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Αριθμός Ερωτήματος: Το έγγραφο με αριθμό πρωτ. 15409 ΟΙΚ/16-8-2021 του 

Υπουργείου Προστασίας του Πολίτη/Γενική Γραμματεία Αντεγκληματικής Πολιτικής 

Περίληψη Ερωτήματος:  Ερωτάται: Σε ποιους  από τους  φορείς: 1. «Ειδικό Κέντρο 

Υγείας Κρατουμένων Κορυδαλλού (Ε.Κ.Υ.Κ.Κ.)», 2. «Ψυχιατρείο Κρατουμένων 

Κορυδαλλού», 3. «ΕΠΙΛΟΓΗ-Κέντρο Απεξάρτησης Τοξικομανών Κρατουμένων 

Ελεώνα Θήβας» και 4. «Ιδρυμα Αγωγής Ανηλίκων Αρρένων Βόλου», είναι 

υποχρεωτικός ο εμβολιασμός του προσωπικού τους κατά του COVID-19, σύμφωνα με 

τις διατάξεις του άρθρου  206  (παρ.1 και 2)  του ν. 4820/2021.                                                         

Επί του ανωτέρω ερωτήματος εκθέτω τα ακόλουθα:   

Νομοθετικό πλαίσιο 

1. Στις διατάξεις των άρθρων 1, 4 και 5 του ν. 4675/2020 «Πρόληψη, προστασία και 

προαγωγή της υγείας - ανάπτυξη των υπηρεσιών δημόσιας υγείας και άλλες διατάξεις» 

(Α΄ 54), ορίζονται, μεταξύ άλλων, τα εξής: 

«Αρθρο 1 

 Πεδίο εφαρμογής της πολιτικής δημόσιας υγείας 

1. Στο πλαίσιο της πολιτικής της δημόσιας υγείας περιλαμβάνονται ο έλεγχος και η 

διαχείριση των μείζονων παραγόντων κινδύνου για την υγεία των πολιτών, υπό την 

ευθύνη του Κράτους. 

 2. Στο πεδίο εφαρμογής της παραγράφου 1 περιλαμβάνονται ειδικότερα: 
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 α) ο σχεδιασμός, η αποτίμηση και η κοινωνικοοικονομική αξιολόγηση των 

υγειονομικών προγραμμάτων και παρεμβάσεων, 

 β) η διαχείριση και ο έλεγχος των κοινωνικών, συμπεριφορικών και περιβαλλοντικών 

παραγόντων κινδύνου για την υγεία, καθώς και αυτών που προκύπτουν από την 

κλιματική αλλαγή και τη μετακίνηση μεγάλων τμημάτων του πληθυσμού.3… 

Αρθρο 4 

Πρωτογενής, Δευτερογενής και Τριτογενής Πρόληψη 

 1. Η Πολιτεία έχει την υποχρέωση ανάληψης δράσεων πρωτογενούς, δευτερογενούς 

και τριτογενούς πρόληψης. Η πρωτογενής πρόληψη περιλαμβάνει τις παρεμβάσεις και 

τις ενέργειες που στοχεύουν στη μείωση της συχνότητας εμφάνισης νοσημάτων, 

αναπηριών ή βλαβών και πραγματοποιούνται πριν από την εμφάνιση αυτών. Ως τέτοιες 

δράσεις και ενέργειες ενδεικτικά αναφέρονται η προγεννητική αγωγή, οι εμβολιασμοί, η 

φυσική άσκηση, η αποφυγή του καπνίσματος, η υγιεινή διατροφή, η προαγωγή ψυχικής 

υγείας και ευεξίας……. 

2. Θεσπίζεται το Εθνικό Πρόγραμμα Πρόληψης με την ονομασία «ΣΠΥΡΟΣ 

ΔΟΞΙΑΔΗΣ», το οποίο εντάσσεται στο πενταετές Εθνικό Σχέδιο Δράσης για τη Δημόσια 

Υγεία. Το Εθνικό Πρόγραμμα «ΣΠΥΡΟΣ ΔΟΞΙΑΔΗΣ» αποτελείται από δράσεις 

δημόσιας υγείας στα πεδία της πρωτογενούς, δευτερογενούς και τριτογενούς 

πρόληψης, που υλοποιούνται με ευθύνη του Υπουργείου Υγείας, παρέχονται δωρεάν 

από τους οριζόμενους στο πρόγραμμα δημόσιους ασφαλιστικούς φορείς και 

υλοποιούνται με σύμπραξη των καθοριζόμενων στα επιμέρους προγράμματα της 

παραγράφου 3 του παρόντος εποπτευόμενων οργανικών μονάδων και φορέων 

υπηρεσιών δημόσιας υγείας, συμπεριλαμβανομένων και νομικών προσώπων 

δημοσίου και ιδιωτικού δικαίου. 

 3. Το Εθνικό Πρόγραμμα «ΣΠΥΡΟΣ ΔΟΞΙΑΔΗΣ» αποτελείται από τα ακόλουθα 

επιμέρους προγράμματα δημόσιας υγείας προς όφελος της υγείας των πολιτών:  

Α) Σε επίπεδο πρωτογενούς πρόληψης τα προγράμματα αυτά είναι: 

 i)…ii)…iii) Το Εθνικό Πρόγραμμα Εμβολιασμών (ΕΠΕΜΒ), το οποίο απευθύνεται σε 

ειδικές και ευάλωτες ομάδες του πληθυσμού, παιδιά, ανηλίκους και ενηλίκους, 

μετακινούμενους πληθυσμούς και πληθυσμούς που βρίσκονται σε κίνδυνο, και 

περιλαμβάνει τα προγράμματα εμβολιασμών όλων των ανωτέρω. 
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 α) Με κοινή απόφαση των Υπουργών Οικονομικών και Υγείας προσδιορίζεται η κάθε 

επιμέρους αναλαμβανόμενη δράση διεύρυνσης ή επικαιροποίησης του Εθνικού 

Προγράμματος Εμβολιασμών υπέρ της υγείας των πολιτών με την καθιέρωση των 

ενδεδειγμένων επιστημονικά εμβολίων, όπως εξειδικεύονται ανά νόσημα, ηλικία και 

φύλο, ορίζονται οι διαδικαστικές προϋποθέσεις συμμετοχής των πολιτών στο Εθνικό 

Πρόγραμμα Εμβολιασμών, ο τρόπος εγγραφής και η διαδικασία συμμετοχής τους, 

υποδεικνύονται οι φορείς παροχής υπηρεσιών υγείας, που συμπράττουν στην 

υλοποίηση της συγκεκριμένης δράσης και ορίζεται η διαδικασία επικαιροποίησης του 

προγράμματος, ανά τακτά χρονικά διαστήματα. 

 β) Σε περιπτώσεις εμφάνισης κινδύνου διάδοσης μεταδοτικού νοσήματος, που 

ενδέχεται να έχει σοβαρές επιπτώσεις στη δημόσια υγεία, μπορεί να επιβάλλεται, με 

απόφαση του Υπουργού Υγείας, μετά από γνώμη της ΕΕΔΥ, υποχρεωτικότητα του 

εμβολιασμού με σκοπό την αποτροπή της διάδοσης της νόσου. Με την ανωτέρω 

απόφαση ορίζονται η ομάδα του πληθυσμού ως προς την οποία καθίσταται 

υποχρεωτικός ο εμβολιασμός με καθορισμένο εμβόλιο, η τυχόν καθορισμένη περιοχή 

υπαγωγής στην υποχρεωτικότητα, το χρονικό διάστημα ισχύος της υποχρεωτικότητας 

του εμβολιασμού, το οποίο πρέπει πάντοτε να αποφασίζεται ως έκτακτο και προσωρινό 

μέτρο προστασίας της δημόσιας υγείας για συγκεκριμένη ομάδα του πληθυσμού, η 

ρύθμιση της διαδικασίας του εμβολιασμού και κάθε άλλη σχετική λεπτομέρεια. 

