
Δικαιολόγθςθ απουςιϊν για μακθτζσ /τριεσ που ςυνοικοφν με άτομα που πάςχουν από ςοβαρό υποκείμενο 

νόςθμα, προκειμζνου οι μακθτζσ/τριεσ αυτοί να ςυμμετάςχουν ςτθν εξ αποςτάςεωσ εκπαίδευςθ μετά από 

απόφαςθ πενταμελοφσ επιτροπισ του Υπουργείου. 

ΦΕΚ 455/ 6-2-2021 

Άρκρο 1 

1. α) Η δικαιολόγθςθ των απουςιϊν κατά το πρϊτο τετράμθνο του ςχολικοφ ζτουσ 2020- 2021 των μακθτϊν/τριϊν 

κάκε εκπαιδευτικισ βακμίδασ, οι οποίοι δεν πάςχουν οι ίδιοι/ίδιεσ από κάποιο ςοβαρό νόςθμα πλθν όμωσ 

ςυνοικοφν με άτομα, τα οποία ανικουν ςε ομάδεσ αυξθμζνου κινδφνου ςχετικά με τθ λοίμωξθ COVID - 19, γίνεται 

φςτερα από αιτιολογθμζνθ απόφαςθ ειδικισ επιςτθμονικισ Επιτροπισ, αποτελοφμενθσ από τα πζντε (5) κάτωκι 

αναφερόμενα μζλθ και τουσ αντίςτοιχουσ αναπλθρωματικοφσ αυτϊν. Οι ανωτζρω μακθτζσ/τριεσ μετά τθν 

απόφαςθ τθσ παραπάνω Επιτροπισ δφνανται να παρακολουκοφν μακιματα εξ αποςτάςεωσ εκπαίδευςθσ κατά τισ 

κείμενεσ διατάξεισ. 

Άρκρο 2 

α) Ωσ άτομα ςυνοικοφντα με τουσ μακθτζσ/τριεσ για τθν εφαρμογι τθσ παροφςθσ ορίηονται οι κθδεμόνεσ και οι 

ςυγγενείσ μζχρι δευτζρου βακμοφ ευκζωσ ι εκ πλαγίου των μακθτϊν/τριϊν και ςτθν περίπτωςθ που οι 

μακθτζσ/τριεσ είναι ενιλικοι και οι ςφηυγοι αυτϊν. 

β) Ωσ υποκείμενα νοςιματα ατόμων που ςυγκατοικοφν με μακθτι/τρια, τα οποία μπορεί να ςυνιςτοφν αιτία για 

προςεκτικι ςτάκμιςθ του ενδεχομζνου μακρόχρονθσ αποχισ του παιδιοφ από το ςχολείο είναι τα αναφερόμενα 

ςτισ υπ’ αρ. 37095/1436 (Β’ 4011) και υπό ςτοιχεία ΔΙΔΑΔ/Φ.64/420/16446/17-9-2020 (Β’ 4011) κοινζσ υπουργικζσ 

αποφάςεισ και ιδίωσ οι κάτωκι περιπτϊςεισ: 

1) άτομα με μεταμόςχευςθ ςυμπαγοφσ οργάνου που λαμβάνει δφο ι περιςςότερα ανοςοκαταςταλτικά φάρμακα, 

2) άτομα με μεταμόςχευςθ μυελοφ των οςτϊν το τελευταίο ζτοσ ι που λαμβάνει δφο ι περιςςότερα 

ανοςοκαταςταλτικά φάρμακα, 

3) άτομα με διάγνωςθ νεοπλαςίασ ι αιματολογικισ κακοικειασ που βρίςκεται υπό χθμειοκεραπεία ι 

ακτινοκεραπεία ι ανοςοκεραπεία, 

4) άτομα με βαριά πνευμονοπάκεια (κυςτικι ίνωςθ, χρόνιο αναπνευςτικό νόςθμα που απαιτεί χριςθ οξυγόνου 

κατ’ οίκον, χρόνια αποφρακτικι πνευμονοπάκεια με FEV1 < 30% [FEV1: forced expiratory volume in 1st second], 

διάμεςθ πνευμονοπάκεια με δοκιμαςία διάχυςθσ < 40%), 

5) άτομα με ςοβαρι νεφρικι ανεπάρκεια (υποβολι ςε αιμοκάκαρςθ ι περιτοναϊκι κάκαρςθ, χρόνια νεφρικι νόςοσ 

ςταδίου) 6) άτομα με ςοβαρι θπατικι ανεπάρκεια με πυλαία υπζρταςθ, κίρρωςθ ιπατοσ με πυλαία υπζρταςθ, 

7) άτομα με ανοςοκαταςτολι λόγω βαριάσ ςυνδυαςμζνθσ ανοςοανεπάρκειασ, HIV λοίμωξθσ με CD4<200 

κφτταρα/μL ι που λαμβάνουν υψθλζσ δόςεισ κορτικοειδϊν ι δφο ι περιςςότερα ανοςοκαταςταλτικά φάρμακα 

λόγω φλεγμονωδϊν νοςθμάτων.  

