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ΠΡΟΛΟΓΟΣ ΤΗΣ ΕΚ∆ΟΣΗΣ 

  

Το παρόν εγχειρίδιο απευθύνεται στους επαγγελµατίες ψυχικής υγείας και 

ψυχοκοινωνικής αποκατάστασης, µε σκοπό τη βοήθειά τους στο δύσκολο 

καθηµερινό έργο που έχουν αναλάβει, τµήµα του οποίου αποτελεί η υποστήριξη 

των προσώπων µε ψυχοκοινωνικά προβλήµατα στην κατανόηση και άσκηση των 

δικαιωµάτων τους. 

    

Είναι αλήθεια ότι η καθηµερινή πίεση που απορρέει από το θεραπευτικό 

και αποκαταστασιακό έργο σε συνδυασµό µε την παράλληλη άσκηση 

καθηκόντων διοικητικού - διαχειριστικού χαρακτήρα, πολλές φορές αποτρέπει 

τους επαγγελµατίες ψυχικής υγείας από την ενασχόληση µε τον τοµέα των 

δικαιωµάτων των ασθενών. 

 

 Όµως τα δικαιώµατα των ασθενών είναι αναγκαίο να αποτελούν βασική 

συνιστώσα του έργου των επαγγελµατιών ψυχικής υγείας. Ο αγώνας για την 

εµπέδωση και ενδυνάµωσή τους θα πρέπει να είναι συνεχής και σε καθηµερινή 

βάση. 

 

 Η γνώση των δικαιωµάτων του ψυχικά ασθενή αποτελεί βασική 

υποχρέωση του επαγγελµατία της ψυχικής υγείας. Η υποστήριξη της άσκησης 

των δικαιωµάτων αποτελεί το λογικό επακόλουθο.  

 

 Το εγχειρίδιο αυτό αποτελεί προϊόν διεπιστηµονικής θεώρησης του 

πράγµατος από επαγγελµατίες ψυχικής υγείας και νοµικούς. Αποφεύχθηκε, στο 

µέτρο που στη σύνταξή του κρίθηκαν αναγκαίες νοµικές αναφορές, ο 

στερεότυπος νοµικός λόγος δεδοµένου ότι σκοπός του εγχειριδίου δεν είναι η 

νοµική ανάλυση των δικαιωµάτων όσο να κωδικοποιηθούν και τεκµηριωθούν τα 

θέµατα που αφορούν τα δικαιώµατα και να δοθούν κατευθύνσεις για την 

καθηµερινή υποστήριξη στην άσκησή τους. 
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 Σε Παράρτηµα περιλαµβάνονται τρία σηµαντικά κείµενα που αφορούν τα 

ανθρώπινα δικαιώµατα και τα ειδικά δικαιώµατα των ψυχικά πασχόντων : ο 

Χάρτης Θεµελιωδών ∆ικαιωµάτων της Ευρωπαϊκής Ένωσης, η απόφαση της 

Γενικής Συνέλευσης του ΟΗΕ (1991) «Αρχές για την προστασία των ατόµων µε 

ψυχικά νοσήµατα και τη βελτίωση των υπηρεσιών ψυχικής υγείας» και, τέλος, τη 

σύσταση 10/2004 της επιτροπής υπουργών προς τα κράτη µέλη του Συµβουλίου 

της Ευρώπης «Σχετικά µε την προστασία των ανθρώπινων δικαιωµάτων και της 

αξιοπρέπειας των ατόµων µε ψυχικές διαταραχές». 

 

Το παρόν εγχειρίδιο εκπονήθηκε από τους εµπειρογνώµονες της Μονάδας 

Υποστήριξης και Παρακολούθησης (ΜΥΠ) του προγράµµατος «Ψυχαργώς – Β΄ 

φάση» κκ. Κ. Πενταγιώτη, ∆. Ντούµπα (νοµικούς), Τ. Γονή (πολιτικό 

επιστήµονα), Ε. Ζαχαριά (κοιν. λειτουργό, στέλεχος του Υπουργείου Υγείας και 

Κοινωνικής Αλληλεγγύης) και τον Ν. Γκιωνάκη, µέλος της Οµάδας Έργου της 

ΜΥΠ, που είχε την ευθύνη του συντονισµού της συντακτικής οµάδας και την 

τελική επιµέλεια της έκδοσης. 
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ΕΙΣΑΓΩΓΗ  

 

Θα µπορούσαµε να πούµε πως ο αποϊδρυµατισµός και η ψυχοκοινωνική 

αποκατάσταση αποσκοπούν στην επαναπόδοση των δικαιωµάτων – ατοµικών, 

αστικών, πολιτικών – σε ανθρώπους που, λόγω προβληµάτων ψυχικής υγείας, τα 

έχουν απολέσει ή κινδυνεύουν να τα απολέσουν. Υπ’ αυτήν την οπτική, ο ρόλος 

του προσωπικού των υπηρεσιών ψυχικής υγείας και ψυχοκοινωνικής 

αποκατάστασης είναι να προάγουν και να διασφαλίζουν την εξάσκηση των 

δικαιωµάτων των ψυχικά ασθενών. Αυτός ο ρόλος θέτει τους επαγγελµατίες του 

χώρου της ψυχικής υγείας και ψυχοκοινωνικής αποκατάστασης έναντι σοβαρών 

αντιφάσεων, πολλές εκ των οποίων απορρέουν από την υποχρέωση αφενός να 

φροντίσουν, αφετέρου να περιορίσουν – προς όφελος της φροντίδας – ένα άτοµο 

που εµφανίζει σοβαρά προβλήµατα ψυχικής υγείας. Η επίγνωση και επεξεργασία 

των αντιφάσεων που προκύπτουν στην καθηµερινή πρακτική είναι ένα σηµαντικό 

βήµα στην προοπτική της επίλυσής τους. 

 

Στη σύγχρονη εποχή είναι προφανές και έχει καταστεί σαφές ότι η ψυχική 

υγεία των ανθρώπων αποτελεί αγαθό ύψιστης σηµασίας και αξίας και για τη 

σωµατική υγεία των ατόµων, για την «υγεία» των κοινωνικών οµάδων και των 

χωρών.  