γ)…..Β)…Γ)… 

 Αρθρο 5 

 Δομές και όργανα δημόσιας υγείας 

 Η οργανωτική διάρθρωση της δημόσιας υγείας αποτελείται από τις ακόλουθες δομές 

και όργανα δημόσιας υγείας: 

1...2...3. Τις συνιστώμενες διά του παρόντος νόμου Διευθύνσεις Δημόσιας Υγείας των 

Υγειονομικών Περιφερειών (ΥΠΕ), καθώς και τα Κέντρα Υγείας και τις υπόλοιπες δομές 

ΠΦΥ, που υπάγονται σε αυτές. 4…5…6…7…8.Τις υπηρεσίες, τους οργανισμούς και 

τους άλλους φορείς, που προσφέρουν υπηρεσίες στον τομέα της δημόσιας υγείας και 

της πρωτοβάθμιας φροντίδας υγείας».  

2. Στις διατάξεις των παραγράφων 1 και 2 του άρθρου πρώτου της από 25.2.2020 

Πράξης Νομοθετικού Περιεχομένου «Κατεπείγοντα μέτρα αποφυγής και περιορισμού 

της διάδοσης κορωνοϊού» (Α’42), η οποία κυρώθηκε με τον ν. 4682/2020 (Α΄ 76), 

ορίζονται τα εξής:   
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«Άρθρο πρώτο 

 Μέτρα πρόληψης, υγειονομικής παρακολούθησης και περιορισμού της διάδοσης της 

νόσου 

 1. Προς τον σκοπό της αποφυγής κινδύνου εμφάνισης ή και διάδοσης κορωνοϊού που 

ενδέχεται να έχουν σοβαρές επιπτώσεις στη δημόσια υγεία, μπορεί να επιβάλλονται 

μέτρα πρόληψης, υγειονομικής παρακολούθησης, καθώς και περιορισμού της 

διάδοσης της νόσου. 

 2. Τα μέτρα αυτά συνίστανται: 

 (α) στην υποχρεωτική υποβολή σε κλινικό και εργαστηριακό ιατρικό έλεγχο, 

υγειονομική παρακολούθηση, εμβολιασμό, φαρμακευτική αγωγή και νοσηλεία 

προσώπων, για τα οποία υπάρχουν εύλογες υπόνοιες ότι μπορεί να μεταδώσουν 

άμεσα ή έμμεσα τη νόσο, 

 (β) στην επιβολή κλινικών και εργαστηριακών ιατρικών ελέγχων, καθώς και μέτρων 

προληπτικής υγειονομικής παρακολούθησης, εμβολιασμού, φαρμακευτικής αγωγής και 

προληπτικής νοσηλείας προσώπων που προέρχονται από περιοχές όπου έχει 

παρατηρηθεί μεγάλη διάδοση της νόσου.(γ)…(δ)….3….4…5…6… 

3. Στις διατάξεις των άρθρων 52 και 56 του ν. 4764/2020 «Ρυθμίσεις για την προστασία 

της δημόσιας υγείας από τις συνέπειες της πανδημίας του κορωνοϊού COVID-19….» 

(Α΄256), ορίζονται, μεταξύ άλλων, τα εξής: 

«Άρθρο 52  

Εθνικό Πρόγραμμα Εμβολιασμών κατά του κορωνοϊού COVID-19  

1. Από τη δημοσίευση του παρόντος τίθεται σε ισχύ Εθνικό Πρόγραμμα Εμβολιασμών 

κατά του κορωνοϊού COVID-19. … 2. Με απόφαση του Υπουργού Υγείας μετά από 

γνώμη της Εθνικής Επιτροπής Εμβολιασμών ορίζονται τα κριτήρια προτεραιοποίησης 

των πολιτών που προσέρχονται προς εμβολιασμό και ρυθμίζεται κάθε άλλο θέμα 

σχετικό με την εμβολιαστική διαδικασία. 3. … 

Άρθρο 56  

Σύστημα Προτεραιοποίησης Εμβολιαζομένων κατά του κορωνοϊού COVID-19  

1. Δημιουργείται Σύστημα Προτεραιοποίησης Εμβολιαζομένων κατά του κορωνοϊού …, 

το οποίο σχεδιάζεται και λειτουργεί υπό την ευθύνη και εποπτεία της Γενικής 



5 
 

Γραμματείας Πληροφοριακών Συστημάτων Δημόσιας Διοίκησης .… Το ανωτέρω 

Σύστημα έχει ως σκοπό, αφενός την υλοποίηση της σειράς προτεραιότητας των 

πολιτών στη διαδικασία του εμβολιασμού, όπως αυτή έχει καθορισθεί σύμφωνα με 

απόφαση του Υπουργού Υγείας μετά από γνώμη της Εθνικής Επιτροπής Εμβολιασμών 

βάσει επιδημιολογικών και δημογραφικών δεδομένων, καθώς και δεδομένων που 

σχετίζονται με το είδος απασχόλησης και αφετέρου τον προγραμματισμό, ως προς τον 

τόπο και χρόνο των προτεινόμενων συνεδριών εμβολιασμού. 2…5. Η κατάρτιση των 

καταλόγων των προσώπων που επιθυμούν να ενταχθούν σε ομάδες προς εμβολιασμό 

πραγματοποιείται ως εξής: α) Ως προς το υγειονομικό και βοηθητικό προσωπικό 

δημόσιων δομών υγείας και τους απασχολούμενους σε κοινωνικές υπηρεσίες με 

συλλογή των δεδομένων που περιλαμβάνονται στο Μητρώο Ανθρώπινου Δυναμικού 

του Ελληνικού Δημοσίου … β) Ως προς το υγειονομικό και βοηθητικό προσωπικό 

ιδιωτικών δομών υγείας … γ) Ως προς το προσωπικό και τους απασχολούμενους σε 

δομές φροντίδας χρονίως πασχόντων, σε κέντρα αποκατάστασης, σε οίκους ευγηρίας, 

καθώς και στα Κέντρα Υποδοχής και Ταυτοποίησης, στις ανοιχτές δομές φιλοξενίας, 

καθώς και σε κάθε είδους δομή και χώρο υποδοχής και φιλοξενίας πολιτών τρίτων 

χωρών… δ)…» 

4. Στις διατάξεις των παραγράφων 1, 2, 3 και 7 του άρθρου 206 του ν. 4820/2021 

«Οργανικός Νόμος του Ελεγκτικού Συνεδρίου και άλλες ρυθμίσεις» (Α΄130), όπως το 

άρθρο αυτό τροποποιήθηκε αρχικά  με το άρθρο  36 του ν. 4829/2021(Α’ 166) και ήδη 

τροποποιήθηκε και διαμορφώθηκε με το άρθρο τεσσαρακοστό του ν. 4839/2021 (Α’ 

181), ορίζονται τα εξής: 

« Άρθρο 206 

Υποχρεωτικότητα εμβολιασμού 

   1.α. Για επιτακτικούς λόγους προστασίας της δημόσιας υγείας, εμβολιάζεται 

υποχρεωτικά κατά του κορωνοϊού COVID-19 όλο το προσωπικό των ιδιωτικών, 

δημόσιων και δημοτικών μονάδων φροντίδας ηλικιωμένων και φροντίδας ατόμων με 

αναπηρία (ιατρικό, παραϊατρικό, νοσηλευτικό, διοικητικό και υποστηρικτικό 

προσωπικό), ήτοι: 

 (α) Κέντρα Αποθεραπείας-Αποκατάστασης Κλειστής Νοσηλείας, Κέντρα 

Αποθεραπείας- Αποκατάστασης Ημερήσιας Νοσηλείας και Ελάχιστες Μονάδες 

Ιατρικής Αποκατάστασης του άρθρου 15 του π.δ. 395/1993 (Α` 166). 
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 (β) Στέγες Υποστηριζόμενης Διαβίωσης για άτομα με αναπηρία του άρθρου 30 του ν. 

