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Τον Μάϊο του 2011 η Κύπρος αποκόπηκε από τις διεθνείς αγορές και εισήλθε σε βαθιά τριετή οικονομική κρίση με αρχική μείωση του ΑΕΠ κατά 2,2%. Τον Μάρτιο του 2013 υπογράφηκε δανειακή σύμβαση με την Τρόικα (Επιτροπή της ΕΕ, Διεθνή Τράπεζα και Διεθνές Νομισματικό Ταμείο), ύψους 10 δις Ευρώ. Η ύφεση συνεχίστηκε με μείωση του ΑΕΠ κατά -5,9% για το 2013, και -2,5% για το 2014. Η Κύπρος απολαμβάνει ένα υψηλό επίπεδο υγείας σε σύγκριση με τις άλλες Χώρες της ΕΕ-28. Ο δείκτης βρεφικής θνησιμότητας της Κύπρου είναι χαμηλότερος σε σχέση με τον μέσο όρο των 28 χωρών Μελών της Ευρωπαϊκής Ένωσης και το προσδόκιμο επιβίωσης είναι υψηλότερο. Η Κύπρος σε σύγκριση με τις άλλες χώρες της Ευρωπαϊκής Ένωσης παρουσιάζει τις χαμηλότερες συνολικές δαπάνες υγείας σε ποσοστό του ΑΕΠ που ανέρχονται στο 6,7% και τις υψηλότερες ιδιωτικές δαπάνες που φθάνουν το 3,83% του ΑΕΠ και προέρχονται κυρίως από τον οικογενειακό προϋπολογισμό (out-of pocket). Πριν την οικονομική κρίση υπήρχαν δυο ανεξάρτητα συστήματα υγείας το δημόσιο και το ιδιωτικό. Από το σύστημα υγείας απουσίαζαν η καθολικότητα, οι αποτελεσματικοί μηχανισμοί αποζημίωσης, παρακολούθησης και ελέγχου των δαπανών, γεγονός που δημιούργησε ανισότητες μεταξύ των πολιτών ως προς την πρόσβαση και αναποτελεσματική κατανομή και αξιοποίηση των πόρων υγείας. Τον Ιούνιο του 2017 η Κυπριακή Βουλή ψήφισε ομόφωνα τις προτάσεις της Τρόικα για την εφαρμογή ενός Γενικού Συστήματος Υγείας (ΓΕΣΥ) που θα διασφάλιζε καθολική κάλυψη του πληθυσμού, ισότιμες ευκαιρίες πρόσβασης και ελεύθερη επιλογή ιατρού. Οι μεταρρυθμίσεις στο σύστημα υγείας διαμορφώθηκαν σε δυο φάσεις. Η πρώτη φάση που εφαρμόστηκε από την 1η Ιουνίου 2019 και απέβλεπε στην εισαγωγή της εξωνοσοκομειακής φροντίδας υγείας στα πλαίσια του ΓΕΣΥ και η δεύτερη φάση που άρχισε από την 1ην Ιουνίου 2020 στην εισαγωγή της νοσοκομειακής περίθαλψης. Τόσο οι πολίτες της Κύπρου όσο και τα κόμματα στη Βουλή υποστήριξαν ένθερμα τις μεταρρυθμίσεις στο τομέα της υγείας. 
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ABSTRACT 
The financial crisis of 2013 and the reforms in the Health System of Cyprus
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In May 2011, Cyprus was cut off from international markets and entered a three-year economic crisis with an initial drop in GDP by 2.2%. In March 2013, a memorandum agreement was signed between the Cyprus Government and the Troika (European Commission, World Bank and the International Monetary Fund) accounting for 10 bills Euros. The recession continued with a decrease in GDP by -5.9% in 2013 and -2.5% in 2014. According to EU-28 statistics Cyprus enjoys a high level of health in comparison to the rest of EU Member States. Cyprus's infant mortality rate is lower than the average of the 28 Member States of the European Union and the life expectancy is higher. Cyprus spends the lowest share of its GDP on health (6,7% of GDP) and the highest share in private health expenditure (3,83% of GDP). The financing of health system imposes a burden on the Cypriots’ household budgets. Prior to financial crisis, there were two segregated public and private health systems. There was a lack of universal coverage and inefficiencies in the monitoring and financing. The health system suffered from inequalities in access of services and inefficiencies in the distribution and utilization of services. In June 2017, the Cyprus’s Parliament approved unanimously the Troika's proposals for the implementation of a General Health System (GESY) ensuring universal coverage to all citizens, equal access to services and free choice of physician. The reforms in the health system were implemented in two phases. The first phase aimed at the introduction of the outpatient services of GESY and the second phase began on June 1, 2020 the introduction of the inpatient care. Both the citizens of Cyprus and the Members of Parliament strongly voted in favor and supported the health reforms
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1. ΕΙΣΑΓΩΓΗ  
Η τελευταία διεθνής χρηματοπιστωτική κρίση ξεκίνησε το 2007 από τις ΗΠΑ 1,2, και γρήγορα επεκτάθηκε στην Ευρώπη και έπληξε κυρίως τις χώρες της Νότιας Ευρώπης και την Ιρλανδία3. Πέντε Κράτη Μέλη (Ισπανία, Ιρλανδία, Ελλάδα, Πορτογαλία και Κύπρος) υπέγραψαν συμφωνίες διάσωσης με την Τρόικα (Διεθνές Νομισματικό Ταμείο, Ευρωπαϊκή Κεντρική Τράπεζα και Ευρωπαϊκή Επιτροπή), με σκοπό την εξασφάλιση οικονομικής βοήθειας και την αποφυγή της πτώχευσης4. Η οικονομική κρίση επέφερε ένα οικονομικό “Shock” το οποίο οδήγησε σε ένα υγειονομικό “shock”. Αυτό προέκυψε από τις σημαντικές  περικοπές των δημοσίων δαπανών υγείας, την αύξηση της ανεργίας, την μείωση στη πρόσβαση των υπηρεσιών υγείας και την ταυτόχρονη αύξηση της ζήτησης λόγω των αυξημένων υγειονομικών αναγκών. Το αποτέλεσμα ήταν η αύξηση των ανισοτήτων, της αναποτελεσματικότητας και της διαταραχής της ισορροπίας των συστημάτων υγείας σε πολλές Χώρες Μέλη της Ευρωπαϊκής Ένωσης.5,6. 
Η Κύπρος για να αποφύγει τη χρεοκοπία αποτάθηκε στην Τρόικα για οικονομική βοήθεια και το Μάρτιο του 2013 υπέγραψε συμφωνία διάσωσης ύψους €10 δισεκατομμυρίων ευρώ με ονομασία «Μνημόνιο Συναντίληψης» (Memorandum Of Understanding), το οποίο είχε τριετή διάρκεια (2013–2016). Το μνημόνιο συνοδευόταν από πρόγραμμα οικονομικής προσαρμογής με στόχο την βελτίωση της αποδοτικότητας του συστήματος υγείας, την ορθολογική χρήση των υπηρεσιών υγείας και τη μείωση των δημοσίων δαπανών υγείας. Τα άμεσα μέτρα αφορούσαν διαρθρωτικές αλλαγές, όπως την εφαρμογή ενός Γενικού Συστήματος Υγείας (ΓΕΣΥ) και την αυτονόμηση των κρατικών υπηρεσιών υγείας. Έμμεσα μέτρα όπως ιδιωτικοποιήσεις και υλοποίηση των μεταρρυθμίσεων του τομέα της υγείας και της τοπικής αυτοδιοίκησης καθυστέρησαν να υλοποιηθούν και βρίσκονται σε εξέλιξη. Η Κύπρος συμπλήρωσε με επιτυχία το μακροοικονομικό πρόγραμμα προσαρμογής και εξήλθε από το μνημόνιο το Μάρτιο του 2016 7.
2.ΤΟ ΥΠΟΒΑΘΡΟ ΤΟΥ ΣΥΣΤΗΜΑΤΟΣ ΥΓΕΙΑΣ
2.1. Μακρο-oικονομικό πλαίσιο 

