσεις ετησίως.

Το Νοσηλευτικό Προσωπικό έχει δύο βάρδιες ώστε να 
εξυπηρετούνται οι νεφροπαθείς.
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Σκοπός της Μ.Τ.Ν. είναι να παρέχει φροντίδες υγείας στους 
ασθενείς, επίσης παράλληλα με τις αιμοκαθάρσεις, γίνονται συνεδρίες 
που ασκούνται για θεραπευτική αγωγή και η διάρκεια τους είναι 4-5 
ώρες η κάθε μια.

6.4 Λειτουργία της Μ.Τ.Ν. του Γ.Ν. Καλαμάτας

Η Μ.Τ.Ν. του Νοσοκομείου Καλαμάτας αυτήν την στιγμή 
εξυπηρετεί 82 ασθενείς και τους έχουν χωρίσει ανά τρεις βάρδιες(7:30- 
11:30π.μ., 12:00-4:00μ.μ., 4:30-8:30μ.μ.) ώστε να εξυπηρετούνται όλοι, 
ο κάθε ασθενής υποβάλλεται σε αιμοκαθάρσεις ανά δυο μέρες, ενώ ο 
κάθε ασθενής κάνει 13 αιμοκαθάρσεις μηνιαίως και το Νοσοκομείο 
κάνει περίπου 41 αιμοκαθάρσεις κάθε μέρα.

Έτσι, συνολικά όλοι οι ασθενείς κάνουν 1.066 αιμοκαθάρσεις 
το μήνα, ενώ ετησίως οι αιμοκαθάρσεις των νεφροπαθών είναι 12.792. 
Το Νοσηλευτικό Προσωπικό για να καλύψει τις ανάγκες της Μονάδας 
κάνει δυο βάρδιες.

Οι νεφροπαθείς παράλληλα με τις αιμοκαθάρσεις λαμβάνουν 
και θεραπευτική υποστήριξη, τις συνεδρίες που διαρκούν περίπου 4-5 
ώρες η κάθε μια.

6.5. Συμπερασματικές Παρατηρήσεις

Στην Μ.Τ.Ν. Μεσολογγίου ο αριθμός ιατρικού προσωπικού (2 
άτομα) για το έτος 2003, θεωρείται επαρκείς για τον αριθμό των 
ασθενών (24 άτομα), δηλαδή 12 ασθενής για κάθε ιατρό.

Αντίθετα στην Μ.Τ.Ν. Καλαμάτας ο αριθμός ιατρικού 
προσωπικού (3 άτομα) για το 2003, βρίσκεται σε οριακό σημείο αν 
λάβουμε υπόψη μας τον αριθμό των ασθενών (82 άτομα), δηλαδή 27 
ασθενείς για κάθε ιατρό.

Το νοσηλευτικό προσωπικό και των δύο Μ.Τ.Ν. (Μεσολογγίου- 
Καλαμάτας) κρίνεται επαρκές για τον αριθμό ασθενών που εξυπηρετεί 
κάθε νοσηλεύτρια. Δηλαδή κάθε νοσηλεύτρια της Μ.Τ.Ν. Μεσολογγίου 
καλύπτει 2.4 ασθενείς και κάθε νοσηλεύτρια της Μ.Τ.Ν. Καλαμάτας 
καλύπτει 3.7 ασθενείς.
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ΚΕΦΑΛΑΙΟ 7°

Η ΤΕΧΝΟΛΟΓΙΚΗ ΥΠΟΔΟΜΗ ΤΗΣ Μ.Τ.Ν. ΤΟΥ Γ.Ν. 
ΜΕΣΟΛΟΓΓΙΟΥ ΚΑΙ ΤΟΥ Γ.Ν. ΚΑΛΑΜΑΤΑΣ

7.1 Περιγραφή του Συστήματος Επεξεργασίας Νερού

Το σύστημα επεξεργασίας νερού έχοντας ως βάση την 
αντίστροφη ώσμωση, δηλαδή είναι ουσιαστικά ένα μηχάνημα 
καθαρισμού και αποστείρωσης του νερού της πόλης έτσι ώστε να γίνει 
κατάλληλο για να χρησιμοποιηθεί για τις αιμοκαθάρσεις των 
νεφροπαθών.

Το σύστημα επεξεργασίας νερού περιλαμβάνει τα εξής:

> Σύστημα υπεριώδους ακτινοβολίας
> Δύο μονάδες φίλτρου άμμο
> Δύο φίλτρα ενεργού άνθρακα
> Τρία φίλτρα
> Δύο μονάδες αντίστροφης ώσμωσης
> Μανόμετρα
> Αντλίες
> Πίνακες ελέγχου
> Δύο αποσκληρυντές
> Αποθηκευτικά δοχεία συνολικά 6 κυβ. Μέτρων

7.2 Μηχανήματα Τεχνητού Νεφρού της Μ.Τ.Ν. του Γ.Ν. 
Μεσολογγίου και του Γ.Ν. Καλαμάτας

Τα μηχανήματα από τα οποία αποτελούνται οι Μονάδες 
Τεχνητού Νεφρού και των δύο Νοσοκομείων είναι τριών εταιρειών και 
απεικονίζονται αναλυτικά από τον παρακάτω πίνακα, επίσης φαίνεται ο 
αριθμός των μηχανημάτων που διαθέτει κάθε μονάδα στο κάθε 
Νοσοκομείο.
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Είδος Μηχανημάτων Μ.Τ.Ν.
Γ.Ν. Μεσολογγίου

Μ.Τ.Ν.
Γ.Ν. Καλαμάτας

Fresenious 4008 Β 1 2

Gambro 2 4

Hospal Monipral S30 3 9

ΣΥΝΟΛΟ 
ΜΗΧΑΝΗΜΑΤΩΝ 

ANA Μ.Τ.Ν.
6 15

Πηγή: ιδία έρευνα

Όπως μπορούμε να διαπιστώσουμε από τον παραπάνω πίνακα η 
Μ.Τ.Ν. του Γ.Ν. Μεσολογγίου έχει στην διάθεση του μόλις 6 
μηχανήματα από τα οποία το ένα είναι της εταιρείας ΡτεΒεηΐοιίΒ , δύο της 
εταιρείας ΌαπιόΐΌ και τρία της εταιρείας Ηοεραΐ.

Ενώ, η Μ.Τ.Ν. του Γ.Ν. Καλαμάτας έχει στην κατοχή της 
συνολικά 15 μηχανήματα, από τα οποία τα δύο είναι της 
εταιρείας Ρτοεβηϊοιιε, τέσσερα της εταιρείας ΘαιτώΐΌ και εννέα της 
εταιρείας Ηοεραΐ.

Η τιμή αγοράς κάθε μηχανήματος οφείλεται στην κάθε 
Εταιρεία που το κατασκευάζει, έτσι για παράδειγμα ένα μηχάνημα 
Ρτβεεηίοιιε στοιχίζει γύρω στα 16.907 € (5.761.060,25 εκατ.δραχμές) και 
το ετήσιο κόστος συντήρησης φτάνει τα 4.066,28 € (1.385.584,91 εκατ. 
δραχμές). Για ένα μηχάνημα ΌαπιύΐΌ η τιμή κτήσης του είναι 9.391 € 
(3.199.983,25 εκατ. δραχμές) και το ετήσιο κόστος συντήρησης ενός 
τέτοιου μηχανήματος είναι 3.327,6 € (1.133.879,7 εκατ. δραχμές).
Για ένα μηχάνημα Ηοεραί η τιμή αγοράς είναι 7.696 € (2.622.412 εκατ. 
δραχμές) και το ετήσιο κόστος συντήρησης είναι 3.327,6 € (1.133.879,7 
εκατ. δραχμές).

Τέλος, η βιωσιμότητα αυτών των μηχανημάτων διαρκεί 5-10 
χρόνια και για αυτό θα πρέπει να γίνεται πολύ συχνά η συντήρηση των 
μηχανημάτων αυτών.
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7.3 Φίλτρα που χρησιμοποιούνται στα Μηχανήματα της Μ.Τ.Ν.

Μέχρι στιγμής έχουν χρησιμοποιηθεί τριών ειδών και είναι τα
εξής:

Α) το τριχοειδικό φίλτρο 
Β) το φίλτρο μπομπίνα 
Γ) το φίλτρο πλάκα

Στα Νοσοκομεία Μεσολογγίου και Καλαμάτας χρησιμοποιούνται οι 
παρακάτω τύποι φίλτρων:

1) HemoflowFó
2) Idesma 28Η
3) KF 201 D 1.6
4) PSN 170
5) SMC R16
6) Alwall GFS 20 PLUS
7) Nephral 300
8) BLF-18G

Η απόδοση ενός φίλτρου εξαρτάται από το πάχος που θα έχει η 
μεμβράνη, την έκταση της επιφάνειας και το υλικό κατασκευής της 
μεμβράνης. Οι τιμές των φίλτρων κυμαίνονται στο Νοσοκομείο 
Μεσολογγίου από 42,37 € έως 64,73 € ενώ στο Νοσοκομείο Καλαμάτας 
από 41,89 € έως 62,56 €.

7.4. Συμπερασματικές Παρατηρήσεις

Η Μ.Τ.Ν. του Νοσοκομείου Μεσολογγίου και Καλαμάτας, 
αποτελεί οργανωμένο χώρο με ειδικό εξοπλισμό, απαραίτητα 
μηχανήματα, φάρμακα, όλα διαθέσιμα κάθε στιγμή και επιτρέπουν να 
αντιμετωπίσουν με ευχέρεια οποιεσδήποτε αναπνευστικές, 
κυκλοφοριακές και λοιπές καταστολές.
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ΚΕΦΑΛΑΙΟ 8°

ΝΟΣΟΛΟΓΙΚΗ ΚΙΝΗΣΗ ΤΗΣ Μ.Τ.Ν. ΤΟΥ Γ.Ν. 
ΜΕΣΟΛΟΓΓΙΟΥ ΚΑΙ ΤΟΥ Γ.Ν. ΚΑΛΑΜΑΤΑΣ

8.1. Νοσολογική κίνηση της Μ.Τ.Ν. του Γ.Ν. Μεσολογγίου και του
Γ.Ν. Καλαμάτας

Στον παρακάτω πίνακα αναλύονται οι κινήσεις των ασθενών του 
Γ.Ν. Μεσολογγίου και του Γ.Ν. Καλαμάτας κατά το έτος 2003.

Κίνηση Ασθενών Αριθμός Ασθενών 
Γ.Ν. Μεσολογγίου

Αριθμός Ασθενών 
Γ.Ν. Καλαμάτας

Νέοι Ασθενείς 6 25
Θάνατοι 2 7

Αιμοκάθαρση στο σπίτι
1 6

Μεταμοσχεύσεις 1 3
Μετακίνηση σε άλλη 

Μ.Τ.Ν. 3 14
Μετακίνηση στην Π.Κ.

0 3
Ασθενείς από άλλα 

τμήματα του 
Νοσοκομείου

4 15

Σε λίστα αναμονής 0 0
ΣΥΝΟΛΟ ΑΣΘΕΝΩΝ

17 73
Πηγή: Ιδία έρευνα

Όπως μπορούμε να παρατηρήσουμε από τον παραπάνω πίνακα 
οι νέοι ασθενείς που εντάχθηκαν στο πρόγραμμα αιμοκάθαρσης για το 
έτος 2003 στο Νοσοκομείο Μεσολογγίου είναι (6) έξι και για το 
Νοσοκομείου Καλαμάτας είναι (25) είκοσι πέντε ασθενείς. Οι θάνατοι 
στο Νοσοκομείο Μεσολογγίου ήταν (2) δυο ενώ στο Νοσοκομείο 
Καλαμάτας ήταν (7) επτά ασθενείς που απεβίωσαν. Οι αιμοκαθάρσεις
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που έγιναν στο σπίτι από ασθενείς του Γ.Ν. Μεσολογγίου ήταν (1) ένας 
καθώς οι ασθενείς στο Γ.Ν. Καλαμάτας ήταν (6) έξι . Όσον αφορά τις 
μεταμοσχεύσεις για τους ασθενείς του Νοσοκομείου Μεσολογγίου μόνον 
(1) ένας έκανε μεταμόσχευση ενώ στο Νοσοκομείο Καλαμάτας (3) τρεις 
ασθενείς έκαναν μεταμόσχευση νεφρού. Πραγματοποιήθηκαν (3) τρεις 
μετακινήσεις ασθενών από το Νοσοκομείο Μεσολογγίου σε άλλη 
Μ.Τ.Ν. κυρίως στο Νοσοκομείο Αγρίνιου, καθώς από το Νοσοκομείο 
Καλαμάτας μετακινήθηκαν (14) δεκατέσσερις ασθενείς για τις Μ.Τ.Ν. 
στα Νοσοκομεία της Κυπαρισσίας και σε κάποια Νοσοκομεία των 
Αθηνών. Για το Νοσοκομείο Μεσολογγίου δεν μετακινήθηκε κανένας 
ασθενής στην Π.Κ. αλλά μετακινήθηκαν (3) τρεις ασθενείς από το 
Νοσοκομείο Καλαμάτας στην Π.Κ. Ασθενείς που ήταν σε κάποιο άλλο 
τμήμα του Νοσοκομείου και εντάχθηκαν ως έκτακτα περιστατικά για 
αιμοκαθάρσεις στο Νοσοκομείο Μεσολογγίου ήταν (4) τέσσερις ενώ για 
το Νοσοκομείο Καλαμάτας ήταν (15) δεκαπέντε οι ασθενείς που 
μετακινήθηκαν στην Μ.Τ.Ν. Τέλος, κανένας ασθενής δεν ήταν σε λίστα 
αναμονής ούτε στο Νοσοκομείο Μεσολογγίου αλλά ούτε και στο 
Νοσοκομείο Καλαμάτας.

8.2. Συμπερασματικές Παρατηρήσεις

Σύμφωνα με τα παραπάνω στοιχεία, η Νοσολογική κίνηση των 
ασθενών των δυο αυτών Μ.Τ.Ν. έχει σχέση με τον πληθυσμό της κάθε 
πόλης αφού η Μ.Τ.Ν. του Νοσοκομείου Καλαμάτας έχει σχεδόν το 
τριπλάσιο αριθμό ασθενών από ότι η Μ.Τ.Ν. του Νοσοκομείου 
Μεσολογγίου. Έτσι, η θνησιμότητα που αντιστοιχεί σε κάθε μονάδα 
είναι: για την Μ.Τ.Ν. ΤΟΥ Νοσοκομείου Μεσολογγίου το ποσοστό 
θνησιμότητας ήταν 11,7% ενώ για την Μ.Τ.Ν. του Νοσοκομείου 
Καλαμάτας αντιστοιχεί στο 9,5% .
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ΚΕΦΑΛΑΙΟ 9°

ΟΙΚΟΝΟΜΙΚΑ ΣΤΟΙΧΕΙΑ ΤΗΣ Μ.Τ.Ν. ΤΟΥ Γ.Ν. 
ΜΕΣΟΛΟΓΓΙΟΥ ΚΑΙ ΤΟΥ Γ.Ν. ΚΑΛΑΜΑΤΑΣ

9.1 Έσοδα της Μ.Τ.Ν. του Γ.Ν. Μεσολογγίου και του Γ.Ν.
Καλαμάτας

Γ.Ν. Μεσολογγίου Γ.Ν. Καλαμάτας
Σύνολο

αιμοκαθάρσεων 3.624 12.792
Αιμοκαθάρσεις

απόρων 258 712
Αιμοκαθάρσεις προς 

πληρωμή 3.366 12.080
Ποσό που 

πληρώνουν τα 
ταμεία

146,74 € 146,74 6

Συνολικά έσοδα 531.785,76 6 1.877.098,08 6
Πηγή: Ιδία έρευνα

Όπως αναλύσαμε στον πίνακα παραπάνω τα ετήσια έσοδα κατά το 
έτος 2003 για την Μ.Τ.Ν. του Νοσοκομείου Μεσολογγίου ήταν 
531.785,76 € ενώ για το Νοσοκομείο Καλαμάτας ήταν 1.877.098,08 6.
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9.2. Έξοδα της Μ.Τ.Ν. του Γ.Ν. Μεσολογγίου και του Γ.Ν.
Καλαμάτας

Για την καταμέτρηση των εξόδων λάβαμε υπόψη μας τον ετήσιο 
μισθό των ιατρών, των νοσηλευτριών και των βοηθών θαλάμων, καθώς 
επίσης το ετήσιο κόστος μηχανημάτων, το ετήσιο κόστος συντήρησης 
τους και τις ετήσιες αποσβέσεις αυτών. Έτσι, παρακάτω παρουσιάζονται 
τα στοιχεία αυτά.

Αριθμός
ατόμων

Ετήσιος Μισθός Συνολικό ετήσιο 
εισόδημα

Γ. Γ. Γ.Ν.Μ Γ.Ν.Κ Γ.Ν.Μ Γ.Ν.Κ
Ν. Ν.
Μ Κ

Ιατροί 2 3 17.835.2 18.015,1 35.670,5 54.045,
9€ 2€ 8€ 36€

Νοσηλε 10 21 15.468,4 16.091,5 154.684, 337.921
ύτριες 6€ 2€ 6€ ,92€
Βοηθοί 0 1 - 10.793,2 - 10.793,
Θαλάμ 8€ 28€
ων
ΣΥΝΟ 12 25 33.303,7 44.899,9 190.355, 402.760
ΛΑ 5€ 2€ 12€ ,56€
Πηγήιΐδία έρευνα

Αριθμός
μηχανη
μάτων

Κόστος
αγοράς

Αποσβέ
σεις

μηχανη
μάτων

Ετήσιο
κόστος

συντήρησ
ης

Συνολικό
ετήσιο
κόστος

Γ.Ν.
Μ. 6 95.268 € 36.628,8

€
21.958,68

€
153.855,4 

8 €
Γ.Ν.
Κ.

15
253.605

€

88.761,7 
5 €

60.994,2 € 403.360,9 
5 €

Πηγή: Ιδία έρευνα
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9.3. Συμπερασματικές παρατηρήσεις

Σύμφωνα με την μελέτη των παραπάνω πινάκων καταλήγουμε 
στο συμπέρασμα ότι τα έξοδα της Μ.Τ.Ν. για το έτος 2003 για το 
Νοσοκομείο Μεσολογγίου ήταν 344.210,6 € και για το Νοσοκομείο 
Καλαμάτας ήταν 806.121,51 €. Τα έσοδα της Μ.Τ.Ν. του Νοσοκομείου 
Μεσολογγίου για το έτος 2003 ήταν 531.785,76 € ενώ για το 
Νοσοκομείο Καλαμάτας ήταν 1.877.098,08 €.

Τέλος, το καθαρό κέρδος της Μ.Τ.Ν. για το έτος 2003 για το 
Νοσοκομείο Μεσολογγίου ήταν 187.575,16 € και για το Νοσοκομείο 
Καλαμάτας ήταν 1.070.976,57 € .
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ΚΕΦΑΛΑΙΟ 10°

ΠΟΙΟΤΙΚΗ ΑΞΙΟΛΟΓΗΣΗ ΤΩΝ ΠΑΡΕΧΟΜΕΝΩΝ 
ΥΠΗΡΕΣΙΩΝ ΤΗΣ Μ.Τ.Ν. ΤΟΥ Γ.Ν. ΜΕΣΟΛΟΓΓΙΟΥ 

ΚΑΙ ΤΟΥ Γ.Ν. ΚΑΛΑΜΑΤΑΣ

10.1. Υλικό-Μεθοδολογία

Με την άψογη συνεργασία και αμέριστη βοήθεια των ειδικών 
ιατρών νεφρολόγων και προϊσταμένους των τμημάτων του Μ.Τ.Ν. 
Μεσολογγίου και Μ.Τ.Ν. Καλαμάτας, διεξήχθη η παρούσα έρευνα η 
οποία στηρίχθηκε σε ανώνυμο ερωτηματολόγιο για τους ασθενείς της 
κάθε μονάδας.

Η έρευνα πραγματοποιήθηκε στο χώρο της αιμοκάθαρσης και 
κατά την διάρκεια αυτής. Η συμπλήρωση του ερωτηματολογίου δεν 
έγινε από τους ίδιους τους ασθενείς αλλά από τους απογραφείς.

Συναντήσαμε αρκετές δυσκολίες κατά την διάρκεια της έρευνας, 
μερικές από τις οποίες είναι η έλλειψη συνεργασίας από τους ασθενείς 
και η απουσία ορισμένων εξ αυτών.

10.2. Αποτελέσματα Ερωτηματολογίου

Γενικά Χαρακττιριστικά:

ΦΥΛΟ ΑΣΘΕΝΕΙΣ Γ.Ν.Μ. ΑΣΘΕΝΕΙΣ Γ.Ν.Κ.
Άρρεν 9 38
Θήλυ 8 35

ΣΥΝΟΛΟ 17 73
Πηγή: Ιδία έρευνα
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ΗΛΙΚΙΑ ΑΡΙΘΜΟΣ Γ.Ν.Μ. ΑΣΘΕΝΕΙΣ Γ.Ν.Κ.
20-30 - 1
31-40 - 4
41-50 3 6
51-60 3 12
61-70 5 25
71-80 6 21
81-90 - 4

ΣΥΝΟΛΟ 17 73
Πηγή: Ιδία έρευνα

ΤΑΜΕΙΑ ΑΡΙΘΜΟΣ Γ.Ν.Μ. ΑΡΙΘΜΟΣ Γ.Ν.Κ.
Ο.Γ.Α. 6 25
Ι.Κ.Α. 3 14

Τ.Ε.Β.Ε. 2 5
Δ.Υ. 1 7

Δ.Ε.Η. 2 9
ΑΠΟΡΙΑΣ 2 6

Ο.Τ.Ε. - 4
Ν.Α.Τ. 1 2

Τ.Υ.Π.Ε.Τ - -

Τ.Α.Ε. - 1
Τ.Σ.Μ.Ε.Δ.Ε. - -

ΣΥΝΟΛΟ 17 73
Πηγή: Ιδία έρευνα
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ΠΕΡΙΟΧΕΣ ΑΡΙΘΜΟΣ Γ.Ν.Μ.
Μεσολόγγι 5
Αιτωλικό 3
Κατοχή 1

Νεοχώρι 1
Άγιος Θωμάς 1

Ρέτσινα 1
Ευηνοχώρι 1

Σταμνά 1
Ναύπακτος 2
Πεντάλοφος 1
ΣΥΝΟΛΟ 17

Πηγή: Ιδία έρευνα
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ΠΕΡΙΟΧΕΣ ΑΡΙΘΜΟΣ Γ.Ν.Κ.
Καλαμάτα 25
Μεσσήνη 6

Ασπρόχωμα 3
Άμφεια 1
Άνθεια 2
Αρφαρά 1

Τσουκαλέϊκα 1
Μικρομάνη 2

Θουρία 1
Πεταλίδι 2

Πολύλοφο 1
Βαλύρα 2
Μεθώνη 4
Πύλος 4

Παλαιόκαστρο 2
Διαβολίτσι 2
Καλλιθέα 2
Στούπα 2

Μοναστήρι 2
Χαραυγή 1

Χανδρινός 2
Άγιος Αντρέας 2

Κορώνη 3
ΣΥΝΟΛΟ 73

Πηγή: Ιδία έρευνα

ΤΡΟΠΟΣ
ΜΕΤΑΚΙΝΗΣΗΣ

ΑΡΙΘΜΟΣ Γ.Ν.Μ. ΑΡΙΘΜΟΣ Γ.Ν.Κ.

Με ταξί 9 46
Με λεωφορείο 5 15

Με Ι.Χ. 1 5
Με συγγενικό 

πρόσωπο
2 7

ΣΥΝΟΛΟ 17 73
Πηγή: Ιδία έρευνα
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Επάρκεια θέσεων αιμοκάθαρσης- Ιατρικού- Νοσηλευτικού 
Προσωπικού

ΎΠΑΡΞΗ ΚΕΝΗΣ ΑΡΙΘΜΟΣ ΑΡΙΘΜΟΣ
ΘΕΣΗΣ Γ.Ν.Μ. Γ.Ν.Κ.

Ναι 11 49
Όχι 6 24

ΣΥΝΟΛΟ 17 73
Πηγή: Ιδία έρευνα

ΈΝΤΑΞΗ ΣΤΟ 
ΝΟΣΟΚΟΜΕΙΟ

ΑΡΙΘΜΟΣ Γ.Ν.Μ. ΑΡΙΘΜΟΣ Γ.Ν.Κ.

1 -6 Μήνες 2 9
7-12 Μήνες 1 3

>1 Έτος 1 2
ΣΥΝΟΛΟ 4 14

Πηγή: Ιδία έρευνα

ΜΕΤΑΚΙΝΗΣΗ ΣΕ 
ΑΛΛΗ Μ.Τ.Ν.

ΑΡΙΘΜΟΣ
Γ.Ν.Μ.

ΑΡΙΘΜΟΣ
Γ.Ν.Κ.

Όμορου Νομού 1 4
Αθήνας 3 10

ΣΥΝΟΛΟ 4 14
Πηγή: Ιδία έρευνα
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ΕΠΑΡΚΕΙΑ
ΙΑΤΡΙΚΟΥ

ΠΡΟΣΩΠΙΚΟΥ

ΑΡΙΘΜΟΣ
Γ.Ν.Μ.

ΑΡΙΘΜΟΣ
Γ.Ν.Κ.

Ναι 12 63
Όχι 5 10

ΣΥΝΟΛΟ 17 73
Πηγή: Ιδία έρευνα

ΕΠΑΡΚΕΙΑ
ΝΟΣΗΛΕΥΤΙΚΟΥ

ΠΡΟΣΩΠΙΚΟΥ

ΑΡΙΘΜΟΣ
Γ.Ν.Μ.

ΑΡΙΘΜΟΣ
Γ.Ν.Κ.

Ναι 11 59
Όχι 6 14

ΣΥΝΟΛΟ 17 73
Πηγή: Ιδία έρευνα

Βαθμός ικανοποίησης των ασθενών από την συμπεριφορά του 
προσωπικού και από τις λοιπές υπηρεσίες.

ΒΑΘΜΟΣ 
ΙΚΑΝΟΠΟΙΗΣΗΣ 
ΑΠΟ ΤΙΣ ΛΟΙΠΕΣ 

ΥΠΗΡΕΣΙΕΣ

ΑΡΙΘΜΟΣ
Γ.Ν.Μ.

ΑΡΙΘΜΟΣ
28Γ.Ν.Κ.

Πολύ 4 28
Αρκετά 10 35
Μέτρια 2 6

Ελάχιστα 1 4
ΣΥΝΟΛΟ 17 73

Πηγή: Ιδία έρευνα
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ΥΠΟΣΤΗΡΙΞΗ - 
ΣΥΜΠΕΡΙΦΟΡΑ

ΑΡΙΘΜΟΣ
Γ.Ν.Μ.

ΑΡΙΘΜΟΣ
Γ.Ν.Κ.

Πολύ καλή 9 41
Αρκετά καλή 6 27
Σχετικά καλή 1 3

Καθόλου καλή 1 2
ΣΥΝΟΛΟ 17 73

Πηγή: Ιδία έρευνα

Βαθμός ικανοποίησης από τον Τεχνολογικό Εξοπλισμό.

ΕΠΑΡΚΕΙΑ
ΜΗΧΑΝΗΜΑΤΩΝ

ΑΡΙΘΜΟΣ Γ.Ν.Μ. ΑΡΙΘΜΟ
Γ.Ν.Κ.

ΝΑΙ 10 41
ΟΧΙ 7 32

ΣΥΝΟΛΟ 17 73
Πηγή: Ιδία έρευνα

ΤΕΧΝΟΛΟΓΙΑ
ΜΗΧΑΝΗΜΑΤΩΝ

ΑΡΙΘΜΟΣ Γ.Ν.Μ. ΑΡΙΘΜΟΣ
Γ.Ν.Κ.

Πολύ καλή 4 11
Καλή 9 51

Μέτρια 2 7
Κακή 2 4

ΣΥΝΟΛΟ 17 73
Π ηγή : Ιδία έρευνα
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10.3. Συμπεράσματα Ερωτηματολογίου

Από την διεξαγωγή της παραπάνω έρευνας προκύπτουν τα 
ακόλουθα συμπεράσματα:

> Από τους νεφροπαθείς που ερωτήθηκαν στα Γ.Ν. Μ. και Γ.Ν. Κ. 
οι άντρες καλύπτουν το μεγαλύτερο ποσοστό (52,9% και 52,1% 
αντίστοιχα) με μικρή διαφορά όμως από τις γυναίκες(47,1% και 
47,9% αντίστοιχα).

> Οι περισσότεροι ασθενείς της Γ.Ν. Μ.(53%) έχουν ηλικία από 71- 
80. ενώ στο Γ.Ν. Κ.(34,2%) έχουν ηλικία 61-70.

> Το μεγαλύτερο ποσοστό των ασθενών του Γ.Ν. Μ.(35,3%) και του 
Γ.Ν. Κ (34,2%) είναι ασφαλισμένοι στον Ο.Γ.Α.

> Από το σύνολο των ερωτηθέντων, του Γ.Ν. Μ.(29,4%) κατοικεί 
στην πόλη του Μεσολογγίου ενώ του Γ.Ν. Κ. (34,2%) διαμένει 
στην πόλη της Καλαμάτας.

> Ο τρόπος μετακίνησης των περισσοτέρων ασθενών του Γ.Ν. 
Μ.(52,9%) και του Γ.Ν. Κ.(63%) γίνεται κυρίως με ταξί.

> Η πλειοψηφία των ασθενών του Γ.Ν. Μ.(64,7%) και του Γ.Ν. 
Κ.(67,1%) βρήκε κενή θέση για την Μ.Τ.Ν.

> Όσον αφορά τον χρόνο ένταξης των ασθενών στις Μ.Τ.Ν. στο 
Γ.Ν. Μ.(50%) και στο Γ.Ν. Κ.(64,2%) κυμαίνεται από 1-6 μήνες.

> Για τις μετακινήσεις των ασθενών σε άλλες Μ.Τ.Ν. το μεγαλύτερο 
ποσοστό για το Γ.Ν. Μ. είναι 75% ενώ για το Γ.Ν. Κ. είναι 71,4% 
που μεταφέρονται σε Μ.Τ.Ν. της Αθήνας.

> Το Ιατρικό Προσωπικό με βάση τα λεγάμενα των ασθενών του 
Γ.Ν. Μ.(70,5%) και του Γ.Ν. Κ.(86,3%) είναι επαρκές.
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> Το ίδιο ισχύει και για το Νοσηλευτικό Προσωπικό του Γ.Ν. 
Μ.(64,7%) και του Γ.Ν. Κ.(80,8%) που το θεωρούν επαρκές.

> Ο βαθμός ικανοποίησης των ασθενών από διάφορες υπηρεσίες για 
το Γ.Ν. Μ.(58,8%) και για το Γ.Ν. Κ.(47,9%) χαρακτηρίζεται ως 
αρκετά καλή.

> Από την πλευρά της Υποστήριξης και Συμπεριφοράς του 
Νοσηλευτικού, Ιατρικού Προσωπικού προς τους ασθενείς για το 
Γ.Ν. Μ.(52,9%) και για το Γ.Ν. Κ.(60,3%) κρίνεται ως πολύ καλή.

> Η επάρκεια των μηχανημάτων κρίνεται θετικά από τους ασθενείς 
του Γ.Ν. Μ.(58,8%) και για το Γ.Ν. Κ.(56,2%).