2072/1992. 

 (γ) Στέγες Αυτόνομης Διαβίωσης Ατόμων με Ειδικές Ανάγκες της απόφασης του 

Υπουργού Υγείας και Πρόνοιας υπό στοιχεία Π4β/οικ.4681/1996 (Β` 825). 

 (δ) Μονάδες Φροντίδας Ηλικιωμένων της παρ. 5 του άρθρου 1 του ν. 2345/1995 

(Α`213). 

 (ε) Θεραπευτήρια Χρονίως Πασχόντων του π.δ. 631/1974 (Α`271). 

 (στ) Κέντρα Κοινωνικής Πρόνοιας του άρθρου 9 του ν. 4109/2013 (Α`16), στις οποίες 

φιλοξενούνται ηλικιωμένοι ή άτομα με αναπηρία. 

 (ζ) Ιδρύματα περίθαλψης χρονίως πασχόντων του άρθρου 28 του Ενιαίου Κανονισμού 

Παροχών Υγείας της 31ης Οκτωβρίου 2018 (Β` 4898). 

 (η) Οικοτροφεία του άρθρου 30 του Ενιαίου Κανονισμού Παροχών Υγείας. 

 (θ) Ειδικά Ιδρύματα του άρθρου 6 του ν. 861/1979 (Α`2). 

 (ι) Κέντρα Ημερήσιας Φροντίδας Ηλικιωμένων της απόφασης του Υπουργού Υγείας 

και Πρόνοιας υπό στοιχεία Π1γ/ΑΓΠ/οικ.14963/2001 (Β` 1397). 

 (ια) Κέντρα Διημέρευσης Ημερήσιας Φροντίδας της απόφασης του Υπουργού Υγείας, 

Πρόνοιας και Κοινωνικών Ασφαλίσεων υπό στοιχεία Π4α οικ.4633/1993 (Β` 789). 

 (ιβ) Κέντρα Δημιουργικής Απασχόλησης Παιδιών και Ατόμων με Αναπηρία 

(ΚΔΑΠΑμεΑ) του άρθρου 2 του ν. 4756/2020 (Α`235), και 

 (ιγ) Το προσωπικό που απασχολείται στο πρόγραμμα «Βοήθεια στο σπίτι». 

 1.β. Για επιτακτικούς λόγους προστασίας της δημόσιας υγείας, κάθε νεοεισερχόμενος 

φιλοξενούμενος στις ανωτέρω κλειστές μονάδες και στις μονάδες των περ. β` και γ` και 

κάθε ωφελούμενος στις ανωτέρω λοιπές ανοιχτές μονάδες πρέπει υποχρεωτικά να έχει 

πραγματοποιήσει την πρώτη ή τη μοναδική δόση εμβολιασμού κατά του κορωνοϊού 

COVID-19 και να ολοκληρώσει τον εμβολιαστικό κύκλο σύμφωνα με τις προβλεπόμενες 

διαδικασίες και στον προβλεπόμενο χρόνο. Από την υποχρέωση του προηγούμενου 

εδαφίου εξαιρούνται τα πρόσωπα, στα οποία παρέχονται υπηρεσίες από τις δομές της 

περ. α` της παρ. 1.α. 

 2. Για επιτακτικούς λόγους προστασίας της δημόσιας υγείας, εμβολιάζεται 

υποχρεωτικά κατά του κορωνοϊού COVID-19 όλο το προσωπικό (ιατρικό, παραϊατρικό, 

νοσηλευτικό, διοικητικό και υποστηρικτικό) σε ιδιωτικές, δημόσιες και δημοτικές δομές 

υγείας (διαγνωστικά κέντρα, κέντρα αποκατάστασης, κλινικές, νοσοκομεία, δομές 

πρωτοβάθμιας φροντίδας υγείας, μονάδες νοσηλείας, Εθνικό Κέντρο Άμεσης Βοήθειας 

και Εθνικός Οργανισμός Δημόσιας Υγείας), καθώς και στα Κέντρα Πιστοποίησης 
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Αναπηρίας (ΚΕ.Π.Α.). Η υποχρέωση του πρώτου εδαφίου καταλαμβάνει και τους 

φοιτητές προγραμμάτων σπουδών α` και β` κύκλου των Σχολών Επιστημών Υγείας 

των Ανώτατων Εκπαιδευτικών Ιδρυμάτων (Α.Ε.Ι.), καθώς και τους σπουδαστές των 

Ινστιτούτων Επαγγελματικής Κατάρτισης (Ι.Ε.Κ.) και των Κολλεγίων, οι οποίοι 

συμμετέχουν σε κάθε είδους εκπαιδευτική διαδικασία που διεξάγεται σε νοσοκομεία του 

Εθνικού Συστήματος Υγείας (Ε.Σ.Υ.), σε πανεπιστημιακά νοσοκομεία και σε ιδιωτικές 

δομές υγείας. 

 3. Ως προσωπικό των δομών των παρ. 1 και 2 νοείται κάθε φυσικό πρόσωπο που 

παρέχει προς τον φορέα λειτουργίας τους υπηρεσίες ή εκτελεί έργο με επαχθή αιτία ή 

εθελοντικά ή διεξάγει πρακτική άσκηση στο πλαίσιο εκπαιδευτικής διαδικασίας 

προγραμμάτων σπουδών δημόσιων ή ιδιωτικών εκπαιδευτικών δομών οποιασδήποτε 

βαθμίδας, με φυσική παρουσία εντός των δομών αυτών, καθώς και κάθε φυσικό 

πρόσωπο που παρέχει υπηρεσίες, με φυσική παρουσία εντός των ίδιων δομών, σε 

νομικό πρόσωπο, με το οποίο είναι συμβεβλημένος ο φορέας λειτουργίας των 

δομών.…4..5..6… 

 7. α) Με κοινή απόφαση των Υπουργών Υγείας, Εργασίας και Κοινωνικών 

Υποθέσεων, Εσωτερικών, Ψηφιακής Διακυβέρνησης και του κατά περίπτωση 

συναρμόδιου Υπουργού, δύνανται να εξειδικεύονται και να επεκτείνονται οι κατηγορίες 

των προσώπων που υποχρεούνται σε εμβολιασμό, να καθορίζονται η διαδικασία και ο 

χρόνος διενέργειας του εμβολιασμού, καθώς και τυχόν προτεραιοποίηση, η 

παρακολούθηση και ο τρόπος ελέγχου της συμμόρφωσης με την υποχρέωση, οι 

ειδικότεροι όροι προστασίας των προσωπικών δεδομένων και προβλέπεται κάθε άλλη 

αναγκαία λεπτομέρεια για την εφαρμογή του παρόντος. Με την ίδια ή όμοια απόφαση 

δύνανται να εξειδικεύονται οι προβλεπόμενες κυρώσεις, να καθορίζονται οι αρμόδιες 

αρχές για την εφαρμογή του παρόντος και τα αρμόδια όργανα ελέγχου και επιβολής 

κυρώσεων, η διαδικασία ελέγχων και βεβαίωσης των παραβάσεων, η διαδικασία και ο 

τρόπος επιβολής κυρώσεων, βεβαίωσης και είσπραξης διοικητικών προστίμων, ο 

τρόπος, ο χρόνος και οι συνέπειες άρσης των κυρώσεων και κάθε αναγκαία 

λεπτομέρεια για την εφαρμογή του παρόντος.… β…». 

