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ΕΚΤΑΚΤΗ ΑΝΑΚΟΙΝΩΣΗ

ΘΕΜΑ:  Δικαστική διεκδίκηση του Νοσοκομειακού Επιδόματος από τους γιατρούς του

πρώην ΙΚΑ-ΕΤΑΜ,  πρώην ΕΟΠΥΥ, ΠΕΔΥ και ήδη ΠΑΑ της 3  ης   και 4  ης   ΥΠΕ οι οποίοι

εντάχθηκαν στην ΠΑΑ από το 2017 .

Η δικαστική διεκδίκηση μπορεί να γίνει, ασκώντας αγωγή, για μέχρι 5 χρόνια από σήμερα και

πίσω άρα δεν μπορούν να συμμετέχουν όσοι υπηρετούσαν ήδη ως ΠΑΑ επειδή από την

ημερομηνία ένταξής τους ελάμβαναν το επίδομα.

Η παρακάτω προσφορά είναι από την δικηγόρο Αθηνών κ. Σοφία Γεωργακοπούλου. Φυσικά

ο καθένας μπορεί να συνεχίσει την διεκδίκηση με οποιονδήποτε νομικό της επιλογής του

      Για την δικαστική διεκδίκηση, απαιτείται: 

Α)Τα έξοδα: 

 1)Για μέχρι και την έκδοση απόφασης από το Εφετείο θα απαιτηθεί μία προκαταβολή για τα

έξοδα 100 €  από τον  καθένα,  και  ως αμοιβή  το  ποσοστό 10% επί  του  ποσού που θα

επιδικασθεί (κεφαλαίου + τόκων) συν  ΦΠΑ 24%.  

 2)Σε περίπτωση που εκδοθεί απόφαση τελεσίδικη και η ΥΠΕ δεν πληρώνει, θα πρέπει να

εκδοθεί Απόγραφο για να εκτελεστεί η απόφαση. Τότε  θα απαιτηθεί να καταβληθεί το Τέλος

Απογράφου, το οποίο δεν μπορώ να προσδιορίσω τώρα,  διότι υπολογίζεται με 3%  επί των

τόκων (αν δεν αλλάξει η ισχύουσα νομοθεσία) και καταβάλλονται στο Δημόσιο. 

 3)Σε περίπτωση που η υπόθεση αχθεί  στον Άρειο Πάγο, τα έξοδα θα καθοριστούν τότε,

κατανέμοντας  το  ποσό  των  εξόδων   που  θα  απαιτηθούν  ανάλογα  με  τον  αριθμό  των

συμμετεχόντων. 

Β) Δικαιολογητικά: 

1)Πιστοποιητικό Υπηρεσιακών Μεταβολών. Θα χρειαστεί για να συνταχθεί η αγωγή. 

2)Παρακάτω επισυνάπτεται:     α)Εργολαβικό  Δίκης-Εκχωρήσεως 

                                                   β) Εξουσιοδότηση 

     για να συμπληρωθούν από τον καθένα που θέλει να λάβει μέρος, για τα οποία απαιτείται

οπωσδήποτε η θεώρηση του γνησίου της υπογραφής. 

Η  δε  Εξουσιοδότηση  μπορεί  να  γίνει  και  ηλεκτρονικά  μέσω  του  gov.gr  αντιγράφοντας

ολόκληρο το κείμενο της Εξουσιοδότησης. 

Ημερομηνία αποστολής δικαιολογητικών η 7/12/21.

Όσοι συνάδελφοι ενδιαφέρονται να επικοινωνήσουν έως την Τετάρτη:

Για την 3η ΥΠΕ Μανιάτη Νικολέττα 6932367756 ή Τσινάρη Μαρία 6946191932

Για την 4η ΥΠΕ Παρασκευόπουλος Σάββας 6932235209               

Για το Διοικητικό Συμβούλιο

                       Η ΠΡΟΕΔΡΟΣ                                                   Η ΓΕΝ. ΓΡΑΜΜΑΤΕΑΣ

                       Μανιάτη Νικολέττα                                                   Καλπαζίδου Ζωή 

                        Γεν. Χειρουργός                                                         Οδοντίατρος 



                      ΕΡΓΟΛΑΒΙΚΟ          ΔΙΚΗΣ        ΚΑΙ        ΕΚΧΩΡΗΣΕΩΣ

Στην Θεσσαλονίκη σήμερα ……  Δεκεμβρίου 2021:

α)Αφ’  ενός  η  Σοφία  Γεωργακοπούλου,  Δικηγόρος  Αθηνών  με  Α.Μ.

