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 Εισάγει διαφάνεια στον τρόπο διαχείρισης των ασθενών και στην 
αποτύπωση του παραγόμενου έργου κάθε νοσοκομείου, λόγω των 
τεχνικών καταγραφής και των δεικτών σύγκρισης. 
 

 Θεωρείται σύστημα “Δίκαιο” (και) ως προς την αποτύπωση της 
σύνθεσης του κόστους, και για το μέρος που παράγει-παρέχει 
υπηρεσίες και για το μέρος που πληρώνει- χρηματοδοτεί. 

 
 Αποτελεί κοινή γλώσσα και βάση αναφοράς για νοσοκομεία, Υ.Πε., 

Υπουργείο, ΕΟΠΥΥ αλλά και μεταξύ Διοικήσεων και Γιατρών. 
 

 Εισάγει δυναμική στην οικονομική διαχείριση, καθώς ορίζει ανώτατο 
όριο εσόδου ανά περίπτωση και ΜΔΝ. 
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 Η ακριβής καταγραφή των «παραγόμενων» διαγνωστικών ομάδων, 
ανά νοσοκομείο αλλά με κοινό τρόπο, οδηγεί στην αποτύπωση του 
προφίλ των υπηρεσιών (ποσότητα, εξειδίκευση, αποτελέσματα) 
 

 Η καταγραφή αποτελεί την ισχυρή / αδιαμφισβήτητη  τεκμηρίωση για 
την χάραξη πολιτικής από το Υπουργείο (πρόβλεψη των αναγκών, 
κατεύθυνση των πόρων, ανάπτυξη ή ενίσχυση μονάδων) 
 

 Η βάση τεκμηρίωσης, μαζί με ειδικότερους δείκτες, αποτελεί κριτήριο 
πολιτικής και για την Υ.Πε.  και ισχυρό εργαλείο υποβοήθησης των 
νοσοκομείων προς βελτίωση ή εναρμόνιση (ορισμός προτύπων Ε.Σ.Υ.)  
 

 Η μελέτη του προφίλ των παρεχόμενων υπηρεσιών ,ανά μονάδα και 
συνολικά,  βοηθά ΕΟΠΥΥ και Υ.Υ. στη διαχείριση της καινοτομίας 
(εισαγωγή νέων μεθόδων και τεχνολογίας, κατεύθυνση των πόρων) 
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 Η ακριβής καταγραφή των παραγόμενων υπηρεσιών , ανά νοσοκομείο, 
και ο ακριβής υπολογισμός του κόστους και της αμοιβής αυτών, οδηγεί 
στον δικαιότερο και πιο ακριβή προσδιορισμό του προϋπολογισμού. 

 Τα οφέλη για το μέρος που πληρώνει (απόφαση Υπουργείου, πολιτική) 
είναι σημαντικά καθώς θα κατανοεί και θα μπορεί να ελέγξει τους 
παράγοντες αύξησης του κόστους. 

 Τα οφέλη για το νοσοκομείο, δηλαδή το μέρος που παράγει,  είναι ότι 
θα μπορεί να ελέγξει το κόστος ανά υπηρεσία – προϊόν, συγκρίνοντας 
αυτό με την τιμή του DRG, με άλλα ομοειδή τμήματα ή νοσοκομεία, 
ώστε να μπορεί να παρέμβει ανασχεδιάζοντας ροή υπηρεσιών και 
βήματα διαδικασιών, για να επιτύχει μείωση σπατάλης (χρόνου, 
Ανθρώπινου δυναμικού,  υλικών). 
 

 Η ανάπτυξη «συμπληρωματικών» εργαλείων θα αποδειχθεί αναγκαία, 
και θα οδηγηθούν όλοι οι πάροχοι να εργαστούν στην κατεύθυνση της 
εισαγωγής τέτοιων εργαλείων , συμβάλλοντας στο ταχύτερο πέρασμα 
σε σύγχρονες μεθόδους και στην σύγκριτική αξιολόγηση.  
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 Το σύστημα DRG έχει ισχυρό προσανατολισμό στην ποιότητα, καθώς 

μπορεί να διαχειριστεί μηχανισμό κινήτρων και αντικινήτρων   
 

 Το σύστημα περιλαμβάνει σύστημα Δεικτών που αναπτύσσουν το  
κίνητρο για μείωση κλινικών σφαλμάτων (Λοιμώξεις, Επανεισαγωγές, 
επανάληψη χειρουργείου, υποτροπές κ.α.) 
 

 Το σύστημα παρέχει κίνητρο για πειθαρχία στον χρόνο (π.χ. minimum 
και maximum ΜΔΝ,  κρίσιμος χρόνος για ασθενή μεταξύ δύο 
παρεμβάσεων)  που αποτελεί μία κρίσιμη πτυχή της ποιότητας. 
 