 

Ο λόγος για τον οποίο έχει σήµερα αναγνωριστεί η σηµασία και η 

σπουδαιότητα της ψυχικής υγείας είναι ο συνεχώς αυξανόµενος αριθµός των 

ψυχικά πασχόντων, γεγονός που επιφέρει δυσµενείς κοινωνικές επιπτώσεις και 

σηµαντική οικονοµική επιβάρυνση των δηµοσίων δαπανών για την υγεία κάθε 

κράτους. Σύµφωνα µε την Έκθεση για την Παγκόσµια Υγεία έτους 2001, περίπου 

450.000.000 άνθρωποι υποφέρουν από µία ψυχική ή συµπεριφορική διαταραχή, 

αριθµός που είναι πολύ πιθανό να αυξηθεί στο µέλλον λαµβάνοντας υπόψη την 

αύξηση του πληθυσµού που γηράσκει, των κοινωνικών προβληµάτων και 

αναταραχών που επιδεινώνονται. 
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Η ανησυχία που έχει προκληθεί από την αύξηση των ψυχικών διαταραχών 

σε παγκόσµιο επίπεδο ανάγκασε τις κυβερνήσεις πολλών χωρών να 

προβληµατιστούν και να αναζητήσουν τρόπους αντιµετώπισης των πολλαπλών 

προβληµάτων που προκύπτουν από τις ψυχικές διαταραχές. 

  

Η προστασία και η βελτίωση της ψυχικής υγείας των ανθρώπων για να 

είναι αποτελεσµατική απαιτεί την ανάπτυξη και εφαρµογή αντίστοιχων µέτρων 

πολιτικής, όπως η ανεµπόδιστη πρόσβαση των πολιτών κάθε χώρας σε 

κατάλληλες υπηρεσίες προαγωγής της ψυχικής υγείας και πρόληψης, η επαρκής 

περίθαλψη και προστασία των ανθρωπίνων δικαιωµάτων των ασθενών που 

πάσχουν από ψυχικές διαταραχές, η εκτίµηση και καταγραφή της ψυχικής υγείας 

των κοινοτήτων, η µείωση των παραγόντων κινδύνου που οδηγούν σε ψυχικές και 

συµπεριφορικές διαταραχές, η ενδυνάµωση της ανάπτυξης του ανθρώπου, της 

οικογενειακής ζωής και της κοινωνικής συνοχής, η έρευνα των αιτιών των 

ψυχικών διαταραχών, η εύρεση αποτελεσµατικών θεραπειών και ο συνεχής 

έλεγχος και αξιολόγηση των συστηµάτων ψυχικής υγείας.  

  

Η χάραξη της πολιτικής για την ψυχική υγεία πρέπει να αποτελεί 

αναπόσπαστο τµήµα της πολιτικής για την υγεία, την πρόνοια και την κοινωνία 

γενικότερα. Η χάραξη πολιτικής για την ψυχική υγεία προϋποθέτει την ύπαρξη 

ενός συστήµατος συλλογής δεδοµένων στα οποία συµπεριλαµβάνεται η 

καταγραφή των κύριων δηµογραφικών και κοινωνικοοικονοµικών παραγόντων 

που καθορίζουν την ψυχική υγεία, η καταγραφή του πληθυσµού που νοσεί ψυχικά 

κατά ειδικές κατηγορίες, η κατάσταση του συστήµατος υγείας.  

   

Τέλος, η πολιτική για την ψυχική υγεία θα πρέπει να προάγει τα 

πρωταρχικής αξίας δικαιώµατα των ασθενών όπως  η ισότητα και η εξάλειψη 

διακρίσεων, το απαραβίαστο της προσωπικής ζωής, η αυτονοµία, η σωµατική 

ακεραιότητα, το δικαίωµα πληροφόρησης και συµµετοχής, η ανεξιθρησκία, το 

δικαίωµα του συνέρχεσθαι και της ελεύθερης κίνησης. Τα συγκεκριµένα 

δικαιώµατα πολλές φορές αγνοούνται, δεν εφαρµόζονται και συχνά 
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παραβιάζονται, µε την υιοθέτηση στερεοτυπικών στάσεων και συµπεριφορών, οι 

οποίες δεν απαντώνται µόνο στο γενικό πληθυσµό, αλλά, σε ορισµένες 

περιπτώσεις, διαπερνούν τις γραµµές των επαγγελµατιών που 

δραστηριοποιούνται στην παροχή υπηρεσιών ψυχικής υγείας και των σχεδιαστών 

αντίστοιχων µέτρων πολιτικής. Οι στερεοτυπικές στάσεις αποτυπώνονται µε 

διάφορους τρόπους: 

• Κατηγοριοποίηση: τα άτοµα µε προβλήµατα ψυχικής υγείας 

γίνονται αντιληπτά σαν να ήταν «όλα ίδια» µε συνέπεια να 

αντιµετωπίζονται τα ατοµικά τους χαρακτηριστικά κατά τρόπο 

εξισωτικό. 

• Αποπροσωποποίηση: τα άτοµα µε ψυχικές διαταραχές γίνονται 

αντιληπτά σαν να µην έχουν χαρακτηριστικά όπως η σκέψη, η 

συγκίνηση, η επιθυµία, η προσωπικότητα, τα δικαιώµατα 

• Υποβάθµιση: οι ψυχικά ασθενείς εκλαµβάνονται ως «κατώτεροι», 

στάση αµυντική προκειµένου να παρασχεθεί λογική αιτιολόγηση 

για τον αποκλεισµό  

• Επικινδυνότητα: οι ψυχικά ασθενείς εκλαµβάνονται στο σύνολό 

τους ως άτοµα επικίνδυνα για τους ΄΄άλλους΄΄ και τον εαυτό τους, 

άλλος ένας λόγος για τον αποκλεισµό τους 

  

 Οι παραπάνω στερεοτυπικές στάσεις δηµιουργούν τις συνθήκες για την 

ανάπτυξη φαινοµένων κοινωνικού αποκλεισµού, ο οποίος εµφανίζεται µε τις 

ακόλουθες µορφές: 

• Απορριπτικός, στην περίπτωση κατά την οποία υποδεικνύεται η 

αποµάκρυνση µιας οµάδας και η επιτήρηση της, εφόσον αποκλίνει 

από τα «κοινώς αποδεκτά» κοινωνικά µέτρα µε τρόπο που 

προκαλεί φόβο ή είναι ανεπιθύµητη 

• ΄΄Καλοπροαίρετος΄΄, στην περίπτωση κατά την οποία η 

αποµάκρυνση  µιας οµάδας υποδεικνύεται ως αναγκαία «για το 

δικό της όφελος». 
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ΤΑ ∆ΙΚΑΙΩΜΑΤΑ ΤΩΝ ΨΥΧΙΚΑ ΑΣΘΕΝΩΝ 

 

Α. ΓΕΝΙΚΗ ΘΕΩΡΗΣΗ. ΘΕΣΜΙΚΟ ΠΕΡΙΒΑΛΛΟΝ.  