5. Επιπλέον, στις παραγράφους 1 και 2 του άρθρου 1 της  κατ’εξουσιοδότηση των 

προαναφερόμενων διατάξεων (παρ. 7 του άρθρου 206 του ν. 4820/2021) εκδοθείσας 

υπ’αριθμ. Δ1α/ΓΠ.οικ.52796 (Β’ 3959/27.8.2021) κοινής απόφασης των Υπουργών  
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Υγείας, Εργασίας και Κοινωνικών Υποθέσεων, Εσωτερικών και Επικρατείας ορίζονται  

και τ’ακόλουθα: 

«Άρθρο 1 

Πεδίο εφαρμογής 

 1. Οι διατάξεις της παρούσας εφαρμόζονται για όλα τα φυσικά πρόσωπα που 

υπόκεινται σε υποχρεωτικό εμβολιασμό κατά τους ορισμούς του άρθρου 206 του ν. 

4820/2021 (Α` 130) και της κείμενης νομοθεσίας, καθώς και για όλες τις δημόσιες και 

ιδιωτικές δομές που έχουν την υποχρέωση ελέγχου συμμόρφωσης της 

υποχρεωτικότητας του εμβολιασμού. 

 2. Το προσωπικό κατά την έννοια της παρ. 3 του άρθρου 206 του ν. 4821/2021 που 

απασχολείται στις Μονάδες Ψυχικής Υγείας του ν. 2716/1999 (Α` 96), στους 

εγκεκριμένους οργανισμούς και φορείς απεξάρτησης του άρθρου 51 του ν. 4139/2013 

(Α` 74), στους συμβουλευτικούς σταθμούς και θεραπευτικά κέντρα του άρθρου 58 του 

ν. 4139/2013, στα Κέντρα Πρόληψης των Εξαρτήσεων και Προαγωγής της 

Ψυχοκοινωνικής Υγείας του άρθρου 61 του ν. 3459/2006 (Α` 103), καθώς και στα 

Κέντρα Ανοικτής Προστασίας Ηλικιωμένων (ΚΑΠΗ) εμβολιάζεται υποχρεωτικά κατά 

του κορωνοϊού COVID-19 για επιτακτικούς λόγους προστασίας της δημόσιας 

υγείας…..» 

6. Στις διατάξεις των παραγράφων 1 και 2 του  άρθρου 13 του ν.3772/2009 [όπως 

ισχύουν τροποποιηθείσες με  τις παραγράφους 1 και 2 του άρθρου 43 Ν.4356/2015, 

(Α΄181)], καθώς και της παραγράφου 4 του ιδίου άρθρου [που προστέθηκε με την 

παρ.12 άρθρου 40 του ν.4111/2013 (Α’18 και διορθ. σφαλμ. Α’ 33) και 

αντικαταστάθηκε με το άρθρο δεύτερο παρ.4 του ν.4163/2013 (Α’ 155)], ορίζονται , 

μεταξύ άλλων, τα εξής: 

« Άρθρο 13 

Ένταξη στο Εθνικό Σύστημα Υγείας (Ε.Σ.Υ.) 

1. Τα Ειδικά Θεραπευτικά Καταστήματα του Υπουργείου Δικαιοσύνης: α) Ψυχιατρείο 

Κρατουμένων Κορυδαλλού, που ιδρύθηκε με τον α.ν. 2349/1940 (ΦΕΚ 158 Α),β) 

Νοσοκομείο Κρατουμένων Κορυδαλλού, που ιδρύθηκε με το ν.δ.1113/1949 (ΦΕΚ 235 

Α), γ) Κέντρο Απεξάρτησης Τοξικομανών Κρατουμένων" με έδρα το δημοτικό 

διαμέρισμα Ελαιώνα του Δήμου Θηβαίων, που ιδρύθηκε με το άρθρο 10 του ν. 

2721/1999 (ΦΕΚ 112 Α), δ)…ε).. εντάσσονται στο Ε.Σ.Υ. και υπάγονται στις διατάξεις 

του ν. 1397/1983 (ΦΕΚ 143 Α) "Εθνικό Σύστημα Υγείας", όπως ισχύει σήμερα, όσον 

αφορά στη μέριμνα για τη  στελέχωση με ιατρικό, νοσηλευτικό και λοιπό επιστημονικό 
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προσωπικό, την υγειονομική οργάνωση και την υλικοτεχνική υγειονομική υποδομή και 

εξοπλισμό. 

2. Με διάταγμα, που εκδίδεται ύστερα από πρόταση των Υπουργών Οικονομικών, 

Υγείας, Δικαιοσύνης, Διαφάνειας και Ανθρωπίνων Δικαιωμάτων και συναρμόδιων 

Υπουργών, καθορίζονται η διάρθρωση και ο τρόπος λειτουργίας των ανωτέρω 

Θεραπευτικών Καταστημάτων, η λειτουργία τυχόν παραρτημάτων για γυναίκες και 

νεαρούς κρατουμένους, η σύνδεση με συγκεκριμένο νοσοκομείο του Ε.Σ.Υ., τα θέματα 

πρόβλεψης οργανικών θέσεων, μεταφοράς και κατάταξης του υπηρετούντος ιατρικού, 

νοσηλευτικού και λοιπού επιστημονικού προσωπικού, η καταβολής της μισθοδοσίας 

τους, κάλυψης κενών θέσεων, καθώς και κάθε άλλη σχετική λεπτομέρεια…...3… 

4. Μέχρι την ολοκλήρωση των διαδικασιών ένταξης στο Ε.Σ.Υ. των ανωτέρω 

θεραπευτικών καταστημάτων, οι έκτακτες ανάγκες κάλυψης ιατρικών υπηρεσιών τους 

αλλά και όλων των καταστημάτων κράτησης της χώρας δύνανται να εξυπηρετούνται 

από ιατρούς νοσοκομείων του Ε.Σ.Υ. και του Ε.Ο.Π.Υ.Υ.. Τα νοσοκομεία του Ε.Σ.Υ. με 

ευθύνη των αρμόδιων Διοικητών Υγειονομικών Περιφερειών (Υ.ΠΕ.) και ο Ε.Ο.Π.Υ.Υ. 

με απόφαση του Διοικητικού του Συμβουλίου, μπορούν ανάλογα με τις υπηρεσιακές 

τους δυνατότητες να διαθέτουν το ανωτέρω ιατρικό προσωπικό. Με κοινή απόφαση 

των Υπουργών Υγείας και Δικαιοσύνης, Διαφάνειας και Ανθρωπίνων Δικαιωμάτων 

καθορίζονται οι ειδικότεροι όροι παροχής των ανωτέρω υπηρεσιών και κάθε άλλο 

σχετικό θέμα». 