Η Κύπρος παρουσίασε συνεχή οικονομική ανάπτυξη και ευημερία, για περισσότερο από τριάντα χρόνια, με ετήσιο ρυθμό αύξησης του ΑΕΠ κατά μέσο όρο στο 7.4%, που ήταν υπερτριπλάσιος από τον αντίστοιχο μέσο όρο της ΕΕ-28 που ήταν 2%. Την περίοδο πριν την οικονομική κρίση, 2000-2008, ο ετήσιος ρυθμός αύξησης του ΑΕΠ στην Κύπρο υποδιπλασιάστηκε φθάνοντας το 3,6%. Ωστόσο ο αντίστοιχος μέσος ρυθμός αύξησης του ΑΕΠ στην ΕΕ-28 ήταν σταθερός στο 2%. Συνεπώς η Κύπρος αναπτυσσόταν ακόμα με υπερδιπλάσιο ρυθμό σχετικά με τον μέσο όρο της Ευρωπαϊκή Ένωσης, θυμίζοντας μας την ιστορία του Δαβίδ και του Γολιάθ, καθώς αυτό το μικρό κρατίδιο της Κύπρου έκανε τους «γίγαντες της Ευρωπαϊκής Ένωσης» να φαίνονται μικροί, συγκριτικά με την ταχύρρυθμη ανάπτυξη που παρουσίαζε. Η οικονομική κρίση του 2008 ανέτρεψε την αναπτυξιακή πορεία της Κυπριακής οικονομίας με βύθισμα του ΑΕΠ κατά 1.9%. Ακολούθως το 2010 και 2011 η οικονομία παρουσίασε ελαφρά ανάκαμψη με το ΑΕΠ να αυξάνει στο 1.4% και 0.4% αντίστοιχα. (εικ. 1). 
Τον Μάιο του 2011, η Κύπρος αποκόπηκε από τις διεθνείς αγορές και το 2012 μπήκε σε βαθιά οικονομική κρίση με πτώση του ΑΕΠ κατά 2.2%, λόγω του ψηλού δημόσιου χρέους και του μεγάλου δημοσιονομικού ελλείμματος (εικ. 2) 
 Η Κύπρος τον Ιούνιο του 2012 αποτάθηκε στον Ευρωπαϊκό Μηχανισμό Σταθερότητας και εξασφάλισε δάνειο ύψους 10 δισεκατομμυρίων ευρώ και μετά από ένα χρόνο, το Μάρτη του 2013, υπεγράφη η δανεική σύμβαση της Κύπρου με την Τρόικα 7. Μετά την υπογραφή του μνημονίου η πτώση του πραγματικού ΑΕΠ συνεχίστηκε φθάνοντας το 5.9% για το έτος 2013 και το 2.5% για το 2014 αντίστοιχα. (εικόνα. 2). Το 2014 παρουσιάστηκαν τα πρώτα σημάδια ανάκαμψης της κυπριακής οικονομίας με περιορισμό της πτώσης του ΑΕΠ στο 2.3% 9-11 . Η οικονομική κρίση στην Κύπρο είχε διάρκεια τρία χρόνια (2012-2014). Το πρώτο τρίμηνο του 2015 η οικονομία βγήκε από την ύφεση σημειώνοντας αύξηση στο πραγματικό ΑΕΠ κατά 1.6% 12 (εικόνα 1).  Στις 31 Μαρτίου 2016 η Κύπρος μετά από τρία χρόνια ολοκλήρωσε με επιτυχία το οικονομικό πρόγραμμα προσαρμογής που είχε υπογράψει με την Τρόικα και βγήκε από το μνημόνιο.

2.2. Δαπάνες υγείας 

Το σύνολο των δαπανών υγείας στην Κύπρο, σύμφωνα με τα πλέον πρόσφατα στοιχεία της Κυπριακής Στατιστικής Υπηρεσίας (Ιούνιος 2020), ανήλθε το 2017 στο 1,31 Δις Ευρώ από τα οποία τα 753,4 εκατ. ευρώ (57%) ήταν ιδιωτικές δαπάνες και τα 560 εκατ. ευρώ (43%) ήταν δημόσιες. Διαχρονικά παρουσιάζεται μια συνεχή μείωση των δημοσίων δαπανών υγείας και μια αύξηση των ιδιωτικών δαπανών 13. Την περίοδο 2010- 2015 παρατηρείται μια αυξητική τάση των ιδιωτικών δαπανών με αντίστοιχη μείωση των δημοσίων. Η περίοδος 2016-2018 χαρακτηρίζεται από μια τάση σύγκλισης των δημοσίων δαπανών προς τις ιδιωτικές με μια εξακολουθητική διαφορά μεταξύ τους κατά 200 εκατ. Ευρώ. (εικόνα 3). Η Κύπρος σε σύγκριση με τις άλλες χώρες της Ευρωπαϊκής Ένωσης παρουσιάζει τις χαμηλότερες συνολικές δαπάνες υγείας σε ποσοστό του ΑΕΠ που ανέρχονται στο 6,7% και τις υψηλότερες ιδιωτικές δαπάνες που φθάνουν το 3,83% του ΑΕΠ και προέρχονται κυρίως από τον οικογενειακό προϋπολογισμό (out-of pocket) 8. Οι υψηλές ιδιωτικές δαπάνες υγείας δημιούργησαν ανισότητες στη χρηματοδότηση και στην πρόσβαση των πολιτών σε υπηρεσίες υγείας και συνδέονται με την απουσία ενός Γενικού Συστήματος Υγείας (ΓΕΣΥ) και καθολικής κάλυψης του πληθυσμού σε υγειονομική περίθαλψη. 14-16 
2.3. Δείκτες υγείας 

Τις τελευταίες δεκαετίες η υγεία του κυπριακού πληθυσμού έχει παρουσιάσει σημαντική βελτίωση. Ο δείκτης της βρεφικής θνησιμότητας έχει μειωθεί σημαντικά κατά την περίοδο 1961-2017. Από 40 βρεφικούς θανάτους ανά 1000 γεννηθέντα το 1961 μειώθηκε στους 2.4 βρεφικούς θανάτους ανά 1000 γεννηθέντα το 2018 13, 17. Ο δείκτης αυτός είναι σημαντικός γιατί αντανακλά το επίπεδο υγείας καθώς και την ποιότητα των υπηρεσιών υγείας μιας χώρας. Συγκρίνοντας την βρεφική θνησιμότητα της Κύπρου, με τον μέσο όρο των ΕΕ-28 παρατηρούμε μια εντυπωσιακή μείωση στην Κύπρο κατά την περίοδο 2002-2018.(εικόνα 4). Κατά την διάρκεια αυτής της περιόδου η βρεφική θνησιμότητα στην Κύπρο παρέμεινε σε χαμηλότερα επίπεδα σε σύγκριση με τον μέσο όρο των 28 Χωρών Μελών της Ευρωπαϊκής Ένωσης. (εικόνα 4). Το προσδόκιμο επιβίωσης του κυπριακού πληθυσμού είναι από τα υψηλότερα της Ευρώπης. Τις τελευταίες δεκαετίες παρουσίασε συνεχή αύξηση από 77,7 έτη το 2000 στα 82,7 έτη το 2017. Σημειώνεται ότι λόγω της οικονομική κρίσης το 2018 το προσδόκιμο επιβίωσης παρουσίασε μια μικρή μείωση στα 82,2 έτη18. 
2.4. Ανεκπλήρωτες ανάγκες 

Οι ανεκπλήρωτες ανάγκες για υγειονομική περίθαλψη αποτελούν ένα σημαντικό δείκτη της καθολικότητας της ασφάλισης υγείας και της πρόσβασης των πολιτών προς το σύστημα υγείας. Σύμφωνα με τις έρευνες της Eurostat (εικόνα 5) η αυτοαναφερόμενη ανεκπλήρωτη ανάγκη για υγειονομική περίθαλψη διπλασιάσθηκε στην Κύπρο και αυξήθηκε κατά την διάρκεια της κρίσης από 2,8% το 2008 στο 4,7% το 2014. Στη συνέχεια παρατηρήθηκε μια σημαντική μείωση στο 1,4% το 2018 που είναι χαμηλότερη από τον αντίστοιχο μέσο όρο των 27 Χωρών Μελών της Ευρωπαϊκής Ένωσης 19. (εικόνα 5). Σε αρκετούς τομείς της δημόσιας υγείας ο κυπριακός πληθυσμός παρουσιάζει αδυναμίες, όπως ο ανθυγιεινός τρόπος ζωής (ψηλά ποσοστά καπνίσματος, τροχαία ατυχήματα, αλκοόλ, παιδική παχυσαρκία, ανθεκτικότητα στα αντιβιοτικά κ.α.). Τα νοσήματα του καρδιαγγειακού συστήματος και ο καρκίνος είναι οι κυριότερες αιτίες θανάτου για τον Κυπριακό πληθυσμό. Ο αριθμός των θανάτων από καρκίνο κατά την περίοδο 1989 - 2015 διπλασιάστηκε και για τα δυο φύλα. 13,17  