 

Σηµαντική νοµική προσπάθεια προστασίας των δικαιωµάτων των ψυχικά 

πασχόντων αποτελεί η Απόφαση 46/119 της Γενικής Συνέλευσης των Ηνωµένων 

Εθνών για την Προστασία των Προσώπων µε Ψυχική Νόσο και τη Βελτίωση της 

Φροντίδας για την Ψυχική Υγεία, που υιοθετήθηκε στις 17 ∆εκεµβρίου 1991 (βλ 

Παράρτηµα).  

  

Η Απόφαση αυτή καθορίζει ένα σύνολο βασικών δικαιωµάτων που 

θεωρούνται διεθνώς απαραβίαστα και συσχετίζονται µε προηγούµενα συναφή 

γενικότερου ενδιαφέροντος κείµενα για την προστασία των ανθρωπίνων 

δικαιωµάτων, όπως είναι :  

► Η Οικουµενική ∆ιακήρυξη των Ανθρωπίνων ∆ικαιωµάτων (10 

∆εκεµβρίου 1948),  

►   Το ∆ιεθνές Σύµφωνο για τα Ατοµικά και Πολιτικά ∆ικαιώµατα (19 

∆εκεµβρίου 1966) που κυρώθηκε από την Ελλάδα µε τον Ν. 

1532/1985 και το Προαιρετικό Πρωτόκολλο αυτού και  

►   Το ∆ιεθνές Σύµφωνο για τα Οικονοµικά, Κοινωνικά και 

Πολιτιστικά ∆ικαιώµατα (3 Ιανουαρίου 1976), τα οποία συνιστούν 

ως ενότητα το ∆ιεθνή Χάρτη Ανθρωπίνων ∆ικαιωµάτων.  

 

Το θεσµικό αυτό περιβάλλον συµπληρώνεται και συνεργάζεται µε 

ειδικότερου χαρακτήρα διεθνή κείµενα, άµεσα ή έµµεσα δεσµευτικού χαρακτήρα, 

όπως είναι:  

►  Η ∆ιακήρυξη της Χαβάης/II (∆ιεθνές Συνέδριο Ψυχιατρικής 

1977/1983),  

► Η Πρόταση Κανονισµού R 83/2 για την Προστασία Προσώπων 

που πάσχουν από Ψυχική ∆ιαταραχή και εισάγονται ως Ακούσιοι 

1991: η πρώτη 

σηµαντική 

νοµική 

προσπάθεια 

προστασίας των 

δικαιωµάτων 

των ψυχικά 

ασθενών 
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Πάσχοντες που έγινε αποδεκτή από την Επιτροπή των Υπουργών 

του Συµβουλίου της Ευρώπης (22 Φεβρουαρίου 1983),  

► Η ∆ιακήρυξη για τα ∆ικαιώµατα και Νοµική Προστασία του 

Ψυχικά Ασθενούς (Γ.Σ. της Παγκόσµιας Ψυχιατρικής Εταιρίας 

στην Αθήνα στις 17 Οκτωβρίου 1989),  

► Η Σύσταση 1235 της Κοινοβουλευτικής Ολοµέλειας του 

Συµβουλίου της Ευρώπης (12 Απριλίου 1994),  

► Η ∆ιακήρυξη της Μαδρίτης για τους Κανόνες της ∆εοντολογίας 

και την Ψυχιατρική Πρακτική (Γ.Σ. της Παγκόσµιας Ψυχιατρικής 

Εταιρίας στις 25 Αυγούστου 1996),  

► Το Ψήφισµα του Συµβουλίου της Ευρωπαϊκής Ένωσης για την 

προαγωγή της ψυχικής υγείας (18 Νoεµβρίου 1999),  

► Η ΄΄Λευκή Βίβλος΄΄ για την προστασία των ανθρωπίνων 

δικαιωµάτων και της αξιοπρέπειας ατόµων που πάσχουν από 

ψυχική διαταραχή και ειδικότερα αυτών που τοποθετούνται 

ακουσίως σε ψυχιατρικά ιδρύµατα (κείµενο που συνέταξε το 2000 

η οµάδα εργασίας για την Ψυχιατρική και τα Ανθρώπινα 

∆ικαιώµατα στο πλαίσιο της Επιτροπής Βιοηθικής του Συµβουλίου 

της Ευρώπης) και  

► Η Σύσταση (2004) 10 της Επιτροπής Υπουργών του Συµβουλίου 

της Ευρώπης σχετικά µε την προστασία των ανθρωπίνων 

δικαιωµάτων και της αξιοπρέπειας των ατόµων µε ψυχικές 

διαταραχές (22 Σεπτεµβρίου 2004).  

 

Σε εθνικό επίπεδο δεν πρέπει να παραγνωρίζονται οι σχετικές µε τα 

ατοµικά και κοινωνικά δικαιώµατα διατάξεις του Συντάγµατος 1975/1986/2001, 

οι οποίες έχουν άµεση εφαρµογή και αφορούν το σύνολο του πληθυσµού 

ανεξαρτήτως της κατάστασης της υγείας του, η οποία δεν αποτελεί σε καµία 

περίπτωση προϋπόθεση για την εφαρµογή τους.  
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Η βασική πιο πάνω Απόφαση 46/119 (1991) της Γενικής Συνέλευσης του 

ΟΗΕ αποτελείται από 25 Αρχές που αναφέρονται στα πολιτικά δικαιώµατα και 

διαδικασίες και στην πρόσβαση στην περίθαλψη και την ποιότητα αυτής, οι 

οποίες εφαρµόζονται χωρίς κανενός είδους διάκριση ως προς την αναπηρία, την 

εθνικότητα, το φύλο, το χρώµα, τη γλώσσα, τη θρησκεία, πολιτικές ή άλλες 

απόψεις, εθνική, νοµική ή κοινωνική υπόσταση, ηλικία ή περιουσία. Η εφαρµογή 

των αρχών αυτών υπόκειται µόνο σε περιορισµούς της νοµοθεσίας για την 

προστασία της υγείας ή της ασφάλειας του ίδιου του ατόµου ή τρίτων ή για την 

προστασία της δηµόσιας ασφάλειας, τάξης, υγείας ή ηθικής και των βασικών 

δικαιωµάτων και ελευθεριών των άλλων. 