7. Στις διατάξεις των άρθρων 1 (παρ. 1) και 2 του π.δ.100/2018 (Α΄ 193), που εκδόθηκε 

δυνάμει των εξουσιοδοτικών διατάξεων  της προαναφερόμενης παραγράφου 2 του 

άρθρου 13 του ν. 3772/2009 [όπως η παράγραφος αυτή αντικαταστάθηκε με τη 

διάταξη του άρθρου 43 παρ. 2 του ν. 4356/2015 (Α' 181)] και της παραγράφου 2 του 

άρθρου 1 του ν.δ.  1113  της  28  Σεπτεμβρίου/1 Οκτωβρίου 1949   (Α’ 235) περί 

ιδρύσεως Νοσοκομείου Κρατουμένων Κορυδαλλού, ορίζονται τα εξής: 

«Άρθρο 1 

 Μετονομασία του Νοσοκομείου Κρατουμένων Κορυδαλλού και ένταξή του στο Εθνικό 

Σύστημα Υγείας 

 1. Το Νοσοκομείο Κρατουμένων Κορυδαλλού (Ν.Κ.Κ.), το οποίο εντάχθηκε στο Εθνικό 

Σύστημα Υγείας (Ε.Σ.Υ.) κατ` εφαρμογή των διατάξεων του άρθρου 13 του ν. 

3772/2009 (Α` 112), μετονομάζεται σε Ειδικό Κέντρο Υγείας Κρατουμένων Κορυδαλλού 
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(Ε.Κ.Υ.Κ.Κ.) και λειτουργεί ως αποκεντρωμένη οργανική μονάδα της 2ης Διοίκησης 

Υγειονομικής Περιφέρειας (Δ.Υ.Πε.),η οποία συστάθηκε δυνάμει των παρ. 1 και 2 του 

άρθρου 1 του ν. 3329/2005 (Α` 81). Το Υπουργείο Υγείας, μέσω της 2ης Δ.Υ.Πε., έχει 

την επιστημονική εποπτεία για το ιατρικό, νοσηλευτικό και παρακλινικό έργο του 

Ε.Κ.Υ.Κ.Κ.. Ως κατάστημα κράτησης, το Ε.Κ.Υ.Κ.Κ. λειτουργεί σε επίπεδο Διεύθυνσης 

του Υπουργείου Δικαιοσύνης, Διαφάνειας και Ανθρωπίνων Δικαιωμάτων και 

εφαρμόζονται σε αυτό οι διατάξεις του Σωφρονιστικού Κώδικα…2..3. 

Άρθρο 2 

 Σκοπός 

 Σκοπός του Ε.Κ.Υ.Κ.Κ. είναι η κάλυψη των αναγκών των κρατούμενων ασθενών σε 

υπηρεσίες πρωτοβάθμιας περίθαλψης και γενικότερα πρωτοβάθμιας φροντίδας υγείας, 

όπως αυτές ορίζονται από τις διατάξεις των άρθρων 1 και 4 του ν. 4486/2017 (Α` 115), 

η βραχεία νοσηλεία και η παρακολούθηση και διαχείριση των χρονίως πασχόντων. 

8. Στις διατάξεις των παραγράφων 1 και 2 του άρθρου 1 του  α.ν. 2349/1940 «Περί 

ιδρύσεως Ψυχιατρικού Παραρτήματος παρά τινι των εν Αθήναις Φυλακών» (Α’ 158), 

ορίζονται τα εξής: 

«Αρθρο 1 

1. Ιδρύεται Ψυχιατρικόν Παράρτημα παρά τινι των εν Αθήναις Φυλακών Ψυχιατρικού 

Παραρτήματος παρά των εν Αθήναις φυλακών, οριζομένη υπό του Υπουργού της 

Δικαιοσύνης. 

2. Εν τω Ψυχιατρικώ Παραρτήματι θα κρατώνται, ίνα υποβληθώσιν εις ειδικήν εξέτασιν 

και παρατήρησιν υπό του Διευθύνοντος τούτο ειδικού ιατρού, ή υπό άλλων 

επιστημόνων εμπειρογνωμόνων, οίτινες ήθελον επί τούτω ειδικώς παραγγελθή, 

υπόδικοι ή κατάδικοι δι’ ούς υπάρχουσιν ενδείξεις ή υπόνοιαι ότι τυγχάνουσι ψυχωτικοί 

(παράφρονες) ή υποκρίνονται τον παράφρονα. Εν τω αυτώ Παραρτήματι δύνανται να 

κρατώνται προς θεραπείαν κατάδικοι καταστάντες ψυχωτικοί (παράφρονες), εφ’ όσον 

διά τούτους δεν ενδείκνυται ή δεν καθίσταται εφικτή η αποστολή των εις άλλα ειδικά 

θεραπευτικά ιδρύματα. 3…4…». 

9.  Στις διατάξεις της παραγράφου 1 του άρθρου 10 του ν. 2721/1999 «Τροποποίηση 

και αντικατάσταση διατάξεων των νόμων ν.1756/1988……» (Α' 112), ορίζεται ότι:  

«Αρθρο 10 

 1. Ιδρύονται δυο (2) Ειδικά θεραπευτικά Καταστήματα με τίτλο:  α) "Κέντρο 

Απεξάρτησης Τοξικομανών Κρατουμένων" με έδρα το Δημοτικό Διαμέρισμα Ελαιώνα 
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του Δήμου Θηβαίων και β) "Κέντρο ΑπεξάρτησηςΤοξικομανών Κρατουμένων", με έδρα 

το Δήμο Κασσάνδρας Χαλκιδικής. Σκοπός των καταστημάτων αυτών είναι η 

θεραπευτική μεταχείριση τοξικομανών κρατουμένων για τη σωματική και ψυχική τους 

απεξάρτηση…2..». 

Περαιτέρω,  στις διατάξεις της παραγράφου 3 του άρθρου 27 του  π.δ. 96/2017 

«Οργανισμός Υπουργείου Δικαιοσύνης, Διαφάνειας και Ανθρωπίνων Δικαιωμάτων» 

(Α΄ 136),  ορίζονταν τα εξής: 

 

Αρθρο 27 

1…2… 

3. Αρμοδιότητες 

3.1. Τα Καταστήματα Κράτησης, τα Σωφρονιστικά και Θεραπευτικά Καταστήματα, τα 

Ειδικά Θεραπευτικά Καταστήματα και το Κατάστημα Κ.Α.Υ.Φ. διέπονται ως προς την 

αποστολή, την αρμοδιότητα, τα καθήκοντα προσωπικού και γενικά τη λειτουργία τους 

από τις διατάξεις του «Σωφρονιστικού Κώδικα» (ν. 2776/1999. Α` 291), όπως ισχύουν, 

και από τους κατ` εξουσιοδότηση των ανωτέρω διατάξεων Εσωτερικούς Κανονισμούς 

Λειτουργίας τους. 

 3.2. Αρμοδιότητες Τμημάτων : 

 α)...β)… γ)...δ)… 

ε) Τμήμα Θεραπευτικού Προγράμματος: 

αα) Ο προγραμματισμός δράσεων για την αντιμετώπιση της φαρμακευτικής εξάρτησης 

των τροφίμων από ναρκωτικές ουσίες. 