11718/Δ.Σ.Α. κάτοικος Ν. Φιλαδέλφειας, οδός Σεβαστείας αρ. 62-64 τηλ.

210-52.399.52 Fax: 210-52.349.60 & e-mail:georgakopoulousof@gmail.com

και

β)αφ’ ετέρου  ο/η ……………………………………. του ………………..,  κάτοικος

……………………,  οδός  ………………..,  αρ.  ……,  Τ.Κ.  …………,  τηλ.

Κινητό……………….. με Α.Φ.Μ. …………………….., ΔΟΥ …………………….., και

E-mail:………………………………, που προσλήφθηκε στις …………………..  με

Σύμβαση  αορίστου  χρόνου  …………………,  ως  Γιατρός  στο  ΙΚΑ-ΕΤΑΜ  με

Ειδικότητα …………………….. και υπηρετεί στη Μονάδα Υγεία ΠΕΔΥ  της 3ης

ή 4ης ΥΠΕ  από ………………………, και ήδη είναι Π.Α.Α.    συμφωνούν και

συναποδέχονται τα εξής: 

1ον)Ο/Η  δεύτερ….   των  συμβαλλομένων  διεκδικεί  από  το  Ν.Π.Δ.Δ.   3η

Υγειονομική  Περιφέρεια  Μακεδονίας   ή   4η Υγειονομική  Περιφέρεια

Μακεδονίας-Θράκης την καταβολή   του  νοσοκομειακού επιδόματος, που

παρόλο  που  το  δικαιούται  δεν  του/της   καταβλήθηκε  και  ούτε  του/της

καταβάλλεται. 

2ον)Ήδη με το παρόν  εργολαβικό ο/η δεύτερος/η   των συμβαλλομένων

αναθέτει  στην  πρώτη  την  διεκδίκηση  των  χρηματικών  ποσών  για  το

νοσοκομειακό  επίδομα   δια  της  δικαστικής  οδού  μέχρι   εκδόσεως

τελεσιδίκου δικαστικής αποφάσεως. 

3ον)Ως μόνη αμοιβή της πρώτης των συμβαλλομένων–δικηγόρου, η οποία

αναλαμβάνει τον ως άνω δικαστικό αγώνα, ορίζεται το ποσοστό 10 τοις

εκατό (10%)  επί του ακαθαρίστου ποσού, κεφαλαίου και τόκων, το οποίο

ήθελε δικαιωθεί  και λάβει  ο/η δεύτερος/η  των συμβαλλομένων δια της

δικαστικής οδού (με οριστική ή τελεσίδικη απόφαση), είτε το ζήτημα λυθεί

συμβιβαστικά. Σε περίπτωση αποτυχίας ουδεμία αμοιβή οφείλεται. 

4ον)Την ως άνω αμοιβή η πρώτη των συμβαλλομένων, την οποία επίσης

διορίζω πληρεξούσιο, αντίκλητο και δεκτική καταβολής για το ποσό που θα

μου  επιδικασθεί,  εξουσιοδοτείται με το παρόν εργολαβικό να εισπράξει

απ’ ευθείας από την 3η ή 4η ΥΠΕ ή κάθε φυσικό ή νομικό πρόσωπο ή Ταμείο,

με  την  αναγγελία-γνωστοποίηση  της  παρούσας  εκχώρησης  κατόπιν

επιτυχούς περάτωσης της υπόθεσης. 