Άρκρο 3 

Οι Διευκυντζσ/τριεσ των ςχολικϊν μονάδων ενθμερϊνουν τουσ μακθτζσ/τριεσ τθσ παρ. α του άρκρου 1 όςον 

αφορά ςτθ δικαιολόγθςθ των απουςιϊν μετά από απόφαςθ τθσ παραπάνω επιςτθμονικισ Επιτροπισ και τθν 

ζνταξι τουσ ςτθν εξ αποςτάςεωσ εκπαίδευςθ. Οι κθδεμόνεσ και οι ςυγγενείσ μζχρι δευτζρου βακμοφ ευκζωσ ι εκ 

πλαγίου των μακθτϊν/τριϊν, και ςτθν περίπτωςθ που οι μακθτζσ/τριεσ είναι ενιλικοι, υποβάλλουν ςτθ διεφκυνςθ 

τθσ οικείασ ςχολικισ μονάδασ, με κάκε πρόςφορο μζςο, αίτθςθ - υπεφκυνθ διλωςθ τθσ παρ. 4 του άρκρου 8 του ν. 

1599/1986 περί δικαιολόγθςθσ των απουςιϊν κατά το πρϊτο τετράμθνο λόγω ςυνοικιςεωσ με άτομο ι άτομα που 
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πάςχει/ουν από ςοβαρά υποκείμενα νοςιματα, όπωσ τοφτα περιγράφονται, όχι περιοριςτικά, ςτο άρκρο 2. Μαηί 

με τθν ωσ άνω αίτθςθ - υπεφκυνθ διλωςθ οι παραπάνω ενδιαφερόμενοι/εσ προςκομίηουν ςε ςφραγιςμζνο φάκελο 

το ςφνολο των δικαιολογθτικϊν που ζχουν εκδοκεί από δθμόςιεσ δομζσ πρωτοβάκμιασ και δευτεροβάκμιασ υγείασ 

που αποδεικνφουν ότι το ςυνοικοφν με αυτοφσ πρόςωπο πάςχει από ςοβαρό ι ςοβαρά υποκείμενα νοςιματα του 

άρκρου 2. Παράλλθλα, προςκομίηεται εκ μζρουσ των ςυνοικοφντων προςϊπων υπεφκυνθ διλωςθ τθσ παρ. 4 του 

άρκρου 8 του ν. 1599/1986, δια τθσ οποίασ δθλϊνουν ότι επικυμοφν θ Επιτροπι του άρκρου 1 να προβεί ςτθν 

επεξεργαςία των φακζλων τουσ για τουσ ςκοποφσ που αναφζρονται ςτθν περίπτωςθ α του άρκρου 1. Για λόγουσ 

προςταςίασ προςωπικϊν δεδομζνων ειδικϊν κατθγοριϊν οι παραπάνω φάκελοι με τα δικαιολογθτικά 

αποςτζλλονται ςφραγιςμζνοι και χωρίσ κακυςτζρθςθ ςτθν Επιτροπι του άρκρου 1, με ευκφνθ του/τθσ 

Διευκυντι/τριασ τθσ οικείασ ςχολικισ μονάδασ, μζςω τθσ οικείασ Διεφκυνςθσ Πρωτοβάκμιασ ι Δευτεροβάκμιασ 

Εκπαίδευςθσ. 

ΕΠΙΣΥΝΑΠΤΟΥΜΕ τισ Υπουργικζσ Αποφάςεισ που κακορίηουν όπωσ προαναφζρεται ςτο άρκρο 2 τθσ παραπάνω 

Υ.Α. τισ ομάδεσ αυξθμζνου κινδφνου για ςοβαρι λοίμωξθ από κορονοϊό COVID-19: 

1). ΔΙΔΑΔ/Φ.64/420/16446/17.9.2020 

Κακοριςμόσ ομάδων αυξθμζνου κινδφνου για ςοβαρι λοίμωξθ COVID-19 (Aφορά τουσ υπαλλιλουσ του 

Δθμοςίου). 