> Τέλος, η Τεχνολογία των μηχανημάτων που χρησιμοποιούνται για 
τις αιμοκαθάρσεις θεωρείται από τους ασθενείς ως καλή με 
ποσοστό που καταλαμβάνει το 52,9% για το Γ.Ν. Μ. ενώ για το 
Γ.Ν. Κ. έχει το 69,9%.
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ΓΕΝΙΚΑ ΣΥΜΠΕΡΑΣΜΑΤΑ

Η Μ.Τ.Ν. είναι ειδικός τομέας της υγείας, καρπός της 
επιστημονικής και τεχνολογικής εξέλιξης.

Όπως σε πολλές περιπτώσεις, έτσι και στον χώρο της υγείας η 
ειδίκευση αυτή έφερε μαζί της καλά και κακά επακόλουθα. Ένα από 
αυτά είναι ο απανθρωπισμός της φροντίδας. Οι μελέτες που έγιναν στα 
πλαίσια «Ειδικών Μονάδων» δείχνουν, ότι η φροντίδα του αρρώστου 
κατευθύνεται και συνδέεται περισσότερο με τα τεχνικά μέσα που του 
παρέχουν θεραπεία, ενώ δίνεται όλο και λιγότερος χρόνος σε ένα άτομο 
με ειδικές ανάγκες.

Ο άρρωστος με X. Ν .Α., που χρησιμοποιεί την Μ.Τ.Ν. είναι ένα 
άτομο με ιδιαίτερα πιεστικά προβλήματα, που δημιουργούνται τόσο από 
την X. Ν. Α., όσο και από την ειδική θεραπεία της. Σε αυτόν λοιπόν τον 
άρρωστο πρέπει να δοθεί η μεγαλύτερη θετική βοήθεια, από μια μονάδα 
με την καλύτερη οργάνωση και την καλύτερη λειτουργία και με τέτοιο 
τρόπο, ώστε να είναι δυνατή η κάλυψη των αναγκών του.

Όμως και το προσωπικό της μονάδας, ιδιαίτερα το 
Νοσηλευτικό, έχει τις δικές του ανάγκες που πρέπει επίσης να 
καλύπτονται, ώστε να είναι σε θέση να ανταποκρίνεται στην υψηλή 
αποστολή του.

Η Μ.Τ.Ν. του Γ.Ν. Μεσολογγίου και του Γ.Ν. Καλαμάτας 
αποτελούν οργανωμένο χώρο με ειδικό εξοπλισμό. Η σωστή οργάνωσή 
τους, τα απαραίτητα μηχανήματα, τα φάρμακα είναι διαθέσιμα κάθε 
στιγμή και επιτρέπουν να αντιμετωπίσουν με ευχέρεια οποιεσδήποτε 
αναπνευστικές, κυκλοφορικές και λοιπές καταστολές.

Στην Μ.Τ.Ν. Μεσολογγίου ο αριθμός ιατρικού προσωπικού (2 
άτομα) για το έτος 2003, θεωρείται επαρκείς για τον αριθμό των 
ασθενών (24 άτομα) , δηλαδή 12 ασθενής για κάθε ιατρό.

Αντίθετα στην Μ.Τ.Ν. Καλαμάτας ο αριθμός ιατρικού 
προσωπικού (3 άτομα) για το 2003, βρίσκεται σε οριακό σημείο αν 
λάβουμε υπόψη μας τον αριθμό των ασθενών (82 άτομα), δηλαδή 27 
ασθενείς για κάθε ιατρό.
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ΠΡΟΤΑΣΕΙΣ

Η επιτυχής λειτουργία της Μ.Τ.Ν. προϋποθέτει:

ο Επάρκεια εξειδικευμένου ιατρικού και νοσηλευτικού προσωπικού 
και για τις δύο Μ.Τ.Ν. του Γ.Ν. Μεσολογγίου αλλά και για το Γ.Ν. 
Καλαμάτας

ο Υγιεινές και σωστές συνθήκες φυσικού περιβάλλοντος στις 
Μ.Τ.Ν. και των δύο Νοσοκομείων.

ο Ορθή διοικητική οργάνωση, συντονισμό και έλεγχο από 
ειδικευμένο προσωπικό και από τα δύο Νοσοκομεία Μεσολογγίου 
και Καλαμάτας με σκοπό την βελτίωση της Διοικητικής 
Υπηρεσίας των Νοσοκομείων.

ο Επάρκεια υλικού και τεχνικών μέσων κυρίως για το Νοσοκομείο 
του Μεσολογγίου.

ο Προγράμματα συνεχούς ενδοϋπηρεσιακής επιμόρφωσης κυρίως 
για το Νοσηλευτικό Προσωπικό ως προς την συμπεριφορά τους 
στους ασθενείς.

ο Υλική και ηθική ικανοποίηση του προσωπικού για τους ασθενείς 
και των δύο Νοσοκομείων, για ώθηση και επίτευξη των 
προσδιοριζόμενων σκοπών.

ο Δικαιώματα συμμετοχής των ασθενών στην νοσηλεία τους
ο Σεβασμός και διατήρηση της προσωπικότητας του αρρώστου 

κυρίως από το Νοσηλευτικό Προσωπικό και των δύο
Νοσοκομείων.

ο Κατοχύρωση του έργου του νοσηλευτή στις μονάδες 
αιμοκάθαρσης

ο Ανάπτυξη ειδικών προγραμμάτων για την εκπαίδευση του 
νοσηλευτή και των δύο Νοσοκομείων.
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ΠΑΡΑΡΤΗΜΑΤΑ



ΕΡΩΤΗΜΑΤΟΛΟΓΙΟ ΜΕ ΘΕΜΑ:

«ΠΟΙΟΤΙΚΗ ΑΞΙΟΛΟΓΗΣΗ ΤΩΝ ΠΑΡΕΧΟΜΕΝΩΝ ΥΠΗΡΕΣΙΩΝ 
ΤΗΣ Μ.Τ.Ν. ΤΟΥ Γ.Ν.ΜΕΣΟΛΟΓΓΙΟΥ ΚΑΙ ΤΟΥ 

Γ.Ν.ΚΑΛΑΜΑΤΑΣ»

Γενικά Χαρακτηριστικά:

1) Φύλο: ΆΡΡΕΝ ΘΗΛΥ [

2) Έτος Γέννησης:

3) Ασφαλιστικός Οργανισμός:

4) Τόπος Κατοικίας:

5) Τρόπος Μετακίνησης στην
Μ.Τ.Ν.: --------------------------------------

Επάρκεια θέσεων αιμοκάθαρσης Ιατρικού-Νοσηλευτικού 
Προσωπικού

6) Βρήκατε κενή θέση στην Μ.Τ.Ν. από την αρχή της θεραπείας σας;

□  □
ΝΑΙ ΟΧΙ

7) Η ένταξή σας στο Νοσοκομείο έγινε μετά από :

1-6 μήνες □  7-12 μήνες ΕΖΙ >1 έτος

8) Εάν δεν υπήρξε κενή θέση για εσάς στην Μ.Τ.Ν., μετακινηθήκατε σε 
άλλη Μ.Τ.Ν.:

όμορου Νομού Αθήνας

9) Θεωρείται ότι το Ιατρικό Προσωπικό είναι επαρκές;



ΝΑΙ Ο ]  ΟΧΙ

10) Πιστεύετε ότι το Νοσηλευτικό Προσωπικό είναι επαρκές; 

ΝΑΙ 0 ]  ΟΧΙ 0 ]

11) Είστε ικανοποιημένοι από τις λοιπές υπηρεσίες που παρέχει η Μ.Τ.Ν.; 
(ξενοδοχειακές υπηρεσίες κ.τ.λ.)

Πολύ [^] Αρκετά [^] Μέτρια Ελάχιστα [

12) Ποια είναι η γνώμη σας για την υποστήριξη-συμπεριφορά του 
ιατρικού-νοσηλευτικού προσωπικού στους ασθενείς;

Πολύ καλή 1 1 Αρκετά καλή [^] Σχετικά καλή \^ \ Καθόλου καλή \2_

Βαθμός ικανοποίησης από τον Τεγνολογικό Εξοπλισμό:

13) Ο αριθμός των μηχανημάτων της Μ.Τ.Ν.Θεωρείται ότι είναι επαρκής; 

ΝΑΙ 0 ]  ΟΧΙ

14) Θεωρείται ότι η Τεχνολογία των Μηχανημάτων είναι: 

Πολύ καλή [^ ] Καλή[ | Μέτρια Κακή [

15) Τι λύσεις θα προτείνατε ώστε να βελτιωθούν οι παρεχόμενες 
υπηρεσίες της Μ.Τ.Ν.;
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'ΓΗΣ ΕΛΛΗΝΙΚΗΣ ΔΗΜΟΚΡΑΤΙΑΣ
A O Η η  Λ

3 0  X E I I T E M D P I O Y  1 9 0 0 ΤΕΥΧΟΣ ΔΕΥΤΕΡΟ 11,
ΛΓΙ Οί ΟΟε  «ΥΑΛΟΥ

631 λ;

ΥΠΟΥΡΓΙΚΕΣ ΑΠΟΦΑΣΕΙΣ & ΕΓΚΡΙΣΕΙΣ
A!f&  A3j¡2/oix. 1:41,58

Αναμόρφωση του Οργανισμοί του Γενικού Νοσοκομείου Μρ- 
;ϊ. , i «υλογγίαυ «ΧΑΤΖΗ - ΚΟΣΤΑ»..

' ο τποτρηο®
ΤΙΜΑΣ, ΠΡΟΝΟίΕΑΣ ΚΑΙ ΚΟίιΝ. ΑΣΦΑΛΙΣΕΩΝ .• ' ·.··;.»   . '' ν ηας ΟΒϋψΐ): 
.T.TiiJipriáĝ ŝ fcy/-·

.■·
. 2. Τνς δεαπάξετς -του Π Λ . δΓΓ/ββΙ <;0«·αίσ πλαίσιο οιρ- 

fk4vtoto?»yj των Νοσοκομείων» (ΦΕΚ 3 2 /Α /8 0 ).·
3. I V  21/10.7 .86 απόφαση του Διοικητικού Συμβουλίου 

ttO!) Τεν'κού . ϊ'ίοσΟ-ΛομΌίου. Μεσολογγίου «ΧΑΤΖΗ-ΚΩ­
ΣΤΑ», «jtaf^BíKoojws· 7' !
. . . . .  ·..: ΆρΦρο 1.
■ Ο Οργανισμέ του · Γενικού Νοσοκομείου- Μεσολογγίου 
¿ιΧΙΑΤΖΒ -^ίΩΣΓΠΑ» όστω.ς' αυτός ισχύει μ« το Π .Δ. 0 0 4 /

'{22.lSi.75 <ewp[ τροποποτήσείος *csr συμπληριόσιως του Ορ­
γανισμού του Γενινού Νοσοκομείου Μεσολογγίου «ΧΑΤΖΗ- 
,ΚΟΣΤΓΑ!» ι ίΦΕΠί 2 8 7 /Α /7 5 ), αναμορφώνετε σύμφωνα με 
τες-διατάξεις της απόφασης αυτής.

'Apipo 2.
Νομική μορφή —· ΕπωΜμια —  Έδρα — Σφραγίδα. 

.-fid'.·.Τ ο.Νουΐ'χομ;ίο -αυτί υυάγιται στις δτχτάξ-εις του Ν.Δ..
■ 05 9 2 /53 ; <οο«ρί. οργανώ(σ<ο>ς τη£—Ίατϊρε»ής| Αντιλήψειοςν 
>ΚΦΒΚ'.:254/Α/53): παt αποτελεί νομικό . πρόσωπο δημοσίου 
.^Λοαίου7|που δεόπεταπ· από τις διατάξεις του Ν . Δ/το< αυ- 
γόύ,.'ό»ως '·τρςτ^οιή·5·η)«ιν χαι συμπληρώθηκαν μετσγενί- 
στιρα:{χαι από τις διατάξεις του Μ  1897/83 «Eíviy/5 Τύ- 
ογημα Υγείας» ορίζεται ως Γενιιχό NoU-αιρχιαχό Νοσοκομείο

; ]»άίίφί^*'ΐ την επωνυμία «ΓΈΙΝΈΚΟ ιΝ-ΟΗAΡΧΓΑΚΟ,ΠΟ: 
. 7 ^  μ ν γ ο λ  η τ τ γ ηΜ_«χΐΑ,τζΗ -T m sT A »,
' Τ/δ/ΤΈ ΪόόΓτίκ Κεντρικός Υπηρεσίας του Νοσοκομείου ti­

to«· "η ιρίλίη του Μεσολογγίου.

3. Το Νοσοκομείο Ac51 εφραγ&δ« στρογγυλή ν τψ  οποία 
αναγράφονται σε επάλληλους κύκλους «©ΛΛΗΝ,^ΚΗ ΔΙΙ- 
ΙΜΟΚΡΙΑ/Πλ ■ —. ΥΠΟΥΡΓΕΙΟ ΤΊΠΕΙΙΑΣ, Π PONO! Al? 
ΚΙΑιΙ ΚΟΕΝΟΝΠίΟΝ ASXMlMBXSON —■ ΓΕΝΙΚΟ NQl 
jMARXTAiKO I NOCDOIflOZIíBIO ΜΕΣΟΛΟΓΓΙΟΥ « χ ,\.  
TE2H - ΚΟΣΤΑ* κατ στη μίση το ΙΜνόσημ/?,

'lAjsipo 8.
■ 7 ΓνΛχός.

Σκοπός του Νοπβκμ*ίου,είναι;
ανΠ-άρνι.μ, σ,ν

ργ, σύμφωνα μ» τους κανόνες του EBvouó Λ-ττηματος 1 - 
γείας.

β) Η ανάπτυξη rail προαγωγή της Ιατρικής Έρευνας, 
γ) a  εφαρμογή προγραμμάτων ειδίκευσης, σννε/ού; εν. 

ρσαΕφασης γιατρών *»5ώς καΐι «Μπαίδευσηςι σπι ιπμΛρφω- 
σης· λειτουργών άλΐλων χλάίων Τγείας.

'Aí^ipo· 4·.
'Ε)ιο3α. ^

T í? &οδσ τρυ Νοσοκομείου είναι: 
α) Οι οπιγοριχρήτεις 'απ& τον |Κρά>τι?ώ 'Γαη»,·ρ:ν.6 ΙΙρονν-ο· 

λογκτμδ παε ατο5 τον Προϋπολογισμιίι Δημοσίων Hrjrv?ó-i ίων 
Ρ)' 0> εισπράξεις απά νοσήλνα, «ξί-ταοτρα κα· λοιπίσ 

αμαίίς γνα -παρο^ι υπηρεσιών, 
γ) Οι πρόσοδοι από την ’δια αυτού περιουσία, 
δ) Τα ίσοία από ϊωμείς, ι^λτ)ρό^οτόμ«τα, «Λκθ!·ί;υ»ις v:c/-.

'A'pipo 5.
Δύναμη κρεύατιόιν.

•Η ημρολ'κή δύναμη του Νοσοχομ,είοιυ οριζεταε ,σ< c/.ατό 
(1 0) κρεβάτια.

Ά'ριδρο 6.
ΔΑάχριση Τπηρεστών.

1. Το ¿Νοτοοτομείο αυτό βπσηρτίζετ'αι από τις Υπηρεσίες: 
α) Ιαγριρσή. 
ξ>) Νοσηλευτοοή. 
γ)' ’Διορχητουή.

I



' * *,
2 .  Κάθε υ π η ρ εσ ία  έ χ ε ι  τη  δ ικ ή  τη ς  ξεχω ρ ισ τή  συγκρότηση καν ιε ρ αρ -  όπτ}2Ε£2^. Ζ52βϋί53_— 5

χ ικ ή  δ ιάρθρωση.  Οι - τ ρ ε ί ς  υ π η ρ ε σ ίε ς  ε ί ν α ι  μεταξύ το υ ς  ι σ ό τ ιμ ε ς  κα ι  Η προώθηση κ α ι ’ προαγωγή τη ς  υ γ ε ί α ς ,  τη ς  έρευνας κα ι  τη ς  εκ πα ί -
υπ ά γο ντα ι  ι ε ρ α ρ χ ικ ά  σ τον  Πρόεδρο του Δ .Ε .  του Νοσοκομείου.  δ ευ σ η ς ,  η παροχή υπηρεσ ιών Υ γε ίας  κ α ι  ο προγραμματισμός Λαι ο f :\ c~

3 .  Το προσωπικό που τ ο π ο θ ε τ ε ί τ α ι  κ α ι  υ π η ρ ε τ ε ί  σε άλλη  υπηρεσ ία  χ ο ς  των παρεχομένων υπη ρ εσ ιώ ν .  '
α π 'α υ τ ή  που υ π ά γετ α ι  κατά κλάδο κ α ι  κ α τ η γ ο ρ ία  σύ ιφωνα με τ ι ς .  δ ι α -  2Ά ββο δ ^ό τ3 τ ε ς _ ^ ο ^ α κ ε υ τ  ΐΜθό_τ^ ή[νττος1 Ν
τ ά ζ ε ι ς  τη ς  απόφασης α υ τ ή ς ,  υ π ά γ ε τ α ι  ι ε ρ α ρ χ ικ ά  στην υπηρεσία  που Έ χ ε ι  τη ν ευθύνη γ ι α  το ν  προγραμματισμό  προμηθε ιών,  τη ν φΟλαζη,
υ π η ρ ε τ ε ί .  · τη ν  τα ξ ιν ό μ η σ η ,  την παρασκευή ιδ ιο σκευασμάτω ν ,  τον έ λ ε γ χ ο , . τ η ν  χο-

Ά ρ θρ ο  7 ρήγηοη,  τη ν δ ια νο μ ή ,  την δ ια κ ίν η σ η  κ α ι  δ ια χ ε ί ρ ισ η  του Φαρμακευτικοί
■ Διάρθρωση "της Ι α τ ρ ι κ ή ς  Υπηρεσ ίας  . « α ι  λ ο ι π σ ί  υ λ ι κ ο ί  α ρ μ ο δ ιό τη τα ς  το υ  Ε.Ο.Φ. Λ.μ5μη £ χ α  τη ν σκΟίνη τι

. τ . _ , ____Ε π ισ τη μο ν ικο ύ  ελ έγχο υ  του σ υ ν τ α γ ο λ ο γ ίο υ ,  τη ς  εκτέλεσης  οπο ιασδήποτι1)11 Ι α τρ ικ ή  Υπηρεσία , το υ  Νοσοκομε ίου δ ια ρ θρ ώ νετα ι«  "Τ ,Λ # - . *
, . · , · · · · :  ' ·* σ υνταγής  που θα ζ η τ ή σ ε ι  το ια τ ρ ι κ ό  τμήμα καθώς κ α ι  του ελ έγχο υ  τω
( 5 ΐ? 2 2 2 £ « 2 2 ΰ £ ί£  * . · χ. ■ I  , . . : '

. α1 .Π αθολογ ικό  με δύναμη εζήντα  ( · ϊ θ )  Κ ρερρατια  ^ · \V^I- π Ρ°2 βΗτ 1 ση συνταΥ ν ·
. α 2 .Χ ε ιρ ο υ ρ γ ικ ό  με Δύναμη σαμάυτα κρ ε ρ ρ α τ ια  ■ 3 « £ « Ι ^ < 3 » ^ 2 9 & ΐ Ε»!Α ΒΧ Ε19ί(Β^Ε39βηΙΚ-Κ ΐ3α&*
'• 'α3 Εργα στη ριακό  · Η» ;·5 Η’παροχή ν ο σ η λ ε ία ς  στους  αρρώστους ,  σύμφωνα με τα  δ ιδ άγματα  της
■* · * . . .  . * . ,  . · ν ο σ η λ ευ τ ικ ή ς  κα ι  στο π λ α ίσ ιο  των κατευθύνσεων των υπευθύνων σε κάΠ*Π)1τα δ ια το μ ε α χά  τμήμ α τα :  ' .· . .  . _______

---------------- ------------  » περ ίπ τωση γ ια τ ρ ώ ν ,η  προώθηση κ α ι  προαγωγή της ν ο ο υ ι ν π ή ι ; ~ ν Τ ι 1
μΐ .Ε π ε ι γ ό ν τ ω ν ,  Π ερ ισ τα τ ικ ώ ν  , ··■· . ·■» · ' · ** εκ π α ίδ ε υ σ η ς  στον τομέα αυτό  κ α ι  ,ο προγραμματισμός κα ι  ο έλεγχος
Ρ 2 .Η μερήσιας  Νοσηλείας  * * ,> «·. - φων παρεχομένων υπηρεσ ιώ ν.

2 .  Κάθε τομέας  δ ια ρ θ ρ ώ ν ε τα ι  σε τμήματα ως ε ζ η ς ι  ί » ^ βΰο δ ^ ό τ3τ ε 2_ τ3 2 - Δ ι ο ι κ 321ΰ52. Ϊ ! !3β£2ΐ 22- ε ί ν α ι ι
α 2ϊβ 5βα  Ι1βο σω πικοό : Φ ρ ο ν τ ί ζ ε ι  γ ι ά  κάθε θέμα που έ χ ε ι  σχέση με

2 2 ϊ ΐ ί5 ΰ 2 Ι 5  τ | την  Υπηρεσιακή κατάσταστμ του προσωπικού του Νοσοκομείου, καθώς χα ι
α 1 . Έ ν α  ( 1 )  •Παθολογικό  ̂ ^  Υ / ^ 0 / 7  γ ι α  τη ν ε π ο π τ ε ία  κ α ι  έλεγχο  του προσωπικού όλων των υπηρεσιών τυυ
α 2 .  Έ ν α  ( 1 )  Καρό ιο λο γ  ι > ί  φ   ̂ ζ Χ Ζ £ >  ) ^ ¿ >  ' Νοσοκομείου.  .
α3·  Έ ν α  ( 1 )  Π α ιδ ια τρ ικ ό  1  ^  ι β}Τ^ήβα Γ β 2 2 ϋ 2 Ι £ ΐ2 £ * Φ ρ ο ν τ ί ζ ε ι  γ ι α  κάθε θέμα που έχ ε ι  σχέση με

?1 ϊ? ϊ£ 2 .Χ £ΕΙ555- ϊ2 !55££  Ο  , την  οργάνωση τη ς  γραμμα τε ια κ ής  σ τ ή ρ ιξ η ς  σύμφωνα με τ ι ς  αποφάκε ις
-  __________ λ ί ^ Α ο *  τη ς  Δ ιο ίκη σ ης  κ α ι  των άλλων υπ ηρεσ ιώ ν του Ποσοκομείου, την τήρηση
α Ι . Έ ν α  ( 1 )  Χ ε ιρ ο υ ρ γ ικ ά  ^  , ' Λ  ^  ^  '  του γ ε ν ικ ο ύ  πρωτόκολλου, την  δ ια κ ίν η σ η  της  αλληλογραφίας και την
α 2 . Έ υ α  ( 1 )  .^οιι_^ϋχα-Μ<ά—Ρ ν Α ^ ε β ^ . - η ο ^ - ,  ' Αντ ιμ ετώπισ η κάθε προβλήματος  γ ι α  την  δ ιεκπεραίωση του έργου του
α 5 . Έ ν α ' ( 1 )  ΑναιοΟηοιολογι,ιΔ 1 ' «οσ οκομε ίοσ .

' *  ϋ ο Ο  ν Χ ^  ' ί ρ  \   ̂ ϊ 2 ^ * 5 ΰ α Οικονομικ ού» Η φ ρ ο ντ ίδα  γ ι α  την μελέτη των οικονομικών
' • 2 2 5 ^ 5 2 5 *  · , ¿ Λ /  Ο  £> ^ ϊ αναγκών του Ιδ ρύματος  κα ι  τη ν  εισήγηση  γ ι α  την  έγΜαιρη επεξεργασία
α 1 . Έ ν α  (1). Μικροβ ιο λογ  ικ ό -Β ιο  χημιΚΟ ^*)ν π ρ ο ώ σ ε ω ν  γ ι α  τη ν κατάρτ ισ η  του προϋπολογισμού του Ιδρύματος ,
α 2 . Έ ν α  ( 1 )  Α κ τ ι ν ο δ ι α γ ν ω σ τ ικ ό ς  I \ C K j J  Γ\ ' ν ’ ·*>·Ίν πραγματοποίηση των δαπανών, την  εκκαθάριση  των αποδοχών πρυσω-
α 3 · 'Έ ν α  ( 1 )  Α ιματολογικό-Λ  ιυοδοσίαι»· ; &  1 Α  Ο  ^  ,ακού  κ α ι  λο ιπ ών αποζημιώσεων',  την  π ρ . μ ή θ ε ι α ,  δ ια χ ε ί ρ ισ η  κα ι φύλσ-
α ;ι . Έ ν α  ( 1 )  Φαρμακευτικό ^ Π  7*Γ ίΑ^) ΐ /  ξη των εφοδίων κ α ι  υλ ικών που χ ρ ε ιά ζ ο ν τ α ι  γ ι α  την λ ε ι τ ο υ ρ γ ί α  του

3 .  Ετους  τ ο μ ε ί ς  λ ε ι το υ ρ Τ υ υ ν  τ α κ τ ικ ά  εξω τερ ικά  ιατρει ι* α ν τ ίσ τ ο ιχ ω ν  Ή οουκομε ίου,  την  κα τάρ τ ισ η  το υ  ισολογισ μού κ α ι  απολογισμού,  την 
ε ι δ ι κ ο τ ή τ ω ν  με τ ι ς  ε ι δ ι κ ό τ η τ ε ς  των γ ια τρ ώ ν  ύ*οι/γ νηποντ«·'*·· ρτο_*?σ.-ν·-
Μ0μεζ0# “  τήρηση των λ ο γ ισ τ ι κ ώ ν  β ιβ λ ίω ν  καθώς κ α ι  την  ε ίσπραξη των εσόδων τον

Νοσοκομείου;  την ευθύνη γ ι α  τη ν  δ ια φύλαξη  τη ς  π ερ ιο υ σ ία ς  του ΠπΟμα· 
 ̂ / ΑρΟρρ\ ή -χος κα ι  τη ν τήρηση των Οικονοιπ-κών “σ τα τ ισ τ ικ ώ ν  σ τ ο ι χ ε ίω ν .  ____

σε Ν - ί^ Ο Ο ίχ η ά ΐ ί  1 ^μαΥΛ,*·^ ακο^δ"$»··ς? ανανέωσης κ α ι  δ ια ρκούς  βελτ ίω σης  των κτ ιρ ια κ ώ ν  κα ι μηχα^ολογινών
γ  τμήμα κ α λ ύ π τ ε ι  τον  |ΠαΟολογικό τομέα  τ η ς  Ι α τ ρ ικ ή ς  Υπηρε- εγκαταστάσεων του Ιδ ρύ μα το ς  κ α ι  γ , ε .  νην προμήθε ια  το υ  απαραίτητου

» σ ^α(ϊ ·  '·  ε ξ ο πλ ισ μο ύ .  Κ α τ α ρ τ ί ζ ε ι  μ ε λ έ τ ε ς  γ ι α  την  εκτέλεση έργων, ε π ιβ λ έ π ε ι
β )Τ°  2ο τμήμα κ α λ ύ π τε ι  τον  Χ ε ιρ ο υ ρ γ ικ ό  τομέα  τη ς  Ι α τ ρ ικ ή ς  Υπηρε- την  εΗτ£λεσή Τους κ α ι  ί χ ε ν  ρρ0ν τ ί 6 α  γ ι α  την π ο ιο τ ικ ή  κα ι  πο-
σ α̂£ϊ ·  ·. σ ο τ ικ ή  παραλαβή τ ο υ ς .  Π ευθύνη γ ι α  την  ομαλή λ ε ι τ ο υ ρ γ ί α  των ήλεκτρο
γ)Τσ 3ο τμή|.υχ κ α λ ύ π τ ε ι  τον  Εργαστηρ ια κό  το μ έα ,  τα  Διατομεακά τμ ή-  λο γ ικ ώ ν  εγκάταστάσεων,  των εγκαταστάσεων παροχής  α ερ ίω ν ,  των ~ν·"ττα·
μ α τα ,  τα  Χ ε ιρ ο υ ρ γ ε ία  κ α ι  τα  ε ξ ω τ ε ρ ικ ά  ι α τ ρ ε ί α  τη ς  Ι α τ ρ ικ ή ς  Υπηρε- στάσεων παρόχής  νάρκωσης στα χ ε ι ρ υ ρ γ ρ ΐ α  κα ι γ ε ν ικ ά  γ ι α  την ομαλή
σ α̂ £· λ ε ι τ ο υ ρ γ ί α  των τεχνο λο γ ικώ ν  εγκαταστάσεω ν .Φ ροντίξ ε ι γ ια  την’· πνντή-

2 .Ε τυ Νοσοκομείο σ υ ν ι σ τ ά τ α ι  Ν οσηλευτική  Επιτροπή που α π ο τ ε λ ε ί -  ρησ») κ α ι  κα ν ο ν ικ ή  λ ε ι τ ο υ ρ γ ί α  του επ ισ τη μο ν ικο ύ  κα ι τεχνο λο γ ικο ύ
τ α ι  από ι * * · ¿ζ ο π λ ισ μ ο ύ ,  καθώς κα ι  των οχημάτων του Ιδρύματος .
α)Τον Λ /ν τ ή - Λ /ν τ ρ ι α  τ η ς  Ν οσηλευτ ικής  Υπηρεσία'ς·, ως Πρόεδρο. ε}?Ιι5ΐί2- !£2ε252β2ϊί$2ΐ^βϊ£25?2325 ί{ ευ θύ νη  γ ι α  την οργάνωση καν
β ) * Ενα (1 )  Προϊοτάιιενο  τμ ή μ α το ς ,  ως Α ν τ ιπ ρ ό εδ ρ ο .  λ ε ι τ ο υ ρ γ ί α  τη ς  μηχανογράφησης,  τη ς  επ εξ ερ γα σ ία ς  κ α ι  τήρησης υηχα-
γ ) Έ ν α  ( 1 )  Διπλωματούχο τμ ή μ α το ς ,  ως Γραμματέα.  νογραφικών σ τ α τ ισ τ ικ ώ ν  σ τ ο ι χ ε ί ω ν ,  τη ς  παροχής  κα ι  δ ια κ ίνησ η ς  πλη-
Τα μέλη ( β )  κ α ι  ( γ )  ε κ λ έ > θ υ τ α ι ,  γ»α δύο ( 2 )  χ ρ ό ν ια  με μυστ ική  Φη- ροφ ορ ιών σ τ ι ς  υπ η ρ εσ ίε ς  του Ν οσοκομε ίου,  στο Υπουργε ίο  Γγε ίας,Πρό-
φοφορία  α π ό . το προσωπικό τη ς  ί ίο σ η λ ε υ τ ικ ή ς  Υ π η ρ εσ ία ς ,  που σ υνέ ρ -  ν ο ι α ς  κ α ι  Κοινωνικών Ασφαλίσεων κ α ι  στους  άλλους  αρμόδ ιο υς  φορείς
χ ε τ α ι  με πρόσκληση το υ  Δ / ν τ ή - Δ / ν τ ρ ι α ς  α υ τ ή ς .  Ηαν κ^ 9 ε  άλλη  συναφή ε ρ γα σ ία .
Η Νοσηλευτική  Ε π ιτρ ο π ή  γνω μ ο δο τε ί  γ ι α  κ ά θ ε . θ έ μ α ,  που αφορά την  στ)Τμήμα Β ιοΓ α τρ ική ς  Τ ε χ ν ο λ ο γ ία ς :  Π ευθύνη κ α ι  φ ρ ο ντ ίδα  της ορ -
οργάνωαη κ α ι  λ ε ι τ ο υ ρ γ ί α  τη ς  Ν ο ση λευτ ική ς  Υπηρεσ ίας  κ α ι  ε ι σ η γ ε ι τ α ι  Οολογικής  χρήσης  του ια τρ ικ ο ύ  επ ισ τη μ ο ν ικ ο ύ  εξ ο πλ ισ μο ύ ,  καθώς και
σ χ ε τ ικ ά  με το ΙΙρόεδρό τη ς  «»τα α ρ μ ό δ ια  όργανα του Νοσοκομε ίου.  η οργανωμένη τ ε χ ν ικ ή  υποστήριξή  το υ .