 Το σύστημα έχει τον χαρακτήρα εργαλείου σύγκρισης μεταξύ των 
μονάδων και των τμημάτων εντός κάθε μονάδας, σε συνεργασία με το 
ιατρικό Σώμα, ώστε να υπάρχει συνεχής βελτίωση με στόχο την αύξηση 
της Αξίας προς τον Ασθενή. 
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Σύστημα Αποζημίωσης Σύστημα Συντονισμού 

   Σε μορφή Προοπτικής 
Χρηματοδότησης με βάση 
«Συμβόλαια» δεν αρκεί διότι 
δεν είναι προφανή: 

 
 Η τήρηση του πρότυπου 

κόστους (τιμή DRG)  
 Η ποιότητα της υπηρεσίας 
 Η τήρηση της ΜΔΝ 

   Ανάγκη για αλλαγή του 
Οικονομικού Management, με 
προσαρμογή όλου του 
Σχεδιασμού : 

 
    Ανάπτυξη Διεργασιών 

controlling- monitoring 
 Προσαρμογή διαδικασιών 

παραγωγής 
 Σύγκριση - αξιολόγηση 
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 Focus στο Ασθενή, Ποιότητα –
Ασφάλεια 

 Μείωση Σπατάλης 
 
 

 Τήρηση δεδομένων Κλινικών και 
Οικονομικών, 

 
 Benchmarking  (εσωτερικό/ 

εξωτερικό) 

 
 Ανασχεδιασμός “Γραμμών 

Παραγωγής” 
 

 Οργάνωση μεθόδων συγκέντρωσης 
data/ αξιολόγησης 
 

 Καλός Σχεδιασμός συστήματος 
συγκρίσεων (τι μετράμε, με ποια 
κριτήρια ανάλυσης αξιολογούμε) 
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Δύο (2) Ερωτηματολόγια: 
 
1.ΑΠΟΤΥΠΩΣΗ ΣΤΕΛΕΧΩΣΗΣ ΚΑΙ ΛΕΙΤΟΥΡΓΙΩΝ 

 
2.ΑΠΟΤΥΠΩΣΗ ΓΝΩΣΗΣ ΚΑΙ ΓΝΩΜΗΣ ΣΤΕΛΕΧΩΝ  

 
 

Αποστολή μέχρι τέλος Ιουλίου 
Επιστροφή απαντήσεων έως τέλος Αυγούστου 
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Δύναμη Διεύθυνσης Διοικητικής Διεύθυνσης1 .. 

Διοικητικός Διευθυντής 

Ονοματεπώνυμο: .. 

Ηλικία2: 
<40 41 - 50 51-60 >60 

Χρόνια υπηρεσίας στην θέση του Δ/κου 
Διευθυντή2 0-5 5 - 10 10-15 >15 

1. ΑΠΟΤΥΠΩΣΗ ΣΤΕΛΕΧΩΣΗΣ 

Σπουδές   Ίδρυμα Σχολή / Τμήμα  

Πτυχίο / Βασικές Σπουδές:      

Μεταπτυχιακός τίτλος: 

Msc2 ⃝Διδ/κο2 ⃝ 

    

Μεταπτυχιακός τίτλος:  

Msc2 ⃝Διδ/κο1 ⃝ 
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2.2.1 Ποια είναι η ευθύνη/συμμετοχή του Ιατρικού Προσωπικού στην διαδικασία συμπλήρωσης του 
ΚΕΝ; 

  

2.2.2 Ποια η ευθύνη/συμμετοχή του Νοσηλευτικού Προσωπικού στη διαδικασία συμπλήρωσης του 
ΚΕΝ ; 

  

2.2.3. Ποια είναι η ευθύνη/συμμετοχή του Λογιστηρίου Ασθενών στην συμπλήρωση του ΚΕΝ ; 

   

ΒΗΜΑ 1  

 

ΒΗΜΑ 2 

 

ΒΗΜΑ 3 

 

ΒΗΜΑ 4 

ΤΙΤΛΟΣ 
ΚΑΤΑΓΡΑΦΗ ΚΩΔ  

ICD 10 

ΚΑΤΑΓΡΑΦΗ ΚΩΔ. 
ΕΛΟΚΙΠ 

ΚΑΤΑΓΡΑΦΗ ΦΑΡΜΑΚΩΝ 
ΠΟΥ ΑΠΟΖΗΜΙΩΝΟΝΤΑΙ ΑΠΟ 
ΤΟΝ ΕΟΠΥΥ ΕΚΤΟΣ ΚΕΝ 

ΚΑΤΑΓΡΑΦΗ ΥΛΙΚΩΝ  ΠΟΥ 
ΑΠΟΖΗΜΙΩΝΟΝΤΑΙ ΑΠΟ ΤΟΝ 
ΕΟΠΥΥ ΕΚΤΟΣ ΚΕΝ 

ΠΕΡΙΓΡΑΦΗ 

ΣΥΜΠΛΗΡΩΝΕΤΑΙ ΑΠΟ 
ΤΟΥ ΙΑΤΡΟΥΣ ΤΩΝ 
ΚΛΙΝΙΚΩΝ ΣΤΟΝ ΙΑΤΡΙΚΟ 
ΦΑΚΕΛΟ. ΟΙ ΚΩΔΙΚΟΙ 
ΚΑΤΑΧΩΡΟΥΝΤΑΙ ΑΠΟ 
ΤΟ ΛΟΓΙΣΤΗΡΙΟ 
ΑΣΘΕΝΩΝ 

      

ΕΥΘΥΝΗ ΘΕΡΑΠΩΝ ΙΑΤΡΟΣ (Θ.Ι.) 
Θ.Ι. / Λ.Α (;) 

 
ΛΟΓΙΣΤΗΡΙΟ ΑΣΘΕΝΩΝ ΛΟΓΙΣΤΗΡΙΟ ΑΣΘΕΝΩΝ 

1. ΑΠΟΤΥΠΩΣΗ ΛΕΙΤΟΥΡΓΙΩΝ 
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Σε τι βαθμό συμφωνείτε ότι ένα Σύστημα DRG... 