3. ΤΟ ΧΡΟΝΙΚΟ ΤΩΝ ΜΕΤΑΡΡΥΘΜΙΣΕΩΝ ΣΤΟ ΣΥΣΤΗΜΑ ΥΓΕΙΑΣ ΤΗΣ ΚΥΠΡΟΥ 
3.1. Το Σύστημα Υγείας πριν την οικονομική κρίση 
Πριν την οικονομική κρίση υπήρχαν δυο ανεξάρτητα συστήματα υγείας το δημόσιο και το ιδιωτικό. Από το σύστημα υγείας απουσίαζαν η καθολικότητα, οι αποτελεσματικοί μηχανισμοί αποζημίωσης, παρακολούθησης και ελέγχου, γεγονός που δημιούργησε ανισότητες μεταξύ των πολιτών ως προς την πρόσβαση σε ιατρική περίθαλψη και σε αναποτελεσματική κατανομή των πόρων υγείας. Αποτέλεσμα ήταν η σπατάλη πόρων, οι επικαλύψεις στην παροχή υπηρεσιών, η απουσία συνεχόμενης ιατρικής φροντίδας και η παροχή χαμηλής ποιότητας υπηρεσιών 15,16. Το δημόσιο σύστημα υγείας παρουσίαζε τα τελευταία χρόνια οργανωτικά και λειτουργικά προβλήματα, όπως μακρές λίστες αναμονής για χειρουργικές επεμβάσεις και διαγνωστικές εξετάσεις. Αντίθετα, στον ιδιωτικό τομέα υπήρχε υπερπροσφορά υπηρεσιών υγείας, ιδιαίτερα εξειδικευμένου και ψηλού κόστους ιατροτεχνολογικός εξοπλισμός, γεγονός που προκάλεσε τη δημιουργία προκλητής ζήτησης (induced demand) και κατ’ επέκταση την αύξηση των δαπανών υγείας.15 Η απουσία ολοκληρωμένου συστήματος πληροφορικής στα περισσότερα κρατικά νοσηλευτήρια και κέντρα υγείας οδήγησε σε αδυναμία συλλογής στοιχείων για τις παρεχόμενες υπηρεσίες. Ο εκσυγχρονισμός και η ψυφιοποίηση του συστήματος υγείας είναι μια απαραίτητη προϋπόθεση για την αποδοτική χρήση των παρεχόμενων πόρων και κονδυλίων από το κράτος. Τα ψηφιοποιημένα στοιχεία και η ανταλλαγή πληροφοριών μεταξύ διαφορετικών νοσοκομείων, δίνει την δυνατότητα για ανάλυση των συνολικών στοιχείων και χαρτογράφηση των αδυναμιών του συστήματος υγείας. Γεγονός που δυσχεραίνει τον ορθό προγραμματισμό και τον ισοσκελισμό των εσόδων και εξόδων των κρατικών νοσηλευτηρίων. Έλλειψη πληροφοριών υπήρχε ταυτόχρονα και στον ιδιωτικό τομέα.15,16 Οι μεταρρυθμίσεις που είχαν εφαρμοστεί στο υφιστάμενο σύστημα υγείας πριν την οικονομική κρίση ήταν περιορισμένες. Παρά την οργάνωση ενεργειών και προγραμμάτων εκσυγχρονισμού, δεν υπήρχαν τα κατάλληλα κίνητρα για την εφαρμογή τους. Η σημαντικότερη προσπάθεια για μεταρρύθμιση ήταν η ψήφιση του Νόμου για την εφαρμογή του ΓΕΣΥ το 2001. 20,21  Παρά τις πολλές και σθεναρές προσπάθειες που είχαν λάβει χώρα τα τελευταία χρόνια για την εφαρμογή του ΓΕΣΥ, τον Ιούνιο του 2019 ξεκίνησε το πρώτο από τα δύο κύματα εκσυγχρονισμού του συστήματος υγείας της Κύπρου. 22
3.2. Δικαιούχοι στις Κρατικές Υπηρεσίες Υγείας 

Πριν την υπογραφή του μνημονίου με την Τρόικα οι δικαιούχοι στις κρατικές υπηρεσίες υγείας ανέρχονταν στο 83% του πληθυσμού (εικόνα 6) και καθορίζονταν βάσει του ύψους του εισοδήματος τους ή της επαγγελματικής τους ιδιότητας 16. (εικόνα 6). Μετά την υπογραφή του μνημονίου τα εισοδηματικά κριτήρια αναθεωρήθηκαν. Οι τρίτεκνες και πολύτεκνες οικογένειες καλούνται να καταβάλουν μηνιαία εισφορά ύψους 1,5% επί των ακαθάριστων απολαβών τους για να έχουν πρόσβαση στην κρατική ιατροφαρμακευτική περίθαλψη του συστήματος υγείας. Το μνημόνιο επέτρεπε σε αυτές τις ευαίσθητες ομάδες να είναι δικαιούχοι για δωρεάν υπηρεσίες ιατροφαρμακευτικής περίθαλψης. Αποτέλεσμα ήταν η μείωση των δικαιούχων δωρεάν ιατροφαρμακευτικής περίθαλψης από 83% σε 75% του πληθυσμού.5,6,23 Μετά την 1η Ιουνίου του 2019 με την εφαρμογή του ΓΕΣΥ δικαιούχοι είναι πλέον όλοι οι κύπριοι και ευρωπαίοι πολίτες που διαμένουν μόνιμα στις ελεγχόμενες περιοχές από την Κυπριακή δημοκρατία. Οι πολιτικοί πρόσφυγες και οι νόμιμοι μετανάστες τρίτων χωρών είναι επίσης δικαιούχοι του ΓΕΣΥ, ανεξάρτητα από το ύψος του εισοδήματος τους και την κατάσταση της υγείας τους.21,22
3.3. To Γενικό Σύστημα Υγείας (ΓΕΣΥ) 

Πριν αρκετές δεκαετίες ξεκίνησε η προσπάθεια για μεταρρύθμιση του συστήματος υγείας στα πρότυπα του Beveridge αποβλέποντας στην καθολική κάλυψη του πληθυσμού στις υπηρεσίες υγείας.24 Ο πρώτος σχετικός Νόμος ψηφίστηκε από τη Βουλή των Αντιπροσώπων το 2001 και η εφαρμογή του αναβλήθηκε αρκετές φορές. 20,15,16 Βάσει απόφασης του Υπουργικού Συμβουλίου και των μέτρων του μνημονίου της Τρόικας η ημερομηνία εφαρμογής του τοποθετήθηκε στα τέλη του 2015 και στη συνέχεια μετατέθηκε για το 2017 όπου και πάλι δεν εφαρμόστηκε. Τον Ιούνιο του 2017 η Βουλή ψήφισε ομόφωνα το τροποποιητικό νομοσχέδιο για το ΓΕΣΥ σύμφωνα με το οποίο η εφαρμογή του τοποθετήθηκε σε δύο φάσεις, με την πρώτη φάση να έχει ήδη υλοποιηθεί με επιτυχία.22.(Πίν.1 ).Το ΓΕΣΥ σχεδιάστηκε για να διασφαλίζει καθολική κάλυψη του πληθυσμού, ισότιμες ευκαιρίες πρόσβασης και ελεύθερη επιλογή ιατρού. Αναμένεται να είναι οικονομικά βιώσιμο με την εφαρμογή του θεσμού του σφαιρικού προϋπολογισμού όπου τα έξοδα δεν θα ξεπερνούν τα έσοδα του ταμείου. Η βασική επιδίωξη είναι να υπάρχει ένας ισοσκελισμένος οικονομικός προϋπολογισμός ανάμεσα στα έξοδα και τα έσοδα. Είναι μονοασφαλιστικό και μέσα από το νόμο παρέχεται η δυνατότητα για αλλαγές στο σχεδιασμό όταν αυτό κριθεί αναγκαίο.21,22
3.4. Συμπληρωμές 

Με την εφαρμογή του ΓΕΣΥ έχουν τροποποιηθεί οι συμπληρωμές (πίνακας 2) επί των παρεχόμενων υπηρεσιών. Παράλληλα έχουν ληφθεί μέτρα για την προστασία των δικαιούχων από τις καταστροφικές δαπάνες υγείας. Προκυμμένου να συμβεί αυτό, καθορίστηκαν μέγιστες ετήσιες συμπληρωμές για όλες τις κατηγορίες δικαιούχων και ειδικότερα για τις ευάλωτες ομάδες (λήπτες δημοσίου βοηθήματος, χαμηλοσυνταξιούχοι και τα άτομα κάτω των 21 ετών). Οι ευάλωτες ομάδες έχουν ετήσιο μέγιστο ποσό συμπληρωμής ύψους 75 ευρώ, ενώ όλες οι υπόλοιπες κατηγορίες τα 150 ευρώ.21,25 Mε την εφαρμογή του ΓΕΣΥ από την 1η Ιουνίου 2019, δικαιούχοι είναι όλοι οι Κύπριοι και Ευρωπαίοι πολίτες, οι πολιτικοί πρόσφυγες, οι νόμιμοι μετανάστες τρίτων χωρών που διαμένουν στις ελεγχόμενες από την Κυπριακή Δημοκρατία περιοχές.21,22 Επίσης όλοι καταβάλουν μηνιαίες εισφορές βάσει του εισοδήματος τους.21,22 Στον πίνακα 3 παρουσιάζουμε τις εισφορές στο ΓΕΣΥ για διαφορετικές κατηγορίες εργαζομένων. (πίν. 3). Το ΓΕΣΥ καλύπτει πλήρη ιατροφαρμακευτική περίθαλψη στους δικαιούχους, συμπεριλαμβανομένων των χρόνιων και σπανίων νοσημάτων. Οι δικαιούχοι μπορούν να χρησιμοποιούν το σύστημα μετά από εγγραφή τους σε Προσωπικούς Ιατρούς (ΠΙ), οι οποίοι αποτελούν το πρώτο σημείο επαφής των ασφαλισμένων με το σύστημα υγείας. Οι προσωπικοί ιατροί προσφέρουν υπηρεσίες Πρωτοβάθμιας Φροντίδας Υγείας (ΠΦΥ). Ακολούθως, ανάλογα με την σοβαρότητα της νόσου οι ασθενείς παραπέμπονται στους Ειδικούς Ιατρούς (Ε.Ι), ή σε άλλους επαγγελματίες υγείας, διαγνωστικά εργαστήρια κ.α. όταν κριθεί αναγκαίο. Οι δικαιούχοι έχουν το δικαίωμα της ελεύθερης επιλογής παρόχου από τον δημόσιο ή τον ιδιωτικό τομέα. Ο Προσωπικός Ιατρός (ΠΙ) διασφαλίζει την συνεχή και ολοκληρωμένη παροχή ιατρικής φροντίδας και την σωστή πλοήγηση των δικαιούχων στο σύστημα υγείας. Ο κατάλογος των ασθενών που παρακολουθεί ο κάθε προσωπικός ιατρός (ΠΙ) δεν δύναται να ξεπερνά τους 2500. Έχει διαφανεί ότι οι προσωπικοί ιατροί που έχουν εγγράψει το μέγιστο αριθμό ασθενών δεν μπορούν να εξυπηρετήσουν έγκαιρα τους ασθενείς και αυτό δημιουργεί προβλήματα στους ασθενείς και ως εκ τούτου στο κοινωνικό σύνολο (22). Μέχρι σήμερα έχουν εγγραφεί στο σύστημα 760.000 δικαιούχοι, από τους οποίους το 84% των παιδιών κάτω των 18 ετών, και το 91% των ενηλίκων, σύνολο 90% του πληθυσμού. Είναι σημαντικό να εγγραφεί στο σύστημα και το υπόλοιπο 10% των δικαιούχων οι οποίοι φαίνεται να προβάλλουν αντίσταση. Η εικόνα 7 παρουσιάζει συνοπτικά την παροχή υπηρεσιών υγείας στα πλαίσια του ΓΕΣΥ. (εικ. 7). Πάρα την αρχική σθεναρή αντίσταση των ιατρών στην εφαρμογή του σχεδίου και την άρνηση τους να ενταχθούν σε αυτό, μέχρι σήμερα έχουν εγγραφεί στο σύστημα 1151 ειδικευμένοι ιατροί 610 από τους οποίους είναι από τον δημόσιο τομέα. Όλες οι δραστηριότης του ΓΕΣΥ εκτελούνται μέσω του συστήματος πληροφορικής. Αρχικά παρουσιάστηκαν κάποια προβλήματα, διότι στη φάση του σχεδιασμού του δεν συμμετείχε το σύνολο του ιατρικού δυναμικού. Μέχρι σήμερα έχουν γίνει αρκετές αλλαγές στο σύστημα πληροφορικής με σκοπό την επίλυση των προβλημάτων. Η λειτουργία του είναι πολύ σημαντική γιατί συμβάλλει στη διαφάνεια και στην αποτελεσματική διαχείριση των πόρων. Η συνεισφορά του είναι εξαιρετικής σημασίας, καθώς για πρώτη φορά υπάρχουν μηχανογραφημένα δεδομένα στο τομέα της υγείας.

