
ΔΕΛΤΙΟ ΤΥΠΟΥ 
Με ειλικρινή έκπληξη ενημερωθήκαμε για την ανακοίνωση των προέδρων των Ιατρικών Συλλόγων της ΑΜΘ 

σχετικά με τη διενέργεια εμβολιασμών στα φαρμακεία και την πρόσβαση των φαρμακοποιών στο Εθνικό 

Μητρώο Εμβολιασμών Ενηλίκων. 

Θα θέλαμε να υπενθυμίσουμε πως το ελληνικό φαρμακείο είναι εδώ και χρόνια αναπόσπαστος κρίκος της 

Πρωτοβάθμιας Φροντίδας Υγείας, ρόλος που στηρίζεται κυρίως στην επιστημονική κατάρτιση του Έλληνα 

φαρμακοποιού αλλά και στη μεγάλη διασπορά των ελληνικών φαρμακείων ανά την επικράτεια. 

Με το σκεπτικό αυτό, η ελληνική πολιτεία το 2024 με τον νόμο 5102 προέβη σε μία διόρθωση της έως τότε 

στρέβλωσης και σε μία εναρμόνιση με τις πρακτικές που ακολουθούνται ανά την Ευρώπη και πλέον όλα τα 

εμβόλια του Εθνικού προγράμματος Εμβολιασμού ενηλίκων μπορούν να διενεργούνται στο ελληνικό 

φαρμακείο. Αυτό επί της ουσίας ήρθε ως επιστέγασμα της Υπουργικής Απόφασης που επέτρεπε στους 

φαρμακοποιούς τη διενέργεια μόνο εποχιακού εμβολιασμού καθώς και την χορήγηση αντιτετανικού ορού αλλά 

και της ακυρωτικής απόφασης του ΣτΕ επί της προσφυγής του Πανελλήνιου Ιατρικού Συλλόγου και οι οποίες 

είχαν κριθεί ως αβάσιμες («Ο εμβολιασμός είναι πράξη ΠΦΥ και οι φαρμακοποιοί με την πανεπιστημιακή 

τους εκπαίδευση αλλά και την πιστοποίηση που έχουν λάβει για αυτό το σκοπό από το πρόγραμμα του 

Πανελληνίου Φαρμακευτικού Συλλόγου και του Ινστιτούτου δια βίου Εκπαίδευσης & Επαγγελματικής 

Ανάπτυξης Φαρμακοποιών έχουν την πλήρη επάρκεια να διενεργούν με ασφάλεια τους εμβολιασμούς»). 

Έτσι, ενισχύθηκε σε μεγάλο βαθμό η εμβολιαστική κάλυψη του πληθυσμού.  

Ο εμβολιασμός για όλους τους ασθενείς προϋποθέτει φυσικά λήψη ιατρικού ιστορικού, αξιολόγηση 

αντενδείξεων και εξατομικευμένη κλινική κρίση, στοιχεία που αποτελούν ακόμα και σήμερα ευθύνη του 

θεράποντος ιατρού ο οποίος συνταγογραφεί υποχρεωτικά το εμβόλιο αφού έχει ολοκληρώσει τις ως άνω 

διαδικασίες. Τίποτα δεν έχει αλλάξει σε αυτό. 

Να υπενθυμίσουμε επίσης πως όλα τα εμβόλια του Εθνικού Προγράμματος Εμβολιασμού Ενηλίκων αποτελούν 

συνταγογραφούμενα φάρμακα. Ο φαρμακοποιός, σύμφωνα με όλα όσα ισχύουν σήμερα και που αναφέρθηκαν 

πιο πάνω, εκτελεί τη συνταγή που έχει πιο μπροστά συνταγογραφήσει ο θεράπων ιατρός (με μόνη εξαίρεση τα 

αντιγριπικά εμβόλια, η διενέργεια των οποίων δεν απαιτεί συνταγογράφηση) και εν συνεχεία διενεργεί τον 

εμβολιασμό και τον καταχωρεί στο Εθνικό Μητρώο Εμβολιασμού Ενηλίκων. Έτσι επιτυγχάνεται και η απόλυτη 

ενημέρωση του φακέλου του ασθενούς σχετικά με τη διενέργεια του εμβολιασμού ώστε να αξιοποιηθεί στο 

μέλλον από τους αρμόδιους επαγγελματίες υγείας. Αυτός είναι ο ουσιαστικός ρόλος των φαρμακοποιών στην 

υποστήριξη της εμβολιαστικής κάλυψης του πληθυσμού.  

Τέλος, θα θέλαμε να τονίσουμε ότι η διαχείριση των φαρμακευτικών σκευασμάτων αποτελούσε και 

αποτελεί αποκλειστική ευθύνη του φαρμακοποιού ο οποίος είναι απόλυτα αρμόδιος επιστημονικά για την 

διαχείρισή τους, όσο απλά ή σύνθετα και αν είναι. Δεν υπάρχει λοιπόν καμία υποκατάσταση ρόλων μεταξύ 

ιατρών και φαρμακοποιών παρά μόνο η απόλυτη αξιοποίηση όλων των επαγγελματιών υγείας ως επιστημονικού 

δυναμικού με απώτερο σκοπό το όφελος των πολιτών. 

Υπογράφουν οι Πρόεδροι των Φαρμακευτικών Συλλόγων της Ανατολικής Μακεδονίας & Θράκης: 
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