 

Οι αρχές αυτές ορίζουν τις βασικές ελευθερίες και δικαιώµατα των ψυχικά 

πασχόντων, την προστασία των ανηλίκων, τα κριτήρια για τον προσδιορισµό της 

ψυχικής ασθένειας, την προστασία του ιατρικού απόρρητου, τις προϋποθέσεις 

περίθαλψης, όπως το δικαίωµα για κατάλληλη και αναγκαία φροντίδα της υγείας, 

για ανάλογη θεραπεία και φαρµακευτική αγωγή, της απαιτούµενης κατά 

περίπτωση συναίνεσης του ασθενούς στην προτεινόµενη θεραπεία, την 

γνωστοποίηση των δικαιωµάτων των ψυχικά ασθενών στους χώρους περίθαλψης, 

τους πόρους για τις υπηρεσίες ψυχικής υγείας, τη δηµιουργία σωµάτων ελέγχου,  

τις διαδικαστικές εγγυήσεις και ασφαλιστικές δικλείδες που πρέπει να 

λαµβάνονται για την προστασία των δικαιωµάτων των ψυχικά ασθενών, την 

πρόσβαση του ασθενούς σε πληροφορίες που αφορούν την υγεία του και την 

προστασία των δικαιωµάτων των ποινικών παραβατών ψυχικά ασθενών.  

 

Όλα τα παραπάνω συνδέονται µε το γενικότερο µεταπολεµικό κλίµα της 

αναγνώρισης καταρχήν και της προάσπισης ανθρωπίνων δικαιωµάτων στους 

ψυχικά πάσχοντες και τις απαρχές της ψυχιατρικής µεταρρύθµισης, που 

συνίσταται στη µετάβαση από την ασυλική στην κοινοτική ψυχιατρική.  

 

Είναι αλήθεια ότι οι ψυχικά πάσχοντες σε περιόδους έντασης 

ανελεύθερων καθεστώτων αποτέλεσαν προνοµιακό πεδίο βαρβαροτήτων και 

Ο ψυχικά ασθενής 

πρέπει να 

απολαµβάνει το 

σύνολο των 

ατοµικών 

ελευθεριών και 

δικαιωµάτων, ο δε 

περιορισµός 

αυτών θα πρέπει 

να υπόκειται σε 

σαφείς νοµικές 

προϋποθέσεις 
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παραβίασης βασικών ανθρωπίνων δικαιωµάτων, που εκδηλώθηκαν µε τα 

προγράµµατα ευθανασίας των ψυχικά πασχόντων (όπως το πρόγραµµα Aktion T4 

της ναζιστικής Γερµανίας ή το πρόγραµµα “παθητικής ευθανασίας” της 

φασιστικής Ιταλίας) ή µε την καταδίκη των ψυχικά πασχόντων σε θάνατο από 

πείνα στη Γαλλία από την κυβέρνηση του Βισύ. 

  

Είναι ακόµη αλήθεια ότι στο παρελθόν οι συνθήκες “νοσηλείας” ψυχικά 

πασχόντων στην Ελλάδα χαρακτηρίσθηκαν από την απουσία οιασδήποτε 

µέριµνας για τα δικαιώµατα των ασθενών, ιδιαίτερα µάλιστα εάν ληφθούν υπόψη 

αµφισβητούµενες επιστηµονικά “θεραπευτικές µέθοδοι” που χρησιµοποιήθηκαν 

και οι οποίες δεν είναι µακρύς ο χρόνος που οδήγησαν στην εξέγερση διεθνών 

επιτροπών και την έντονη αποδοκιµασία της χώρας. 
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Β. Η ΠΡΟΣΤΑΣΙΑ ΤΩΝ ∆ΙΚΑΙΩΜΑΤΩΝ - ΜΕΣΑ ΚΑΙ ΘΕΣΜΟΙ. 

 

Μόλις πρόσφατα, στο πλαίσιο της συντελούµενης ψυχιατρικής 

µεταρρύθµισης, κατοχυρώθηκαν κατά τρόπο σαφή και συγκεκριµένο δικαιώµατα 

σε ψυχικά πάσχοντες και δηµιουργήθηκαν ειδικοί µηχανισµοί προστασίας τους.  

 

Για την προστασία των δικαιωµάτων των ψυχικά πασχόντων, έχει 

συσταθεί στο Υπουργείο Υγείας και Κοινωνικής Αλληλεγγύης, στην Αυτοτελή 

Υπηρεσία Προστασίας των ∆ικαιωµάτων των Ασθενών, Γραφείο για την 

Προστασία των ∆ικαιωµάτων των Ατόµων µε Ψυχικές ∆ιαταραχές (παραγρ. 1 

άρθρο 2 του Ν. 2716/1999) και Ειδική Επιτροπή Ελέγχου Προστασίας των 

∆ικαιωµάτων των Ατόµων µε Ψυχικές ∆ιαταραχές η οποία λειτουργεί στα 

πλαίσια της συστηµένης µε το Ν. 2519/1997 Εθνικής Επιτροπής Ελέγχου 

Προστασίας των ∆ικαιωµάτων των Ασθενών (παραγρ. 2 άρθρο 2 του Ν. 

2716/1999).  

 

 Αντικείµενο της Ειδικής Επιτροπής είναι η εποπτεία και έλεγχος της 

προστασίας των δικαιωµάτων των ατόµων µε ψυχικές διαταραχές, όπως 

ενδεικτικά το δικαίωµα για αξιοπρεπείς συνθήκες διαβίωσης στις Μονάδες 

Ψυχικής Υγείας, το δικαίωµα για εξειδικευµένη ατοµική θεραπεία, το δικαίωµα 

να αµφισβητεί ο ασθενής στο ∆ικαστήριο την ακούσια νοσηλεία, να συνοµιλεί 

κατ’ ιδίαν µε δικηγόρο, να έχει πρόσβαση στα δεδοµένα των αρχείων που τον 

αφορούν, το δικαίωµα να προστατεύει την περιουσία του και το δικαίωµα της 

κοινωνικής του επανένταξης σε όλες τις διαστάσεις της (οικονοµική, 

επαγγελµατική, µορφωτική κλπ).  

 

Για την άσκηση της αρµοδιότητάς της η Ειδική Επιτροπή, η οποία  είναι 

εννεαµελής, αποτελούµενη από έναν ψυχίατρο και έναν παιδοψυχίατρο, δύο 

κοινωνικούς λειτουργούς, έναν από τους λοιπούς επαγγελµατίες ψυχικής υγείας, 

δύο νοµικούς και δύο εκπροσώπους συλλόγων ατόµων µε ψυχικές διαταραχές ή 

συλλόγων των οικογενειών τους:   

Η ψυχιατρική 

µεταρρύθµιση 

΄΄πυροδότησε΄΄ 

την θεσµική 

κατοχύρωση 

των 

δικαιωµάτων 

των ψυχικά 

ασθενών στη 

χώρα µας 
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α. ∆έχεται παράπονα, αναφορές ή καταγγελίες από κάθε πολίτη, οργάνωση, 

φορέα ή οποιαδήποτε επιτροπή ή αρχή. 