'  Ά,/Ορο 9 . * ζ2Γβ222ΐ2_5ίϊ Ι!2Ι]£-5ββ^£3ϋ?ϋ1 ?  «ρροντίδα γ ι α  τη ν έκδοση ε ι σ ι τ η ρ ί -
ΔιΡρθρωση Δ ι ο ι κ η τ ι κ ή ς  Υπηρ» »ίπς ων γ ι α  την εισαγωγή των α ρ ρ ώ σ τ ω ν , . τη ν  έκδοση των εξ ιτη ρ ίω ν  κα ι την

Η Δ ι ο ι κ η τ ικ ή  Υπηρεσία α π ο τ ε λ ε ί  ΔιεϋΟυνση κ α ι  δ ια ρ θρ ώ νετα ι  σ ε ί ^ήρπυπ κ α τ ί / ό γ ο ν  αν "μονής  ΠΓτ»γωγής. Τη ρ ε ί  β ιβ λ ίο  κενών κάθε φορά
α.ΤμήμΛτα 1 κρεββατιώ ν κ α ι  ενημερώνε ι το υ ς  αρρώστους  γ ι α  τ η ν ' ε Γ σ ί ιγ ω γ ή 'Υ ό Ο ς --------
β .Α υτο τελή  Γραφεία  σύμφωνα με την  σ ε ιρ ά  στον κατάλογο  α να μο νής .  Φ ρ ο ν τ ίζ ε ι  γ ι α  την λο -

Λ'ΤΜΗΜΛΤΑ * γ ΐ σ τ ι κ ή  παρακολούθηση τη ς  μ ε ρ ίδ α ς  των νοσηλευομένων, την χρίωση
Προσωπικού δαπανών νο σ η λε ίας  κ α ι  την  έκδοση των δ ελτ ίω ν  παροχής  υπηρεσιών.

/Ύ ) Γ ρ α μ μ α τ ε ί α ς  % * ’ Τ η ρ ε ί  βιβ> ίο ασθενών κ α ι  π α ρ έ χ ε ι  κάθε, πληροφορία  γ ι ' α ν τ ο ύ ς .  Επίσης
^ Ο ι κ ο ν ο μ ι κ ο ύ  ^ ρ κ {  λΙεπτομερή σ τ α τ ισ τ ικ ά  σ τ ο ι χ ε ί α  τη ς  νο σ η λ ευ τ ικ ή ς  κ ίνη ση ς .

υ Τ ε χ ν ικ ο ύ  Χορηγέ6- π ισ τ ο π ο ι η τ ικ ά  στους  αρρώστους  ό τα ν  τα  ζ η τ ο ύ ν ,  μετά  από υπο-
’ μ Ι π λ η ρ ο .ο ρ ικ ή ς -υ ρ ϊΛ ν ω σ η ς  Λ ε τ ν κ ή ς  α ί τ η σ η ς .
α τ . η ^ ϊ α τ ρ . Η / Ι ς  Τ ε χ ν ο λ ο γ ία ς  ;  ^ 3 ^ ρ 2 5 ! £ ΐ 2 . ^ : Ε 2 ΐ ί 5 ' Ανήκονν ο ι  Δ ρ α ο τη ρ . ί τη το ς  τ,ον ο χ ο τ ί ζο ν τα .

I) ΑΥΤΟΤΕΛΗ I ΤΑΦΕΙ Λ » ‘ΤΤΡ' διαμόρφωση δ ιατροφ ικ ώ ν  σχημάτων ασθενών κα ι  προσωπι κ>ύ και
- - - - - - -  ·  πληροφόρηση κ α ι  εκ πα ίδευσ η  των νοσηλευομένων ασθενών και των

^ α /Κ ίν η σ η ς  Αρρωστων ,  ■ ,  ,
„ ,  τ ασθενών των εξωτερικών ι α τ ρ ε ίω ν ,  που έχ ουν  ανάγκη από ε ι δ ι κ ή  Λ ια ιτη-
β .Δ ια τ ρ ο φ ή ς  4 ,  .

Ο «  ί . , » *»τική αγωγή.  Ετο τμήμα δ ια τρ ο φ ή ς  εν τά σσ ο ντα ι  επ ίσ η ς  ο ι  επ ισ τη μ ο ν ικ έ ς ,( Ί λ Γ ρ α μ μ α τε ία ς  Εξωτερικών ια τ ρ ε ίω ν  ,· · 1 1 .  .  . ,  . - . .  .
^  , , I  < ο ρ γ α ν ω τ ι κ έ ς ,  ε κ π α ι δ ε ν τ ι κ έ ς  κ α ι  Ο-τφτκητικές δρασ τηρ ιότητες  όλων όσων
6 . Κ ο ινω νική ς  Υ πηρεσ ία ς  * ,  λ λ , .  /.  απασχολούντα ι με τα  τρόφ ιμα  από τη ν προμήθεια  μ έ χρ ι  την κατανόΛ*. ?η

Ε π ισ τ α σ ία ς  . .  · τ ο μ ς . ν ν
/ σ Ο ί μ α τ  ισ μού ^  ^

Θ^Γοαφείο Ηβα μ ^ α τ ε ία ς _ Ε ζ ω τεβ ικ ω ν_ Ια τρ ε ίω ν^  II ευθύνη και φροντ ίδα  
Ά ρ θρ ο  10 γ ι α  τη ν γροηϊματειακή σ τή ρ ιξ η  των τακτικόίν  εξωτερ ικών ια τρ ε ίω ν ,  την

Α ρ μ ο δ ιό τη τες  Υπηρεσιών υποδοχή κ α ι  εξυπ ηρέτηση των προσερχομένων σ 'α υ τά  αρρώστων. Τηρεί
Ον, α ρ μ ο δ ιό τ η τ ε ς  κάθε  υ π η ρ εσ ία ς  το υ  Νοσοκομείου ο ρ ί ζ ο ν τ α ι  ως α κ ο -  τα η ρ'χ β (β κ α ν τα β ι β λ ί α  κ ί νη σ η ς  των εξωτερικών ια τρ ε ίω ν .  ΓυΟμίξει

λούΟως: την  ο ε ιρ ά  προοέλευσης  ίω ν  αρρώστων »«αν προγραιιματ ί ζ ε ι  την ε π ^ν εξέ -

605*3____________ ; ΕΦ ΗΜ ΕΡ1Σ  Τ Η Σ  Κ Υ Β Ε Ρ Ν Η Σ Ε Ω Ι  (ΤΕΥΧΟ Σ  ΔΕΥΤΕΡΟ )............................ ...........



J ΕΦ ΗΜ ΕΡ1Σ  ΤΗ Σ  Κ Υ Β Ε Ρ Ν Η Σ Ε Ω Σ  (ΤΕΥΧΟ Σ  ΔΕΥΤΕΡΟ ) (HF7

ΐο'μβ πραβΰύνεννόηση.· Χορηγεί π ισ το » :ο ιη τ ικ ά  στους  αρρώστους 
ζ η τ σ * ν , ( μ ετ ά  από υποβολή σ χ ε τ ι κ ή ς ’α ί τ η σ η ς .  Ενημερώνει, το 

,α τ ι ς  ώρες λ ε ι τ ο υ ρ γ ία ς  των τα κ τ ικ ώ ν  εζωτερ ικών ια τρ ε ίω ν  παρ 
τρόπο λ ε ι τ ο υ ρ γ ί α ς  . τ ο υ ς .

lîS lS- îâ iü ï ï i i iS Î is J Î2 D 2 5 2 Î2 S : ^  ευθύνη  κ α ι  φ ρ ο ντ ίδα  γ ι α  την 
|ταση στους νοοηλευομένους  στο Νοσοκομείο γ ια  κάθε  κ ο ι ν ω ν ι -  
πρόβλημα, την αναζήτηση κ α ι  δ ιε ρ ε ύ ν η σ η  των α ι τ ί ω ν  που προ-  
α  προβλήματα αυτά κατά περ ίπ τω ση κ α ι  γ ε ν ι κ ά  φ ρ ο ν τ ί ζ ε ι  γ ι α  
μετώπιση των κο ινω νικώ ν αυτόν  προβλημάτων στο π λ α ίσ ιο  της  
:ρης Κοινωνικής Π ο λ ιτ ικ ή ς  τη«’; Π ο λ ι τ ε ί α ς ,

§ 2 2 £ Î2 -5 2 i2 2 2 2 ÎS S *i Φ ρ ο ν τ ί ζ ε ι  Yt a  κά θ ε  θέμα που έ χ ε ι  σχέση με 
ψ ιάτητα·  των. χώρων τ ο ν  Νοσοκομε ίου κ α ι  τη ν  ε π ο π τ ε ία  των γ ε υ ι -  
ισ ιών . κ α ι  μεταφορών· '  *.
?αφ$(ο Ι μ α τ ι σμού» Η. φύλαξη , η δ ια νομή»  η επ ιδ ιό ρ θω σ η  κα ι  η 
Γητα·:του ιμ ατ ισ μο ύ  του*προσωπικού το υ  Νοσοκομε ίου καθώς κα ι  
;ισμού γ ι α  εξυπηρέτηση .των νοσηλευομένων.

Α ρ μ ο δ ιό τ η τ ε ς  των υ π η ρ εσ ιώ ν ,  όπως κ α θ ο ρ ί ζ ο ν τ α ι  με τ ι ς  δ ίσ ­
ιου άρθρ ο υ .αυ το ύ ,  α σ κο ύν τα ι  σύμφωνα με όσα λεπτομ ερώ ς  ο ρ ί -  
. μ,ε τον εσωτερικό  κανον ισ μό  λ ε ι τ ο υ ρ γ ί α ς  του Νοσοκομείου κ α ι  * 
δεν έ χ ε ι  βκδοθε ί  εσω τερ ικό ς  κ α ν ο ν ισ μ ό ς  λ ε ι τ ο υ ρ γ ί α ς ,  σύμφωνα 

χποφάσεις του Δ ιο ικ τ \ τ ιμ ο ύ  Συμβουλ ίου  κ α ι  τ ι ς  γ ε ν ι κ ό τ ε ρ ε ς  
b/σ ε ι ς  κα ι υ π ο δ ε ί ξ ε ι ς  το υ . Υ πουργ ϊ ίονΥ γε ίας , Π ρόνοια ς  κ α ΐ 'Κ ο ί -  
Ασφαλίσεων· »’ ,.

I Ά ρ θ ρ ο  11
. Στελέχωση Ι α τ ρ ι κ ή ς  Υπηρεσ ίας

ιρ ι κ ή ·  Υπηρεσί^ι σ τελ ε χ ώ ν ε τα ι  s
ια τρ ο ύ ς  που κα τέχο υ ν  θ έ σ ε ι ς  κλάδου γ .α τρ ώ ν  Ε .Σ .Υ .  που σ υ ν ι -  
,  σύμφωνα με τ ι ς  δ ι α τ ά ζ ε ι ς  του άρθρου 25 το υ  N .1 397/03» στον 
ιατρών Ε .Σ .Υ .  το υ  Υπουργε ίου Υ γ ε ί α ς ,  Π ρόνο ια ς  κ α ι  Κοινωνικών 
εων κα ι  κ α τ α ν έ μ ε τ α ι  στο Νοσοκομείο α υ τ ό .
ιδ ικ ε υ ό μ ε ν ο υ ς  γ ια τ ρ ο ύ ς  που το π ο θ ε τ ο ύ ν τ α ι  σε θ έ σ ε ι ς  ε ι δ ι χ ε υ ο -  
ιατρών , π ο υ · έ χ ο υ ν  σ υσ τα θε ί  με ό π ο ιο δ ή π ο τ ε  τρόπο μ έ χ ρ ι  τη δη-  
η τη ς  απόφασης α υτής  ή που σ υ ν ισ τ ώ ν τ α ι  σύμφωνα με τ ι ς  δ ια τ ά -  
υ ισχΟουν κάθε φορά.
λλους  επ ισ τή μ ο ν ες  που  προσφέρουν σ υ ν α φ ε ίς  υ π η ρ ε σ ίε ς  με το 
ς  Ι α τ ρ ικ ή ς  Υ π η ρ εσ ία ς ,  των παρακάτω κα τά  κ α τ η γ ο ρ ί α ’κλάδων,  σε 
από το υ ς  ο π ο ίο υ ς  σ υ ν ισ τ ώ ν τα ι  ο ι  α ν τ ί σ τ ο ι χ α  ο ρ ι ζ ό μ ε ν ε ς  θέ σ ε ις».«*•*1̂  ' ’'P#·'
F~nj~ÔIpM ΑΧΟ ΠΟΙΩΝ '
1 θέση · ¿■’•τ*· ̂  ·
> eeÔT| r” *r*:· ’f.;
Ιπό Ν τροοω πικά τω ν^α ρα χάτω  κατά κ α τ η γ ο ρ ία  κλάδων σε καθένα 
; ς ' ο π ο ί ο υ ς  συν ιστώ ντα ι  ο ι  α ν τ ί σ τ ο ι χ α  ο ρ ι ζ ό μ ε ν ε ς  θ έ σ ε ι ς »
■ΌΡΙΑ^ΔΕ . Ν.:* -

> .θ έ σ ε ι ς  · (,·,/ ,  ’ · '  ·.

Άρθρο  12 .
· Στελέχωση Ν οσηλευτικής  Υ πηρεσ ία ς  1 

ισηλευτ ικ ή  Υπηρεσ ία  σ τ ε λ ε χ ώ ν ε τ α ι  από προσωπικό των παρακάτω . 
ι τηγο ρ ία  κλάδων, σε καθένα από το υ ς  ο π ο ίο υ ς  σ υ ν ισ τ ώ ν τα ι  ο ι  
>ιχα ο ρ ι ζ ό μ ε ν ε ς  θ έ σ ε ι ς :

?ΗΓΌΡΙΑ_ΠΕ

CWA . Λ Η*h Qy&l'ZS-'ï - sO
·ΗΓΟΡΙΑ_ΤΕ J  ' v !  /
>E TB ¡ΤΟΙΗΛΕΪΤΟΝ-ΤΡΙΠΝ 'V"e ’' *  'L ” “ ' ” · ^  1

\iS «K./**
>) θ έ σ ε ι ς  

:η γ ό ρ ι α _ δε

)Σ ΔΕ ΑΔΕΛΦΩΝ ΝΟΣΟΚΟΜΩΝ « I  ^ / ί ι ώ ,

Γε ^ 5 )  θ έ σ ε ι ς  το υ  κλάδου αυτού κλ ηρ ο ύ ντα ι  κατά το ν  α ρ ιθ μ ό  που 
ΐρ ο ύ υ τ α ι ,  λόγω έλ λ ε ιψ η ς  υποψηφίων, ο ι  α ν τ ί σ τ ο ι χ ε ς  θ έ σ ε ι ς  του 
ΤΕ Ν ο σ η λ ε υ τώ ν -τρ ιώ ν . .

|C_AE_JT^AKTIK0K__iTODOKOUQN_^n22^^ei:^^S )
' θέση
>Σ̂  ΔΕ ΑΝΔΡΟΝ ΝΟΣΟΚΟΜΩΝ ^Προσωρ ιν ό g ) .· |L3) θέσεις. .
ΡΗΓΟΡΙΑ ΥΕ .
?Ζ Ι Ε  ΒΟΗΘΗΤΙΚΟΥ ΥΓΙΕΙΟΝΟΜΙΚΟΥΠΡΟΣΩΠΙΚΟΥ 
ε^πέυτε  ( 3 5 )  θ έ σ ε ι ς
: ς  α υ τ ό ς  π ε ρ ιλ α μ β ά ν ε ι  τ ι ς  ειδικότητες»Νοσοκόμων, Μεταφορέων 
/ κ α ν  Βοηθών θαλάμου . Το 1 /2  των θέσεων το υ  κλάδου αυτού 
χ ε τ α ι  σ τ ι ς  ε ι δ ι κ ό τ η τ ε ς »
ΛωντΠέντε . ( 5 )  θ έ σ ε ι ς
)£ων αοθενών»Πέντε  ( 5 )  θ έ σ ε ι ς

θαλάμου» Επτά  ( 7 )  θ έ σ ε ι ς  
ομή των λ ο ιπ ώ ν  θέσεων σ τ ι ς  ε ι δ ι κ ό τ η τ ε ς :  
φάση προκήρυξης α υτών .

k " - ·

γ ί ν ε τ α ι  κάθε  φορά

'  Ά ρ θρ ο  13
Στελέχωση Δ ιο ι κ η τ ικ ή ς  Υπηρεσίας 

Η Δ ιο ι κ η τ ικ ή  Υπηρεσία σ τελ ε χώ νε τα ι  από προσωπικό των παρακάτω 
κατά κα τηγο ρ ία  κλάδων, σε καθένα  από τ ο υ ς ‘ο π ο ίο υ ς  σ υν ιστώ ντα ι  ο ι  
α ν τ ί σ τ ο ι χ α  ο ρ ι ζ ό μ ε ν ε ς  θ έ σ ε ι ς :

Α'ΚΑΤΗΓΟΡΙΑ_ΠΕ
Κ^^Ε^ΠΕ^ΛΙΟΙΚΗΤΙΚΟΥ-ΛΟΓΙΕΤΙΚΟΥ 

Τ ρ ε ί ς  (3 )  θ έ σ ε ι ς
£££^ε .Ο£.όζ&χτοΛ θΓηΝ  

Μία ( I )  θέση 
»ΚΜ^Ε_ΠΕ_ΜΗΧΛΝΙΚΩΝ

Τ ρ ε ί ς  ( 3 )  θ έ σ ε ι ς  ✓
Ο κλάδος  αυτό ς  π ε ρ ιλ α μ β ά ν ε ι  τ ι ς  ε ι '6 ικ ό τ η τ ε ς  »Μήχανολόγων-Μηχανικών , 
Ηλεκτρολόγω ν-Κηχανικών,  Ηλεκτρο ν-τκών-Μηχανικών, Αρχι^εκτόνωυ-Μηχαυι- 
κών, Π ολιτ ικών Μηχανικών. Το 1 / 2  των θέσεων του κλάδου αυτού χα τα νέ -  
μ ε τ α ι  σ τ ι ς  ε ι δ ι κ ό τ η τ ε ς »
Ηλοητρολόγων-Μηχανικών:Μία <*) θέση
Η κατανομή των λοιπ ών θέσεων σ τ ι ς  ε ι δ ι κ ό τ η τ ε ς  γ ί ν ε τ α ι  κάθε φορά με 
την  απόφαση προκήρυξης αυτών .

Β'ΚΑΤΗΓυΡΙΑ^ΤΕ
Κ ^ ^ Ε _ Τ Ε _ Δ Ι0ΪΚΗΓΗε_Ι»50Κ0λ;ΕΙΟ2Ι 

Πέντε ( 5 )  θ έ σ ε ι ς
5Μ^_ΤΕ_ΛΟΓΙΣΤΙ|Ο^Π 

Τ ρ ε ί ς  Ο) Γ έ σ ε ις

Μία (1)0έση  (
Κ^^Ε^ΤΕ^ΙΑΤΡΙΚΟΜ^^ΓΛΕΤΗΡΙΟΙΪ^^ΤϋΟίΟΛΟΓΟΙΙ)

Δύο (2 )  θ έ σ ε ι ς  »
Κ ^ ^ Σ βΤΕ_ΡΑΔΙΟΛΟΓΙΑΣ-^ΤΙΝΟ^ΓΙΑΣ_^ΧΗΡΙΣΤΩΝ;;ΕΜΟλΝΙΕΤΟΗ)

Δύο (2 )  θ έ σ η ς
Κ Μ ^Ε_ΤΕ _^ΙΝ Ο Ν ΙΚ Ω Η _^ΙΤΌ ίΡ ^Ν  

Μία (1)  θέση
?όό^2£-€§-ϋΛΐίΡ0Φ0Ρ^ία!Ε 

Μία (1 )  θέση
ΚΛΑόΟΕ Υ Σ . Τ Ε ^ ^ Γ Ι Χ 0 Ν _ Ε » Α ^ Γ Ω Ν  

Τ ρ ε ί ς  ( 3 )  θ έ σ ε ι ς  ,

0 κλάδος αυτός  π ε ρ ιλ α μ β ά ν ε ι  τ ι ς  ε ιδ ι κ ό τ η τ ε ς  »ΙΙλ ικ τρουιχών-Τεχνικώυ,  
Υπομηχανικών κα ι  Σ χεδ ια σ τώ ν .  Το 1 / 2  των θέσεων ιου κλάδου αυφυύ 
κ α τ α ν έ μ ε τ α ι -  σ τ ι ς  ε ι δ ι κ ό τ η τ ε ς :
Πλεκτρονιχών-ΤεΎνικών ιΙΙ(*τ ( ί ) β£ί?η 
Η καναυομή τω ν .λο ιπώ ν  θέσεων σ τ ι ς  Γ.ι.6ίκ¿τητκς
την  φιόφαση προκήρυξης-αυτών.

Γ'ΚΑΤΠΙλ)ΡΙΑ_ΔΕ

5ί̂ ?Ι̂ ΐΔΪ2ίϊ̂ ϊΙκ̂δζΛ2Γί£?ί52Ε
Εννέα (9 )  θ έ σ ε ι ς  + £

Δύο ( 2 )  θ έ σ ε ι ς
!:'·^5-ΔΕ_^ιριε^ νζβιφ̂ ιςτον 

Δυο ( 2 )  θ έ σ ε ι ς
^Α^?_δΕ_ΠΛ)ΣΩΠΙΚΟΥ_Η/Υ 

Δύο (2)  θ έ σ ε ι ς

£̂ &2̂ ?.ΣΙι£5£3ίί!ίΣ8ϊϊ
Τ ρ ε ίς  ( 5 )  θ έ σ ε ι ς  

ΖΜ  ΔϋΕ_ΔΕ_ ΜΛΓΕΙ ΡΟΗ 
Δύο ( 2 )  θ έ σ ε ι ς

Έ ν τ ε κ α  (11)  θ έ σ ε ι ς
υ κλάδος  α υτός  π ε ρ ιλ α μ β ά ν ε ι  τ ι ς  ε ιδ ικ ό τη τε ς« Μ η χα νο τε χν ιτ ώ ν ,Η λ εκ τρ ο ­
τ ε χ ν ι τ ώ ν ,  Οδηγών α υ τ ο κ ιν ή τω ν ,  Υδραυλ ικών, Κοπτριών-Γαπτριώ υ-Γαζωτριών,  
Συντηρητών κτ ιρ ίω ν; ,  Κλ ιβανιστών-Λπολυμαοτών^θερμαστών ,Υυκτ ικών,Ετ ι ­
στών*. Το 1/.? των θέσεων του κλάδου α υτού  » α τα υέ μ ετ α ι  σ τ ι ς  ε ιδ ικ ό τη τε Γ »  
Ηλεκ'τρυυικών»Μία ( 1 )  θέση 

• Οδηγών αυτοκινήτων»Μία  ( 1 )  θέση 
Υδραυλικών«Μία (1 )  θέση
Κοπτριών-1 \χπ-ρ ιών-ΓαζωτριώνχΜία (1 )  θέση 
Συντηρητών κ τ ιρ ίω ν : ! · ία  (1 )  θέση
Π κατανομή των λοιπ ών θέσεων σ τ ι ς  ε ι δ ι κ ό τ η τ ε ς  γ ί ν ε τ α ι  κάθε φορά με 
την απόφαση προκήρυξης αυτών. 

όΆΑΤ!_!Γ0ΓΙΛ_ΥΚ

Έ ξ η  (6 )  θ έ σ ε ι ς
0 κλάδος α υτός  π ερ ιλ α μ β ά ν ε ι  τ ι ς  ε ι δ ι χ ό τ η τ ε ς  :Κ λη τή ρ ω ν ,θ υρ ω ρ ώ ν ,Τ α ξ ιυό -  
μων ιμ ατ ισ μο ύ .  Το 1 / 2  των θέσεων του κλάδου αυτού κ α τ α ν έμ ε τα ι  σ τ ι ς  
ε ι δ ι κ ό τ η τ ε ς :  .
ΚλητήρωνίΜία ( 1 )  θέση I
Οι·;ωρών»Δύο ( 2 )  θ έ σ ε ι ς

II κατανομή των λοιπών θέυεωυ σ τ ι ς  ε ι δ ι κ ό τ η τ ε ς  γ ί ν ε τ α ι  κάθε φορά 
με την απόφαση προκήρυξης αυτών .

ΚΛλ̂Ε_ΥΕ_Π̂ΕΠΠΙΓΟΥ̂ΚΛΘΑΡΙΟΤΗΤΑΕ 
Δέκα οκτώ (1Π) θ έ σ ε ι ς
Ο κλάδος αυτός  π ερ ιλ α μ β ά ν ε ι  τ ι ς  ε ι δ ι κ ό τ η τ ε ς :Κ α θ α ρ ιο τ ώ υ - τ ρ ιώ υ ,  Επ ι-

(_VwA 11qiüj. faL
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(3Ο2θ-0ϋΰ'2__________ ΕΦ Η Μ ΕΡ ΙΣ  ΤΗ Σ  Κ Υ Β Ε Ρ Ν Η Σ Ε Ω Σ  (ΤΕΥΧΟ Σ  ΔΕΥΤΕΡΟ )

μέλεκτσ  κήπων, Πλυντριώυ,ΙΙρυυυι ιδόρων-Ειδ ερωτων,  Το 1 / 2  των Oi.or.wv 
του κλάδου α υτού  κ ' τ τ α ν έ μ π α ι  σ τ ι ς  ε ι δ ι κ ό  ιη τπς  ·
ΚαΟαριοτώυ-τρ ιώυ ι ΐ ΐ έ ν τε  ( 5 )  Ο έυε ις  
Π λυ ν τρ ιώ υ :Τ ρ ε ί ς  ( 3 )  θ έ σ ε ι ς  
Πρεσσαδόρων-Ειδερωτώυ :Ιΐία ( 1 )  θέση
Π κατανομή των λ ο ιπ ώ ν  θέσεων σ τ ι ς  ε ι δ ι κ ό τ η τ ε ς  γ ί ν ε τ α ι  κάθε φορά 
με την απόφαση προκήρυξης αυτοη».

Δέκα π έ ν τ ε  (1 5 )  θ έ σ ε ι ς
Ο κλάδος  α υτ ό ς  π ε ρ ιλ α μ β ά ν ε ι7 τ ι ς  ε ι δ ιη ό τ η τ ε ς :Β ο η θ ώ ν  Μαγείρων, Τραπε­
ζοκόμων, Λαντζ έρηδων. Το 1 /2  των θέσεων του κλάδου αυτού κα τ α ν έμ ε -  
τ α ι  σ τ ι ς  ε ι δ ι κ ό τ η τ ε ς :  I
Βοηθών Μ ά γε ίρ ω ν ιΤ ρ ε ί ς  ( 3 )  θ έ σ ε ι ς  ^
ΤραπεζοκόμωνιΔύο ( 2 )  θ έ σ ε ι ς  
Δαντζέρηδων:Δόο  ( 2 )  θ έ σ ε ι ς
II κατανομή των λο ιπ ώ ν  Οέοεων σ τ ι ς  ε ι δ ι κ ό τ η τ ε ς  γ ί ν ε τ α ι  κάθε φορά 

—  με την  απόφαση προκήρυξης α υτώ ν .
Δ̂ϋ?_Ιί?-2ϊ̂ 58ίίζί1ίίϊ52ϊ̂ 9!ί 1

Δύο ( 2 )  θ έ σ ε ι ς  
5 ΛΟ Ε_ Υ£_ΚΡΓΛ0.νΩ1ί 

II ία  ( 1 )  θέση
'Αρθρο 1*1

Προσόντα δ ιο ρ ισ μ ο ύ
Τα προσόντα δ ιο ρ ισ μ ο ύ  που α π α ι τ ο ύ ν τ α ι  κατά κ α τ η γ ο ρ ία ,  κλάδο κα ι  

ε ι δ ι κ ό τ η τ α ,  κ α θ ο ρ ί ζ ο ν τ α ι  με τη υ Δ10Δ/Φ01/23 /4 205 /3 0-4~86  απόφααη 
το υ  Υπουργού Π ροεδρ ίας  τη ς  Κυβέρνησης ’’Καθορισμός  προσόντων 6ιο·- , 
ρ ισ μ ο ό ” ( Π ρ ο σ ο ντ ο λό γ ιο -Κ λα δο λ ό γ ιο ) (ΦΕΚ 3 1 8 / 8 / 0 6 ) .

Άρθρο  15
ΠρσΙ'στάκενσι Υπηρεσιών

Ι . Τ η ς  Ι α τ ρ ικ ή ς  Υπηρεσνας προ£στατ& ι η Επ ισ τημον ική  Επιτροπή 
του άρθρου 12 του Ν.1 3 9 7 /8 3 ,  Π ο π ο ία  έ χ ε ι  μόνο ε π ισ τ η μ ο ν ικ έ ς  αρμο­
δ ι ό τ η τ ε ς .  Ετους  τ ο μ ε ί ς  κ α ι  τα  τμήματα  α υτής  ο ι  π ρ ο ϊσ τ ά μ εν ο ι  ο ρ ί ζ ο ­
ν τ α ι  σύμφωνα με τ ι ς  παραγράφους 3 κ α ι  4 τ ο ν  άρθρου 11 το υ  Ν. 1397/83-

2 .  Ετο Φαρμακευτ ικ ό  τμήμα π ρ ο ί σ τ α τ α ι  υπάλληλος με βαθ |ά  α ' τ η ς  
ΙΙΕ το υ  κλάδου Φαρμακοποιών»

3 .  Της Ν οσηλευτικής  Υπ» σε α ία ς  π ρ ο ί σ τ α τ ώ ι ι
α )Ε τη  Δ ιε ύθυνση , υπάλληλός με βαθμό α ' τ η ς  κα τ η γο ρ ία ς  ΙΚί ή ΤΕ του 
*<\άδ'·υ Μοαηλ Γΐιι·' ν - τ σ  ι Λν*̂

με βαθμό α ' τ η ς  κα τ η γο ρ ία ς  ΙΙΕ η τ β  του ^ 
ή -της Ηατη γ ο ρ ία ς  ΤΕ του κλάδου Μαιών γυχ  >

. τα  ν·α ι ε υ τ ι κ α  τμήματα  και. άυ δ εν  υπάρχουν^ υπάλληλο ι με βαθμό α ' τ η ς  
κ α τ η γ ο ρ ία ς  ΛΕ.τυυ κλάδου Αδελφών Νοσοκόμων.