3.5. Αυτονόμηση των Κρατικών Υπηρεσιών Υγείας

Τον Ιούνιο του 2017 ψηφίστηκε από τη Βουλή των Αντιπροσώπων ο «Περί Ίδρυσης Οργανισμού Κρατικών Υπηρεσιών Υγείας» (ΟΚΥΠΥ) νόμος με στόχο την αυτονόμηση και αποκέντρωση των κρατικών υπηρεσιών υγείας (νοσοκομεία, κέντρα πρωτοβάθμιας φροντίδας υγείας, υπηρεσία ασθενοφόρων κ.α.).26 Σκοπός ήταν η ενσωμάτωση των κρατικών νοσηλευτηρίων και των κέντρων πρωτοβάθμιας φροντίδας υγείας στο νέο οργανισμό που έχει ιδρυθεί, τον ΟΚΥΠΥ, έτσι ώστε να προωθηθεί η ευελιξία και η ανταγωνιστικότητα στο νέο δυναμικό περιβάλλον που αναδύεται με την εφαρμογή του ΓΕΣΥ. Ο ΟΚΥΠΥ είναι Νομικό Πρόσωπο Δημοσίου Δικαίου. Έχει αρχίσει ο εκσυγχρονισμός των διοικήσεων των νοσοκομείων με το διορισμό διευθυντικών ομάδων και την εφαρμογή σύγχρονων μεθόδων μάνατζμεντ. Το νέο περιβάλλον που προκύπτει επιτρέπει την εισαγωγή κριτηρίων ποιότητας, μηχανισμών ελέγχου και αξιολόγησης του παραγόμενου έργου. Ταυτόχρονα το κάθε νοσηλευτήριο έχει πλέον τον δικό του προϋπολογισμό και μπορεί να διαχειρίζεται τους πόρους που του αντιστοιχούν. 27 Ταυτόχρονα έχει ξεκινήσει η αναβάθμιση της πρωτοβάθμιας φροντίδας υγείας με την «συμπλεγματοποίηση» των κρατικών κέντρων Πρωτοβάθμιας Φροντίδας Υγείας (ΠΦΥ) και τη δημιουργία πολύ-ιατρείων καθώς και την παρακολούθηση των ωρών εργασίας τους. Επιπλέον προωθείται η εφαρμογή κλινικών πρωτοκόλλων και κατευθυντήριων οδηγιών με σκοπό την ορθολογιστική συνταγογράφηση και κατ’ επέκταση τη βελτίωση της ποιότητας και της αποδοτικότητας των παρερχομένων υπηρεσιών. Όλοι οι επαγγελματίες υγείας και το βοηθητικό προσωπικό των κρατικών υπηρεσιών υγείας (νοσηλευτήρια, κέντρα ΠΦΥ, υπηρεσία ασθενοφόρων), έχουν αποσπαστεί από τον ΟΚΥΠΥ χωρίς διαφοροποίηση των όρων εργασίας τους. Για τους γιατρούς έχουν προκύψει σοβαρά ζητήματα αποζημίωσης στο ΓΕΣΥ, λόγω της μεγάλης διαφοράς που υπάρχει στο ύψος των αποδοχών τους σε σύγκριση με αυτή των ιατρών του ιδιωτικού τομέα. Αυτό οδήγησε σε μετακίνηση αρκετών ιατρών προς τον ιδιωτικό τομέα με αποτέλεσμα την υποστελέχωση των νοσοκομείων, των νοσηλευτηρίων και των κέντρων πρωτοβάθμιας φροντίδας υγείας. Επίσης με την έναρξη λειτουργίας του ΓΕΣΥ η μεγαλύτερη μερίδα των ασθενών έχει μετακινηθεί στον ιδιωτικό τομέα. Αποτέλεσμα είναι η υπολειτουργία των κρατικών νοσηλευτηρίων και των κέντρων πρωτοβάθμιας φροντίδας υγείας, λόγω της μειωμένης ζήτησης των κρατικών υπηρεσιών υγείας. Λαμβάνοντας υπόψη ότι η πλειονότητα του προσωπικού των νοσηλευτηρίων και της πρωτοβάθμιας φροντίδας υγείας είναι δημόσιοι υπάλληλοι και οι μισθοί τους καταβάλλονται από τον κρατικό προϋπολογισμό, υπάρχει κίνδυνος στο μέλλον να δημιουργηθούν οικονομικά ελλείμματα στον ΟΚΥΠΥ και οι συνολικές δαπάνες υγείας να αυξηθούν ανεξέλεγκτα. Η χρηματοδότηση των αυτονομημένων πλέον νοσοκομείων γίνεται από το ταμείο του ΓΕΣΥ ανάλογα με τις υπηρεσίες που θα παρέχουν. Σύμφωνα με την νομοθεσία υπάρχει μεταβατική περίοδος πέντε ετών όπου τα ελλείμματα τους θα χρηματοδοτούνται από το κράτος.27 Ο τρόπος αποζημίωσης των παροχών έχει αλλάξει. Τα περιστατικά ενδονοσοκομειακής νοσηλείας θα αποζημιώνονται με το σύστημα των γερμανικών DRGs.21,22 Επίσης η αποζημίωση του ιδιωτικού τομέα γίνεται κατά κεφαλή και οι συνολικές απολαβές τους εξαρτώνται από τον αριθμό των δικαιούχων που είναι εγγεγραμμένοι στον κατάλογο τους με ανώτατο όριο τους 2500. Σημειώνεται ότι υπάρχουν ιατροί στον ιδιωτικό τομέα που λαμβάνουν μέχρι και 250.000 ευρώ το χρόνο, γεγονός που δημιουργεί μεγάλες εισοδηματικές ανισότητες με τους ιατρούς του ΟΚΥΠΥ. Τα κλινικά εργαστήρια αποζημιώνονται με την μέθοδο της τιμής μονάδας (point system) ανά παρεχόμενη υπηρεσία. Επιπλέον η χρηματοδότησή των εργαστηρίων γίνεται με την μέθοδο του σφαιρικού προϋπολογισμού για συγκεκριμένες εργαστηριακές εξετάσεις οι οποίες τιμολογούνται βάσει ενός καταλόγου τιμών που έχουν συμφωνηθεί με τους παρόχους υπηρεσιών υγείας.28 Ταυτόχρονα προωθείται η ηλεκτρονική υγεία σε όλα τα επίπεδα των παρεχόμενων υπηρεσιών, όπως η μηχανογράφηση των κρατικών νοσηλευτηρίων και των κέντρων πρωτοβάθμιας φροντίδας υγείας, καθώς και η ηλεκτρονική διαχείριση των απαιτήσεων για σκοπούς αποζημίωσης από τον Οργανισμός Ασφάλισης Υγείας.29 
3.6. Μεταρρυθμίσεις στην φαρμακευτική πολιτική