  

β. Επισκέπτεται σε τακτά χρονικά διαστήµατα τις υπηρεσίες ψυχικής υγείας. 

 

γ. Πραγµατοποιεί αυτεπαγγέλτως ή µετά από καταγγελία έκτακτες 

επισκέψεις σε υπηρεσίες ψυχικής υγείας. 

 

δ. Ενηµερώνει τους πολίτες για τα δικαιώµατα των ψυχικά ασθενών µε κάθε 

πρόσφορο µέσο, όπως η έκδοση ενηµερωτικών φυλλαδίων, καταχωρήσεις 

στον τύπο ή τηλεοπτικά µηνύµατα. 

 

ε. ∆έχεται και διερευνά περαιτέρω τις ετήσιες υποχρεωτικές εκθέσεις των 

υπευθύνων των υπηρεσιών ψυχικής υγείας καθώς και των τριµελών 

επιτροπών προάσπισης των δικαιωµάτων των ασθενών του Ν. 2519/1997. 

  

στ. Επιβάλλει ετήσιες εκθέσεις για το έργο της στον Πρόεδρο της Επιτροπής 

Ελέγχου Προστασίας των ∆ικαιωµάτων των Ασθενών και κάθε φορά που 

διαπιστώνει παραβίαση των δικαιωµάτων των ατόµων µε ψυχικές 

διαταραχές υποβάλει έκθεση στον Πρόεδρο της Επιτροπής Ελέγχου 

Προστασίας των ∆ικαιωµάτων των Ασθενών για να προβεί αυτή στις 

παραπάνω νόµιµες ενέργειες. 

  

ζ. Παρεµβαίνει κάθε φορά που διαπιστώνει παραβίαση των δικαιωµάτων 

των ατόµων µε ψυχικές διαταραχές, προβαίνει σε συστάσεις και 

αποστέλλει αναφορά στο αρµόδιο όργανο για την ποινική ή πειθαρχική 

δίωξη. 

  

η. Οργανώνει, εποπτεύει και συντονίζει σε όλη την Ελλάδα την εθελοντική 

δικηγορική αρωγή σε θέµατα προστασίας των δικαιωµάτων των ατόµων 
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µε ψυχικές διαταραχές σε συνεργασία µε τους ∆ικηγορικούς Συλλόγους 

της χώρας.  

 

 Επιπλέον, και για ειδικότερα ζητήµατα, θεσµικό ρόλο στην προστασία 

των δικαιωµάτων των ψυχικά πασχόντων έχουν - και επιτελούν ικανοποιητικά - 

Ανεξάρτητες Αρχές, όπως ο Συνήγορος του Πολίτη και η Αρχή Προστασίας 

Προσωπικών ∆εδοµένων, που έχουν συσταθεί και λειτουργούν µε βάση τους Ν. 

2477/1997 και Ν. 2472/1997 αντίστοιχα. Ενισχυτικά στα παραπάνω λειτουργεί η 

πρόβλεψη του Ν. 3293/2004 µε την οποία επεκτείνονται οι αρµοδιότητες του 

Συνηγόρου του Πολίτη και σε θέµατα υγείας, πρόνοιας και κοινωνικής 

αλληλεγγύης και ενισχύεται το επιστηµονικό του προσωπικό προκειµένου να 

ανταποκριθεί στις παραπάνω αρµοδιότητες. 

 

 Η διασφάλιση των δικαιωµάτων των ψυχικά ασθενών αλλά και αυτά 

καθαυτά τα δικαιώµατά τους ρυθµίζονται από όλο το πλέγµα της εθνικής 

νοµοθεσίας, όπως το Σύνταγµα και τους  Ν. 2071/1992, 2519/1997 και 2716/1999 

και σε συνδυασµό µε διάσπαρτες επιµέρους διατάξεις του Αστικού και Ποινικού 

Κώδικα.  

 

Γ. ΤΑ ΕΙ∆ΙΚΟΤΕΡΑ ∆ΙΚΑΙΩΜΑΤΑ ΤΩΝ ΨΥΧΙΚΑ ΑΣΘΕΝΩΝ. 

 

 Τα δικαιώµατα των ψυχικά ασθενών, αλλά και οι ταυτόχρονες 

υποχρεώσεις του Κράτους, των Μονάδων Ψυχικής Υγείας και των επαγγελµατιών 

ψυχικής υγείας, αναφέρονται σε τίτλους και σε ενότητες, µε την έννοια ότι κάθε 

τίτλος από τους παρακάτω ενσωµατώνει σειρά επιµέρους δικαιωµάτων/ 

υποχρεώσεων,  ως ακολούθως : 

 

1.  Το δικαίωµα στην αξιοπρεπή περίθαλψη (εκούσια και ακούσια). 

2.  Το δικαίωµα στην ισότητα. 

3.  Το δικαίωµα στην ενηµέρωση. 

4.  Το δικαίωµα στην προστασία προσωπικών δεδοµένων. 
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5.  Το δικαίωµα στην αποκατάσταση. 

6.   Το δικαίωµα στη ζωή στην κοινότητα.  

7.  Το δικαίωµα στη διεκδίκηση αξιώσεων. 

  

Ειδικότερα, αναλύοντας κάθε µία από τις παραπάνω ενότητες 

δικαιωµάτων παρατηρούµε : 

 

1. Το δικαίωµα στην αξιοπρεπή περίθαλψη (εκούσια και ακούσια). 

 

 Το δικαίωµα αυτό συνίσταται στη δυνατότητα κάθε προσώπου για το 

οποίο γίνεται διάγνωση ψυχικής νόσου, να προσεγγίσει τους φορείς παροχής 

υπηρεσιών ψυχικής υγείας σε ανθρώπινες συνθήκες και να λάβει υπηρεσίες που 

µε βάση τα επιστηµονικά και ιατρικά δεδοµένα και παραδοχές είναι οι πλέον 

κατάλληλες για τη φύση της ασθένειάς του.  

  

 Η περίθαλψη ως δικαίωµα ενός ασθενούς στην υγεία σε καµία περίπτωση 

δεν µπορεί να πραγµατοποιηθεί σε µονάδες ψυχικής υγείας συγκεντρωτικές, 

γραφειοκρατικές, απρόσωπες και αποστασιοποιηµένες από τον ασθενή, αλλά από 

αποκεντρωµένες µονάδες, εξοπλισµένες και στελεχωµένες κατάλληλα που 

αντιµετωπίζουν τον ασθενή εξατοµικευµένα ως µοναδική προσωπικότητα και 

φορέα αξιοπρέπειας και όχι ως απρόσωπη µονάδα µεταξύ πολλών οµοίων.     

