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Προτεραιότητα 5: Ανθρώπινο δυναμικό και κοινωνική ένταξη 

Στόχος πολιτικής (ΣΠ) 4 Μια πιο κοινωνική και χωρίς αποκλεισμούς Ευρώπη μέσω της υλοποίησης του 

ευρωπαϊκού πυλώνα κοινωνικών δικαιωμάτων 

Ταμείο ΕΚΤ+ 

Ειδικός Στόχος (ΕΣ) 4ια Ενίσχυση της ισότιμης και έγκαιρης πρόσβασης σε ποιοτικές, βιώσιμες και 

οικονομικά προσιτές υπηρεσίες, περιλαμβανομένων υπηρεσιών που προάγουν 

την πρόσβαση σε στέγαση και υπηρεσιών φροντίδας με επίκεντρο τον 

άνθρωπο, συμπεριλαμβανομένης της υγειονομικής περίθαλψης· 

εκσυγχρονισμός των συστημάτων κοινωνικής προστασίας, 

συμπεριλαμβανομένης της προώθησης της πρόσβασης στην κοινωνική 

προστασία, με έμφαση στα παιδιά και στις μειονεκτούσες ομάδες· βελτίωση της 

προσβασιμότητας, μεταξύ άλλων για τα άτομα με αναπηρίες, της 

αποτελεσματικότητας και της ανθεκτικότητας των συστημάτων υγειονομικής 

περίθαλψης και των υπηρεσιών μακροχρόνιας περίθαλψη 

ΣΠ 4 - ΕΣ 4ια - Δράση Δ.5.15: Ενίσχυση Υπηρεσιών Πρωτοβάθμιας  Φροντίδας Υγείας 

Περιγραφή δράσης   

Η παρέμβαση αφορά στην υλοποίηση δράσεων για την ενίσχυση των Υπηρεσιών Πρωτοβάθμιας Φροντίδας 

Υγείας μέσω τη λειτουργίας Τοπικών Ομάδων Υγείας (ΤΟΜΥ). Η Πρωτοβάθμια Φροντίδα Υγείας (ΠΦΥ) 

παραμένει προτεραιότητα στο ΕΚΤ+ και η σταδιακή κατάργηση της συγχρηματοδότησης των υπαρχόντων 

δομών θα επιτρέψει την περαιτέρω ανάπτυξη του δικτύου υπηρεσιών ΠΦΥ, σύμφωνα με τις ιδιαίτερες 

ανάγκες της Περιφέρειας Νοτίου Αιγαίου.  

Οι ΤΟΜΥ οργανώνονται και λειτουργούν σύμφωνα με την με αρ. 92805/06.09.2018 ΚΥΑ (Β’ 4079) και 

αφορούν στη δωρεάν και καθολική πρωτοβάθμια υγειονομική κάλυψη του πληθυσμού, μέσω: 

-της παροχής ποιοτικών υπηρεσιών υγείας σύμφωνα με τις ανάγκες αυτού 

-της εξωστρεφούς λειτουργίας των δομών της ΠΦΥ 

-της ολιστικής ανθρωποκεντρικής προσέγγισης 

-της έμφασης στην πρόληψη των νόσων 

-της μέριμνας για την αγωγή και προαγωγή της υγείας της κοινότητας. 

Οι ΤΟΜΥ λειτουργούν με ανθρώπινο δυναμικό πλήρους και αποκλειστικής απασχόλησης. Στελεχώνονται 

από επαγγελματίες υγείας και λοιπό προσωπικό, με συμβάσεις εργασίας ιδιωτικού δικαίου ορισμένου 

χρόνου (ή με μετακίνηση προσωπικού σύμφωνα με την ΥΑ για καθορισμό τρόπου λειτουργίας με αριθ. 

Γ1α/Γ.Π.οικ.87406/24-11-2017 ΥΑ ) 

Οι ΤΟΜΥ έχουν καθήκον, με την εποπτεία της οικείας Υγειονομικής Περιφέρειας (ΥΠΕ), ως Φορέα 

Λειτουργίας της Πράξης στις δράσεις των ΤΟΜΥ, να παρέχουν καθολική, προσβάσιμη, κατάλληλη, 

αποτελεσματική, αποδοτική και ανθρωποκεντρική φροντίδα υγείας υψηλής ποιότητας σύμφωνα με τα 

ανωτέρω που αφορούν παροχή υπηρεσιών σε ΕΚΟ και στον γενικό πληθυσμό με έμφαση στις υπηρεσίες 

για την πρόληψη-διατήρηση της καλής υγείας των ατόμων και της κοινότητας και παρεμβαίνουν θετικά 

στους παράγοντες προσδιοριστικούς της υγείας και της διατήρησης της εργασιακής ένταξης. 

