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Αθήνα, 30.4.2020 
        ΑΠ. 12793 
 
 

ΠΡΟΣΚΛΗΣΗ ΓΙΑ ΤΗΝ ΕΚΔΗΛΩΣΗ ΕΝΔΙΑΦΕΡΟΝΤΟΣ 
ΓΙΑ ΣΥΜΒΑΣΗ ΕΡΓΟΥ 
ΓΙΑ ΤΗΝ ΥΛΟΠΟΙΗΣΗ 

ΤΟΥ ΠΡΟΓΡΑΜΜΑΤΟΣ ΔΙΑΧΕΙΡΙΣΗΣ 
ΚΡΟΥΣΜΑΤΩΝ ΕΠΙΔΗΜΙΑΣ COVID-19 ΚΑΤ΄ΟΙΚΟΝ- 

ΕΠΙΧΕΙΡΗΣΙΑΚΟ ΣΧΕΔΙΟ «ΕΡΜΗΣ» 
 
 
Ο Ιατρικός Σύλλογος Αθηνών (Ι.Σ.Α.), εκδίδει την παρούσα σε εκτέλεση της από  
30.4.2020 απόφασης του Διοικητικού του Συμβουλίου, το οποίο λαμβάνοντας 
υπόψη: 
 

(1) Την Προγραμματική Σύμβαση μεταξύ του Ι.Σ.Α. και της  Περιφέρειας Αττικής 
για το επιχειρησιακό σχέδιο «ΕΡΜΗΣ», με την οποία ο ΙΣΑ αναλαμβάνει  την 
οργάνωση, τον συντονισμό και την υλοποίηση του Επιχειρησιακού αυτού 
σχεδίου. 
 

(2) Το σχετικό Επιχειρησιακό Σχέδιο «ΕΡΜΗΣ», στο οποίο περιγράφονται οι 
ανάγκες σε προσωπικό για την υλοποίησή του.  

  
Προτίθεται να συνάψει τις ακόλουθες συμβάσεις έργου 3μηνης διάρκειας:  
 

• Με οκτώ (8) ιατρούς Παθολογικής, Πνευμονολογικής, Καρδιολογικής και 
Γενικής Ιατρικής  ειδικότητας. 

• Με οκτώ (8) νοσηλευτές (ΠΕ ή ΤΕ). 

• Με μία (1) γραμματέα. 

• Με δύο (2) άντρες υπεύθυνους για τη διαχείριση υγειονομικού υλικού. 

• Ένα (1) αποθηκάριο  
 
1. ΠΡΟΣΟΝΤΑ  & ΔΙΚΑΙΟΛΟΓΗΤΙΚΑ 
 
Οι ως άνω θα απασχοληθούν για ένα τρίμηνο, το οποίο μπορεί να παραταθεί, με 
8ωρη βάρδια και 5ημερη ανά εβδομάδα εργασία.  Ενδεχομένως, να απαιτηθεί και  
απασχόλησή  Σαββατοκύριακα ή ημέρες αργίας Για τους  ως άνω ισχύουν 
ειδικότερα τα εξής:  
 
 
 
 

ΣΕΒΑΣΤΟΥΠΟΛΕΩΣ 113, Τ.Κ. 115 26 ΑΘΗΝΑ 
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Λογιστήριο: 210 3839770 – Πληροφορίες: 210 3816404 – FAX: 210 3839753 – Fax Γραμματείας: 210 3841234 

E-mail: isathens@isathens.gr, site: www.isathens.gr  

mailto:isathens@isathens.gr
http://www.isathens.gr/


2 
 

 
 
 
Ι. ΓΙΑ ΤΙΣ 8 ΘΕΣΕΙΣ ΕΙΔΙΚΕΥΜΕΝΩΝ ΙΑΤΡΩΝ 
 
Α. ΔΙΚΑΙΩΜΑ ΥΠΟΨΗΦΙΟΤΗΤΑΣ  
Για τις παραπάνω θέσεις γίνονται δεκτοί ως υποψήφιοι όσοι έχουν Ελληνική 
Ιθαγένεια ή ιθαγένεια Κράτους μέλους της Ευρωπαϊκής  Ένωσης.  
 
