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ΚΥΠΡΙΑΚΗ  
ΔΗΜΟΚΡΑΤΙΑ 

 

                 Απόφαση  ΕΠΑ: 76/2022 

              Αρ. Φακέλου:  08.05.001.022.044 

Ο ΠΕΡΙ ΕΛΕΓΧΟΥ ΤΩΝ ΣΥΓΚΕΝΤΡΩΣΕΩΝ ΕΠΙΧΕΙΡΗΣΕΩΝ ΝΟΜΟΣ 

ΑΡΙΘΜΟΣ 83(Ι)/2014 

Κοινοποίηση συγκέντρωσης αναφορικά με απόκτηση μετοχικού κεφαλαίου 

της Αρεταίειον Ιατρικόν Κέντρον Λτδ από την Hellenic Healthcare           

Holding Single Member 

Επιτροπή Προστασίας του Ανταγωνισμού: 

κα Λουκία Χριστοδούλου     Πρόεδρος 

κ. Ανδρέας Καρύδης      Μέλος  

κ. Παναγιώτης Ουστάς     Μέλος 

κ. Άριστος Αριστείδου Παλούζας    Μέλος 

κ. Πολυνείκης-Παναγιώτης Χαραλαμπίδης    Μέλος 

Ημερομηνία απόφασης: 29 Νοεμβρίου 2022                                                                       

ΑΠΟΦΑΣΗ 

Ι. ΕΙΣΑΓΩΓΗ 

Αντικείμενο εξέτασης της παρούσας υπόθεσης αποτελεί η πράξη συγκέντρωσης που 

κοινοποιήθηκε στην Επιτροπή Προστασίας του Ανταγωνισμού (εφεξής η 

«Επιτροπή») στις 3/8/2022, από την εταιρεία HELLENIC HEALTH CARE HOLDINGS 

ΙΙ (CYPRUS) LIMITED (εφεξής η «HHH2» ή η «Αγοράστρια»), σύμφωνα με τις 

διατάξεις του άρθρου 10 του περί Ελέγχου των Συγκεντρώσεων Επιχειρήσεων 

Νόμου του 2014 (εφεξής ο «Νόμος»). 
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Η εν λόγω κοινοποίηση αφορά συγκέντρωση, σύμφωνα με την οποία η Hellenic 

Healthcare Holding Single Member S.A. (εφεξής η «Hellenic Healthcare»), μέσω της 

Hellenic Healthcare Holding ΙΙ (Cyprus) Ltd,προτίθεται να αποκτήσει μετοχικό 

κεφάλαιο της Αρεταίειον Ιατρικόν Κέντρον Λίμιτεδ (εφεξής «Αρεταίειον» ή ο 

«Στόχος»). 

Στις 3/8/2022, η Υπουργός Ενέργειας, Εμπορίου και Βιομηχανίας ενημερώθηκε με 

σχετική επιστολή αναφορικά με την κοινοποιηθείσα συγκέντρωση, στη βάση των 

διατάξεων του άρθρου 16 του Νόμου.  

Η εν λόγω κοινοποίηση δημοσιεύθηκε στην Επίσημη Εφημερίδα της Δημοκρατίας 

στις 5/8/2022 όπως ορίζει το άρθρο 10 του Νόμου. 

Η Επιτροπή επισήμανε ότι μόνο ένας ιδιώτης ιατρός απέστειλε τη θέση του όσον 

αφορά την κοινοποιηθείσα πράξη συγκέντρωσης. Κανένα νοσηλευτήριο δεν 

διαβίβασε προς την Επιτροπή οποιεσδήποτε απόψεις επί του θέματος.  

Η Υπηρεσία της Επιτροπής Προστασίας του Ανταγωνισμού (εφεξής η «Υπηρεσία»), 

αφού διεξήγαγε την προκαταρκτική αξιολόγηση της συγκέντρωσης σύμφωνα με τις 

διατάξεις του άρθρου 17 του Νόμου, υπέβαλε γραπτή έκθεση προς την Επιτροπή με 

ημερομηνία 25 Νοεμβρίου 2022, στην οποία καταγράφεται η αιτιολογημένη της 

γνώμη ως προς το συμβατό της υπό εξέταση συγκέντρωσης με τη λειτουργία του 

ανταγωνισμού στην αγορά. 

Η Επιτροπή, αφού αξιολόγησε το ενώπιον της υλικό και όλα τα στοιχεία που 

περιέχονται στο διοικητικό φάκελο της υπόθεσης, ασκώντας τις εξουσίες που 

χορηγούνται σε αυτήν σύμφωνα με το Νόμο και βάσει της διαδικασίας που ο εν λόγω 

Νόμος προβλέπει, αποφάσισε ακολουθώντας το πιο κάτω σκεπτικό: 

ΙΙ. ΕΜΠΛΕΚΟΜΕΝΑ ΜΕΡΗ 

Οι συμμετέχουσες στην παρούσα συγκέντρωση επιχειρήσεις είναι οι ακόλουθες: 

A. Hellenic Healthcare Holding ΙΙ(Cyprus) Ltd– Αγοράστρια εταιρεία 

Η HHH2 που είναι εταιρεία περιορισμένης ευθύνης δεόντως εγγεγραμμένη σύμφωνα 

με τους νόμους της Κυπριακής Δημοκρατίας, η οποία ιδρύθηκε με σκοπό την 

απόκτηση μετοχικού κεφαλαίου του Αρεταίειου. Η εν λόγω εταιρεία ανήκει στη 
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Hellenic Healthcare και συνιστά μέρος των Εταιρειών Χαρτοφυλακίου των 

Κεφαλαίων CVC και κατ’ επέκταση του Δικτύου της CVC. 

Η Hellenic Healthcare, είναι εταιρεία δεόντως εγγεγραμμένη σύμφωνα με τους 

νόμους της Ελληνικής Δημοκρατίας και είναι μέλος του ομίλου HHG. Ο όμιλος HHG 

δραστηριοποιείται στην ελληνική αγορά παροχής ιδιωτικών υπηρεσιών υγείας.  

Το Δίκτυο CVC [……..]1 . Οι δραστηριότητες των εν λόγω εταιρειών περιλαμβάνουν 

την παροχή επενδυτικών συμβουλών ή/και τη διαχείριση επενδύσεων για 

λογαριασμό διαφόρων επενδυτικών κεφαλαίων και πλατφόρμων (εφεξής τα 

«Κεφάλαια CVC»). 

Το Δίκτυο CVC παρέχει επενδυτικές συμβουλές και διαχειρίζεται επενδύσεις για 

λογαριασμό των Κεφαλαίων CVC. Ειδικεύεται στην παροχή συμβουλών σε σχέση με 

εξαγορές και αναζητά συνεχώς νέες επενδυτικές ευκαιρίες και να αναπτύξει 

υφιστάμενες επενδύσεις των Κεφαλαίων CVC. Τα Κεφάλαια CVC κατέχουν 

συμμετοχές σε διάφορες εταιρείες που ανήκουν σε διαφορετικούς κλάδους, κυρίως 

στην Ευρώπη, στις Η.Π.Α. και στην περιοχή της Ασίας-Ειρηνικού (οι Εταιρείες 

Χαρτοφυλακίου των Κεφαλαίων CVC). 

Οι κύριες δραστηριότητες των Εταιρειών Χαρτοφυλακίου των Κεφαλαίων CVC στην 

Ελλάδα αφορούν κυρίως τις πιο κάτω δραστηριότητες εκ των οποίων κάποιες 

επεκτείνονται και στην Κύπρο: 

 στην αγορά παροχής ιδιωτικών υπηρεσιών υγείας, μέσω της HELLENIC 

HEALTHCARE S.A.R.L., που είναι η εμμέσως μητρική της Αγοράστριας. Στην 

HELLENIC HEALTHCARE S.A.R.L. ανήκουν, άμεσα ή έμμεσα, οι εταιρείες 

ΠΕΡΣΕΥΣ (η οποία λειτουργεί το Νοσοκομείο Metropolitan στο Ν. Φάληρο 

Αττικής), METROPOLITAN GENERAL (που λειτουργεί το Νοσοκομείο 

METROPOLITAN GENERAL στο Χολαργό Αττικής), ΑΠΟΛΛΩΝΕΙΟ 

ΙΔΙΩΤΙΚΟ ΝΟΣΟΚΟΜΕΙΟ ΛΤΔ (η οποία λειτουργεί το Νοσοκομείο 

Απολλώνειο στη Λευκωσία)2, ο όμιλος ΥΓΕΙΑ (στον οποίο ανήκουν τα 

Νοσοκομεία Υγεία, Μητέρα και Λητώ στην Αττική), η εταιρεία CRETA 

 
1 Οι αριθμοί και/ή τα στοιχεία που παραλείπονται και δεν εμφανίζονται τόσο σε αυτό το σημείο, όσο και 
στο σύνολο του κειμένου της παρούσας απόφασης καλύπτονται από επιχειρηματικό/επαγγελματικό 
απόρρητο. Ενδεικτικό της παράλειψης είναι το σύμβολο [....]. 
2Απόφαση ΕΠΑ 76/2021 Κοινοποίηση συγκέντρωσης αναφορικά με απόκτηση μετοχικού κεφαλαίου της 
Απολλώνειο Ιδιωτικό Νοσοκομείο Δημόσια Εταιρεία Λτδ από Εταιρείες Χαρτοφυλακίου των Κεφαλαίων 
CVC, μέσω της Hellenic Healthcare Holding (Cyprus) Ltd (08.05.001.021.055) 
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INTERCLINIC (στην οποία ανήκει η ιδιωτική κλινική Creta Interclinic στην 

Κρήτη) (εφεξής συλλογικά ο «όμιλος HHG»),  

 στην αγορά ιδιωτικών τουριστικών λιμένων-μαρινών, μέσω της VENILIA 

INVESTMENTS S.A.R.L. εταιρείας συμμετοχών συσταθείσας στο 

Λουξεμβούργο, εμμέσως ελεγχόμενης από τη CVC, μέσω ορισμένων 

Κεφαλαίων CVC, 

 στην αγορά του ηλεκτρονικού εμπορίου μέσω της συμμετοχής τους στην 

ΣΚΡΟΥΤΖ ΑΝΩΝΥΜΗ ΕΤΑΙΡΕΙΑ ΥΠΗΡΕΣΙΕΣ ΔΙΑΔΙΚΤΥΟΥ (ΣΚΡΟΥΤΖ), 

 Στην συμμετοχή τους στον όμιλο VIVARTIA που είναι ένας όμιλος 

παραγωγής τροφίμων, που δραστηριοποιείται στους ακόλουθους τομείς: (i) 

Κλάδος Γαλακτοκομικών και Ποτών, μέσω της ΔΕΛΤΑ και των θυγατρικών 

της, (ii) Κλάδος Καταψυγμένων Τροφίμων, μέσω της ΜΠΑΡΜΠΑ ΣΤΑΘΗΣ και 

των θυγατρικών της, και (iii) Κλάδος Υπηρεσιών Εστίασης και Ψυχαγωγίας, 

μέσω των GOODY'S και EVEREST και των θυγατρικών τους, 

 στην συμμετοχή τους, μέσω της SIFOODS HOLDINGS LIMITED, στην 

ΔΩΔΩΝΗ Α.Ε. - ΑΓΡΟΤΙΚΗ ΒΙΟΜΗΧΑΝΙΑ ΓΑΛΑΚΤΟΣ ΗΠΕΙΡΟΥ 

(ΔΩΔΩΝΗ), ελληνική εταιρεία παραγωγής γαλακτοκομικών προϊόντων με 

μονάδες παραγωγής στην Κύπρο και στην Ελλάδα. 

 Επιπρόσθετα, το Δίκτυο CVC απέκτησε πρόσφατα τον έλεγχο της Εθνικής 

Ασφαλιστικής (εφεξής η «ΕΘΝΙΚΗ») της οποίας οι δραστηριότητες 

επεκτείνονται και στην Κύπρο. Η σχετική κοινοποίηση έγινε από το Δίκτυο 

CVC στην Ευρωπαϊκή Επιτροπή, η οποία με απόφασή της ενέκρινε την 

απόκτηση ελέγχου της ΕΘΝΙΚΗΣ από το Δίκτυο CVC. Η ΕΘΝΙΚΗ παρέχει 

ασφαλιστικές υπηρεσίες και υπηρεσίες ασφάλισης υγείας στον ιδιωτικό τομέα, 

οι οποίες σύμφωνα με την απόφαση της Ευρωπαϊκής Επιτροπής αποτελούν 

ξεχωριστή αγορά σε σύγκριση με τις ευρύτερες ασφαλιστικές υπηρεσίες. Οι 

συμμετέχουσες επιχειρήσεις σημειώνουν ότι, οι δραστηριότητες της ΕΘΝΙΚΗΣ 

δεν επηρεάζουν καθόλου την έκβαση της παρούσας καθώς το Αρεταίειον 

είναι ενταγμένο στο ΓεΣΥ και η ασφάλιση των καταναλωτών καλύπτεται από 

το Ταμείο Ασφάλισης Υγείας το οποίο διαχειρίζεται ο ΟΑΥ. 

  

Κάποιες από τις εταιρείες του ομίλου CVC δραστηριοποιούνται στον φαρμακευτικό 

και ιατρικό τομέα. Συγκεκριμένα,  
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 Η εταιρεία DFEPHARMA, ασχολείται με την παραγωγή έκδοχων βασισμένων 

στη λακτόζη (lactose based excipients). Τα εν λόγω έκδοχα βοηθούν στο να 

διατηρούν σε στερεά μορφή ένα χάπι και δεν έχουν δραστικές ουσίες όπως 

άλλες πρώτες ύλες φαρμακευτικών προϊόντων. Τα εν λόγω προϊόντα 

προμηθεύονται σε φαρμακοβιομηχανίες και όχι σε νοσοκομεία ή ασθενείς ή 

τελικούς χρήστες και αφορούν στην παραγωγή όλων των ειδών φαρμάκων σε 

μορφή χαπιού.  

 Η εταιρεία SEBIA, εταιρεία του ομίλου με έδρα τη Γαλλία προσφέρει κυρίως 

όργανα και αντιδραστήρια κλινικής χημείας (clinical chemistry). Τα όργανα της 

Sebia χρησιμοποιούν μία διαδικασία που αναφέρεται ως ηλεκτροφόρηση που 

επιτρέπει την ανάλυση των πρωτεϊνών και επιτρέπει στους κλινικούς ιατρούς 

να παρέχουν διαγνωστικά για διάφορες ασθένειες, όπως καρκίνους του 

ανοσοποιητικού συστήματος, ανεπάρκειες αιμοσφαιρίνης και άλλες, όπως ο 

αλκοολισμός. Η Sebia δραστηριοποιείται στις ακόλουθες παγκόσμιες 

Ταξινομήσεις InVitro Διαγνωστικών (Global InVitro Diagnostic Classifications) 

(«GIVD»): 

(α) Kλινική χημεία (clinical chemistry)  

(β) ανοσοχημεία (immune chemistry)  

(γ)αιματολογίααιμόσταση / ανοσοαιματολογία / ιστολογία / κυτταρολογία / 

haematology / haemostasis / immunohematology / histology / cytology) 

Η εταιρεία RECORDATI ασχολείται με την κατασκευήτων φαρμάκων: ZANEDIP, 

COMBO, UROREC, PROCOGLYVENOL, BETALOC, CLEENEMA και 

CITRAFLEET.  

Β. Αρεταίειον - Στόχος 

Το Αρεταίειον που είναι εταιρεία δεόντως εγγεγραμμένη σύμφωνα με τους νόμους 

της Κυπριακής Δημοκρατίας και παρέχει υπηρεσίες ιδιωτικού νοσηλευτηρίου στην 

Κύπρο και ιδιαίτερα υπηρεσίες ενδονοσοκομειακής φροντίδας και άλλων συναφών 

υπηρεσιών.  

Το Αρεταίειον έχει ενταχθεί στο Γενικό Σύστημα Υγείας (εφεξής το «ΓεΣΥ») της 

Κυπριακής Δημοκρατίας και παρέχει τις υπηρεσίες του σε δικαιούχους του ΓεΣΥ που 

προέρχονται από όλες τις πόλεις τις Κύπρου αλλά κυρίως από τη Λευκωσία.  
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Σημειώνεται ότι το εν λόγω νοσηλευτήριο παρέχει επίσης υπηρεσίες φροντίδας 

υγείας εκτός ΓεΣΥ. 

Η παροχή υπηρεσιών ενδονοσοκομειακής φροντίδας από νοσοκομεία 

ενταγμένα στο ΓεΣΥ καθορίζεται από:  

(α) τη νομοθεσία που διέπει το ΓεΣΥ,  

(β) την Εγκύκλιο για Ενδονοσοκομειακή Φροντίδα Υγείας του Οργανισμού 

Ασφάλισης Υγείας (ΟΑΥ) όπως τροποποιείται από καιρό σε καιρό, και 

(γ) το Μνημονίου Συναντίληψης μεταξύ ΟΑΥ και Παγκύπριου Συνδέσμου 

Ιδιωτικών Νοσηλευτηρίων (ΠΑΣΙΝ).  

Όπως καταγράφεται στην κοινοποίηση, σύμφωνα με τον όρο 3.2 (1) σχετικής 

Εγκυκλίου3, δεν επιτρέπεται η παροχή ενδονοσοκομειακής φροντίδας στα 

νοσοκομεία που είναι ενταγμένα στο ΓεΣΥ, σε ασθενείς δικαιούχους του ΓεΣΥ για 

υπηρεσίες φροντίδας που καλύπτονται από τον Οργανισμό από μη εγγεγραμμένους 

ιατρούς στο Σύστημα. Για την ομαλή λειτουργεία των εν λόγω νοσηλευτηρίων που 

έχουν ενταχθεί στο ΓεΣΥ, ο ΟΑΥ είχε δώσει μια μεταβατική περίοδο που έληξε την 

1/11/2022 με σκοπό τον σταδιακό τερματισμό παροχής τέτοιων υπηρεσιών από 

ιατρούς που δεν είναι ενταγμένοι στο Σύστημα. 

ΙΙΙ. ΠΕΡΙΓΡΑΦΗ ΤΗΣ ΣΥΓΚΕΝΤΡΩΣΗΣ 

Η προτεινόμενη πράξη συγκέντρωσης πραγματοποιείται στη βάση των πιο κάτω 

κύριων συμφωνιών: 

(i) Συμφωνία «Share Purchase Agreement» η οποία υπογράφηκε στις 12/7/22 

(εφεξής η «Συμφωνία») μεταξύ των Κύριων Μετόχων ως οι Πωλητές, και της 

Slatayna Ltd4, θυγατρική της Hellenic Healthcare, ενεργώντας ως ο Αγοραστής.  

Βάσει της εν λόγω συμφωνίας, οι Μέτοχοι συμφωνούν να μεταβιβάσουν στην 

Αγοράστρια το σύνολο των μετοχών που κατέχουν στο  Αρεταίειον. 

 
3https://www.gesy.org.cy/el-gr/announcementdef/inp-circular-14072022-0.pdf 
4Η Slatayna Ltd βρίσκεται στη διαδικασία αλλαγής της επωνυμίας της σε HELLENIC HEALTHCARE 
HOLDINGS ΙΙ (CYPRUS) LIMITED. Το νέο όνομα έχει εγκριθεί από τον Έφορο Εταιρειών και η 
Αγοράστρια είναι στη διαδικασία αλλαγής της επωνυμίας της. (Βλ. Απαντήσεις ημερομηνίας 15/8/22) 
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Σημειώνεται ότι σύμφωνα με τις συμμετέχουσες, η προσφορά της Αγοράστριας 

αφορούσε την αγορά του 100% του εκδομένου μετοχικού κεφαλαίου της εταιρείας 

Αρεταίειον, με προϋπόθεση την αγορά τουλάχιστο του [……..]% των μετοχών με 

δικαίωμα ψήφου στην Εταιρεία. Με την υπογραφή της Συμφωνίας, οι πωλητές 

συμφώνησαν όπως προχωρήσουν στην πώληση του [……..]% του μετοχικού 

κεφαλαίου της Αρεταίειον στην Αγοράστρια. 

(ii) Συνομολόγηση της Συμφωνίας Δέσμευσης με ιατρούς που κατέχουν Συμφωνία 

ή/και προσφέρουν ιατρικές υπηρεσίες στο Αρεταίειον, «Mutual Undertakings 

Agreement» (εφεξής η «MUA»), μεταξύ της ΗΗΗ2 και τους ιατρούς που προσφέρουν 

ιατρικές υπηρεσίες στις εγκαταστάσεις του Αρεταιείου με σκοπό τη δέσμευση των εν 

λόγω ιατρών να συνεχίσουν να παρέχουν τις ιατρικές τους υπηρεσίες για περίοδο 

[……..] από την ημερομηνία απόκτησης ελέγχου του Αρεταιείου από την ΗΗΗ2. 

IV. ΝΟΜΙΚΗΑΝΑΛΥΣΗ 

Α. Έννοια της συγκέντρωσης 

Ουσιαστικό στοιχείο για την εξέταση της παρούσας πράξης συγκέντρωσης αποτελεί 

η έννοια της «συγκέντρωσης» επιχειρήσεων και η εν γένει ύπαρξή της, ως η έννοια 

αυτή ορίζεται στο άρθρο 6 του Νόμου.  

(a) Βάσει της παραγράφου 16 της Κωδικοποιημένης ανακοίνωσης της 

Ευρωπαϊκής Επιτροπής για θέματα δικαιοδοσίας βάσει του 

κανονισμού (EΚ) αριθ. 139/2004 για τον έλεγχο των συγκεντρώσεων 

μεταξύ επιχειρήσεων (2008/C 95/01) (εφεξής «η Ανακοίνωση»), η 

δυνατότητα επηρεασμού της δραστηριότητας μιας επιχείρησης πρέπει 

να είναι πραγματική, κάτι το οποίο μπορεί να επιτευχθεί με την 

απόκτηση μετοχών ή/και την απόκτηση στοιχείων ενεργητικού της 

επιχείρησης. 

Σύμφωνα με τα στοιχεία της κοινοποίησης, η ΗΗΗ2 θα αποκτήσει άμεσα τον 

ουσιαστικό έλεγχο του Αρεταιείου, μέσω της απόκτησης [……..]% του μετοχικού του 

κεφαλαίου και του Διοικητικού Συμβουλίου του Αρεταιείου, με απώτερο σκοπό την εξ 

ολοκλήρου απόκτηση όλου του μετοχικού κεφαλαίου και συνάμα τον πλήρη έλεγχο 

της επιχείρησης.   
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Βάσει της Συμφωνίας, με την ολοκλήρωση της πράξης, η ΗΗΗ2 θα διορίσει τα 

προτεινόμενα μέλη στο Διοικητικό Συμβούλιο του Αρεταιείου (σύμφωνα με τις 

πρόνοιες του μέγιστου αριθμού διευθυντών που περιέχονται στο καταστατικό του 

Αρεταιείου), ενώ θα παραιτηθούν τα υφιστάμενα μέλη του Διοικητικού Συμβουλίου 

και ο Γραμματέας. 

Ως εκ τούτου, εν όψει όλων των πιο πάνω, η προτεινόμενη συγκέντρωση αφορά την 

απόκτηση τουλάχιστον της πλειοψηφίας των μετοχών του εκδομένου μετοχικού 

κεφαλαίου του Αρεταιείου, οι οποίες κατέχονται σήμερα από τους Κύριους Μέτοχους 

του, από την ΗΗΗ2 και την άσκηση ουσιώδους ελέγχου των δραστηριοτήτων του 

Αρεταιείου μέσω του ελέγχου του Διοικητικού Συμβουλίου.  

