
 
 
 

 

 

 

 
 
  

 

 
   

ΔΟΜΕΣ ΚΑΤΑΠΟΛΕΜΗΣΗΣ ΦΤΩΧΕΙΑΣ
ΔΗΜΟΥ ΒΟΛΟΥ

 

 

 

 

ΚΟΙΝΩΝΙΚΟ ΦΑΡΜΑΚΕΙΟ

Για την ένταξη του πολίτη ως ωφελούμενου στο Κοινωνικό 
Φαρμακείο απαιτείται η προσκόμιση των παρακάτω 
δικαιολογητικών:

 Αίτηση (χορηγείται από την υπηρεσία).
  Φωτοτυπία αστυνομικής ταυτότητας ή διαβατηρίου και άδεια
 παραμονής σε ισχύ.
  Πιστοποιητικό Οικογενειακής Κατάστασης.
  Βεβαίωση μόνιμης κατοικίας από το Δήμο ή αντίγραφο
 λογαριασμού ΔΕΚΟ ή μισθωτηρίου συμβολαίου.
  Αντίγραφο της τελευταίας δήλωσης φορολογίας εισοδήματος
 (έντυπο Ε1) και του εκκαθαριστικού σημειώματος φυσικών
 προσώπων ή τις συνόψεις αυτών.
  Αντίγραφο δήλωσης στοιχείων ακινήτων (έντυπο Ε9) ή
 υπεύθυνη δήλωση περί μη κατοχής  ακίνητης περιουσίας
 όλων των προστατευόμενων μελών.
  Μια μικρή φωτογραφία τύπου διαβατηρίου του αιτούντος.

Επιπρόσθετα δικαιολογητικά ανάλογα με την κατάσταση του 
υποψήφιου - δυνητικού δικαιούχου:

 Αντίγραφο εξατομικευμένης έκθεσης κοινωνικής έρευνας από
 την αρμόδια δημοτική υπηρεσία, με την οποία μπορεί να
 διαπιστωθεί η κοινωνική κατάσταση οι συνθήκες και οι
 δυσχέρειες διαβίωσης του ατόμου ή της οικογένειας (ζητείται
 υπηρεσιακώς).
  Βεβαίωση ανεργίας εφόσον πρόκειται για άνεργο.
  Πιστοποίηση αναπηρίας (ΚΕΠΑ) εφόσον πρόκειται για άτομα
 με ειδικές ανάγκες.
  Εγκεκριμένη αίτηση Ε.Ε.Ε (Ελάχιστο Εγγυημένο Εισόδημα).
  
Οποιοδήποτε άλλο δικαιολογητικό κριθεί απαραίτητο να ζητηθεί 
κατά περίπτωση.

ΑΙΤΗΣΕΙΣ / ΔΙΚΑΙΟΛΟΓΗΤΙΚΑ

 

 

 
 

 
 

 

 

ΚΕΝΤΡΟ ΚΟΙΝΟΤΗΤΑΣ ΔΗΜΟΥ ΒΟΛΟΥ 
2ας Νοεμβρίου 129, τηλ. 2421353158, 159 

 

ΠΑΡΑΡΤΗΜΑ ΡΟΜΑ ΑΛΙΒΕΡΙΟΥ
 Οικισμός Ρομά Αλιβερίου, Τέρμα Βενιζέλου, 

  (πλησίον Αστυνομικής Διεύθυνσης Μαγνησίας)
τηλ. 2421085841

 

 

ΠΑΡΑΡΤΗΜΑ ΡΟΜΑ ΑΓΙΑΣ ΠΑΡΑΣΚΕΥΗΣ 
Σαρακηνού 14, τηλ. 2421054870 

 

HOTSPOT NEAΠΟΛΗΣ          
Αραχώβης 4, Άγιοι Ανάργυροι, τηλ. 
2421062194  

  
 

 