Β. ΑΠΑΙΤΟΥΜΕΝΑ ΠΡΟΣΟΝΤΑ - ΔΙΚΑΙΟΛΟΓΗΤΙΚΑ 

(1) Αίτηση η οποία υποβάλλεται μέσω ηλεκτρονικού ταχυδρομείου, στη 
διεύθυνση isathens1@isathens.gr ή στο φαξ 2130117384 

(2) Βιογραφικό σημείωμα  
(3) Πτυχίο Ιατρικής Σχολής  
(4) Βεβαίωση άσκησης ιατρικού επαγγέλματος. 
(5) Βεβαίωση τίτλου Παθολογικής, Πνευμονολογικής, Καρδιολογικής και Γενικής 

Ιατρικής  ειδικότητας. 
(6) Δελτίο ταυτότητας του Ιατρικού Συλλόγου Αθηνών η του Ιατρικού Συλλόγου 

Πειραιώς 
(7) Καλή γνώση Αγγλικής γλώσσας 
(8) Υπεύθυνη Δήλωση ότι δεν ανήκουν σε ευπαθείς ομάδες.  
(9) Δίπλωμα οδήγησης. 

Τυχόν πρόσθετα προσόντα (όπως μεταπτυχιακές Σπουδές σε συναφές αντικείμενο 
και εργασιακή εμπειρία κα)  θα εκτιμηθούν. 
 
ΙΙ. ΓΙΑ ΤΙΣ 8 ΘΕΣΕΙΣ ΝΟΣΗΛΕΥΤΩΝ 
 
Α. ΔΙΚΑΙΩΜΑ ΥΠΟΨΗΦΙΟΤΗΤΑΣ  
Για τις παραπάνω θέσεις γίνονται δεκτοί ως υποψήφιοι όσοι έχουν Ελληνική 
Ιθαγένεια ή ιθαγένεια Κράτους μέλους της Ευρωπαϊκής Ένωσης.  
 
Β. ΑΠΑΙΤΟΥΜΕΝΑ ΠΡΟΣΟΝΤΑ – ΔΙΚΑΙΟΛΟΓΗΤΙΚΑ 

(1) Αίτηση η οποία υποβάλλεται μέσω ηλεκτρονικού ταχυδρομείου, στη 
διεύθυνση isathens1@isathens.gr ή στο φαξ 2130117384 

(2) Βιογραφικό σημείωμα  
(3) Πτυχίο Τ.Ε.Ι. ή Α.Ε.Ι. νοσηλευτικής ή ισότιμου του Εξωτερικού, 

αναγνωρισμένο από το ΔΟΑΤΑΠ. 
(4) Βεβαίωση άσκησης επαγγέλματος 
(5) Δελτίο ταυτότητας ή Βεβαίωση εγγραφής στην Ε.Ν.Ε. 
(6) Καλή γνώση προγραμμάτων Η/Υ 
(7) Καλή γνώση Αγγλικής γλώσσας 
(8) Υπεύθυνη Δήλωση ότι δεν ανήκουν σε ευπαθείς ομάδες.  
(9) Δίπλωμα οδήγησης 

Τυχόν πρόσθετα προσόντα (όπως μεταπτυχιακές Σπουδές σε συναφές αντικείμενο 
και εργασιακή εμπειρία κα)  θα εκτιμηθούν. 
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ΙΙΙ. ΓΙΑ ΤΗ ΘΕΣΗ ΤΗΣ ΓΡΑΜΜΑΤΕΩΣ 
 