ββ) Η ανάπτυξη προγραμμάτων πρόληψης, ενημέρωσης και κινητοποίησης των 

τοξικομανών κρατουμένων. 

γγ) Η μέριμνα για την εκπόνηση και εφαρμογή προγραμμάτων θεραπευτικής 

αποκατάστασης των τροφίμων και η προπαρασκευή της κοινωνικής τους 

επανένταξης». 

Εξ άλλου, με τις διατάξεις του άρθρου 44 (παρ. 1, περ. γ’), περιπτ του ν. 4531/2018, 

το  Κέντρο Απεξάρτησης Τοξικομανών Κρατουμένων Ελαιώνα Θηβών μετονομάστηκε 

σε «ΕΠΙΛΟΓΗ - Κέντρο Απεξάρτησης Τοξικομανών Κρατουμένων Ελεώνα Θήβας». 

10. Στις διατάξεις των άρθρων 1, 14 (παρ.1), 15 (παρ.1) και 16 (παρ.1 και 2) του α.ν. 

2724/1940  «Περί οργανώσεως και λειτουργίας αναμορφωτικών καταστημάτων 

ανηλίκων» (Α’ 449) ορίζονται τα εξής:  

«Αρθρο 1 
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Προορισμός των αναμορφωτικών καταστημάτων  

Τα Αναμορφωτικά Καταστήματα ανηλίκων, υπαγόμενα εις την αρμοδιότητα του 

Υπουργείου Δικαιοσύνης, προορίζονται διά τους ανηλίκους τους υπερβάντας το 7ον 

έτος της ηλικίας των, οίτινες λόγω κακών έξεων, τας οποίας απέκτησαν ένεκα της 

εγκαταλείψεως, εις την οποίαν ευρίσκονται ή ένεκα άλλων λόγων, δίδουσιν αποδείξεις 

ηθικής παρεκτροπής ή υπέπεσαν εις αξιοποίνους πράξεις και εμφανίζονται ούτω 

έχοντες ανάγκην ειδικής αγωγής προς βελτίωσιν. 

Αρθρο 14  

Ιδρυσις και Κατάργησις 

1. Αναμορφωτικά Καταστήματα Αρρένων ή Θηλέων ιδρύονται δια Βασ. Διατάγματος 

προτάσει των Υπουργών Δικαιοσύνης και Οικονομικών. 2..3.. 

Αρθρο 15  

Ειδικότης Αναμορφωτικών Καταστημάτων  

1.Διά του περί ιδρύσεως του Αναμορφωτικού Καταστήματος Βασ. Διατάγματος 

καθορίζεται η ειδικότης αυτού,συμφώνως προς το άρθρον 4 του παρόντος νόμου, 

αναλόγως της επικρατούσηςεν αυτώ στοιχειώδους ή επαγγελματικής εκπαιδεύσεως 

των ανηλίκων, ή των περιπτώσεων της παραγράφου 4 του αυτού άρθρου. Η 

επαγγελματική εκπαίδευσις δύναται να είναι βιομηχανικής, βιοτεχνικής, αγροτικής ή 

άλλης μορφής. 2… 

Αρθρο 16 

Διάκρισις Αναμορφωτικών Καταστημάτων 

1.Τα Αναμορφωτικά Καταστήματα  εκ του αριθμού των τροφίμων αυτών διακρίνονται 

εις Α και Β τάξεως. Εις την Α τάξιν ανήκουσι τα Αναμορφωτικά Καταστήματα, των 

οποίων ο αριθμός των τροφίμων υπερβαίνει τους τριακοσίους, εις την Β’ τάξιν πάντα 

τα λοιπά.  

2.Διά του περί ιδρύσεως Β. Διατάγματος καθορίζεται η τάξις εις ήν ανήκουσι….3…» 

 Περαιτέρω, στις διατάξεις του άρθρου (μόνον) του  β.δ. 433/1968  «Περί ιδρύσεως εν 

Βόλω Αναμορφωτικού Καταστήματος Ανηλίκων Στοιχειώδους Εκπαιδεύσεως» (Α’ 

149), που εκδόθηκε δυνάμει των εξουσiοδοτικών διατάξεων  των προαναφερομένων 

διατάξεων (14,15 και 16) του α.ν. 2724/1940, ορίζεται ότι: 

 «Αρθρο μόνον  

Ιδρύεται Αναμορφωτικόν Κατάστημα Ανηλίκων Αρρένων Στοιχειώδους Εκπαιδεύσεως 

εν τω δήμω Βόλου, όπερ θέλει εγκατασταθή εις το αυτόθι παρά της Εταιρείας 

Προστασίας Ανηλίκων Βόλου, δωρηθέν κτίριον. Το Αναμορφωτικόν τούτο Κατάστημα 
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κατατάσσεται εις την Β’ τάξιν. Εις τον Ημέτερον επί της Δικαιοσύνης υπουργόν 

ανατίθεμεν την δημοσίευσιν και εκτέλεσιν του παρόντος Διατάγματος» 

Εξ άλλου, στις διατάξεις του άρθρου 28 του  π.δ. 96/2017 «Οργανισμός Υπουργείου 

Δικαιοσύνης, Διαφάνειας και Ανθρωπίνων Δικαιωμάτων» (Α΄ 136),  ορίζονταν τα εξής: 

«Άρθρο 28 

 ΙΔΡΥΜΑ ΑΓΩΓΗΣ ΑΝΗΛΙΚΩΝ ΑΡΡΕΝΩΝ ΒΟΛΟΥ 

 1. Αποστολή 

 Η αγωγή, η κοινωνική στήριξη, η εκπαίδευση και η επαγγελματική κατάρτιση ανηλίκων, 

οι οποίοι έχουν αναπτύξει παραβατική συμπεριφορά ή αντιμετωπίζουν δυσχέρειες 

κοινωνικής προσαρμογής. 

2. Διάρθρωση 

 Το Ιδρυμα Αγωγής Ανηλίκων Αρρένων Βόλου λειτουργεί σε επίπεδο Διεύθυνσης και 

συγκροτείται από τα Τμήματα: 

 α. Τμήμα Διοίκησης- Οικονομικού, 

 β. Τμήμα Αγωγής Ανηλίκων. 

 3. Αρμοδιότητες 

 α)…. β) Τμήμα Αγωγής Ανηλίκων: αα) Η μέριμνα για την εξασφάλιση ικανοποιητικών 

συνθηκών διαβίωσης και την επίβλεψη των ανηλίκων τροφίμων καθώς και για την 

διαπαιδαγώγηση, την εκπαίδευση, την επαγγελματική κατάρτιση, την ψυχαγωγία και 

την εφαρμογή εξατομικευμένης αγωγής τους κατά περίπτωση. 

 ββ) Η μέριμνα για την επαγγελματική αποκατάσταση και κοινωνική επανένταξη των 

ανηλίκων που απολύονται από το ίδρυμα». 