 

Με την απόφαση συγκρότησης κάθε ΤΟΜΥ καθορίζεται η περιοχή και ο πληθυσμός ευθύνης της ο οποίος 

σε περιοχές με πληθυσμιακές, ηλικιακές, γεωγραφικές ιδιαιτερότητες (π.χ. νησιά, ορεινές και 

απομονωμένες περιοχές) κυμαίνεται. 

Η υφιστάμενη ΤΟΜΥ Κω θα συνεχίσει να συγχρηματοδοτείται από το ΠεΠ «Νότιο Αιγαίο» 2021-2027 έως 

31-12-2025, ενώ νέες ΤΟΜΥ που δημιουργούνται θα συνεχίσουν να χρηματοδοτούνται για 5 έτη με την 

επιλέξιμη δημόσια δαπάνη να ανέρχεται στο 50% της συνολικής δημόσιας δαπάνης. 
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Στοιχεία δράσης Επιλέγεται ένα ή περισσότερα από τα παρακάτω πεδία: 

 Κρατική ενίσχυση              Χρηματοδοτικό μέσο 

 ΟΧΕ           ΟΧΕ-ΒΑΑ      ΤΑΠΤΟΚ 

 Έξυπνη εξειδίκευση         Χ  Άλλο: Δράση ΕΚΤ+ 

Αναγκαίοι πρόσφοροι 

όροι 

Α.Ο. __4.6___ Εκπληρωμένος   ΝΑΙ    ΟΧΙ  Χ   Δεν αφορά   

Δικαιούχοι δράσης Δικαιούχοι των υποδράσεων είναι οι δήμοι Ρόδου και Κω και το ΚΕΘΙ. 

Χρηματοδοτικός πίνακας δράσης 
 

Κατηγορία 

περιφέρειας* 

Ενωσιακή Συνεισφορά σε € 

(α) 

Εθνική Συνεισφορά σε €   

(β) 

Σύνολο  

γ=(α)+(β) 

Μετάβασης 350.000 350.000 700.000 

1,4% ενεργοποίησης δράσης**  

*Στην περίπτωση που δεν έχει εφαρμογή η στήλη παραμένει κενή 

**Υπολογίζεται το ποσοστό στο σύνολο του π/υ του Προγράμματος 
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Δείκτες εκροών και αποτελεσμάτων δράσης 

Συμπληρώνονται οι δείκτες εκροών και αποτελεσμάτων που περιλαμβάνονται στο εγκεκριμένο Πρόγραμμα αλλά και κάθε άλλος πρόσθετος δείκτης που μπορεί να προκύψει στο 

πλαίσιο της εξειδίκευσης του Προγράμματος και συνδέεται με τη συγκεκριμένη δράση. Στην περίπτωση πρόσθετων δεικτών, επισημαίνονται με χρωματική σκίαση τα κελιά του 

κωδικού (ID) και της ονομασίας του δείκτη. Στις περιπτώσεις πρόσθετων δεικτών και για λόγους συντονισμού της αντιμετώπισης ίδιου τύπου πράξεων στα προγράμματα του ΕΣΠΑ 

συνιστάται η συνεργασία με τις αρμόδιες υπηρεσίες της ΕΑΣ. 

Προτερ

αι-

ότητα 

Στόχος 

Πολιτικής/ 

Ειδικός 

Στόχος 

Κατηγορία 

Περιφέρειας 
Δράση 

π/υ δρά-

σης 

Δείκτης 

Μονάδα 

μέτρησης 

Τιμή 

βάσης/ 

αναφορ

άς 

Έτος 

βάσης/ 

αναφοράς 

Ορόσημ

ο (2024) 

Στόχος 

(2029) 

Πεδίο Παρέμβασης (ΠΠ)* 
Ποσό που 

αντιστοιχεί 

στο ΠΠ 

(Ενωσιακή 

συνεισφορά 

σε €)** 

Ποσό που 

αντιστοιχεί 

στο ΠΠ 

(Ενωσιακή + 

εθνική 

συνεισφορά 

σε €)** 

ID Ονομασία 
Κωδ. 