(ΦΕΚ Βϋ4011/18-09-2020) 

ΟΙ ΤΠΟΤΡΓΟΙ ΤΓΕΙΑ΢ - Ε΢ΩΣΕΡΙΚΩΝ 

Αποφαςίηουμε: 

1. Κακορίηουμε τισ ομάδεσ αυξθμζνου κινδφνου για ςοβαρι λοίμωξθ COVID 19 κατόπιν των από 8.9.2020 και 

11.9.2020 ειςθγιςεων τθσ αρμόδιασ επιτροπισ ωσ ακολοφκωσ:  

1.1. Άτομα με μεταμόςχευςθ ςυμπαγοφσ οργάνου που λαμβάνουν δφο ι περιςςότερα ανοςοκαταςταλτικά 

φάρμακα.  

1.2. Άτομα με μεταμόςχευςθ μυελοφ των οςτϊν το τελευταίο ζτοσ ι που λαμβάνουν δφο ι περιςςότερα 

ανοςοκαταςταλτικά φάρμακα.  

1.3. Άτομα με διάγνωςθ νεοπλαςίασ, που βρίςκονται υπό χθμειοκεραπεία ι ακτινοκεραπεία, ι ανοςοκεραπεία. 

1.4. Άτομα με αιματολογικζσ κακοικειεσ (λευχαιμία,λζμφωμα, ι μυζλωμα) που βρίςκονται υπό χθμειοκεραπεία ι 

ακτινοκεραπεία, ι ανοςοκεραπεία.  

1.5. Άτομα με βαριά πνευμονοπάκεια (κυςτικι ίνωςθ,ςοβαροφ βακμοφ άςκμα, ςοβαροφ βακμοφ χρόνια 

αποφρακτικι πνευμονοπάκεια -ΧΑΠ, αςκενείσ ςε μόνιμθ οξυγονοκεραπεία για άλλεσ αναπνευςτικζσ πακιςεισ), 

που εμπίπτουν ςτθν ακόλουκθ ι και ιςάξιασ ςυμπτωματολογία: αςκενείσ με άςκμα με 2 παροξφνςεισ κατά το 

τελευταίο ζτοσ, παρά τθ μζγιςτθ αγωγι (με β-διεγζρτθ και ειςπνεόμενο κορτικοειδζσ), αςκενείσ με ΧΑΠ που 

βρίςκονται ςε οξυγονοκεραπεία κατ’ οίκον ι παρουςίαςαν 2 παροξφνςεισ κατά το τελευταίο ζτοσ ι/και μία 

νοςθλεία ςε νοςοκομείο. 

1.6. Άτομα με κλθρονομικζσ ανοςοανεπάρκειεσ ι δρεπανοκυτταρικι αναιμία ι πολυμεταγγιηόμενα (μια ι 

περιςςότερεσ μεταγγίςεισ ανά μινα).  

1.7. Άτομα που λαμβάνουν υψθλζσ δόςεισ κορτικοειδϊν ι δφο ι περιςςότερα ανοςοκαταςταλτικά φάρμακα.  

1.8. Γυναίκεσ που κυοφοροφν.  



1.9. Άτομα με HIV λοίμωξθ και CD4≤200/μL. 

1.10. Άτομα με βαριά καρδιοπάκεια, ι και άτομα με χρόνια καρδιαγγειακά νοςιματα, που εμφανίηουν τθν 

ακόλουκθ ςυμπτωματολογία: κλάςμα εξϊκθςθσ αριςτεράσ κοιλίασ: <40%, ενεργό ιςχαιμία του μυοκαρδίου, άνω 

του μετρίου βακμοφ ςτζνωςθ ι ανεπάρκεια μιτροειδοφσ ι αορτικισ βαλβίδασ, πνευμονικι υπζρταςθ, ιςτορικό 

πρόςφατθσ καρδιοχειρουργικισ επζμβαςθσ (προ τριμινου), κακϊσ και οι μυοκαρδιοπάκειεσ, ι και ιςάξιασ 

βαρφτθτασ ςυμπτωματολογία άλλθσ καρδιαγγειακισ πάκθςθσ. 

1.11. Άτομα με χρόνια νεφρικι ανεπάρκεια τελικοφ ςταδίου, που υποβάλλονται ςε εξωνεφρικι κάκαρςθ. 