’ · Δι ϋ ι κ η τ ικ ή  Υπηρ εσ ία  προ ΐσ τ α τ α ι : 
α ) £ τ η  Δ ιε ύ θ υ νσ η ,  υπάλληλος με βαθμό α ' τ η ς  κατ η γ ο ρ ία ς  ΙΙΕ το υ  κλάδου 
Διο ικην  ίκ ό ύ - Λ ο γ ιο τ ι κ ο ύ κα ι στην π ερ ίπ τω σ η που 6εν υπηρετοΊλιΓΊΤπάλ^ 
ληλο ι τη ς  κ α τ η γ ο ρ ία ς  ΙΙΕ με βαθμό α '  προί σ τ α τ α ι  υπάλληλο ς  της 
κ α τ η γ ο ρ ία ς  ΤΕ ή ΛΕ των α υτ ίστο ιχω ν_κλάδω ν_με_βαθμό α ' . 
β)Πε καθένα  από τα  τμήιιατα Προσωπικού κ α ι  Γ ρ α μ μ α τε ία ς ,  υπάλληλος 
με βαθμό α ' τ η ς  κατηγορξας  ΙΙΕ του κλάδου Δ ισ \χ η τ  ικού-Λογ ισ τ  ικ^ύ 
ή τη ς  κ α τ η γ ο ρ ία ς  ΤΕ του κλάδου Δ ιο ίκ η σ η ς  Νοσοκομείων, ή της  κατη­
γ ο ρ ί α ς  ΔΕ του κλάδου Δ ιο ι κ η τ ι κ ο ύ - Λ ο γ ι σ τ ι κ ο ύ ,
γ )Ε τυ  τμήμα Ο ικ ο ν ο μ ικ ο ύ ,  υπάλληλος με βαθμό α ' τ η ς  κ α τηγο ρ ίας  ΠΕ 
του κλάδου Διο ικ η τ ικο ύ -Λ ο γ  ισ τ  ικού  ή τη ς  κο,χη<γορίας ΤΕ τού κλάδου 
Λ ο γ ισ τ ι κ ή ς .  ι 1 ,
β ) 8 τ ο _̂ .ΡΧν ικ ο ύ ,  υπάλληλος με β α θμ ό . .α 'τ η ς  κατηγο ρ ία ς  ΙΙΕ
το υ  κλάδου-Μηχανικών ·ή-Της_.κατηγορ ία ς  ΤΕ το υ  κλάδου Τεχνολογικών 
Εφαρμογών,

*' '¡^\ ε ) ΣΤν3~~τμήμα ^ληροφορ ικ ή-Ο ργάνω σης,  υπάλληλος μί: βαθμό α ' τ η ς  
« α τ ηγορ ίαα-ΤΕ—χο υ_κλ ά  6 ο.υ _ Ιΐλ η ροφορ ι κ ή ς . 

γ '-/τ' | 0Ό Ε τ ύ—ΐμ·ήμα_Βι.οΙ'ατρι?<ήγ Τ εχνολογ  ία ς  , υπάλληλος  με βαθμό α ' της
Ηαΐη γ° Ρ ί ^ ς  Πΐι το υ  >ιλάδ.ν. Μηχανικών ή τη ς  κ α τ η γο ρ ία ς  _ΤΕ του κλάδου 
Τε χνο λο γ ικώ ν  Εφαρμογών”
ζ ) £ τ α  α υ τ ο τε λ ή  Γραφε ία  ί  ί νησης  Αρρώστων κ α ι  Γραμματείας  Εζωτερικών 
Ι α τ ρ ε ί ω ν ,  υπ άλληλος με βπθμό α ' τ η ς  κ α τ η γ ο ρ ί α ς  ΙΙΕ του κλάδου Λ>οικη· 
τ ι κ ο ΰ - Λ υ γ ι σ τ ί κ ο ύ  ή τη ς  κ α τ η γ ο ρ ία ς  ΤΕ το υ  κλάδου Δ ιο ίκη σ ης  Νοσνκυ- 
ιι ε ίω ν ή τη ς  κ α τ η γ ο ρ ί α ς  ΔΕ του κλάδου Διο ικ η τ  ι χ ο ύ -Λ Ο γ ισ τ ι# ο ύ . 

ν" (. |η)Ε·το α υ τ ο τ ε λ έ ς  Γραφείο Δ ια τ ρο φ ή ς ,  υπάλληλος με_βαθμό «{γης  κατη­
γ ο ρ ία ς  ΠΕ του κλάδου Δ ια ι τ ο λ ό γ ω ν .  |
0 )Εχο α υ τ ο τ ε λ έ ς  Γραφείο  Κ ο ινω ν ική ς  Υ πη ρ εσ ία ς ,  υπάλληλος με βαθμό 
α τη ς  κ α τ η γ ο ρ ία ς  ΤΕ του κλάδου Κ οινωνικών Λειτουργών.

I
4 4

ί ) £ ΐ α  α ιπ ο κ τλ ή  Γραφε ί«  Ε κ ισ τα ο ία ς  Ηαι ίμ α τ κ η ιο ύ ,  » * * * *  ·<·· " 
βαθμό α ' τ η ς  κ α τ η γ ο ρ ία ς  ΤΕ του κλάδου Λιυ ίκηπης Νομ,.μο,Ιγ ί»,» ·' ι ,. 
κα τ η γο ρ ία ς  ΛΕ του κλάδου Διο  ικ ητ  ικού-Λογ ιστ ι κ ο ύ .

5·Οι υπ άλληλο ι που Οα προΓστανται στο Φαρμακευτικό τμήμα, σ··Μν 
Κορΐ|λευτική  Υ πηρεσ ία , στη Δ ιο ι κ η τ ικ ή  Υπηρεσία κα ι σ τ ι ς  Οργανιχ^ς  
Υ π ο δ ια ιρ έ σ ε ι ς  α υτών ,  σύμφωνα με τ ι ς  παραγράφους 2 ,  3 κα ι  Λ ι ο ί  
παρόντος  άρθρου ,  ο ρ ί ζ ο ν τ α ι  σύμφωνα με τ ι ς  δ ι α τ ά ζ ε ι ς  του άρθρου 9 
του Π. 1 3 0 6 /0 0  "Βαθμολογική διάρθρωση των θέσεων του Δημοσίου 
Η.Π.Λ.Δ. κ α ι Μ ί , Τ . Λ . " (ΦΕΚ 37/Λ/86). . .  ’*

Ά ρ θρ ο  16
Ι . Ε τ ο  προσωπικό που εφημερεύει πέρα από το κανονικ ό  ωράριο 

ερ γα σ ία ς  τ ο υ ,  π α ρ έ χ ε τ α ι  δωρεάν τροφή κατά το διάστημα τη ς  εργα­
σ ία ς  το υ .

2.Με'απόφαση το υ  Δ . Ε ;  του Νοσοκομε ίου,  μπορεί  να π αρ έχετα ι  
τροφή σ 'ό λο  το προσωπικό με καταβολή α ν τ ι τ ί μ ο υ ,  που ισ ούτα ι  · 
με το ποσό που κ α θ ο ρ ί ζ ε τ α ι  κάθε φορά γ ια  το ημερήσιο εφόδιο 
τροφής των υοσηλευομέυων.

Ά ρ θρ ο  17
Μ εταβατικές  δ ι α τ ά ζ ε ι ς

Ι .Κ α τ ά  την  πρώτη εφαρμογή του παρόντος  Οργανισμού στους  κλά­
δους  που ο ι  θ έ σ ε ι ς  κα ταυ έμ ο υτα ι  σε π ερ ισ σ ό τερ ες  από μ ία  ε ι δ ι κ ό τ η ­
τ ε ς  κα τατάσσοντα ι ή εν τά σ σ ο ντ α ι  ο ι  υ π η ρ ετν ύ ν τε ς ,  κατά την Δημο­
σ ίευση  τη ς  απόφασης α υ τ ή ς ,  υπάλληλοι με τα  α ν τ ί σ τ ο ι χ α  προσόντα, 
ανεξά ρ τη τα  από τη ν κατά ε ι δ ι κ ό τ η τ α  κατανομή το υ ς .  Η καθοριζόμε·.»η 
κατανομή μεταξύ των ε ι δ ι κ ο τ ή τ ω ν  εφ αρμόζετα ι σταδιακά οτυ. βαθμό 
που κ ε ν υ ύ ν τ α ι  ο ι  θ έ σ ε ι ς  μετά  τη ν  με < πο ιοδήποτε  τρόπο αποχώρηση 
των υπαλλήλων που τ ι ς  κ α τ έ χ ο υ ν .  (

?.Τσ μόν ιμο προσωπικό,  ε κ τό ς  του ια τ ρ ικ ο ύ ,  που υπηρετώ( <ν 
ο ρ γ α ν ικ έ ς  θ έ σ ε ι ς  κατά τη  δημοσίευση τη ς  απόφασης α υτής ,  ι· ,··, .άν.- 
σ ετά ι  κατά κα τηγο ρ ία  κ α ι  κλάδο α ν τ ί σ τ ο ι χ η ς  ε ι δ ικ ό τ η τ α ς  σ τ ι ς  θ έ ­
σ ε ι ς  που συν ιστώ υχα ι  με την  απόφαση α υτή ,  σύμφωνα με τ ι ς  6 ια ·ά -  
ξ ε ι ς  του Ν,1 5 0 0 /0 6  "Βαθμολογική διάρθρωση των θέσεων ταυ Δημοσίου 
Ν ,Π.Δ,Δ , κ α ι  Ο,Τ,Α,  κα ι  ά λ λ ε ς  δ ι α τ ά ζ ε ι ς  (ΦΕΚ 37 /Α /8 6 ) ,

5 . Το μή μόν ιμο προοωπικό κυν  υ π η ρ ε τ ε ί  στο Νοσοκομείο κατά «η 
δημοσίευση τ η ς  απόφασης αι/τής  με σ πο ιαδήποτε  σχέση εργασ ίας  εντάσ­
σ ετα ι  σε θ έ σ ε ι ς  που παραμένουν κ ε ν έ ς  μετά  την  εφαρμογή της 
γράφσυ ?  του παρόντος  άρθρου ή σε προσωριν ές  θ έ σ ε ι ς  που οι·ν ι- 
σ τώ ν ια ι  κατά κλάδο με την  ιιράξη δ ιο ρ ισ μο ύ  κα ι  «ατητρ-

φηόυτοε..  ό τα ν  κενωθούν ιι>: τοόπο σύμφων.^ ιιε τ ι ;
δ ι α τ ά ζ ε ι ς  το υ  Π. 1476/04 ( ΦΕΚ Ιβύ/Λ/ΓΜ),  όπως συ·..«λι,.'<·Π,^·ίν 

|χε το  άρθρο 14 το υ  Ν. 1540/85  ( ΦΕΚ 67 /Λ /0 5 )  κ α ι  τη ν ερμη­

ν ε υ τ ι κ ή  δ ιά τα ξη  τη ς  παραγράφου 6 του άρθρου 27 του Ν, 1579/05 

( ΦΕΚ 2 1 7 /Λ /0 5 ) -

4# Ό σ ο ι  απότο μή μόν ιμ ο  προσωπικό δεν  συγκεντρώνουν τα. νόμιμα 

προσόντα ♦ . * ή δ εν  υποβά λουν ‘ αίτηση γ ι α  έν τα ξη ,  εξακολουθούν 

να υπηρετούν σε π ρο σ ω ρ ινές  θ έ σ ε ι ς  που συνιστώνται με απόγυση 

του Δ..Ε, του Ν0σ ο κ ο μ δ ίο υ ,  σύμφωνα με τ ι ς  δ ι α τ ά ζ ε ι ς  του άρθρου 

5 του Π. 14 7 6 /8 4 .

• 5* Οι κ ε ν έ ς  ο ρ γ α ν ικ έ ς  θ έ σ ε ι ς  σε κάθε κλάδο στον οπο ίο  έχουν 

σ υ σ τα θ ε ί  προσωρι,νές θ έ σ ε ι ς ,  σύμφωνα με την παράγραφο 4 του 

π αρ ό ν το ς  άρθρου ,  π λη ρο ύ ντα ι  σ τον  ε ισα γω γ ικό  βαθμό κατά τον 

αριθ μό που κ ε ν ο ύ ν τ α ι  κα ι κα ταρ γο ύ ντα ι  ο ι  προσωρινός  θ έ σ ε ι ς ,  

εφόσον ο σ υ ν ο λ ικ ό ς  α ρ ιθ μ ό ς  των προσωρινών θέσεων δ εν  υπερ­

β α ί ν ε ι  το  σύνολο των, οργανικ ώ ν θέσεων,

ν Η απόφαση αυτή να δ η μ ο σ ι ε υ θ ε ί  σ τ η ν  Εφημερίδα της  Χυβερνήσπυς.. “ I * * ' ^ _.

Αί^ήνα, 3 Ανγ&άττου 19β 0
0 ΥΠΟΥΡΓΟΣ .

:ί Γ Μ Ρ Γ Ο Χ  Γ Ε Ν Ν Η Μ Λ Τ Λ Κ
*/
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Διοικητικές Επιτροπές Στρατιωτικό)'/ Επιτάξεο)'/.

Ο ΥΦΥΎΙΟΥ'ΡΓΟΣ ΕΘΝΙΚΗΣ ΑΜΤΝΆΣ
' Ιν/οντες υπόψη :

α) Τις διατάξεις των άρθρο/’/ 32 και 33 του'Ν. 4442/29 
« Π ερί Στρατιωτικών. Ναυτικών και Αεροπορικών Εισφορών 
και Ναυλώσεων» όπως ισχύουν σήμερα.

β) Ί ην αριΟ. Π ν 2.2/7/ Γ. 1564/6. J i .86 κοινή απόφαση 
του Πρωθυπουργού και του Αντιπροέδρου της Κυβέρνησης 
και Γπουογού Εθνικής Άμυνας για την ανάθεση αρμοδιοτή­
των Υπουργού Εθνικής Άμυνας στους Υ φυπουργούς Εθνικής 
Αυυνα.ς.

γ) ιΊλς, ,Φ.851/2S/419193/Σ.2340/ 14.5.<83/ΓΕΣ/ΔΟΙ. Φ. 
85*1/1*1 /651601 /Σ. 1247/19.3.1984. Φ. ■ 8ο 1/18/658609/Σ. 
4384/17.7.84. Φ. 851/14/673703/Σ.1821/12.3.85 και Φ. 
851/ί/ρ05950/Σ.5152/18.,/ .86/1 ΕΣ/ΔΟΙ προηγούμενες α.πο 
φάσεις -¡".α διορισμό και παράταση θητείας μελών της Διοικη­
τικής Επιτροπής Στρατιωτικό)'/ Επιτάξεων (ΔΕΣΕ) Πρω­
τεύουσας του Κράτους.

δ) Τις Μ). 851 /45/44684/Σ.641/18.12.86 και Φ. 851/1/
6.υ·340/Σ. -»-■>·21.1,87/ΣΔΑ/ΔΟΙ προτάσεις για την αντικατά­
σταση μελό)-/ της ΔΕΣΕ Πρωτεύουσας του Κράτους.

Διορίζουμε :
α) Τακτικά μέλη της ΔΕΣΕ ΙΙρ οτεύουσας του Κράτους :
1. Ί ον Εφέτη Αθηνών Αρβανίτη Γεώργιο αντικατάσταση 

του Εφέτη Χαριτάκη Εμμανουήλ.
2. Τον τακτικό Καθηγητή Πανεπιστημίου Αθηνών Γκόφα 

Δημήτριο. σε αντικατάσταση του τακτικού καθηγητή Τρωΐαν- 
νού Σπυρίδωνα .

β) Αναπληρωματικά μέλη της ίδιας ΔΕΣΕ :
1. Τον Εφέτη Αθηνών Κατσίφα Ανδοέα, σε αντικατά­

σταση του Εφέτη Σταθέα Γεο/ργίου.
2. Ί ον επίκουρο καθηγητή I Ιχνεπιστημίου Αθηνών Βο- 

λουδάκη .Μιχαήλ, σε αντικατάσταση του τακτικού καθηγητή 
Γεωργιανή· \π  ο στόλου.

ΙΙατατε/'ν ·ιε και -".α τ» !Μ87 τη θητεία το/ν λοιπό)'/τα- 
. ■ ; :.>τ/ατικων αελόιν και του I ραμμα,τέα τη:

·: _ τ ,υ Κ : ατούς.
I! π χ ι ·  ··:. ,χ ·νηυ.οσιευθεί στην Εφημερίδα τη: Κυβερ- 

' > - ·
Αθήνα, ί./ Φεβρουάριου 1987 

< I Yιυπουονό:
ι (ΓΕΣΊΊΙΣ ΠΑΠΑΣΤΡΛ.ΊΊΙΣ
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αυτή αφορά ΜΤΝ ενταγμένες σε νεφρολογικά 
’.ω> Νοσοκομείων και θα είναι^κατάλληλη για 

*Τ¿στάση και λειτουργία 2-3 μηχανημάτων.
#ρος εγκατάστασης του συστήματος επεξεργασίας 
>ύ της πόλης (σύστημα · απιονισμού ή αντίστροφης 
ς) για την παρασκευή του διαλύματος της αιμο- 
·!·
όρος αποθήκευσης αναλώσιμου υλικού (φίλτρα.· αρ- 
ΐβικές γραμμές, βελόνες. σύριγγες, οροί, φάρμακα 
•ωμένο διάλυμα αιμοκάθαρσης) για 1-2 βδομάδες, 
ιοδυτήρια ασθενών με διαρρύθμιση τέτοια ώστε_γα 
;1 την κατ’ ιδίαν αλλαγή των ενδυμάτων και να 
ν δύο \ν θ  ανά ένα για άνδρες και γυναίκες, 
ιοδυτήρια νοσηλευτικού προσωπικού με \Υ(Ζ και

θουσα αναμονής και τραπεζαρίας ασθενών με καθί- 
όσα όσα και τα μηχανήματα της Μονάδας. 0  χώ- 
$ς θαχρησιμ ποιείται και ως αναμονή των συνοδών 
ηπατητικών ασθενών.
εταοτήριο και αρχείο των ασθενών της Μονάδας, 
όρος ανάπαυσης και εκπαιδευτικών συγκεντρώσεων 
τκού και νοσηλευτικού προσωπικού της Μονάδας, 
αφείο γιατρών.
'ραφείο Προϊστάμενης.
ώρος επισκευής μηχανημάτων και φύλαξης των 

ητών υλικών-ανταλλακτικών μηχανημάτων.

ΝΟΛΟΓΙΚΟΣ ΕΞΟΠΛΙΣΜΟΣ ΜΤΝ 
ηχανήματα τεχνητού νεφρού
ύ'.τηι α επεξεργασίας του νερού πόλης (σύστημα απιο- 

ντί ?τρι φης ώσμωση;) γι/. την παρασκευή του υγρού
κάθαρσης. _
λεκτροπαραγωγό ζεύγος (γεννήτρια ηλεκτρικού ρεύ- 
για την εξασφάλιση της λειτουργίας των μηχάνημά- 
περίπτωση βλάβης του δικτύου ηλεκτρικού ρεύματος

πικουρπ.α_ μ.ηχα«ηματα - συσκευές, 
λεκτροκαρδιι γράφος
πινιδιυιής τον οποϊό" πρέπει να διαθέτει το Νοσ. η

τ. διασωλήνωσης. —
ύστημ.α παροχής οξυγόνου για όλους τους ασθενείς ί 
ύοτηυα ς. .σρρόφησης.
νυρωποζυγός ακρίβειας. ,
ποκλίνιος φορητός ζυγός ακρίβειας, 
τα μηχα.ήματκ της ΜΤΝ θα βρίσκονται πάντοτε σε 

ιιτουργική κατάσταση. .Με ευθύνη της προϊσταμένης 
νάδας θα τηρείται βιβλίο συμβάντος/ και συντήρησης 
χανημάτω, που θα ενημερώνεται ενυπόγραφα από την 
. τιν συντηεήτή των μηχανημάτων/-!
•Μ ΙΣ Η  .ΜΤΝ '

Ιατρικό Προσωπικό
τελέχωση ιλγ ιατρικό προσωπικό των ΜΤΝ και των 
;γικι·ν. τμημάτων καθορίζεται μεν από την Λψβ/σικ. 
·<>·3ό υπουργική απόφαση (ΦΙοΚ ■'¡82/1 ■'>.6.8ό )]αλλά

ρ  να αναπροσαρμόζεται μετά από αιτιολογημένη πρό- 
ου Δ/νιή Νες ρολογον ). του Δ<ντή τομέα και απόφαση 
Σ. του Νοσοκομείου.
οριστικός παράγοντα; την αύξηση του ιατρικού 
ρικού θα εΐ·.αι <■ αριθμός τω/ ημερήσιων θεραπευτικών
Ιμμάτο.-ν βάρδιες !· ττς Λ!Ί Ν.
ΠΝ κκ . τη ... . .-ιτουρν της (ία κα./υ- 
α.πο ν:· τ; ιτ.ρε/·.· .υνί./«. στη ..ττττο/.ονκ

νται στη ΜΤΝ με απόφαση του Δ.Σ. του Νοσοκομείου μετά 
από γνωμοδότηση της επιστημονικής επιτροπής του Νοσο­
κομείου.
(να προκηρυχθούν θέσεις παθολόγων ή καρδιολόγων όταν 
δαωεπαρκούν για τοποθέτησή τους στη ΜΤΝ).

I Η ΜΤΝ Νοσοκομείου στο οποίο δεν υπηρετεί γιατρός νε- 
φρολέγος λειτουργεί με υπεύθυνο γιατρό παθολόγο ή καρδιο­
λόγο. στα πλαίσια του Παθολογικού τομέα του Νοσοκομείου, 
ο οποίος έχει προηγούμενα υποστεί 3μηνη εκπαίδευση σε 
Νεφρολογικό τμήμα Νοσοκομείου.

Η ΜΤΝ ιδιωτικής κλινικής λειτουργεί με ευθύνη γιατρού 
νεφρολόγου.

Βοηθός του νεφρολόγου μπορεί να είναι γιατρός ή Παθο­
λόγος ή Καρδιολόγοζίεε τρίμηνη εκπαίδευση σε νεφρολογικό 
τμήμα ΝοσοκομείιυΓ[

Τα νεφρολογικά, τμήματα Νοσοκομείων που θα κάνουν 
την ομηνη εκπαίδευση καθώς και το είδος της εκπαίδευσης 
καθώς και το είδος της εκπαίδευσης 1 καθορίζονται με απόφα­
ση του Υπουργού Υγείας. Πρόνοιας και Κοινωνικών Ασφαλί­
σεων μετά από γνώμη του ΚΕΣΥ.

Η τοποθέτηση παθ ολόγου ή καρδιολόγου για εξάσκηση σε 
νεφρολογικό τμήμα Νοσοκνμεί ·υ γί .εται από το Υπουργείο 
μετά από αίτηση του ενδιαφερομένου.

Το νεφρολογικό τ ,.ή α που θα εκπαιδεύσει τον ενδιαφερό­
μενο γιατρό θα- χορηγήσει πιστοποιητικό εκπαίδευσης στο 
οποίο θα φαίνεται ότι εί κι ικανός να αναλάβει ευθύ.ει παρα­
κολούθησης ασθενεί ν σε αιμοκάθαρση.

Εντός δύο (2) μηνοόν από τη δημοσίευση του παρόντος 
κανονισμού οι ΜΤΝ ιδιωτικών κλινικών θα πρέπει να υποβάλ­
λουν στο Υπουργείο ονομαστική κατάσταση των υπηρετού­
ντο»'/ σ’ αυτές γιατρών και τον τίτλο ειδικότητάς τους.

Εντός έξι (6) μηνών από τη δημοσίευση του παρόντος 
κανονισμού οι γιατροί που υπηρετούν σ’ αυτές τις μονάδες 
θα πρέπει να έχουν τις προϋποθέσεις που αναφέρονται στην 
προηγούμενη παράγραφο.

Η προθεσμία 6 μηνών μπορεί να παρατηθεί με απόφαση του 
Υπουργού Υγείας, Πρόνοιας και Κοινωνικών Ασφαλίσεων 
μετά από γνώμη του ΚΕΣΥ στην περίπτωση που δεν θα γίνει 
εφικτή η πραγματοποίηση εντός του 6μήνου της 3μηνης εκ­
παίδευσές του προσωπικού. .

ΥήΡ Νοσηλευτικό Π ροσωπικό ΜΤΝ
Σε κάθε ΜΤΝ πρέπει να υπάρχει προϊσταμένη Α/Ν κάτο­

χος πτυχίου σχολής οετούς φίτησης ή απόφοιτος ΤΕΙ. ή 
απόφοιτος της νοσηλευτικής σχολής του Παν/μίου η οποία 
πλην των απαιτουμένων προσόντων για κάλυψη θέσης προϊ­
στάμενης πρέπει να έχει προϋπηρεσία στην αιμοκάθαρση του­
λάχιστον 5έτη. <ν

Οι Α/Ν της ΜΤΝ πρέπει να είναι απόφοιτες σχολής 
3ετούς φοίτησης ή των ΤΕΙ. Αν όμως δεν υπάρχουν μπορεί 
να είναι απόφοιτες σχολών 2ετούς ή Ιετούς φοίτησης. Ο 
αριθμός των αδελφών νοσοκόμων της ΜΤΝ θα πρέπει να είναι 
τόσος ώστε να αντιστοιχεί 1 Α/Ν σε κάθε 3 '· ειτουργούντα 
μηχανήματα.

Οι Α/Ν που παρακολουθούν ασθενείς με θετικό αυστραλιανό
αντιγόνο δεν εεπρέεετα: να εαφακολουθούν ταυτόχρονα και 
άλλους α*$*ν*ις.

Τεχνικό προσωπικό ΜΤΝ
ΜΤΝ θα. πρέπει να είναι προ- 
Οανόν ν:ι παρουσιασθεί κατά 
νάδα; με ευθύνη της τεχνική: 

ύ3ηχανολόγος. ηλεκτρολόγος.

1 ο τεχνικό τζροσωτζικο
σιτό σε κάθε ανάγκη ττο*
$ιάρ:'.εια. λειτουργία.;
υττηοιεσίας του Νοσοκομ:

υλικό;, τ,λεκτρουι,κό;
ί I τ/.εκτεονικόε Οα ττέ:

λ-.·

1 Ν Λ.σ. /.υτοτελέ; τυιή μα ί. Λ Η~ ( 1) ζαΟα : ι ΖΙΛ
ύλν,τκυ .· τορ.εκ. κκ. .ς τ .-ε". ατ.Ό τον υττεύΟ1υνο νεε/50 * ριστειεε για. Τ ρ:ει: βά.ρδιε.
.. Νοσν: μ ,υ σ υ . ε τ . : ,υυ.Γνυ α: . ύ ιατρσύς του τ : νατ ί Γ) νοσο:κόιιοτ
•/ιχου τ '.με:., ειοικζυν.ε. ου; ή ειυικευόμενου:. Οι πίεε και ουο (2 ) νοσ'.>κύμο·
α.υτνί εκ■τ:·. ιύε υ ·:::: αγ. ν ν£':·ρ υλόγ ψ και τ ν-οΟετού- βά ρίκες λειτ ουργια; τη; Μ«

• να -/νωρι,ει κα/.α τον τροπο /ε·. - 
νν μηχανημάτων και να καλύπτει

ωπικ.ό ΜΤΝ
'· /'/ βάρΟιες και δυο (2) καθα- 

όειτουρνίας της Μονάδας.
- τταυματιοφορέας γ-ια δύο βάρ-
- τραυαα.τιοτ/οοεί; -.".α τεε ί; (.!)
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A?r5. Α3β/ο:τ.. 2228 (»)
Σύσταση και λειτουργία Μονάδας Πειραματικής Νευροφυ- 

σιολογία*

Ο ΓΠΟΥΡΓΟΣ ΥΓΕΙΑΣ - ΠΡΟΝΟΙΑΣ 
ΚΑΙ ΚΟΙΝΩΝΙΚΩΝ ΑΣΦΑΛΙΣΕΩΝ

Έχοντας υπόψη:
1. Τις διατάξεις της πραγρ. 2 του άρθρου 23 του Ν. 

1397/83 «Εθνικό Σύστημα Υγείας» (Φ.Ε.Κ. 143/Α/83).
2. Τις 63/15.4.86 και 64/3.6.86 αποφάσεις του Δ.Σ. 

του Ιδρύματος Θεοδώρου - Θεονάρη Κότσικα.
3. Την 6/43η; ολομ./18.12.86 σύμφωνη γνώμη του Κε­

ντρικού Συμβού>ιου Υγείας (ΚΕ.Σ.Υ .), αποφασίζουμε:
1. Εγκρίνουμε τη σύσταση και λειτουργία στο ίδρυμα 

Θεοδώρου - Θεοχάρη Κότσικα, ερευνητικής μονάδας πει­
ραματικής Νιυροφυσιολογίας, σκοπός της οποίας είναι η 
έρευνα και μελέτη του νευρικού συστήματος, τόσο υπό φυ­
σιολογικής συνθήκες, όσο και σε παθολογικές καταστά­
σεις.

2. Η παραπάνω μονάδα λειτουργεί αποκλειστικά ως 
ως ερευνητική μονάδα, δεν παρέχει σε καμιά περίπτωση 
σε τρίτους υπηρεσίες υγείας και τελεί υπό τον έλεγχο και 
εποπτεία του Υπουργιίου Υγείας, Πρόνοιας και Κοινω­
νικών Ασραλίσεων και του Κεντρικού Συμβούλιου Υγείας.

3. Ως προς το προσωπικό που στελεχώνει την παραπάνω 
μονάδα, εφαρμόζονται οι διατάξεις της από το άρθρο 23 
παράγραφο 5 του Ν. 1397/83 κοινής απόφασης.

Η απόφαση αυτή να δημοσιευθεί στην Εφημερίδα της 
Κυβερνήσεως.

Αθήνα, 18 Φεβρουάριου 19δ7
Ο ΥΠΟΥΡΓΟΣ

Γ Ε Ω Ρ Γ Ι Ο Σ  . Α Λ Ε Ξ Α Ν Δ Ρ Ο Σ  Μ Α Γ Κ Α Κ Η Σ

Λ ; 1-9. Α 2γ/288
( 5 )

Προδιαγραφές και κανονισμός λειτουργίας Μονάδων Εξω- 
νεφρικής Κάθαρσης. _

Ο ΥΠΟΥΡΓΟΣ ΥΓΕΙΑΣ - ΠΡΟΝΟΙΑΣ 
ΚΑ.Ι ΚΟΙΝΩΝΙΚΩΝ ΑΣΦΑΛΙΣΕΩΝ

Έχοντας υπόψη: _ _
Την 6/της 42ης Ολομέλειας/21.11.86/20.Κ87 απόφαση 

του ΚΕΣΥ «Σχετικά με προδιαγραφές - κανονισμός λει­
τουργίας Μονάδων Εξωνεφρικής Κάθαρσης», αποφασίζουμε: 

ΜΟΝΑΔΕΣ ΕΞΩΝΕΦΡΙΚΗΣ ΚΑΘΑΡΣΗΣ (ΜΕΙΚ) 
Α. ΜΟΝΑΔΕΣ ΤΕΧΝΗΤΟΥ ΝΕΦΡΟΥ (ΜΤΝ)

1. Λειτουργούν με ευθύνη Νεφρολόγου σε ειδικούς χώ­
ρους κατάλληλα διαρυθμισμένους ώστε, να εξυπηρετούν τις 
νοσηλευτικές ανάγκες και ιδιαιτερότητες ασθενών.

“* Ιδρυση και λειτουργία μιας ΜΤΝ σε γενικό ή ειδικό 
Νοσοκομείο μιάς υγειονομικής ή Νομαρχιακής περιφέ­
ρειας καθώς και ο αριθμός τ<ε>ν μηχανημάτων που θα ανα­
πτυχθούν, γίνεται με απόφαση του Υπουργού Υγείας, Πρό­
νοιας και Κοινωνικών Α.σταλίσεων μετά από πρόταση του 
Κ^Υ.