Η Επιτροπή, λαμβάνοντας υπόψη τα προαναφερθέντα πραγματικά στοιχεία και 

γεγονότα που περιβάλλουν την υπό εξέταση πράξη συγκέντρωσης, και αφού προέβη 

στην αξιολόγηση τους με βάση την έννοια της συγκέντρωσης, όπως προσδιορίζεται 

στο πιο πάνω άρθρο, κατέληξε ότι η υπό εξέταση πράξη συνιστά συγκέντρωση υπό 

την έννοια του άρθρου 6(1)(α)(ii) του Νόμου και πληροί την έννοια της 

συγκέντρωσης, εφόσον θα επιφέρει αλλαγή ελέγχου επί μόνιμης βάσης στον Στόχο 

και η ΗΗΗ2  θα αποκτήσει τον αποκλειστικό του έλεγχο. 

Β. Έννοια της συγκέντρωσης μείζονος σημασίας 

Η προτεινόμενη συγκέντρωση αποτελεί μια «συγκέντρωση επιχειρήσεων» μείζονος 

σημασίας, όπως αυτή ορίζεται από τις σχετικές διατάξεις του άρθρου 3 του Νόμου. 

Ειδικότερα, ο συνολικός κύκλος εργασιών των εμπλεκομένων επιχειρήσεων 

υπερβαίνει τα €3.500.000, για την κάθε μία, εφόσον ο συνολικός ενοποιημένος 

κύκλος εργασιών για το οικονομικό έτος 2020, της Hellenic Healthcare S.a.r.l. 

(μητρική του ομίλου HHG) ανήλθε γύρω στα €[……..] και του Στόχου για το έτος 2020 

ανήλθε περίπου στα  €[……..]. 

Στην παρούσα πράξη συγκέντρωσης, τόσο τα Κεφάλαια CVC, μέσω των Εταιρειών 

Χαρτοφυλακίου της, όσο και ο Στόχος, δραστηριοποιούνται στην επικράτεια της 

Κυπριακής Δημοκρατίας. Σύμφωνα με τα στοιχεία της κοινοποίησης, οι 

συμμετέχουσες επιχειρήσεις πραγματοποιούν κύκλο εργασιών εντός της Κυπριακής 

Δημοκρατίας άνω των €3,5 εκατομμυρίων. Συγκεκριμένα, για το έτος 2019, οι 

Εταιρείες Χαρτοφυλακίου των Κεφαλαίων CVC πραγματοποίησαν κύκλο εργασιών 

περίπου €[……..] στην Κυπριακή Δημοκρατία, οι οποίες προσφέρουν υπηρεσίες 
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και/ή προϊόντα στην Κύπρο σε διάφορους τομείς όπως εμπορία καταναλωτικών 

προϊόντων, ταξιδιωτικές υπηρεσίες, εμπορία φαρμακευτικών προϊόντων. Ο Στόχος, 

κατά το 2020, πραγματοποίησε κύκλο εργασιών στην Κύπρο ύψους €[……..] από 

την παροχή υπηρεσιών φροντίδας υγείας.5 

V. ΑΞΙΟΛΟΓΗΣΗ ΤΗΣ ΣΥΜΒΑΤΟΤΗΤΑΣ ΤΗΣ ΣΥΓΚΕΝΤΡΩΣΗΣ ΜΕ ΤΗΝ 

ΑΝΤΑΓΩΝΙΣΤΙΚΗ ΑΓΟΡΑ 

Α. Σχετική αγορά 

Η Επιτροπή προχώρησε στον καθορισμό της σχετικής αγοράς προς αξιολόγηση της 

συμβατότητας, της υπό αναφορά συγκέντρωσης με την ανταγωνιστική αγορά, 

εφαρμόζοντας τα δεδομένα που λαμβάνονται υπόψη για τον καθορισμό της σχετικής 

αγοράς προϊόντος/υπηρεσιών και της σχετικής γεωγραφικής αγοράς, ως αυτά 

διαλαμβάνονται στο Παράρτημα Ι του Νόμου. 

Οι δραστηριότητες του Αρεταιείου αφορούν την παροχή υπηρεσιών ιδιωτικού 

νοσηλευτηρίου στην Κύπρο και ιδιαίτερα υπηρεσίες ενδονοσοκομειακής φροντίδας 

και άλλων συναφών υπηρεσιών.  

Το Αρεταίειον έχει ενταχθεί στο ΓεΣΥ και παρέχει τις υπηρεσίες του σε δικαιούχους 

του ΓΕΣΥ που προέρχονται από όλες τις πόλεις τις Κύπρου, αλλά κυρίως από το 

Λευκωσία.  Ο όμιλος HHG παρέχει νοσοκομειακές και ιατρικές υπηρεσίες στην 

Κύπρο μέσω της εταιρείας ΑΠΟΛΛΩΝΕΙΟ ΙΔΙΩΤΙΚΟ ΝΟΣΟΚΟΜΕΙΟ ΛΤΔ η οποία 

λειτουργεί το Νοσοκομείο Απολλώνειο στη Λευκωσία που είναι επίσης ενταγμένο στο 

ΓεΣΥ. Οι λοιπές εταιρείες του ομίλου HHG δεν παρέχουν οποιεσδήποτε τέτοιες και/ή 

παρόμοιες υπηρεσίες στην Κύπρο.  

Η Επιτροπή σημείωσε ότι σύμφωνα με τα στοιχεία της κοινοποίησης, το Αρεταίειον 

και το Απολλώνειο παρέχουν υπηρεσίες εκτός ΓεΣΥ. 

Κάποιες από τις Εταιρείες Χαρτοφυλακίου των Κεφαλαίων CVC παρέχουν 

υπηρεσίες στους τομείς της παροχής υπηρεσιών ασφάλισης υγείας (μέσω της 

ΕΘΝΙΚΗΣ), παραγωγής φαρμακευτικών προϊόντων (μέσω της εταιρείας 

Recordati), πώλησης ιατρικού εξοπλισμού και αντιδραστηρίων (μέσω της 

 
5 Σημειώνεται ότι ο εν λόγω κύκλος εργασιών περιλαμβάνει εισόδημα από υπηρεσίες φροντίδας 
ενταγμένες στο ΓεΣΥ αλλά και εκτός ΓεΣΥ. 
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εταιρείας Sebia) και την παραγωγή εκδόχων με βάση την λακτόζη που 

χρησιμοποιείται ως πρώτη ύλη για να διατηρεί ένα χάπι σε στερεά μορφή (μέσω 

της εταιρείας DFE Pharma). Παρά το ότι οι εν λόγω δραστηριότητες αφορούν 

τον ευρύτερο τομέα της υγειονομικής περίθαλψης, οι εν λόγω δραστηριότητες 

δεν συνιστούν μέρος των υπηρεσιών ιδιωτικού νοσηλευτηρίου που παρέχει το 

Αρεταίειον στις οποίες θα συνεχίσει να δραστηριοποιείται το Αρεταίειον.  

Η Επιτροπή προχώρησε να εξετάσει την αγορά στην οποία δύναται να 

προκύπτει οριζόντια, κάθετη ή γειτονική σχέση, ήτοι την παροχή υπηρεσιών 

φροντίδας υγείας από νοσηλευτήρια. 

Εν πρώτοις σημειώθηκε πως η Ελληνική αρχή ανταγωνισμού σε απόφασή της όρισε 

τις σχετικές αγορές ως i. η αγορά ιδιωτικών γενικών κλινικών, ii. η αγορά ιδιωτικών 

μαιευτικών κλινικών,  iii. η αγορά ιδιωτικών διαγνωστικών κέντρων, iv. η αγορά 

ιδιωτικών κέντρων αποθεραπείας και αποκατάστασης, v. η αγορά ιδιωτικών 

νευροψυχιατρικών κλινικών.6 

Όπως καταγράφεται στην πιο πάνω αναφερόμενη απόφαση της Ελληνικής αρχής 

ανταγωνισμού, ο κλάδος υγείας στην Ελλάδα, ανάλογα με το είδος των παρεχόμενων 

υπηρεσιών διακρίνεται:   

• στην πρωτοβάθμια φροντίδα υγείας που περιλαμβάνει υπηρεσίες και πράξεις που 

διενεργούνται με σκοπό την πρόληψη και αποκατάσταση των βλαβών υγείας σε: 

εξωτερικά ιατρεία νοσοκομείων, ολοήμερα ιατρεία και διαγνωστικά εργαστήρια 

αυτών, υπηρεσίες του ΕΚΑΒ, Κέντρα Υγείας και Περιφερειακά Ιατρεία, Αγροτικά 

Ιατρεία, Πολυιατρεία και Ιατρεία του ΕΟΠΥΥ, Κέντρα Αποθεραπείας – 

Αποκατάστασης Ημερήσιας Νοσηλείας, Ιδιωτικές Κλινικές που λειτουργούν 

εξωτερικά ιατρεία και διαπιστευμένα Διαγνωστικά Εργαστήρια, Ιδιωτικούς Φορείς, 

όπως περιγράφονται στο άρθρο 28 του Ν.3846/2010 (Α΄,66), Μονάδες Ψυχικής 

Υγείας, Μονάδες Χρόνιας Αιμοκάθαρσης, Κινητές Μονάδες Πρωτοβάθμιας Υγείας 

του άρθρου 14 του Ν.2071/1992 (Α΄,123), Σταθμούς Προστασίας Μάνας, Παιδιού & 

Εφήβου, όπου διαθέτει ο Οργανισμός και τα Εργαστήρια Φυσικοθεραπείας του 

 
6 Απόφαση με αρ. 718/2020 ημερ. 1/10/2020 - Λήψη απόφασης επί γνωστοποίησης συγκέντρωσης, 
κατ’ άρθρο 6 παρ. 1 του ν. 3959/2011, η οποία αφορά την απόκτηση κοινού ελέγχου επί στοιχείων 
ενεργητικού και παθητικού της  «EUROMEDICA ΑΝΩΝΥΜΗ ΕΤΑΙΡΕΙΑ ΠΑΡΟΧΗΣ ΙΑΤΡΙΚΩΝ 
ΥΠΗΡΕΣΙΩΝ – ΙΔΙΩΤΙΚΕΣ ΚΛΙΝΙΚΕΣ – ΙΔΙΩΤΙΚΑ ΔΙΑΓΝΩΣΤΙΚΑ ΕΡΓΑΣΤΗΡΙΑ – ΙΔΙΩΤΙΚΑ 
ΠΟΛΥΪΑΤΡΕΙΑ» από τις εταιρίες (α) «FARALLON CAPITAL MANAGEMENT L.L.C.» και (β) ΤΡΑΠΕΖΑ 
ΠΕΙΡΑΙΩΣ Α.Ε. 
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Οργανισμού, Ιδιωτικά Εργαστήρια Φυσικοθεραπείας και κατ’ οίκον 

φυσικοθεραπευτές.  

• στη δευτεροβάθμια φροντίδα υγείας που αφορά σε υπηρεσίες και πράξεις που 

διενεργούνται κυρίως εντός των τμημάτων των νοσοκομείων και ιδιωτικών κλινικών, 

στις μονάδες ψυχικής υγείας και στα κέντρα αποθεραπείας – αποκατάστασης 

κλειστής νοσηλείας και στα θεραπευτήρια χρόνιων παθήσεων, 

συμπεριλαμβανομένων και αυτών που πραγματοποιούνται κατά τη διάρκεια 

ημερήσιας νοσηλείας.   

• και στην τριτοβάθμια φροντίδα υγείας που παρέχεται από τα ειδικά, τα 

περιφερειακά και τα πανεπιστημιακά νοσοκομεία που διαθέτουν πληρότητα σε 

εξοπλισμό για την κάλυψη εξειδικευμένων καταστάσεων και ερευνών.   

  Ο όρος «ιδιωτικές υπηρεσίες υγείας» περιλαμβάνει:   

• το σύνολο των ιδιωτικών κλινικών που αποτελούν τη δευτεροβάθμια φροντίδα 

υγείας και ειδικότερα τις γενικές κλινικές, τα κέντρα αποκατάστασης και 

αποθεραπείας, τις μαιευτικές κλινικές και τις ψυχιατρικές κλινικές.  

• Το σύνολο των ιδιωτικών διαγνωστικών κέντρων και πολυιατρείων που αποτελούν 

την Πρωτοβάθμια Φροντίδα Υγείας (ΠΦΥ), χωρίς να εξετάζεται ο κλάδος των ιδιωτών 

ιατρών και οδοντιάτρων που διατηρούν προσωπικά ιατρεία. 

Σύμφωνα με τις συμμετέχουσες επιχειρήσεις, η σχετική αγορά είναι η παροχή 

ιατρικών και νοσηλευτικών υπηρεσιών με διαχωρισμό τα νοσοκομεία που είναι 

ενταγμένα στο ΓεΣΥ και αυτά που είναι εκτός ΓεΣΥ, ανεξαρτήτως εάν πρόκειται για 

ιδιωτικά ή δημόσια νοσηλευτήρια. Ο βασικός παράγοντας διαχωρισμού στην 

προκειμένη περίπτωση και καθορισμού της αγοράς είναι κατά πόσο ένα 

νοσηλευτήριο είναι ενταγμένο ή όχι στο ΓεΣΥ και όχι εάν είναι ιδιωτικό ή δημόσιο 

νοσηλευτήριο, καθότι η ειδοποιός διαφορά είναι εάν λειτουργεί στα πλαίσια του ΓεΣΥ 

αφού σε τέτοια περίπτωση τα εν λόγω νοσηλευτήρια λειτουργούν με τον ίδιο τρόπο 

και ανεξαρτήτως εάν είναι ιδιωτικά ή δημόσια νοσηλευτήρια. 

Όπως καταγράφεται στην κοινοποίηση, βάσει των αποφάσεων της 

Ευρωπαϊκής Επιτροπής δεν υπάρχει σαφής διαχωρισμός της σχετικής αγοράς 

παροχής ιατρικών και/ή νοσηλευτικών υπηρεσιών και δη μεταξύ νοσηλευτηρίων που 
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είναι ενταγμένα στο ΓεΣΥ ή σε άλλα εθνικά συστήματα υγείας και αυτών εκτός 

τέτοιων εθνικών συστημάτων υγείας.  

Ωστόσο, μπορεί να αντληθεί κάποια καθοδήγηση από προηγούμενες αποφάσεις της 

Ευρωπαϊκής Επιτροπής οι οποίες εξέτασαν το ζήτημα του καθορισμού της αγοράς 

σε περιπτώσεις απόκτησης ελέγχου ιδιωτικών νοσηλευτηρίων και στις οποίες 

υπάρχει ρητή αναφορά ότι πρέπει να λαμβάνονται υπόψη πάντοτε τα εθνικά 

συστήματα υγείας και το ρυθμιστικό πλαίσιο εντός του οποίου λειτουργούν τα εθνικά 

συστήματα υγείας κάθε χώρας.  

Η Ευρωπαϊκή Επιτροπή έχει εξετάσει το θέμα της οριοθέτησης της σχετικής αγοράς 

των υπηρεσιών υγείας και έχει διακρίνει την αγορά γενικών κλινικών από αυτή των 

νευροψυχιατρικών κλινικών.7 Η Ευρωπαϊκή Επιτροπή έχει διακρίνει την αγορά 

γενικών κλινικών από αυτές των νευροψυχιατρικών κλινικών, χωρίς να επιλύει το 

ζήτημα της περαιτέρω κατάτμησης της πρώτης κατηγορίας σε ειδικότερες κλινικές, 

όπως λ.χ. καρδιολογικές, παθολογικές, χειρουργικές κ.λπ.8 

Επιπλέον, στις αποφάσεις της, η Ευρωπαϊκή Επιτροπή κατέδειξε την ύπαρξη 

πιθανής διάκρισης μεταξύ ιδιωτικών και δημόσιων νοσοκομειακών υπηρεσιών, 

ανάλογα με το θεσμικό πλαίσιο κάθε χώρας και τις πηγές χρηματοδότησης της 

υγειονομικής περίθαλψης.9 Έτσι, για παράδειγμα, στην περίπτωση του Ηνωμένου 

Βασιλείου, η Ευρωπαϊκή Επιτροπή απεφάνθη ότι η αγορά των ιδιωτικών γενικών 

κλινικών αποτελεί διακριτή αγορά από εκείνη των υπηρεσιών υγείας του δημόσιου 

τομέα που παρέχονται μέσω του Βρετανικού Εθνικού Συστήματος Υγείας.10 

Στην υπόθεση APW/ NordicCapital/ APSA/ Capio11, η Ευρωπαϊκή Επιτροπή ανέφερε 

ότι βάσει των θέσεων που είχαν υποβληθεί από τα εμπλεκόμενα μέρη, η σχετική 

αγορά προϊόντος μπορεί να είναι είτε η αγορά ιδιωτικών νοσηλευτηρίων είτε 

ιδιωτικών και δημοσίων νοσηλευτηρίων και ότι αυτό διαφέρει από κάθε κράτος μέλος. 

Η Ευρωπαϊκή Επιτροπή αναφέρει στην απόφαση της ότι o καθορισμός της σχετικής 

 
7Αποφάσεις στις υποθέσειςCaseCOMP/M.5805, 3i/VediciGroupe; CaseCOMP/M.5548, 
Barclays/RBS/Hillary; CaseCOMP/M.4367, APW/APSA/NordicCapital/Capio; CaseCOMP/M.7309 
Bridgepoint/EdRCP 
8Βλ. Μεταξύ άλλων, υποθέσειςCOMP/M.5805, 3i/VediciGroupe, COMP/M.5548, Barclays/RBS/Hillary, 
COMP/M.4367, APW/APSA/NordicCapital/Capio, COMP/M.7309, Bridgepoint/EdRCP και εκεί 
περαιτέρω παραπομπές σε ενωσιακή νομολογία 
9 Αποφάσεις στις υποθέσεις Case COMP/M.4229, APHL/L&R/Netcare General Healthcare Group; Case 
COMP/M.4788 Rozier/BHS; Case COMP/M.6343 APAX/Kinetic Concepts. 
10 Αποφάσεις στις υποθέσεις Case COMP/M.4367, APW/APSA/Nordic Capital/Capio; Case 
COMP/M.4229, APHL/L&R/Netcare General Healthcare Group. 
11Υπόθεση COMP/M.4367 - APW / APSA / Nordic Capital / Capio 
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αγοράς στην προκειμένη περίπτωση εδράζεται στη βάση ερευνών αγοράς που έχουν 

γίνει που υπάρχουν διαφορές στην οργάνωση του εθνικού συστήματος υγείας και του 

ρυθμιστικού πλαισίου του κάθε κράτους μέλους. Προχώρησε επίσης να εξετάσει τις 

διαφορές που υπάρχουν μεταξύ των υπηρεσιών υγείας που παρέχονται μέσω 

δημοσίων παροχών υγείας και ιδιωτικών παροχών υγείας επισημαίνοντας ότι: 

- Η παροχή ιδιωτικών υπηρεσιών υγείας πληρώνεται από τον ασθενή είτε 

από τον ίδιο είτε μέσω ιδιωτικής ασφάλειας υγείας που διατηρεί ο ασθενής 

ενώ η παροχή δημόσιων υπηρεσιών υγείας καλύπτεται από δημόσιους 

πόρους με τον ασθενή να μην καταβάλει τίποτα ή κάτι συμβολικό στον 

σχετικό πάροχο. 

- Η παροχή ιδιωτικών υπηρεσιών υγείας ξεχωρίζει επίσης από τη δημόσια 

σε σχέση με τις λίστες αναμονής, διευκολύνσεις στον ασθενή, κλινικά 

αποτελέσματα και επίπεδο άνεσης.  

Στη συγκεκριμένη υπόθεση, η Ευρωπαϊκή Επιτροπή λόγω του ότι δεν πρόκυπτε 

οποιοδήποτε θέμα με τον ανταγωνισμό δεν προχώρησε σε περαιτέρω ανάλυση και/ή 

καθορισμό της σχετικής αγοράς.  

Οι συμμετέχουσες τονίζουν ότι από την ως άνω ανάλυση προκύπτει ότι σε κάθε 

περίπτωση πρέπει να λαμβάνονται υπόψη οι σχετικές περιστάσεις και γεγονότα του 

κάθε κράτους μέλους και δη ο τρόπος με τον οποίο είναι οργανωμένο το εθνικό 

σύστημα υγείας μιας χώρας. 

Η παροχή υπηρεσιών ενδονοσοκομειακής φροντίδας από νοσοκομεία εντεταμένα 

στο ΓεΣΥ καθορίζεται από:  

(α) τη νομοθεσία που διέπει το ΓεΣΥ,  

(β) την Εγκύκλιο για Ενδονοσοκομειακή Φροντίδα Υγείας του Οργανισμού 

Ασφάλισης Υγείας (ΟΑΥ) όπως τροποποιείται από καιρό σε καιρό, και 

(γ) το Μνημόνιο Συναντίληψης μεταξύ ΟΑΥ και Παγκύπριου Συνδέσμου Ιδιωτικών 

Νοσηλευτηρίων. 

Σημειώνεται ότι το Αρεταίειον και το Απολλώνειο, παρέχουν υπηρεσίες εκτός ΓεΣΥ 

ως εξής:  
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(α) Σε άτομα που δεν είναι δικαιούχοι του ΓΕΣΥ (π.χ. αλλοδαπούς επισκέπτες),  

(β) Για υπηρεσίες φροντίδας που δεν καλύπτονται από τον οργανισμό (π.χ. 

πλαστική χειρουργική),  

(γ) Για υπηρεσίες που παρέχονται από μικρό σχετικά αριθμό ιατρών που 

συνεργάζονται / στεγάζονται στα εν λόγω ιδιωτικά νοσηλευτήρια και οι οποίοι 

ιατροί δεν είναι συμβεβλημένοι με το ΓΕΣΥ ([……..] ιατροί στο Απολλώνειο και 

στο Αρεταίειον στα πλαίσια της μεταβατικής περιόδου που έληξε το Νοέμβριο 

2022), και 

(δ) Υπηρεσίες εξωνοσοκομειακής φροντίδας (εξωτερικά ιατρεία, χημείο, κλινικά 

εργαστήρια, ακτινογραφίες) 

Επί τούτου οι συμμετέχουσες επιχειρήσεις ανέφεραν τα εξής:  

1. Αναφορικά με την παροχή υπηρεσιών σε μη δικαιούχους του ΓεΣΥ, το κάθε 

νοσηλευτήριο έχει το δικαίωμα να παρέχει υπηρεσίες σε μη δικαιούχους του 

ΓΕΣΥ κατά το ίδιο τρόπο που τις παρέχει το Απολλώνειο και το Αρεταίειον. 

Ενδεχομένως τα δημόσια νοσηλευτήρια να μην προσφέρουν τέτοιες 

υπηρεσίες σε μη δικαιούχους πέραν από την παροχή πρώτων βοηθειών.  

2. Για υπηρεσίες φροντίδας που δεν καλύπτονται από τον οργανισμό (π.χ. 

πλαστική χειρουργική), το κάθε νοσηλευτήριο έχει το δικαίωμα να παρέχει 

τέτοιες υπηρεσίες κατά τον ίδιο τρόπο που τις παρέχει το Απολλώνειο και το 

Αρεταίειον.  

3. Για το θέμα των ιδιωτών ιατρών, οι συμμετέχουσες επιχειρήσεις δεν είναι σε 

θέση να γνωρίζουν εάν τα υπόλοιπα νοσηλευτήρια που είναι ενταγμένα στο 

ΓεΣΥ συνεργάζονται με ιδιώτες ιατρούς που είναι εκτός ΓεΣΥ. Ακόμα όμως 

και να υφίσταται τέτοιο θέμα, οι οποιεσδήποτε συνεργασίες τερματίστηκαν την 

1 Νοέμβριου 2022 βάσει προγενέστερης απόφασης του ΟΑΥ.  