2. Ωσ υπαγόμενοι ςτισ ομάδεσ αυξθμζνου κινδφνου κακορίηονται και υπάλλθλοι που υπάγονται ςε δφο τουλάχιςτον 

από τισ κατωτζρω αναφερόμενεσ περιπτϊςεισ: 

2.1. Άτομα θλικίασ άνω των 65 ετϊν. 

2.2. Άτομα με αρρφκμιςτο ςακχαρϊδθ διαβιτθ, όπωσ προκφπτει από τισ ακόλουκεσ ενδεικτικζσ τιμζσ: HbA1c του 

τελευταίου 3μινου: ≥8.0% ι Μ.Ο. τιμϊν γλυκόηθσ αίματοσ ≥200 mg/dL τισ τελευταίεσ 7 θμζρεσ και αςκενείσ με 

μικρο/μακρο αγγειακζσ επιπλοκζσ, ι και ιςάξιασ βαρφτθτασ ςυμπτωματολογία. 

2.3. Άτομα με χρόνια πνευμονοπάκεια (άςκμα, ΧΑΠ, εμφφςθμα) που δεν εμπίπτουν ςτον οριςμό τθσ βαριάσ 

πνευμονοπάκειασ τθσ παρ. 1.5. 

2.4. Άτομα που παρουςιάηουν βαριζσ νευρολογικζσ/νευρομυϊκζσ πακιςεισ (ςοβαρι νόςοσ Πάρκινςον, νόςοσ 

κινθτικοφ νευρϊνα, πολλαπλι ςκλιρυνςθ υπό αγωγι, εγκεφαλικι παράλυςθ).  

2.5. Άτομα με ςοβαρι θπατικι ανεπάρκεια (μθ αντιροποφμενθ κίρρωςθ). 

2.6. Άτομα με υψθλό δείκτθ μάηασ ςϊματοσ (ΒΜΙ>40). 

2.7. Άτομα με ανκεκτικι αρτθριακι υπζρταςθ παρά τθ μζγιςτθ αγωγι. 

2.8. Άτομα που λαμβάνουν χρονίωσ χαμθλζσ δόςεισ κορτικοειδϊν ι ανοςοκαταςταλτικό φάρμακο. 

2.9. Άτομα με μεταμόςχευςθ, ι διάγνωςθ νεοπλαςματικισ νόςου τθν τελευταία πενταετία, που δεν εμπίπτουν 

ςτουσ όρουσ των παρ. 1.1 – 1.4. 

3. Οι υπάλλθλοι που εμπίπτουν ςτισ ανωτζρω ομάδεσ αυξθμζνου κινδφνου δφνανται να απουςιάηουν 

δικαιολογθμζνα με ειδικι άδεια, εφόςον δεν απουςιάηουν ιδθ από τθν Τπθρεςία για τον λόγο αυτό. 

4. Από τθν ζναρξθ ιςχφοσ τθσ παροφςασ καταργείται θ υπό ςτοιχεία ΔΙΔΑΔ/Φ.64 /346/9011/14.5.2020 (Β’ 1856) 

κοινι υπουργικι απόφαςθ με κζμα: «Κακοριςμόσ ομάδων αυξθμζνου κινδφνου για ςοβαρι λοίμωξθ COVID 19».  

2. Κοινι Τπουργικι Απόφαςθ Αρικ. 37095/1436 (για εργαηόμενουσ ςτον Ιδιωτικό τομζα) 

ΦΕΚ 4011/Β/18-9-2020 

Κακοριςμόσ ζννοιασ «ευπακϊν ομάδων εργαηομζνων» του ιδιωτικοφ τομζα τθσ οικονομίασ ζναντι των 

ςυνεπειϊν μετάδοςθσ του COVID-19, κακϊσ και των απαιτουμζνων ιατρικϊν πιςτοποιθτικϊν για τθν εφαρμογι 

τθσ διάταξθσ του άρκρου ογδόου τθσ από 22.08.2020 Πράξθσ Νομοκετικοφ Περιεχομζνου (Α’ 161). 

ΟΙ ΤΠΟΤΡΓΟΙ 

ΕΡΓΑ΢ΙΑ΢ ΚΑΙ ΚΟΙΝΩΝΙΚΩΝ ΤΠΟΘΕ΢ΕΩΝ -ΤΓΕΙΑ΢ 

Ζχοντασ υπόψθ: 

https://www.taxheaven.gr/circulars/33129/didad-f-64-346-9011-14-5-2020


1. Σισ διατάξεισ τθσ παρ. 2 περ. ςτϋ άρκρο 4 τθσ από 11.3.2020 Πράξθσ Νομοκετικοφ Περιεχομζνου (Α’ 55), θ 

οποία κυρϊκθκε με το άρκρο 2 του ν. 4682/2020 (Α’ 76) και τροποποιικθκε με τισ διατάξεισ του άρκρου 

όγδοου τθσ από 22.8.2020 Πράξθσ Νομοκετικοφ Περιεχομζνου (Α’ 161), θ οποία κυρϊκθκε με το άρκρο 2 

του ν. 4722/2020 (Α’ 177). 