3 Έκταση μιας ΜΤΝ Νοσοκομείου γίνε το ι μετά απο 
πρόταση του υπεύθυνου Νεφρολόγου και απόφαση του 
Δ.Σ. του Νοσοκομείου, όταν ο αριθμός των ασθενών της.
περιφέρειας του Νοσοκομείου δεν εξυπηρετείται απο την 
υπκρχουσα ΜΤΝ σε πλήρη λειτουργία της. Π πλήρης 
λε:τουρνία της ΜΤΝ θα αξιολογείται από την Ϊ’ΣΕ. που 
r‘a υποβάλλει Ύ"-τική •-νωσοδότηση στο ΚΕΣΤ ■ οποίο 
και θα εγκρίνει την επέκτασή της.

1. Κάθε Νοσοκομειακή ΜΤΝ θα λειτουργεί — χρεω· 
τικά σε τρία (3) ημ.ερήσια προγράμματα θεραπείας (βάρ­
διες) πρσκ-ιμένου να. εξυπηρετηθούν όλοι οι ασθενείς της

περιφέρειας του Νοσοκομείου. Η ευθύνη της στελέχωσης
των ΜΤΝ με ιατρικό και νοσηλευτικό προσωπικό ανήκει
σ ^ Α .Σ . του  ̂ Νοσοκομείου^ ifTfcjk ’-' tWifí , ·, ^

-ο»γ 5y/Q αριθμός των μηχανημάτωνμιας ΜΤΝ Νοσοκομείου 
ή Ιδιωτικής κλινικής δεν μπορεί να είναι μικρότερος από 
πέντε (5) και μεγαλύτερος από δέκα πέντε (15) κατ’ εξαί­
ρεση σε απομονωμένες περιοχές μπορεί να είναι μικρότερος 
από-πέντε (5) μετά από γνώμη του ΚΕΣΤ. 
ζ 3 ./0  κύριος χώρος αιμοκάθαρσης πρέπει να είναι 
Nx"J Εύκολα προσπελάσιμος από μη περιπατητικούς ασθε­

νείς (φορεία, αναπηρικές καρέκλες), ευρύχωρος για την 
εύκολη διακίνηση των ασθενών του νοσηλευτικού, βοηθη­
τικού και τεχνικού προσωπικού και

a Πάντοτε καθαρός και να διαθέτει σύστημα εζαερισμού 
ύστημα θερμού και ψυχρού κλιματισμού. Το εμβαδόν 
του κύριου χώρου αιμοκάθαρσης δεν πρέπει να είναι μικρό­

τερο από 8Μ2 ανά μηχάνημα κρεββάτι.
7. Σε κάθε ΜΤΝ θα λειτουργεί, σε απομωνομένο χώρο, 

μηχάνημα για αιμοκάθαρση ασθενών με θετικό αυστραλιανό, 
αντιγόνο. Ο χώρος αιμοκάθαρσης των ασθενών αυτών θα 
πληρεί τις πιο πάνω προϋποθέσεις και θα έχει εμβαδόν 
16Μ2 ώστε να μπορεί να εγκατασταθεί και δεύτερο μηχά­
νημα.

8. Σε κάθε ΜΤΝ θα υπάρχει «εφεδρικό» μηχάνημα για 
χρησιμοποίησή του σε περιπτώσεις : α) βλάβης άλλου μη­
χανήματος και β) έκτακτης αιμοκάθαρσης των ασθενών. Οι 
ΜΤΝ μεγάλων Νοσοκομείων στα οποία λειτουργεί Νεφρό- 
λογικό τμήμα και Μονάδα ΣΦΠΚ θα διαθέτουν δύο (2) 
εφεδρικά μηχανήματα.

Η ΜΤΝ Γενικών Νοσοκομείων στα οποία λειτουργεί και 
τμήμα μεταμόσχευσης και χειρουργικής νεφροπαθών θα 
διαθέτει τρία (3) εφεδρικά μηχανήματα.

9. Κάθε ΜΤΝ Νοσοκομείου η ιδιωτικής κλινικής υπο- 
χρεούται να βρίσκεται σε 24ωρη ετοιμότητα για έκτακτη 
αντιμετώπιση και αιμοκάθαρση των ασθενών της.

10. Κάθε μονάδα τεχνητού νεφρού υποχρεούται να τηρεί 
αρχείο ασθενών και με ευθύνη του Διευθυντή της να ενημε­
ρώνει την ΤΣΕ για τις μεταβολές και τη πορεία των ασθε­
νών. Κάθε παράλειψη συμπλήρωσης του μηχανογραφικού 
δελτίου μεταβολών των ασθενών και αποστολής του στην 
ΥΣΕ εντός των καθορισμένων προθεσμιών θα έχει σαν συνέ­
πεια την επιβολή κυρώσεων.
„ 1 1 . Κάθε μονάδα τεχν. νεφρού υποχρεούται να καλύπτει 
τις έκτακτες ανάγκες των ασθενών για εργαστηριακές εξε­
τάσεις και να τηρεί αρχείο των τακτικών μηνιαίων και 
ετησίων εργαστηριακών και ακτινολογικών εξετάσεων των 
ασθενών.

12. Κάθε ΜΤΝ υποχρεούται να εφοδιάζει τους ασθενείς 
με ενημερωτικό ιατρικό σημείωμα σε περιπτώσεις έκτακτης 
ή προγραμματισμένης διακομιδής τους σε Νοσοκομείο. ί

Η διακομιδή ασθενών από οποιαδήποτε ΜΤΝ σε Ñoco- | 
κομείο για αντιμετώπιση ειδικών προβλημάτων, θα γίνεται ! 
μετά από συννενόηση του υπεύθυνου νεφρολόγου της Μο­
νάδας θεραπείας με τον υπεύθυν > νεφρολόγο της Μονάδας 
του Νοσοκοαείου διακοαιδής.
ΧΩΡΟΙ ΕΓΚΑΤΑΣΤΑΣΕΩΣ ΜΤΝ

Ι.α) Αίθουσα αιμοκάθαρσης ασθενών με αρνητικό αυ- 
στραλιανό αντιγόνο.
' β)' Αίθουσα αιμοκάθαρσης ασθενών με θετικό αυστρα- | 

λιανό αντιγόνο. Το εμβαδόν της αίθουσας αυτής πρέπει να 
είναι τουλάχιστον 16Μ2 για να είναι δυνατή η εγκατάσταση ¡' 
και λειτουργία δύο μηχανημάτων. Στην αίθουσα αυτή πρέ- I! 
πει να υπάρχει νιπτήρας για το πλύσιμο των εργαλείων και j 
ράφια -·ια φύλαξη αναλώσιμου υλικού. Θα πρέπει επίσης ' 
να υπττ,τ: απολυτήριε ασθενών με WC αν αυτό είναι δυ­
νατό.

• ra  «-εειαε αιμοκάθαρσης για βαρειά ασθενείς 
ίχειετ ι -αμένοι. πολυτραυματίες με αναπνευστήρες κ.λ.π.) ,, 
-α· χστ-τ'Γ -ν-άσσονται σε αιμοκάθαρση και εμφανί­

ζουν προβλήματα ανοχής στην αιμοκάθαρση μέχρις όπου μ 
σταθεροποιηθούν. j i
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Η παρουσία του βοηθητικού προσωπικού σε όλη τη διάρκεια 
λειτουργίας της Μονάδας Θεωρείται αναγκαία.
Μ. ΜΟΝΑΔΕΣ ΣΥΝΕΧ£)Υ2 ΦΟΡΠΤΗΣ ΠΕΡίΤΟΝΑ Ι-  

ΚΜΣ ΚΑΘΑΡΣΗΣ (ΣΦΠΚ).
1. Αειτουργούν μόνο σε Νοσοκομεία με ευθύνη του εξιδει- 

κευμένου στη μέθοδο αυτή νεφρολόγου.
2. Η ίδρυση και λειτουργία της μονάδας ΣΦΠΚ γίνεται 

με απόφαση του Υπουργού 1 γειας. Πρόνοιας και Κοινοινικών 
Ασφαλίσεων αετά από πρόταση της ΥΣΕ και γνώμη του
ΓΙΕΣΓ και ΚΕΣΤ.

3. Ο χώρος λειτουργίας της Μονάδας ΣΦΠΚ πρέπει να 
είναι κατάλληλα διαρρυθμισμένες για να εξυπηρετεί τις νοση­
λευτικές και εκπαιδευτικές ανάγκες των ασθενών. Ο χοίρος 
αυτός είναι σωστό να βρίσκεται κοντά στη ΜΤΝ αν υπάρχει 
τέτοια δυνατότητα.

4. Οι μονάδες ΣΦΠΚ διακρίνονται σε εκπαιδιευτικές και 
σε μονάδες παρακολούθησης των ασθενών. Ο καθορισμός των 
Μονάδων αυτών γίνεται με απόφαση του Γπουογού Υγείας, 
Πρόνοιας και Κοινωνικών Ασφαλίσεων μετά από πρόταση 
ίου ΚΕΣΓ.

5. Κάθε μ,ονάδα ΣΦΠΚ υποχρεούται να τηρεί αρχείο 
ασθενών και με ευθύνη του υπευθύνου νεφρολόγου θα συμπλη- 
ρώνει το μηχανογραφικό δελτίο ένταξης καί μεταβολών 
και θα ενημερώνει την Ι ΣΕ εντός τιον καθορισμένων προθεσ- 
μιών. Κάθε παράλειψη ενημέρωσης της ΥΣΕ θα έχει σαν 
συνέπεια την επιβολή κυρώσεων.
ΧΩΡΟΙ ΜΟΝΑΔΩΝ ΣΦΠΚ

1.3 μονόκλινα δωμάτια (ή 2 δίκλινα συν 1 απομόνωση για 
περιτονίτιδα) με νιπτήρα.

2. 1 δωμάτιο για την εξέταση των εξωτερικών ασθενών 
και την αλλαγή του πλαστικού συνδετικού σωλήνα 20μ2.

ο. Αποθήκη αναλωσίμου υλικού (15μ2) αποστειρωμένων 
ειδών.

4. Αποθήκη διαλυμάτων (15μ2).
5. Αουτρό για εκπαίδευση ασθενών και \ \Ε  για άνδρες - 

γυναίκες.
6. Γραφείο γιατρών (Ι5μ2).
7. Γραφείο αδελφών (15μ2).

ΝΟΣΗΛΕΥΤΙΚΟ ΠΡΟΣΩΠΙΚΟ ΜΟΝΑΔΩΝ ΣΦΠΚ
Το νοσηλευτικό προσωπικό θα είναι σχολής 3ετούς φοίτησης 
Η προϊσταμένη - υπεύθυνη της μονάδας εκτός από τα διοι­

κητικά της καθήκοντα Οα εκτελεί και χρέη εκπαιδεύτριας.
6. Αδελφές νοσοκόμες γιατί απαιτείται και διανυκτέρευση 

επειδή αρκετοί ασθενείς λόγω προβλήματος αναγκάζονται να 
τηλεφωνούν για οδηγίες και τις νυκτερινές ώρες.
ΙΑΤΡΙΚΟ ΠΡΟΣΩΠΙΚΟ ΜΟΝΑΔΩΝ ΣΦΠΚ

1. Ένας (1) νεφρολόγος υπεύθυνος της μονάδας.
2. Ένα; (I ) - δύο (2) ειδικευμένοι στη νεφρολογία.

ΣΥΝΕΡΓΑΤΕΣ ΓΙΑΤΡΟΙ ΜΟΝΑΔΩΝ ΣΦΠΚ
1. Ένας χειρουργός έμπειρος στην τεχνική τοποθέτηση 

του μόνιμου περιτοναϊκού καθετήρα.
2. Ένας μικροβιολόγος έμπειρος στην εκτέλεση ειδικών 

καλλιεργειών.
ΠΑΡΑΤΗΡΗΣΕΙΣ

Στη μονάδα ΣΦΙΙΚ πρέπει απαραίτητα να υπάρχει εξω­
τερική τηλεφωνική γραμμή για να μπορούν οι ασθενείς να 
έχουν άμεση επικοινωνία με τον υπεύθυνο γιατρό και τις 
αδελφές καθ’ όλη τη διάρκεια του 24ώρου.

II ρέπει να υπάρχει κοινωνική λειτουργός.
Πρέπει να υπάρχει διαιτολόγος.
Π κο ινω νική  λειτο υ ρ γό ς κ α ι η δ ια ιτο λό γο ; υπ άγονται στις  

α ν τ ισ τ ο ιχ ε ί υπ ηρεσίες τον \'οσ·υ.?·.'.· Γ ' ' ' — ίέ  —
μ ε τη  Μονάδα. Σ Φ Π Κ .

Κυβερνήσει·);.
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Λ:·.ό. Φ. -23/Í5Ü <

Αύξηση των συντάξεων των συνταξιούχων του Ταμείου
νταξης και Επικουρικής Ασφάλισης Προσωπικού Γ
γικών Συνεταιρικών Οργανώσεων.

Ο ΊΤΙΟΥΡΓΟΣ ΥΓΕΙΑΣ. ΠΡΟΝΟΙΑΣ 
ΚΑΙ ΚΟΙΝΩΝΙΚΩΝ ΑΣΦΑΛΙΣΕΩΝ

Έχοντας υπόψη :
1. Τις διατάξεις της παο. 4 του άοθοου 1 του Ν.Δ. 4 

1966 (ΦΕΚ 192 Λ’.).
2. Τις διατάξεις των άρθρων 17 (παρ. I περ. ε') 

(παρ. I ), 23 (παρ. 4) περ α 'κα ι παρ. 7) του Καταστατ 
του Ταμείου Σύνταξης και Επικουρικής Ασφάλισης Γ 
σωπικού Γεωργικών Συνεταιρικών Οργανώσεων.

3. Τις διατάσεις του άοθοου 9 του Π.Δ. 574/1982 (¿1 
J00.V). το Π.Δ. 303/1984 (ΦΕΚ 110Α') και τις διατά 
των άρθρων 23 και 27 του Ν. 1558/1985 (ΦΕΚ 137 Α'

4. Την αρ. 200/20.2.87 απόφαση του Πρωθυπουργού 
του Υπουργού Υγείας. Πρόνοιας και Κοιν. Ασφαλίσ 
«Ανάθεση αρμοδιοτήτων στους Υφυπουργούς Υγείας, ΓΙ 
νοιας και Κοιν. Ασφαλίσεων (ΦΕΚ' 91 Β').

5. Την ΑΠ. 60/23/9.1.87 Απόφαση του Υπουργού 
θνικής Οικονομίας.

6. Την ΛΠ. 9019/295/25.1.82 απόφαση του Υπουρ 
Οικονομικοόν που κυρώθηκε με το άρθρο 55 του Ν. 12 
1982, όπως τροποποιήθηκε με την ΑΠ. 8418/231/25.1 
όμοια, που κυρώθηκε με το" άρθρο 25 του Ν. 1505/11 
και το άρθρο 2 του Ν. 1584/1986.

7. Τη γνό>μη του Δ.Σ. του Ταμείου Σύνταξης και Ε 
κουρικής Ασφάλισης Προσωπικού Γεωργικών Συνετ 
ρικών Ο ργανό)σεο)ν, που διατυπώθηκε κατά την 3838/21 
1987 συνεδρίασή του, αποφασίζουμε :

1. Οι συντάξεις των συνταξιούχων του Ταμείου Συν 
ξης και Επικουρικής Ασφάλισης Προσωπικού Γεώργικ 
"Συνεταιρικό)') Οργανώσεων (κύριας και Επικουρικής Ασα 
/.ίσης), αυξάνονται από 1.1.87, κατά ποσοστό 4,1%'. Η /  
ξηση αυτή, χορηγείται με τους όρους και τις —ροϋποθέσ 
της ΑΠ. 8210/18-3/28.1.87 απόφασης των Υπουργών 
θνικής Οικονομίας, Οικονομικόν και Εργασίας.

2. Την αύξηση αυτή,-θα πάρουν όσοι έγιναν συνταξώύ; 
μέχρι 31.12.86, καθώς και εκείνοι που η έναρξη συνταξ' 
δήτησής τους εμπίπτει στο μέχρι 31.12.86 χρονικό δι
στημα.

1 ·όϊ. Την παραπάνω αύξηση.· δεν θα πάρουν οι συ νταριού) 
του Ταμείου , που διέπονται από τις; διατάξεις της νομού 
σίας του ΙΚΑ και ακολ.ουθούν αυτές, ως προς τις αυξήσ] 
των συντάξεό)ν τους. * |

Το ποσό της σύνταξης που διαμορφώνεται μετά την ή 
ξηση αυτή, δεν μπορεί να είναι μεγαλύτερο από'το χνώτα! 
όριο σύνταξης, όπως αυτό καθορίζεται από. τις διατάξ: 
της παρ. 1 του άρθρου 21 σε συνδυασμό με τις διατάξεις τ 
περ. Ε’ της παρ. 1 του άρθρου 17 του Καταστατικού - 
Ταμείου, και που θα είναι για μεν την κύρια σύνταξη 99.0 
δρχ.. για δε την επικουρική 39.950 δρχ. κατά το χρόνο 
ναρξης της αύξησης αυτή; (1.1.87), ω; επίσης, δεν θα : 
περνά την α.νόιτχτη σύνταξη, όπως αυτή ορίζεται από 
διατάξεις του άρθρου 23 του Καταστατικού του Ταμεί’ 
κατά περίπτωση συνταξίμων ετό>ν.

.'·. I! Επικουρική σύνταςη. δεν πρεπει να ςεπερνα 
. της κυρίας σύνταξης. ¡

·-) , .' αυτί-. -·α δηίΛοσιευτεί στην Εφημεοιδα 1

\θήνα. 25 Φεβρουχείου Ι9Κ7
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ΕΦΗΜΕΡΙΣ ΤΗΣ ΚΥΒΕΡΝΗΣΕΩΣ
ΤΗΣ ΕΛΛΗΝΙΚΗΣ ΔΗΜΟΚΡΑΤΙΑΣ

Τ Ε Υ Χ Ο Σ  Δ Ε Υ Τ Ε Ρ Ο  Αρ. Φύλλου 160
3 0  Ια νο υά ρ ιου  2 0 0 4

ΠΕΡΙΕΧΟΜΕΝΑ, 1

Α Π Ο Φ Α ΣΕ ΙΣ
Αναμόρφωση του Οργανισμού του Γενικού Νοσοκο­

μείου Καλαμάτας.........................................................  1
Τροποποίηση / συμπλήρωση του Οργανισμού του Γε­

νικού Νοσοκομείου Βόλου «ΑΧΙΛΛΟΠΟΥΛΕΙΟ» κα­
θώς και σύσταση θέσεων κλάδου γιατρών ΕΣΥ..... 2

Διαφήμιση στα επιβατηγό δημοσίας χρήσης αυτοκί­
νητα .................................................................................. 3

Τροποποίηση του Οργανισμού Εσωτερικής Υπηρε­
σίας του Δ. Βόλου Ν. Μ αγνησίας..............................  4

Χορήγηση Αδειας μεταλλευτικών ερευνών στον Μπό-
βολό Ευάγγελο του Ελευθερίου...............................  5

Χορήγηση άδειας άσκησης Επαγγέλματος Κοιν. Λει­
τουργού........................................................................... 6

Δ ΙΟ Ρ Θ Ω Σ Ε ΙΣ  ΣΦ Α ΛΜ ΑΤΩ Ν
Διόρθωση σφάλματος στην 171266/2.12.2003 απόφα­

ση του Υπουργού Δικαιοσύνης..................................  7
Διορθώσεις σφαλμάτων στις 45619/12539/31.7.2003, 

45620/12540/31.7.2003 και 61803/17382/ 16.10.2003 
αποφάσεις του Υπ. Μεταφορών και Επικοινωνιών. 8

Διόρθωση σφάλματος στην 879/Φ39 Απόφαση του 
Νομάρχη Δω δ/σου........................................................ 9

ΑΠΟΦΑΣΕΙΣ
Αριθ. Υ4α/ΓΠ 68626/03 : “ (1)

Αναμόρφωση του Οργανισμού του Γ ενικού 
Νοσοκομείου Καλαμάτας.

ΟΙ ΥΦΥΠΟΥΡΓΟΙ
ΟΙΚΟΝΟΜΙΑΣ ΚΑΙ ΟΙΚΟΝΟΜΙΚΩΝ - ΕΣΩΤΕΡΙΚΩΝ, 

ΔΗΜΟΣΙΑΣ ΔΙΟΙΚΗΣΗΣ ΚΑΙ ΑΠΟΚΕΝΤΡΩΣΗΣ - 
ΥΓΕΙΑΣ ΚΑΙ ΠΡΟΝΟΙΑΣ

Έχοντας υπόψη:
- Τις. διατάΕεις του Π. Δ/τος 95 (ΦΕΚ 76/Α/10.3.2000) 

«Οργανισμός του Υπουργείου Υγείας και Πρόνοιας» 
όπω ς τροποποιήθηκα και συμπληρώθηκε με το Π.Δ/γμα 
299 (ΦΕΚ 240/Α/2000).

- Τις διατάξεις του Π .Δ/τος 87/86 (ΦΕΚ 32/Α/86)’.
-Τ ιςδιατάξειςτω νάρθρω ν5(παρ. 3) και6(παρ. 1 και 2)

του Ν. 2889/01 (ΦΕΚ37/Α/01).
- Τις διατάξεις της παρ. 2 του άρθρου 1 του Ν. 2469/97, 

ΦΕΚ 38/Α/97 και το γεγονός ότι από τις διατάξεις της πα­
ρούσας απόφασης θα προκληθεί ετήσια δαπάνη σε βά­
ρος του κρατικού προϋπολογισμούς4-210 ΚΑΕ 0226) 
ύψους περίπου 3.394.000 ΕΥΡΩ.

- Την 1065956/863/Α0006/15.7.2003 (ΦΕΚ 985/Β) από­
φαση ανάθεσης αρμοδιοτήτων στους Υφυπουργούς 
Οικονομίας και Οικονομικών.

- Το 81 Π.Δ/γμα (ΦΕΚ 57/Α/02) «Συγχώνευση των 
Υπουργείων Εθνικής Οικονομίας και Οικονομικών στο 
Υπουργείο Οικονομίας και Οικονομικών».

- Την 3418, (ΦΕΚ 861/Β/02) απόφαση ανάθεσης αρμο­
διοτήτων στους Υφυπουργούς Υγείας και Πρόνοιας.

- Την ΔΙΔΚ/Φ. 1/2/13773 (ΦΕΚ 985/Β) Απόφαση ανάθε­
σης αρμοδιοτήτων στους Υφυπουργούς Εσωτερικών Δη­
μόσιας Διοίκησης και Αποκέντρωσης, όπως τροποποιή­
θηκε με την όμοια της αρ. ΔΙΔΚ/Φ 1 /2 /14145/03 (ΦΕΚ 
1000/Β/03)

- Την Υ4α/οικ 4309 ΦΕΚ 321 /Β/96 ΚΥΑ με θέμα Μεταφο­
ρά της αποκεντρωμένης Νοσηλευτικής Μονάδας Πύλου 
του Νομ. Γεν. Νοσοκομείου Αθηνών ΚΟΡΓΙΑΛΕΝΕΙΟ- 
ΜΠΕΝΑΚΕΙΟ ΕΕΣ, στο ΓΕΝ. ΝΟΣ. ΚΑΛΑΜΑΤΑΣ

- Τις 5/17.3.2003, 8/18.4.03 και 14/23.6.03 Αποφάσεις 
Δ/Στου Πε.Σ.Υ.Π. Πελοποννήσου, αποφασίζουμε:

Η Α3β/14161/86 ΦΕΚ 634 Β/86 Υπουργική Απόφαση 
(ΑΝΑΜΟΡΦΩΣΗ ΤΟΥ ΟΡΓΑΝΙΣΜΟΥ ΤΟΥ ΓΕΝΙΚΟΥ 
ΝΟΣΟΚΟΜΕΙΟΥ ΚΑΛΑΜΑΤΑΣ), όπω ς τροποποιήθηκε και 
συμπληρώθηκε με τις αριθμ«ίΑ3β/4215 ΦΕΚ 411/Β/90 και 
Α3β/3504 ΦΕΚ 327/Β/92 Υπουργικές Αποφάσεις, αναμορ­
φώνεται όπω ς παρακάτω: ■'

“ ·. Άρθρο 1
Επωνυμία -Έδρα -Σφραγίδα- Νομική μορφή

- Το νοσοκομείο αυτό, που ιδρύθηκε με το Β.Διάταγμα 4 
ΦΕΚ 69Α /1956, το οποίο τροποποιήθηκε και συμπληρώ­
θηκε με το Π.Δ. 128 (ΦΕΚ31Α/1979 και που υπάγεται στις 
διατάξεις του ΝΔ 2592/53 (ΦΕΚ 254/Α/53), από τη δημοσί­
ευση του Ν. 2889/2001 (ΦΕΚ 37/Α/01), όπως τροποποιή­
θηκε και ισχύει μέχρι σήμερα, μετατρέπεται σε αποκε­
ντρωμένη και ανεξάρτητη υπηρεσιακή μονάδα του 
Πε.ΣΎ.Π Πελοποννήσου με διοικητική και οικονομική αυ­
τοτέλεια, υποκείμενο στην εποπτεία του Υπουργού Υγείας



και Ποόνοιας, που αωορά στον τροπο λειτουργίας του και 
στον ελενχο του τρόπου διοίκησης και οικονομικής του 
διαχείρισης, ορίζεται δε ω ς Γενικό Νοσοκομείο του 
Πε.Σ.Υ.Π Πελοπόννησου και φερειτην επωνυμία: «Γενικό 
Νοσοκομείο Καλαμάτας».

- Η ανάπτυξη και λειτουργία του νοσοκομείου, στα πλαί­
σια του οργανισμού αυτού, γίνεται σταδιακά με αποφά­
σεις του Συμβουλίου Διοίκησης και σύμφωνα με τις κάθε 
φορά αποφάσεις του Υπουργείου Υγείας και Πρόνοιας 
και του Πε.Σ.ΥΤΊ. Πελοπόννησου.

- Έ δρα του Νοσοκομείου είναι ο Δήμος της Καλαμάτας 
του Νομού Μεσσηνίας.

- Το νοσοκομείο έχει σφραγίδα στρογγυλή, στην οποία 
αναγράφονται σε επάλληλους κύκλους «ΕΛΛΗΝΙΚΗ ΔΗ­
ΜΟΚΡΑΤΙΑ- ΠΕΡΙΦΕΡΕΙΑΚΟ ΣΥΣΤΗΜΑ ΥΓΕΙΑΣ ΠΡΟΝΟΙ­
ΑΣ ΠΕΛΟΠΟΝΝΗΣΟΥ - ΓΕΝΙΚΟ ΝΟΣΟΚΟΜΕΙΟ ΚΑΛΑ­
ΜΑΤΑΣ» και στη μέση φέρει το εθνόσημο.

Άρθρο 2 
ΣΚΟΠΟΣ

Σκοπός του νοσοκομείου είναι:
- Η παροχή πρωτοβάθμιας και δευτεροβάθμιας φροντί­

δα ς υγείας, στον πληθυσμό της Περιφέρειας Πελοποννή- 
σου. Η φροντίδα υγείας παρέχεται ισότιμα σε κάθε άτομο 
ανεξάρτητα από την οικονομική, κοινωνική και επαγγελ­
ματική του κατάσταση, σύμφωνα με τους κανόνες του 
Εθνικού Συστήματος Υγείας και της Κοινωνικής Ασφάλι­
σης.

- Η ειδίκευση, η συνεχής εκπαίδευση και η επιμόρφωση 
ιατρών, νοσηλευτών και άλλων επαγγελμάτων υγείας, με 
την ανάπτυξη και εφαρμογή ανάλογων εκπαιδευτικών 
προγραμμάτων.

- Η ανάπτυξη και προαγωγή τη ς έρευνας στοντομέατης 
υγείας. Στην κατεύθυνση αυτή εφαρμόζει και αναπτύσσει 
ερευνητικά προγράμματα και συνεργάζεται με άλλους 
συναφείς φορείς, καθώς και διεθνείς οργανισμούς, επι­
στημονικά και ερευνητικά κέντρα.

- Η συνεργασία με τα  νοσηλευτικά ιδρύματα και άλλες 
μονάδες υγείας τη ς  υγειονομικής περιφέρειας για την 
ανάπτυξη και αναβάθμιση συνολικά της παροχής φροντί­
δ α ς  υγείας και ειδικότερα σε ότι αφορά την εφαρμογή εκ­
παιδευτικών προγραμμάτω ν, καθώς και ειδικών προ­
γραμμάτων μελέτης και αξιολόγησης θεμάτων, που αφο­
ρούν το χώρο της υγείας, στο Πε.ΣΎ.Π. Πελοποννήσου, 
σύμφωνα με τις διατάξεις του άρθρου 5 παρ. 2β του Ν. 
2889/01 «Βελτίωση και Εκσυγχρονισμός του Εθνικού Συ­
στήματος Υγείας και άλλες διατάξεις», με τις οποίες ορί­
ζεται ο τρόπος νοσηλευτικής, επιστημονικής, εκπαιδευτι­
κής και λειτουργικής διασύνδεσης. ·

- Εφαρμογή νέων μεθόδων και μορφών περίθαλψης, με
στόχο την αποτελεσματική προώθηση της υγείας των πο­
λιτών. ;'~

- Η ανάπτυξη διαδικασιών που διευκολύνουντους στρα­
τηγικούς στόχους που τίθενται από το Υπουργείο Υγείας 
και Πρόνοιας, το Πε.Σ.Υ.Π Πελοποννήσου και το Συμβού­
λιο Διοίκησης του Νοσοκομείου.

Άρθρο 3
ΟΡΓΑΝΑ ΔΙΟΙΚΗΣΗΣ.

Τα όργανα διοίκησης του νοσοκομείου είναι: 
-ΟΔιοικηηής„
- Το Συμβούλιο Διοίκησης, που λειτουργεί με βάση τις

διατάξεις του Ν. 2889/2001 _

Άρθρο 4
ΔΥΝΑΜΙΚΟΤΗΤΑ ΚΛΙΝΩΝ

Η συνολική δύναμη του νοσοκομείου ανέρχεται σε 
κόσιες τριάντα τρείς (333) κλίνες.

'ΑρθοοΈ
,· ΔΙΑΚΡΙΣΗ ΥΠΗΡΕΣΙΩΝ

- Το Νοσοκομείο απαρτίζεται από τις ακόλουθες 
ρ εσ ίες , Αυτοτελή Τμήματα και Αυτοτελή Γραφεία:

Α. ΥΠΗΡΕΣΙΕΣ 
Α.1. Ιατρική,
Α.2. Νοσηλευτική,
Α.3. Διοικητική-Οικονομική,
Α.4. Τεχνική - Ξενοδοχειακή
Β. ΑΥΤΟΤΕΛΕΣ ΤΜΗΜΑ
Β. 1. Τμήμα Οργάνωσης και Πληροφορικής
Γ. ΕΙΔΙΚΟ ΓΡΑΦΕΙΟ
Γ. 1. Υποδοχής ασθενών.
Κάθε Υπηρεσία, Αυτοτελές Τμήμα και Ειδικό Γ 

φείο, έχει τη δική του ιεραρχική διάρθρωση και 
γκρότηση. Οι Υπηρεσίες, το Αυτοτελές Τμήμα και το 
δικό Γραφείο υπάγονται απευθείας στο Διοικητή ι 
Νοσοκομείου.

