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Α Π Ο Φ Α Σ Η - Π Ρ Ο Κ Η Ρ Υ Ξ Η 

ΘΕΜΑ: «Προκήρυξη θέσεων ειδικευµένων Ιατρών του κλάδου ΕΣΥ» 

Η ∆ιοικήτρια του Γ.Ν. «ΕΛΕΝΑ ΒΕΝΙΖΕΛΟΥ-ΑΛΕΞΑΝ∆ΡΑ» Γ.Ν.Α. «ΕΛΕΝΑ 
ΒΕΝΙΖΕΛΟΥ» έχοντας υπόψη: 
 

1. Τις διατάξεις:  
α)  της παραγράφου 1 του άρθρου 69 του ν.2071/1992 (Α΄123) όπως 

αντικαταστάθηκε µε την παρ.1 του άρθρου 35 του ν.4368/2016 (ΦΕΚ/ 
Α’/21)  

β)  των άρθρων 3 και 4 του ν.4647/2019 (ΦΕΚ/Α΄/204)   
γ)  του τρίτου άρθρου του ν.4655/2020(ΦΕΚ/ Α’/16)  
δ) του άρθρου 43 του ν.1759/1988 (Α΄50) όπως τροποποιήθηκε µε τις 

διατάξεις του  άρθρου 29 του ν. 4461/2017 (Α΄38)  
ε)  των άρθρων 165 & 168 του ν. 4600/2019 (Α΄43)  
στ) του ν.4622/2019 (ΦΕΚ 133/Α/07/08/2019) « Επιτελικό κράτος: 

Οργάνωση, λειτουργία και διαφάνεια της Κυβέρνησης, των Κυβερνητικών 
Οργάνων και της Κεντρικής ∆ηµόσιας ∆ιοίκησης» 

ζ) Των άρθρων 54 και 60 του ν. 4690/30-05-2020 (ΦΕΚ 104Α) «Κύρωση : α) 
της από 13.04.2020 Π.Ν.Π. «Μέτρα για την αντιµετώπιση των 
συνεχιζόµενων συνεπειών της πανδηµίας του κορωνοιου COVID-19 και 
άλλες κατεπείγουσες διατάξεις « (Α’ 84) και β) της από  01-05-2020 
Π.Ν.Π. « Περαιτέρω µέτρα για την αντιµετώπιση των συνεχιζόµενων 
συνεπειών της πανδηµίας του κορονοιου COVID-19 και την επάνοδο στη 
κοινωνική και οικονοµική κανονικότητα» (Α΄  90) και άλλες διατάξεις. 

2. Το Π.∆. 121/2017 (ΦΕΚ 148/Α/09-10-2017) «Οργανισµός του Υπουργείου 
Υγείας»     

  3.  το  Π.∆. 83/2019 (ΦΕΚ 121 Α’) «∆ιορισµός Αντιπροέδρου της Κυβέρνησης, 
Υπουργών,   Αναπληρωτών Υπουργών και Υφυπουργών»  

   

     Αθήνα, 22-09-2020 

     Αρ. Πρωτ.21100 
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4. Το Π.∆. 84/2019 (ΦΕΚ 123/Α) « Σύσταση και κατάργηση Γενικών 
Γραµµατειών και Ειδικών Γραµµατειών/Ενιαίων ∆ιοικητικών Τοµέων 
Υπουργείων»  
5. Την υπ’ αριθ. 54713/18-07-2019 (ΦΕΚ 3105/02-08-2019) Απόφαση Ανάθεσης    
     αρµοδιοτήτων στο Υφυπουργό Υγείας Βασίλειο Κοντοζαµάνη  
6. Την υπ’ αριθµ. Α1α/οικ.59426/14-08-2019 (ΦΕΚ/ΥΟ∆∆/578/16-08-2019) 

απόφαση  «∆ιορισµός µετακλητού Γενικού Γραµµατέα Υπηρεσιών Υγείας του 
Υπουργείου Υγείας» 

7. Τις θέσεις που θα κενωθούν λόγω µετάθεσης των ειδικευµένων Ιατρών 
κλάδου Ε.Σ.Υ. 