 

 Κατά συνέπεια, αποτελεί καθήκον των υπηρεσιών ψυχικής υγείας να είναι 

προσιτές στους πολίτες που τις έχουν ανάγκη. Η προσιτότητα αφορά στο χώρο 

(εγγύτητα στον τόπο διαµονής - τοµεοποίηση), το χρόνο (ωράριο λειτουργίας των 

υπηρεσιών που εξυπηρετεί τους δυνητικούς αποδέκτες), την κουλτούρα 

(«πολιτισµική» προσβασιµότητα, υπό την έννοια της καταπολέµησης των 

προκαταλήψεων και του στίγµατος που χαρακτηρίζουν τις υπηρεσίες ψυχικής 

υγείας). 

 

Η υιοθέτηση 

του στίγµατος 

που συνοδεύει 

την ψυχική 

ασθένεια 

ισοδυναµεί µε 

στέρηση του 

βασικού 

δικαιώµατος 

πρόσβασης 

στην περίθαλψη 

και  τις 

κατάλληλες 

υπηρεσίες 
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 Η περίθαλψη διακρίνεται σε εκούσια (όταν η αναγκαιότητα προσφυγής σε 

φορείς ή επαγγελµατίες ψυχικής υγείας κρίνεται καταρχήν από τον ίδιο τον 

πάσχοντα συνειδητά ή µε γνώση του προβλήµατος και παρότρυνση) και σε 

ακούσια (όταν για την περίθαλψη δεν προηγείται αναγκαία η συναίνεση του 

πάσχοντα).  

  

 Ειδική κατηγορία ακούσιας περίθαλψης αποτελεί και ο εγκλεισµός σε 

θεραπευτικό κατάστηµα ποινικών παραβατών σύµφωνα µε τα άρθρα 69 και 70 

του Ποινικού Κώδικα, η οποία νοµικά λειτουργεί κατά τρόπο συγκαλυµµένο ως 

κύρωση στερητική της ελευθερίας του ποινικού παραβάτη.     

 

 Στην περίπτωση τόσο της εκούσιας όσο και της ακούσιας νοσηλείας ο 

πάσχων δικαιούται ιατρικής, παραϊατρικής και νοσηλευτικής φροντίδας σε 

συνθήκες κατάλληλης διαµονής και αποτελεσµατικής διοικητικής και τεχνικής 

εξυπηρέτησης. Περαιτέρω, ο πάσχων δικαιούται αναγνωρισµένης και 

επιστηµονικά τεκµηριωµένης χρήσης θεραπευτικών µεθόδων, φαρµακευτικών 

αγωγών και άλλων.  

 

 Βέβαια, η εξέλιξη της επιστήµης µέσα από την επιστηµονική έρευνα έχει 

αποδείξει ότι µία θεραπευτική µέθοδος αναγνωρισµένη σε µία χρονική στιγµή 

µπορεί στην πορεία των ερευνών πάνω στη µέθοδο αυτή να αποδειχθεί ως 

αναποτελεσµατική ή εσφαλµένη. Ως χαρακτηριστικές τέτοιες µέθοδοι που 

αρχικώς επιδοκιµάστηκαν για να αποδοκιµαστούν και να εγκαταλειφθούν στη 

συνέχεια θα µπορούσαν να αναφερθούν ορισµένες “βιολογικές” θεραπείες που 

εφαρµόστηκαν στο παρελθόν (η πυρετοθεραπεία, η ναρκοθεραπεία, η 

σπασµοθεραπεία µε χηµικά µέσα, η ηλεκτροσπασµοθεραπεία και η λευκοτοµή ή 

λοβοτοµή για την οποία τελευταία µάλιστα ο εµπνευστής της Egas Moniz έλαβε 

το βραβείο Νόµπελ Ιατρικής το 1950, το τελευταίο δε αυτό αναφέρεται µόνο και 

µόνο για να καταδείξει τη σχετικότητα της αποτελεσµατικότητας µίας θεραπείας 

στο χρόνο). 
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Ανεξάρτητα όµως από τη γενική αντιµετώπιση του θέµατος, ότι δηλαδή 

µία αποτελεσµατική σήµερα θεραπεία µπορεί να κριθεί στο µέλλον ως 

αναποτελεσµατική ή και επικίνδυνη, είναι σαφές ότι κάθε ασθενής έχει δικαίωµα 

στη λήψη υπηρεσιών υγείας, οι οποίες εµπεριέχουν τον πλέον ελάχιστο κίνδυνο 

για τη γενική κατάσταση της υγείας του. 

 

Το δικαίωµα στην κατάλληλη και πλέον σύγχρονη φροντίδα θέτει τους 

επαγγελµατίες απέναντι στο καθήκον της δικής τους συνεχούς ενηµέρωσης, 

συνεχιζόµενης εκπαίδευσης και κατάρτισης, ώστε να είναι σε θέση να κατέχουν 

και να παρέχουν σύγχρονες και επιστηµονικά τεκµηριωµένες θεραπείες. 

 

Από την άποψη αυτή, η εφαρµογή της ψυχιατρικής µεταρρύθµισης µε τη 

µετατόπιση του κέντρου βάρους από το ψυχιατρείο στην κοινότητα, καθιστά 

βέβαιο ότι η σταδιακή έξοδος του ψυχικά πάσχοντα στην κοινότητα σε καθεστώς 

υποστήριξης και προστασίας ελαχιστοποιεί τους κινδύνους από τυχόν 

αναποτελεσµατικές θεραπείες.  

 

Κατά συνέπεια, είναι δικαίωµα βασικής προτεραιότητας για τους 

ψυχικά πάσχοντες και, λόγω της σπουδαιότητάς του, δικαίωµα όλης της 

κοινωνίας η υλοποίηση µέτρων και προγραµµάτων που ανάγονται στο πεδίο 

της ψυχιατρικής µεταρρύθµισης, δικαίωµα το οποίο δεν θα πρέπει να 

περιορίζεται από δηµοσιονοµικές πολιτικές.  

 

Αν απαιτείται ειδική ενδονοσοκοµειακή περίθαλψη και νοσηλεία, 

αποτελεί βασικό δικαίωµα η αναγνώριση στον ψυχικά πάσχοντα του δικαιώµατος 

στην επιλογή της θεραπείας και την έκφραση της συναίνεσής του σε αυτή.  