Το μνημόνιο περιελάβανε μέτρα για το φαρμακευτικό τομέα που αφορούσαν  τη μείωση της φαρμακευτικής δαπάνης και την ενίσχυση της αποδοτικότητας του συστήματος υγείας.7 Το 2012 μειώθηκε το ανώτατο ποσοστό κέρδους των φαρμακοποιών επί της λιανικής τιμής πώλησης των φαρμάκων.30 Το 2013 αναθεωρήθηκε η φόρμουλα τιμολόγησης των φαρμάκων, και ως τιμή αναφοράς ορίζεται πλέον η μέση χονδρική τιμή πώλησης των φαρμάκων σε 10 ΚΜ. Τον Ιούνιο του 2015 μειώθηκαν οι χονδρικές τιμές των φαρμάκων κατά 8.5%. Οι πιο πάνω αλλαγές διευκόλυναν την πρόσβαση των ασθενών σε φάρμακα του ιδιωτικού τομέα λόγω της μείωσης των τιμών.30,31 Τον Ιανουάριο του 2015 το Υπουργείο Υγείας βάσει υπουργικού διατάγματος απελευθέρωσε τις τιμές των μη συνταγογραφούμενων φαρμάκων, με αποτέλεσμα την αύξηση των τιμών τους λόγω του περιορισμένου μεγέθους της κυπριακής αγοράς. Επίσης, ξεκίνησε η εφαρμογή κλινικών κατευθυντήριων οδηγιών και ιατρικών πρωτοκόλλων για τα συχνότερα νοσήματα όπως επίσης και τα ακριβότερα φάρμακα στοχεύοντας τον περιορισμό της υπερσυνταγογράφισης.32 Από την 1 Ιουνίου 2019 με την έναρξη του ΓΕΣΥ ο τρόπος παροχής φαρμάκων προς τους δικαιούχους του συστήματος υγείας έχει διαφοροποιηθεί πλήρως. Η παροχή φαρμακευτικών προϊόντων γίνεται βάσει εγκεκριμένου καταλόγου φαρμάκων κατόπιν έκδοσης συνταγής από ιατρό ή οδοντίατρο συμβεβλημένο με το Οργανισμό Ασφάλισης Υγείας (ΟΑΥ).20,21 Η αποζημίωση των φαρμάκων, ιατροτεχνολογικών ειδών και η αποζημίωση του φαρμακοποιού γίνεται στη βάσει της τιμής μονάδας, ανά υπηρεσία σε μηνιαία βάση ανάλογα με τις μονάδες που συγκέντρωσε ο φαρμακοποιός. Η πληρωμή εκτελείται από τον σφαιρικό προϋπολογισμό που έχει προσυμφωνηθεί.33
4. ΣΥΖΗΤΗΣΗ 
Για πρώτη φορά το σύστημα υγείας της Κύπρου επιτυγχάνει σημαντικές μεταρρυθμίσεις με την εφαρμογή του ΓΕΣΥ και την αυτονόμηση των κρατικών υπηρεσιών υγείας. Η αφορμή της τελευταίας οικονομικής κρίσης, έδωσε το κίνητρο να αφαιρεθεί η χρόνια τροχοπέδη της επαναπαυτικής συνήθειας και το πρώτο κύμα των αλλαγών έχει εφαρμοστεί με μεγάλη επιτυχία. Το μνημόνιο που υπέγραψε η Κυπριακή Δημοκρατία με την Τρόικα έδρασε καταλυτικά για την υλοποίηση σημαντικών μεταρρυθμίσεων, οι οποίες ενώ αναγνωρίστηκαν ως αναγκαίες σε πολιτικό και τεχνοκρατικό επίπεδο δεν μπόρεσαν να προωθηθούν. Πιο αναλυτικά, η επιβολή τελών χρήσης (co-payment), επί των παρεχόμενων υπηρεσιών, αρχικά προκάλεσε μείωση της πρόσβασης των ασθενών σε υπηρεσίες υγείας. Ένα μέρος του κόστους των παρεχόμενων υπηρεσιών μετακυλίστηκε στον οικογενειακό προϋπολογισμό. Η εφαρμογή του ΓΕΣΥ στη συνέχεια βελτίωσε την πρόσβαση των σθενών σε υπηρεσίες υγείας και επανάφερε την κανονικότητα για τους ασθενείς (34) (35). Η έναρξη λειτουργίας του ΓΕΣΥ παρουσίασε αρκετά προβλήματα, τα περισσότερα από τα οποία αντιμετωπίστηκαν αποτελεσματικά. Ενδεικτικά αναφέρουμε τα προβλήματα στη λειτουργία του συστήματος πληροφορικής, την δυσκολία στην εγγραφή κάποιων ομάδων δικαιούχων, τις ελλείψεις φαρμάκων στην αγορά και τις μεγάλες λίστες αναμονής σε προσωπικούς ιατρούς (ΠΙ) και ειδικούς ιατρούς (ΕΙ). Σημαντικό πρόβλημα εξακολουθεί να παρουσιάζει η δυσκολία προσαρμογής των αυτονομημένων δημόσιων νοσηλευτηρίων στο νέο περιβάλλον και πιο συγκεκριμένα τα προβλήματα υποστελέχωσης που παρουσιάζουν (22). Πρόκληση για την οικονομική βιωσιμότητα του συστήματος αποτελεί, η συμπεριφορά των ιατρών και οι καταχρήσεις οι οποίες παρατηρούνται. Ο Οργανισμός Ασφάλισης Υγείας (ΟΑΥ) φαίνεται ότι προσπαθεί να αναπτύξει αποτελεσματικούς μηχανισμούς ελέγχου για τις καταχρήσεις των ιατρών. Τα δυο κύρια βήματα που έχουν επιτευχθεί είναι η εφαρμογή των ιατρικών πρωτοκόλλων για τον περιορισμό της υπερσυνταγογράφισης και η εγγραφή του 90% των δικαιούχων στο ΓΕΣΥ. Παρόλο που ακόμα υπάρχει σημαντικό χάσμα στο περιθώριο κέρδους των ιατρών από τον ιδιωτικό στον δημόσιο τομέα, τα δυο προαναφερθέντα βήματα αποτελούν ευνοϊκές ενδείξεις για τον εκσυγχρονισμό και την μακροπρόθεσμη βιωσιμότητα του συστήματος υγείας. Μια σημαντική πρόκληση που έχουν να αντιμετωπίσουν οι νομοθέτες στον τομέα της υγείας είναι οι αμοιβές των προσωπικών ιατρών (ΠΙ) και ειδικών ιατρών (ΕΙ) οι οποίες φαίνεται να είναι υπερεκτιμημένες. Ως αποτέλεσμα αρκετοί ιατροί του ιδιωτικού τομέα έχουν πολύ ψηλές απολαβές και λόγω αυτού παρατηρείται μετακίνηση ιατρών από τον δημόσιο προς τον ιδιωτικό τομέα. Ορισμένα από τα μέτρα του μνημονίου όπως οι περικοπές στους μισθούς των επαγγελματιών υγείας και η παγιοποίηση των προσλήψεων υλοποιήθηκαν σχετικά εύκολα. Αντίθετα οι διαρθρωτικές αλλαγές που αφορούν την αυτονόμηση των κρατικών νοσηλευτηρίων και την εφαρμογή του ΓΕΣΥ παρουσίασαν δυσκολίες, καθώς επηρεάζουν τα κεκτημένα δικαιώματα των δημοσίων υπαλλήλων, και τα συμφέροντα των υπαλλήλων του ιδιωτικού τομέα της υγείας. Τόσο οι πολίτες όσο και τα κόμματα στη Βουλή ήταν αρκετά υποστηρικτικοί στην εφαρμογή των μεταρρυθμίσεων κατανοώντας την ανάγκη για προστασία του κράτους από την χρεωκοπία. Σημειώνεται ότι η Βουλή των Αντιπροσώπων έχει ψηφίσει με συντριπτική πλειοψηφία τα  νομοσχέδια που αφορούσαν το μνημόνιο.
5. ΣΥΜΠΕΡΑΣΜΑΤΑ
Σύμφωνα με τα μέτρα του μνημονίου η μεταρρύθμιση στον τομέα της υγείας θα πρέπει να εστιαστεί στην αύξηση της πρόσβασης των πολιτών σε υπηρεσίες υγείας, στη λογοδοσία και στη διαφάνεια, στην αποκέντρωση των διαδικασιών για τη λήψη αποφάσεων, στην ανασυγκρότηση και ενδυνάμωση της Πρωτοβάθμιας Φροντίδας Υγείας (ΠΦΥ). Τέλος η αύξηση της αποδοτικότητας του συστήματος υγείας θα απέλθει ως πόρισμα των προαναφερθέντων διαθρωτικών αλλαγών. Μέχρι σήμερα οι δυο μεγάλες μεταρρυθμίσεις που έχουν λάβει χώρα, είναι η εφαρμογή του ΓΕΣΥ και η αυτονόμηση των κρατικών νοσηλευτηρίων. Οι επιπτώσεις του μνημονίου και της οικονομικής κρίσης στην υγεία φαίνεται να είναι μέτριας βαρύτητας, αφού σύμφωνα με τα διαθέσιμα στοιχεία παρατηρήθηκε μικρή μείωση του προσδόκιμου επιβίωσης και αύξηση του δείκτη της βρεφικής θνησιμότητας του κυπριακού πληθυσμού. Η μείωση των ανισοτήτων στον τομέα της υγείας και ιδιαίτερα το θέμα της πρόσβασης των πολιτών σε υπηρεσίες υγείας αποτελεί ένα από τα σημαντικότερα θέματα στον τομέα των μεταρρυθμίσεων μετά την οικονομική κρίση. Η εφαρμογή του ΓΕΣΥ έχει εξασφαλίσει καθολική ασφαλιστική κάλυψη υγείας σε όλους τους πολίτες. επίσης, έχει δημιουργήσει ανταγωνισμό μεταξύ των παρόχων του ιδιωτικού και του δημόσιου τομέα, γεγονός που αναμένετε να βοηθήσει στη βελτίωση της ποιότητας των παρεχόμενων υπηρεσιών. Η επικείμενη εφαρμογή της ενδονοσοκομειακής φροντίδας με την έναρξη της δεύτερης φάσης του ΓΕΣΥ την 1η Ιουνίου 2020 αποτελεί πρόκληση, λόγω της ανάγκης για αυστηρότερη οικονομική διαχείριση των παρεχόμενων πόρων. Η οικονομική βιωσιμότητα του συστήματος καθώς και η βελτίωση της ποιότητας των παρεχόμενων υπηρεσιών είναι υψίστης σημασίας τόσο για την βιωσιμότητα του κράτους αλλά και για την διασφάλιση και προστασία των πολίτων του.
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Εικόνα 1. Ετήσιος Ρυθμός Ανάπτυξης του ΑΕΠ Κύπρος και ΕΕ-28.
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Πηγή Eurostat (2020).
Εικόνα 2. Δημοσιονομικό Έλλειμα(-) / Πλεόνασμα (+) ως ποσοστό του ΑΕΠ στην Κύπρο.
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Πηγή Κύπρος ΕΣΤΑΤ. 
Εικόνα 3. Διαχρονική εξέλιξη των δημοσίων και ιδιωτικών δαπανών υγείας στην Κύπρο.
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Πηγή Κύπρος:  ΕΣΤΑΤ 2020 
Εικόνα 4. Βρεφική Θνησιμότητα στην Κύπρο σε σύγκριση με τον μέσο όρο των 28 ΕΕ. 
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Πηγή Eurostat 2020. 
Εικόνα 5. Ανεκπλήρωτες ανάγκες για υγειονομική περίθαλψη.  
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Πηγή Eurostat 2020.