10. Σο γεγονόσ ότι από τθν παροφςα απόφαςθ δεν προκαλείται δαπάνθ ςε βάροσ του κρατικοφ 

προχπολογιςμοφ, αποφαςίηουμε: 

Άρκρο 1 

Ζννοια ευπακϊν ομάδων εργαηομζνων ΢τθν ζννοια των ευπακϊν ομάδων εργαηομζνων του ιδιωτικοφ τομζα τθσ 

οικονομίασ ζναντι των ςυνεπειϊν μετάδοςθσ του COVID-19, για τθν εφαρμογι τθσ διάταξθσ του άρκρου ογδόου τθσ 

από 22.8.2020 Πράξθσ Νομοκετικοφ Περιεχομζνου (Α’ 161), υπάγονται οι εξισ κατθγορίεσ: 

1.1. Άτομα υψθλοφ κινδφνου. 

1.1.1. Άτομα με μεταμόςχευςθ ςυμπαγοφσ οργάνου που λαμβάνουν δφο ι περιςςότερα ανοςοκαταςταλτικά 

φάρμακα. 

1.1.2. Άτομα με μεταμόςχευςθ μυελοφ των οςτϊν το τελευταίο ζτοσ ι που λαμβάνουν δφο ι περιςςότερα 

ανοςοκαταςταλτικά φάρμακα. 

1.1.3. Άτομα με διάγνωςθ νεοπλαςίασ, που βρίςκονται υπό χθμειοκεραπεία ι ακτινοκεραπεία, ι ανοςοκεραπεία. 

1.1.4. Άτομα με αιματολογικζσ κακοικειεσ (λευχαιμία, λζμφωμα, ι μυζλωμα) που βρίςκονται υπό χθμειοκεραπεία 

ι ακτινοκεραπεία, ι ανοςοκεραπεία. 

 1.1.5. Άτομα με βαριά πνευμονοπάκεια (κυςτικι ίνωςθ, ςοβαροφ βακμοφ άςκμα, ςοβαροφ βακμοφ χρόνια 

αποφρακτικι πνευμονοπάκεια - ΧΑΠ, αςκενείσ ςε μόνιμθ οξυγονοκεραπεία για άλλεσ αναπνευςτικζσ πακιςεισ), 

που εμπίπτουν ςτθν ακόλουκθ ι και ιςάξιασ ςυμπτωματολογία: αςκενείσ με άςκμα με 2 παροξφνςεισ κατά το 

τελευταίο ζτοσ, παρά τθ μζγιςτθ αγωγι (με β-διεγζρτθ και ειςπνεόμενο κορτικοειδζσ), αςκενείσ με ΧΑΠ που 

βρίςκονται ςε οξυγονοκεραπεία κατ’ οίκον ι παρουςίαςαν 2 παροξφνςεισ κατά το τελευταίο ζτοσ ι/και μία 

νοςθλεία ςε νοςοκομείο. 

1.1.6. Άτομα με κλθρονομικζσ ανοςοανεπάρκειεσ ι δρεπανοκυτταρικι αναιμία ι πολυμεταγγιηόμενα (μια ι 

περιςςότερεσ μεταγγίςεισ ανά μινα).  

1.1.7. Άτομα που λαμβάνουν υψθλζσ δόςεισ κορτικοειδϊν ι δφο ι περιςςότερα ανοςοκαταςταλτικά φάρμακα 

1.1.8. Γυναίκεσ που κυοφοροφν. 

1.1.9. Άτομα με HIV λοίμωξθ και CD4≤200/μL. 

1.1.10. Άτομα με βαριά καρδιοπάκεια, ι και άτομα με χρόνια καρδιαγγειακά νοςιματα, που εμφανίηουν τθν 

ακόλουκθ ςυμπτωματολογία: κλάςμα εξϊκθςθσ αριςτεράσ κοιλίασ: <40%, ενεργό ιςχαιμία του μυοκαρδίου, άνω 

του μετρίου βακμοφ ςτζνωςθ ι ανεπάρκεια μιτροειδοφσ ι αορτικισ βαλβίδασ, πνευμονικι υπζρταςθ, ιςτορικό 

πρόςφατθσ καρδιοχειρουργικισ επζμβαςθσ (προ τριμινου), κακϊσ και οι μυοκαρδιοπάκειεσ, ι και ιςάξιασ 

βαρφτθτασ ςυμπτωματολογία άλλθσ καρδιαγγειακισ πάκθςθσ. 