 

Άλλο επιµέρους δικαίωµα του ψυχικά πάσχοντα, και περιττό να 

αναφέρουµε ταυτόχρονη υποχρέωση των επαγγελµατιών ψυχικής υγείας, 

αποτελεί ο σεβασµός της προσωπικότητας του ψυχικά πάσχοντα. Ανεξάρτητα 

από την ένταση της νόσου, είναι επιβεβληµένη η αποφυγή θεραπευτικών µεθόδων 

Κάθε ασθενής 
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που αποµακρύνουν τον ασθενή από το κοινωνικό περιβάλλον και τον τόπο 

διαµονής του και η εφαρµογή µεθόδων βίαιων µηχανικών περιορισµών που 

διαρκούν επί µακρόν και επιφέρουν κακώσεις και βλάβες της σωµατικής του 

υγείας, η νοσηλεία σε συνθήκες κακής σωµατικής ή χωρικής υγιεινής, διατροφής, 

ένδυσης και υπόδησης. Οι επαγγελµατίες ψυχικής υγείας (γιατροί, νοσηλευτικό 

προσωπικό κλπ), οι οικογένειες των ασθενών και ευρύτερες κοινωνικές οµάδες, 

οφείλουν να εντάξουν στις όποιες δικές τους διεκδικήσεις και τη διεκδίκηση και 

προάσπιση των δικαιωµάτων των ψυχικά ασθενών, των δικών τους ανθρώπων, 

ιδιαίτερα σε ό,τι αφορά το δικαίωµα του σεβασµού της προσωπικότητας.     

 

Οι παραπάνω αναφορές ισχύουν καταρχήν και  για την ακούσια νοσηλεία. 

Όµως, χρειάζεται να επισηµανθεί ότι η ακούσια ψυχιατρική εξέταση και νοσηλεία 

αποτελούν εξαιρετικές διαδικασίες που επιφέρουν ρωγµή τόσο στην αρχή ότι 

ουδείς στερείται την ελευθερία του παρά µόνο εφόσον έχει τελέσει κάποιο 

έγκληµα, όσο και στην αρχή ότι ουδείς υποβάλλεται σε ιατρικές πράξεις χωρίς τη 

συναίνεσή του και εκ του λόγου αυτού διακυβεύονται τα σηµαντικά αγαθά της 

προσωπικής ελευθερίας και της ανθρώπινης αξιοπρέπειας. Ακριβώς για το λόγο 

αυτό έχουν καθιερωθεί συγκεκριµένοι κανόνες, ρυθµίσεις και νοµικές 

διαδικασίες, οι οποίες προβλέπονται στα άρθρα 95 - 100 του Ν. 2071/1992 ως 

ελάχιστη δικαστική προστασία, η τήρηση των οποίων είναι υποχρεωτική τόσο για 

τη δικαιοσύνη και τους λειτουργούς της όσο και για την Πολιτεία και τους 

εµπλεκόµενους στη διαδικασία αυτή δηµόσιους φορείς, ενόψει µάλιστα ότι οι 

εισαγόµενοι σε ακούσια νοσηλεία στερούνται της δυνατότητας άµεσης 

διεκδίκησης των δικαιωµάτων τους. 

 

Για όλους τους παραπάνω λόγους το καθεστώς της ακούσιας νοσηλείας θα 

περιγραφεί σε επόµενο εξειδικευµένο εγχειρίδιο.   
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2. Το δικαίωµα στην ισότητα. 

  

Η εφαρµογή της αρχής της ισότητας µε την εκδήλωσή της ως απουσία 

διακρίσεων µε βάση ειδικότερα ατοµικά χαρακτηριστικά (φύλο, χρώµα, 

θρησκεία, ιδεολογία κλπ) αποτελεί κατάκτηση του σύγχρονου πολιτισµού. Η 

αρχή της ισότητας επιβάλλει την ίση µεταχείριση προσώπων που τελούν υπό 

ουσιωδώς όµοιες συνθήκες, όπως επίσης, επιβάλλει την ίση µεταχείριση 

προσώπων που για λόγους υγείας αντιµετωπίζουν καταστάσεις πολλαπλών 

αποκλεισµών από τις κοινωνικές δοµές. 

 

Απόρροια της αρχής της ισότητας είναι η ρητή υποχρέωση των 

επαγγελµατιών ψυχικής υγείας να συµπεριφέρονται σε όλους τους ασθενείς που 

προστρέχουν εκούσια ή ακούσια στην υποστήριξή τους µε ισότιµο τρόπο και κατ’ 

εφαρµογή των αναγνωρισµένων µεθόδων ψυχοκοινωνικής αποκατάστασης, 

ανεξάρτητα από τα ειδικότερα χαρακτηριστικά τους, όπως η οικονοµική 

κατάσταση, η φυλετική καταγωγή, η θρησκευτική πίστη, το µορφωτικό επίπεδο 

και η εν γένει η κοινωνική τους θέση.   

 

Είναι γνωστό ότι στο κοινωνικό µας σύστηµα κάποιοι θεωρούνται 

«περισσότερο ίσοι» από κάποιους άλλους. Η αντίληψη αυτή επιβάλλεται όχι µόνο 

ηθικά αλλά και νοµικά να κρατηθεί έξω από το χώρο του συστήµατος της 

δηµόσιας υγείας και ιδιαίτερα της ψυχικής υγείας. Έτσι, µολονότι ανάγεται στη 

σφαίρα του αυτονόητου, είναι επιβεβληµένο να επισηµανθεί ότι ο επαγγελµατίας 

ψυχικής υγείας όχι µόνο έχει υποχρέωση να τηρεί τις αρχές της ίσης µεταχείρισης 

αλλά θα πρέπει να καταβάλλει ιδιαίτερη προσπάθεια (πολλές φορές και µε 

προσωπικό κόστος) για τη γενικευµένη εφαρµογή της.  

 

Η παραβίαση της αρχής της ισότητας πλήττει ευθέως το δικαίωµα της 

προσωπικότητας και γεννά υποχρέωση προς αποζηµίωση, αφού από την 

νοµολογία των ∆ικαστηρίων µας θεωρείται ως αδικοπραξία.  

 

Οι επαγγελµατίες 

ψυχικής υγείας 

έχουν καθήκον 

να προασπίσουν 

το δικαίωµα των 

ψυχικά ασθενών 
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3. Το δικαίωµα στην ενηµέρωση. 