Εικόνα 6. Ασφαλιστική κάλυψη στην Κύπρο και στις Χώρες της Ευρωπαϊκής Ένωσης. 
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Πηγή: ΟΟΣΑ 2019.

Εικόνα 7: Παροχή Υπηρεσιών Υγείας στα πλαίσια του ΓΕΣΥ.
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Πηγή: Από τους συγγραφείς
Πίνακας 1. Φάσεις υλοποίησης του ΓΕΣΥ.

	1η Φάση

1 Ιουνίου 2019
	2η Φάση

1 Ιουνίου 2020

	Προσωπικοί Ιατροί για ενήλικες και παιδιά. Εξετάζουν και παραπέμπουν παιδία και ενήλικες σε ΕΙ και άλλους επαγγελματίες υγείας. Συνταγογραφούν φάρμακα και παραπέμπουν για εργαστηριακές εξετάσεις.


	Ενδονοσοκομειακής φροντίδας υγείας

	Ειδικοί Ιατροί (εξωνοσοκομειακή περίθαλψη)-Επίσκεψη σε ειδικό ιατρό και συμπεριλαμβανομένων και διαγνωστικών θεραπευτικών παρεμβάσεων


	Άλλοι Επαγγελματίες Υγείας(φυσιοθεραπευτές, κλινικοί διαιτολόγοι, κλινικοί ψυχολόγοι, Λογοθεραπευτές,  Νοσηλευτές και Μαίες  

	Φάρμακα 
	

	Κλινικά Εργαστήρια 
	ΤΑΕΠ και Υπηρεσίες Ασθενοφόρων

	
	Προληπτική Οδοντιατρική-; Ένας οδοντιατρικός καθαρισμός το χρόνο 

	
	Ανακουφιστική φροντίδα 

	
	Υπηρεσίες Αποκατάστασης


Πηγή: https://www.gesy.org.cy.
Πίνακας 2: Ύψος  συμπληρωμής σε περιβάλλον ΓΕΣΥ. 

	Υπηρεσίες φροντίδας υγείας (σημείωση 1)
	Ύψος Συμπληρωμής

€

	Επίσκεψη σε Προσωπικό Ιατρό
	0

	Ανά φαρμακευτικό προϊόν.
	1.00

	Ανά ιατροτεχνολογικό προϊόν ή υγειονομικό είδος. 
	1.00

	Ανά εργαστηριακή εξέταση ή ομάδα εργαστηριακών εξετάσεων *(σημείωση 2).
	1.00

	Ανά επίσκεψη σε νοσηλευτή ή μαία. 
	6.00

	Ανά επίσκεψη σε ειδικό ιατρό εξαιρουμένων ιατρών με ειδικότητα στην ακτινολογία/ακτινοδιαγνωστική, κυτταρολογία και παθολογική ανατομία.
	6.00/25*

(σημείωση 3 )

	Ανά υπηρεσία φροντίδα υγείας που διενεργείται από ειδικό ιατρό με ειδικότητα στην ακτινολογία/ακτινοδιαγνωστική. 
	10.00

	Ανά επίσκεψη σε άλλο επαγγελματία υγείας.
	10.00

	Ανά επίσκεψη σε νοσηλευτήριο για τη λήψη υπηρεσιών φροντίδας υγείας σε περιπτώσεις ατυχημάτων και επειγόντων περιστατικών.   


	10.00


Πηγή: Ο Περί ΓΕΣΥ Νόμος, κανονισμός 4.

*1 Σημείωση: Στις περιπτώσεις όπου οι υπηρεσίες φροντίδας υγείας παρέχονται στα πλαίσια ενδονοσοκομειακής φροντίδας υγείας δεν καταβάλλεται συμπληρωμή.

*2 Σημείωση: Η συνολική μέγιστη δυνατή χρέωση ανά κατηγορία εργαστηριακών εξετάσεων είναι δέκα ευρώ (10€). Η ομάδα και/ή κατηγορία εργαστηριακών εξετάσεων καθορίζονται στους περί Γενικού Συστήματος Υγείας (Εργαστηριακές Εξετάσεις) Κανονισμούς.

* Όταν ο δικαιούχος επισκέπτεται τον ΕΙ χωρίς παραπεμπτικό με εξαίρεση την επίσκεψη σε γυναικολόγο.  
Πίνακας 3. Ποσοστά εισφοράς στο ΓΕΣΥ ανά επαγγελματική κατηγορία.

	Κατηγορίες Εισφορέων
	   Μάρτιος  2019-

         Α Φάση 
	Μάρτιος  2020-Β΄Φάση

	Μισθωτοί
	1,70%
	2,65

	Εργοδότες
	1,85%
	2,90

	Αυτοτελώς Εργαζόμενοι
	2.55%
	4,00

	Συνταξιούχοι
	1,70%
	2,65

	Αξιωματούχοι
	1.70%
	2,65

	Κυπριακή Δημοκρατία ή νομικό πρόσωπο
	1,85%
	2,90

	Άλλα Εισοδήματα 
	1,70%
	2,90

	Πάγιο ταμείο της Δημοκρατίας (για μισθωτούς, συνταξιούχους κ.α.)
	1,65%
	4,70


Πηγή: Ο Περί ΓΕΣΥ Νόμος. 
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		Country		Title		UNIT		1960		1961		1962		1963		1964		1965		1966		1967		1968		1969		1970		1971		1972		1973		1974		1975		1976		1977		1978		1979		1980		1981		1982		1983		1984		1985		1986		1987		1988		1989		1990		1991		1992		1993		1994		1995		1996		1997		1998		1999		2000		2001		2002		2003		2004		2005		2006		2007		2008		2009		2010		2011		2012		2013		2014		2015		2016		2017		2018

		Greece		Gross domestic product at current prices		Mrd EURO-GRD		0.3825		0.4376		0.4596		0.5197		0.588		0.6779		0.7566		0.8169		0.8887		1.023		1.1567		1.2841		1.4864		1.9419		2.231		2.6844		3.3391		3.9108		4.7719		5.9217		7.1098		8.5112		10.7049		12.7726		15.8852		19.3818		23.1607		26.0905		31.7474		37.731		45.5389		56.2411		65.0161		73.2067		83.0205		93.0636		103.0366		114.7122		125.2626		133.7887		141.2473		152.1938		163.4608		178.9049		193.7158		199.2423		217.8616		232.6946		241.9904		237.5342		226.0315		207.0289		191.2039		180.6543		177.9406		175.6974		175.8879		181.6492		188.3101

		Cyprus		Gross domestic product at current prices		Mrd EURO-CYP		0.17555		0.19241		0.21617		0.22557		0.20678		0.26025		0.28344		0.32388		0.35148		0.40418		0.43427		0.50115		0.56899		0.63223		0.58375		0.49253		0.6399		0.81085		0.97068		1.20697		1.45726		1.6788		1.96416		2.17842		2.56305		2.84055		3.06573		3.41337		3.81832		4.32387		4.89785		5.1259		5.94652		6.29627		7.0203		7.67841		7.97938		8.37333		9.05973		9.73147		10.5949		11.41689		11.87704		12.84533		13.85633		14.82226		15.99993		17.51158		19.00596		18.67353		19.2995		19.73106		19.46697		18.11822		17.56735		17.63718		17.9014		18.48828		19.08788

		EU-28		Gross domestic product at current prices		Mrd ECU/EUR, Standard aggregation		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		6723.26		7050.84		7345.87		7735.86		8179.76		8559.35		8984.76		9648.93		10045.5		10409.71		10570.28		11098.75		11590.68		12255.72		12983.73		13055.03		12297.72		12817.57		13192.85		13448.86		13558.84		14003.29		14715.38		14820.61		15208.43		15743.23