 

Ερμηνεία και εφαρμογή διατάξεων 

Από τις ανωτέρω διατάξεις, ερμηνευόμενες αυτοτελώς και σε συνδυασμό μεταξύ τους, 

συνάγονται τα ακόλουθα: 

11. Η έννοια της δημόσιας υγείας, σύμφωνα με τις προπαρατεθείσες διατάξεις του 

άρθρου 1 του ν. 4675/2020 συνίσταται στην άσκηση δημόσιας πολιτικής υπό την 

ευθύνη του Κράτους και αποσκοπεί στον έλεγχο και τη διαχείριση των μείζονων 

παραγόντων κινδύνου για την υγεία των πολιτών (παρ.1), περαιτέρω δε  σύμφωνα με 

την παράγραφο 2 του ιδίου άρθρου, η δημόσια υγεία αποτελεί έννοια ευρύτερη της 

υγειονομικής περίθαλψης, της υγιεινής και της πρόληψης ή της παροχής κλινικής 

φροντίδας και έχει χαρακτήρα πολυτομεακό, ασκείται δε με διεπιστημονική 
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μεθοδολογία και προσέγγιση  απευθυνόμενη στον γενικό πληθυσμό (βλ. σχετική 

αιτιολογική έκθεση). Για την επίτευξη του σκοπού αυτού, η Πολιτεία έχει την 

υποχρέωση ανάληψης δράσεων πρωτογενούς πρόληψης, η οποία περιλαμβάνει 

παρεμβάσεις και  ενέργειες που στοχεύουν στη μείωση της συχνότητας εμφάνισης 

νοσημάτων και πραγματοποιούνται πριν από την εμφάνιση αυτών, μεταξύ δε των 

δράσεων αυτών συμπεριλαμβάνονται και οι εμβολιασμοί των πολιτών (αρθ.4). Σε 

περιπτώσεις εμφάνισης κινδύνου διάδοσης μεταδοτικού νοσήματος, που ενδέχεται να 

έχει σοβαρές επιπτώσεις στη δημόσια υγεία, μπορεί να επιβάλλεται, με απόφαση του 

Υπουργού Υγείας, μετά από γνώμη της ΕΕΔΥ, υποχρεωτικότητα του εμβολιασμού 

με σκοπό την αποτροπή της διάδοσης της νόσου (παρ. 3 υποπαρ. β ιδίου 

άρθρου).Εξάλλου σύμφωνα με τους ορισμούς του άρθρου 5 του ν. 4675/2020, στις 

Δημόσιες δομές υγείας συμπεριλαμβάνονται οι Διευθύνσεις Δημόσιας Υγείας των 

Υγειονομικών Περιφερειών (ΥΠΕ), τα Κέντρα Υγείας και οι υπόλοιπες δομές 

Πρωτοβάθμιας Φροντίδες Υγείας (ΠΦΥ). 

12. Προς τον σκοπό αποφυγής του κινδύνου εμφάνισης  και διάδοσης κορωνοϊού που 

ενδέχεται να έχουν σοβαρές επιπτώσεις στη δημόσια υγεία,  με τις διατάξεις  της από 

25.2.2020 ΠΝΠ (άρθρο πρώτο), δόθηκε η δυνατότητα λήψης προληπτικών μέτρων, 

μεταξύ των οποίων και ο εμβολιασμός, ενώ με τις προπαρατεθείσες διατάξεις του ν. 

4764/2020 οργανώθηκε το νομικό πλαίσιο για τον σχεδιασμό και την υλοποίηση του 

εθνικού προγράμματος εμβολιαστικής κάλυψης του γενικού πληθυσμού της χώρας. 

Προκειμένου να επιτευχθεί ο έγκαιρος εμβολιασμός του πληθυσμού για την 

καταπολέμηση της πανδημίας προβλέφθηκε, αναγκαίως, ο καθορισμός, με απόφαση 

του Υπουργού Υγείας μετά από γνώμη της Εθνικής Επιτροπής Εμβολιασμών, σειράς 

προτεραιότητας κατά τον εμβολιασμό των πολιτών βάσει επιδημιολογικών και 

δημογραφικών δεδομένων καθώς και δεδομένων που σχετίζονται με την απασχόληση. 

Απόλυτη, πάντως, προτεραιότητα επιφυλάχθηκε από τον τυπικό νομοθέτη (άρθρο 56 

παρ. 5 περ. α΄-γ΄) στο υγειονομικό και λοιπό προσωπικό των δομών υγείας, 

κοινωνικών υπηρεσιών και μονάδων φροντίδας και περίθαλψης ευπαθών ομάδων 

λόγω της κομβικής σημασίας της ομάδας αυτής στην αντιμετώπιση της υγειονομικής 

κρίσης, του αυξημένου κινδύνου νόσησης, αλλά και της ιδιαίτερης ευθύνης 

αποσόβησης κινδύνου βλάβης λόγω μετάδοσης της νόσου στους ασθενείς και λοιπά 

ευάλωτα άτομα που βρίσκονται υπό τη φροντίδα τους (βλ. 1013/2021 ΣτΕ). 
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13. Τέλος, ενόψει της φύσης των καθηκόντων του υγειονομικού και λοιπού 

προσωπικού των δομών υγείας και ιδίως των ειδικών συνθηκών υπό τις οποίες 

ασκούν τα καθήκοντά τους, με τις προπαρατεθείσες διατάξεις  της παραγράφου 2 του 

άρθρου 206 του ν. 4820/2021, θεσπίσθηκε ο υποχρεωτικός εμβολιασμός του 

ιατρικού, παραϊατρικού, νοσηλευτικού, διοικητικού και υποστηρικτικού προσωπικού 

που παρέχει  τις υπηρεσίες του, μεταξύ άλλων, σε δημόσιες δομές υγείας (κέντρα 

αποκατάστασης, κλινικές, νοσοκομεία, δομές πρωτοβάθμιας φροντίδας υγείας, 

μονάδες νοσηλείας κλπ.). Το υποχρεωτικώς εμβολιαζόμενο προσωπικό  

προσδιορίζεται περαιτέρω στην παρ. 3 του ιδίου άρθρου, έτσι ώστε σ’αυτό να 

συμπεριλαμβάνεται κάθε φυσικό πρόσωπο που απασχολείται με φυσική παρουσία 

εντός των δομών αυτών. Περαιτέρω στην παρ. 7 του ιδίου άρθρου προβλέπεται η 

δυνατότητα έκδοσης  κοινής απόφασης των Υπουργών Υγείας, Εργασίας και 

Κοινωνικών Υποθέσεων, Εσωτερικών, Ψηφιακής Διακυβέρνησης και του κατά 

περίπτωση συναρμόδιου Υπουργού, με την οποία θα εξειδικεύονται και θα 

επεκτείνονται οι κατηγορίες των προσώπων που υποχρεούνται σε εμβολιασμό και θα 

ρυθμίζονται τα σχετικά με αυτόν θέματα (διαδικασία, χρόνος διενέργειας, 

προτεραιοποίηση, έλεγχος συμμόρφωσης κλπ.). 

14. Το Ειδικό Κέντρο Υγείας Κρατουμένων Κορυδαλλού (πρώην Νοσοκομείο 

Κρατουμένων Κορυδαλλού), σύμφωνα με τις προπαρατεθείσες διατάξεις του π.δ. 

