

Τελευταία ενημέρωση : 08-06-2026 

  
                                                                                                                                              Γ.Ν. Ανατολικής Αχαΐας 

[image: image1.jpg]



ΕΛΛΗΝΙΚΗ ΔΗΜΟΚΡΑΤΙΑ

ΠΕΡΙΦΕΡΕΙΑ ΔΥΤΙΚΗΣ ΕΛΛΑΔΑΣ                     


Πάτρα , 08-06-2026
ΓΕΝΙΚΗ ΔΙΕΥΘΥΝΣΗ ΔΗΜ.ΥΓΕΙΑΣ

ΚΑΙ ΚΟΙΝΩΝΙΚΗΣ ΜΕΡΙΜΝΑΣ 
ΔΙΕΥΘΥΝΣΗ ΔΗΜΟΣΙΑΣ ΥΓΕΙΑΣ             

ΤΜΗΜΑ ΥΠΗΡΕΣΙΩΝ ΥΓΕΙΑΣ

Ταχ. Δ/νση     : Π.Π. Γερμανού 98 - Πάτρα



   

Ταχ. Κώδικας : 26225
Τηλέφωνο       : 2613-620750, 761,714
Email: ddy@pde.gov.gr

Η ΔΙΑΔΙΚΑΣΙΑ ΤΟΠΟΘΕΤΗΣΗΣ ΙΑΤΡΩΝ ΣΤΑ ΝΟΣΗΛΕΥΤΙΚΑ ΙΔΡΥΜΑΤΑ ΠΡΟΣ ΑΠΟΚΤΗΣΗ ΕΙΔΙΚΟΤΗΤΑΣ ΓΙΝΕΤΑΙ ΣΥΜΦΩΝΑ ΜΕ ΤΟ ΦΕΚ 4576/τ. Β/06-08-2024.
Από 12/05/2023 η υποβολή αιτήσεων και δικαιολογητικών ιατρών προς ειδίκευση σε κενές οργανικές θέσεις στα Νοσηλευτικά Ιδρύματα της Περιφέρειας Δυτικής Ελλάδας, πραγματοποιείται ΜΟΝΟ μέσω της ειδικής ηλεκτρονικής εφαρμογής: https://pde.gov.gr/el/enimerosi/ygeia/listes-anamonis/ 
                 ΓΕΝΙΚΟ ΝΟΣΟΚΟΜΕΙΟ ΑΝΑΤΟΛΙΚΗΣ ΑΧΑΪΑΣ
A. Οργανική Μονάδα Αιγίου (ΟΜ Αιγίου)

Β. Αποκεντρωμένη Οργανική  Μονάδα  Καλαβρύτων (ΑΟΜ Καλαβρύτων)                     


Λίστες ειδικοτήτων του ΓΕΝΙΚΟΥ ΝΟΣΟΚΟΜΕΙΟΥ ΑΝΑΤΟΛΙΚΗΣ ΑΧΑΪΑΣ : 

B. Οργανική Μονάδα Αιγίου (ΟΜ Αιγίου)
    (Τηλ. γραφείου προσωπικού Νοσ/μείου 26910 30027)

Β. Αποκεντρωμένη Οργανική  Μονάδα  Καλαβρύτων (ΑΟΜ Καλαβρύτων)                     

    (Τηλ. γραφείου προσωπικού Νοσ/μείου 26923 60127)

Προσοχή !! Ενοποιημένος Οργανισμός Γενικού Νοσοκομείου Αιγίου και Γενικού Νοσοκομείου Καλαβρύτων (Υ.Α Υ4α/οικ. 123818/2012 – ΦΕΚ 3486/Β΄/31-12-2012)

ΕΙΔΙΚΟΤΗΤΕΣ
ΑΝΑΙΣΘΗΣΙΟΛΟΓΙΑ -ΕΝΙΑΙΑ ΤΟΠΟΘΕΤΗΣΗ 
	ΝΟΣΟΚΟΜΕΙΟ
	ΑΙΤΗΣΕΙΣ ΣΕ ΑΝΑΜΟΝΗ
	ΠΡΟΒΛΕΠΟΜΕΝΕΣ ΟΡΓΑΝΙΚΕΣ ΘΕΣΕΙΣ
	ΧΡΟΝΟΣ ΕΙΔΙΚΟΤΗΤΑΣ
	ΚΕΝΕΣ ΘΕΣΕΙΣ

	Γ.Ν.ΑΝΑΤΟΛΙΚΗΣ ΑΧΑΪΑΣ 
	02
	02
	2 έτη και 6 μήνες
	(0)


ΛΙΣΤΑ ΑΝΑΜΟΝΗΣ:
1. Ιωσηφίδου Χριστίνα με αρ. πρωτ. 5052/60/08-01-2025 (χρονολογική παράταση έως 02-06-2026)
2. ΤΣΙΟΥΓΓΑΡΗ ΜΑΡΙΑ με αρ. πρωτ.93071/662/18-03-2026