Α. ΔΙΚΑΙΩΜΑ ΥΠΟΨΗΦΙΟΤΗΤΑΣ  
Για την παραπάνω θέση γίνονται δεκτοί ως υποψήφιοι όσοι έχουν Ελληνική 
Ιθαγένεια ή ιθαγένεια Κράτους μέλους της Ευρωπαϊκής Ένωσης.  
Β. ΑΠΑΙΤΟΥΜΕΝΑ ΠΡΟΣΟΝΤΑ - ΔΙΚΑΙΟΛΟΓΗΤΙΚΑ 

(1) Αίτηση η οποία υποβάλλεται μέσω ηλεκτρονικού ταχυδρομείου, στη 
διεύθυνση isathens1@isathens.gr ή στο φαξ 2130117384 

(2) Βιογραφικό σημείωμα  
(3) Πτυχίο Α.Ε.Ι. ή Τ.Ε.Ι.  
(4) Αποδεδειγμένη προϋπηρεσία και εμπειρία σε θέματα 

α) Διαχείρισης  Ηλεκτρονικού Φακέλου Ασθενούς,  
β) Συλλογή και Κωδικοποίηση Ιατρικών Δεδομένων 
γ) Αξιολόγηση, ταξινόμηση στοιχείων ασθενών και Διαχείρισης Βάσεων 
Δεδομένων 

(5) Άριστη γνώση της Αγγλικής γλώσσας. 
(6) Πιστοποιημένη γνώση ηλεκτρονικών υπολογιστών 
(7) Υπεύθυνη Δήλωση ότι δεν ανήκουν σε ευπαθείς ομάδες.  
(8) Δίπλωμα οδήγησης 

Τυχόν πρόσθετα προσόντα (όπως Εθελοντική Εργασία σε Δομές Υγείας, δεύτερη 
ξένη γλώσσα)  θα εκτιμηθούν. 
 
ΙV. ΓΙΑ ΤΙΣ 2 ΘΕΣΕΙΣ ΤΟΥ ΥΠΕΥΘΥΝΟΥ ΔΙΑΧΕΙΡΙΣΗΣ ΥΓΕΙΟΝΟΜΙΚΟΥ ΥΛΙΚΟΥ 
 
Α. ΔΙΚΑΙΩΜΑ ΥΠΟΨΗΦΙΟΤΗΤΑΣ  
Για τις παραπάνω θέσεις γίνονται δεκτοί ως υποψήφιοι άντρες που έχουν Ελληνική 
Ιθαγένεια ή ιθαγένεια Κράτους μέλους της Ευρωπαϊκής Ένωσης.  
 
Β. ΑΠΑΡΑΙΤΗΤΑ ΠΡΟΣΟΝΤΑ - ΔΙΚΑΙΟΛΟΓΗΤΙΚΑ 

(1) Αίτηση η οποία υποβάλλεται μέσω ηλεκτρονικού ταχυδρομείου, στη 
διεύθυνση isathens1@isathens.gr ή στο φαξ 2130117384 

(2) Βιογραφικό σημείωμα  
(3) Απολυτήριο Μέσης, Ανώτερης ή Ανώτατης Εκπαίδευσης. 
(4) Υπεύθυνη Δήλωση ότι δεν ανήκουν σε ευπαθείς ομάδες.  
(5) Δίπλωμα οδήγησης 

Τυχόν πρόσθετα προσόντα (όπως γνώση της Αγγλικής γλώσσας ή γνώση χειρισμού 
Η/Υ)  θα εκτιμηθούν. 
 
V. ΓΙΑ ΤΗ ΘΕΣΗ ΤΟΥ ΑΠΟΘΗΚΑΡΙΟΥ  
 
Α. ΔΙΚΑΙΩΜΑ ΥΠΟΨΗΦΙΟΤΗΤΑΣ  
Για την παραπάνω θέση γίνονται δεκτοί ως υποψήφιοι όσοι έχουν Ελληνική 
Ιθαγένεια ή ιθαγένεια Κράτους μέλους της Ευρωπαϊκής Ένωσης.  
 