100/2018,  σε συνδυασμό και με τις διατάξεις της παραγράφου 1 άρθρου 13 του 

ν.3772/2009 είναι μία  ιδιότυπη  υπηρεσία, αποτελούσα  αφ’ενός μεν κατάστημα 

κράτησης, που προγενεστέρως λειτουργούσε σε επίπεδο Διεύθυνσης του Υπουργείου 

Δικαιοσύνης, Διαφάνειας και Ανθρωπίνων Δικαιωμάτων και σήμερα του Υπουργείου 

Προστασίας του Πολίτη [σύμφωνα με τις διατάξεις  του άρθρου 2 [παρ. 5, 5.1 και 6 του 

π.δ. 81/2019 (Α’ 119)], αφ’ ετέρου δε ενταγμένη στο Εθνικό Σύστημα Υγείας  

αποκεντρωμένη οργανική μονάδα της 2ης Διοίκησης Υγειονομικής Περιφέρειας 

(Δ.Υ.Πε.) (παρ. 1 του άρθρου 1 του ως άνω π.δ), στην οποία το Υπουργείο Υγείας έχει 

την επιστημονική εποπτεία για το ιατρικό, νοσηλευτικό και παρακλινικό έργο  και 

σκοπός της οποίας είναι  η κάλυψη των αναγκών των κρατούμενων ασθενών σε 

υπηρεσίες πρωτοβάθμιας περίθαλψης και γενικότερα πρωτοβάθμιας φροντίδας 

υγείας, η βραχεία νοσηλεία και η παρακολούθηση και διαχείριση των χρονίως 

πασχόντων (άρθρο 2 του ιδίου ως άνω π.δ). Επομένως τo EKKYK,  έχοντας  ενταχθεί   

στο Εθνικό Σύστημα Υγείας,  αποτελεί δημόσια δομή υγείας, στην  οποία είναι 

υποχρεωτικός ο εμβολιασμός κατά του COVID-19 του προσωπικού της.  
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15. Το Ψυχιατρείο Κρατουμένων Κορυδαλλού και το Κέντρο Απεξάρτησης 

Τοξικομανών Κρατουμένων Ελεώνα Θηβών [ήδη μετονομασθέν σε «ΕΠΙΛΟΓΗ - 

Κέντρο Απεξάρτησης Τοξικομανών Κρατουμένων Ελεώνα Θήβας» (άρθρο 44 του ν. 

4531/2018)] αποτελούν Ειδικά Θεραπευτικά Καταστήματα που έχουν ως έργο τους, το 

μέν πρώτο  την εισαγωγή και θεραπεία υποδίκων ή καταδίκων που αντιμετωπίζουν 

ψυχικής φύσεως προβλήματα (άρθρο 1 του α.ν. 2349/1940), το δε δεύτερο  την 

θεραπευτική μεταχείριση τοξικομανών κρατουμένων για τη σωματική και ψυχική τους 

απεξάρτηση (παρ. 1 του άρθρου 10 του ν. 2721/1999). Τα ανωτέρω δύο Ειδικά 

Θεραπευτικά Καταστήματα έχουν, σύμφωνα με τις διατάξεις της παρ. 1 του άρθρου 13 

του ν. 3772/2009,  ενταχθεί στο Εθνικό Σύστημα Υγείας,  χωρίς ωστόσο να έχουν 

ολοκληρωθεί οι προβλεπόμενες στην παρ. 2 του ιδίου άρθρου διαδικασίες (έκδοση 

διατάγματος για την διάρθρωση, τον τρόπο λειτουργίας του, την  σύνδεση με 

συγκεκριμένο νοσοκομείο του Ε.Σ.Υ κλπ.). Ρητά όμως προβλέπεται ότι μέχρι την 

ολοκλήρωση των διαδικασιών ένταξής τους στο Ε.Σ.Υ., οι έκτακτες ανάγκες κάλυψης 

ιατρικών υπηρεσιών τους δύνανται να εξυπηρετούνται από ιατρούς νοσοκομείων του 

Ε.Σ.Υ. και του Ε.Ο.Π.Υ.Υ. και ότι τα νοσοκομεία του Ε.Σ.Υ. μπορούν να διαθέτουν 

σ’αυτό  το ανωτέρω ιατρικό προσωπικό. Σημειώνεται  επίσης ότι   με την υπ’αριθ. 

Δ1α/ΓΠ.οικ.52796 (Β’ 3959/27.8.2021) κ.υ.α. ορίστηκε ότι εμβολιάζεται υποχρεωτικά 

το  κατά την έννοια της παρ. 3 του άρθρου 206 του ν. 4820/2021  προσωπικό  που 

απασχολείται στις Μονάδες Ψυχικής Υγείας,  στους εγκεκριμένους οργανισμούς και 

φορείς απεξάρτησης και  στα Κέντρα Πρόληψης των Εξαρτήσεων και Προαγωγής της 

Ψυχοκοινωνικής Υγείας.  Επομένως τα ανωτέρω δύο Ειδικά Θεραπευτικά 

Καταστήματα, παρά την μη ολοκλήρωση των διαδικασιών ένταξής τους  στο ΕΣΥ,  

αποτελούν δημόσιες δομές υγείας στις οποίες είναι υποχρεωτικός ο εμβολιασμός κατά 

του COVID-19 του απασχολούμενου σ’αυτές προσωπικού.  

16. Το Ιδρυμα Αγωγής Ανηλίκων Αρρένων Βόλου, το οποίο  έχει ως αποστολή την 

αγωγή, την κοινωνική στήριξη, την εκπαίδευση και την επαγγελματική κατάρτιση 

ανηλίκων, οι οποίοι έχουν αναπτύξει παραβατική συμπεριφορά ή αντιμετωπίζουν 

δυσχέρειες κοινωνικής προσαρμογής (παρ. 1, του άρθρου 28 του π.δ. 96/2017, Α' 136) 

και όχι την παροχή φροντίδας υγείας ή απεξάρτησης. Ως εκ τούτου δεν δύναται να 

θεωρηθεί ότι εντάσσεται  στις δημόσιες δομές υγείας στις οποίες είναι υποχρεωτικός ο 

εμβολιασμός του προσωπικού του.  Στο ίδιο συμπέρασμα καταλήγει  και το  με αριθ. 
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πρωτ. 53311/31-8-2021 έγγραφο του Υπουργείου Υγείας, με το οποίο δίδονται 

διευκρινήσεις σε σχετικό ερώτημα που υπεβλήθη από την  ερωτώσα Υπηρεσία (Γενική 

Γραμματεία Αντεγκληματικής Πολιτικής).  

 

17. Κατ' ακολουθία των προεκτεθέντων, στο υποβληθέν ερώτημα προσήκει η 

απάντηση ότι το Ειδικό Κέντρο Υγείας Κρατουμένων Κορυδαλλού, το Ψυχιατρείο 

Κρατουμένων Κορυδαλλού και η ΕΠΙΛΟΓΗ-Κέντρο Απεξάρτησης Τοξικομανών 

Κρατουμένων Ελεώνα Θήβας, εντάσσονται στις δημόσιες δομές υγείας στις οποίες 

είναι υποχρεωτικός, σύμφωνα με τις διατάξεις της παρ.2 του άρθρου  206 του ν. 

4820/2021, όπως ισχύει, ο εμβολιασμός κατά του COVID-19 του απασχολούμενου 

σ’αυτές προσωπικού και, κατά συνέπεια, είναι δυνατή η ρύθμιση του θέματος με την 

προβλεπόμενη  στην παρ. 7 του ιδίου άρθρου έκδοση σχετικής  κοινής υπουργικής 

απόφασης. Το Ιδρυμα Αγωγής Ανηλίκων Αρρένων Βόλου δεν προκύπτει ότι 

εντάσσεται στις ως άνω δομές. 

                                       Ο  Γνωμοδοτών           

 

                                   Ιωάννης Ε. Καλαμάρας  

                                         Πάρεδρος  Ν.Σ.Κ. 
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