ΔΙΑΡΘΡΩΣΗ ΙΑΤΡΙΚΗΣ ΥΠΗΡΕΣΙΑΣ
Η Ιατρική Υΐ?τρεαία_οι*5Τ2λ 8ί Δίεϋβυνβη και διαρθρ 

νεται σε τομείς, διατομεακό τμήμα-διατομεακή μονάί 
λοιπά τμήματα και αυτοτελές τμήμα, ως εξής:

Α'ΤΟΜΕΙΣ
1. Παθολογικόςτομέαςμεδυναμικότητα 171 κλινών.
2. Χειρουργικός τομέας με δυναμικότητα 130 κλινών
3. Τομέας Ψυχικής Υγείας με δυναμικότητα 20 κλινώ'
4. Εργαστηριακός τομέας
Κάθε τομέας διαρθρώνεται σε τμήματα και Μονάδες ί 

εξής:
ΠΑΘΟΛΟΓΙΚΟΣ ΤΟΜΕΑΣ 
ΤΜΗΜΑΤΑ
• Δύο (2) Παθολογικά
•  Έ να (1) Καρδιολογικό
•  Έ να (1) Παιδιατρικό-Νεογνικό
• Έ να (1) Νεφρολογικό 
β: ΜΟΝΑΔΕΣ
• Εμφραγμάτων
•  Μία (1) Νοσηλείας Μεσογειακής Αναιμίας
•  Μία (1) Τεχνητού Νεφρού
•  Μια (Τ) Συνεχούς περποναϊκής κάθαρσης 
ΧΕΙΡΟΥΡΓΙΚΟΣ ΤΟΜΕΑΣ
ΤΜΗΜΑΤΑ .{
•  Δύο (2) Χειρουργικά
• Ένα (1) Ορθοπεδικό
• Ένα (1) Μαιευτικό - Γυναικολογικό
•  Ένα (1) Ουρολογικό
• Ένα (1) Ωτορινολαρυγγολογικό
•  Ένα (1) Οφθαλμολογικό
• Ένα (1) Αναισθησιολογικό
• Ένα (1) Οδοντιατρικό 
ΜΟΝΑΔΕΣ
• Μια (1) Ανάνηψης.
ΤΟΜΕΑΣ ΨΥΧΙΚΗΣ ΥΓΕΙΑΣ 
ΤΜΗΜΑ
• Ένα (1) Ψυχιατρικό *
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f ΕΡΓΑΣΤΗΡΙΑΚΟΣ ΤΟΜΕΑΣ 
ΜΗ MATA '

• Μικροβιολογικό
•  Αιματολογικό
• Βιοχημικό
° Αιμοδοσίας
• Ακτινοδιαγνωστικό
• Παθολογικής ανατομικής
• Κ υπαρολογικό»
• Φαρμακευτικό
Στους τομείς λειτουργούν τακτικά εξωτερικά Ιατρεία 

αντίστοιχων ειδικοτήτων με τις ειδικότητες των γιατρών 
που υπηρετούν στο Νοσοκομείο.

Β\ ΔΙΑΤΟΜΕΑΚΟ ΤΜΗΜΑ -ΔΙΑΤΟΜΕΑΚΗ ΜΟΝΑΔΑ
• Έ να (1) τμήμα Βραχείας Νοσηλείας για όλους τους 

τομείς με έξι (6) κλίνες.
•  Μία (1) μονάδα Εντατικής θεραπείας, με έξι (6) κλίνες. 
Γ. ΛΟΙΠΑ-ΤΜΗΜΑΤΑ
• Έ να (1) τμήμα Παραϊατρικού προσωπικού.
•  Έ να (1) τμήμα Κοινωνικής Εργασίας.
•  Έ να (1) τμήμα Διαιτολογίας - Διατροφής.
Δ’ .ΑΥΤΟΤΕΛΕΣ ΤΜΗΜΑ
• Ένα (1) τμήμα Επειγόντων Περιστατικών
Η δύναμη κάθε τμήματος καθορίζεται με απόφαση του 

Συμβουλίου Διοίκησης του Νοσοκομείου.
Οι κενές κλίνες των τμημάτων και μονάδων του αυτού 

τομέα  χρησιμοποιούνται για την εξυπηρέτηση ασθενών 
και άλλων τμημάτων και μονάδων του αυτού τομέα και σε 
εξαιρετικές περιπτώσεις τμημάτων και μονάδων άλλου 
τομέα, μετά από εισηγήσεις του Διευθυντή Ιατρικής Υπη­
ρεσ ίας και την τελική απόφαση του Διοικητή.

Σε κάθε μονάδα και τμήμα του ΕΣΥ, λειτουργεί τακτικό 
εξωτερικό ιατρείο.

Ο αριθμός τω ν εξωτερικών ιατρείων για κάθε ειδικότη­
τα  καθορίζεται με αποφάσειςτου Διοικητή ύστερα από ει­
σήγηση του Διευθυντή Ιατρικής Υπηρεσίας.

ΑμβροΤ
ΔΙΑΡΘΡΩΣΗ ΝΟΣΗΛΕΥΤΙΚΗΓΥΠΗΡΕΣΙΑΣ

1. Η Νοσηλευτική Υπηρεσία αποτελεί Διεύθυνση και 
διαρθρώνεται σε τέσσερις τομείς οι οποίοι λειτουργούν 
?ε επίπεδο υποδιευθύνσεων.

Κάθε Νοσηλευτικός Τομέας διαρθρώνεται σε νοσηλευ- 
ικά τμήματα που ακολουθούν τη διάρθρωση της Ιατρι- 
ή ς  Υπηρεσίας, σύμφωνα με τις διατάξεις του άρθρου 8 
ου Ν. 2889/2001.
Α'^Νοσηλευτικός Τομέας, διαρθρώνεται σε έξι τμήματα 

αι καλύπτει τα  τμήματα και τις μονάδες του Παθολονι- 
5V Τομέα της Ιατρικής Υπηρεσίας.
Θ'. Νοσηλευτικός Τομέας διαρθρώνεται σε εννέα τμή- 
ττα  που καλύπτουν τα τμήματα και τις  μονάδες του Χει- 
ουργικού Τομέα της Ιατρικής Υπηρεσίας, τα χειρουρ- 
:ία και τη διατομεακή ΜΕΘ. -/
p .  Νοσηλευτικός τομέας διαρθρώνεται σε ένα τμήμα 
ιυ καλύπτει το τμήμα του τομέα Ψυχικής Υγείας. . 
όΤΝοσηλευτικός Τομέας, διαρθρώ νεται σε τέσσερα  
ηματα που καλύπτουν τον Εργαστηριακό Τομέα, το 
ατομεακό Τμήμα βραχείας νοσηλείας, το αυτοτελές 
¡ήμα επειγόντων περιστατικών και τα  Τακτικά Εξωτερι- 

Ιατρεία.
Στο Νοσοκομείο συνιστάται Νοσηλευτική Επιτροπή 

|τά τα  οριζόμενα στις διατάξεις του άρθρου 115 του Ν. 
71/92 που αποτελείται από:

Α. Τον Διευθυντή/τριατης Νοσηλευπκής Υπηρεσίας ως 
Πρόεδρο.

Β. Ένα (1) προϊστάμενο τμήματος από κάθε νοσηλευτι­
κό τομέα.

Γ. Ένα (1) νοσηλευτή τμήματος από κάθε νοσηλευτικό 
τομέα.

Ά ρ θρ ο  8
ΔΙΑΡΘΡΩΣΗ ΔΙΟΙΚΗΤΙΚΗΣ 
ΟΙΚΟΝΟΜΙΚΗΣ ΥΠΗΡΕΣΙΑΣ.

Η Διοικητική - Οικονομική Υπηρ£βτκχσηστελεί Διεύθυν­
ση και διαρθρώνεται σε μία (1) Υποδιεύθυνση ως εξής:
• Υποδιεύθυνση Διοικητικού πού διαρθρώνεται σε Τμή­

ματα και Αυτοτελή Γ ραφεία όπως παρακάτω:
1.Α. ΤΜΗΜΑΤΑ
1.Α.1. Διαχείρισης Ανθρώπινου Δυναμικού (Προσωπι­

κού)
1 .Α.2 Οικονομικού 
1 .Α.3. Γραμματείας.
1 .Α.4. Κίνησης Ασθενών - Αρχείο 
1 .Α.5. Γ ραμματείας Εξωτερικών Ιατρείων και ΤΕΠ.
1.Α.6. Προμηθειών 
1.Β. ΑΥΤΟΤΕΛΗ ΓΡΑΦΕΙΑ 
1.Β.1 Επιστασίας 
1 .Β.2. Ιμσπσμού

'Αρθρο 9
ΔΙΑΡΘΡΩΣΗ ΤΕΧΝΙΚΗΣ- 

ΞΕΝΟΔΟΧΕΙΑΚΗΝ ΥΠΗΡΕΣΙΑΣ.
Μ Τεχνική - Ξενοδοχειακή Υπηρεσία αποτελεί Διεύθυν­

ση και διαρθρώνεται στα παρακάτω τμήματα:
• Τμήμα Τεχνικού
• Τμήμα Βιοϊατρικής Τεχνολογίας

—— Άρθρο Τθ" —— 
ΑΡΜΟΔΙΟΤΗΤΕΣ ΙΑΤΡΙΚΗΣ ΥΠΗΡΕΣΙΑΣ

Οι αρμοδιότητες της Ιατρικής Υπηρεσίας είναι:
• Η προώθηση Και προαγωγή της Υγείας
• Η εκπαίδευα^ του προσωπικού που στελεχώνει την 

υπηρεσία.
• Η παροχή των υηηρεσιών υγείας
• Ο άραγραμματισμός και ο έλεγχος των παρεχομένων 

υπηρεσιών
• Η κατάρτιση πρωτοκόλλων για την παροχή και ανά­

πτυξη των παρεχόμενων ιατρικών υπηρεσιών από τη Δι­
εύθυνση, τους τομείς και τα  τμήματα.

• Η οργάνωση και προώθηση της έρευνας.
• Η συμμετοχή στην κατά«ηβη και εφαρμογή των επι­

χειρησιακών και οικονομικών προγραμμάτων του Νοσο­
κομείου. ■■
. ·  Η συνεργασία με τις άλλες υπηρεσίες του Νοσοκο­
μείου για τη συνεχή βελτίωση των παρεχόμενων υπηρε­
σιών, υγείας. \

• Η εποπτεία της εφημερίας και της αποτελεσματικής
λειτουργίας των νοσοκομειακών κλινών καφώς και η επι­
στημονική εποπτεία της λεπουργίας των Εξωτερικών Ια­
τρείων, του Τμήματος Επειγόντων Περιστατικών και των 
Χειρουργείων. . '  —

Λ

Ο προγραμματισμός προμηθειών, ή φύλαξη, ηταξιν©- 
μηση, η παρασκευή Ιδιοσκευασμάτων, ~ό~έλεγχος, η χ ο ­
ρήγηση, η διανομή, η διακίνηση και διαχείριση του φαρ- 

~]Τάκευτίκόύ καιΧόιπου υλικού αρμοδιότητας χουΈ.Ο.Φ



_ .  0 ΕΚΝΗΣΕΩΣ (ΤΕΥΧΟΣ ΔΕΥΤΕΡΟ)

Ακόμη, είναι η ευθύνη του επιστημονικού ελέγχου του συ­
νταγολογίου , η εκτελεση οποιοσδήποτε συνταγής που θα 
ζητήσει το ιατρικό τμήμα, καθώς και ο έλεγχος των προς 
εκτέλεση συνταγών. Οι αρμοδιότητες του νοσοκομεια­
κού φαρμακείου καθορίζονται στο άρθρο 4 του Π.Δ. 
108/93, όπως αυτό ισχύει κάθε φορά.

Οι αρμοδιότητες του Τμήματος Παραϊατρικού Προσω­
πικού είναι:

Οι δραστηριότητες των τεχνολόγων ιατρικών εργαστη­
ρίων, των τεχνολόγων χειριστών εμφανιστούν, των βργο- 
θεραπευτών, των φυσιοθεραπευτών και άλλων σ υνα φ ώ ν  
κλάδων, όπως αυτές οι δραστηριότητες εξειδικεύονται 
στις κείμενες διατάξεις και στον εσωτερικό κανονισμό λει­
τουργίας του νοσοκομείου.

Οι αρμοδιότητες του Τμήματος Κ©ινωνικ% Εργασίας 
είναι:

Η ευθύνη και η συμπαράσταση στους νοσηλευόμενους 
στο Νοσοκομείο σε κάθε κοινωνικό πρόβλημα. Η αναζήτη­
ση και διερεύνηση των αιτίων που προκάλούν τα  προβλή­
ματα αυτά κατά περίπτωση και γενικά η φροντίδά και η ψυ­
χολογική υποστήριξη για την αντιμετώπιση τω ν κοινωνι­
κών αυτών προβλημάτων των ασθενών στο πλαίσιο της 
γενικότερης κοινωνικής πολιτικής τουΥπουργείου Υγείας.

Οι αρμοδιότητες του τμήματος ΔίΟπολογίας - Διατρο­
φής είναι:

Η φροντίδα για τη σύνταξη και τον έλεγχο των καθημε­
ρινών διατροφικών αναγκών τω ν εσωτερικών ασθενών 
καθώς για την πληροφόρηση τω ν ασθενών των εξωτερι­
κών ιατρείων που έχουν ανάγκη από διαιτητική αγωγή.

Στη μονάδα αυτή εντάσσονται£Τΐίσης οι επιστημονικές, 
οργανωτικές, εκπαιδευτικές και διοικητικές δραστηριό­
τητες όλων όσων απασχολούνται με τα τρόφιμα από την 
προμήθεια μέχρι την κατανάλωσή τους.

Άρθρο 11
ΑΡΜΟΔΙΟΤΗΤΕΣ ΤΗΣ ΝΟΣΗΛΕΥΤΙΚΗΣ ΥΠΗΡΕΣΙΑΣ

Οι αρμοδιότητες της Νοσηλευτικής Υπηρεσίας είναι:
• Η παροχή Νοσηλευτικής φροντίδας στους ασθενείς, 

σύμφωνα με τους κανόνες και τα  διδάγματα τη ς Νοση­
λευτικής Επιστήμης και τον Κώδικα Νοσηλευτικής Δεο­
ντολογίας.

• Η προώθηση και προαγωγή της νοσηλευτικής επι­
στήμη, της συνεχιζόμενης εκπαίδευσης, επιμόρφωσης 
και της έρευνας στον τομέα: αυτό.

• Η τήρηση των αρχών λειτουργίας του Νοσοκομείου 
όπω ς αυτές καθορίζονται arfó διατάξεις Νόμων, Π.Δ/των, 
τον εσωτερικό κανονισμό λειτουργίας του νοσοκομείου 
και τις αποφάσεις του Συμβουλίου Διοίκησης και του Δι- 
οικητού αυτού.

•  Η συνεργασία με τις άλλες υπηρεσίες του Νοσοκο­
μείου.

Άρθρο 12
ΑΡΜΟΔΙΟΤΗΤΕΣ ΔΙΟΙΚΗΤΙΚΗΣ- 

ΟΙΚΟΝΟΜΙΚΈΣ ΥΠΗΡΕΣΙΑΣ

Οι αρμοδιότητες της Διοικητικής - Οικονομικής Υπηρε- 
τίας κατά τμήμα και Αυτοτελές Γραφείο, είναι:

Τμήμα Διαχείρισης Ανθρώπινου Δυναμικού (προσωπι- 
Ιού).

•  Φροντίζει για τη βέλτιστή διαχείριση και ανάπτυξη του
νθρώπινου Δυναμικού. ...... .
•  Φροντίζει για κάθε θέμα που έχει σχέση με την υπη- 
ισιακή κατάσταση του προσωπικού του Νοσοκομείου.

• Είναι υπεύθυνο για την τήρηση αρχείου των ερ· 
μένων στο Νοσοκομείο, των συνταξιοδοτήσεων, των 
λύσεων και των προσλήψεων.

• Είναι υπεύθυνο για την τήρηση του αρχείου γιι 
βάρδιες, πάσης φύσεως άδειες, εφημερίες, ύπερος 
όλου του προσωπικού και την έγκρισή τους σε συνε( 
σία με τις αντίστοιχες διευθύνσεις.

• Είναι υπεύθυνο για τον διοικητικό έλεγχο των αδε 
ασθένειας και των άλλων κατηγοριών αδειών όλου ■ 
προσωπικού και την αρχειοθέτησή τους.

•  Καταρτίζει και παρακολουθεί προγράμματα εκπ 
δευσης, επιμόρφωσης και έρευνας προσωπικού σε τ 
νεργασία με το αρμόδιο τμήμα.

Τμήμα Οικονομικού.
Είναι υπεύθυνο:
• Για τη σύνταξη του οικονομικού σχεδιασμού - προι 

πολογισμού, τον έλεγχο παρακολούθησής του, καθώ 
και τοναπολογισμό κατά μήνα και έτος.

•  Για την έκδοση μηνιαίων αναφορών για τα οικονομικι 
στοιχεία του νοσοκομείου.

•  Για όλες π ς  λογιστικές δραστηριότητες. .
•  Για την τήρηση της φορολογικής νομοθεσίας
•  Για την είσπραξη των ληξιπρόθεσμων χρεών
•  Γιατα αποδεικτικά στοιχεία της πιστωτικής πολπικής. 
« Για την έκδοση περιοδικών αναφορών για την ταμεια­

κή ρευστότητα του νοσοκομείου, τον προγραμματισμό 
πληρωμών, τα  ισοζύγια εσόδων, εξόδων και υλικών.

• Για τη διαχείριση των χρημάτων του νοσοκομείου.
•  Για τον Ποογραμματισμό των πληρωμών του νοσοκο­

μείου στους προμηθευτές.
•  Γιατις πληρωμές και τις εισπράξεις. Εκδίδει επιταγές.
•  Για τις επαφές με τις τράπεζες, ασφαλιστικούς οργα­

νισμούς και προμηθευτές.
•  Γ ια την παρακολούθηση παγίων και αποσβέσεων.
•  Για την προετοιμασία της μισθοδοσίας του προσωπι­

κού
• Για την έκδοση και το ν'έλεγχο των καταστάσεων μι­

σθοδοσίας.
• Γ ια τον έλεγχο των αναλώσεων και τωνσαοθευάτων 

των αναλώσιμων υλικών και των φαρμάκων.
•  Για την κοστολόγηση ανά Ιατρική πράξη και τη σύ- 

νταξη και παρακολοΰθησήτώνΤύηματικών προϋπολογι­
σμών.

Για.τις μελέτες επενδύσεων (οικον&μικό μέρος)
Τ μημαΓ ραμματείας"
•  Είναι υπεύθυνο για τη γραμματειακά υποστήριξη 

όλων των ιατρικών και νοσηλευτικών τμημάτων και μονά­
δων του νοσοκομείου. \

• Έχει την ευθύνη παροχής πληροφοριών Και εγγρά­
φων γενικής φύσεως π ρ ο ςτο  κοινό και τους ασθενείς.

•  Είναι υπεύθυνο για την διατήρηση του γενικού Οοχεί- 
ου, την τήρηση του γενικού πρωτοκόλλου και τη διακίνη­
ση τη ς αλληλογραφίας (και της ηλεκτρονικής).

Τμήμα Κίνησης Ασθενών - Αρχείο
• Φροντίζει για την έκδοση εισπηρίων, την εισαγωγή 

των ασθενών, την έκδοση εξιτηρίων και την τήρηση κατα­
λόγου αναμονής εισαγωγής.

• Τηρεί αρχείο κενών κλινών και ενημερώνει τους ασθε­
νείς για την εισαγωγή τους σύμφωνα με τη σειρά στον κα­
τάλογο αναμονής.

• Φροντίζει για τη λογιστική παρακολούθηση του λογα­
ριασμού των νοσηλευομένων, τη χρέωση δαπανών νοση-
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λείας και την έκδοση των δελτίων παροχής υπηρεσιών και 
λοιπών παραστατικών στοιχείων.

• Μεριμνά για την τήρηση και ενημέρωση των ιατρικών 
φακέλων των ασθενών.

• Έ χει την ευθύνη της φύλαξης και σωστής αρχειοθέ­
τησης των ιατρικών φακέλων όλων των ασθενών.

• Χορηγεί πιστοποιητικά στους αρρώστους όταν τα ζη­
τούν, μετά από υποβολή σχετικής αίτησης.

Τμήμα Γραμματείας*£ξωτερικών Ιατρείων και ΤΕΠ
• Είναι υπεύθυνο για τη γραμματειακή υποστήριξη των 

τακτικών εξωτερικών ιατρείων, των απογευματινών εξω­
τερικών ιατρείων και του ΤΕΠ.

•  Φροντίζει για την υποδοχή και την εξυπηρέτηση σε 
αυτά των πολιτών. Τηρεί τα  αρχεία και τα βιβλία κίνησης 
των εξωτερικών ιατρείων καί ΤΕΠ και καταγράφει την επί­
σκεψη των ασθενών.

•  Ρυθμίζει την σειρά προσέλευσης των πολιτών και 
προγραμματίζει την επανεξέτασή του>$ με προσυνεννάη- 
ση.

• Φροντίζει για την είσπραξη των ανάλογων εσόδων. 
Τμήμα Προμηθειών
Είναι υπεύθυνο:
•  Της τήρησης του μητρώου προμηθευτών.
•  Της σύνταξης του Ενιαίου Προγράμματος Προμηθει­

ών.
• Της διεκπεραίωσης των διαγωνισμών και κατάρτισής 

των συμβάσεων.
• Τωνμικροπρομηθειών
• Της οργάνωσης και λειτουργίας των αποθηκών του 

νοσοκομείου, γενικού, υγειονομικού, τεχνικού και άλλου 
υλικού, ό ιεξαγει περιοδικές και ετήσιες υπογραφές και 
παραλαμβάνει και χρεώνει κάϋε αναλώσιμο και πάγιο 
στοιχεία* “ " “
' ‘ΑΤΈδίελές Γ ραφείο Επιστασίας

•  Μεριμνά για τον καθαρισμό, ευπρεΙΤΙσμό και την καλή 
εμφάνιση του νοσοκομείου.

• Έ χει την ευθύνη για την εκτέλεση των γενικών εργα­
σιών και τω ν μεταφορών εντός και εκτός νοσοκομείου.

• Έ χει την ευθύνη του τηλεφωνικού κέντρου.
• Έ χει την ευθύνη ασφάλειας του τΓροσωπικού, των επι­

σκεπτών και νοσηλευομένων στο Νοσοκομείο, καθώς και 
της φύλαξης των κτιρίων και του πασης φύσεως εξοπλι­
σμού του νοσοκομείου.

Αυτοτελές Γραφείο Ιμαπσμού.
•  Μεριμνά για τη εξασφάλιση και τη συντήρηση του 

αναγκαίου ιμαπσμού για τις ανάγκες του νοσοκομείου.
• Ευθύνεται για τη διαχείριση, το ν  καθαρισμό, την εν

ώνει συντήρηση και ανανέωση του ιματισμού, στολών 
ιροσωπικού, κλινοσκεπασμάτων, Καθώς και για τη φύλα- 
¡η, επιδιόρθωση και διανομή τους τ  '
Τα τμήματα της Διοικητικής - Οικονομικής Υπηρεσίας 

ιπορούν με αποφάσεις του Διοικητή να διαρθρώνονται 
<ε επ ιμέρους Γ ραφεία, τα οποία θα  έχουν την ευθύνη για 
έματα συναφή με το αντικείμενο Τόυ τμήματος, που. θα 
ναφέρονται αιτιολογημένα στις αποφάσεις αυτές, κα- 
ώ ς και οι αρμοδιότητές τους.

Άρθρο 13
ΑΡΜΟΔΙΟΤΗΤΕΣ ΤΕΧΝΙΚΗΣ - 

ΞΕΝΟΔΟΧΕΙΑΚΗΣ ΥΠΗΡΕΣΙΑΣ
Τμήμα Τεχνικού
• ήΞχει την ευθύνη τηςεκΤελεσης έργων ανάπτυξης, συ- 
ήρησης και διαρκούς βελτίωσης των μηχανολογικών,

ηλεκτρολογικών και ψυκτικών εγκαταστάσεων του Νοσο- 
Χομείου καΓτην πρόμηθειαΤου απαραίτητου εξοπλισμού 
κατΰΧίΚών: ; -— ........ .

• 'Έ χει την ευθύνη για την ομαλή λειτουργία των ηλε­
κ τρ ο λ ο γ ιώ ν  εγκαταστάσεων, παροχής αερίων, των 
εγκαταστάσεων παροχής νάρκωσης στα χειρουργεία και 
γενικά για την ομαλή λειτουργία των τεχνολογικών εγκα­
ταστάσεων.

•  Επιμελείται την καλή λεπουονία. τισ επισκευές και τη 
συντήρηση τομτηλεφωνικού,κένιοου και των τηλεωωνι- 
κών συσκευών, των_ μεγαφωνικών εγκαταστάσεων, των 
εγκαταστάσεων παραγωγής και διανομής τηλεοπτικού 
σήματος, των εγκαταστάσεων ενδοεπικοινωνίας και κλή­
σης του προσωπικού, των εγκστόστάσεωντηλεχειρισμού 
και ελέγχου φωτισμού, της πυρασφάλειας.

• Επιμελείται τη συντήρηση και καλή λειτουργία των 
εφεδρικών γεννητριών του νοσοκομείου.

"•Επιμελείται και συντηρεί τις εγκαταστάσεις γειώσεων 
και αλεξικέραυνου. Φροντίζει για την αξιόπιστη λειτουρ­
γία των συστημάτων πυρανίχνευσης και πυρασφάλειας.

• Παρακολουθεί και ελέγχει την ομαλή διανομή ηλε­
κτρικής ενέργειας στο Νοσοκομείο σε 24ωρη βάση.

• Έχει την ευθύνη συντήρησης των οχημάτων του νο­
σοκομείου.

•Ε ίν α ι υπεύθυνο για την εφαρμογή της ενεργειακής 
πολιτικής που ακολουθεί το Νοσοκομείο. Παρακολουθεί 
τις καταναλώσεις ενέργειας^α ι καυσίμων και συντάσσει 
μελέτες βελτιστοποίησης της απόδοσης των ενεργεια­
κών συστημάτων του νοσοκομείου.

• Επιμελείται τη συντήρηση και τις επισκευές όλων των 
οικοδομικών στοιχείων των κτιρίωντου νοσοκομείου, των 
μονώβΕων, των δαπέδων και τον κάθε μορφής ξενοδοχει­
ακού τόπου εξοπλισμό του ΤϊδσδκομείοΙΙ

• Έχει Την ευθύνη συντήρησης του περ ιβάλλοντος χώ­
ρου είτε άν&φερετσι σε περιοχές υε φύτευση είτε σε γ'ώ- 
ρους σταυμέΐισης:
~~^ΆΤΏΤηρέΓπλήρες αρχείο κλειδιών και αναπαράγει τον 
απαιτούμενο αριθμό ύστερα από έγκριση των υπερκείμε­
νων οργάνων.

• Καταρτίζει μελετες για την εκτέλεση έργων, επιβλέπει 
την εκτέλεσή τους, σύμφωνα με τις εκάστοτε ισχύουσες 
διατάξεις και έχει τηνέυθύνη για την παραλαβή τους.

• Συντάσσει και ενηΜέρώνει κατ’ έτος το σχεδίασμά 
επέκτασης και αναβάθμκΠνμιης τεχνικής- υποδοιιήο και 

"του εξοπλισμού του νοσοκομείου. Τα στοιχεία αυτά υπο­
βάλλει στο τμήμα οικονομικού, για να ληφθούν υπόψη για 
την κατάρπσητάύπρόύπολσγί’σμού και του σχεδίου ανά­
πτυξης του νοσοκομείου.

Τμήμα Βιοϊατρικής Τεχνολογίας 
Είναι υπεύθυνο για:
• Την ορθολογική χρήση και την ομαλή λειτουργία της 

τεχνικής υποστήριξης του ιατρικού εξοπλισμού του νο­
σοκομείου και τω ν αναλώσιμων γ ί  αυτά υλικών.

• Τη διασφάλιση της ποιότητας των υπηρεσιών με βά­
ση διεθνή πρότυπα και κανόνες ασφαλείας

• Τη διασφάλιση της ασφαλούς και αποδοτικής λει­
τουργίας των μηχανημάτων και την εφαρμογή των διε­
θνών κανόνων ασφάλειας και προστασίας των ασθενών 
και του προσωπικού, συμπεριλαμβανομένης και της ακτι­
νοθεραπείας.

• Τη διενέργεια προληπτικής και επισκευαστικής συντή­
ρησης μηχανημάτων ιατρικού εξοπλισμού, τη σύνταξη και 
την επίβλεφπ τπηππης των συυΒολάΤων συντη ρήσης?
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• Την παρακολούθηση των τεχνολογικών εξελίξεων 
στην βιοίατρική τεχνολογία και τη μελέτη ένταξής τους 
στο Νοσοκομείο.

• Την εισήγηση προμήθειας νέου εξοπλισμού καθώς
κπι-σνανέωση του ϋπόογανταη-................ ..... ..

•  Τη διαχείριση και διερεύνηση δυσμε /ών περιστατι­
κών που σχετίζονται υε τον ιατροτεχνολσγικό εξοπλισμό.

• Την ενημέρωση και εκπαίδευση Toy προσωπικού του 
νοσοκομείου στην ασφαλή και αποδοτική λειτουργία του 
ιατροτεχνολογικού εξοπλισμού και την επιμόρφωση του 
προσωπικού του τμήμΟΤος σε θέματα συντήρησης των 
ιατρικών μηχανημάτων;.

• Την καταγραφή, αρχειοθέτηση και παρακολούθηση

λoyΠΓTεpέíKήτιRώVπT̂ ^̂ αμ̂ ιάτωv.
• Τα Τμήματα τή ς  Τεχνικά«: '·· Ξενοδοχειακής Υπηρεσίας 

μπορούν με αποφάσεις τον Διοικητή να διαρθρώνονται 
σε επιμέρους γραφεία, τα  σίτοία θα έχουν την ευθύνη για 
θέματα συναφή με το αντ/κε ιτενο του τμήματος, που θα 
αναφέρονται αιτιολογημ- να στις αποφάσεις αυτές, κα­
θώ ς και οι αρμοδιότητέο roue.

^ ρ θ ρ ο  14

βάση τους γενικότερους στρατηγικούς στόχους τοι 
σοκομείου, αλλά κ»  τις ειδικότερες λειτουργικές 
γκες του.

•  Παρακολουθεί την υλοποίηση του Στρατηγικού 
νου και ενημερώνεται για την πορεία των έργων πλ 
φορικής, των τυχόν προβλημάτων ή καθυστερήσει 
ακόμη και για τυχόν αποκλίσεις από τον αρχικά προ 
πόμενο προϋπολογισμό έργων.

•  Υποβάλλει και δέχε* * αι προτάσεις προς και από το 
μόδια τμήματα για ττχ εκπόνηση των μελετών και την 
ρακολούθηση των οιαδικασιών που σχετίζονται με 
εγκατάσταση τω· νέων συστημάτων πληροφορικής.

• Είναι υπεύθυνο για τη λήψη και γενικά τη συλλ 
πληροφοριών από τα διάφορα υποσυσιήμαι π του ντ 
κομείου γιο την διοίκηση και την ιατρική υπηρεσία.