4. Αναφορικά με τις υπηρεσίες που αναφέρονται στην παράγραφο (δ) πιο πάνω, 

διευκρινίζεται ότι οι εν λόγω υπηρεσίες δύνανται να παρασχεθούν τόσο μέσα 

στα πλαίσια του ΓεΣΥ όσο και εκτός ΓεΣΥ. Επιπλέον όλα τα νοσηλευτήρια 

που είναι ενταγμένα στο ΓεΣΥ έχουν τη δυνατότητα βάσει των όρων 

λειτουργίας του ΓεΣΥ να παρέχουν τις εν λόγω υπηρεσίες. Ενδεχομένως 

κάποια μικρότερα νοσηλευτήρια να μην παρέχουν όλες τις εν λόγω υπηρεσίες 

αλλά αυτό ουδόλως επηρεάζει τον ανταγωνισμό ή την παρούσα 
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συγκέντρωση καθότι υπάρχουν πάρα πολλοί μεμονωμένοι πάροχοι των εν 

λόγω υπηρεσιών (χημεία, κλινικά εργαστήρια, ακτινολογικά) που είναι 

ενταγμένοι στο ΓεΣΥ και μπορεί κάποιος δικαιούχος να αποταθεί σε αυτούς.  

 

Κατά την άποψη των συμμετεχουσών επιχειρήσεων και με βάση τα όσα αναφέρονται 

πιο πάνω, στην Κύπρο υπάρχουν ουσιώδεις διαφορές μεταξύ των παρόχων υγείας 

που είναι ενταγμένοι στο ΓεΣΥ και αυτών που είναι εκτός ΓεΣΥ. Η διαφορά στην 

περίπτωση της Κύπρου δεν εδράζεται κατά πόσο ένας πάροχος είναι ιδιωτικό ή 

δημόσιο νοσηλευτήριο, αλλά κατά πόσο είναι ενταγμένο στο ΓεΣΥ.  

Ως εκ τούτου, σύμφωνα με τις συμμετέχουσες επιχειρήσεις, ένεκα του ότι οι 

δικαιούχοι του ΓεΣΥ μπορούν να λάβουν τις ίδιες υπηρεσίες και θεραπείες από ένα 

παροχέα που είναι ενταγμένος στο ΓεΣΥ ανεξαρτήτως του εάν είναι ιδιωτικό ή 

δημόσιο νοσηλευτήριο, στην περίπτωση της Κυπριακής επικράτειας θα πρέπει η 

σχετική αγορά υπηρεσιών να διαμορφωθεί με γνώμονα το ΓεΣΥ και όχι το κατά πόσο 

ο παροχέας είναι ιδιωτικού ή δημοσίου δικαίου καθότι ένας δικαιούχος του ΓεΣΥ έχει 

πρόσβαση και στις δύο μορφές παροχέων χωρίς καμία διαφορά.  

Επιπλέον, οι συμμετέχουσες υποστηρίζουν ότι οι διαφορές που επεσήμανε η 

Ευρωπαϊκή Επιτροπή στην υπόθεση   APW/ NordicCapital/ APSA/ Capio12,μεταξύ 

ιδιωτικών και δημοσίων παροχέων ισχύουν κατ’ αναλογία στην περίπτωση της 

Κύπρου μεταξύ παροχέων ενταγμένων στο ΓεΣΥ και εκτός ΓεΣΥ ανεξαρτήτως του 

εάν είναι ιδιωτικοί ή δημόσιοι παροχείς υγείας. Ο καθορισμός της σχετικής αγοράς για 

τα Κυπριακά δεδομένα μεταξύ ιδιωτικών και δημοσίων νοσηλευτηρίων δεν 

αντικατοπτρίζει πλέον τις πραγματικές συνθήκες της αγοράς στην Κύπρο έπειτα από 

την εφαρμογή του ΓεΣΥ. Ως εκ τούτου, λόγω των πρόσφατων μεταρρυθμίσεων στο 

υγειονομικό σύστημα, η αγορά έχει διαμορφωθεί σε μια ενιαία και ευρύτερη αγορά 

παροχής υπηρεσιών νοσηλευτηρίων, η οποία αποτελείται τόσο από ιδιωτικά όσο και 

από δημόσια νοσηλευτήρια13, τα οποία είναι ενταγμένα στο ΓεΣΥ και των λοιπών 

παροχέων υγείας που αποφάσισαν να μην ενταχθούν στο ΓεΣΥ. 

Σύμφωνα με τις συμμετέχουσες επιχειρήσεις, εν όψει όλων των πιο πάνω και λόγω 

της ιδιαιτερότητας της διαμόρφωσης της αγοράς στην Κύπρο έπειτα από τη 

λειτουργία του ΓεΣΥ στο οποίο δύναται να ενταχθούν τόσο δημόσια όσο και ιδιωτικά 

 
12ΥπόθεσηΑρ. COMP/M.4367 - APW / APSA / Nordic Capital / Capio 
13Υπόθεση COMP/M.4367 - APW / APSA / Nordic Capital / Capio 
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νοσηλευτήρια και  τα οποία έχουν τη δυνατότητα να παρέχουν τις ίδιες υπηρεσίες 

στους δικαιούχους του ΓεΣΥ, θα ήταν εύλογο υπό τις περιστάσεις όπως ως σχετική 

αγορά υπηρεσιών καθοριστεί η παροχή υπηρεσιών υγείας από νοσηλευτήρια που 

είναι ενταγμένα στο ΓεΣΥ, ανεξαρτήτως εάν είναι δημόσια ή ιδιωτικά νοσηλευτήρια.   

Σε σχέση με τα ανωτέρω, θα πρέπει να σημειωθεί πως το Γενικό Σύστημα Υγείας της 

Κυπριακής Δημοκρατίας, τέθηκε σε εφαρμογή την 1η Ιουνίου 2019 το οποίο 

χρηματοδοτείται από τις υποχρεωτικές κατ’ αποκοπή εισφορές, οι οποίες έχουν 

καθοριστεί και ρυθμιστεί νομοθετικά αφού προβλέπονται ρητά στον Περί Γενικού 

Συστήματος Υγείας Νόμο αρ. 89(Ι)/2001 ως έχει τροποποιηθεί. Το ύψος των 

εισφορών δεν είναι κατ’ ανάγκη ανάλογο προς τον ασφαλιζόμενο κίνδυνο, αλλά ούτε 

λαμβάνει υπόψη στοιχεία όπως η ηλικία, η κατάσταση της υγείας ή ακόμη ειδικούς 

κινδύνους που σχετίζονται με τη θέση εργασίας του ασφαλισμένου μισθωτού.  

Σύμφωνα με το άρθρο 22 του Νόμου αρ. 89(Ι)/2001 ως έχει τροποποιηθεί, η 

παρεχόμενη από το Σύστημα φροντίδα υγείας περιλαμβάνει τις υπηρεσίες φροντίδας 

υγείας, οι οποίες καθορίζονται στον εν λόγω νόμο και που μεταξύ άλλων 

συμπεριλαμβάνουν: 

(α) φροντίδα υγείας από προσωπικούς ιατρούς, 

(β) φροντίδα υγείας από ειδικούς ιατρούς, 

(γ) εργαστηριακές εξετάσεις, 

(δ) τα αναγκαία φαρμακευτικά προϊόντα, ιατροτεχνολογικά προϊόντα και 

υγειονομικά είδη που χορηγούνται με βάση συνταγή που εκδίδει ιατρός ή 

οδοντίατρος και τα οποία περιλαμβάνονται στον κατάλογο φαρμακευτικών 

προϊόντων και στον κατάλογο ιατροτεχνολογικών προϊόντων και 

υγειονομικών ειδών, 

(ε) φροντίδα υγείας από νοσηλευτές και μαίες, 

(στ) ανακουφιστική φροντίδα υγείας∙  

(ζ) φροντίδα υγείας από άλλους επαγγελματίες υγείας∙ 

(η) ενδονοσοκομειακή φροντίδα υγείας∙ 
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(θ) προληπτική οδοντιατρική φροντίδα υγείας 

(ι) ιατρική αποκατάσταση, περιλαμβανομένης της προμήθειας, της 

συντήρησης και της ανανέωσης ορθοπεδικών και ορθωτικών ειδών  και 

τεχνητών μελών∙ 

(ια) κατ’ οίκον επισκέψεις∙ 

(ιβ) μεταφορά δικαιούχου με ασθενοφόρο∙ 

(ιγ) φροντίδα υγείας, όπως καθορίζεται με Κανονισμούς, σε περιπτώσεις 

ατυχημάτων και επειγόντων περιστατικών.  

Δικαιούχος υπηρεσιών φροντίδας υγείας σύμφωνα με το άρθρο 16 του Νόμου αρ. 

89(Ι)/2001 ως έχει τροποποιηθεί, είναι κάθε πρόσωπο που έχει τη συνήθη διαμονή 

του στις ελεγχόμενες από την Κυβέρνηση της Δημοκρατίας περιοχές και το οποίο 

είναι- 

(α) Πολίτης της Δημοκρατίας, 

(β) πολίτης της Ένωσης που είναι, μισθωτός εργαζόμενος ή μη μισθωτός 

εργαζόμενος στη Δημοκρατία, ή διατηρεί αυτή την ιδιότητα, ή έχει αποκτήσει 

δικαίωμα μόνιμης διαμονής, δυνάμει των διατάξεων του περί του 

Δικαιώματος των Πολιτών της Ένωσης και των Μελών των Οικογενειών 

τους να Κυκλοφορούν και Νοείται ότι, όπου εφαρμόζονται, ισχύουν οι 

διατάξεις των Κανονισμών (ΕΚ) αριθ. 883/2004  και (ΕΚ) αριθ. 987/2009∙να 

Διαμένουν Ελεύθερα στη Δημοκρατία Νόμου, 

(γ) πολίτης τρίτης χώρας, ο οποίος  έχει αποκτήσει νόμιμα το δικαίωμα 

μόνιμης διαμονής του στις ελεγχόμενες από την Κυβέρνηση της 

Δημοκρατίας περιοχές δυνάμει των διατάξεων του περί Αλλοδαπών και 

Μεταναστεύσεως Νόμου: 

(δ) πολίτης τρίτης χώρας ο οποίος έχει αποκτήσει νόμιμα δικαίωμα ίσης 

μεταχείρισης στους κλάδους της κοινωνικής ασφάλισης δυνάμει των 

διατάξεων του περί Αλλοδαπών και Μεταναστεύσεως Νόμου∙ 
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(ε) αναγνωρισμένος πρόσφυγας ή πρόσωπο με καθεστώς 

συμπληρωματικής προστασίας που παραχωρείται σε αυτό δυνάμει των 

διατάξεων του περί Προσφύγων Νόμου∙ 

(στ) πρόσωπο το οποίο είναι μέλος της οικογένειας των προσώπων που 

καθορίζονται στις παραγράφους (α), (β)  και (39δ) και 

(η) κάθε πρόσωπο το οποίο είναι μέλος της οικογένειας των προσώπων 

που καθορίζονται στη παράγραφο (γ) και έχει αποκτήσει νόμιμα το δικαίωμα 

μόνιμης διαμονής στις ελεγχόμενες από την Κυβέρνηση της Δημοκρατίας 

περιοχές δυνάμει των διατάξεων του περί Αλλοδαπών και Μεταναστεύσεως 

Νόμου. 

Από τα πιο πάνω, προκύπτει ότι το ΓεΣΥ προβλέπει υποχρεωτική επικουρική 

κοινωνική προστασία για όλους τους δικαιούχους υπηρεσιών φροντίδας υγείας και 

επιδιώκει την παροχή υπηρεσιών υγείας σ’ όλα το πρόσωπα που έχουν συνήθη 

διαμονή τους την Κυπριακή Δημοκρατία (ως καθορίζεται στο σχετικό νόμο). 14 

Σε ότι αφορά τη λειτουργία των δημόσιων νοσηλευτηρίων σημειώνεται ότι το 2017 με 

το Νόμο αρ. 73(Ι)/2017, συστάθηκε ο Οργανισμός Κρατικών Υπηρεσιών Υγείας 

(εφεξής «ΟΚΥπΥ»), που συνιστά οργανισμό δημοσίου δικαίου, και ο οποίος 

αναλαμβάνει την ευθύνη της λειτουργίας όλων των δημόσιων νοσηλευτηρίων (Γενικό 

Νοσοκομείο Λευκωσία, Λεμεσού, Λάρνακας, Αμμοχώστου και Πάφου, Νοσοκομείο 

Τροόδους, Πόλεως Χρυσοχούς και Νοσοκομείο Αρχ. Μακαρείου ΙΙΙ) των 38 κέντρων 

πρωτοβάθμιας φροντίδας υγείας στις περιοχές που ελέγχονται από τη Δημοκρατία, 

καθώς και την ευθύνη για την εφαρμογή της διοικητικής και οικονομικής αυτονομίας 

στα δημόσια νοσηλευτήρια.15 Είναι σημαντικό να σημειωθεί πως σύμφωνα με την 

ιστοσελίδα του ΟΚΥπΥ, οι μη δικαιούχοι του ΓεΣΥ μπορούν να έχουν πρόσβαση στις 

υπηρεσίες που προσφέρει ο ΟΚΥπΥ για τις οποίες υπάρχει σχετική τιμολόγηση.16 

Η Επιτροπή επισήμανε ότι υπάρχουν κάποιες διαφορές μεταξύ των ιδιωτικών 

νοσηλευτηρίων και αυτών του ΟΚΥπΥ, όπως η πηγή  χρηματοδότησής τους και ο 

τρόπος που γίνονται οι επενδύσεις. Υπάρχουν επίσης διαφορές στις υπηρεσίες που 

προσφέρει ένα ιδιωτικό νοσηλευτήριο εντός ΓΕΣΥ, καθώς δεν είναι υποχρεωμένο να 

 
14Βλέπε προπαρατεθείσα νομολογία καθώς και C-437/09AG2R Prévoyance v Beaudout Père et Fils 
SARL. 
15https://shso.org.cy/profil-organismou/ 
16https://shso.org.cy/synitheis-erotiseis/ 
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παρέχει όλο το εύρος υπηρεσιών που παρέχει το νοσοκομείο του ΟΚΥπΥ. Ο ΟΚΥπΥ 

δεν στοχεύει στο κέρδος αλλά στην ευρεία εξυπηρέτηση του κόσμου. Ως 

αποτέλεσμα, δύναται κάποιος να ισχυριστεί ότι τα ιδιωτικά νοσηλευτήρια του ΓΕΣΥ 

αποτελούν νοσηλευτήρια υψηλότερης ποιότητας υπηρεσιών και μεγαλύτερης άνεσης 

αφού σκοπός τους ως εταιρείες είναι να αυξήσουν στον μέγιστο εφικτό βαθμό το 

κέρδος τους. Εντούτοις, με το ΓεΣΥ, ο ΟΑΥ θα διαμοιράσει το ποσό το οποίο θα 

διαθέσει το κράτος μεταξύ ιδιωτικών και δημόσιων νοσοκομείων, με συνέπεια τα 

δημόσια και ιδιωτικά νοσηλευτήρια που είναι ενταγμένα στο ΓεΣΥ να ανταγωνίζονται 

μεταξύ τους. Σημειώνεται επίσης ότι τα κριτήρια βάσει των οποίων καθορίζεται η 

αμοιβή του κάθε νοσηλευτηρίου από τον ΟΑΥ, είναι παρόμοια για τα ιδιωτικά 

νοσηλευτήρια καθώς και για τα ΟΚΥπΥ, 

Από την πλευρά της ζήτησης, ο ασθενής θα πληρώσει το ίδιο ποσό είτε νοσηλευτεί 

σε ιδιωτικό νοσηλευτήριο είτε σε νοσοκομείο του ΟΚΥπΥ.  

Η Επιτροπή επίσης ερεύνησε το ενδεχόμενο τα εξειδικευμένα νοσηλευτήρια τα οποία 

είναι ενταγμένα στο ΓεΣΥ π.χ. οφθαλμολογικές κλινικές, μαιευτικές κλινικές, 

νεφρολογικές κλινικές, να μην ανήκουν στην ίδια σχετική αγορά με αυτά που 

προφέρουν διάφορες υπηρεσίες γενικής φροντίδας. Παραταύτα, τα μερίδια αγοράς 

των κλινικών αυτών, εκτός του Ογκολογικού κέντρου, είναι αμελητέα και δεν θα 

διαφοροποιήσουν το γεγονός ότι το Γενικό νοσοκομείο Λευκωσίας έχει το μεγαλύτερο 

μερίδιο αγοράς και οι συμμετέχουσες με την υλοποίηση της παρούσας πράξης θα 

είναι η δεύτερη μεγαλύτερη οντότητα, ασχέτως του ακριβούς μέτρου του μεριδίου. 

Η Επιτροπή, αφού έλαβε υπόψη της όλα τα στοιχεία του διοικητικού φακέλου καθώς 

και σχετική νομολογία, κατέληξε ότι, για σκοπούς αξιολόγησης της παρούσας πράξης 

συγκέντρωσης ως σχετική αγορά προϊόντος ορίζεται η αγορά παροχής υπηρεσιών 

φροντίδας υγείας από νοσηλευτήρια που είναι ενταγμένα στο ΓΕΣΥ. 

Σημειώνεται ότι η εν λόγω αγορά φορά υπηρεσίες ενδονοσοκομειακής φροντίδας 

όπου ο ασθενής διανυκτερεύει στο νοσηλευτήριο, καθώς και υπηρεσίες 

εξωνοσοκομειακής φροντίδας όπου ο ασθενής επισκέπτεται το νοσηλευτήριο για 

μικροεπεμβάσεις και δεν χρειάζεται διανυκτέρευση καθώς και υπηρεσίες όπως 

χημείο, κλινικά εργαστήρια, ακτινογραφίες. 
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2. Γεωγραφική αγορά 

Αναφορικά με την γεωγραφική αγορά, η Ελληνική αρχή ανταγωνισμού σε σχετική 

απόφαση της όρισε τη γεωγραφική αγορά ως το σύνολο της ελληνικής επικράτειας 

«..αφενός διότι αρκετές επιχειρήσεις του κλάδου διατηρούν μονάδες σε άλλους 

Νομούς, αφετέρου γιατί οι επιχειρήσεις, ιδίως αυτές που λειτουργούν θεραπευτήρια 

στην Αττική, ικανοποιούν τη ζήτηση για υπηρεσίες υγείας από όλη την ελληνική 

επικράτεια, καθώς οι ασθενείς είναι διατεθειμένοι και μετακινούνται εκτός του τόπου 

κύριας εγκατάστασής τους προκειμένου να λάβουν τις υπηρεσίες αυτές από 

παρόχους της επιλογής τους που είναι εγκατεστημένοι αλλού.»17 

Η Ευρωπαϊκή Επιτροπή στις αποφάσεις της, καταλήγει ότι η σχετική γεωγραφική 

αγορά σε τέτοιες περιπτώσεις δεν είναι ευρύτερη από την έκταση της εκάστοτε 

εθνικής αγοράς.18 

 Στην απόφαση της Επιτροπής με αρ. 76/202119, η Αγοράστρια ήταν η ίδια με την 

παρούσα συγκέντρωση. Το Απολλώνειο το οποίο αποτελούσε τον Στόχο παρέχει 

υπηρεσίες ιδιωτικού νοσηλευτηρίου στη Λευκωσία. Η Επιτροπή για σκοπούς 

αξιολόγησης της εν λόγω συγκέντρωσης κατέληξε ότι γεωγραφική αγορά για την υπό 

αναφορά σχετική αγορά, ήταν η επικράτειας της Κυπριακής Δημοκρατίας. 

Σημειώνεται ότι στην εν λόγω υπόθεση, η Αγοράστρια δεν είχε οποιεσδήποτε 

δραστηριότητες στον τομέα φροντίδας υγείας από νοσηλευτήρια στην Κύπρο. 

Στην προκειμένη περίπτωση αναφορικά με τη σχετική αγορά από γεωγραφικής 

απόψεως, οι συμμετέχουσες επιχειρήσεις έχουν τη θέση ότι αυτή θα πρέπει να 

περιλαμβάνει όλη την επικράτεια της Κυπριακής Δημοκρατίας καθότι ένεκα των 

μικρών αποστάσεων μεταξύ των πόλεων της Κύπρου είναι σύνηθες φαινόμενο για 

ένα ασθενή να πηγαίνει σε άλλη πόλη για την λήψη υπηρεσιών υγείας και νοσηλείας 

και δη στις περιπτώσεις προγραμματισμένων νοσηλειών.  

 
17 Απόφαση με αρ. 728/2020 ημερ. 1/10/2020 - Λήψη απόφασης επί γνωστοποίησης συγκέντρωσης, 
κατ’ άρθρο 6 παρ. 1 του ν. 3959/2011, η οποία αφορά την απόκτηση κοινού ελέγχου επί στοιχείων 
ενεργητικού και παθητικού της  «EUROMEDICA ΑΝΩΝΥΜΗ ΕΤΑΙΡΕΙΑ ΠΑΡΟΧΗΣ ΙΑΤΡΙΚΩΝ 
ΥΠΗΡΕΣΙΩΝ – ΙΔΙΩΤΙΚΕΣ ΚΛΙΝΙΚΕΣ – ΙΔΙΩΤΙΚΑ ΔΙΑΓΝΩΣΤΙΚΑ ΕΡΓΑΣΤΗΡΙΑ – ΙΔΙΩΤΙΚΑ 
ΠΟΛΥΪΑΤΡΕΙΑ» από τις εταιρίες (α) «FARALLON CAPITAL MANAGEMENT L.L.C.» και (β) ΤΡΑΠΕΖΑ 
ΠΕΙΡΑΙΩΣ Α.Ε. 
18ΥπόθεσηΑρ. COMP/M.7058 – EQT VI / Terveystalo Healthcare 
19 Απόφαση ΕΠΑ 76/2021 Κοινοποίηση συγκέντρωσης αναφορικά με απόκτηση μετοχικού κεφαλαίου 
της Απολλώνειο Ιδιωτικό Νοσοκομείο Δημόσια Εταιρεία Λτδ από Εταιρείες Χαρτοφυλακίου των 
Κεφαλαίων CVC, μέσω της Hellenic Healthcare Holding (Cyprus) Ltd (08.05.001.021.055) 
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Επιπρόσθετα, σύμφωνα με τα στοιχεία της κοινοποίησης, λόγω του ότι ένας 

δικαιούχος του ΓεΣΥ δεν περιορίζεται στους παρόχους υγείας που βρίσκονται εντός 

της επαρχίας του, έχει κάθε δικαίωμα να πάει σε άλλη επαρχία για το σκοπό αυτό.  

Προς ενίσχυση της πιο πάνω άποψης οι συμμετέχουσες παρέθεσαν τα ποσοστά 

ασθενών που περίθαλψε το Αρεταίειον από την ημερομηνία ένταξης του 

νοσηλευτηρίου στο ΓεΣΥ, ήτοι την 1/6/2020 μέχρι τον Αύγουστο του 2022, αναλόγως 

της επαρχίας διαμονής τους όπως φαίνονται στον πιο κάτω πίνακα (Πίνακας 1). 

Παρόμοια ποσοστά θεωρούν ότι θα ισχύουν και για άλλους παρόχους υγείας. 