8.Την υπ’ αρ. Γ4α/Γ.Π.οικ.7330/05-02-2020 (ΦΕΚ/Β’/320) Υπουργική Απόφαση 
«Καθορισµός κριτηρίων επιλογής και διαδικασίας υποβολής υποψηφιοτήτων, 
αξιολόγησης και επιλογής για θέσεις κλάδου ιατρών και οδοντιάτρων Ε.Σ.Υ.» 
(Α∆Α ΩΙΖΦ465ΦΥΟ-Υ25)  

9. Την υπ΄αριθµ.Γ4α/Γ.Π.οικ.7328/05-2-2020 (ΦΕΚ/Β΄/319) Υπουργική Απόφαση 
«∆ιαδικασία προκήρυξης θέσεων ιατρών και οδοντιάτρων Ε.Σ.Υ.» (Α∆Α 6 
Α1Υ465ΦΥΟ-ΥΓΞ). 

10. Την Γ2Α /οικ. 53367/31-08-2020 (ΦΕΚ 3674/Β΄/03-09-2020) «Κατανοµή 
οργανικών Θέσεων ειδικευµένων ιατρών Ε.Σ.Υ. σε Νοσοκοµεία της χώρας. 

11. Τα  αιτήµατα των ∆ιοικήσεων των Υ.Π.Ε.  για προκήρυξη κενών θέσεων 
ειδικευµένων ιατρών  κλάδου Ε.Σ.Υ.  

12.  Την ∆ΙΠΑΑ∆/Φ.ΕΓΚΡ./135/15797/31-08-2020 Π.Υ.Σ.  
10. Την υπ’ αριθ. πρωτ. Γ4α/Γ.Π.οικ.54849/21-09-2020, Απόφαση έγκρισης του 

Υφυπουργού Υγείας µε θέµα «Έγκριση για  προκήρυξη θέσεων ειδικευµένων 
ιατρών του κλάδου Ε.Σ.Υ.» (ΟΡΘΗ ΕΠΑΝΑΛΗΨΗ)   

11. Τον Οργανισµό του Νοσοκοµείου (ΦΕΚ: 3285/10-12-2012 τ.΄Β & 3486/31-12-

2018, τ.Β΄) 

Α Π Ο Φ Α Σ Ι Ζ Ε Ι 

Την προκήρυξη για την πλήρωση θέσεων, επί θητεία, ειδικευµένων ιατρών  

του κλάδου ΕΣΥ για το Γ.Ν. «ΕΛΕΝΑ ΒΕΝΙΖΕΛΟΥ» ως εξής: 

Α/Α ΦΟΡΕΑΣ ΕΙ∆ΙΚΟΤΗΤΑ ΒΑΘΜΟΣ 
ΑΡΙΘΜΟΣ 

ΘΕΣΕΩΝ 

1 

 

Γ. Ν. "ΕΛΕΝΑ ΒΕΝΙΖΕΛΟΥ-ΑΛΕΞΑΝ∆ΡΑ" 

(ΑΠΟΚΕΝΤΡΩΜΕΝΗ ΟΡΓΑΝΙΚΗ ΜΟΝΑ∆Α ΤΗΣ Ε∆ΡΑΣ  

«ΕΛΕΝΑ ΒΕΝΙΖΕΛΟΥ») 

 

ΠΑΘΟΛΟΓΙΚΗΣ ΑΝΑΤΟΜΙΚΗΣ ΕΠΙΜΕΛΗΤΗΣ Β΄ 1 

2 

 

Γ. Ν. "ΕΛΕΝΑ ΒΕΝΙΖΕΛΟΥ-ΑΛΕΞΑΝ∆ΡΑ" 

(ΑΠΟΚΕΝΤΡΩΜΕΝΗ ΟΡΓΑΝΙΚΗ ΜΟΝΑ∆Α ΤΗΣ Ε∆ΡΑΣ  

«ΕΛΕΝΑ ΒΕΝΙΖΕΛΟΥ») 

 

ΑΚΤΙΝΟΛΟΓΙΑΣ ΕΠΙΜΕΛΗΤΗΣ Β΄ 1 

3 

Γ. Ν. "ΕΛΕΝΑ ΒΕΝΙΖΕΛΟΥ-ΑΛΕΞΑΝ∆ΡΑ" 

(ΑΠΟΚΕΝΤΡΩΜΕΝΗ ΟΡΓΑΝΙΚΗ ΜΟΝΑ∆Α ΤΗΣ Ε∆ΡΑΣ  

«ΕΛΕΝΑ ΒΕΝΙΖΕΛΟΥ») 

 

ΠΑΙ∆ΙΑΤΡΙΚΗΣ (ΜΕΝΝ) ΕΠΙΜΕΛΗΤΗΣ Β΄ 2 
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ΑΠΑΙΤΟΥΜΕΝΑ ∆ΙΚΑΙΟΛΟΓΗΤΙΚΑ 

 

1. Αίτηση − δήλωση η οποία υποβάλλεται ηλεκτρονικά στην ηλεκτρονική διεύθυνση 
esydoctors.moh.gov.gr, µε την χρήση κωδικών στο TAXISNET. 