JOB CENTER –  Γραφείο Διευκόλυνσης,
Ενδυνάμωσης και Τεκμηρίωσης της Απασχόλησης 
Λήμνου 5 & Λαχανά, Τηλ. 2421097366 

 

ΞΕΝΩΝΑΣ ΑΣΤΕΓΩΝ ΔΗΜΟΥ ΒΟΛΟΥ 
Καρατάσου 21 & Λογοθέτη,Τηλ.2421091614 

 

ΓΡΑΦΕΙΟ ΕΠΙΧΕΙΡΕΙΝ 
Λαχανά 5 & Λήμνου, Τηλ.2421097366 

 

 
ΚΟΙΝΩΝΙΚΟ ΦΑΡΜΑΚΕΙΟ ΔΗΜΟΥ ΒΟΛΟΥ                                                        
Τοπάλη 14, τηλ. 2421031023 

ΚΟΙΝΩΝΙΚΟ ΠΑΝΤΟΠΩΛΕΙΟ ΔΗΜΟΥ ΒΟΛΟΥ  
Κουρουνιώτη & Ολυμπιονίκη Αγνώντα,  
τηλ. 2421055156 
 

Ωράριο Λειτουργίας: ∆ευτέρα έως Παρασκευή: 08:00 - 16:00

 

             
 
 

Τοπάλη 14, Βόλος Τ.Κ. 38221
Τηλ.: 2421031023
Email: koinfarmak@volos-city.gr
Facebook.com/koinonikofarmakeiovolou
dimosvolos.gr/el/koinonikes-upiresies
volos-pronoia.gr

ΚΟΙΝΩΝΙΚΟ ΦΑΡΜΑΚΕΙΟ
∆ΗΜΟΥ ΒΟΛΟΥ

ΚΟΙΝΩΝΙΚΟ ΦΑΡΜΑΚΕΙΟ
∆ΗΜΟΥ ΒΟΛΟΥ

ΚΟΙΝΩΝΙΚΟ ΠΑΝΤΟΠΩΛΕΙΟ
∆ΗΜΟΥ ΒΟΛΟΥ



 

 
 

 

  Χρηματοδότηση ΕΣΠΑ
  Δωρεές / χορηγίες  πολιτών, φαρμακοβιομηχανιών, 

φαρμακείων και κοινωνικών δομών 
 

, 
Tο Κοινωνικό Φαρμακείο ξεκίνησε τη λειτουργία του το Μάρτιο του 
2018 στο πλαίσιο υλοποίησης της Πράξης “Κοινωνικό Παντοπωλείο 
και Κοινωνικό Φαρμακείο Δήμου Βόλου” με κωδικό ΟΠΣ 5003026, 
στον Άξονα Προτεραιότητας 2.α “Ανάπτυξη και αξιοποίηση 
ικανοτήτων ανθρώπινου δυναμικού - ενεργός κοινωνική 
ενσωμάτωση” του Ε.Π. «Περιφερειακό Επιχειρησιακό Πρόγραμμα 
Θεσσαλίας 2014-2020». Η Πράξη συγχρηματοδοτήθηκε από το 
Ευρωπαϊκό Κοινωνικό Ταμείο (Ε.Κ.Τ.) στο πλαίσιο του Θεματικού 
Στόχου (ΘΣ) 9 “Προώθηση της κοινωνικής ένταξης, καταπολέμηση 
της φτώχειας και κάθε μορφής διακρίσεων” των Περιφερειακών 
Επιχειρησιακών Προγραμμάτων (ΠΕΠ) του ΕΣΠΑ 2014-2020.

Από την 1η Νοεμβρίου 2023 συνεχίζει τη λειτουργία του στο 
πλαίσιο υλοποίησης της Πράξης “Κοινωνικό Παντοπωλείο και 
Κοινωνικό Φαρμακείο ∆ήμου Βόλου (Συνεχιζόμενες ∆ομές)” με 
Κωδικό ΟΠΣ 6003099 στο Πρόγραμμα “Θεσσαλία 2021-2027” 
με τη συγχρηματοδότηση του Ευρωπαϊκού Κοινωνικού Ταμείου
+ (Ε.Κ.Τ.+).