                                                      ΟΙ  ΣΥΜΒΑΛΛΟΜΕΝΟΙ 

Η Δικηγόρος                                                                     Ο/Η  ΕΝΤΟΛΕΑΣ  



                     

                                              Ε Ξ Ο Υ Σ Ι Ο Δ Ο Τ Η Σ Η 

Ο/Η  υπογράφων/φουσα  ………………………………..του  ……………..,   κάτοικος

……………..  οδός  ………………..  αρ.  …..,  Τ.Κ.  ……….,  με  Α.Φ.Μ.  ……………..,

ΔΟΥ ……………..,  που  προσλήφθηκε  στις  ………………… ως ……………… στο

……………… με Ειδικότητα  …………………. στην …………………..   και  υπηρετεί

………………………………….   με σύμβαση αορίστου χρόνου με την παρούσα

                                  ε ξ ο υ σ ι ο δ ο τ ώ 

την δικηγόρο Αθηνών Σοφία  Π. Γεωργακοπούλου με Α.Μ. 11718/Δ.Σ.Α. , κάτοικο Ν.

Φιλαδέλφειας, στην οδό Σεβαστείας αρ. 62-64 Τ.Κ. 143 41, όπως ως πληρεξούσια

δικηγόρος μου και αντίκλητός μου εγείρει αγωγή ενώπιον των αρμοδίων Δικαστηρίων

κατά  του  Ν.Π.Δ.Δ.  με  την   επωνυμία  «3η   Διοίκηση  Υγειονομικής  Περιφέρεις

Μακεδονίας (3η Δ.Υ.ΠΕ. Μακεδονίας)», ή και  «4η Διοίκηση Υγειονομικής Περιφέρειας

Μακεδονίας Θράκης (4η ΥΠΕ Μακεδονίας-Θράκης)», διεκδικώντας την καταβολή σε

εμένα του  νοσοκομειακού επιδόματος,  που  παρόλο  που  το  εδικαιούμην  δεν  μου

καταβλήθηκε και ούτε μου καταβάλλεται από τον υπόχρεο φορέα, να παρίσταται σε

όλες  τις  δίκες  κάθε  βαθμού  και  να  ενεργεί  όλες  τις  σχετικές  και  αναγκαίες

διαδικαστικές πράξεις και ενέργειες, ασκώντας και τα προβλεπόμενα ένδικα μέσα, να

λαμβάνει κάθε είδους έγγραφα από τις αρμόδιες υπηρεσίες, να υποβάλει τις σχετικές

αιτήσεις  ή  και  ενστάσεις  ενώπιον  κάθε  διοικητικής  ή  δικαστικής  αρχής  για  την

καταβολή  του  αιτούμενου  νοσοκομειακού  επιδόματος  και  εν  γένει  να  ενεργεί  ως

πληρεξουσία και αντίκλητός μου, μέχρι τελεσιδικίας  της υποθέσεως αυτής, ακόμη και

την έκδοση απογράφου και αναγκαστική εκτέλεση της εκδοθησόμενης απόφασης,

δυνάμενη  να  διορίζει  και  άλλους  πληρεξουσίους  δικηγόρους  χωρίς  δικαίωμα

πρόσθετης αμοιβής. 

    Επίσης  την  διορίζω  πληρεξούσιο,  αντίκλητο  και  δεκτική  καταβολής   και  να

εισπράξει  για λογαριασμό μου κάθε ποσό που μου αντιστοιχεί  για τις παραπάνω

αιτίες, καθώς και να παρακρατηθεί η συμφωνηθείσα αμοιβή της ανερχόμενη σε 10%

επί  κεφαλαίου  και  τόκων  πλέον  ΦΠΑ  (24%)ακόμη  και  από  τον  φορέα  που  θα

καταβάλει  τα  οφειλόμενα ή οποιονδήποτε τρίτο,   αναγνωρίζοντας και  εγκρίνοντας

κάθε πράξη και ενέργειά της ακόμη και αν δεν αναφέρεται στο παρόν.   

                                                                           

                                                                      Θεσσαλονίκη   …. Δεκεμβρίου 2021 

                                                                              Ο/Η Εξουσιοδοτών/ ούσα 

 