ΠΠ** 
Ονομασία ΠΠ** 

5 ΣΠ4 Μετάβασης 

Δ.5.15: 

Ενίσχυση 

Υπηρεσιών 

Πρωτοβάθμιας  

Φροντίδας 

Υγείας 

700.000 

PSO801 

αριθμός 

συνεχιζόμενων 

δομών υγείας που 

υποστηρίζονται 

 

Αριθμός 

δομών 
  1 1 

160 

  

Μέτρα για τη 

βελτίωση της 

προσβασιμότητ

ας, της 

αποτελεσματικ

ότητας και της 

ανθεκτικότητας 

των 

συστημάτων 

υγειονομικής 

περίθαλψης 

(εξαιρουμένων 

των υποδομών) 

  

34.500 69.000 

PSO806 

αριθμός νέων 

δομών/φορέων 

υγείας που 

υποστηρίζονται 

 

Αριθμός 

δομών 
  2 2 315.000 631.000 

PSR801 

αριθμός 

επωφελουμένων 

των συνεχιζόμενων 

δομών υγείας 

 

αριθμός 

ατόμων 
2.225 2020  2.225 34.500 69.000 

     PSR806 

αριθμός 

επωφελουμένων 

των νέων δομών 

/φορέων υγείας 

 

αριθμός 

ατόμων 
0 2021  -  315.000 631.000 

* Για την περίπτωση του Προγράμματος Αλιείας, Υδατοκαλλιέργειας και Θάλασσας (ΠΑλΥΘ) το πεδίο αφορά τους τύπους παρέμβασης 

** Τα πεδία δύναται να μην συμπληρωθούν στην περίπτωση του ΠΑλΥΘ αν δεν είναι δυνατή η κατανομή του π/υ σε χαμηλότερο επίπεδο από αυτό της δράσης. 
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Προτεραιότητα Στόχος Πολιτικής Ταμείο Ειδικός Στόχος Δράση Κύριες ομάδες στόχου συμμετεχόντων/ Φορείς  
 Δείκτες 

Εκροών 
Δείκτες Αποτελεσμάτων 

5 ΣΠ4 ΕΚΤ 4ια Δ.5.15  Γενικός Πληθυσμός  της Περιφέρειας Νοτίου Αιγαίου 
PSO801 

PSO806  

PSR801 

PSR801  

 



 

 

Αναμενόμενος χρόνος έκδοσης πρόσκλησης 

Για θέματα/ διαδικασίες που δεν σχετίζονται με τη συγκεκριμένη δράση που εξειδικεύεται, στην 

εκτιμώμενη ημερομηνία συμπληρώνεται η φράση «Δεν αφορά». 

 Εκτιμώμενος 

Χρόνος 

Συμμόρφωση με την αρχή μη πρόκλησης σημαντικής βλάβης* Ιούλιος 2022 

Προγραμματικές δεσμεύσεις** (συμπληρώνεται κατά περίπτωση) - 

Έγκριση κριτηρίων επιλογής πράξης Ιούνιος 2023 

Άλλο: _________________________________________*** - 

Εκτιμώμενος χρόνος έκδοσης πρόσκλησης ή προσκλήσεων ****           2ο τρίμηνο 2023 

 

* Αν πρόκειται για δράση που περιλαμβάνεται στο εγκεκριμένο Πρόγραμμα αναφέρεται η 

ημερομηνία (μήνας, έτος) του εγγράφου συμμόρφωσης. Αν πρόκειται για νέα δράση που δεν 

περιλαμβάνεται στο εγκεκριμένο Πρόγραμμα, η ΔΑ, με βάση τις κατευθύνσεις της ΕΥΣΣΑ, θα 

εκτιμήσει αν η δράση καλύπτεται από τα δελτία ελέγχου που είναι διαθέσιμα, διαφορετικά θα 

πρέπει να συνυπολογίσει τον χρόνο που θα απαιτηθεί για να διαμορφωθεί το νέο δελτίο ελέγχου 

συμμόρφωσης με την αρχή μη πρόκλησης σημαντικής βλάβης (DNSH). 

** π.χ. έγκριση επιχειρησιακού σχεδίου λυμάτων οικισμών Δ΄ προτεραιότητας, σύμφωνη γνώμη 

ΦοΔΣΑ, έκδοση κατευθυντήριων οδηγιών για την ολιστική προσέγγιση κλπ. 

*** Για την εκτιμώμενη ημερομηνία έκδοσης πρόσκλησης λαμβάνονται υπόψη τα στοιχεία που έχουν 

συμπληρωθεί στον πίνακα που ακολουθεί την περιγραφή της δράσης. 

**** Αναγράφεται το τρίμηνο και το έτος κατά τον οποίο εκτιμάται ότι θα εκδοθεί η πρόσκληση, οι 

ενδεχομένως προγραμματισμένες διαδοχικές προσκλήσεις της δράσης. 

 

 

 