1.1.11. Άτομα με χρόνια νεφρικι ανεπάρκεια τελικοφ ςταδίου, που υποβάλλονται ςε εξωνεφρικι κάκαρςθ. 

1.2. Άτομα ενδιάμεςου κινδφνου 1.2.1. Άτομα θλικίασ άνω των 65 ετϊν. 

1.2.2. Άτομα με αρρφκμιςτο ςακχαρϊδθ διαβιτθ, όπωσ προκφπτει από τισ ακόλουκεσ ενδεικτικζσ τιμζσ: HbA1c του 

τελευταίου 3μινου: ≥8.0% ι Μ.Ο. τιμϊν γλυκόηθσ αίματοσ ≥200 mg/dL τισ τελευταίεσ 7 θμζρεσ και αςκενείσ με 

μικρο/μακρο αγγειακζσ επιπλοκζσ, ι και ιςάξιασ βαρφτθτασ ςυμπτωματολογία. 



1.2.3. Άτομα με χρόνια πνευμονοπάκεια (άςκμα, ΧΑΠ, εμφφςθμα) που δεν εμπίπτουν ςτον οριςμό τθσ βαριάσ 

πνευμονοπάκειασ τθσ παρ. 1.1.5.  

1.2.4. Άτομα που παρουςιάηουν βαριζσ νευρολογικζσ/ νευρομυϊκζσ πακιςεισ (ςοβαρι νόςοσ Πάρκινςον, νόςοσ 

κινθτικοφ νευρϊνα, πολλαπλι ςκλιρυνςθ υπό αγωγι, εγκεφαλικι παράλυςθ).  

1.2.5. Άτομα με ςοβαρι θπατικι ανεπάρκεια (μθ αντιροποφμενθ κίρρωςθ). 

1.2.6. Άτομα με υψθλό δείκτθ μάηασ ςϊματοσ (ΒΜΙ>40). 

1.2.7. Άτομα με ανκεκτικι αρτθριακι υπζρταςθ παρά τθ μζγιςτθ αγωγι. 

1.2.8. Άτομα που λαμβάνουν χρονίωσ χαμθλζσ δόςεισ κορτικοειδϊν ι ανοςοκαταςταλτικό φάρμακο. 

1.2.9. Άτομα με μεταμόςχευςθ, ι διάγνωςθ νεοπλαςματικισ νόςου τθν τελευταία πενταετία, που δεν εμπίπτουν 

ςτουσ όρουσ των παρ. 1.1.1 – 1.1.4.  

Όταν ζνα άτομο ςυγκεντρϊνει περιςςότερα του ενόσ κριτιρια τθσ κατθγορίασ ενδιάμεςου κινδφνου, τότε 

κεωρείται αυτόματα ότι ανικει ςτθν ομάδα υψθλοφ κινδφνου. 

Άρκρο 2 

Απαιτοφμενα δικαιολογθτικά 

Η πιςτοποίθςθ ότι ο εργαηόμενοσ ανικει ςε κάποια ομάδα υψθλοφ ι ενδιαμζςου κινδφνου γίνεται με 

αιτιολογθμζνθ γνωμάτευςθ: 

α) από τον κεράποντα ιατρό ςχετικισ ειδικότθτασ ι  

β) από ιατρό ςχετικισ ειδικότθτασ Τγειονομικισ Δομισ (δθμόςια ι ιδιωτικι) για περιπτϊςεισ ειδικϊν κεραπευτικϊν 

μεκόδων όπωσ χθμειοκεραπεία, ακτινοκεραπεία και ανοςοκεραπεία. 

΢τθν εν λόγω γνωμάτευςθ πρζπει να αναφζρεται επακριβϊσ θ υπαγωγι του εργαηομζνου ςε μία από τισ ανωτζρω 

περιπτϊςεισ του άρκρου 1. 

H απόφαςθ αυτι να δθμοςιευκεί ςτθν Εφθμερίδα τθσ Κυβερνιςεωσ. 

Ακινα, 17 ΢επτεμβρίου 2020 

-- 
       Αρναούτης Ιωάννης 
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