2. Αρχείο pdf ή jpg του πτυχίου. Σε περίπτωση πτυχίου πανεπιστηµίου της 
αλλοδαπής απαιτείται  το πτυχίο, µε σφραγίδα της Χάγης, ή επίσηµη µετάφρασή 
του και η απόφαση ισοτιµίας του ∆ΟΑΤΑΠ, όπου απαιτείται. Όλα τα 
προαναφερόµενα θα πρέπει να υποβληθούν σε µορφή αρχείου/ων pdf ή jpg. 

3. Αρχείο pdf ή jpg µε την απόφασης άδειας άσκησης ιατρικού επαγγέλµατος. 

4. Αρχείο pdf ή jpg της απόφασης χορήγησης τίτλου ειδικότητας. Για την κατάληψη 
θέσης ειδικευµένου ιατρού Ε.Σ.Υ. απαιτείται,  για το βαθµό Επιµελητή Β΄, η κατοχή 
του τίτλου ειδικότητας. 

5. Αρχείο pdf ή jpg µε πρόσφατη βεβαίωση του οικείου Ιατρικού Συλλόγου στην 
οποία να βεβαιώνεται ο συνολικός χρόνος άσκησης του ιατρικού επαγγέλµατος, η 
ασκούµενη ειδικότητα και ο συνολικός χρόνος άσκησής της. 

6. Αρχείο pdf ή jpg του Πιστοποιητικού γέννησης ή του δελτίου αστυνοµικής 
ταυτότητας ή  διαβατηρίου. Όταν πρόκειται για πολίτη κράτους µέλους της 
Ευρωπαϊκής Ένωσης απαιτείται και επίσηµη µετάφραση των δικαιολογητικών 
αυτών.  

7. Αρχείο pdf ή jpg της βεβαίωση εκπλήρωσης υπηρεσίας υπαίθρου ή βεβαίωση 
νόµιµης απαλλαγής, όπου είναι απαραίτητες και έχει εκδοθεί από το τµήµα ιατρών 
υπηρεσίας υπαίθρου της ∆ιεύθυνσης Ανθρώπινου ∆υναµικού Νοµικών 
Προσώπων του Υπουργείου Υγείας. 

8. Είναι υποχρεωτική η υποβολή αρχείου pdf ή jpg µε υπογεγραµµένη υπεύθυνη 
δήλωση του υποψήφιου για διορισµό ιατρού, στην οποία να αναφέρονται τα εξής: 

α) δεν υπηρετώ σε θέση του κλάδου ιατρών Ε.Σ.Υ. ή έχω υποβάλλει παραίτηση 
από τη θέση κλάδου ιατρών Ε.Σ.Υ. µέχρι την λήξη προθεσµίας προκήρυξης, 

β) δεν έχω παραιτηθεί από θέση του κλάδου ιατρών Ε.Σ.Υ. πριν από τη 
συµπλήρωση δυο (2) χρόνων από το διορισµό µου ή σε αντίθετη περίπτωση 
ότι έχουν συµπληρωθεί πέντε (5) χρόνια από την ηµεροµηνία παραίτησής µου, 

γ) δεν έχω αρνηθεί διορισµό σε θέση του κλάδου ιατρών Ε.Σ.Υ. ή σε αντίθετη 
περίπτωση, ότι έχουν συµπληρωθεί πέντε (5) χρόνια από την παρέλευση της 
προθεσµίας ανάληψης υπηρεσίας. 

 9. Για τις θέσεις των Επιµελητών Β’ για τις οποίες απαιτείται εξειδίκευση: 

α) δεν υπηρετώ στο ΕΣΥ ή υπηρετώ σε θέση κλάδου ιατρών Ε.Σ.Υ. Επιµελητή Β’ 
και έχω αποκτήσει τον τίτλο εξειδίκευσης που απαιτείται για την θέση µετά την 
ένταξή µου στο ΕΣΥ. 