Το Κοινωνικό Φαρμακείο εποπτεύεται από τη Διεύθυνση Κοινωνικής 
Προστασίας, ΚΑΠΗ και Δημόσιας Υγείας. Στελεχώνεται από Κοινωνικό 
Λειτουργό και Φαρμακοποιό και στοχεύει στην κάλυψη των 
φαρμακευτικών και παραφαρμακευτικών  αναγκών  συνανθρώπων 
μας οι οποίοι πλήττονται από την φτώχεια ή βρίσκονται στα όρια της 
φτώχειας και διαμένουν στον Δήμο Βόλου, ύστερα από έγγραφο 
αίτημα τους και υπό προϋποθέσεις. Λειτουργεί ως ένα δίκτυο 
υποστήριξης και αποτελεί κρίκο στην αλυσίδα των δομών κοινωνικής 
αλληλεγγύης της πόλης. 

Μέσω της δράσης του, δίνεται έμφαση στην παροχή ολοκληρωμένης 
στήριξης προς του ωφελούμενους (συμβουλευτική υποστήριξη, 
αξιολόγηση αναγκών, δικτύωση και συνεργασία με όλες τις 
Κοινωνικές δομές), προάγεται η ισότητα στην πρόσβαση στην υγεία 
και ενισχύεται το αίσθημα αλληλεγγύης στην τοπική κοινωνία.

ΣΚΟΠΟΣ ΛΕΙΤΟΥΡΓΙΑΣ

ΠΟΡΟΙ ΤΟΥ ΚΟΙΝΩΝΙΚΟΥ ΦΑΡΜΑΚΕΙΟΥ

H ΠΟΡΕΙΑ

Δυνητικοί Ωφελούμενοι, των υπηρεσιών  που παρέχει το 
Κοινωνικό Φαρμακείο είναι άτομα/νοικοκυριά που διαμένουν 
στον Δήμο Βόλου, συμπεριλαμβανομένων των νόμιμα 
διαμενόντων πολιτών τρίτων χωρών, τα οποία βάσει κριτηρίων, 
βρίσκονται σε κατάσταση φτώχειας ή απειλούνται από φτώχεια 
(π.χ. ωφελούμενοι του Ελάχιστου Εγγυημένου Εισοδήματος και 
του ΤΕΒΑ) ή στερούνται ασφαλιστικής κάλυψης, καθώς και οι 
δικαιούχοι/ αιτούντες διεθνούς  προστασίας.

  Ειδικότερα στο πρόγραμμα του Κοινωνικού Φαρμακείου 
δικαίωμα ένταξης έχουν:

 Άτομα που διαβιούν κάτω από το όριο της φτώχειας (όπως
 αυτό ορίζεται από την ΕΛΣΤΑΤ, σύμφωνα με την έρευνα
 εισοδήματος και συνθηκών διαβίωσης των νοικοκυριών).

 Άνεργοι χωρίς ασφαλιστική κάλυψη.

 Εργαζόμενοι χωρίς δυνατότητα ασφαλιστικής κάλυψης (λόγω
 οφειλών στο ασφαλιστικό τους ταμείο).

 Εργαζόμενοι χωρίς τη δυνατότητα ασφαλιστικής κάλυψης.

 Ανήλικα τέκνα

 Εργαζόμενοι που έχουν ασφαλιστική κάλυψη αλλά δεν
 μπορούν να καλύψουν την συμμετοχή τους στα φάρμακα.

 Άτομα με Ειδικές Ανάγκες ή με αναπηρία 67% και άνω.

 Άτομα που ανήκουν σε ευπαθής κοινωνικές ομάδες.

 Άστεγοι

∆ΙΚΑΙΟΥΧΟΙ / ΩΦΕΛΟΥΜΕΝΟΙ