Πίνακας: Ποσοστά ασθενών ανά τόπο διαμονής του που περίθαλψε το Αρεταίειον 

Πάφος  [……..]% 

Λευκωσία [……..]% 

Λάρνακα [……..]% 

Αμμόχωστος  [……..]% 

Λεμεσός [……..]% 

Στον ακόλουθο πίνακα παρουσιάζονται οι πληροφορίες που απεστάλησαν από τα 

εμπλεκόμενα μέρη όσον αφορά το Απολλώνειον, με ημερομηνία ένταξης του 

νοσηλευτηρίου στο ΓΕΣΥ, την 1/6/2020 μέχρι σήμερα, ανά επαρχία διαμονής. 

Πίνακας: Ποσοστά ασθενών ανά τόπο διαμονής του που περίθαλψε το Απολλώνειο 

Πάφος  [……..]% 

Λευκωσία [……..]% 

Λάρνακα [……..]% 

Αμμόχωστος  [……..]% 

Λεμεσός [……..]% 

Σύμφωνα με τις συμμετέχουσες επιχειρήσεις, το Αρεταίειον δεν ανταγωνίζεται μόνο 

με τους παρόχους στην Λευκωσία αλλά και σε άλλες πόλεις. Με τον ίδιο τρόπο τα 

νοσηλευτήρια οποιασδήποτε επαρχίας δεν ανταγωνίζονται μόνο με αυτά εντός της 

επαρχίας που δραστηριοποιούνται, αλλά και με άλλα νοσηλευτήρια σε άλλες 

επαρχίες. 
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Ως εκ τούτου αποτελεί εισήγηση των συμμετεχουσών επιχειρήσεων ότι η σχετική 

γεωγραφική αγορά θα πρέπει να καθορισθεί ως οι αποφάσεις της Ευρωπαϊκής 

Επιτροπής, δηλαδή σε εθνικό επίπεδο. 

Σύμφωνα με στοιχεία που στάλθηκαν από τον ΟΑΥ, υπάρχουν […..] νοσηλευτήρια 

που είναι εντεταμένα στο ΓεΣΥ και […..] από αυτά βρίσκονται στην επαρχία 

Λευκωσίας. 

Καταρχάς σημειώνεται ότι σύμφωνα με τον ΟΑΥ, το ΓεΣΥ άρχισε την εφαρμογή του 

για ενδονοσοκομειακή φροντίδα τον Ιούνιο του 2020 και για εξωνοσοκομειακή 

φροντίδα τον Ιούνιο του 2019. 

Ακολουθεί πίνακας στον οποίο καταγράφονται τα ποσοστά ασθενών που διαμένουν 

στην επαρχία Λευκωσίας και έλαβαν υπηρεσίες ενδονοσοκομειακής φροντίδας στα 

Απολλώνειο και Αρεταίειον κατά τις χρονικές περιόδους που καταγράφονται, με βάση 

τα στοιχεία του ΟΑΥ: 

Provider Name 

2022 

(Jan - 

Aug)-

Inpatie

nt 

Nicosia 

2021 

Inpatie

nt 

Nicosia 

2020 

(Jun - 

Dec)-

Inpatie

nt 

Nicosia 

ΑΠΟΛΛΩΝΕΙΟ ΙΔΙΩΤΙΚΟ ΝΟΣΟΚΟΜΕΙΟ ΛΤΔ 

(IN) […..]% […..]% […..]% 

ΑΡΕΤΑΙΕΙΟΝ ΙΔΙΩΤΙΚΟ ΝΟΣΟΚΟΜΕΙΟ (IN) […..]% […..]% […….]% 
 

Κατά τις ίδιες χρονικές περιόδους, έλαβαν υπηρεσίες ενδονοσοκομειακής φροντίδας 

στο Απολλώνειο ποσοστό ασθενών από τη Λάρνακα [……..]%-[……..]%, από τη 

Λεμεσό [……..]%-[……..]%, από τη Πάφο [……..]%-[……..]% και από την 

Αμμόχωστο [……..]%-[……..]%. 

Κατά τις ίδιες χρονικές περιόδους, έλαβαν υπηρεσίες ενδονοσοκομειακής φροντίδας 

στο Αρεταίειον ποσοστό ασθενών από τη Λάρνακα [……..]%-[……..]%, από τη 

Λεμεσό [……..]%-[……..]%, από τη Πάφο [……..]%-[……..]% και από την 

Αμμόχωστο [……..]%-[……..]%. 
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Ακολουθεί διάγραμμα το οποίο απεικονίζει τα ποσοστά ασθενών που προέρχονται 

από την επαρχία Λευκωσίας και έλαβαν υπηρεσίες ενδονοσοκομειακής φροντίδας 

στα Απολλώνειο και Αρεταίειον τον Ιανουάριο 2022-Αύγουστο 2022, όλο το έτος 

2021 και τον Ιούνιο 2020-Δεκέμβριο 2020.  

[……..] 

Με βάση στοιχεία του ΟΑΥ, έγινε πίνακας στον οποίο καταγράφονται τα ποσοστά 

ασθενών που διαμένουν στην επαρχία Λευκωσίας και έλαβαν υπηρεσίες 

εξωνοσοκομειακής φροντίδας στα Απολλώνειο και Αρεταίειον κατά τις χρονικές 

περιόδους που καταγράφονται: 

Provider Name 

2022 

(Jan - 

Aug)-

Outpati

ent 

Nicosia 

2021 

Outpati

ent 

Nicosia 

2020 

(Jun - 

Dec)-

Outpati

ent 

Nicosia 

ΑΠΟΛΛΩΝΕΙΟ ΙΔΙΩΤΙΚΟ ΝΟΣΟΚΟΜΕΙΟ ΛΤΔ 

(OUT) […..]% […..]% […..]% 

ΑΡΕΤΑΙΕΙΟΝ ΙΔΙΩΤΙΚΟ ΝΟΣΟΚΟΜΕΙΟ (OUT) […..]% […..]% […..]% 
 

Κατά τις ίδιες χρονικές περιόδους, έλαβαν υπηρεσίες εξωνοσοκομειακής φροντίδας 

στο Απολλώνειο ποσοστό ασθενών από τη Λάρνακα [……..]%-[……..]%, από τη 

Λεμεσό [……..]%-[……..]%, από τη Πάφο [……..]%-[……..]% και από την 

Αμμόχωστο [……..]%-[……..]%. 

Κατά τις ίδιες χρονικές περιόδους, έλαβαν υπηρεσίες εξωνοσοκομειακής φροντίδας 

στο Αρεταίειον ποσοστό ασθενών από τη Λάρνακα [……..]%-[……..]%, από τη 

Λεμεσό [……..]%-[……..]%, από τη Πάφο [……..]%-[……..]% και από την 

Αμμόχωστο [……..]%-[……..]%. 

Ακολουθεί διάγραμμα το οποίο απεικονίζει τα ποσοστά ασθενών που προέρχονται 

από την επαρχία Λευκωσίας και έλαβαν υπηρεσίες εξωνοσοκομειακής φροντίδας στα 

Απολλώνειο και Αρεταίειον τον Ιανουάριο 2022-Αύγουστο 2022, όλο το έτος 2021 και 

τον Ιούνιο 2020-Δεκέμβριο 2020.  

[……..] 
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Η Επιτροπή καταγράφει στον ακόλουθο πίνακα τα ποσοστά ασθενών που 

επισκέφτηκαν ή νοσηλεύτηκαν σε νοσηλευτήρια ενταγμένα στο ΓεΣΥ στην επαρχία 

την οποία διαμένουν στη βάση στοιχείων του ΟΑΥ: 

 

2022 (Jan - 
Aug) 2021 

2020 Inpatient 
(Jun - 

Dec)+Outpatient 

Αμμόχωστος [……..]% [……..]% [……..]% 

Λάρνακα [……..]% [……..]% [……..]% 

Λεμεσός [……..]% [……..]% [……..]% 

Λευκωσία [……..]% [……..]% [……..]% 

Πάφος [……..]% [……..]% [……..]% 

 

Από τον πιο πάνω πίνακα προκύπτει ότι ένα μεγάλο ποσοστό των ασθενών, άνω 

του […..]%, επιλέγει ενδονοσοκομειακές ή εξωνοσοκομειακές υπηρεσίες φροντίδας 

υγείας σε νοσηλευτήρια στην επαρχία την οποία διαμένει. Ακολουθεί σχετικό 

διάγραμμα που αποτυπώνει τούτο: 

[…..] 

Η Επιτροπή με βάση τα πιο πάνω, παρά τη θέση των συμμετεχουσών επιχειρήσεων, 

θεώρησε ότι το Αρεταίειον ανταγωνίζεται κατά κύριο λόγο με άλλα νοσηλευτήρια που 

βρίσκονται και λειτουργούν στην επαρχία Λευκωσίας, καθώς τα στοιχεία 

υποδεικνύουν ότι είναι μικρός ο βαθμός ανταγωνισμού με νοσηλευτήρια που 

λειτουργούν σε άλλες επαρχίες παρά το ότι δεν υπάρχουν φραγμοί για τους 

δικαιούχους του ΓεΣΥ σε σχέση με την επαρχία που επιθυμούν να λάβουν υπηρεσίες 

φροντίδας υγείας.  

Ως εκ τούτου, η Επιτροπή κατέληξε ότι στην υπό εξέταση υπόθεση, η γεωγραφική 

αγορά για την αγορά παροχής υπηρεσιών υγείας από νοσηλευτήρια που είναι 

ενταγμένα στο ΓεΣΥ είναι η Λευκωσία. 

VI. ΕΠΗΡΕΑΖΟΜΕΝΗ ΑΓΟΡΑ 

1. Οριζόντια σχέση 

Ο Στόχος δραστηριοποιείται στην αγορά παροχής υπηρεσιών υγείας από 

νοσηλευτήρια που είναι ενταγμένα στο ΓεΣΥ στην Κύπρο.  
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Σύμφωνα με τα στοιχεία της κοινοποίησης, οι Εταιρείες Χαρτοφυλακίου των 

Κεφαλαίων CVC καθώς και ο όμιλος HHG δραστηριοποιούνται εντός της Κυπριακής 

επικράτειας στον τομέα της παροχής ιατρικών και νοσηλευτικών υπηρεσιών μέσω 

του Απολλωνείου και δεν ελέγχουν κανένα άλλο νοσηλευτήριο εντός της Κυπριακής 

επικράτειας. 

Ως εκ τούτου, προκύπτει οποιαδήποτε οριζόντια επικάλυψη μεταξύ των 

συμμετεχουσών επιχειρήσεων στη σχετική αγορά παροχής υπηρεσιών φροντίδας 

υγείας από νοσηλευτήρια που είναι ενταγμένα στο ΓεΣΥ στην επαρχία Λευκωσίας. 

Σημειώνεται ότι σύμφωνα με τα στοιχεία της κοινοποίησης, οι κυριότεροι 

ανταγωνιστές του Αρεταίειου είναι όλα τα νοσηλευτήρια που είναι ενταγμένα στο 

ΓεΣΥ εντός της Κυπριακής επικράτειας, τόσο ιδιωτικά όσο και δημόσια, Εντούτοις, η 

Επιτροπή κατέληξε ότι η γεωγραφική αγορά αναφοράς για σκοπούς αξιολόγησης της 

παρούσας συγκέντρωσης είναι η Λευκωσία. 

Στοιχεία από συμμετέχουσες επιχειρήσεις 

Ο αριθμός των κλινών που υπήρχαν διαθέσιμες το 2018 σε παγκύπρια κλίμακα από 

νοσηλευτήρια που είναι ενταγμένα στο ΓεΣΥ, τόσο ιδιωτικά όσο και δημόσια 

ανέρχεται στις 2.277 κλίνες. Λαμβανομένου υπόψη ότι ο συλλογικός αριθμός κλινών 

που διαθέτει τόσο το Απολλώνειο όσο και το Αρεταίειον ανέρχεται στις 156, το 

μερίδιο αγοράς που θα ελέγχει ο όμιλος ΗΗG μετά την ολοκλήρωση της υπό εξέταση 

συγκέντρωσης θα ανέρχεται στο [5-10]% του συνολικού μεριδίου αγοράς 

νοσηλευτηρίων ενταγμένων στο ΓεΣΥ σε παγκύπρια κλίμακα. 

Σύμφωνα με τα στοιχεία της κοινοποίησης, εκτός από τον αριθμό των κλινών εάν 

εξεταστεί η σχετική αγορά από τη σκοπιά του συνολικού κύκλου εργασιών τότε 

καταλήγουμε σε παρόμοια αποτελέσματα.  

Βάσει των στοιχείων της κοινοποίησης, ο συνολικός κύκλος εργασιών από την 

παροχή υπηρεσιών υγείας από νοσηλευτήρια που είναι ενταγμένα στο ΓεΣΥ, τόσο 

ιδιωτικά όσο και δημόσια ανέρχεται το 2018 στα €444.286.764 παγκύπρια, 

Λαμβανομένου υπόψη ότι ο συνολικός κύκλος εργασιών τόσο του Απολλώνειου όσο 

και του Αρεταίειου το 2018 ανέρχεται στις €[……..], το μερίδιο αγοράς που θα ελέγχει 

ο όμιλος ΗΗG μετά την ολοκλήρωση της υπό εξέταση συγκέντρωσης θα ανέρχεται 

στο [5-10]% του συνολικού μεριδίου αγοράς νοσηλευτηρίων ενταγμένων στο ΓεΣΥ σε 
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παγκύπρια κλίμακα με βάση τον κύκλο εργασιών (το Αρεταίειον κατέχει περίπου [0-

5]% και το Απολλώνειο περίπου [0-5]%). 

Η Επιτροπή σημείωσε ότι η σχετική γεωγραφική αγορά αφορά την επαρχία 

Λευκωσίας, όπου σύμφωνα με τις συμμετέχουσες, ο αριθμός κλινών 

νοσηλευτηρίων που είναι ενταγμένα στο ΓεΣΥ  ανέρχεται στις 1032 κλίνες, 

Λαμβανομένου υπόψη ότι ο συλλογικός αριθμός κλινών που διαθέτει τόσο το 

Απολλώνειο όσο και το Αρεταίειον εντός της Λευκωσίας ανέρχεται στις 156, το 

μερίδιο αγοράς που θα ελέγχει ο όμιλος ΗΗG εντός της Λευκωσίας μετά την 

ολοκλήρωση της υπό εξέταση συγκέντρωσης θα ανέρχεται με βάση στοιχεία του 

2018 στο [10-20]% του συνολικού μεριδίου αγοράς νοσηλευτηρίων ενταγμένων στο 

ΓεΣΥ εντός της Επαρχίας Λευκωσίας. 

Επίσης, σύμφωνα με τις συμμετέχουσες, από πλευράς κύκλου εργασιών των 

νοσηλευτηρίων που είναι ενταγμένα στο ΓεΣΥ εντός της Επαρχίας Λευκωσίας, ο 

συνολικός κύκλος εργασιών από την παροχή υπηρεσιών υγείας το 2018 ανέρχεται 

στα €214,571,713. Λαμβανομένου υπόψη ότι ο συνολικός κύκλος εργασιών τόσο του 

Απολλώνειου όσο και του Αρεταίειου ανέρχεται στα €[……..], το μερίδιο αγοράς που 

θα ελέγχει ο όμιλος ΗΗG μετά την ολοκλήρωση της υπό εξέταση συγκέντρωσης 

εντός της Επαρχίας Λευκωσίας θα ανέρχεται στο [10-20]% του συνολικού μεριδίου 

αγοράς νοσηλευτηρίων ενταγμένων στο ΓεΣΥ εντός της Επαρχίας Λευκωσίας με 

βάση τον κύκλο εργασιών. 

Η Επιτροπή επισημαίνει πως στο πλαίσιο της αξιολόγησης της παρούσας 

συγκέντρωσης, ζήτησε από τις συμμετέχουσες επιχειρήσεις και τον ΟΑΥ να 

προσκομίσουν επικαιροποιημένα στοιχεία αναφορικά με τα υπολογιζόμενα μερίδια 

αγοράς, Σύμφωνα με τα στοιχεία που προσκόμισαν οι εμπλεκόμενες επιχειρήσεις 

στις 27/9/2022, με βάση τους κύκλους εργασιών του 2020, ο συνολικός κύκλος 

εργασιών από την παροχή υπηρεσιών υγείας από νοσηλευτήρια που είναι ενταγμένα 

στο ΓεΣΥ, τόσο ιδιωτικά όσο και δημόσια ανέρχεται στα €336,149,284. 

Λαμβανομένου υπόψη ότι ο συνολικός κύκλος εργασιών τόσο του Απολλωνείου όσο 

και του Αρεταίειου ανέρχεται στις €[……..], το μερίδιο αγοράς που θα ελέγχει ο 

όμιλος ΗΗG μετά την ολοκλήρωση της υπό εξέταση συγκέντρωσης θα ανέρχεται στο 

[10-20]% του συνολικού μεριδίου αγοράς νοσηλευτηρίων ενταγμένων στο ΓεΣΥ σε 

παγκύπρια κλίμακα με βάση τον κύκλο εργασιών.  
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Σύμφωνα με τις συμμετέχουσες επιχειρήσεις, ο αριθμός των κλινών παραμένει ο 

ίδιος, συνεπώς δεν υπάρχει οποιαδήποτε μεταβολή στο μερίδιο αγοράς βάσει αυτού 

του παράγοντα, ούτε προκύπτει επηρεαζόμενη αγορά ως αποτέλεσμα αυτού τόσο σε 

Παγκύπριο επίπεδο όσο και στην περίπτωση που περιοριστεί μόνο στην επαρχία 

Λευκωσίας. 

Για την επαρχία Λευκωσίας σύμφωνα με τις συμμετέχουσες επιχειρήσεις υπάρχει 

σημαντική διαφοροποίηση σε σχέση με τους κύκλους εργασιών του 2018 και ο 

συνολικός κύκλος εργασιών από την παροχή υπηρεσιών υγείας από νοσηλευτήρια 

που είναι ενταγμένα στο ΓεΣΥ, τόσο ιδιωτικά όσο και δημόσια ανέρχεται στα 

€140,962,267. Λαμβανομένου υπόψη ότι ο συνολικός κύκλος εργασιών τόσο του 

Απολλωνείου όσο και του Αρεταίειου ανέρχεται στις €[……..], το μερίδιο αγοράς που 

θα ελέγχει ο όμιλος ΗΗG μετά την ολοκλήρωση της υπό εξέταση συγκέντρωσης 

εντός της Επαρχίας Λευκωσίας θα ανέρχεται στο [30-40]% του συνολικού μεριδίου 

αγοράς νοσηλευτηρίων ενταγμένων στο ΓεΣΥ εντός της επαρχίας Λευκωσίας με 

βάση τον κύκλο εργασιών του 2020.  

 

Σύμφωνα με τις συμμετέχουσες επιχειρήσεις, το ότι το Απολλώνειο και το Αρεταίειον 

φαίνεται ότι ελέγχουν ποσοστό [30-40]% στην Επαρχία Λευκωσίας είναι πλασματικό, 

παραπλανητικό και ανακριβές για τους λόγους που αναφέρονται πιο κάτω στις 

σελίδες 35-39 του παρόντος σημειώματος. 

 

Πληροφορίες από ΟΑΥ 

Η Επιτροπή στα πλαίσια αξιολόγησης της παρούσας πράξης, άντλησε πληροφόρηση 

από τον ΟΑΥ όσον αφορά τους κύκλους εργασιών των νοσηλευτηρίων που είναι 

ενταγμένα στο ΓεΣΥ. 

Σημειώνεται ότι σύμφωνα με τον Οργανισμό, το ΓεΣΥ μπήκε σε εφαρμογή τον Ιούνιο 

του 2019 για εξωνοσοκομειακή φροντίδα και τον Ιούνιο του 2020 για 

ενδονοσοκομειακή και εξωνοσοκομειακή φροντίδα. 

Σύμφωνα με τα στοιχεία που απεστάλησαν από τον ΟΑΥ, ο συνολικός κύκλος 

εργασιών των νοσηλευτηρίων που βρίσκονται στην επαρχία Λευκωσίας και που είναι 

εντεταμένα στο ΓεΣΥ (εξωνοσοκομειακή φροντίδα) παρουσιάζεται στον πιο κάτω 

πίνακα: 
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Πίνακας: Κύκλοι εργασιών νοσηλευτηρίων ΓεΣΥ στη Λευκωσία20 

Ιανουάριος-
Αύγουστος2022 

Ιανουάριος – Δεκέμβριος 

2021 

Ιούνιος-Δεκέμβριος 

2020 

€[…..] €[…..] €[…..] 