 ΓΕΝΙΚΗ ΙΑΤΡΙΚΗ-ΕΝΙΑΙΑ ΤΟΠΟΘΕΤΗΣΗ 
	ΝΟΣΟΚΟΜΕΙΟ
	ΑΙΤΗΣΕΙΣ ΣΕ ΑΝΑΜΟΝΗ
	ΠΡΟΒΛΕΠΟΜΕΝΕΣ ΟΡΓΑΝΙΚΕΣ ΘΕΣΕΙΣ
	ΧΡΟΝΟΣ ΕΙΔΙΚΟΤΗΤΑΣ
	ΚΕΝΕΣ ΘΕΣΕΙΣ

	Γ.Ν.ΑΝΑΤΟΛΙΚΗΣ ΑΧΑΪΑΣ 
	00
	06
	Πλήρη
	(4)


ΛΙΣΤΑ ΑΝΑΜΟΝΗΣ:
ΚΑΜΙΑ ΑΙΤΗΣΗ    
 ΕΣΩΤΕΡΙΚΗ ΠΑΘΟΛΟΓΙΑ -ΕΝΙΑΙΑ ΤΟΠΟΘΕΤΗΣΗ
	ΝΟΣΟΚΟΜΕΙΟ
	ΑΙΤΗΣΕΙΣ ΣΕ ΑΝΑΜΟΝΗ
	ΠΡΟΒΛΕΠΟΜΕΝΕΣ ΟΡΓΑΝΙΚΕΣ ΘΕΣΕΙΣ
	ΧΡΟΝΟΣ ΕΙΔΙΚΟΤΗΤΑΣ
	ΚΕΝΕΣ ΘΕΣΕΙΣ

	Γ.Ν.ΑΝΑΤΟΛΙΚΗΣ ΑΧΑΪΑΣ 
	00
	10
	2  έτη
	(4)


ΛΙΣΤΑ ΑΝΑΜΟΝΗΣ:
 ΚΑΜΙΑ ΑΙΤΗΣΗ
ΧΕΙΡΟΥΡΓΙΚΗ-ΕΝΙΑΙΑ ΤΟΠΟΘΕΤΗΣΗ 
	ΝΟΣΟΚΟΜΕΙΟ
	ΑΙΤΗΣΕΙΣ ΣΕ ΑΝΑΜΟΝΗ
	ΠΡΟΒΛΕΠΟΜΕΝΕΣ ΟΡΓΑΝΙΚΕΣ ΘΕΣΕΙΣ
	ΧΡΟΝΟΣ ΕΙΔΙΚΟΤΗΤΑΣ
	ΚΕΝΕΣ ΘΕΣΕΙΣ

	Γ.Ν.ΑΝΑΤΟΛΙΚΗΣ ΑΧΑΪΑΣ 
	00
	07
	3 έτη
	(0)


ΛΙΣΤΑ ΑΝΑΜΟΝΗΣ:
ΚΑΜΙΑ ΑΙΤΗΣΗ 
ΓΕΝΙΚΕΣ ΟΔΗΓΙΕΣ ΣΥΜΠΛΗΡΩΣΗΣ ΚΑΙ ΥΠΟΒΟΛΗΣ ΤΩΝ ΑΙΤΗΣΕΩΝ





ΑΠΑΙΤΟΥΜΕΝΑ ΔΙΚΑΙΟΛΟΓΗΤΙΚΑ ΓΙΑ ΥΠΟΒΟΛΗ ΑΙΤΗΣΗΣ ΕΝΑΡΞΗΣ ΕΙΔΙΚΕΥΣΗΣ: 


Η υποβολή της αίτησης στη λίστα αναμονής προς ειδίκευση στο νοσηλευτικό ίδρυμα μπορεί να γίνει με την επισύναψη της προσωρινής βεβαίωσης άσκησης ιατρικού επαγγέλματος του ΠΙΣ και της βεβαίωσης/πιστοποιητικού περάτωσης σπουδών της ιατρικής σχολής �με την υποχρέωση υποβολής των οριστικών εγγράφων του ΠΙΣ και του ΠΑΝΕΠΙΣΤΗΜΙΟΥ όταν εκδοθούν,  μέσω της ηλεκτρονικής πλατφόρμας της ΠΔΕ (03 -Αίτηση υποβολής συμπληρωματικών δικαιολογητικών).


Σημείωση: Το σύνολο των απαιτούμενων δικαιολογητικών περιγράφονται αναλυτικά στο άρθρο 2 της Υ.Α.-ΦΕΚ 4576/τ.Β’/06-08-2024.





ΠΛΗΡΟΤΗΤΑ ΦΑΚΕΛΟΥ ΔΙΚΑΙΟΛΟΓΗΤΙΚΩΝ: 


Σε περίπτωση κενής θέσης θα διαβιβάζονται στα Νοσηλευτικά Ιδρύματα  προς τοποθέτηση οι αιτήσεις των ιατρών που έχουν προτεραιότητα ΚΑΙ διαθέτουν πλήρη φάκελο δικαιολογητικών (οριστική άδεια άσκησης ιατρικού επαγγέλματος του ΠΙΣ, πτυχίο/πιστοποιητικό πτυχίου ιατρικής, πιστοποιητικό ολοκλήρωσης προκαταρκτικού σταδίου ειδικότητας , έγγραφα σχετικά με λήξη τυχόν χρονολογικής παράτασης κ.λ.π.). 