  1 

Ισχυρά 
Διαφωνώ 

2 3 4 5 

Ισχυρά 
Συμφωνώ 

2.1 
κατηγοριοποιεί τα περιστατικά νοσηλείας σε ομάδες με ομοειδή 
χρήση των πόρων; 

  
          

2.2 
υπολογίζει τους συντελεστές βαρύτητας κόστους  για το σύνολο 
των  περιστατικών νοσηλείας; 

  

          

2.3 
ταξινομεί τον ασθενή σε μία και μόνο κατηγορία κατά την έξοδο 
του από το νοσοκομείο; 

  

          

2.4 
απαιτεί τακτική αναθεώρηση των ιατρικών κωδικοποιήσεων 
νόσων (ICD-10 ) και ιατρικών πράξεων; 

  

          

2.4 
απαιτεί τη χρήση ειδικών λογισμικών εφαρμογών 
(προγραμμάτων); 

  
          

2.5 
συμπεριλαμβάνει το κόστος μισθοδοσίας εντός του συντελεστή 
βαρύτητας; 

  
          

2.6 
συμπεριλαμβάνει το κόστος των φαρμάκων εντός του 
συντελεστή βαρύτητας κόστους; 

  
          

2.7 καλύπτει τα ογκολογικά περιστατικά; 
  

          

2.8 καλύπτει τα περιστατικά ημερήσιας νοσηλείας; 
  

          

2.9 
προσδιορίζει τις τιμές ανά πράξη βάσει ειδικού  αλγορίθμου, ο 
οποίος δεν καλύπτει τη διαφορετικότητα στη χρήση π.χ. τις 
συνθήκες των απομακρυσμένων περιοχών, κ.ά.; 

  

          

2.10 
απαιτεί τη συλλογή έγκυρων και αξιόπιστων δεδομένων 
(ιατρικά και κοστολογικά) από Νοσοκομεία και ασφαλιστικούς 
οργανισμούς; 

  

          

2.11 
αναθεωρείται, με διαφάνεια και δικαιοσύνη, με την τεχνική 
υποστήριξη από  ειδικό ανεξάρτητο φορέα  

  

          

2.12 
απαιτεί τη διαβούλευση με τους ενδιαφερόμενους φορείς για τον 
καθορισμό των συντελεστών κόστους,  των  ιατρικών 
κωδικοποιήσεων και την αναθεώρησή τους; 

  

          

1. ΑΠΟΤΥΠΩΣΗ ΓΝΩΣΗΣ ΚΑΙ ΓΝΩΜΗΣ ΣΤΕΛΕΧΩΝ  
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3.1 
Πως πιστεύετε ότι θα επηρεάσει η εφαρμογή των 
DRG την ποιότητα της εργασίας σας; 

1 

Πολύ 
αρνητικά 

2 3 4 5 

Πολύ 
θετικά 

3.2 
Πως πιστεύετε ότι θα επηρεάσει η εφαρμογή των DRG 
το Νοσοκομείο; 

1 

Πολύ 
αρνητικά 

2 3 4 5 

Πολύ 
θετικά 

Σε τι βαθμό συμφωνείτε ότι .. 
1 

Ισχυρά 
Διαφωνώ 

2 3 4 5 

Ισχυρά 
Συμφωνώ 

4.1 
το σύστημαDRGσυμβάλλει στην κατάρτιση 
αντικειμενικών νοσοκομειακών προϋπολογισμών; 

          

4.2 
το σύστημα DRGσυμβάλλει στον καθορισμό δίκαιης 
τιμής ανά πράξη; 

          

4.3 
το σύστημα DRGσυμβάλλει στη συγκριτική αξιολόγηση 
της απόδοσης των νοσοκομείων στο ΕΣΥ με στόχο το 
σχεδιασμό της πολιτικής υγείας; 

          

4.4 
το Σύστημα DRGθα επηρεάσει αρνητικά την ποιότητα 
των παρεχόμενων υπηρεσιών νοσηλείας; 

          

4.5 
το σύστημα DRGσυμβάλλει στην εφαρμογή ενός 
σύγχρονου μάνατζμεντ στο Νοσοκομείο; 

          

4.6 
η εφαρμογή του συστήματος DRG θα οδηγήσει στη 
μείωση του αριθμού των νοσηλευτικών ιδρυμάτων; 

          

4.7 
η εφαρμογή του συστήματος DRG θα οδηγήσει στην 
μείωση θέσεων εργασίας; 
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