Όσον αφορά τα μερίδα αγοράς για τα έτη 2022-2020, αυτά παρουσιάζονται στους 

πιο κάτω πίνακες: 

Πίνακας: Μερίδια αγοράς νοσηλευτηρίων ΓεΣΥ στη Λευκωσία για 

ενδονοσοκομειακές υπηρεσίες 

Provider Name % 2022 % 2021 % 2020 

ΙΝΣΤΙΤΟΥΤΟ ΝΕΥΡΟΛΟΓΙΑΣ ΚΑΙ ΓΕΝΕΤΙΚΗΣ ΚΥΠΡΟΥ [0-5]%  [0-5]%  [0-5]%  

ΟΓΚΟΛΟΓΙΚΟ ΚΕΝΤΡΟ ΤΡΑΠΕΖΑΣ ΚΥΠΡΟΥ [5-10]%  [5-10]%  [0-5]%  

N, VYRIDES SERVICES LTD [0-5]%  [0-5]%  [0-5]%  

F & D GALAZIS ESTATES LIMITED (ΠΟΛΥΚΛΙΝΙΚΗ 

ΛΕΥΚΩΣΙΑΣ) 

[0-5]%  [0-5]%  [0-5]%  

ΠΑΝΟΣ ΟΙΚΟΝΟΜΟΥ Ι,Ε,Π,Ε, (ΚΛΙΝΙΚΗ ΑΓΙΟΣ 

ΑΝΑΣΤΑΣΙΟΣ) 

[0-5]%  [0-5]%  [0-5]%  

OPHTHALMOS RESEARCH AND EDUCATIONAL 

INSTITUTE 

[0-5]%  [0-5]%  [0-5]%  

ΚΛΙΝΙΚΗ ΑΓΙΟΣ ΠΑΝΤΕΛΕΗΜΩΝ [0-5]%  [0-5]%  [0-5]%  

MOTHER & CHILD MEDICAL CENTER LIMITED [0-5]%  [0-5]%  [0-5]%  

EUROPEAN MEDICAL CLINIC (E,M,C,) LIMITED [0-5]%  [0-5]%  [0-5]%  

ΑΠΟΛΛΩΝΕΙΟ ΙΔΙΩΤΙΚΟ ΝΟΣΟΚΟΜΕΙΟ ΛΤΔ [10-20]%  [10-20]%  [20-30]%  

ΑΡΕΤΑΙΕΙΟΝ ΙΔΙΩΤΙΚΟ ΝΟΣΟΚΟΜΕΙΟ [10-20]%  [10-20]%  [20-30]%  

EVANGELISTRIA MEDICAL CENTRE LIMITED [0-5]%  [0-5]%  [0-5]%  

ΠΛΑΤΩΝΑΣ ΙΑΤΡΙΚΟ ΚΕΝΤΡΟ [0-5]%  [0-5]%  [0-5]%  

ΝΕΦΡΟΝΤΙΔΑ ΝΕΦΡΟΛΟΓΙΚΟ ΚΕΝΤΡΟ [0-5]%  [0-5]%  [0-5]%  

THE CYPRUS ANTI-CANCER SOCIETY - ΚΕΝΤΡΟ 

ΑΝΑΚΟΥΦΙΣΤΙΚΗΣ ΦΡΟΝΤΙΔΑΣ ΥΓΕΙΑΣ 

(ΑΡΟΔΑΦΝΟΥΣΑ) 

[0-5]%  [0-5]%  [0-5]%  

 
20 Η Επιτροπή σημείωσε ότι τα στοιχεία που απεστάλησαν από ΟΑΥ δεν αφορούν όλους τους μήνες του 
2022 & 2020. 
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THE HIPPOCRATEON PRIVATE HOSPITAL LIMITED [0-5]%  [0-5]%  [0-5]%  

ΜΑΚΑΡΕΙΟ ΝΟΣΟΚΟΜΕΙΟ ΛΕΥΚΩΣΙΑΣ (ΟΚΥπΥ) [10-20]%  [10-20]%  [5-10]%  

ΓΕΝΙΚΟ ΝΟΣΟΚΟΜΕΙΟ ΛΕΥΚΩΣΙΑΣ (ΟΚΥπΥ) [30-40]%  [30-40]%  [20-30]%  

ΠΟΛΥΚΛΙΝΙΚΗ ΑΓΙΟΙ ΜΑΡΙΑ ΚΑΙ ΙΩΑΝΝΗΣ [0-5]%  [0-5]%  [0-5]%  

ΠΑΓΚΥΠΡΙΟΣ ΣΥΝΔΕΣΜΟΣ ΚΑΡΚΙΝΟΠΑΘΩΝ ΚΑΙ ΦΙΛΩΝ 

1986 (ΠΑΣΥΚΑΦ) - ΚΕΝΤΡΟ ΑΝΑΚΟΥΦΙΣΤΙΚΗΣ 

ΦΡΟΝΤΙΔΑΣ ΥΓΕΙΑΣ 

[0-5]%  [0-5]%  [0-5]%  

Πίνακας: Μερίδια αγοράς νοσηλευτηρίων ΓεΣΥ στη Λευκωσία για 

εξωνοσοκομειακές υπηρεσίες 

Provider Name % 2022 % 2021 % 2020 

ΙΝΣΤΙΤΟΥΤΟ ΝΕΥΡΟΛΟΓΙΑΣ ΚΑΙ ΓΕΝΕΤΙΚΗΣ 

ΚΥΠΡΟΥ 

[5-10]%  [5-10]%  [0-5]%  

ΟΓΚΟΛΟΓΙΚΟ ΚΕΝΤΡΟ ΤΡΑΠΕΖΑΣ ΚΥΠΡΟΥ [20-30]%  [20-
30]%  

[10-20]%  

N, VYRIDES SERVICES LTD [0-5]%  [0-5]%  [0-5]%  

F & D GALAZIS ESTATES LIMITED 

(ΠΟΛΥΚΛΙΝΙΚΗ ΛΕΥΚΩΣΙΑΣ) 

[0-5]%  [0-5]%  [0-5]%  

ΠΑΝΟΣ ΟΙΚΟΝΟΜΟΥ Ι,Ε,Π,Ε, (ΚΛΙΝΙΚΗ 

ΑΓΙΟΣ ΑΝΑΣΤΑΣΙΟΣ) 

[0-5]%  [0-5]%  [0-5]%  

OPHTHALMOS RESEARCH AND 

EDUCATIONAL INSTITUTE 

[5-10]%  [5-10]%  [10-20]%  

ΚΛΙΝΙΚΗ ΑΓΙΟΣ ΠΑΝΤΕΛΕΗΜΩΝ [0-5]%  [0-5]%  [0-5]%  

MOTHER & CHILD MEDICAL CENTER 

LIMITED 

[0-5]%  [0-5]%  [0-5]%  

EUROPEAN MEDICAL CLINIC (E,M,C,) 

LIMITED 

[0-5]%  [0-5]%  [0-5]%  

ΑΠΟΛΛΩΝΕΙΟ ΙΔΙΩΤΙΚΟ ΝΟΣΟΚΟΜΕΙΟ ΛΤΔ [0-5]%  [0-5]%  [0-5]%  

ΑΡΕΤΑΙΕΙΟΝ ΙΔΙΩΤΙΚΟ ΝΟΣΟΚΟΜΕΙΟ [0-5]%  [0-5]%  [0-5]%  

EVANGELISTRIA MEDICAL CENTRE LIMITED [0-5]%  [0-5]%  [0-5]%  

ΠΛΑΤΩΝΑΣ ΙΑΤΡΙΚΟ ΚΕΝΤΡΟ [0-5]%  [0-5]%  [0-5]%  

ΝΕΦΡΟΝΤΙΔΑ ΝΕΦΡΟΛΟΓΙΚΟ ΚΕΝΤΡΟ [0-5]%  [0-5]%  [0-5]%  

THE CYPRUS ANTI-CANCER SOCIETY - 

ΚΕΝΤΡΟ ΑΝΑΚΟΥΦΙΣΤΙΚΗΣ ΦΡΟΝΤΙΔΑΣ 

ΥΓΕΙΑΣ (ΑΡΟΔΑΦΝΟΥΣΑ) 

[0-5]%  [0-5]%  [0-5]%  

THE HIPPOCRATEON PRIVATE HOSPITAL [0-5]%  [0-5]%  [0-5]%  
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LIMITED 

ΜΑΚΑΡΕΙΟ ΝΟΣΟΚΟΜΕΙΟ ΛΕΥΚΩΣΙΑΣ 

(ΟΚΥπΥ) 

[5-10]%  [10-
20]%  

[10-20]%  

ΓΕΝΙΚΟ ΝΟΣΟΚΟΜΕΙΟ ΛΕΥΚΩΣΙΑΣ (ΟΚΥπΥ) [40-50]%  [40-
50]%  

[40-50]%  

ΠΟΛΥΚΛΙΝΙΚΗ ΑΓΙΟΙ ΜΑΡΙΑ ΚΑΙ ΙΩΑΝΝΗΣ [0-5]%  [0-5]%  [0-5]%  

ΠΑΓΚΥΠΡΙΟΣ ΣΥΝΔΕΣΜΟΣ ΚΑΡΚΙΝΟΠΑΘΩΝ 

ΚΑΙ ΦΙΛΩΝ 1986 (ΠΑΣΥΚΑΦ) - ΚΕΝΤΡΟ 

ΑΝΑΚΟΥΦΙΣΤΙΚΗΣ ΦΡΟΝΤΙΔΑΣ ΥΓΕΙΑΣ 

[0-5]%  [0-5]%  [0-5]%  

 

 

Πίνακας: Μερίδια αγοράς νοσηλευτηρίων ΓεΣΥ στη Λευκωσία για υπηρεσίες 

φροντίδας υγείας (ενδονοσοκομειακά και εξωνοσοκομειακά) 

Provider Name % 2022 % 2021 
% 

2020 

ΙΝΣΤΙΤΟΥΤΟ ΝΕΥΡΟΛΟΓΙΑΣ ΚΑΙ ΓΕΝΕΤΙΚΗΣ 

ΚΥΠΡΟΥ 

[0-5]%  [0-5]%  [0-5]%  

ΟΓΚΟΛΟΓΙΚΟ ΚΕΝΤΡΟ ΤΡΑΠΕΖΑΣ ΚΥΠΡΟΥ [10-20]%  [10-20]%  [5-
10]%  

N, VYRIDES SERVICES LTD [0-5]%  [0-5]%  [0-5]%  

F & D GALAZIS ESTATES LIMITED 

(ΠΟΛΥΚΛΙΝΙΚΗ ΛΕΥΚΩΣΙΑΣ) 

[0-5]%  [0-5]%  [0-5]%  

ΠΑΝΟΣ ΟΙΚΟΝΟΜΟΥ Ι,Ε,Π,Ε, (ΚΛΙΝΙΚΗ 

ΑΓΙΟΣ ΑΝΑΣΤΑΣΙΟΣ) 

[0-5]%  [0-5]%  [0-5]%  

OPHTHALMOS RESEARCH AND 

EDUCATIONAL INSTITUTE 

[0-5]%  [0-5]%  [0-5]%  

ΚΛΙΝΙΚΗ ΑΓΙΟΣ ΠΑΝΤΕΛΕΗΜΩΝ [0-5]%  [0-5]%  [0-5]%  

MOTHER & CHILD MEDICAL CENTER 

LIMITED 

[0-5]%  [0-5]%  [0-5]%  

EUROPEAN MEDICAL CLINIC (E,M,C,) 

LIMITED 

[0-5]%  [0-5]%  [0-5]%  

ΑΠΟΛΛΩΝΕΙΟ ΙΔΙΩΤΙΚΟ ΝΟΣΟΚΟΜΕΙΟ ΛΤΔ [10-20]%  [10-20]%  [20-
30]%  

ΑΡΕΤΑΙΕΙΟΝ ΙΔΙΩΤΙΚΟ ΝΟΣΟΚΟΜΕΙΟ [10-20]%  [10-20]%  [20-
30]%  

EVANGELISTRIA MEDICAL CENTRE LIMITED [0-5]%  [0-5]%  [0-5]%  

ΠΛΑΤΩΝΑΣ ΙΑΤΡΙΚΟ ΚΕΝΤΡΟ [0-5]%  [0-5]%  [0-5]%  
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ΝΕΦΡΟΝΤΙΔΑ ΝΕΦΡΟΛΟΓΙΚΟ ΚΕΝΤΡΟ [0-5]%  [0-5]%  [0-5]%  

THE CYPRUS ANTI-CANCER SOCIETY - 

ΚΕΝΤΡΟ ΑΝΑΚΟΥΦΙΣΤΙΚΗΣ ΦΡΟΝΤΙΔΑΣ 

ΥΓΕΙΑΣ (ΑΡΟΔΑΦΝΟΥΣΑ) 

[0-5]%  [0-5]%  [0-5]%  

THE HIPPOCRATEON PRIVATE HOSPITAL 

LIMITED 

[0-5]%  [0-5]%  [0-5]%  

ΜΑΚΑΡΕΙΟ ΝΟΣΟΚΟΜΕΙΟ ΛΕΥΚΩΣΙΑΣ 

(ΟΚΥπΥ) 

[10-20]%  [10-20]%  [5-
10]%  

ΓΕΝΙΚΟ ΝΟΣΟΚΟΜΕΙΟ ΛΕΥΚΩΣΙΑΣ (ΟΚΥπΥ) [40-50]%  [30-40]%  [20-
30]%  

ΠΟΛΥΚΛΙΝΙΚΗ ΑΓΙΟΙ ΜΑΡΙΑ ΚΑΙ ΙΩΑΝΝΗΣ [0-5]%  [0-5]%  [0-5]%  

ΠΑΓΚΥΠΡΙΟΣ ΣΥΝΔΕΣΜΟΣ ΚΑΡΚΙΝΟΠΑΘΩΝ 

ΚΑΙ ΦΙΛΩΝ 1986 (ΠΑΣΥΚΑΦ) - ΚΕΝΤΡΟ 

ΑΝΑΚΟΥΦΙΣΤΙΚΗΣ ΦΡΟΝΤΙΔΑΣ ΥΓΕΙΑΣ 

[0-5]%  [0-5]%  [0-5]%  

 

 

Από τον πιο πάνω πίνακα φαίνεται ότι τα συνολικά μερίδια αγοράς των Αρεταίειον 

και Απολλώνειο στην επαρχία Λευκωσίας για το 2022 είναι [20-30]%, το 2021 ήταν 

[20-30]% και το 2020 ήταν [40-50]%. 

Συμπέρασμα 

Με βάση τα πιο πάνω, ο όμιλος HHG (μέσω του Απολλωνείου) δραστηριοποιείται 

στην ίδια αγορά με το Αρεταίειον και προκύπτει επηρεαζόμενη αγορά από την 

οριζόντια σχέση των συμμετεχουσών επιχειρήσεων, καθώς τα ποσοστά αγοράς που 

κατέχουν οι συμμετέχουσες επιχειρήσεις, πληρούν τις προϋποθέσεις του Νόμου για 

να προκύπτει επηρεαζόμενη αγορά στην προκειμένη περίπτωση, ήτοι η 

συγκέντρωση να οδηγεί σε συνδυασμένο μερίδιο αγοράς δεκαπέντε επί τοις εκατό 

(15%) και άνω.  

Σύμφωνα με τις πρόνοιες του Νόμου και συγκεκριμένα των άρθρων 20 και 21, το 

κριτήριο βάσει του οποίου μια συγκέντρωση κηρύσσεται συμβατή ή ασυμβίβαστη με 

τις απαιτήσεις της ανταγωνιστικής αγοράς είναι η σημαντική παρακώληση του 

ανταγωνισμού στην Κυπριακή Δημοκρατία ή σε σημαντικό τμήμα αυτής, ιδίως ως 

αποτέλεσμα της δημιουργίας ή ενίσχυσης δεσπόζουσας θέσης και λαμβάνοντας 

υπόψη τα επιμέρους κριτήρια που ορίζονται στο άρθρο 19 του Νόμου αλλά και των 

Κατευθυντήριων Γραμμών για τις οριζόντιες Συγκεντρώσεις σύμφωνα με τον 
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Κανονισμό του Συμβουλίου για τον έλεγχο των συγκεντρώσεων μεταξύ επιχειρήσεων 

(2004/C 31/03) (εφεξής οι «Κατευθυντήριες γραμμές») αναφορικά με Συντονισμένα 

και Μη Συντονισμένα αποτελέσματα που δύναται να προκύψουν με την ολοκλήρωση 

της συγκέντρωσης. Επομένως, η Επιτροπή προχώρησε να εξετάσει πιο κάτω αν και 

κατά πόσο δημιουργούνται σοβαρές αμφιβολίες ως προς το συμβατό της 

κοινοποιηθείσας συγκέντρωσης με την ανταγωνιστική αγορά. 

Η Επιτροπή σημείωσε ότι στη βάση των Κατευθυντήριων γραμμών για οριζόντιες 

συγκεντρώσεις, τα μερίδια αγοράς και τα επίπεδα συγκέντρωσης αποτελούν 

χρήσιμες ενδείξεις για τη διάρθρωση της αγοράς και τη σπουδαιότητα τόσο των 

συμμετεχόντων μερών, όσο και των ανταγωνιστών τους από πλευράς 

ανταγωνισμού. 

Σύμφωνα με τα στοιχεία της κοινοποίησης, λόγω του ότι τόσο το Αρεταίειον όσο και 

το Απολλώνειο – το οποίο ελέγχεται από τις Εταιρείες Χαρτοφυλακίου των 

Κεφαλαίων CVC και τον όμιλο HHG – είναι ενταγμένα στο ΓεΣΥ, και παρόλο που 

αυξάνεται το μερίδιο αγοράς της δεν ενδέχεται να προκύψει οποιοσδήποτε 

επηρεασμός στα συμφέρονται των δικαιούχων του ΓεΣΥ στην υπό εξέταση αγορά 

στην Κύπρο. Αυτό εστιάζεται στο γεγονός ότι δεν υπάρχει οποιαδήποτε διάκριση ως 

προς τους όρους παροχής υπηρεσιών που προσφέρονται στους δικαιούχους από τα 

νοσηλευτήρια τα οποία είναι ενταγμένα στο ΓεΣΥ, καθότι αυτά καθορίζονται από τον 

ΟΑΥ, συνεπώς τα συμφέροντα των δικαιούχων παραμένουν ανεπηρέαστα από την 

έκβαση της προτεινόμενης συγκέντρωσης. 

Θα πρέπει να σημειωθεί ότι η Επιτροπή, στο πλαίσιο της αξιολόγησης της 

συγκέντρωσης, διαπίστωσε πως το Ιπποκράτειο Ιδιωτικό Νοσοκομείο ανακοίνωσε 

επίσημα ότι από την 1η Σεπτεμβρίου 2022 έχει ενταχθεί στο Γενικό Σύστημα 

Υγείας, διευρύνοντας το φάσμα υπηρεσιών του για να καλύψει τις ανάγκες των 

ασθενών του ΓεΣΥ.21 Το Ιπποκράτειο Ιδιωτικό Νοσοκομείο σύμφωνα με τα στοιχεία 

της κοινοποίησης, διαθέτει 38 κλίνες. Συνακόλουθα, το ο αριθμός το κλινών εντός του 

ΓεΣΥ στη Λευκωσία από [……..] με αποτέλεσμα το μερίδιο αγοράς μετά την 

ολοκλήρωση της πράξης με βάση των αριθμό κλινών σύμφωνα με τις συμμετέχουσες 

αναμένεται πως θα ανέρχεται στο [10-20]% στη Λευκωσία και σε παγκύπρια βάση 

στο [5-10]%. Σε κάθε περίπτωση, η Επιτροπή σημείωσε ότι από στοιχεία που 

 
21 https://www.hippocrateon.com/nea/79-simantiki-anakoinosi-entaksi-tou-ippokrateiou-idiotikoy-
nosokomeiou-sto-ge-s-y 
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αποστάλθηκαν από τον ΟΑΥ, προκύπτει ότι υπάρχουν συνολικά […..] νοσηλευτήρια 

που έχουν συμβληθεί μέχρι σήμερα με τον ΟΑΥ για παροχή υπηρεσιών 

ενδονοσοκομειακής φροντίδας από τα οποία μερικά παρέχουν γενικές υπηρεσίες 

φροντίδας και άλλα εξειδικευμένες υπηρεσίες.22 

Σύμφωνα με τις συμμετέχουσες επιχειρήσεις, το ότι το Απολλώνειο και το Αρεταίειον 

φαίνεται ότι ελέγχουν ποσοστό [30-40]% στην Επαρχία Λευκωσίας το 2020 είναι 

πλασματικό, παραπλανητικό και ανακριβές για τους λόγους που αναφέρονται πιο 

κάτω: 

1. «Παρουσιάζεται μια ραγδαία μείωση στον κύκλο εργασιών των δημόσιων 

νοσηλευτηρίων της Λευκωσίας για το οικονομικό έτος 2020 σε σχέση με το 

2018, κατά ποσοστό [……..]% (και πέραν των €[……..]σε πραγματικά 

νούμερα), ενώ ταυτόχρονα δεν υπάρχει η αντίστοιχη και/ή οποιαδήποτε 

ραγδαία αύξηση στους κύκλους εργασιών των ιδιωτικών νοσηλευτηρίων 

που είναι ενταγμένα στο ΓεΣΥ. Αυτό έχει ως αποτέλεσμα την αύξηση του 

συνδυασμένου μεριδίου του Απολλωνείου και του Αρεταίειου, χωρίς όμως 

αυτό να αντικατοπτρίζει την πραγματική εικόνα που επικρατεί ή που θα 

επικρατούσε εάν δεν υπήρχε η πανδημία.  

2. Ο κυριότερος λόγος για τη ραγδαία μείωση του κύκλου εργασιών των 

δημοσίων νοσηλευτηρίων και κατ’ επέκταση την φαινομενική αύξηση του 

μεριδίου ελέγχου του Αρεταίειου και του Απολλωνείου, οφείλεται στην 

πανδημία καθότι ένα σημαντικό μέρος των κλινών αφιερώθηκε αποκλειστικά 

για ασθενείς COVID. Το κάθε νοσοκομείο είχε ειδικές μονάδες και κλίνες για 

ασθενείς COVID (και δη κλίνες στις εντατικές μονάδες) και επιπλέον 

ολόκληρο το νοσοκομείο Αμμοχώστου ήταν νοσοκομείο αναφοράς για 

ασθενείς COVID για όλο το 2020 και για μεγάλο μέρος του 2021. Επιπλέον, 

οι επισκέψεις στα δημόσια νοσηλευτήρια μειώθηκαν στις άκρως απαραίτητες 

λόγω της πανδημίας ενώ παράλληλα μειώθηκε FFκαιδι η διεκπεραίωση των 

προγραμματισμένων επεμβάσεων που ήταν να γίνουν στα δημόσια 

νοσηλευτήρια κατά το 2020 και 2021 λόγω ελλείψεις διαθέσιμων κλινών 

(ένεκα της ανάθεσης τους για ασθενείς COVID) και επίσης ένεκα των μέτρων 

που λήφθηκαν με σκοπό την αποφυγή της διασποράς του COVID-19 αλλά 

και πρόληψης αυτού. Είναι σημαντικό να σημειωθεί σύμφωνα με τις 

συμμετέχουσες επιχειρήσεις, ότι τα ιδιωτικά νοσοκομεία (ανεξαρτήτως του 

 
22 https://www.gesy.org.cy/sites/Sites?d=Desktop&locale=el_GR&lookuphost=/el-
gr/&lookuppage=inpatientconsultation 
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εάν είναι ενταγμένα στο ΓεΣΥ ή όχι) δεν επηρεάστηκαν τόσο από τα πιο 

πάνω μέτρα της κυβέρνησης για αντιμετώπιση της πανδημίας, καθότι δεν 

διέθεταν κλίνες αποκλειστικά για περίθαλψη ασθενών με COVID, έτσι το 

βάρος έπεσε αποκλειστικά και μόνο στα δημόσια νοσηλευτήρια με 

αποτέλεσμα την ως άνω ραγδαία μείωση του κύκλου εργασιών τους.  

3. Ως αποτέλεσμα των πιο πάνω, οι κύκλοι εργασιών των δημοσίων 

νοσηλευτηρίων μειώθηκαν [……..]% κατά το 2020 χωρίς να υπάρχει 

ταυτόχρονη και/ή ισότιμη αύξηση στα ιδιωτικά νοσηλευτήρια. Αυτό από μόνο 

καθιστά πασιφανές το γεγονός ότι δεν υπήρχε μεταστροφή στις ιδιωτικές 

κλινικές του ΓεΣΥ και ότι ουσιαστικά οι λόγοι ήταν εξωγενής παράγοντες 

όπως η πανδημία. Συνεπώς, σύμφωνα με τις συμμετέχουσες επιχειρήσεις, 

με την ομαλοποίηση της κατάστασης σήμερα, ο κύκλος εργασιών των 

δημοσίων νοσηλευτηρίων έχει αυξηθεί και αναμένεται ότι θα επανέλθει 

σύντομα στα κανονικά πριν την πανδημία επίπεδα, αυξάνοντας έτσι τους 

κύκλους εργασιών των δημοσίων νοσηλευτηρίων. Ως εκ τούτου, το γεγονός 

ότι το συνδυασμένο μερίδιο αγοράς του Απολλωνείου και του Αρεταίειου για 

την επαρχία Λευκωσίας για το έτος 2020 παρουσιάζεται ότι είναι [30-40]% 

είναι παραπλανητικό και με την ομαλοποίηση της κατάστασης αυτό σίγουρα 

θα μειωθεί άμεσα.  Δυστυχώς δεν υπάρχουν πρόσφατα στοιχεία για τους 

κύκλους εργασιών του 2021 ή 2022 για να είναι σε θέση οι συμμετέχουσες 

να αποδείξουν σε πόσο ποσοστό θα μειωθεί, αλλά σίγουρα όπως 

αναφέρουν αναμένεται ουσιαστική μείωση του μεριδίου που θα προκύψει 

από την αντίστοιχη αύξηση του κύκλου εργασιών των δημοσίων 

νοσηλευτηρίων. 

4. Εν κατακλείδι, λόγω των όσων αναφέρονται πιο πάνω, και ειδικότερα της 

καταπολέμησης της πανδημίας, αναμένεται αύξηση στον κύκλο εργασιών 

των δημόσιων νοσηλευτηρίων από το 2022 και εντεύθεν και σε συνάρτηση 

με την επικείμενη είσοδο δύο νέων ανταγωνιστών στην αγορά παροχής 

υπηρεσιών υγείας, τα μερίδια αγοράς του Απολλωνείου και του Αρεταίειου 

που αναφέρονται ανωτέρω θα μειωθούν άμεσα ενώ παράλληλα θα αυξηθεί 

ο ανταγωνισμός.» 