Οι ιατροί οφείλουν με αποκλειστικά δική τους ευθύνη να υποβάλλουν στην Υπηρεσία μας τυχόν εκκρεμή δικαιολογητικά (επιλέγοντας την 03 -Αίτηση υποβολής συμπληρωματικών δικαιολογητικών της ηλεκτρονικής εφαρμογής της ΠΔΕ) προκειμένου να είναι πλήρης ο φάκελός τους.


Σε περίπτωση μη πλήρους φακέλου δικαιολογητικών θα προτείνεται για τοποθέτηση (διορισμό) ο επόμενος ιατρός από τη λίστα αναμονής που διαθέτει πλήρη φάκελο δικαιολογητικών (άρθρο 1 της Υ.Α. -ΦΕΚ 4576/τ.Β’/06-08-2024 και υπ’ αριθμ. Γ4δ/Γ.Π.οικ.59808/15-11-2024 εγκύκλιος του Υπουργείου Υγείας).  





ΕΝΑΡΞΗ/ΣΥΝΕΧΙΣΗ:


              Στην  01. Αίτηση καταχώρισης ιατρικής ειδικότητας  στο πεδίο Έναρξη/Συνέχιση επιλέγετε:


Έναρξη στην περίπτωση που δεν έχετε ασκηθεί καθόλου για την αιτούμενη ειδικότητα (προκαταρκτικό ή κύριο στάδιο) σε οποιοδήποτε νοσοκομείο της χώρας.


Σε περίπτωση που έχετε ασκηθεί για οποιοδήποτε χρονικό διάστημα για την αιτούμενη ειδικότητα (προκαταρκτικό ή κύριο στάδιο) σε οποιοδήποτε νοσοκομείο της χώρας επιλέγετε συνέχιση  και επισυνάπτετε τη σχετική βεβαίωση προϋπηρεσίας σας στο νοσοκομείο.


Σημείωση: Η συνέχιση ΔΕΝ αναφέρεται  στην  υποβολή αίτησης για την κύρια (τελική) ειδικότητα.





ΧΡΟΝΟΛΟΓΙΚΗ ΠΑΡΑΤΑΣΗ: 


Η αίτηση-ΥΔ με τα απαιτούμενα δικαιολογητικά για ανάκληση τοποθέτησης (χρονολογική παράταση) για τους λόγους του άρθρου 7 της ΥΑ (ΦΕΚ 4576/τ.Β’/06-08-2024) μπορεί να υποβληθεί προς το οικείο νοσηλευτικό ίδρυμα  εντός 15 εργάσιμων ημερών από την παραλαβή της απόφασης τοποθέτησης. Εν συνεχεία εκδίδεται από το νοσοκομείο η απόφαση ανάκλησης τοποθέτησης και επανέρχεται η αρχική αίτηση στη λίστα αναμονής της ΠΔΕ.


Εντός (1) μηνός από τη λήξη της χρονολογικής παράτασης οι ιατροί υποχρεούνται να υποβάλλουν με την 03 -Αίτηση υποβολής συμπληρωματικών δικαιολογητικών  τα εξής δικαιολογητικά προκειμένου να είναι πλήρης ο φάκελός τους στην περίπτωση κένωσης θέσης και προτεραιότητας για διορισμό:


-Βεβαίωση/πιστοποιητικό ολοκλήρωσης στρατιωτικής θητείας.


- Βεβαίωση/πιστοποιητικό ολοκλήρωσης υπηρεσίας υπαίθρου σε άγονο ΚΥ.


-Υπεύθυνη δήλωση (μέσω �HYPERLINK "http://www.gov.gr"�www.gov.gr�) του ιατρού ότι εξακολουθεί να επιθυμεί την τοποθέτησή του στην ειδικότητα στο εν λόγω Ν.Ι. (χρονολογική παράταση για λοιπές περιπτώσεις του άρθρου 7 της ΥΑ (ΦΕΚ 4576/τ.Β’/06-08-2024).





ΝΟΜΙΜΟΤΗΤΑ/ΚΥΡΩΣΕΙΣ ΥΠΕΥΘΥΝΗΣ ΔΗΛΩΣΗΣ:


Σας εφιστούμε την προσοχή αναφορικά με τα στοιχεία που δηλώνετε με Υπεύθυνη Δήλωσή σας, τα οποία πρέπει να είναι αληθή (κυρώσεις του Ν.1599/1986), καθώς στο παρελθόν έχουν υποβληθεί καταγγελίες για παράλληλες μη νόμιμες αιτήσεις σε άλλες Περιφέρειες με αποτέλεσμα να μη ληφθούν υπόψη οι μη νόμιμες αιτήσεις και να ενημερωθούν οι εμπλεκόμενες Περιφέρειες.
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