		Greece		Gross domestic product at current prices		Rate of Growth				14.41%		5.03%		13.08%		13.14%		15.29%		11.61%		7.97%		8.79%		15.11%		13.07%		11.01%		15.75%		30.64%		14.89%		20.32%		24.39%		17.12%		22.02%		24.10%		20.06%		19.71%		25.77%		19.32%		24.37%		22.01%		19.50%		12.65%		21.68%		18.85%		20.69%		23.50%		15.60%		12.60%		13.41%		12.10%		10.72%		11.33%		9.20%		6.81%		5.57%		7.75%		7.40%		9.45%		8.28%		2.85%		9.35%		6.81%		3.99%		-1.84%		-4.84%		-8.41%		-7.64%		-5.52%		-1.50%		-1.26%		0.11%		3.28%		3.67%

		Cyprus		Gross domestic product at current prices		Rate of Growth				9.60%		12.35%		4.35%		-8.33%		25.86%		8.91%		14.27%		8.52%		14.99%		7.44%		15.40%		13.54%		11.11%		-7.67%		-15.63%		29.92%		26.72%		19.71%		24.34%		20.74%		15.20%		17.00%		10.91%		17.66%		10.83%		7.93%		11.34%		11.86%		13.24%		13.27%		4.66%		16.01%		5.88%		11.50%		9.37%		3.92%		4.94%		8.20%		7.41%		8.87%		7.76%		4.03%		8.15%		7.87%		6.97%		7.95%		9.45%		8.53%		-1.75%		3.35%		2.24%		-1.34%		-6.93%		-3.04%		0.40%		1.50%		3.28%		3.24%

		EU-28		Gross domestic product at current prices		Rate of Growth		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		4.87%		4.18%		5.31%		5.74%		4.64%		4.97%		7.39%		4.11%		3.63%		1.54%		5.00%		4.43%		5.74%		5.94%		0.55%		-5.80%		4.23%		2.93%		1.94%		0.82%		3.28%		5.09%		0.72%		2.62%		3.52%

		Greece		Gross domestic product at current prices per head of population		1000 EURO-GRD		0.04591		0.05211		0.0544		0.06129		0.06909		0.07928		0.08784		0.09407		0.10167		0.11661		0.13155		0.14541		0.16723		0.21748		0.24894		0.29674		0.36342		0.42013		0.50604		0.62019		0.73734		0.87479		1.09351		1.29715		1.60524		1.951		2.32369		2.60889		3.16304		3.73963		4.46601		5.44976		6.25211		6.99845		7.89699		8.81104		9.71236		10.75967		11.68432		12.43192		13.07143		14.01139		14.99364		16.3711		17.68261		18.13379		19.76895		21.06119		21.84451		21.38595		20.32405		18.64285		17.31129		16.47518		16.33626		16.23677		16.31045		16.84472		17.46239

		Cyprus		Gross domestic product at current prices per head of population		1000 EURO-CYP		0.30648		0.33478		0.37439		0.38744		0.3523		0.44051		0.47625		0.54029		0.58162		0.66324		0.70675		0.80831		0.90685		0.99597		102098		0.98113		1.28507		1.62886		1.94271		2.39693		2.86271		3.25823		3.76709		4.1254		4.79119		5.2457		5.59695		6.1641		6.82269		7.61647		8.44602		8.61352		9.73005		10.05714		10.98381		11.79751		12.0662		12.48353		13.34177		14.17136		15.26643		16.27497		16.73742		17.88271		19.03394		20.06968		21.30597		22.82769		24.16124		23.10966		23.26783		23.189		22.53278		21.02028		20.60686		20.8069		20.98468		21.66888		22.23686

		EU-28		Gross domestic product at current prices per head of population		1000 ECU/EUR, Standard aggregation		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		1396566		1461395		1519869		1598216		1687540		1763517		1848211		1980779		2058172		2128698		2153417		2252595		2342563		2468143		2604217		2608302		2449837		2545499		2613565		2657978		2674388		2755805		2887637		2898806		2965322		3061284

		Greece		Total revenue: general government :- ESA 2010		Mrd EURO-GRD		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		33.753		38.046		43.189		48.703		53.998		59.836		61.669		65.013		69.346		75.136		78.449		85.338		93.921		98.416		92.488		93.307		91.096		88.923		88.724		83.532		84.82		87.473		87.96784		90.11464

		Cyprus		Total revenue: general government :- ESA 2010		Mrd EURO-CYP		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		2.3075		2.3769		2.4484		2.7334		2.9079		3.3948		3.7693		3.8792		4.4133		4.8002		5.4641		5.9882		7.1047		7.4201		6.7979		7.1494		7.1773		7.0283		6.6075		6.9532		6.917		7.0194		7.038891		7.277084

		EU-28		Total revenue: general government :- ESA 2010		Mrd ECU/EUR, Standard aggregation		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		4371.269		4470.487		4543.73		4761.562		5024.414		5346.704		5684.414		5713.214		5345.136		5574.281		5807.6		6012.352		6152.766		6323.684		6607.226		6654.786		6822.318		7038.43

		Greece		Total expenditure: general government :- ESA 2010		Mrd EURO-GRD		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		42.809		46.452		50.136		56.555		61.749		65.575		69.988		74.86		83.355		92.237		90.778		98.292		109.528		123.041		128.454		118.616		112.376		105.923		112.473		90.048		95.247		86.185		90.1491		89.0664

		Cyprus		Total expenditure: general government :- ESA 2010		Mrd EURO-CYP		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		2.3632		2.6147		2.8498		3.0789		3.2976		3.6265		4.005		4.3609		5.1714		5.3104		5.7852		6.1524		6.5412		7.2555		7.8126		8.061		8.2994		8.1126		7.5401		8.4944		7.1259		6.955		7.000376		7.149794

		EU-28		Total expenditure: general government :- ESA 2010		Mrd ECU/EUR, Standard aggregation		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		4527.515		4740.21		4879.005		5077.668		5313.514		5544.851		5797.714		6037.8		6158.692		6394.417		6408.175		6584.137		6600.233		6742.115		6956.499		6905.927		7068.284		7269.26

		Greece		Total revenue: general government :- ESA 2010		Percentage of gross domestic product (GDP)		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		36%		37%		38%		39%		40%		42%		40.5%		39.8%		38.8%		38.8%		39.4%		39.2%		40.4%		40.7%		38.9%		41.3%		44.0%		46.5%		49.1%		46.9%		48.3%		49.7%		48.4%		47.9%

		Cyprus		Total revenue: general government :- ESA 2010		Percentage of gross domestic product (GDP)		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		30%		30%		29%		30%		30%		32%		33.0%		32.7%		34.4%		34.6%		36.9%		37.4%		40.6%		39.0%		36.4%		37.0%		36.4%		36.1%		36.5%		39.6%		39.2%		39.2%		38.1%		38.1%

		EU-28		Total revenue: general government :- ESA 2010		Percentage of gross domestic product (GDP)		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		43.5%		42.9%		43.0%		42.9%		43.3%		43.6%		43.8%		43.8%		43.5%		43.5%		44.0%		44.7%		45.4%		45.2%		44.9%		44.9%		44.9%		44.7%

		Greece		Total expenditure: general government :- ESA 2010		Percentage of gross domestic product (GDP)		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		46%		45%		44%		45%		46%		46%		46%		46%		47%		48%		46%		45%		47%		51%		54%		52%		54%		55%		62%		51%		54%		49%		50%		47%

		Cyprus		Total expenditure: general government :- ESA 2010		Percentage of gross domestic product (GDP)		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		31%		33%		34%		34%		34%		34%		35%		37%		40%		38%		39%		38%		37%		38%		42%		42%		42%		42%		42%		48%		40%		39%		38%		37%

		EU-28		Total expenditure: general government :- ESA 2010		Percentage of gross domestic product (GDP)		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		45%		46%		46%		46%		46%		45%		45%		46%		50%		50%		49%		49%		49%		48%		47%		47%		46%		46%

		Greece		General government consolidated gross debt :- Excessive deficit procedure (based on ESA 2010)		Mrd EURO-GRD		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		92.1		104.4		114.1		122		132.3		148.2		163		171.4		181.5		199.3		214		225.6		239.9		264.8		301.1		330.6		356.3		305.1		320.5		319.7		311.7		314.9		324.7		328.8

		Cyprus		General government consolidated gross debt :- Excessive deficit procedure (based on ESA 2010)		Mrd EURO-CYP		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		3.67		3.92		4.44		4.95		5.34		5.81		6.45		7.1		8.11		8.88		9.31		9.39		9.37		8.49		9.96		10.77		12.87		15.43		18.52		18.82		18.96		19.3		19.12		19.06

		EU-28		General government consolidated gross debt :- Excessive deficit procedure (based on ESA 2010)		Mrd ECU/EUR, Standard aggregation		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		5798.9		5961.2		6128.2		6381.4		6761.4		7129.6		7369.3		7473.1		7930		8957		10067.9		10770.8		11467.5		11853.9		12388.7		12734.8		12628.5		12899.9		13164.3

		Greece		Infant Mortality		Infant mortality rate		NA		36.2		34.7		32.8		30.5		28.8		28		27.5		27.9		26.9		25.6		23.6		22.4		22.1		20.8		20.8		19.3		18.2		17.7		16.7		15.9		15.2		14.5		13.7		13.1		12.8		12		12		11.1		10.8		10.3		9.8		9.3		8.7		8.3		7.5		7.2		6.8		6.5		6.1		5.9		5.8		5.4		5.3		5.1		4.8		4.6		4.4		4.2		4.2		4		3.9		3.8		3.7		3.7		3.6		NA		NA		NA