Η Επιτροπή κατέγραψε τους κύκλους εργασιών από την παροχή υπηρεσιών 

φροντίδας υγείας στον πιο κάτω πίνακα, στη βάση των στοιχείων που απεστάληκαν 

από ΟΑΥ. 
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Πίνακας: Κύκλοι εργασιών νοσηλευτηρίων ΓεΣΥ στη Λευκωσία για υπηρεσίες 

φροντίδας υγείας (ενδονοσοκομειακά και εξωνοσοκομειακά) 

Provider Name 
IN+OUT 2022 

(Jan-Aug) 
IN+OUT 2021 

IN+OUT 2020 

(Jun-Dec 

Inpatient & 

Jan-Dec 

Outpatient) 

2019 (Jun-

Dec) - 

Outpatient 

ΙΝΣΤΙΤΟΥΤΟ 

ΝΕΥΡΟΛΟΓΙΑΣ ΚΑΙ 
ΓΕΝΕΤΙΚΗΣ ΚΥΠΡΟΥ 

€ [……..] € [……..] € [……..] € [……..] 

ΟΓΚΟΛΟΓΙΚΟ ΚΕΝΤΡΟ 

ΤΡΑΠΕΖΑΣ ΚΥΠΡΟΥ 

€ [……..] € [……..] € [……..] € [……..] 

N, VYRIDES SERVICES 

LTD 

€ [……..] € [……..] € [……..] € [……..] 

F & D GALAZIS ESTATES 

LIMITED (ΠΟΛΥΚΛΙΝΙΚΗ 

ΛΕΥΚΩΣΙΑΣ) 

€ [……..] € [……..] € [……..] € [……..] 

ΠΑΝΟΣ ΟΙΚΟΝΟΜΟΥ 

Ι,Ε,Π,Ε, (ΚΛΙΝΙΚΗ ΑΓΙΟΣ 

ΑΝΑΣΤΑΣΙΟΣ) 

€ [……..] € [……..] € [……..] € [……..] 

OPHTHALMOS 

RESEARCH AND 

EDUCATIONAL 

INSTITUTE 

€ [……..] € [……..] € [……..] € [……..] 

ΚΛΙΝΙΚΗ ΑΓΙΟΣ 

ΠΑΝΤΕΛΕΗΜΩΝ 

€ [……..] € [……..] € [……..] € [……..] 

MOTHER & CHILD 

MEDICAL CENTER 

LIMITED 

€ [……..] € [……..] € [……..] € [……..] 

EUROPEAN MEDICAL 

CLINIC (E,M,C,) LIMITED 

€ [……..] € [……..] € [……..] € [……..] 

ΑΠΟΛΛΩΝΕΙΟ ΙΔΙΩΤΙΚΟ 

ΝΟΣΟΚΟΜΕΙΟ ΛΤΔ 

€ [……..] € [……..] € [……..] € [……..] 

ΑΡΕΤΑΙΕΙΟΝ ΙΔΙΩΤΙΚΟ 

ΝΟΣΟΚΟΜΕΙΟ 

€ [……..] € [……..] € [……..] € [……..] 

EVANGELISTRIA 

MEDICAL CENTRE 

LIMITED 

€ [……..] € [……..] € [……..] € [……..] 

ΠΛΑΤΩΝΑΣ ΙΑΤΡΙΚΟ € [……..] € [……..] € [……..] € [……..] 
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ΚΕΝΤΡΟ 

ΝΕΦΡΟΝΤΙΔΑ 

ΝΕΦΡΟΛΟΓΙΚΟ ΚΕΝΤΡΟ 

€ [……..] € [……..] € [……..] € [……..] 

THE CYPRUS ANTI-

CANCER SOCIETY - 

ΚΕΝΤΡΟ 

ΑΝΑΚΟΥΦΙΣΤΙΚΗΣ 

ΦΡΟΝΤΙΔΑΣ ΥΓΕΙΑΣ 

(ΑΡΟΔΑΦΝΟΥΣΑ) 

€ [……..] € [……..] € [……..] € [……..] 

THE HIPPOCRATEON 

PRIVATE HOSPITAL 

LIMITED 

€ [……..] € [……..] € [……..] € [……..] 

ΜΑΚΑΡΕΙΟ ΝΟΣΟΚΟΜΕΙΟ 

ΛΕΥΚΩΣΙΑΣ (ΟΚΥπΥ) 

€ [……..] € [……..] € [……..] € [……..] 

ΓΕΝΙΚΟ ΝΟΣΟΚΟΜΕΙΟ 

ΛΕΥΚΩΣΙΑΣ (ΟΚΥπΥ) 

€ [……..] € [……..] € [……..] € [……..] 

ΠΟΛΥΚΛΙΝΙΚΗ ΑΓΙΟΙ 
ΜΑΡΙΑ ΚΑΙ ΙΩΑΝΝΗΣ 

€ [……..] € [……..] € [……..] € [……..] 

ΠΑΓΚΥΠΡΙΟΣ 

ΣΥΝΔΕΣΜΟΣ 

ΚΑΡΚΙΝΟΠΑΘΩΝ ΚΑΙ 
ΦΙΛΩΝ 1986 (ΠΑΣΥΚΑΦ) - 

ΚΕΝΤΡΟ 

ΑΝΑΚΟΥΦΙΣΤΙΚΗΣ 

ΦΡΟΝΤΙΔΑΣ ΥΓΕΙΑΣ 

€ [……..] € [……..] € [……..] € [……..] 

Σύνολο € [……..] € [……..] € [……..] € [……..] 

 

[…..]. Τα υπόλοιπα νοσηλευτήρια έχουν αρκετά μικρότερους κύκλους εργασιών, 

Ακολουθούν διαγράμματα με τα μερίδια αγοράς υπηρεσιών φροντίδας υγείας στη 

Λευκωσία για τις πιο πάνω περιόδους: 

[…..] 

 

[…..] 

[…..] 
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Η Επιτροπή έλαβε υπόψη τα όσα αναφέρουν οι συμμετέχουσες επιχειρήσεις ότι 

δηλαδή η εικόνα για το 2020, ενδέχεται είναι πλασματική λόγω της πανδημίας23 και 

να μην αντικατοπτρίζει τη σημερινή εικόνα της δυναμικής των δυο νοσηλευτηρίων 

έναντι των υπόλοιπων νοσηλευτηρίων που είναι ενταγμένα στο ΓεΣΥ. Αυτό φαίνεται 

να υποστηρίζεται και από το γεγονός ότι υπάρχει μεγάλη αύξηση στον κύκλο 

εργασιών των δημόσιων νοσηλευτηρίων της Λευκωσίας για το οικονομικό έτος 2022 

σε σχέση με το 2020, ενώ δεν υπάρχει η αντίστοιχη αύξηση στους κύκλους εργασιών 

των ιδιωτικών νοσηλευτηρίων που είναι ενταγμένα στο ΓεΣΥ,  

Επιπρόσθετα, με βάση τα στοιχεία του ΟΑΥ, προκύπτει πως η εξωνοσοκομειακή 

φροντίδα υγείας στη βάση του ΓεΣΥ άρχισε τον Ιούνιο του 2019 και η 

ενδονοσοκομειακή τον Ιούνιο του 2020. Σημειώνεται επίσης ότι ο αριθμός των 

νοσηλευτηρίων που εντάσσονται στο ΓεΣΥ αυξάνεται κάθε έτος.  

Ως εκ τούτου, η Επιτροπή θεώρησε ότι το πιο αντιπροσωπευτικό μερίδιο αγοράς 

είναι αυτό το 2022 και θα προχωρήσει με την αξιολόγηση της παρούσας πράξης με 

το συγκεκριμένο συνδυασμένο μερίδιο αγοράς των συμμετεχουσών επιχειρήσεων 

που φτάνει στο [20-30]%. Σημειώνεται ότι το 2021, το μερίδιο αγοράς των 

συμμετεχουσών ήταν ελαφρώς μεγαλύτερο και έφτανε το [20-30]%. 

Σύμφωνα με τις Κατευθυντήριες γραμμές για την αξιολόγηση των οριζόντιων 

συγκεντρώσεων σύμφωνα με τον κανονισμό του Συμβουλίου για τον έλεγχο των 

συγκεντρώσεων μεταξύ των επιχειρήσεων, τα μερίδια της αγοράς και τα επίπεδα 

συγκέντρωσης αποτελούν χρήσιμες ενδείξεις κατά πόσο μία συγκέντρωση δύναται 

να επηρεάσει τον ανταγωνισμό. Η μέτρηση των επιπέδων συγκέντρωσης στηρίζεται 

στο δείκτη Herfindahl-HirschmanIndex (εφεξής το «HHI»). 

Όπως προκύπτει από τα στοιχεία της κοινοποίησης, και παρουσιάζεται και στον πιο 

κάτω πίνακα, ο δείκτης ΗΗΙ πριν από την παρούσα συναλλαγή εκτιμάται σε €[……..]. 

Κατόπιν της Συναλλαγής, ο δείκτης εκτιμάται σε €[……..]. Εντούτοις το δέλτα, το 

οποίο δείχνει το βαθμό που η αγορά συγκεντρώνεται περαιτέρω με τη συγκεκριμένη 

πράξη συγκέντρωσης είναι €[……..]. Σύμφωνα με την προσέγγιση της Ευρωπαϊκής 

Επιτροπής24, αυτή θεωρεί ότι συνήθως δεν υφίσταται προβλήματα ανταγωνισμού 

 
23 Σημειώνεται επίσης ότι λόγω πανδημίας πραγματοποιούνται μετά από οδηγίες του Υπουργείου 
Υγείας μόνο επείγουσες χειρουργικές επεμβάσεις. 
24Κατευθυντήριες γραµµές για την αξιολόγηση των οριζόντιων συγκεντρώσεων σύµφωνα µε τον 
κανονισµό του Συµβουλίου για τον έλεγχο των συγκεντρώσεων µεταξύ επιχειρήσεων (2004/C 31/03), 
παρά.20. 
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όταν το δέλτα είναι κάτω του 150, σε περιπτώσεις που το ΗΗΙ είναι πάνω από 2,000. 

Στην προκείμενη περίπτωση τα επίπεδα του δείκτη ΗΗΙ, σε συνδυασμό με το 

ΔΕΛΤΑ, δεν μπορεί να χρησιμοποιηθεί ως αρχική ένδειξη απουσίας προβλημάτων 

ανταγωνισμού στη βάση των Κατευθυντήριων Γραμμών. 

ΗΗΙ πριν και μετά την υλοποίηση της παρούσας συγκέντρωσης (με μερίδια 

αγοράς 2022) 

Εταιρεία 
Μερίδιο αγοράς 

(%) 

HHI- Πριν την 

Συναλλαγή 

HHI- Μετά την 

Συναλλαγή 

ΙΝΣΤΙΤΟΥΤΟ 

ΝΕΥΡΟΛΟΓΙΑΣ ΚΑΙ 
ΓΕΝΕΤΙΚΗΣ ΚΥΠΡΟΥ 

[……..] [……..] [……..] 

ΟΓΚΟΛΟΓΙΚΟ ΚΕΝΤΡΟ 

ΤΡΑΠΕΖΑΣ ΚΥΠΡΟΥ 

[……..] [……..] [……..] 

N, VYRIDES SERVICES 

LTD 

[……..] [……..] [……..] 

F & D GALAZIS ESTATES 

LIMITED (ΠΟΛΥΚΛΙΝΙΚΗ 

ΛΕΥΚΩΣΙΑΣ) 

[……..] [……..] [……..] 

ΠΑΝΟΣ ΟΙΚΟΝΟΜΟΥ 

Ι,Ε,Π,Ε, (ΚΛΙΝΙΚΗ ΑΓΙΟΣ 

ΑΝΑΣΤΑΣΙΟΣ) 

[……..] [……..] [……..] 

OPHTHALMOS 

RESEARCH AND 

EDUCATIONAL 

INSTITUTE 

[……..] [……..] [……..] 

ΚΛΙΝΙΚΗ ΑΓΙΟΣ 

ΠΑΝΤΕΛΕΗΜΩΝ 

[……..] [……..] [……..] 

MOTHER & CHILD 

MEDICAL CENTER 

LIMITED 

[……..] [……..] [……..] 

EUROPEAN MEDICAL 

CLINIC (E,M,C,) LIMITED 

[……..] [……..] [……..] 

ΑΠΟΛΛΩΝΕΙΟ ΙΔΙΩΤΙΚΟ 

ΝΟΣΟΚΟΜΕΙΟ ΛΤΔ 

[……..] [……..] [……..] 

ΑΡΕΤΑΙΕΙΟΝ ΙΔΙΩΤΙΚΟ 

ΝΟΣΟΚΟΜΕΙΟ 

[……..] [……..] [……..] 

EVANGELISTRIA 

MEDICAL CENTRE 

[……..] [……..] [……..] 
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LIMITED 

ΠΛΑΤΩΝΑΣ ΙΑΤΡΙΚΟ 

ΚΕΝΤΡΟ 

[……..] [……..] [……..] 

ΝΕΦΡΟΝΤΙΔΑ 

ΝΕΦΡΟΛΟΓΙΚΟ ΚΕΝΤΡΟ 

[……..] [……..] [……..] 

THE CYPRUS ANTI-

CANCER SOCIETY - 

ΚΕΝΤΡΟ 

ΑΝΑΚΟΥΦΙΣΤΙΚΗΣ 

ΦΡΟΝΤΙΔΑΣ ΥΓΕΙΑΣ 

(ΑΡΟΔΑΦΝΟΥΣΑ) 

[……..] [……..] [……..] 

THE HIPPOCRATEON 

PRIVATE HOSPITAL 

LIMITED 

[……..] [……..] [……..] 

ΜΑΚΑΡΕΙΟ ΝΟΣΟΚΟΜΕΙΟ 

ΛΕΥΚΩΣΙΑΣ (ΟΚΥπΥ) 

[……..] [……..] [……..] 

ΓΕΝΙΚΟ ΝΟΣΟΚΟΜΕΙΟ 

ΛΕΥΚΩΣΙΑΣ (ΟΚΥπΥ) 

[……..] [……..] [……..] 

ΠΟΛΥΚΛΙΝΙΚΗ ΑΓΙΟΙ 
ΜΑΡΙΑ ΚΑΙ ΙΩΑΝΝΗΣ 

[……..] [……..] [……..] 

ΠΑΓΚΥΠΡΙΟΣ 

ΣΥΝΔΕΣΜΟΣ 

ΚΑΡΚΙΝΟΠΑΘΩΝ ΚΑΙ 
ΦΙΛΩΝ 1986 (ΠΑΣΥΚΑΦ) - 

ΚΕΝΤΡΟ 

ΑΝΑΚΟΥΦΙΣΤΙΚΗΣ 

ΦΡΟΝΤΙΔΑΣ ΥΓΕΙΑΣ 

[……..] [……..] [……..] 

Σύνολο [……..] [……..] [……..] 

Σύμφωνα με τα στοιχεία της κοινοποίησης, τα μερίδια των συμμετεχουσών 

εταιρειών θα φέρουν την Αγοράστρια στη δεύτερη θέση στην αγορά, εντούτοις θα 

συνεχίσει να αντιμετωπίζει ανταγωνισμό από διάφορους ανταγωνιστές, 

συμπεριλαμβανομένου του ηγέτη της αγοράς, του Γενικού Νοσοκομείου Λευκωσίας, 

το οποίο θα συνεχίσει να κατέχει το ηγετικό μερίδιο μετά την παρούσα πράξη. 

Αποτελέσματα Μη Συντονισμένης Συμπεριφοράς 

Η Επιτροπή έκρινε σκόπιμο να εξετάσει τα τυχόν αποτελέσματα μη συντονισμένης 

συμπεριφοράς υπό το πρίσμα ορισμένων παραγόντων  οι οποίοι μεμονωμένα δεν 

είναι κατ' ανάγκη αποφασιστικοί. Δηλαδή, κατά πόσο το άμεσο αποτέλεσμα της 
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συγκέντρωσης ενδέχεται να είναι ο περιορισμός του ανταγωνισμού καθότι οι 

συμμετέχουσες επιχειρήσεις δραστηριοποιούνταν και οι δύο στην αγορά παροχής 

υπηρεσιών φροντίδας υγείας και υπηρεσιών ενδονοσοκομειακής φροντίδας υγείας 

από νοσηλευτήρια που είναι ενταγμένα στο ΓεΣΥ στη Λευκωσία και με την 

πραγματοποίηση της συγκέντρωσης η αγοράστρια θα κατέχει το [20-30]% της 

αγοράς. Ειδικότερα, τα τυχόν αποτελέσματα μη συντονισμένης συμπεριφοράς θα 

πρέπει να εξεταστούν υπό το πρίσμα των ακόλουθων παραγόντων:    

Α) Μεγάλα μερίδια αγοράς των συμμετεχουσών επιχειρήσεων 

Σύμφωνα με τις συμμετέχουσες επιχειρήσεις και τα όσα προκύπτουν από τον πιο 

πάνω πίνακα, στην αγορά  παροχής υπηρεσιών φροντίδας υγείας από νοσηλευτήρια 

που είναι ενταγμένα στο ΓεΣΥ στη Λευκωσία,  η Αγοράστρια μετά τη συγκέντρωση, 

θα είναι  η δεύτερη μεγαλύτερη εταιρεία με ποσοστό [20-30]%. 

[…..] 

Β) Οι συμμετέχουσες επιχειρήσεις είναι άμεσοι ανταγωνιστές 

Σύμφωνα με τις Κατευθυντήριες Γραμμές για οριζόντιες συγκεντρώσεις, η 

συγκέντρωση μεταξύ δύο παραγωγών που προσφέρουν προϊόντα τα οποία 

αποτελούν την πρώτη και τη δεύτερη επιλογή για σημαντικό αριθμό πελατών, μπορεί 

να οδηγήσει σε αύξηση των τιμών. Εντούτοις, τα κίνητρα των συμμετεχουσών 

επιχειρήσεων να αυξήσουν τις τιμές είναι πιθανότερο να περιοριστούν όταν οι 

ανταγωνιστές παράγουν στενά υποκατάστατα των προϊόντων των συμμετεχουσών 

επιχειρήσεων. Μία συγκέντρωση έχει λιγότερες πιθανότητες να παρακωλύσει 

σημαντικά τον αποτελεσματικό ανταγωνισμό, ιδίως με τη δημιουργία ή ενίσχυση 

δεσπόζουσας θέσης, όταν υπάρχουν πολλές δυνατότητες υποκατάστασης μεταξύ 

των προϊόντων των συμμετεχουσών επιχειρήσεων και εκείνων που προσφέρουν οι 

ανταγωνιστές τους.  

Στην προκείμενη περίπτωση, προκύπτει ενίσχυση του μεριδίου αγοράς της CVC στη 

σχετική αγορά παροχής υπηρεσιών φροντίδας υγείας από νοσηλευτήρια που είναι 

ενταγμένα στο ΓεΣΥ στη Λευκωσία, εντούτοις σύμφωνα με τα στοιχεία της 

κοινοποίησης, υπάρχουν δυνατότητες υποκατάστασης των υπηρεσιών από αυτές 

που προσφέρουν οι ανταγωνιστές τους. Οι εν λόγω υπηρεσίες προσφέρονται από 

αριθμό ανταγωνιστών, Συνεπώς, η οντότητα που θα προκύψει από τη συγκέντρωση 
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δεν ενδέχεται να παρακωλύσει σημαντικά τον αποτελεσματικό ανταγωνισμό στην 

αγορά. 

Γ) Οι πελάτες έχουν δυνατότητες αλλαγής προμηθευτή 

Σύμφωνα με τις Κατευθυντήριες γραμμές, οι πελάτες των συμμετεχουσών 

επιχειρήσεων μπορεί να αντιμετωπίσουν δυσκολίες στην εξεύρεση άλλων 

προμηθευτών επειδή υπάρχουν ελάχιστοι προμηθευτές ή επειδή αντιμετωπίζουν 

σημαντικά έξοδα προσαρμογής.  

Για παράδειγμα, στην υπόθεση AgfaGevaert/DuPont25  η Ευρωπαϊκή Επιτροπή 

θεώρησε ότι η πρακτική που συνίσταται στο να συνδέονται οι πωλήσεις αναλώσιμων 

προϊόντων με τις πωλήσεις εξοπλισμών και οι συμφωνίες αποκλειστικότητας με τους 

διανομείς στη συγκεκριμένη υπόθεση αποτελούσαν παράγοντες που περιόριζαν τις 

δυνατότητες που είχαν οι υπάρχοντες ανταγωνιστές να ανταγωνιστούν τη νέα 

οντότητα. 

Επιπρόσθετα, σύμφωνα με τις Κατευθυντήριες Γραμμές, η προηγούμενη 

συμπεριφορά των πελατών που στρέφονται σε εναλλακτικές πηγές αποτελεί 

σημαντική πληροφόρηση ως προς την αξιολόγηση της πράξης. 

Στην εν λόγω συγκέντρωση και σύμφωνα με τα στοιχεία της κοινοποίησης, υπάρχουν 

ακόμα 18 οργανισμοί που παρέχουν ενδονοσοκομειακή φροντίδα στη Λευκωσία. Ως 

εκ τούτου, ένας ασθενής έχει αρκετές επιλογές αναφορικά με τον οργανισμό που 

θέλει να επιλέξει για να νοσηλευτεί.  

Δ) Οι ανταγωνιστές είναι πιθανόν να αυξήσουν την προσφορά τους αν 

αυξηθούν οι τιμές  

Σύμφωνα με τις Κατευθυντήριες Γραμμές, όταν οι συνθήκες στην αγορά είναι τέτοιες 

ώστε οι ανταγωνιστές να έχουν αρκετή παραγωγική ικανότητα και μια αύξηση των 

πωλήσεων τους σε επαρκή βαθμό να τους είναι επικερδής, δεν θα μπορούσε να 

διαπιστωθεί από την Ευρωπαϊκή Επιτροπή ότι η συγκέντρωση θα δημιουργήσει ή θα 

ενισχύσει δεσπόζουσα θέση ή με άλλο τρόπο θα εμποδίσει σημαντικά τον 

αποτελεσματικό ανταγωνισμό. 

 
25Υπόθεση IV/M.986 Agfa Gevaert/DuPont 
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Στην παρούσα περίπτωση, ο μόνος παράγοντας που επηρεάζει τους ανταγωνιστές 

των συμμετεχουσών επιχειρήσεων να αυξήσουν την προσφορά τους στην 

επηρεαζόμενη αγορά, είναι ο αριθμός κλινών που έχει στη διάθεσή του το κάθε 

νοσηλευτήριο.  

Σημειώνεται επίσης το γεγονός πως νέες εταιρείες που εισέρχονται στην αγορά 

σύμφωνα με δημοσιεύματα, δεδομένο που θα οδηγήσει σε αύξηση της προσφοράς. 

E) Η οντότητα που προκύπτει από τη συγκέντρωση είναι σε θέση να 

εμποδίσει την επέκταση των δραστηριοτήτων των ανταγωνιστών 

Ορισμένες συγκεντρώσεις σύμφωνα με τις Κατευθυντήριες Γραμμές θα εμπόδιζαν 

σημαντικά τον αποτελεσματικό ανταγωνισμό αν επιτρεπόταν η πραγματοποίηση 

τους, καθώς η προκύπτουσα από τη συγκέντρωση επιχείρηση θα βρισκόταν σε θέση 

από την οποία θα είχε την ικανότητα και τα κίνητρα να δυσχεραίνει την επέκταση των 

δραστηριοτήτων μικρότερων εταιρειών και δυνητικών ανταγωνιστών της ή με άλλο 

τρόπο να περιορίσει την ικανότητα των αντιπάλων της να την ανταγωνιστούν. Για 

παράδειγμα, η νέα οντότητα μπορεί να ελέγχει τους όρους προμήθειας εισροών, τις 

δυνατότητες διανομής, διπλώματα ευρεσιτεχνίας, κ.α..  