β) δεν έχω παραιτηθεί από θέση του κλάδου ιατρών Ε.Σ.Υ. πριν από τη 
συµπλήρωση δυο (2) χρόνων από το διορισµό µου ή σε αντίθετη περίπτωση 
ότι έχουν συµπληρωθεί πέντε (5) χρόνια από την ηµεροµηνία παραίτησής µου, 

γ) δεν έχω αρνηθεί διορισµό σε θέση του κλάδου ιατρών Ε.Σ.Υ. ή σε αντίθετη 
περίπτωση, ότι έχουν συµπληρωθεί πέντε (5) χρόνια από την παρέλευση της 
προθεσµίας ανάληψης υπηρεσίας. 

δ) υπηρετώ σε θέση κλάδου ιατρών ΕΣΥ και έχω αποκτήσει τον τίτλο  
εξειδίκευσης µετά την ένταξή µου στο ΕΣΥ  

10. Αρχείο pdf ή jpg βιογραφικού σηµειώµατος του υποψηφίου για διορισµό ιατρού. 

Επισηµαίνεται ότι δεν αποτελεί υποχρεωτικό δικαιολογητικό αλλά υποβάλλεται για 

διευκόλυνση του συµβουλίου. Για την απόδειξη των ουσιαστικών προσόντων που 
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αναφέρονται στο βιογραφικό σηµείωµα, απαιτείται η υποβολή αρχείων των 

επίσηµων πιστοποιητικών ή βεβαιώσεων στα αντίστοιχα πεδία της εφαρµογής, 

όπως καθορίζονται στη σχετική απόφαση του καθορισµού των κριτηρίων επιλογής 

υποψηφιοτήτων, αξιολόγησης και επιλογής για θέσεις κλάδου ιατρών ΕΣΥ.  

  11. Οι επιστηµονικές εργασίες αναφέρονται στο βιογραφικό σηµείωµα του 

υποψηφίου περιληπτικά. Αρχείο pdf ή jpg µε το εξώφυλλο και σελίδα βιβλίου 

περιλήψεων ή δηµοσιευµένων άρθρων θα πρέπει να υποβληθούν σύµφωνα µε το 

πλήθος που θα δηλωθούν, όπως ορίζονται στη σχετική απόφαση των κριτηρίων 

επιλογής και διαδικασίας υποβολής υποψηφιοτήτων, ώστε να λάβει ο υποψήφιος 

για διορισµό ιατρός τα αντίστοιχα µόρια.  

12. Οι πολίτες κρατών µελών της Ευρωπαϊκής Ένωσης πρέπει να υποβάλλουν 

αρχείο pdf ή jpg µε πιστοποιητικό ελληνοµάθειας τύπου Β2 από το Κέντρο 

Ελληνικής Γλώσσας του Υπουργείου Παιδείας και Θρησκευµάτων, ή από το 

∆ιδασκαλείο Νέας Ελληνικής Γλώσσας του Εθνικού και Καποδιστριακού 

Πανεπιστηµίου Αθηνών, ή από το σχολείο Νέας Ελληνικής Γλώσσας του 

Αριστοτελείου Πανεπιστηµίου Θεσσαλονίκης. Εναλλακτικά αρχείο pdf ή jpg µε 

βεβαίωση γνώσης της Ελληνικής που έχει χορηγηθεί µετά από εξετάσεις ενώπιον 

της αρµόδιας επιτροπής του Κεντρικού Συµβουλίου Υγείας (ΚΕ.Σ.Υ.), ή τίτλος 

δευτεροβάθµιας εκπαίδευσης στην Ελλάδα, ή τίτλος Ελληνικού Πανεπιστηµίου ή 

απόφαση ισοτιµία και αντιστοιχίας του πτυχίου  ∆ΟΑΤΑΠ (∆ΙΚΑΤΣΑ) µετά από 

εξετάσεις ή τίτλος ιατρικής ειδικότητας στην Ελλάδα. 

           Όλα τα ξενόγλωσσα πτυχία και πιστοποιητικά θα πρέπει απαραιτήτως να 

έχουν µεταφραστεί  επίσηµα στην ελληνική γλώσσα από τις αρµόδιες προς τούτο 

αρχές της ηµεδαπής. Στα αρχεία pdf ή jpg των ξενόγλωσσων πτυχίων και 

πιστοποιητικών θα πρέπει να φαίνεται και η σφραγίδα της Χάγης (APOSTILLE) που 

έχει τεθεί στο πρωτότυπο πτυχίο ή πιστοποιητικό.  