Β. ΑΠΑΡΑΙΤΗΤΑ ΠΡΟΣΟΝΤΑ - ΔΙΚΑΙΟΛΟΓΗΤΙΚΑ 

(1) Αίτηση η οποία υποβάλλεται μέσω ηλεκτρονικού ταχυδρομείου, στη 
διεύθυνση isathens1@isathens.gr ή στο φαξ 2130117384 

(2) Βιογραφικό σημείωμα  
(3) Απολυτήριο Μέσης, Ανώτερης ή Ανώτατης Εκπαίδευσης. 
(4) Γνώση Η/Υ. 
(5) Υπεύθυνη Δήλωση ότι δεν ανήκουν σε ευπαθείς ομάδες.  
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(6) Δίπλωμα οδήγησης 
Τυχόν πρόσθετα προσόντα (όπως εμπειρία σε αντίστοιχη θέση)  θα εκτιμηθούν. 
 
2. ΑΠΟΔΟΧΕΣ 
Οι καθαρές αποδοχές των παραπάνω καθορίζονται ημερησίως στο ποσό των 110€ 
για τους ιατρούς, 70€ για τους νοσηλευτές και 50€ για το λοιπό βοηθητικό 
προσωπικό.  
3. ΑΞΙΟΛΟΓΗΣΗ  
Η αξιολόγηση των υποψηφίων θα γίνει από Τριμελή Επιτροπή του Ιατρικού 
Συλλόγου Αθηνών η οποία συγκροτήθηκε με την ως άνω απόφαση γι' αυτό το 
σκοπό. 
 
Ο Ιατρικός Σύλλογος Αθηνών δεν αναλαμβάνει δέσμευση ή υποχρέωση με την 
παρούσα πρόσκληση ενδιαφέροντος έναντι οποιουδήποτε τρίτου ή τρίτων που θα 
υποβάλλουν αιτήσεις για την ανάληψη του έργου – εντολής και επιφυλάσσεται να 
λάβει ελεύθερα τις αποφάσεις του, με αποκλειστικό γνώμονα και προκειμένου να 
διαφυλάξει την καλύτερη δυνατή εξυπηρέτηση των αναγκών του, σύμφωνα με την 
άποψη του ΔΣ του Ι.Σ.Α. Σε ουδεμία περίπτωση γεννάται οποιοδήποτε δικαίωμα 
υπέρ των υπολοίπων υποψηφίων που μετέχουν στην πρόσκληση για αποζημίωση, ή 
άλλη ικανοποίηση εις βάρος του  Ιατρικού Συλλόγου Αθηνών. 
 
Η αρμόδια επιτροπή, μπορεί να καλέσει τους ενδιαφερομένους σε προσωπική 
συνέντευξη, εφόσον το κρίνει.  
 
Κάθε θέμα που θα ανακύψει θα λύνεται από την αρμόδια Επιτροπή του ΙΣΑ και το 
Δ.Σ. του Ι.Σ.Α. 
 
Αιτήσεις με βιογραφικό σημείωμα και δικαιολογητικά από τα οποία θα 
αποδεικνύονται τα παραπάνω απαραίτητα προσόντα θα γίνονται δεκτές από την 
30.4.2020 μέχρι και την 6.5.2020 μέσω ηλεκτρονικού ταχυδρομείου, στη διεύθυνση 
isathens1@isathens.gr ή στο φαξ 2130117384. 
 
Η παρούσα πρόσκληση ενδιαφέροντος θα δημοσιευθεί στην ιστοσελίδα του 
Ιατρικού Συλλόγου Αθηνών. 
 

ΓΙΑ ΤΟ ΔΙΟΙΚΗΤΙΚΟ ΣΥΜΒΟΥΛΙΟ 
ΤΟΥ ΙΑΤΡΙΚΟΥ ΣΥΛΛΟΓΟΥ ΑΘΗΝΩΝ 

 
Ο ΠΡΟΕΔΡΟΣ           Ο ΓΕΝ. ΓΡΑΜΜΑΤΕΑΣ 

 
 

Γ. ΠΑΤΟΥΛΗΣ                                      Ε. ΤΣΟΥΚΑΛΟΣ 
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