Οι συμμετέχουσες στη συγκέντρωση επιχειρήσεις ανέφεραν ότι oι υφιστάμενες τιμές 

και αμοιβές για τις νοσοκομειακές και/ή άλλες υπηρεσίες που καταβάλει ο OAY στα 

ιδιωτικά νοσηλευτήρια που είναι ενταγμένα στο ΓΕΣΥ έχουν ήδη καθορισθεί ανά 

νοσηλευτήριο βάσει των κριτηρίων του Μνημονίου Συναντίληψης ημερομηνίας 

3/2/2020 (εφεξής το «Μνημόνιο») που υπογράφηκε μεταξύ του ΟΑΥ και του 

Παγκύπριου Συνδέσμου Ιδιωτικών Νοσηλευτηρίων  (εφεξής ο «ΠΑΣΙΝ»). Το 

Μνημόνιο καθορίζει τους βασικούς όρους και πλαίσιο συνεργασίας μεταξύ ΟΑΥ και 

ΠΑΣΙΝ και των ιδιωτικών νοσηλευτηρίων που έχουν ενταχθεί στο ΓΕΣΥ.  

 

Όπως αναφέρεται ρητά στο άρθρο 2 του Μνημονίου, «για τον καθορισμό της βασικής 

μονάδας (baserate) ανά νοσηλευτήριο» λαμβάνονται υπόψη συγκεκριμένοι 

αντικειμενικοί και μετρήσιμοι παράγοντες που αφορούν τον κύκλο εργασιών και άλλα 

στοιχεία του συγκεκριμένου μόνο νοσηλευτηρίου.  Οι παράγοντες αυτοί εξετάζονται 

κατά νοσηλευτήριο ξεχωριστά, ανεξαρτήτως οποιωνδήποτε τυχόν δεσμών μεταξύ 

νοσηλευτηρίων. (η υπογράμμιση είναι της Επιτροπής) 
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Οι συμμετέχουσες σημειώνουν ότι τόσο το Απολλώνειο Νοσοκομείο όσο και το 

Αρεταίειον Νοσοκομείο λειτουργούν και θα συνεχίσουν να λειτουργούν ως 

ξεχωριστές οικονομικές οντότητες με τη δική τους ξεχωριστή διευθυντική ομάδα που 

δρα αυτόνομα από τα άλλα νοσηλευτήρια των πελατών μας, και η οποία καθορίζει 

τους δικούς της στόχους και προϋπολογισμό για το κάθε νοσηλευτήριο. Μέσα σε 

αυτά τα πλαίσια καθώς και τις διαδικασίες που ο ίδιος ο ΟΑΥ καθορίζει, η διευθυντική 

ομάδα του κάθε νοσηλευτηρίου συναλλάσσεται ξεχωριστά με τον ΟΑΥ στη βάση των 

κριτηρίων που καθορίζει ο ΟΑΥ. 

 

Με βάση όλα τα πιο πάνω, είναι η θέση των συμμετεχουσών ότι δεν προκύπτει 

οποιοσδήποτε δυσμενής ή άλλος επηρεασμός του ανταγωνισμού ή των 

ανταγωνιστών στην αγορά και ότι οι ίδιες δεν θα αποκτήσουν το οποιοδήποτε 

διαπραγματευτικό ή άλλο πλεονέκτημα ή ευχέρεια σε σχέση με τον ΟΑΥ, ως 

αποτέλεσμα της υπό εξέταση συγκέντρωσης. 

 

Σημειώνεται περαιτέρω από τις συμμετέχουσες, ότι το Μνημόνιο είχε ως σκοπό τη 

δημιουργία μιας μεταβατικής ρύθμισης για την ομαλή λειτουργία των ιδιωτικών 

νοσηλευτηρίων (βλέπετε Άρθρο 1). Επίσης αναφέρεται ρητά στο Άρθρο 2 

(προτελευταία παράγραφος) ότι «Οι εν λόγω πρόνοιες θα ισχύουν μέχρι τις 

31/12/2022. Ακολούθως θα υπάρξει ένας χρόνος προσαρμογής ώστε από την 

1/1/2024 όλα τα νοσηλευτήρια θα αμείβονται μέσω του γενικού BaseRate, με 

δυνατότητα διαφοροποίησης με βάση ποιοτικά κριτήρια, τα οποία θα λειτουργούν ως 

κίνητρο για περαιτέρω αναβάθμιση της ποιότητας των υπηρεσιών των 

νοσηλευτηρίων». 

 

Οι συμμετέχουσες αναφέρουν ότι παρά το ότι δεν είναι σε θέση να γνωρίζουν ποια 

πολιτική θα ακολουθήσει ο ΟΑΥ σε σχέση με το όλο θέμα των αμοιβών των 

νοσηλευτηρίων μετά την 1/1/2023, θεωρούν παρόλα αυτά βέβαιο ότι ο ΟΑΥ μετά την 

1/1/2023 και ανεξαρτήτως της οποιασδήποτε άλλης απόφασης που ενδεχομένως να 

λάβει περί του πιο πάνω θέματος, θα χειρίζεται το κάθε ιδιωτικό νοσηλευτήριο 

ισότιμα, κατά τον ίδιο τρόπο που έπραττε μέχρι σήμερα βάσει των αντικειμενικών 

κριτήριών που καθορίζονται στο Μνημόνιο και κυρίως στη βάση των πραγματικών 

δεδομένων του κάθε νοσηλευτηρίου ξεχωριστά. Με άλλα λόγια όλα τα νοσηλευτήρια 

που εμπίπτουν στην ίδια κατηγορία βάσει των υπηρεσιών που παρέχουν και του 

δικού τους κύκλου εργασιών, θα αντιμετωπίζονται με βάση τα ίδια κριτήρια σε ισότιμη 
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βάση και άνευ εξαιρέσεων. Ως εκ τούτου, οποιαδήποτε άλλα νοσηλευτήρια που 

εμπίπτουν στην ίδια κατηγορία με το Αρεταίειον και το Απολλώνειο, αναμένεται ότι θα 

τυγχάνουν ανεξαιρέτως της ίδιας αντιμετώπισης και μεταχείρισης από τον ΟΑΥ επί 

όλων των θεμάτων, χωρίς να τίθεται σε δυσμένεια οποιοδήποτε άλλο νοσηλευτήριο 

που ανήκει στην ίδια κατηγορία. 

Οι συμμετέχουσες επισημαίνουν επίσης ότι η οποιαδήποτε διαφορετική και/ή άνιση 

μεταχείριση από τον ΟΑΥ, των νοσηλευτηρίων που ανήκουν στην ίδια κατηγορία 

και/ή που παρέχουν τις ίδιες υπηρεσίες, θα ερχόταν σε σύγκρουση με τις βασικές 

αρχές του ανταγωνισμού καθότι κάτι τέτοιο θα συνιστούσε πιθανή κατάχρηση της 

δεσπόζουσας θέσης του ΟΑΥ κατά παράβαση των προνοιών του άρθρου 6(1) του 

περί Προστασίας του Ανταγωνισμού Νόμου του 2022 λόγω της εφαρμογής άνισων 

όρων επί ισοδύναμων συναλλαγών χωρίς να υπάρχει οποιαδήποτε αντικειμενική 

δικαιολογία για τέτοια άνιση μεταχείριση. Οι συμμετέχουσες είναι της άποψης ότι ένας 

δημόσιος οργανισμός όπως τον ΟΑΥ που είναι επιφορτισμένος με τέτοιο σοβαρό 

έργο όπως την προστασία της υγείας, ουδόλως θα προέβαινε σε οποιαδήποτε άνιση 

μεταχείριση των νοσηλευτηρίων κατά παράβαση των αρχών του δικαίου του 

ανταγωνισμού. 

Σύμφωνα με τα στοιχεία του ΟΑΥ, η διαδικασία για την ένταξη νοσηλευτηρίων στο 

ΓεΣΥ, ιδιωτικών και του ΟΚΥΠΥ, για ενδονοσοκομειακή φροντίδα, περιγράφεται σε 

σχετική εγκύκλιο. 

Για σκοπούς υπολογισμού της αμοιβής, καθορίστηκε από τον ΟΑΥ, για κάθε 

νοσηλευτήριο ξεχωριστά η τιμή μονάδας (base rate) και ο ετήσιος συνολικός αριθμός 

μονάδων (case mix) ως ακολούθως: 

i. Νοσηλευτήρια για τα οποία υπήρχαν διαθέσιμα οικονομικά στοιχεία για 

το έτος 2018 (υφιστάμενα νοσηλευτήρια) 

Η τιμή μονάδας (base rate) του κάθε νοσηλευτηρίου υπολογίστηκε στη βάση των 

οικονομικών του στοιχείων του έτους 2018 (έτος για το οποίο υπήρχαν 

ολοκληρωμένα στοιχεία πριν την εφαρμογή του ΓεΣΥ). Συγκεκριμένα, για τον 

υπολογισμό της τιμής μονάδας, ο ΟΑΥ έλαβε υπόψη το ύψος του κύκλου εργασιών 

για ενδονοσοκομειακές υπηρεσίες φροντίδας υγείας του έτους 2018, 

περιλαμβανομένων των αμοιβών των γιατρών εξαιρουμένων των ακριβών 
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αναλωσίμων [……..]%. Το ποσό διαιρέθηκε με το συνολικό αριθμών μονάδων που 

προέκυψαν από τα κωδικοποιημένα περιστατικά του έτους 2018.  

Όσον αφορά στον ΟΚΥπΥ ο ΟΑΥ έλαβε υπόψη τον προϋπολογισμό για την παροχή 

ενδονοσοκομειακής φροντίδας υγείας για το 2018 διαιρούμενο με το συνολικό αριθμό 

μονάδων που προέκυψε από τα κωδικοποιημένα περιστατικά του έτους 2018. 

Με βάση τα αποτελέσματα της πιο πάνω διαδικασίας και για να αποφευχθούν 

σημαντικές αποκλίσεις μεταξύ των νοσηλευτηρίων σε σχέση με τη τιμή μονάδας, ο 

ΟΑΥ καθόρισε ελάχιστη και μέγιστη τιμή μονάδας ως ακολούθως:   

Κατηγορία Ελάχιστη Τιμή 

Μονάδας 

Μέγιστη Τιμή 

Μονάδας  

Νοσοκομείο με Μονάδα Εντατικής Θεραπείας €[……..] €[……..] 

Νοσοκομείο χωρίς Μονάδα Εντατικής Θεραπείας €[……..] €[……..] 

Κλινική Ημερήσιας Νοσηλείας/Κλινική/Πολυκλινική €[……..] €[……..] 

Ο ετήσιος συνολικός αριθμός μονάδων (case mix) για κάθε νοσηλευτήριο 

καθορίστηκε στη βάση του συνολικού αριθμού μονάδων που προέκυψαν από τα 

κωδικοποιημένα περιστατικά του έτους 2018, αυξημένου κατά [……..]%. Σημειώνεται 

ότι σε κάποιες περιπτώσεις, το ποσοστό αύξησης του αριθμού μονάδων ήταν 

ψηλότερο του [……..]%, εφόσον λήφθηκαν υπόψη σημαντικές αναδιαρθρώσεις 

μεταξύ 2018 και 2020 που θα εντάσσονταν στο ΓεΣΥ (π.χ. προσθήκη κλινών). 

Ο ετήσιος συνολικός αριθμός μονάδων του κάθε νοσηλευτηρίου δύναται να αυξηθεί 

με βάση τον αριθμό των ιατρών που είναι συνδεδεμένοι με το νοσηλευτήριο, και 

παρέχουν υπηρεσίες στα πλαίσια του ΓεΣΥ, πολλαπλασιαζόμενο με [……..] μονάδες 

ανά ιατρό ετησίως για τις κλινικές και πολυκλινικές και με [……..] μονάδες ανά ιατρό 

ετησίως για τα νοσοκομεία, εφόσον το γινόμενο είναι μεγαλύτερο από το 

συμφωνημένο ετήσιο συνολικό αριθμό μονάδων. Σημειώνεται ότι, στις περιπτώσεις 

όπου ένας ιατρός είναι συνδεδεμένος με περισσότερα από ένα νοσηλευτήριο, ο 

ιατρός λαμβάνεται υπόψη κατά αναλόγια (π.χ. 2 νοσηλευτήρια – 50%) εκτός εάν 

υποδειχθεί στον ΟΑΥ διαφορετικό ποσοστό απασχόλησης. 
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ii. Νοσηλευτήρια χωρίς ιστορικό για το έτος 2018 (Νέα νοσηλευτήρια) 

Για νέα νοσηλευτήρια, για τα οποία δεν υπάρχει ιστορικό του έτους 2018 καθορίστηκε 

η τιμή μονάδας ως ακολούθως: 

Κατηγορία Τιμή Μονάδας 

Νοσοκομείο με Μονάδα 

Εντατικής Θεραπείας 

€[……..] 

Νοσοκομείο χωρίς Μονάδα 

Εντατικής Θεραπείας 

€[……..] 

Κλινική Ημερήσιας 

Νοσηλείας/Κλινική/Πολυκλινική 

€[……..] 

και ο ετήσιος συνολικός αριθμός μονάδων (case mix) ως ακολούθως:   

Κλινική Ημερήσιας Νοσηλείας/Κλινική/Πολυκλινική [……..] μονάδες για κάθε 

ιατρό 

Νοσοκομείο [……..] μονάδες για κάθε 

ιατρό 

Σημειώνεται ότι ο υπολογισμός των μονάδων γίνεται σε μηνιαία βάση και ως εκ 

τούτου δύναται να αναπροσαρμόζεται ανάλογα με τον αριθμό των ιατρών που είναι 

συνδεμένοι με το νοσηλευτήριο ανά μήνα.  

Στις περιπτώσεις όπου το νοσηλευτήριο θεωρεί τις [……..] μονάδες ανά ιατρό 

χαμηλές, τότε δύναται να υποβάλει στον Οργανισμό υποστηρικτικά έγγραφα τα 

οποία να αποδεικνύουν ότι ο αριθμός των ετήσιων μονάδων που προκύπτουν από 

τα κωδικοποιημένα περιστατικά τα οποία ο ιατρός εξυπηρέτησε κατά το έτος 2018 

ήταν υψηλότερος. Σε τέτοια περίπτωση αποδίδεται στο νοσηλευτήριο υψηλότερός 

ετήσιος αριθμός μονάδων. Σημειώνεται ότι ο μέγιστος αριθμός μονάδων που μπορεί 

να παραχωρηθεί ανά ιατρό (πλήρης απασχόλησης) είναι οι [……..] μονάδες ετησίως. 

Παράλληλα, έχει καθοριστεί ελάχιστος αριθμός μονάδων ανά νοσηλευτήριο στις 

[……..] μονάδες ετησίως. 

Στις περιπτώσεις όπου ένας ιατρός είναι συνδεδεμένος με περισσότερα από ένα 

νοσηλευτήριο, λαμβάνεται υπόψη η αναλόγια (π.χ. 2 νοσηλευτήρια – 50%) εκτός εάν 

υποδειχθεί στον Οργανισμό διαφορετικό ποσοστό απασχόλησης. 
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Αναφορικά με τη διαδικασία υπολογισμού της αμοιβής των νοσηλευτηρίων στο ΓεΣΥ, 

το ποσό που αμείβεται το κάθε νοσηλευτήριο για την κάθε πράξη που παρέχεται στα 

πλαίσια του ΓεΣΥ υπολογίζεται ως το γινόμενο της τιμής μονάδας του 

νοσηλευτηρίου, επί τη βαρύτητα που αντιστοιχεί στην κάθε πράξη.  Ειδικότερα, 

αφότου το κάθε περιστατικό κωδικοποιηθεί, θα καταλήξει σε κατηγορία πράξης του 

καταλόγου CY-DRG, η οποία φέρει βαρύτητα ανάλογα με την περιπλοκότητα της  

(π.χ. το DRG25 φέρει βαρύτητα 1,5 ενώ το DRG34 φέρει βαρύτητα 2). 

Η αμοιβή που θα λάβει το νοσηλευτήριο για την κάθε πράξη θα είναι το γινόμενο της 

τιμής μονάδας του νοσηλευτηρίου π.χ. €3.800 πολλαπλασιαζόμενο με τη βαρύτητα 

της συγκεκριμένης πράξης, στην προκειμένη περίπτωση 1,5. Συνεπώς η 

συγκεκριμένη πράξη για το συγκεκριμένο νοσηλευτήριο θα αποζημιωθεί €3.800 Χ 1,5 

= €5.700. 

Σε περίπτωση που οι μηνιαίες συνολικές μονάδες του νοσηλευτηρίου ξεπερνούν τις 

υπολογιζόμενες μηνιαίες συμφωνημένες μονάδες (όπως καθορίστηκαν με τη 

μεθοδολογία η οποία επεξηγήθηκε πιο πάνω) τότε οι μονάδες πέραν των 

συμφωνημένων αποζημιώνονται με έκπτωση και εφαρμογή του μηχανισμού 

αναπροσαρμογής της μονάδας (σφαιρικός προϋπολογισμός).  

Η προαναφερόμενη διαδικασία στηρίχτηκε στις πρόνοιες του Μνημονίου 

Συναντίληψης, το οποίο υπογράφτηκε το Φεβρουάριο του 2020 μεταξύ του 

Υπουργού Υγείας, του Προέδρου του ΟΑΥ και του Προέδρου του Παγκύπριου 

Συνδέσμου Ιδιωτικών Νοσηλευτηρίων (ΠΑΣΙΝ), καθώς και της επιστολής του 

Προέδρου του Οργανισμού προς τον Πρόεδρο του ΠΑΣΙΝ, ημερομηνίας 15 Μαΐου 

2020, η οποία περιελάβανε προσαρμογή των αμοιβών λόγω της οικονομικής κρίσης 

που προκλήθηκε από την πανδημία. 

Ο ΟΑΥ ανάφερε ότι δεν είναι σε θέση να τοποθετηθεί κατά πόσον θα διαφοροποιηθεί 

η διαπραγματευτική του δύναμη ως αποτέλεσμα της κοινοποιηθείσας πράξης, 

παρόλο που έχει σημαντική εμπειρία στις διαπραγματεύσεις με τους παρόχους. 

Εντούτοις, λόγω του ότι αυτή η εμπειρία έχει αποκτηθεί κυρίως κατά την τελευταία 

πενταετία δεν δόθηκε η ευκαιρία στον ΟΑΥ να διαχειριστεί διαπραγματεύσεις σε 

περιβάλλον συγχωνεύσεων. Ως εκ τούτου, δεν είναι σε θέση να κρίνει κατά ποσόν θα 

επηρεαστεί η διαπραγματευτική του δύναμη σε περίπτωση που αποκτηθεί το 

μετοχικό κεφάλαιο του Αρεταιείου από την ιδία εταιρεία η οποία κατέχει το 

Απολλώνειο.     
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Η Επιτροπή, με βάση τα ανωτέρω στοιχεία και λαμβάνοντας υπόψη ότι  

 ο ΟΑΥ είναι ένας δημόσιος οργανισμός,  

 τα κριτήρια βάσει των οποίων καθορίζεται η αμοιβή του κάθε νοσηλευτηρίου 

είναι τα ίδια για τα ιδιωτικά νοσηλευτήρια καθώς και για τα ΟΚΥπΥ, 

 με την πάροδο του χρόνου αυξάνεται ο αριθμός των νοσηλευτηρίων που 

εντάσσονται στον ΟΑΥ,  

 η αμοιβή του κάθε νοσηλευτηρίου βασίζεται σε κριτήρια που αφορούν την 

τιμή μονάδας του νοσηλευτηρίου και για την οποία ο ΟΑΥ καθόρισε ελάχιστη 

και μέγιστη τιμή, καθώς και το είδος περιστατικού,  

κατέληξε ότι δεν στοιχειοθετείτε από τα ενώπιον της στοιχεία ότι ο ΟΑΥ θα βρεθεί σε 

δυσμενή θέση όσον αφορά την διαπραγματευτική του δύναμη. 

ΣΤ) Η συγκέντρωση καταργεί έναν σημαντικό παράγοντα ανταγωνισμού 

Σύμφωνα με τις Κατευθυντήριες Γραμμές, ορισμένες επιχειρήσεις έχουν μεγαλύτερη 

επιρροή στην ανταγωνιστική διαδικασία απ’ όσο δείχνουν τα μερίδια αγοράς τους ή 

άλλοι ανάλογοι δείκτες όπως για παράδειγμα στις περιπτώσεις όπου η καινοτομία 

αποτελεί σημαντικό παράγοντα ανταγωνισμού ή οι συμμετέχουσες επιχειρήσεις 

έχουν εισέλθει πρόσφατα στην αγορά. 

Στην παρούσα πράξη συγκέντρωσης δεν διαφαίνεται από τα ενώπιον της Επιτροπής 

στοιχεία να ισχύει το σενάριο ότι η καινοτομία αποτελεί σημαντικό παράγοντα στη 

σχετική αγορά και οι συμμετέχουσες επιχειρήσεις δεν έχουν εισέλθει πρόσφατα στη 

σχετική αγορά έτσι ώστε να αναμένεται ότι θα ασκούσαν μελλοντικά σημαντική 

ανταγωνιστική πίεση στις άλλες επιχειρήσεις που δραστηριοποιούνται στην ίδια 

αγορά. 

Συνοψίζοντας, συνεκτιμώντας τα μερίδια αγοράς της Αγοράστριας, που της 

προσδίδουν τη δεύτερη θέση στη σχετική αγορά παροχής υπηρεσιών φροντίδας στη 

Λευκωσία και των όσων ανάφεραν οι συμμετέχουσες στη συγκέντρωση επιχειρήσεις 

αναφορικά με τη, ενδεχόμενη δυνατότητα της να ασκήσει ανταγωνιστική πίεση όσον 

αφορά την διαπραγματευτική της δύναμη και τη διαδικασία που ακολουθεί ο ΟΑΥ ως 

δημόσιος οργανισμός, και λαμβάνοντας υπόψη το γεγονός ότι η προσφορά φαίνεται 

να έχει αυξητική τάση, η Επιτροπή έκρινε ότι η γνωστοποιηθείσα συγκέντρωση δεν 
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αναμένεται να οδηγήσει σε μη-συντονισμένες επιπτώσεις στην επηρεαζόμενη αγορά 

στην οποία προκύπτει οριζόντια σχέση. 

Ως εκ τούτου, η παρούσα συγκέντρωση με βάση την πιο πάνω ανάλυση δεν φαίνεται 

να έχει ως αποτέλεσμα η Αγοράστρια να έχει την ικανότητα να δυσχεραίνει την 

επέκταση των δραστηριοτήτων άλλων εταιρειών και δυνητικών ανταγωνιστών της και 

επομένως δεν υφίσταται σοβαρό ενδεχόμενο σημαντικής παρακώλησης του 

ανταγωνισμού. 

Αποτελέσματα Συντονισμένης Συμπεριφοράς 

Σύμφωνα με τις Κατευθυντήριες Γραμμές, σε ορισμένες αγορές, λόγω της 

διάρθρωσής τους, οι επιχειρήσεις μπορεί να θεωρήσουν εφικτό, οικονομικά 

ορθολογικό και συνεπώς προτιμότερο να υιοθετήσουν σε μόνιμη βάση μια 

συγκεκριμένη τακτική στην αγορά με στόχο την πραγματοποίηση πωλήσεων σε 

αυξημένες τιμές. 