Αυτοτελές  Γραφείο Υποδοχής Ασθενών
Οργανώνεται και λειτουργεί σύμφωνα με Τις ο ατάΙ 

του άρθρου 6 του Ν. 2889/01 και της αριθμ. Υ4ά/114 
23.11.2001 εγκυκλίου του Υπουργού Υγείας και Πρό' 
ας) όπως αυτή ισχύει κάθε φορά.

\  Άρθρο 15 —- ,
ΚΑΤΗΓΟΡΙΑ ΕΙΔΙΚΩΝ ΘΕΣΕΩΝ

ΑΡΜΟΔΙΟΤΗΤΕΣ ΑΥΤΟΤΕΛΟΥΣ ΤΜΗΜΑΤΟΣ 
ΚΑΙ ΑΥΤΟΤΕΛΟΥ ! ΓΡΑΦΕΙΟΥ

Αυτοτελές τμήμα Οργάνωση« και Πληροφορικής.
Οι αρμοδιότητές τσυ είναι:
• Η εγκατάσταση έά θ ε  νέας ε< «αρμογής πληροφορικής 

και η έναρξη λειτουργίας της.
•  Η διαχείριση της κάθε εφαρι ιογής από συστηυατικής 

και λειτουργικής πλευράς.
•  ~Η εκπαίδευση’ του προσωπικ ού του νοσοκουείου και 

η αποτελεσματική εκμετάλλεΰσή'των συστημάτων πλη­
ροφορικής.

•  Η συνεχής παρακολούθηση των νέων τεχνολογιών 
και η αξιολόγηση της δυνατότητα!, αξιοποίησής τους από 
το Νοσοκομείο.

•  Οι περιοδικέο και ετήσιες εκθέσεις λειτουργίας.
• Η διαγείοιση και λειτουργία τ ου πληροφορικού εΕο- 

πλισμού, η βελτιστοποίηση τη ς αξ οποίησης του εξοπλι­
σμού σε συνάρτηση και με τις εφι: ρμογές που λειτουρ­
γούν σε κάθε τμή ια του εξοπλισμό ί.

• Η εγκατάσταση και συντήρηση; τοπικού ή ευρύτερου 
δικτυου υπολογιοτων.

• Η διαχείριση τ ης πρόσβασης των χρηεττών στο δίκτυο
•  Η διαχείριση τη ς επικοινωνίας του εσωτερικού δικτύ­

ου με εξωτερικά δίκτυα
• Η προστασία του δικτύου και η αριστοποίηση των πό­

ρων του δικτύου ίδίσκων κλπ) ρ
• Η διαχείριση νής απόδοσης του δικτύου και η σχεδία­

ση της επέκτασητ του δικτύου
• Η κατάρτιση μέλετών και τεχνικών προδιαγραφών γιο 

την προμήθεια εξοπλισμού πληροφορικής (Η/Υ κ.λπ.) 
'Τλί^τπύσσειπερίόρίσΤίενηήήΊα-ασης ιί φαρ μόγές για:

- την επέκταση τη ς λειτουργικότητας του δικτύου και 
των υποσυστημάτων της ιατρικής, νοσηλευτικής και διοι­
κητικής υπηρεσίας

- την προσαρμογή ειδικών πακέτων λογισμικού, για πε­
ριορισμένης έκταση _· εφαρμογές,

- την παρακολούθηση των δεικτών ιατρόν οσηλευτικής 
και διοικήηκήή^κονήή'ικής λειτουργίας του νοσοκομεΤοΕΓ

- την πρόσβαση σ τ ο «,ιάδίκτύό.
• Καταρτίζει το Στρατηγικό Πλάνο Πληρος.ορικής, με

Μία (1) οργανική θέση της κατηγορίας ειδικών θέσει 
που διαβαθμίζεται ως εξής:

Μία (1) οργανική θέση Διοικητή, με βαθμό 1ο.
Η παραπάνω θέση ορίζεται με θητεία και διέπεται α 

τις διατάξεις της παρ. 6 τι υ άρθρου 5 του Ν. 2889/200

Άρθρο 16
ΘΕΣΕΙΣ ΕΙΔΙΚΟΥ ΕΠΙΣ" ΗΜΟΝΙΚΟΥ ΠΡΟΣΩΠΙΚΟΥ

Μία (1) οργανική θέση ειδικού επιστημονικού πρόσω: 
κού, Συμβούλου Οργάνωσης, που διέπεται από τις διατ 
ξεις της παρ. 3 του άρθροι 6 του Ν. 2889/2001.

Η ειδικότητα αυτού τοι: ϊ  δικού επιστημονικού προσι 
πικού καθορίζεται με την αι όφαση προκήρυξης αυτής.

Άρθ,,ο 17
ΓΤΕΛΕΧΩΣΗ ΙΑΤΡ ’ΚΗΣ ΥΠΗΡΕΣΙΑΣ

' Α. Η Ιατρική Υπηρεσία στελεχώνεται από:
1. Ειδικευμένους ιατρούς, του κλάδου ιατρών ΕΣΥ πε 

συνιστώνται, σύμώωνα με τις διανλξεις του άρθρου 2 
του Ν. 1397/83, σΥον κλάδο ιατρών ΕΣΥ του Υπουργείο 
Υγείας και Π ρό'οιας και κατανέμονται ΰγτ Νοσοκομεί 
αυτό όπως παρ ακάτω:

• ·' /. λ
ΕΠΙ Μ ΕΠΙΜ

Δ/ΝΤΕΣ Α' 8'
Α/Α ΕΙΔΙΚΟΤΗΤΑ ,ή· ΟΡΓΑΝ ΟΡΓΑΝ ΟΡΓΑί
1 ΠΑΘΟέΩΟΑ ύ. Λ

Xmm ’ ·'______Ο . 7
ν « αΡΔΙ', ιΑΟΓΙΑ’ 1 _2 5
3 ΠΑΙΔΙ/ilPiKr. 1 " 1 3
.4 NFYRCAOTTA 1 . . . __ 1
5 ΓΑΣΤΡΞΝΤΕΡΟΛΟΓΙΑ
6 ΔΕΡΜ .ΤΟΛΟΠΑ 1

1 1

7 XEIPC ΦΓΙΚΗ 2 2 7
8 ΟΡΘΓ ΠΕΔΙΚΗ 1 2 4
9 ΟΥΡΟ/,ΟΠΑ 1 1 - 2
10 ΟΦΘΑΛΜΟΛΟΓΙΑ 1 1 1
11 Ω,Ρ.Λ. 1 1 1
12 ΜΑΙΕΜΊΚΗ 

ΓΎΝΑΙ ΙΟΛΟΓΙΑ
1 1 2

13 ΑΝΑΙΣ 5ΗΣΙΟΛΟΠΑ 1 2 4
14 ΨΥΧΙΑ'ΡΙΚΗ . .1 1 2



f ' ’

ψ ΕΠΙΜ ΕΠΙΜ
Δ'ΝΤΕΣ Α' Β'

Α/Α ΕΙΔΙΚΟΤΗΤΑ ΟΡΓΑΝ ΟΡΓΑΝ ΟΡΓΑΝ
15 ΠΝΕΥΜΟΝΟΛΟΓΙΑ 1 1

-ΦΥΜΑΤΟΛΟΓΙΑ
16 ΝΕΦΡΟΛΟΓΙΑ 1 1 3
17 ΑΙΜΑΤΟΛΟΓΙΑ 

ή ΠΑΘΟΛΟΓΙΑ 
ή ΠΑΙΔΙΑΤΡΙΚΗ

1 1

18 ΟΔΟΝΤΙΑΤΡΙΚΗ * 1 Α1 2
19 ΙΑΤΡΙΚΗ ΒΙΟΠΑΘΟΛΟΓΙΑ 

Ή ΑΙΜΑΤΟΛΟΓΙΑ 
Ή ΠΑΘΟΛΟΓΙΑ

1 1 1

20 ΙΑΤΡΙΚΗ ΒΙΟΠΑΘΟΛΟΓΙΑ 1 1 3
21 ΙΑΤΡΙΚΗ ΒΙΟΠΑΘΟΛΟΓΙΑ 

ή ΑΙΜΑΤΟΛΟΓΙΑ
1 /( 1 1

23 ΠΑΘΟΛΟΓΙΚΗ
ΑΝΑΤΟΜΙΚΗ

1 1
(

1

24 ΚΥΤΤΑΡΟΛΟΓΙΑ 1 1
25 ΑΚΤΙΝΟΔΙΑΓΝΩΣΤΙΚΗ 1 2 4
26 ΕΝΔΟΚΡΙΝΟΛΟΓΙΑ 1
30 ΠΑΘΟΛΟΓΙΑ ,

Ή ΚΑΡΔΙΟΛΟΓΙΑ 
Ή ΠΝΕΥΜΟΝΟΛΟΓΙΑ

1 1 1

Ή ΑΝΑΙΣΘΗΣΙΟΛΟΓΙΑ 
Ή ΧΕΙΡΟΥΡΓΙΚΗ 
Σύνολα 23 30 59

ΓΕΝΙΚΟ ΣΥΝΟΛΟ εκατόν δώδεκα (112) ΘΕΣΕΙΣ
Για την κατάληψη των βαθμιδών Διευθυντή και Επιμε- 

ητή Α στη Μονάδα Εντατικής Θεραπείας εκτός της κά- 
οχής του τίτλου μίας εκ των ανωτέρω ειδικοτήτων (ΠΑ­
ΘΟΛΟΓΙΑ Ή ΚΑΡΔΙΟΛΟΓΙΑ Ή ΠΝΕΥΜΟΝΟΛΟΡΆ Ή 
ΝΑΙΣΘΗΣΙΟΛΟΓΙΑ Ή ΧΕΙΡΟΥΡΓΙΚΗ), απαιτείται και η 
υνδρομή των προϋποθέσεων του άρθρου 84 του Ν. 
071/92.
Στις θέσεις του ανωτέρω άρθρου συμπεριλαμβάνονται 
νες οι θέσεις που έχουν συσταθεί με οποιοδήποτε τρό- 
3 στο Γ.Ν. ΚΑΛΑΜΑΤΑΣ μέχρι την δημοσίευση της πα- 
3ύσας απόφασης, συμπεριλαμβανομένων και των θέσε- 
ν ιατρών για περιοδικές επισκέψεις που έχουν συσταθεί 
:ο Γενικό Νοσοκομείο Καλαμάτας.
2. Ειδικευόμενους ¡ατρούς, οι οποίοι τοποθετούνται για 
5ίκευση στο Νοσοκομείο αυτό, σύμφωνα με τις ισχύου- 
.ς διατάξεις.
3. Άλλους επιστήμονες^αίλοιπό. προσωπικό, που προ- 
ιέρουν συναφείς”υπηρεσίες με το έργο  της ιατρικής 
ηρεσίας, τω ν παρακάτω κατά κατηγορία κλάδων, σε 
θένα από τους οποίους συνκτ,ώνται οι αντίστοιχα ορι- 
αενες θέσειο υόνιυου π ροσω~ ιικού:
Γ. ΚΑΤΗΓΟΡΙΑΠΕ 
ΆΑΔΟΣ ΠΕ ΦΑΡΜΑΚΟΠΟΙΩΝ 
ρείς (3) θέσειςβαθμού Δ-Λ 
ΆΑΔΟΣ ΠΕ ΑΚΤΙΝΟΦΥΣΙ̂ νΩΝ
ΙίιΓΠΤΈεση βαθμού Δ-Α
ΛΑΔΟΣ I ΙΕ"ΧΗΜΙΚϋΝ- ΤΐΟΧΗΜΙΚΩΝ-ΒΙΟΛΟΓΩΝ ν·
ίέντε (5) θέσεις βαθμτ ι  Δ-Α
ΛΑΔΟΣ ΠΕ ΔΙΑΙΤΟΛΓ ΓΩΝ
υο (2) θέσεις βαθμό ι Δ-Α
ΛΑΔΟΣ ΠΕ ΨΥΧΟΑ1ΓΩΝ
ύο (2) θέσειςβαθμ' ύ Δ-Α
ΛΑΔΟΣ ΠΕ ΚΟΙΝΓ ΝΙΚΗΣ ΕΡΓΑΣΙΑΣ
ύο (2) θέσεις βαΡ μού Δ-Α

___ I Ι_Γ\3/ .......... 1625-

Β'. ΚΑΤΗΓΟΡΙΑ ΤΕ
ΚΛΑΔΟΣ ΤΕ ΚΟΙΝΩΝΙΚΗΣ ΕΡΓΑΣΙΑΣ
Οκτώ (8) θέσεις βαθμού Δ-Α
ΚΛΑΔΟΥ ΤΕ ΔΙΑΙΤΟΛΟΓΙΑΣ-ΔΙΑΤΡΟΦΗΣ
Μία (1) θέση βαθμού Δ-Α
ΚΛΑΔΟΥ ΤΕ ΤΕΧΝΟΛΟΓΩΝ ΤΡΟΦΙΜΩΝ
Μία (1) θέση βαθμού Δ-Α
ΚΛΑΔΟΥ ΤΕ ΙΑΤΡΙΚΩΝ ΕΡΓΑΣΤΗΡΙΩΝ
Δέκα έξι (16) θέσεις βαθμού Δ-Α
ΚΛΑΔΟΣ ΤΕ ΡΑΔΙΟΛΟΓΙΑΣ - ΑΚΤΙΝΟΛΟΓΙΑΣ
Δεκαπέντε (15) θέσειςβαθμού Δ-Α
ΚΛΑΔΟΣ ΤΕ ΕΠΟΠΤΩΝ ΔΗΜΟΣΙΑΣ ΥΓΕΙΑΣ
Δύο (2) θέσεις βαθμού Δ-Α
ΚΛΑΔΟΣ ΊΠΕ ΦΥΣΙΚΟΘΕΡΑΠΕΙΩΝ
Έξι (6) θέσεις βαθμού Δ-Α
ΚΛΑΔΟΣ ΤΕ ΕΡΓΟΘΕΡΑΠΕΥΤΩΝ
Μία (1) θέση βαθμού /  Α
Γ. ΚΑΤΗΓΟΡΙΑΔΕ
ΚΛΑΔΟΣ ΔΕ ΒΟΗ θΩΝ ΙΑΤΡΙΚΩΝ ΚΑΙ ΒΙΟΛΟΓΙΚΩΝ ΕΡ­

ΓΑΣΤΗΡΙΩΝ /
Δεκαπέντε γ .3 )  θέσεις βαθμού Δ-Α 
ΚΛΑΔΟΣ ΔΕ ΧΕΙΡΙΣΤΩΝ ΙΑΤΡΙΚΩΝ ΜΗΧΑΝΗΜΑΤΩΝ 

(ΧΕΙΡ-ΕΜΨΑΝΙΣΤΩΝ)
Δέκα άξι (16) θέσεις βαθμού Δ-Α 
ΚΛΑΔΟΣ ΔΕ ΒΟΗΘΩΝ ΦΑΡΜΑΚΕΙΟΥ 
Τέσσερις (4) θέσεις βαθμού Δ-Α 
'νΛΑΔΟΣ ΔΕ ΔΙΑΤΡΟΦΗΣ 
Τέσσερις (4) θέσεις βαθμού Δ-Α 
Στις θέσεις του ανωτέρω άρθρου συμπεριλαμβάνονται 

όλες οι θέσεις που έχουν συσταθεί με οποιοδήποτε τρό­
πο στο Γ.Ν. ΚΑΛΑΜΑΤΑΣ μέχρι την δημοσίευση της πα­
ρούσας απόφασης.

Άρθρο 18

Στελέχωση Νοσηλευτικής Υπηρεσίας
Η Νοσηλευτική Υπηρεσία στελεχώνεται από προσωπικό 

των παρακάτω κατά κατηγορία κλάδων σε καθένα από τους 
οποίους συνιστώνται οι αντίστοιχα οριζόμενες θέσεις:

Α'ΚΑΤΗΓΟΡΙΑ ΠΕ '
ΚΛΑΔΟΣ ΠΕ ΝΟΣΗΛΕΥΤΙΚΗΣ
Πέντε (5, θέσεις βαθμού Δ-Α
Β' ΚΑΤΗΓ OPIATE
ΚΛΑΔΟΣ 1 ί  ΝΟΣΗΛΕΥΤΙΚΗΣ
Εκατόν εβδομήντα έξι (176) θέσεις βαθμού Δ-Α
ΚΛΑΔΟΣ ΤΕ ΕΠΙΣΚΕΠΤΩΝ - ΤΡΙΩΝ ΥΓΕΙΑΣ
Επτά (7) θέσει. '  βαθμού Δ-Α
ΚΛΑΔΟΣ ΤΕ ΒΡΕΦΟΝΗΠΙΟΚΟΜΙΑΣ
Μία (1) θέση βαθμού Δ-Α ν
ΚΛΑΔΟΣ ΤΕ ΜΑΙΕΥΠΚΗΣ £  ..
Δέκα έξι (16) θέσεις βαθμού Δ-Α
Γ  ΚΑΤΗΓΟΡΙΑ ΔΕ
ΚΛΑΔΟΣ ΔΕ ΝΟΣΗΛΕΥΙΛΗΣ
Εκατόν σαράντα (140) θέσας βαθμού Δ-Α
Δ'ΚΑΤΗΓΟΡΙΑ ΥΕ
ΚΛΑΔΟΣ ΥΕ ΒΟΗΘΗΤΙΚΟΥ ΥΙ ΓΙΟΝΟΜΙΚΟΥ ΠΡΟΣΩ­

ΠΙΚΟΥ
Ογδόντα τρεις (83) θέσεις βαθμούΥ -Α 
Ο Κλάδος αυτός περιλαμβάνει τις εκ κότητες:
Βοηθών Θαλάμων, Νοσοκόμων, Με\ ’φορέω ν Ασθε­

νών, Σαβανωτών, Νεκροτόμων, Απστεφρωτών.
Η κατανομή τω ν θέσεων στις ειδικότητες γίνεται κάθε 

φορά με την απόφαση προκήρυξης αυτών.



1 6 2 6 ΕΦΗΜΕΡΙΣ ΤΗΣ ΚΥΒΕΡΝΗΣΕΩΣ (ΤΕΥΧΟΣ ΔΕΥΤΕΡΟ)

Στις θέσεις του ανωτέρω άρθοου συμπεριλαμβάνονται 
όλες οι θέσεις που έχουν συσταθεί στους παραπάνω κλά­
δους με οποιοδήποτε τρόπο στο Γ.Ν. ΚΑΛΑΜΑΤΑΣ μέχρι 
την δημοσίευση της παρούσας απόφασης.

\

\

Άρθρο 19
Στελέχωση Διοικητικής - Οικονομικής Υπηρεσίας, 

Αυτοτελούς τμήματος Οργάνωσης και Πληροφορικής
και Ειδικού γραφείου Υποδοχής ασθενών.

Α' ΚΑΤΗΓΟΡΙΑ ΠΕ
ΚΛΑΔΟΣ ΠΕ ΔΙΟΙΚΗΤΙΚΟΥ - ΟΙΚΟΝΟΜΙΚΟΥ
• Δυο (2) θέσεις βαθμού Δ/ντού
• Δέκα (10) θέσεις βαθμού Δ-Α 
ΚΑΤΗΓΟΡΙΑ ΘΕΣΕΩΝ ΜΕ ΜΙΣΘΟ ό'ΝΤΟΛΗΣ 
Μία (1) θέση Δικηγόρου βαθμού Δ-Λ 
ΚΛΑΔΟΥ ΠΕ ΣΤΑΤΙΣΤΙΚΗΣ
Μία (1) θέση βαθμού Δ-Α 
ΚΛΑΔ,ΟΣ ΠΕ ΠΛΗΡΟΦΟΡΙΚΗΣ 
Δυο (2) θέσεις βαθμού Δ-Α 
Β'. ΚΑΤΗΓΟΡΙΑ ΤΕ
ΚΛΑΔΟΣ ΤΕ ΔΙΟΙΚΗΣΗΣ ΜΟΝΑΔΩΝ ΥΓΕΙΑ”, ΚΑΙ ΠΡΟ­

ΝΟΙΑΣ
Εννέα (9) θέσεις βαθμού Δ-Α 
ΚΛΑΔΟΣ ΤΕ ΠΛΗΡΟΦΟΡΙΚΗΣ 
Τέσσερις (4) θέσεις βαθμού Δ-Α 
ΚΛΑΔΟΣ ΤΕ ΛΟΓΙΣΤΙΚΗΣ 
Έξι (6) θέσεις βαθμού Δ-Α 
ΚΛΑΔΟΣ ΤΕ ΒΙΒΛΙΟΘΗΚΟΝΟΜΙΑΣ 
Μία (1) θέση βαθμού Δ-Α 
Γ  ΚΑΤΗΓΟΡΙΑ ΔΕ
ΚΛΑΔΟΣ ΔΕ ΔΙΟΙΚΗΤΙΚΩΝ ΓΡΑΜΜΑΤΕΩΝ 
Σαράντα πέντε (45) θέσεις βαθμού Δ-Α 
Ο κλάδος αυτός περιλαμβάνε/τις ειδικότητες Διοικητι­

κών γραμματέων, διοικητικού λογιστικού, αποθηκαρίων, 
εισπρακτόρων.

Η κατανομή τω ν θέσεων σ /ις ειδικότητες γίνεται κάθε 
φορά με την απόφαση προκήρυξης αυτών.

ΚΛΑΔΟΣ ΔΕ ΠΡΟΣΩΠΙΚΟΥ Η/Υ 
Έξι (6) θέσεις βαθμού Δ-Α 
ΚΛΑΔΟΣ ΔΕ ΔΑΚΤΥΛΟ’’ ΡΑΦΩΝ 
Τέσσερις (4) θέσεις βαθμού Δ-Α 
ΚΛΑΔΟΣ ΔΕ ΤΗΛΕΦΩΝΗΤΩΝ 
Έξι (6) θέσεις βαθμού Δ-Α 
ΚΛΑΔΟΥ ΔΕ ΙΕΡΕΩΝ 
Μία (1) θέση βαΡμού Δ-Α 
ΚΛΑΔΟΣ ΔΕ ΚΙ- /ΠΟΥΡΩΝ 

Δύο (2) θέσειο βαθμού Δ-Α 
ΚΛΑΔΟΣ ΔΕ ΓΙΡΟΣΩΠΙΚΟ ΑΣΦΑΛΕΙΑΣ ·?
Δέκα (10) θέσεις βαθμού Δ-Α 
Δ' ΚΑΤΗΓΟΡΙΑ ΥΕ
ΚΛΑΔΟΣ ΥΕ ΒΟΗΘΗΤΙΚΟΥ ΠΡΟΣΩΠΙΚΟΥ 
Είκοσι τρ εις (23) θέσεις βαθμού Ε-Β 
Ο κλάδ .ις αυτός περιλαμβάνει τις ειδικότητες: Κλητή­

ρων, Θυ ίωρών, Συνοδών Ανελκυστήρων, Βοηθών Απο- 
θηκάριο ν, Ταξινόμων Ιματισμού.

Η κα~ ανομή των θέσεων στις ειδικότητες γίνεται κάθε 
φορά αε την απόφαση προκήρυξης αυτών.

ΚΛ ΔΟΣΥΕ ΕΡΓΑΤΩΝ 
Δέκα (10) θέσεις βαθμού Ε-Β
ΚΛΑΔΟΣ ΥΕ ΦΥΛΑΚΩΝ - ΘΥΡΩΡΩΝ- ΝΥΚΤΟΦΥΛΑΚΩΝ 
Πέντε (5) θέσεις βαθμού Ε-Β

ΚΛΑΔΟΣ ΥΕ ΠΡΟΣΩΠΙΚΟΥ ΚΑΘΑΡΙΟΤΗΤΑΣ 
Σαράντα επτά (47) θέσεις βαθμού Ε-Β 
Ο κλάδος αυτός περιλαμβάνει τις ειδικότητες: 
Καθαριστών - στριών, Πλυντών - ντριών, Πρεσσαδόρ 

- Σιδηρωτών - τριών, Βοηθού Κηπουρού .τεχνιτών.
Η κατανομή των θέσεων στις ειδικότητες γίνεται κά 

φορά με την απόφαση προκήρυξης αυτών.
ΚΛΑΔΟΣ ΥΕ ΠΡΟΣΩΠΙΚΟΥ ΕΣΤΙΑΣΗΣ 
Πενήντα (50) θέσεις βαθμοί' Ε-Β 
Ο κλάδος αυτός περιλαμβάνει τις ειδικότητες: Τρατ 

ζοκόμων, Βοηθών ΜανΆρου, Λατζέρηδων.
Η κατανομή των θέσεων στις ειδικότητες γίνεται κά 

φορά με την απόφαση προκήρυξης αυτών.
Στις θέσειο νόύ ανωτέρω άρθρου συμπεριλαμβάνονι 

όλες οι θέσεις που έχουν συσταθεί στους παραπάνω κλ 
δους μέ οποιοδήποτε τρόπο στο Γ.Ν. ΚΑΛΑΜΑΤΑΣ μέ> 
την δημοσίευση της παρούσας απόφασης.

Άρθρο 20
Στελέχωση της Τεχνικής - Ξενοδοχειακής Υπηρεσίας

Α' ΚΑΤΗΓΟΡΙΑ ΠΕ 
ΚΛΑΔΟΣ ΠΕ ΜΗΧΑΝΙΚΩΝ
• Μία (1) θέση βαθμού Δ/ντού
• Πέντε (5) θέσεις βαθμού Δ-Α
Ο κλάδος αυτός περιλαμβάνει τις ειδικότητες: Μηχαν 

λόγων - Μηχανικών, Ηλεκτρολόγων - Μηχανικών, Αρχιτ 
κτόνων - Μηχανικών, Πολιτικών - Μηχανικών.

Η κατανομή των θέσεων στις ειδικότητες γίνεται κάί 
φορά με την απόφαση προκήρυξης αυτών.

Β'. ΚΑΤΗΓΟΡΙΑ ΤΕ
ΚΛΑΔΟΣ ΤΕ ΤΕΧΝΟΛΟΓΩΝ ΕΦΑΡΜΟΓΩΝ 
Εξι (6) θέσεις βάθμού Δ-Α
Ο κλάδος αυτός περιλαμβάνει τις ειδικότητες: Τεχν 

λόγων Ιατρικών Οργάνων, Τεχνολόγων Ηλεκτρολόγων 
Αυτοματισμού, Τεχνολόγων Μηχανολόγων, Υπομηχα\ 
κών, Σχεδιαστών, Τεχνολόγων Ηλεκτρονικών.

Η κατανομήτων θέσεων στις ειδικότητες γίνεται κάί 
φ τοά  με την απόφαση προκήρυξης αυτών.

Γ ΚΑΤΗΓΟΡΙΑ ΔΕ 
ΚΛΑΔΟΣ ΔΕ ΤΕΧΝΙΚΟΣ 
Πενήνι τ δύο (52) θέσεις βαθμού Δ-Α 
Ο κλάδος αυτός περιλαμβάνει τις ειδικότητες: 
Ηλεκτροτεχνικών, Ηλεκτρονικών Ηλεκτροτεχνιτώ 

ΜηχανοτεχνσώΛ Εργοδηγών, Σχεδιαστών, Θερμαστώ 
Υδραυλικών, Οικοδόμων - Κτιστών, Αμμοκονιαστών, Ξι 
λουργών - Επιπλοπο ών, Ψυκτικών, Ελαιοχρωματιστώ’ 
Υδροχρωματιστών, Σιδηρουργών, Οξυγονοκολλητώ’ 
Αλουμινοκατασκευαστω \  «λιβανιστών - Αποστειρωτών 
Απολυμαντών, Κοιττριών - °απτριών - Γαζωτριών, Κουρι 
ων και άλλες συναφείς ειδικότητες.

Η κατανομή των θέσεων σ η ς  ειδικότητες γίνεται κάθ 
φορά με την απόφαση προκήρυξης αυτών.

ΚΛΑΔΟΣ ΔΕ ΟΔΗΓΩΝ 
Εννέα (9) θέσεις
Στις θέσεις του ανωτέρω άρθρου υμπεριλαμβάνανπ 

όλες οι θέσεις που έχουν συσταθεί σι .ις παραπάνω κλί 
δους με οποιοδήποτε τρόπο στο Γ.Ν. ΚΑΛΑΜΑΤΑΣ μέχρ 
την δημοσίευση της παρούσας απόφασης.

Άρθρο 21
ΘΕΣΕΙΣ ΕΚΤΟΣ ΒΑΘΜΟΛΟΓΙΚΗΣ ΚΛΙΜΑΚΑΣ 

Συνιστώνται οι παρακάτω θέσεις μόνιμου 
προσωπικού, εκτός βαθμολογικής κλίμακας:
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ΝΟΣΗΛΕΥΤΙΚΗ ΥΠΗΡΕΣΙΑ
ΒΑΘΜΟΣ ΘΕΣΕΙΣ ΚΛΑΔΟΣ
Διευθυντής 5 ΠΕή ΤΕ Νοσηλευτικής

Αρθρο 22
Προσόντα διορισμού

Τα προσόντα διορισμού που απαιτούνται για την θέση 
κατηγορίας ειδικών θέσεω ν καθορίζονται από τις διατά­
ξεις του άρθρου 5 τογ Ν. 2889/01.

Προσόντα διορισμού που απαιτούνται για την θέση της 
κατηγορίας ειδικού επιστημονικού προσωπικού, ορίζο­
νται τα  προβλεπόμενα στις διατάξεις του Π ,Δ/τος 50/2001 
(ΦΕΚ 39Α), όπως αυτό ισχύει κάθε φορά για το προσο- 
ντολόγιο των υπαλλήλων του δημοσίου που μπορεί να 
εξειδικεύονται με την απόφαση προκήρυξης.

Τα προσόντα  διορισμού του υπολοίπου προσωπικού 
ορίζονται τα  προβλεπόμενα στις διατάξεις του Π.Δ/τος 
50/2001 (ΦΕΚ 39Α), όπω ς αυτό ισχύει κάθε φορά για το 
προσοντολόγιο των υπαλλήλων του δημοσίου.

Για τη θέσή του Δικηγόρου με έμμισθη εντολή .απαιτεί­
ται επιπλέον των τυπικών προσόντων και άδε ια άσκησης 
του δικηγορικού επαγγέλματος στον Αρειο Πάγο.

Ά ρθρο 23
Προϊστάμενοι Υπηρεσιών

Στην Ιατρική Υπηρεσία προϊσταται γιατρός Διευθυντής, 
σύμφωνα με τις διατάξεις του Ν. 2889/2001.

Στο Τμήμα Διαιτολογίας - Δ ιατροφής προϊσταται υ,'άλ- 
ληλος τη ς κατηγορίας ΠΕ του κλάδου Διαιτολόγων 
υπάλληλος της κατηγορίας ΤΕ τω ν κλάδων Διαιτολογίας 
- Δ ιατροφής και Τεχνολόγων τροφίμων.

Στο Τμήμα Κοινωνικής Εργασίας προϊσταται υπάλλη­
λος τη ς  κατηγορίας ΠΕ του κλάδου Κοινωνικής εργασίας 
ή ΤΕ του κλάδου Κοινωνικής Εργασίας.

Στο τμήμα Παραϊατρικών Επαγγελμάτων προϊσταται 
υπάλληλος της κατηγορίας ΤΕ των Κλάδων Ιατρικών Ερ­
γαστηρίων, Ραδιολογίας - Ακτινολογίας, Φ υσιοθεραπευ­
τών.