     Σύµφωνα µε τα οριζόµενα στις υπ’ αριθµ. ∆ΙΣΚΠΟ/Φ.15/οικ.8342/1-4-2014 (Α∆Α: 

ΒΙΗ0Χ-6ΥΖ) και ∆ΙΑ∆Π/ΦΑ.2.3/21119/1-9-2014 (Α∆Α: ΒΜ3ΛΧ-ΥΝ9) εγκυκλίους του 

Υπουργείου ∆ιοικητικής Μεταρρύθµισης και Ηλεκτρονικής ∆ιακυβέρνησης, γίνονται 

υποχρεωτικά αποδεκτά ευκρινή αντίγραφα ξενόγλωσσων πτυχίων και 

πιστοποιητικών, υπό την προϋπόθεση να φαίνεται ότι τα αντίγραφα αυτά έχουν 

επικυρωθεί από δικηγόρο.  

 

•  ∆ιαδικασία υποβολής υποψηφιοτήτων: 

 Η Αίτηση – δήλωση υποψηφιότητας υποβάλλεται ηλεκτρονικά στην 

ηλεκτρονική διεύθυνση esydoctors.moh.gov.gr , µε την χρήση των κωδικών 

εισαγωγής στο TAXISNET. Στην ανωτέρω ηλεκτρονική διεύθυνση οι ενδιαφερόµενοι 

θα µπορούν να αναζητούν οδηγίες για τη συµπλήρωση της ηλεκτρονικής αίτησης. Η 

προθεσµία υποβολής αιτήσεων αρχίζει στις 23/09/2020 ώρα 12:00 και λήγει 

στις 07/10/2020 ώρα 12:00  όπως ορίζεται στην υπ’ αριθ. πρωτ.  Γ4α/Γ.Π.οικ. 

54849/21-09-2020 Απόφαση έγκρισης του Υφυπουργού Υγείας. 

  Η αίτηση – υπεύθυνη δήλωση επέχει και θέση υπεύθυνης δήλωσης του 

άρθ.8 του Ν,1599/1986 (ΦΕΚ Α΄75/11.06.1986) ως προς την ακρίβεια των 

δηλούµενων σ΄ αυτήν στοιχείων του υποψηφίου. Η υποβολή περισσοτέρων της µιας 
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αιτήσεων-δηλώσεων για την ίδια θέση έχει ως συνέπεια τον αυτοδίκαιο αποκλεισµό 

του υποψηφίου από την περαιτέρω διαδικασία. 

 Η Απόφαση – Προκήρυξη αναρτάται στο διαδίκτυο (πρόγραµµα ∆ΙΑΥΓΕΙΑ) 

σύµφωνα µε τις διατάξεις του Ν.3861/2010 (ΦΕΚ Α΄112/13.07.2010) και στον 

ιστότοπο του Νοσοκοµείου, κοινοποιείται στον Πανελλήνιο Ιατρικό Σύλλογο, στον 

Ιατρικό Σύλλογο Αθηνών και στον Ιατρικό Σύλλογο Πειραιά, ενώ αποστέλλεται 

ηλεκτρονικά στη διεύθυνση dpnp_a@moh.gov.gr. και στην 1η Υ.ΠΕ Αττικής, 

προκειµένου να αναρτηθεί και στον ιστότοπό της. 

 

                                                     Η ∆ιοικήτρια 

 
                                                                                         ∆ρ. Ευαγγελία ∆. Παππά 
 
 
Κοινοποιήσεις: 

Εξωτ. διανοµή: 

1) Υπουργείο Υγείας & Κοιν. Αλληλεγγύης   

- Γραφείο Γενικού Γραµµατέα  

- ∆/νση Προσωπικού ΝΠ – Τµήµα Α΄ 

- Γραφείο Τύπου 

2) 1
η
 Υ.ΠΕ. Αττικής, Τµήµα ∆ιαχείρισης Ανθρωπίνων Πόρων 

3) Πανελλήνιος  Ιατρικός Σύλλογος, Πλουτάρχου 3, Τ.Κ.: 10675 – Αθήνα 

4) Ιατρικός Σύλλογος Αθηνών Σεβαστουπόλεως 113, τκ.11526 

5) Ιατρικός Σύλλογος Πειραιά, Πλατεία Π. Μπακογιάννη 5 (Αγ. Κωνσταντίνου 5),18531 
 

 

Εσωτ διανοµή: 

1) Γρ. ∆ιοίκησης 

2) ∆.∆.Υ./Υ.∆.Υ. 

3) ∆.Ι.Υ. 

4) Τµ. ∆ιαχ. Ανθρ. ∆υναµικού(µε συν/να) 
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