Η Επιτροπή, στη βάση των Κατευθυντήριων Γραμμών,  εξέτασε κατά πόσο είναι 

δυνατόν να συμφωνηθούν οι όροι συντονισμού και τις πιθανότητες ο συντονισμός 

αυτός να διατηρηθεί. Επιπλέον, για να είναι βιώσιμος ο συντονισμός πρέπει να 

πληρούνται τρεις βασικές προϋποθέσεις: πρώτον, οι επιχειρήσεις πρέπει να είναι σε 

θέση να ελέγχουν σε επαρκή βαθμό την τήρηση των όρων του συντονισμού, 

δεύτερον η πειθαρχία προϋποθέτει την ύπαρξη κάποιων αξιόπιστων αποτρεπτικών 

μηχανισμών που μπορούν να ενεργοποιηθούν σε περίπτωση παρέκκλισης και τρίτον 

οι αντιδράσεις των τρίτων όπως υφιστάμενων και μελλοντικών ανταγωνιστών που 

δεν συμμετέχουν στον συντονισμό καθώς και πελατών, δεν θα πρέπει να είναι ικανές 

να θέσουν σε κίνδυνο τα προσδοκόμενα αποτελέσματα του συντονισμού. 

Κατά την αξιολόγησή της η Επιτροπή έλαβε υπόψη της όλες τις διαθέσιμες 

πληροφορίες για τα χαρακτηριστικά της σχετικής αγοράς, ιδίως τα διαθρωτικά 

χαρακτηριστικά των επιχειρήσεων. 

Συμφωνία όρων συντονισμού 

Συντονισμός, σύμφωνα με τις Κατευθυντήριες Γραμμές, είναι πιθανότερο να 

προκύψει αν τα μέλη του ολιγοπωλίου μπορούν με ευκολία να καταλήξουν σε κοινή 

αντίληψη σχετικά με το πώς λειτουργεί ο συντονισμός. Σε γενικές γραμμές όσο 
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λιγότερο περίπλοκο και περισσότερο σταθερό είναι το οικονομικό περιβάλλον, τόσο 

πιο εύκολο είναι για τις επιχειρήσεις να καταλήξουν σε μια κοινή συμφωνία για τους 

όρους συντονισμού. Οι επιχειρήσεις μπορούν να καταλήξουν ευκολότερα σε κοινή 

συμφωνία για τους όρους συντονισμού, αν παρουσιάζουν κάποιες αναλογίες, ιδίως 

όσον αφορά για παράδειγμα τη διάρθρωση του κόστους, τα μερίδια αγοράς, κ.α.. 

Επίσης, ο συντονισμός σχετικά με την τιμή είναι πιο εύκολος, όταν οι όροι της 

προσφοράς και της ζήτησης είναι σχετικά σταθεροί, παρά όταν οι όροι αυτοί 

μεταβάλλονται διαρκώς. 

Στην υπόθεση T-102/96, το Δικαστήριο ανάφερε τα ακόλουθα: 

«222: Κατά συνέπεια, λαμβανομένης υπόψη της ισοδυναμίας των μεριδίων 

αγοράς των εν λόγω επιχειρήσεων, των μεριδίων τους στα παγκόσμια 

αποθέματα και της διάρθρωσης κόστους, η Επιτροπή ορθώς κατέληξε στο 

συμπέρασμα ότι η συγκέντρωση θα είχε ως συνέπεια τη μεγαλύτερη σύγκλιση 

συμφερόντων μεταξύ Amplats και Implats/LPD, όσον αφορά την εξέλιξη της 

αγοράς, σύγκλιση η οποία ήταν ικανή να αυξήσει τον κίνδυνο παράλληλης, 

περιοριστικής του ανταγωνισμού συμπεριφοράς, όπως λόγου χάρη μείωση 

της παραγωγής.» 

Στην παρούσα πράξη συγκέντρωσης από τα μερίδια στην σχετική αγορά όπως 

παρουσιάζονται σε σχετικά διαγράμματα που προηγούνται, φαίνεται ότι το 

Νοσοκομείο Λευκωσίας επικρατεί στην αγορά με μερίδιο μεγαλύτερο από την 

Αγοράστρια, η οποία μετά την υλοποίηση της παρούσας πράξης θα συνεχίσει να 

κατέχει τη δεύτερη θέση. Οι υπόλοιπες εταιρείες κατέχουν μερίδια αγοράς [10-20]%. 

Στην προκείμενη περίπτωση, επισημαίνεται ότι υπάρχουν συνολικά 20 οργανισμοί 

που θα δραστηριοποιούνται στην σχετική αγορά. Επιπρόσθετα, δεν υπάρχουν από 

τα ενώπιον της Επιτροπής στοιχεία διαθρωτικοί δεσμοί μεταξύ των επιχειρήσεων 

που δραστηριοποιούνται στην σχετική αγορά ούτως ώστε να ευκολύνουν την 

ευθυγράμμισή των κινήτρων μεταξύ των συντονιζόμενων επιχειρήσεων.  

Φραγμοί εισόδου  

Αναφορικά με τους φραγμούς εισόδου, η επένδυση που απαιτείται είτε για την είσοδο 

στην σχετική αγορά είτε για την επέκταση υπάρχουσας παρουσίας είναι υψηλή αφού 

αφορά υποδομή και μηχανήματα με υψηλό κόστος ανέγερσης και απόκτησης. 
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Περαιτέρω, μία νέα επιχείρηση θα πρέπει να αδειοδοτηθεί από διάφορους φορείς 

ούτως ώστε να μπορέσει να δραστηριοποιηθεί στην σχετική αγορά και θα πρέπει να 

καταλήξει σε συμφωνία με τον ΟΑΥ για να ενταχθεί στο ΓεΣΥ. Ως εκ τούτου 

προκύπτουν τεχνικοί και νομοθετικοί φραγμοί εισόδου με μεγάλο κεφαλαιουχικό 

κόστος και διαδικασία αδειοδότησης. 

Σύμφωνα όμως με τις συμμετέχουσες, ένεκα του ΓεΣΥ, υπάρχει μεγάλο επενδυτικό 

ενδιαφέρον τόσο για έγερση νέων ιδιωτικών νοσηλευτηρίων που θα ενταχθούν στο 

σύστημα υγείας ή να εκμεταλλευτούν τις ευκαιρίες που προκύπτουν είτε εντός ή 

εκτός ΓεΣΥ. Λόγω του ΓεΣΥ και της συνεχούς ανάπτυξης και της ανάγκης για νέες 

κλίνες, υπάρχει αυξημένη ζήτηση, με αποτέλεσμα να μπορούν α υπερβληθούν αυτό 

οι φραγμοί, ως ισχυρίζονται οι συμμετέχουσες. 

Προς τούτο, οι συμμετέχουσες επιχειρήσεις σημειώνουν την επικείμενη είσοδο δύο 

νέων ανταγωνιστών στην αγορά παροχής υπηρεσιών υγείας, με αποτέλεσμα τα ως 

άνω μερίδια αγοράς τους να μειωθούν και να αυξηθεί ο ανταγωνισμός πιο πολύ. 

Συγκεκριμένα, σύμφωνα με δημοσίευμα του Φιλελευθέρου ημερομηνίας 16/7/22, 

«Προχωρά με ταχύτατους ρυθμούς η δημιουργία του ιδιωτικού νοσοκομείου 

Hadassah στην Κύπρο στη Λευκωσία, στην περιοχή της Λακατάμιας και του ιατρικού 

κέντρου στη Λεμεσό, στη Λεωφόρο Αμαθούντος, το οποίο έχει αναλάβει η εταιρεία 

H.C. Management of medical Centre PLC.»  

Επιπρόσθετα, οι συμμετέχουσες αναφέρονται σε δημοσιεύματα σύμφωνα με τα 

οποία η εταιρεία LAERTESHEALTHLTD ανακοίνωσε ότι η 29 Αυγούστου 2022, 

αποτελεί ημερομηνία ορόσημο για τον τομέα της υγείας τόσο στη Λευκωσία όσο και 

γενικότερα στην Κύπρο, αφού εξασφάλισε την απαραίτητη πολεοδομική άδεια για την 

κατασκευή του μεγαλύτερου ιδιωτικού νοσοκομείου στην Κύπρο, σε συνδυασμό με 

το πιο άρτια εξοπλισμένο Κέντρο Αποκατάστασης του νησιού. Πρόκειται για ένα 

νοσοκομείο, το οποίο θα ανεγερθεί δυτικά της Διεθνούς Κρατικής Έκθεσης, σε 

εφαπτομένη γη που ανήκει στην Ιερά Αρχιεπισκοπή Κύπρου στη Λευκωσία και οι 

εργασίες κατασκευής θα αρχίσουν τον Ιανουάριο του 2023, με το «soft opening» να 

προγραμματίζεται για το 2025.26 

 
26https://www.cyprusinsurancenews.com/pire-tis-adeies-kai-prochora-to-megalo-i/, 
https://inbusinessnews.reporter.com.cy/business/property/article/292449/etsi-tha-gnei-to-neo-
nosokomeio-tis-lefkosias 



 

Λ.Χ. Α.Κ. Π.Ο. Α.Α.Π. Π.Π.Χ. 

  52 

 

Οι συμμετέχουσες τόνισαν ότι η υπό εξέταση σχετική αγορά δεν είναι στατική αλλά 

δυναμική και άκρως μεταβαλλόμενη, με την είσοδο νέων και μεγάλων ανταγωνιστών 

εντός των προσεχών δύο ετών. Ως αποτέλεσμα της εισόδου αυτών των νέων 

ανταγωνιστών θα αλλάξει σημαντικά η υφιστάμενη δομή της αγοράς και ως εκ τούτου 

τα μερίδια αγοράς των πελατών μας θα μειωθούν σημαντικά. Ανεξαρτήτως του εάν οι 

νέοι αυτοί ανταγωνιστές θα ενταχθούν ή όχι στο ΓεΣΥ, η είσοδος τόσων νέων 

ανταγωνιστών σε τέτοιο μικρό χρονικό διάστημα συνεπάγεται την δραστική αλλαγή 

της δομής της αγοράς, γεγονός το οποίο θα πρέπει να ληφθεί υπόψη κατά την 

εξέταση και αξιολόγηση της συμβατότητας της υπό εξέταση συγκέντρωσης με τις 

ανταγωνιστικές απαιτήσεις της αγοράς. 

Συμπέρασμα 

Η Επιτροπή καταρχάς σημείωσε ότι ο έλεγχος των συγκεντρώσεων αφορά τη 

διαπίστωση κατά πόσο η συγκέντρωση θα επιφέρει αλλαγές στη δομή της αγοράς 

δια της σημαντικής παρακώλυσης του ανταγωνισμού και ιδίως ως αποτέλεσμα της 

δημιουργίας ή ενίσχυσης δεσπόζουσας θέσης εντός της επηρεαζόμενης αγοράς. 

Η Επιτροπή αφού έλαβε υπόψη της τις πρόνοιες του άρθρου 19 και τις 

Κατευθυντήριες Γραμμές της ΕΕ, διαπίστωσε ότι η παρούσα συγκέντρωση δεν 

ενδέχεται να παρακωλύσει σημαντικά τον ανταγωνισμό, ιδίως ως αποτέλεσμα της 

δημιουργίας και ή της ενίσχυσης δεσπόζουσας θέσης στην επηρεαζόμενη αγορά 

εντός της Δημοκρατίας και επομένως δύναται να κηρυχτεί συμβατή με τις απαιτήσεις 

της ανταγωνιστικής αγοράς, σύμφωνα με τις πρόνοιες του άρθρου 11 του Νόμου. 

2. Κάθετη σχέση 

Σύμφωνα με τα στοιχεία της κοινοποίησης, κάποιες από τις Εταιρείες Χαρτοφυλακίου 

των Κεφαλαίων CVC παρέχουν υπηρεσίες στους τομείς της παροχής υπηρεσιών 

ασφάλισης υγείας (μέσω της ΕΘΝΙΚΗΣ), της παραγωγής φαρμακευτικών προϊόντων 

(μέσω της εταιρείας Recordati), πώλησης ιατρικού εξοπλισμού και αντιδραστηρίων 

(μέσω της εταιρείας Sebia) και την παραγωγή εκδόχων με βάση την λακτόζη που 

χρησιμοποιείται ως πρώτη ύλη για να διατηρεί ένα χάπι σε στερεά μορφή (μέσω της 

εταιρείας DFE Pharma). 

 Η εταιρεία DFE PHARMA, ασχολείται με την παραγωγή εκδοχών βασισμένων 

στη λακτόζη (lactose based excipients). Τα εν λόγω έκδοχα βοηθούν στο να 

διατηρούν σε στερεά μορφή ένα χάπι. Δεν έχουν δραστικές ουσίες όπως 
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άλλες πρώτες ύλες φαρμακευτικών προϊόντων. Τα εν λόγω προϊόντα 

προμηθεύονται σε φαρμακοβιομηχανίες και όχι σε νοσοκομεία ή ασθενείς ή 

τελικούς χρήστες και αφορούν στην παραγωγή όλων των ειδών φαρμάκων σε 

μορφή χαπιού. Δεν προσφέρονται απευθείας σε νοσοκομειακές μονάδες ή σε 

ασθενείς ως φάρμακα ή άλλως πως, συνεπώς δεν έχουν σχέση με την 

παρούσα υπόθεση και/ή εξέταση που αφορά την παροχή νοσοκομειακών 

υπηρεσιών. Οι πελάτες της εν λόγω εταιρείας στην Κύπρο είναι οι 

φαρμακοβιομηχανίες REMEDICA, MEDOCHEMIE και ΝANOPHARM. 

 Η εταιρεία SEBIA, εταιρεία του ομίλου με έδρα τη Γαλλία προσφέρει κυρίως 

όργανα και αντιδραστήρια κλινικής χημείας (clinical chemistry). Τα όργανα της 

Sebia χρησιμοποιούν μία διαδικασία που αναφέρεται ως ηλεκτροφόρηση που 

επιτρέπει την ανάλυση των πρωτεϊνών και επιτρέπει στους κλινικούς ιατρούς 

να παρέχουν διαγνωστικά για διάφορες ασθένειες, όπως καρκίνους του 

ανοσοποιητικού συστήματος, ανεπάρκειες αιμοσφαιρίνης και άλλες, όπως ο 

αλκοολισμός. Η Sebia δραστηριοποιείται στις ακόλουθες παγκόσμιες 

Ταξινομήσεις In Vitro Διαγνωστικών (Global InVitro Diagnostic Classifications) 

(«GIVD»): 

(α) Kλινική χημεία (clinical chemistry)  

(β) ανοσοχημεία (immune chemistry)  

(γ)αιματολογία /αιμόσταση / ανοσοαιματολογία / ιστολογία / κυτταρολογία / 

haematology / haemostasis / immunohematology / histology / cytology), 

To Αρεταίειον κατέχει ένα μηχάνημα SEBIA για ηλεκτροφορήσεις και διενεργεί 

ηλεκτροφορήσεις ορού και ανοσοηλεκτροφορήσεις (Immunotyping 

/Immunofixation). Για το σκοπό αυτό χρησιμοποιεί διάφορα αντιδραστήρια 

που τα προμηθεύεται από διανομέα / μεταπωλητή της SEBIA στην Κύπρο, 

των οποίων οι αγορές κατά το 2021 ήταν €[……..] και εν πάση περιπτώσει σε 

ετήσια βάση δεν υπάρχει περίπτωση να ξεπεράσουν τις €[……..] σύμφωνα με 

τα στοιχεία της κοινοποίησης. 

 Η RECORDATI ασχολείται με την κατασκευή των πιο κάτω 

φαρμάκων:ZANEDIP, COMBO, UROREC, PROCOGLYVENOL, BETALOC, 

CLEENEMA και CITRAFLEET. Το Αρεταίειον δεν προμηθεύεται απευθείας 

από την RECORDATI αυτά τα φάρμακα και απλά προμηθεύονται τα εν λόγω 
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φάρμακα (με εξαίρεση το COMBO το οποίο δεν χρησιμοποιείται από το 

Αρεταίειον) από διάφορους προμηθευτές ή/και φαρμακεία στην Κύπρο. 

 Το Δίκτυο CVC απέκτησε πρόσφατα τον έλεγχο της Εθνικής Ασφαλιστικής 

της οποίας οι δραστηριότητες επεκτείνονται και στην Κύπρο. Η σχετική 

κοινοποίηση έγινε από το Δίκτυο CVC στην Ευρωπαϊκή Επιτροπή η οποία με 

απόφασή της ενέκρινε την απόκτηση ελέγχου της ΕΘΝΙΚΗΣ από το Δίκτυο 

CVC.27 Η ΕΘΝΙΚΗ παρέχει ασφαλιστικές υπηρεσίες και υπηρεσίες ασφάλισης 

υγείας στον ιδιωτικό τομέα, οι οποίες σύμφωνα με την απόφαση της 

Ευρωπαϊκής Επιτροπής αποτελούν ξεχωριστή αγορά σε σύγκριση με τις 

ευρύτερες ασφαλιστικές υπηρεσίες. Χωρίς επηρεασμό των πιο πάνω, οι 

δραστηριότητες της ΕΘΝΙΚΗΣ δεν επηρεάζουν καθόλου την έκβαση της 

παρούσας καθώς το Αρεταίειον είναι ενταγμένο στο ΓΕΣΥ και η ασφάλιση των 

καταναλωτών καλύπτεται από το Ταμείο Ασφάλισης Υγείας το οποίο 

διαχειρίζεται ο ΟΑΥ.  

 

Σύμφωνα με τα στοιχεία της κοινοποίησης, η συναλλαγή δεν εγείρει ζητήματα 

ανταγωνισμού όσον αφορά κάθετες πτυχές. Δεν υπάρχει πραγματικός κάθετος 

σύνδεσμος μεταξύ των δραστηριοτήτων του Αρεταίειου και αυτών των ελεγχόμενων 

εταιρειών χαρτοφυλακίου των Κεφαλαίων CVC στην Κύπρο, με εξαίρεση τη Serbia, 

της οποίας ο κύκλος εργασιών είναι τόσο μικρός που δεν θα τίθεται θέμα δημιουργίας 

επηρεαζόμενης αγοράς βάσει του Νόμου και/ή την έγερση αμφιβολιών σε σχέση με 

τη συμβατότητα της υπό εξέταση συγκέντρωσης. 

Σύμφωνα με τα στοιχεία της κοινοποίησης, καμία από τις εταιρείες χαρτοφυλακίου 

που ελέγχονται και διαχειρίζονται από τα Κεφάλαια CVC δεν εκτελεί δραστηριότητες 

ή προσφέρει προϊόντα ή υπηρεσίες που μπορούν να θεωρηθούν ως σημαντικά 

προϊόντα/υπηρεσίες εισροών για τις δραστηριότητες του Αρεταίειου ή το αντίστροφο.  

Ως εκ τούτου, δεν προκύπτει οποιαδήποτε επηρεαζόμενη αγορά από κάθετη σχέση  

μεταξύ των δραστηριοτήτων των συμμετεχουσών επιχειρήσεων στην Κύπρο. 

Επιπρόσθετα, δεν προκύπτουν οποιεσδήποτε άλλες αγορές στις οποίες ενδέχεται να 

έχει σημαντικές επιπτώσεις η κοινοποιούμενη συγκέντρωση.  

 
27 Κατά την ημερομηνία υποβολής της παρούσας η επίσημη απόφαση της Ευρωπαϊκής Επιτροπής δεν 
είναι διαθέσιμη σε μη εμπιστευτική μορφή καθώς δεν έχει δημοσιευτεί. 
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Σύμφωνα με τις πρόνοιες του Νόμου και συγκεκριμένα των άρθρων 20 και 21, το 

κριτήριο, βάσει του οποίου μια συγκέντρωση κηρύσσεται συμβατή ή ασύμβατη με τη 

λειτουργία του ανταγωνισμού στην αγορά, αφορά τη σημαντική παρακώληση του 

ανταγωνισμού στη Δημοκρατία ή σε σημαντικό τμήμα αυτής, ιδίως ως αποτέλεσμα 

της δημιουργίας ή της ενίσχυσης δεσπόζουσας θέσης. Υπό το φως της πιο πάνω 

ανάλυσης, στην προκείμενη υπόθεση, δεν υφίσταται επηρεαζόμενη αγορά και ως εκ 

τούτου, δεν τίθεται θέμα περαιτέρω αξιολόγησης της συμβατότητας της 

κοινοποιηθείσας συγκέντρωσης με τις απαιτήσεις της ανταγωνιστικής αγοράς. 

Θέσεις τρίτου 

H Επιτροπή σημείωσε ότι οι νομικοί εκπρόσωποι του [……..], στις 2/11/2022 

απέστειλαν επιστολή με την οποία υπέβαλαν τις θέσεις του όσον αφορά την υπό 

εξέταση πράξη συγκέντρωσης.  

Στην εν λόγω επιστολή καταγράφονται θέματα τα οποία άπτονται του μετοχικού 

κεφαλαίου του Αρεταίειου. [……..] 

[……..] 

 Η Επιτροπή επισήμανε ότι οποιαδήποτε διαφορά μεταξύ του [……..] του Αρεταίειου 

εμπίπτει στη δικαιοδοσία των δικαστηρίων της Δημοκρατίας, τα οποία είναι αρμόδια 

για την επίλυση της διαφοράς μεταξύ των μερών. Η αρμοδιότητα της Επιτροπής στη 

βάση του  Νόμου αφορά την εξασφάλισή του αποτελεσματικού  ελέγχου των 

συγκεντρώσεων εντός της Δημοκρατίας αναφορικά με τις επιπτώσεις που δύνανται 

να έχουν στη διάρθρωση του ανταγωνισμού στην αγορά. Στόχος είναι να επιτευχθεί η 

εξασφάλιση ανόθευτου ανταγωνισμού στην αγορά, σύμφωνα με την αρχή της 

οικονομίας με ελεύθερο ανταγωνισμό. Το πεδίο εφαρμογής του Νόμου δεν αφορά 

οποιεσδήποτε διαφορές μεταξύ των μετόχων μιας εταιρείας αλλά την αξιολόγηση 

μιας πράξης μείζονος σημασίας όσον αφορά το ενδεχόμενο σημαντικής 

παρακώλησης του ανταγωνισμού στη Δημοκρατία ή σε σημαντικό τμήμα αυτής, ιδίως 

ως αποτέλεσμα της δημιουργίας ή της ενίσχυσης δεσπόζουσας θέσης. 

Ως εκ τούτου, οι θέσεις του [……..] εκπίπτουν του πεδίου εφαρμογής του Νόμου και 

δεν αξιολογούνται από την Επιτροπή. 
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VII. ΣΥΜΠΕΡΑΣΜΑ  

Σύμφωνα με τις πρόνοιες του Νόμου και συγκεκριμένα των άρθρων 20 και 21, το 

κριτήριο, βάσει του οποίου μια συγκέντρωση κηρύσσεται συμβατή ή ασύμβατη με τη 

λειτουργία του ανταγωνισμού στην αγορά, αφορά τη σημαντική παρακώληση του 

ανταγωνισμού στη Δημοκρατία ή σε σημαντικό τμήμα αυτής, ιδίως ως αποτέλεσμα 

της δημιουργίας ή της ενίσχυσης δεσπόζουσας θέσης.  

Ως εκ τούτου, ενεργώντας σύμφωνα με το άρθρο 22 του Νόμου, η Επιτροπή 

ομόφωνα αποφάσισε να μην αντιταχθεί στην κοινοποιηθείσα συγκέντρωση και 

κηρύσσει αυτή συμβατή με τη λειτουργία του ανταγωνισμού στην αγορά. 
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