Στη Νοσηλευτική Υπηρεσία προϊστανται:
Στη Δ/νση, υπάλληλος με βαθμό Δ/ντή της κατηγορίας 

ΠΕ ή ΤΕ του Κλάδου Νοσηλευτικής.
Στους Τομείς, υπάλληλοι με βαθμό Δ/ντή της κατηγο­

ρίας ΠΕ ή ΤΕ του Κλάδου Νοσηλευτικής.
Στα Τμήματα υπάλληλοι της κατηγορίας ΠΕτου Κλάδου 

Νοσηλευτικής ή της κατηγορίας ΤΕ/του κλάδου Νοση­
λευτικής για  δε το Γυναικολογικό - Μαιευτικό τμήμα 
υπάλληλος της κατηγορίας ΤΕ του κλάδου Μαιευπκής. 

Στη Διοικητική -Οικονομική Υπηρεσία Προϊστανται:
Στη Διεύθυνση και Υποδιεύθι/νση Διοικητικού, υπάλ­

ληλοι με βαθμό Δ/ντή της κατηγορίας ΠΕτου κλάδου Διοι- 
κητικού-Οικονομικού. /  ~

Στα Τμήματα Διαχείρισης' Ανθρώπινου Δυναμικού,
Γραμματείας, Γραμματείας Εξωτερικών Ιατρείων και 
ΤΕΠ, Κίνησης ασθενών-Αρχείο, υπάλληλοι της κατηγο­
ρίας ΠΕ του κλάδου Διοικητικού - Οικονομικού ή της κα­
τηγορίας ΤΕ των κλάδων Διοίκησης Μονάδων Υγείας και 
Πρόνοιας και εν ελλείψει υπάλληλοι.της κατηγορίας ΔΕ 
του Κλάδου ΔΕ Διοικητικών Γραμματέων.

Στα Τμήματα Οικονομικού και Προμηθειών , υπάλληλοι 
τπο κςττηγόίρίαςΤΪΕ τοι^κλα^οΐΤΔίοϊκ^ίκου-Οίκογομικού 
ή τη ς  κατηγορίας ΤΕ του κ/^δοΐΓΤΕ 'Σί^κησης  Μονάδω ν 
Υγείας' κάί'Ποόνοιαο , ίρ η ς ^ σ τ ηγορία’ς  ΤΕ του Λογιστι­
κής.

Στο Αυτοτελές τμήμα Οργάνωσης και Πληροφορικής , 
υπάλληλος της κατηγορίας ΠΕ ή ΤΕ του κλάδου Πληρο­
φορικής και εν ελλείψει υπάλληλος της κατηγορίας ΔΕ 
του κλάδου ΔΕ Προσωπικού Η/Ύ.

Στη Τεχνική - Ξενοδοχειακή Υπηρεσία προϊστανται:
Στα τμήματα Τεχνικού και Βιοϊατρικής Τεχνολογίας, 

υπάλληλοι της κατηγορίας ΠΕ του κλάδου Μηχανικών ή 
της κατηγορίας ΤΕ του κλάδου Τεχνολογικών Εφαρμογών.

Στα αυτοτελή Γ ραφεία επιστασίας και ιμαπσμού υπάλ­
ληλοι τη ς κατηγορίας ΠΕ του κλάδου Διοικητικού-Οικο- 
νομικού ή ΤΕ του Κλάδου Διοίκησης Μονάδων Υγείας ή 
της κατηγορίας ΔΕ του Κλάδου Διοικητικών Γ ραμματέων 

/ Στο Ειδικό Γραφείο Υποδοχής Ασθενών προϊσταται 
'.υπάλληλος όπως ορίζεται από το Νόμο και τις εκάστοτε 
εγκυκλίους του Υπουργείου. )

Άρθρυ24
ΕΣΟΔΑ

Τα έσοδα του Νοσοκομείου είναι:
ΤΓ Οι επιχορηγήσεις από'τον κρατικό, προϋπολογισμό 

και το πρόγραμμα δημοσίων επενδύσεων.
2. Οι ε ισ π ρ ά ^ ις  από νοσήλια, εξέταστρα και λοιπές 

αμοιβές για  παροχή υπηρεσιών.
3. Οι πρόσοδοι από την ίδια αυτού περιουσία.
4. Τα έσοδο από δωρεές, κληροδοτήματα, εκποιήσεις κλπ.

Άρθρο 25
Α. Οι παρακάτω θέσεις κλάδου γιατρών ΕΣΥ, που έχουν 

συσταθεί με την υπ’ αριθ. Α3β/οικ. 5703/90 (ΦΕΚ 215/Β/ 
90) Απόφαση στη Νοσηλευτική Μονάδα Πύλου μεταφέρ- 
Ρηκαν δε και προστέθηκαν με τις διατάξεις της υπ" αριθ. 
Υ4α/οικ. 4309 (ΦΕΚ 321/Β/96) ΚΥΑ στον οργανισμό του 
.".Ν. Καλαμάτας για την αποκεντρωμένη οργανική μονά­
δά Πύλου, διαμορφώνονται ως εξής:

Θ ' σεις κλάδου γιατρών ΕΣΥ
Ειδ,κόττττα Βαθμός Αριθμός
Καρ&ολογίας Επιμ. Β' 1
Οι λοιπές θέσεις του ιδίου κλάδου:
Ειδικότητα Βαθμός Αριθμός
Παθολογίας ΕΑήΕΒ' 1
Παθολογίας ΕΒ' 1
Χειρουργικής ΕΑ'ή ΕΒ' 1
Χειρουργικήν ΕΒ' 1
Μικρρβιολσγίας ΕΒ' 1, καταργούνται.
Β. Οι θέσεις πρ τσωπικού που έχουν συσταθεί με την αριθ.

Α3β/οικ. 17019/8? 'ΦΕΚ 701 /Β/87) Απόφαση μεταφέρθη καν 
δε και προστέθηκαν με την αριθ. Υ4α/οικ. 4309 (ΦΕΚ 
321/Β/96) ΚΥΑ στον (. σγανισμό του Γ.Ν. Καλαμάτας για την 
αποκεντρωμένη οργα \κή μονάδα Πύλου, διαμορφώνονται 
ως εξής:

1. Στην κατηγορία ΠΕ, τον.κλάδο ΠΕ Διοικητικός - Λο­
γιστικός καταργείται μία (ή θέση με ταυτόχρονη κατάρ­
γηση του κλάδου.

2. Στην κατηγορία ΤΕ, α) σ κ ν  κλάδο ΤΕ Διοίκησης Μο­
νάδων Υγείας και Πρόνοιας κα ι‘.ηγείται μία (1) θέση, β) 
στον κλάδο ΤΕ Λογιστικής καταργείται μία (1) θέση, γ) 
στον κλάδο ΤΕ Φυσικοθεραπείας καταργείται μία (1) θέ­
ση, δ) στον κλάδο ΤΕ Κοινωνικής Ε ργασκ^ καταργούνται 
δύο (2) θέσεις, ε)στον κλάδο ΤΕ Νοσ ηλευτικής καταρ- 
γούνται πέντε (5) θέσεις και στ)στον κλάδο ΤΕ Επισκε­
πτών ή Επισκετττριών Υγείας καταργούνται δύο (2) θέσεις 
και η συγκεκριμένη κατήγορία διαμορφώνει τι ως εξής:

ΚΑΤΗΓΟΡΙΑ ΤΕ
ΚΛΑΔΟΣ ΤΕ ΝΟΣΗΛΕΥΤΙΚΗΣ ,
Δέκα πέντε (15) θέσεις
3. Στην κατηγορία ΔΕ, α) στον κλάδο ΔΕ Δακτυλογρά-
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φων καταργούνται δύο (2) θέσεις, 0) στον κλάδο ΔΕ Βοη­
θών Ιατρικών και Βιολογικών Εργαστηρίων (Παρασκευα­
στών) καταργείται μία (1) θέση, γ) στον κλάδο ΔΕ Μαγεί­
ρων καταργείται μία (1) θέση, δ) στον κλάδο ΔΕ Τεχνικός 
καταργούνται δύο (2) θέσεις ε) στον κλάδο ΔΕ Νοσηλευ­
τών καταργούνται πέντε (5) θέσεις και η συγκεκριμένη κα­
τηγορία διαμορφώ νεταιώ ς εξής:

ΚΑΤΗΓΟΡΙΑ ΔΕ
ΚΛΑΔΟΣ ΔΕ ΔΙΟΙΚΗΤΙΚΟΥ - ΛΟΓΙΣΤΙΚΟΥ 
Τρεις (3) θέσεις
ΚΛΑΔΟΣ ΔΕ ΒΟΗΘΩΝ ΙΑΤΡΙΚΩΝ ΚΑΙ ΒΙΟΛΟΓΙΚΩΝ ΕΡ­

ΓΑΣΤΗΡΙΩΝ (ΠΑΡΑΣΚΕΥΑΣΤΩΝ) /
Μία (1) θέση
ΚΛΑΔΟΣ ΔΕ ΧΕΙΡΙΣΤΩΝ ΙΑΤΡΙΚΩΝ ΣΥΣΚΕΥΩΝ
Δύο (2) θέσεις
ΚΛΑΔΟΣ ΔΕ ΤΕΧΝΙΚΟΣ
Τρεις (3) θέσεις
ΚΛΑΔΟΣ ΔΕ ΝΟΣΗΛΕΥΤΙΚΗΣ
Δέκα πέντε (15) θέσεις
ΚΛΑΔΟΣ ΔΕ ΒΟΗΘΩΝ ΦΑΡΜΑΚΕΙΟΥ
Μία (1) θέση
4. Στην κατηγορία ΥΕ, α)στον κλάδε ΥΕ Βοηθητικό Υγει­

ονομικό Προσωπικό καταργούνται δέκα (10) θέσεις, 
})στον κλάδο ΥΕ Βοηθητικού Προσωπικού καταργείται 
ιία (1) θέση, γ) στον κλάδο ΥΕ Προσώποού Εσπασης κα- 
αργούνται πέντε (5) θέσεις, δ)στον κλάε > ΥΕ Προσωπι- 
;ού Καθαριότητας καταργούνται τέσσερις ¡4) θέσεις και 
)στον κλάδο ΥΕ Εργατών καταργούνται δύο (2) θέσεις 
αι η συγκεκριμένη κατηγορία διαμορφώνεται ω ς εξηs. 
ΚΑΤΗΓΟΡΙΑ ΥΕ
ΚΛΑΔΟΣ ΥΕ ΒΟΗΘΗΤΙΚΟΥ ΠΡΟΣΩΠΙΚΟΥ 
Μία (1) θέση
Ο κλάδος αυτός περιλαμβάνει τις ειδικότητες: Κλητή 

ων, Θυρωρών, Ταξινόμων Ιματισμού και άλλες συναφείς 
δικότητες
ΚΛΑΔΟΣ ΥΕ ΠΡΟΣΩΠΙΚΟΥ ΚΑΘΑΡΙΟΤΗΤΑΣ 
Μία (1) θέση
Ο κλάδος αυτός περιλαμβάνει π ς  ειδικότητες: Κάθαρι- 
τών-τριών, Πλυντών-τριών, Πρεσσαδόρων- Σιδερωτών - 
)ΐών και Επιμέλειας κήπων.
ΚΛΑΔΟΣ ΥΕ ΕΡΓΑΤΩΝ 
Μία (1) θέση
Η απόφαση αυτή να δημοσιευθεί στην Εφημερίδα της 
.ιβερνήσεως.

Αθήνα, 22 Ιανουάριου 2004
ο ι ΥΦΥΠΟΥΡΓΟΙ

ΟΙΚΟΝΟΜΙΑΣ ΚΑΙ ΕΣΩΤΕΜΚΩΝ, ΔΗΜΟΣΙΑΣ
ΟΙΚΟΝΟΜΙΚΟΝ ΔΙΟΙΚΗΣΗΣ ΚΑΙ ΑΠΟΚΕΝΤΡΩΣΗΣ

Ν. ΦΑΡΜΑΚΗΣ Ί . ΜΠΙΓΤΗΣ
ΥΓΕΙΑΣ ΚΑΙ ΠΡΟΝΟΙΑ.’ :

ΕΚΤ. ΝΑΣΙΩΚΑΪ \

ιθ. Υ4α/48954 Γ.Π. \ (2)
οποποίηση / συμπλήρωση του Οργανισμού του Γ ενι­
κού Νοσοκομείου Βόλου «ΑΧΙΛΛΟΠΟΥΛΕΙΟ» καθώς 
και σύσταση θέσεων κλάδου γιατρών ΕΣΥ.

ΟΙ ΥΦΥΠΟΥΡΓΟΙ
ΜΚΟΝΟΜΙΑΣ ΚΑΙ ΟΙΚΟΝΟ ΜΙΚΩΝ - ΕΣΩΤΕΡΙΚΩΝ, 
ΔΗΜΟΣΙΑΣ ΔΙΟΙΚΗΣΗΣ ΚΑΙ ΑΠΟΚΕΝΤΡΩΣΗΣ - 

ΥΓΕΙΑΣ ΚΑΙ ΠΡΟΝΟΙΑΣ
Εχοντας υπόψη:
. Τις διατάξεις του Π. Δ/τσς 87/8Ρ (ΦΕΚ 32/Α/86)./

2. Τις διατάξεις του άρθρου 34 του Ν. 2519/97 (ΦΕΚ 
165/Α/97).

3. Τις διατάξεις της παρ. 1. του άρθρου 25 του Ν. 
1397/83 (ΦΕΚ 143/Α/83).

4. Τις διατάξεις των άρθρων 6 (παρ. 1) και 11 (παρ. 1), 
του Ν. 2889/01 (ΦΕΚ37/Α/01).

5. Τις διατάξεις της παρ. 5 του άρθρου 8 του Ν. 2194/94 
(ΦΕΚ 34/Α/94).

6. Τις διατάξεις του Π. ΔΛος 95 (ΦΕΚ 76/Α/10.3.2000) 
«Οργανισμός του Υπουργείου Υγείας και Προνοίας», 
όπως τροποποιήθηκε και συμπληρώθηκε με το Π. Δ/γμα 
299 (ΦΕΚ240/Α/2000).

7. Τις διατάξεις της παρ. 2του άρθρου 1 του Ν. 2469/97. 
ΦΕΚ 38/Α/97 και το γεγονός ότι από π ς  διατάξεις της πα­
ρούσας απόφασης θα προκληθεί ετήσια δαπάνη σε βά­
ρος του κρατικού προϋπολογισμού (14-210 ΚΑΕ 0226) 
ύψους 360.500 ΕΥΡΩ.

8. Την 1065956/863/',.0006/15.7.03, (ΦΕΚ 985/Β/ 
16.7.03) απόφαση ανάθεσης αρμοδιοτήτων στους Υφυ­
πουργούς Οικονομίας και Οικονομικών.

9. Το 81 Π.ΔΛμα (ΦΕΚ 57/Α/02) «Συγχώνευση των 
Υπουργείων Εθνικής Οικονομίας και Οικονομικών στο 
Υπουργείο Οικονομίας και Οικονομικών».

10. Την 3418, (ΦΕΚ 861/Β/9.7.02) απόφαση ανάθεσης 
αρμοδιοτήτων στους Υφυπουργούς Υγείας και Πρόνοιας 
όπωο αυτή τροποποιήθηκε με την αριθ. 70697 (ΦΕΚ 
101ΎΒ/03) Απόφαση.

71. Την ΔΙΔΚ/Φ. 1/2/13773/2003 (ΦΕΚ 985/Β/03) Απόφα- 
'71, ανάθεσης αρμοδιοτήτων στον Υφυπουργό Εσωτερι­
κών ¿ουόσιας Διοίκησης και Αποκέντρωσης Νίκο Μπίστη, 
όπως τροποποιήθηκε με την όμοια της ΔΙΔΚ/Φ. 
1/2/14475/03 (ΦΕΚ 1000/Β/03).

12. Το 4985/21.5.03 έγγραφο του Γ.Ν. Βόλου «ΑΧΙΛΛΟ- 
ΠΟΥΛΕΙΟΥ».

13. Το υπ’ αριθ. 31/15.10.02 απόσπασμα πρακτικών του 
Δ.Σ. του Πε.Σ,Υ.Π. Θεσσαλίας, αποφασίζουμε:

Η Α3β/αικ. 14133 ( ‘»ΕΚ 646/Β/86) Υπουργική Απόφαση 
«Αναμόρφωόη του Ορ τονισμού του Γενικού Νοσοκομεί­
ου Βόλου “ΑΧΙΛΛΟΠΟνΑΕΙΟ"», όπω ς συμπληρώθηκε με 
την αριθ. Α3β/οικ. 1125 (ΟΕΚ 84/Β/89) Απόφαση, τροπο­
ποιείται και συμπληρώ νέτα, όπως παρακάτω:

Α. Στο άρθρο 12 «Στελέχοση Νοσηλευτικής Υπηρε­
σίας», στην κατηγορία ΤΕ, στο.' κλάδο ΤΕ Νοσηλευτικής 
προσπθενται έντεκα (11) θέσεις.

Κατά τα  λοιπά το τροποποιούμενο και συμπληρωμένο 
άρθρο παραμένει ως έχει, f 7 

Στο άρθρο 13 «Στελέχωση Διοικητικής Υπηρεσίας», 
στην κατηγορία ΤΕ, προστίθενται τρε,ς (3) θέσεις στον 
κλάδο ΤΕ Ραδιολογίας - Ακτινολογίας κα. τρεις (3) θέσεις 
στον κλάδο ΤΕ Ιατρικών Εργαστηρίων.

Κατά τα  λοιπά το τροποποιούμενο και συμπληρωμένο 
άρθρο παραμένει ως έχει. .

Β. Συστήνονται οι παρακάτω θέσεις κλάδου γιατρών 
ΕΣΥ του Υπουργείου Υγείας και Πρόνοιας και προστίθε­
νται στον Οργανισμό του Γ.Ν. Βόλου «ΑΧΙΛΛΟΠΟΥΛΰ'Ο» 
ΕΙΔΙΚΟΤΗΤΑ ΒΑΘΜΟΣ ΑΡΙΘΜΟΣ ΣΥΝΟΛΟ
Ακτινοδιαγνωστικής Επιμ. Β' 1 1
Αναισθησιολογίας Επιμ. Β' 1 1
Χειρουργικής Παίδων Επιμ. Β' 1 1
ΣΥΝΟΛΟ 3
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Η απόφαση αυτή να δημοσιευθεί στην Εφημερίδα της 
Κυβερνήσεως.

Αθήνα, 21 Ιανουάριου 2004
ο ι ΥΦΥΠΟΥΡΓΟΙ

ΟΙΚΟΝΟΜΙΑΣ ΚΑΙ ΕΣΩΤΕΡΙΚΩΝ. ΔΗΜΟΣΙΑΣ
ΟΙΚΟΝΟΜΙΚΩΝ ΔΙΟΙΚΗΣΗΣ ΚΑΙ ΑΠΟΚΕΝΤΡΩΣΗΣ

Ν. ΦΑΡΜΑΚΗΣ Ν. ΜΠΙΣΤΗΣ*
ΥΓΕΙΑΣ ΚΑΙ ΠΡΟΝΟΙΑΣ

ΕΚΤ. ΝΑΣΙΩΚΑΣ 

---------- ♦----------

\ριθ. Α-75826/5776 (3)
Ιιαφήμιση στα επιβατηγά δημοσίας χρήσης αυτοκίνητα.

Ο ΥΠΟΥΡΓΟΣ
ΜΕΤΑΦΟΡΩΝ ΚΑΙ ΕΠΙΚΟΙΝΩΝΙΩΝ

Έ χοντας υπόψη τις διατάξεις:
α) του άρθρου 14 του Ν. 1437/1984 (Α’59) «Ρυθμίσεις 

εμάτων επιβατηγών αυτοκινήτων δημοσίας χρήσης και 
λλες διατάξεις».
β) τη ς περιπτώ σεω ς δ της παραγράφου 2 του άρθρου 3 
ον Π.Δ. 243/1987 και 244/1987 (Α' 104) «Κανονισυός λει- 
ιυργίας επιβατηγών αυτοκινήτων δημοσίας χρήο, ς με ή 
ορίς μετρητή (ταξί - αγοραία)»,
γ) του άρθρου 29α του Ν. 1558/85 (Α' 137) «Κυβέρνηση 
ιι κυβερνητικά όργανα», όπως σε αυτό προστέθηκε το 
)θρο 27 του Ν. 2081/1992 (Α' 154) και αντικαταστάθηκυ 
την παράγραφο 2α του άρθρου 1 του Ν. 2469/1997 

’38).
5) τη ς Α-64955/6079/31.1.2001 (Α112) «Διαφήμιση στα 
ιβατηγά δημοσίας χρήσης αυτοκίνητα» απόφασης του 
ουργού Μεταφορών και Επικοινωνιών.
:) Την από 15.12.2003 αίτηση για παράταση τριάντα έξι 
ι) μηνών της πιλοτικής λειτουργίας διαφημίσεων κοι- 
νικού και εμπορικού περιεχομένου, από το ΡΑΔΙΟΤΑΞΙ 
ΣΜΟΣ Σ.Π.Ε..
) Το γεγονός ότι από τις διατάξεις της απόφασης αυ- 
δεν προκαλείται δαπάνη σε βάρος του κρατικού προ- 

ιλογισμού, αποφασίζουμε:
αρατείνουμε για τριάντα έξι (36) ι ήνες, την ισχύ της 
αριθμ. Α-64955/6079/31.1.2001 (Β' 112) απόφασης 
Υπουργού Μεταφορών και Επικ υινωνιών «Διαφήμιση 
επιβατηγό δημοσίας χρήσης α /τοκίνητα». 
απόφαση αυτή να δημοσιευθι ί στην Εφημερίδα της 
ερνήσεως.

Αθήνα, 20 Ιανουαι ίου 2004
Ο ΥΠΟΥΡΓΟ £

X. ΒΕΡΕΛ ϋ  

---------- *----------

.306  (4)
ποποίηση του Οργανισμού Εσωτερικής Υπηρεσίας 

του Δ. Βόλου Ν. Μαγνησίας.

Ο ΓΕΝΙΚΟΣ ΓΡΑλ ΜΑΤΕΑΣ 
ΠΕΡΙΦΕΡΕΙΑΣ ΘΕΣΣΑΛΙΑΣ

(όντας υπόψη:
ίς  διατάξεις του άρθρου 1·;: Ν. 1188/81, όπως αντι- 
ττάθηκε με την παρ. 5 του ορθρου 8 Ν. 2307/95. 
ις διατάξεις του Π.Δ. 37/87ίόπως συμπληρώθηκε με 
λ. 22/90 και 50/2001.

3. Την 125/93 απόφαση του Δημοτικού Συμβουλίου Βό­
λου με την οποία ψηφίστηκε ο Οργανισμός Εσωτερικής 
Υπηρεσίας (αριθμ. εγκριτ. 17383/93 Νομ. Μαγνησίας 
/ΦΕΚ 757/93 τ.Β’).

4. Την 433/2003 απόφαση Δημοτικό Συμβουλίου Βόλου 
με την οποία εγκρίθηκε η τροποποίηση του Ο.Ε.Υ. για 
τους λόγους που αναφέρθηκε σ’ αυτή.

5. Την 4/2003 σύμφωνη γνωμοδότηση του Υπηρεσιακού 
. Συμβουλίου OTA Ν. Μ αγνή σίας, αποφα σίζο υ μ ε :

Εγκρίνουμε την 433/2003 απόφαση του Δ.Σ. Βόλου με 
την οποία τροποποιείται το  άρθρο 3 του Οργανισμού 
Εσωτερικής Υπηρεσίας ω ς εξής:

ΚΛΑΔΟΣ ΠΕ3 Πολιτικών Μηχανικών
Δεκατέσσερις (14) θέσεις ιιεβαθμούςΔ-Α
ΚΛΑΔΟΣ ΠΕ4 Αρχιτεκτόνων Μηχανικών
Οκτώ (8) θέσεις με βαθμούς Δ-Α
ΚΛΑΔΟΣ ΤΕ3 Τεχνολόγων Πολιτικών Μηχανικών
Πέντε (5) θέσεις με βαθμούς Δ-Α
ΚΛΑΔΟΣ ΔΕ30 Τεχνιτών
ΚΛΑΔΟΣ ΤΣ5 Τεχνολόγων Τοπογράφων Μηχανικών 
Τρεις (?) θέσεις με βαθμούς Δ-Α 
ΚΛΑΔ ύΣΤΕ Τεχνολόγων Μηχανικών Έργων Υποδομής 
Μία (1) θέση με βαθμούς Δ-Α
Με την πρστεινόμενη τροποποίηση του Ο.Ε.Υ. του Δή­

μου Βόλου προβλέπεται αύξηση της ετήσιας δαπάνης για 
αμοιβές προσωπικού στο ποσό των 185.730 € η οποία θα 
καλύπτεται από τους κατ’ έτος προϋπολογισμούς του Δή­
μου.

Η απόφαση αυτή να δημοσιευθεί στην Εφημερίδα της 
Κυβερνήσεως.

Βόλος, 22 Ιανουάριου 2004
Με εντολή Γενικού Γραμματέα Περιφέρειας 

Η Διευθύντρια 
(υπογραφή)

------·------
(5)

Χορήγηση Άδειας μεταλλευτικών ερευνών στον 
Κ πόβολο Ευάγγελο του Ελευθερίου.

Ο ΝΟΜΑΡΧΗΣ ΕΒΡΟΥ
ΜετηνΤ.Β. Κ 05Π.Ε./Φ.Λ. 162/13.1.2004 απόφαση του 

Νομάρχη Έ βροι χορηγήθηκε στον Μπόβολο Ευάγγελο 
του Ελευθερίου ι ύτοικο Μαρκινιάδας Δ.Δ. ΠΕΤΑ, άδεια 
μεταλλευτικών ερε υνών, σε χώρο έκτασης 9.216.233,46 
τ.μ. ευρισκόμενο σ ην περιφέρεια των Δήμων ΑΘΑΜΑ- 
ΝΙΑΣ, ΠΕΤΑ, ΚΑΡΑΪΣι ΆΚΗ καιίήΡΑΚΛΕΙ ΑΣ του Νομού Άρ­
τας και έχει τα  εξής όρ α: ’

1. -Τ.Σ. Α1 Α.Σ. Χ= + ε 210,238 Ψ = + 763,413 και από 
εκεί στο

2. -Τ.Σ. Α2 Α.Σ. Χ= + 8.35',093 Ψ = + 1.753,012 και από 
εκεί στο

3. -Τ.Σ. A3 Α.Σ. Χ= + 15.317,587 Ψ = + 740,745 και από 
εκεί στο

4. -Τ.Σ. A4 Α.Σ. Χ= + 16.946,115 υ=- 1.049,137 και από 
εκεί στο

5. -Τ.Σ. Α5 Α.Σ. Χ= +16.369,728 Ψ= 1.900,846 και από 
εκεί στο

6. - Τ.Σ. Α6 Α.Σ. Χ= + 14.822,481 Ψ = - 19/ ,793 και από 
εκεί στο

αρχικό Τ.Σ. Α1.



ΕΦΗΜΕΡΙΣ ΤΗΣ ΚΥΒΕΡΝΗΣΕΩΣ (ΤΕΥΧΟΣ ΔΕΥΤΕΡΟ)

' #α ζιμ ουθια κές συντεταγμένες των ορίων του ανωτέ- 
,.χωοου αναφέρονται στο κέντρο φύλλου χάρτη ΑΡΤΑ 

Τμακας 1:100.000 κ α ιμ εφ = 3 9 °1 5 'κ α ιλ =  -2°45'.
Η περίληψη αυτή να δημοσιευθεί στην Εφημερίδα της 
υβερνήσεως.

Ο Νομάρχης 

ΛΑΜΠΡΟΣ ΡΙΖΟΣ 
---------«---------

(6)
Χορήγηση άδειας άσκησης Επαγγέλματος 

Κοιν. Λειτουργού.

Ο ΝΟΜΑΡΧΗΣ ΦΘΙΩΤΙΔΑΣ /

Με την 2/16.1.2004 Απόφαση του ΝΟΜΑΡΧΗ ΦΘΙΩΤΙ- 
Μ  έχει χορηγηθεί στην Παπαστεφάνου Γεωργίατου Σε- 
ιφείμ άδεια άσκησης επαγγέλματος Κοινωνικής Λει- 
υργού. >

Με εντολή Νομάρχη 
Η Προϊσταμένη

ΕΥΑΓΓΕΛΙΑ ΓΑΛΑΝΗ

------♦------
Δ ΙΟ Ρ Θ Ω Σ Ε ΙΣ  ΣΦ Α ΛΜ Α ΤΩ Ν

(7)
[το ΦΕΚ 1814/5.12.2003(τ.Β) στο οποίο δημοσιεύθηκε 
171266/2.12.2003 απόφαση του Υπουργού Δικαιοσύ- 
ς με θέμα «Ορισμός λειτουργίας Δικαστικού Καταστή- 
τος» στη σελίδα 24804 στην τρίτη σειρά από το τέλος 
; σελίδας γίνεται η εξής διόρθωση: μετά το υπ’ αριθμ. 
Το Αυτοτελές Γ ραφείο της Υπηρεσίας Επιμελητώντου 
αστηρίου Ανηλίκων Ροδόπης» προστίθεται το υπ’α- 
ιμ. «10. Ο Δικηγορικός Σύλλογος Ροδόπης».

(Από το Υπουργείο Δικαιοσύνης) 
-------- ♦---------

(8)
τις 45619/12539/31.7.2003, 45620/12540/31.7.2003 
61803/17382/16.10.2003 αποφάσεις του Υπουργού

Μεταφορών και Επικοινωνιών, που δημοσιεύτηκαν στα 
ΦΕΚ 1157/2003 (τ.Β) οι δύο πρώτες και 1590/2003 (τ.Β ) η 
τρίτη, στηνπαρ. ία  του προοιμίου, πρώτη σειρά, διορθώ­
νεται ο αριθμός του Νόμου με θέμα «Οργάνωση και λει­
τουργία των δημόσιων επιβατικών μεταφορών με λεωφο­
ρεία, τεχνικός έλεγχος οχημάτων και ασφάλεια χερσαίων 
μεταφορών και άλλες διατάξεις» από το εσφαλμένο «Ν. 
2693/2001» στον ορθό «Ν. 2963/2001».

Σχετική διόρθωση σφάλματος που δημοσιεύθηκε στο 
Φ.Ε.Κ. 1746/Β/26.11.2003, σελίδα23937, απαλείφεται και 
θεωρείται ως μηδέποτεδημοσιευθείσα.

(Από το Υπ. Μεταφορών και Επικ/νιών) 

------------Φ------------

Ο)
Στο ΦΕΚ 1183/25.8.2003/τ.Β'879/Φ39 Απόφαση του Νο­

μάρχη Δωδ/σου διορθώνεται η σειρά στα σημεία X και Υ 
ως ακολούθως:

Σημεία X Υ
1 -8110 41290
2 -7960 41305
3 -7915 41180
3' -7918 41167
4 -7675 41130
4' -7680 41115
5 -7490 40740
11 -7200 40640
12 -6960 40170
13 -7180 40080
14 -7460 40460
6 -7715 40595
10 -7965 40855
7 -8100 40990
8 -8130 41195
1 -8110 41290
Επίσης διορθώνεται: Α) η κλίμακα από 1:100.000 σε κλί­

μακα 1:50.000
και Β) το φ από θβ'Ίδ' σε 36°45'.

(Από την Νομαρχιακή Αυτ/ση Δωδ/σου)

ΑΠΟ ΤΟ ΕΘΝΙΚΟ ΤΥΠΟΓΡΑΦΕΙΟ