		Cyprus		Infant Mortality		Infant mortality rate		40.1		39.8		40.3		39.3		35.8		34.3		34		34.3		34.4		31.8		29.6		26.9		27.3		24.1		23.9		24		22.5		20.4		19.3		18.7		17.9		16.3		15.1		14.6		14.3		14.1		12.2		11.7		11		9.7		9.7		9		8.4		8.5		7.9		8.1		7.2		6.4		6.7		6.2		5.9		5.1		5.1		4		4.1		3.8		3.7		3.5		2.7		3.1		3.8		3.4		2.9		3.7		3.7		4		NA		NA		NA

		EU-28		Infant Mortality		Infant mortality rate		NA		40		38		36		34		32		30		29		28		27		26		24		21		18		20.9		18.2		15.7		15.6		15.6		13.2		14.4		14.4		14.3		14.3		14.4		14.4		14.4		13.2		13		12.9		12.9		12.2		11.1		8.7		8.6		8.5		8.5		8		7		6		5.6		4.9		4.7		4.1		3.5		4.6		3.1		3.7		3.5		3.3		3.2		3.1		3.5		1.6		1.4		2.7		NA		NA		NA

		Greece		Life Expectancy		Life expectancy at birth		NA		72.1		71.7		72		71.8		72.4		72.6		72.4		72.4		73		73.8		74.2		73.8		74.1		74.6		74.4		74.5		74.7		75.3		75.5		75.3		75.7		75.9		75.7		76.2		76		76.4		76.2		76.8		77		77.1		77.3		77.2		77.6		77.8		77.8		77.9		78.4		78.3		78.5		78.6		79.1		79.2		79.3		79.4		79.6		79.9		79.7		80.2		80.4		80.6		80.8		80.7		81.4		81.5		81.1		NA		NA		NA

		Cyprus		Life Expectancy		Life expectancy at birth		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		77.2		77.1		77.4		77.7		77.4		77.2		78		77.7		79		78.7		79		79.1		78.7		80.1		79.8		80.6		81		81.5		81.2		81.1		82.5		82.8		81.8		NA		NA		NA

		EU-28		Life Expectancy		Life expectancy at birth		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		77.7		77.7		78.4		78.5		78.9		79.1		79.4		79.6		79.9		80.2		80.3		80.5		80.9		80.6		NA		NA		NA

		Greece		Current health expenditure		Percentage of gross domestic product (GDP)		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		9.76%		9.85%		9.47%		8.95%		8.75%		8.29%		NA		NA		NA		NA

		Cyprus		Current health expenditure		Percentage of gross domestic product (GDP)		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		6.44%		6.64%		6.66%		6.88%		6.81%		NA		NA		NA		NA

		EU-28		Current health expenditure		Percentage of gross domestic product (GDP)		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		8.36%		8.33%		8.61%		8.67%		8.71%		8.88%		8.94%		8.88%		9.15%		9.45%		8.92%		8.71%		8.90%		8.58%		8.43%		8.97%		NA		NA		NA

		Greece		Current pharmaceutical expenditure		Percentage of gross domestic product (GDP)		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		2.90%		2.99%		3.30%		2.63%		2.56%		2.35%		NA		NA		NA		NA

		Cyprus		Current pharmaceutical expenditure		Percentage of gross domestic product (GDP)		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		1.13%		1.17%		1.18%		1.15%		1.15%		NA		NA		NA		NA

		EU-28		Current pharmaceutical expenditure		Percentage of gross domestic product (GDP)		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		1.43%		1.41%		1.47%		1.53%		1.52%		1.47%		1.45%		1.44%		1.45%		1.71%		1.71%		1.59%		1.47%		1.58%		1.51%		1.65%		NA		NA		NA

		Greece		Employment rate		% population aged 20-64		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		64.40%		65.60%		65.80%		66.30%		65.60%		63.80%		59.60%		55.00%		52.90%		53.30%		54.90%		56.20%		NA		NA

		Cyprus		Employment rate		% population aged 20-64		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		74.40%		75.80%		76.80%		76.50%		75.30%		75.00%		73.40%		70.20%		67.20%		67.60%		67.90%		68.80%		NA		NA

		EU-28		Employment rate		% population aged 20-64		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		67.90%		68.90%		69.80%		70.30%		69.00%		68.60%		68.60%		68.40%		68.40%		69.20%		70.10%		71.10%		NA		NA

		Greece		Unemployment		% of labour force		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		10.00%		9.00%		8.40%		7.80%		9.60%		12.70%		17.90%		24.50%		27.50%		26.50%		24.90%		23.60%		NA		NA

		Cyprus		Unemployment		% of labour force		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		5.30%		4.60%		3.90%		3.70%		5.40%		6.30%		7.90%		11.90%		15.90%		16.10%		15.00%		13.10%		NA		NA

		EU-28		Unemployment		% of labour force		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		9.00%		8.20%		7.20%		7.00%		9.00%		9.60%		9.70%		10.50%		10.90%		10.20%		9.40%		8.50%		NA		NA

		Greece		Youth unemployment		% of population aged 15-24		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		25.80%		25.00%		22.70%		21.90%		25.70%		33.00%		44.70%		55.30%		58.30%		52.40%		49.80%		47.30%		NA		NA

		Cyprus		Youth unemployment		% of population aged 15-24		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		13.90%		10.00%		10.20%		9.00%		13.80%		16.60%		22.40%		27.70%		38.90%		36.00%		32.80%		29.10%		NA		NA

		EU-28		Youth unemployment		% of population aged 15-24		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		NA		19.00%		17.70%		15.90%		15.90%		20.30%		21.40%		21.70%		23.30%		23.70%		22.20%		20.30%		18.70%		NA		NA

		Source		AMECO

				Eurostat Database

				Employment and Social Development in Europe 2017
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Greece Gross domestic product at current prices  Rate of Growth

Cyprus Gross domestic product at current prices  Rate of Growth

EU-28 Gross domestic product at current prices  Rate of Growth NA
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Greece Infant Mortality Infant mortality rate NA

Cyprus Infant Mortality Infant mortality rate 40.1

EU-28 Infant Mortality Infant mortality rate NA
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				Greece		Cyprus		EU-28		Greece

				Gross domestic product at current prices		Gross domestic product at current prices		Gross domestic product at current prices		Gross domestic product at current prices per head of population

				Rate of Growth		Rate of Growth		Rate of Growth		1000 EURO-GRD

								NA		0.04591

				14.41%		9.60%		NA		0.05211

				5.03%		12.35%		NA		0.0544

				13.08%		4.35%		NA		0.06129

				13.14%		-8.33%		NA		0.06909

				15.29%		25.86%		NA		0.07928

				11.61%		8.91%		NA		0.08784

				7.97%		14.27%		NA		0.09407

				8.79%		8.52%		NA		0.10167

				15.11%		14.99%		NA		0.11661

				13.07%		7.44%		NA		0.13155

				11.01%		15.40%		NA		0.14541

				15.75%		13.54%		NA		0.16723

				30.64%		11.11%		NA		0.21748

				14.89%		-7.67%		NA		0.24894

				20.32%		-15.63%		NA		0.29674

				24.39%		29.92%		NA		0.36342

				17.12%		26.72%		NA		0.42013

				22.02%		19.71%		NA		0.50604

				24.10%		24.34%		NA		0.62019

				20.06%		20.74%		NA		0.73734

				19.71%		15.20%		NA		0.87479

				25.77%		17.00%		NA		1.09351

				19.32%		10.91%		NA		1.29715

				24.37%		17.66%		NA		1.60524

				22.01%		10.83%		NA		1.951

				19.50%		7.93%		NA		2.32369

				12.65%		11.34%		NA		2.60889

				21.68%		11.86%		NA		3.16304

				18.85%		13.24%		NA		3.73963

				20.69%		13.27%		NA		4.46601

				23.50%		4.66%		NA		5.44976

				15.60%		16.01%		NA		6.25211

				12.60%		5.88%		NA		6.99845

				13.41%		11.50%		4.87%		7.89699

				12.10%		9.37%		4.18%		8.81104

				10.72%		3.92%		5.31%		9.71236

				11.33%		4.94%		5.74%		10.75967

				9.20%		8.20%		4.64%		11.68432

				6.81%		7.41%		4.97%		12.43192

				5.57%		8.87%		7.39%		13.07143

				7.75%		7.76%		4.11%		14.01139

				7.40%		4.03%		3.63%		14.99364

				9.45%		8.15%		1.54%		16.3711

				8.28%		7.87%		5.00%		17.68261

				2.85%		6.97%		4.43%		18.13379

				9.35%		7.95%		5.74%		19.76895

				6.81%		9.45%		5.94%		21.06119

				3.99%		8.53%		0.55%		21.84451

				-1.84%		-1.75%		-5.80%		21.38595

				-4.84%		3.35%		4.23%		20.32405

				-8.41%		2.24%		2.93%		18.64285

				-7.64%		-1.34%		1.94%		17.31129

				-5.52%		-6.93%		0.82%		16.47518

				-1.50%		-3.04%		3.28%		16.33626

				-1.26%		0.40%		5.09%		16.23677

				0.11%		1.50%		0.72%		16.31045

				3.28%		3.28%		2.62%		16.84472

				3.67%		3.24%		3.52%		17.46239
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				Δημόσιες		Ιδιωτικές

		2010		584		682

		2011		611		666

		2012		591		684

		2013		576		674

		2014		522		690

		2015		514		721

		2016		530		760

		2017		558		792

		2018		615		816
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