  

Σε κάθε περίπτωση εξέτασης ή νοσηλείας (εκούσιας ή ακούσιας) ο ψυχικά 

ασθενής έχει δικαίωµα στην αναλυτική ενηµέρωσή του για την κατάσταση της 

υγείας του, η οποία πρέπει να γίνεται κατά τρόπο ανταποκρινόµενο στο 

µορφωτικό του επίπεδο και την εν γένει αντίληψή του κατά τρόπο σαφή και µη 

επιδεχόµενο µεταγενέστερων αµφισβητήσεων. Η χορήγηση γραπτών αναλυτικών 

γνωµατεύσεων και οδηγιών αποτελεί εκδήλωση του δικαιώµατος αυτού. Στις 

περιπτώσεις που κρίνεται ως αναγκαίο και για το συµφέρον του ασθενή η µη 

ενηµέρωσή του, αυτή θα πρέπει να γίνεται υποχρεωτικά και µε τον ίδιο αναλυτικό 

τρόπο στο άµεσα συγγενικό του περιβάλλον και σε αυτούς που επιφορτίζονται 

την καθηµερινή αποκαταστασιακή του µέριµνα και φροντίδα.  

 

Ιδιαίτερα για τις περιπτώσεις ακούσιας νοσηλείας, η ενηµέρωση και 

µάλιστα γραπτά του ψυχικά πάσχοντα και των συγγενών του αναφορικά µε τα 

δικαιώµατά του αποτελούν αναγκαίο πρωτογενή όρο για την επιτυχή έκβαση του 

θεσµού (βλ. στο παράρτηµα παραδείγµατα εγγράφων που χρησιµοποιούνται σε 

αυτή την περίπτωση). 

 

Σε περιπτώσεις στις οποίες προτείνεται η λήψη φαρµάκων αυτή θα πρέπει 

να γνωστοποιείται, όχι µε τη µορφή απειλής, αλλά κατά τρόπο που να προάγεται 

η ενεργή συνεργασία του ασθενούς στη θεραπεία του.  

 

Η ενηµέρωση του ασθενούς και της οικογένειάς του είναι αναγκαία για 

την εξασφάλιση της συγκατάθεσής τους στην θεραπεία. Από την άποψη αυτή 

είναι υποχρέωση του επαγγελµατία ψυχικής υγείας να απαντά σε συγκεκριµένα 

ερωτήµατα που γεννώνται από την ενηµέρωσή του προς τον ασθενή και την 

οικογένειά του και φυσικά σε καµία περίπτωση δεν πρέπει να τους αποθαρρύνει 

από την διατύπωση ερωτηµάτων µε υπεκφυγές και ασάφειες.  
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4.  Το δικαίωµα στην προστασία των προσωπικών δεδοµένων.  

 

 Το εξεταζόµενο στην ενότητα αυτή δικαίωµα στον χώρο της υγείας δεν 

είναι κάτι το νέο, αφού ήδη αναφέρεται στον Ιπποκράτειο Κώδικα.  

 

Η εξέλιξη της τεχνολογίας στη σύγχρονη εποχή και οι δυνατότητες 

επεξεργασίας προσωπικών δεδοµένων («τράπεζες» επεξεργασίας και εµπορίας 

προσωπικών δεδοµένων, µηχανογραφική τήρηση ιατρικών φακέλων κλπ), έχουν 

καταστήσει πλέον τη διαφύλαξη του ιατρικού απορρήτου και των προσωπικών 

δεδοµένων που αφορούν την υγεία κάθε προσώπου, τα οποία υπάγονται στην 

κατηγορία των ευαίσθητων προσωπικών δεδοµένων, ως ιδιαίτερη νοµική 

υποχρέωση τόσο του ιατρικού κόσµου όσο και, ιδιαίτερα για το χώρο της ψυχικής 

υγείας, των επαγγελµατιών ψυχικής υγείας, όπως αυτοί ειδικότερα 

κατηγοριοποιούνται (ψυχίατροι, ψυχολόγοι, κοινωνικοί λειτουργοί, νοσηλευτικό 

προσωπικό κλπ). 

   

Το ιατρικό απόρρητο καταρχήν καθιερώθηκε ρητά µε τον Α.Ν. 1565/1939 

«Κώδικας ασκήσεως ιατρικού επαγγέλµατος» και επαναοριοθετήθηκε µε το Β.∆. 

25/1955 «Κανονισµός ιατρικής δεοντολογίας». Ρητή αναφορά του δικαιώµατος 

αυτού γίνεται στον Ν. 2071/1992 ο οποίος στο άρθρο 47 παρ. 6, ορίζει ότι ο 

απόρρητος χαρακτήρας των πληροφοριών και του περιεχόµενου των εγγράφων 

που αφορούν τον ασθενή, του φακέλου των ιατρικών σηµειώσεων και 

ευρηµάτων, πρέπει να είναι εγγυηµένος. Η διάταξη αυτή που έχει θετικό 

προσανατολισµό συµπληρώνεται από την απαγορευτική διάταξη του άρθρου 371 

του Ποινικού Κώδικα σύµφωνα µε την οποία τιµωρείται όποιος ανακοινώνει σε 

τρίτους ιδιωτικά απόρρητα που του έχουν εµπιστευθεί λόγω του επαγγέλµατος ή 

της ιδιότητάς του. Ειδικά για τα θέµατα της προστασίας των πολιτών από τη 

διακίνηση των προσωπικών τους δεδοµένων έχει ήδη συσταθεί και λειτουργεί 

υπό το καθεστώς του Ν. 2472/1997 η Ανεξάρτητη ∆ιοικητική Αρχή Προστασίας 

Προσωπικών ∆εδοµένων, η οποία έχει επιληφθεί για θέµατα που ανάγονται στο 
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χώρο της υγείας (Αποφάσεις 18-734/2000, 61/2003, 47/2004, 49/2004 και 

54/2004).     

  

Επιστηµονική δηµόσια χρήση ψυχιατρικών περιστατικών είναι επιτρεπτή 

υπό την αναγκαία προϋπόθεση της µη αποκάλυψης της ταυτότητας του ασθενούς 

και για ερευνητικούς αποκλειστικά και µόνο σκοπούς. Σε κάθε περίπτωση, θα 

πρέπει να υπάρχει η συγκατάθεση του προς ανακοίνωση των προσωπικών του 

δεδοµένων προσώπου µε την έννοια της ελεύθερης, ρητής και ειδικής δήλωσης 

βούλησης, η οποία εκφράζεται µε τρόπο σαφή και σε πλήρη επίγνωση, µετά από 

προηγούµενη ενηµέρωσή του, ο οποίος βεβαίως διατηρεί πάντοτε το δικαίωµα 

της ανάκλησης οποτεδήποτε της συγκατάθεσής του.  

 

Υπάρχουν περιπτώσεις κατά τις οποίες επιτρέπεται κατ’ εξαίρεση η άρση 

του ιατρικού απορρήτου. Στις περιπτώσεις αυτές πρέπει να συντρέχει κίνδυνος 

για τη ζωή του ασθενή ή τη ζωή άλλων, γεγονός που κρίνει µόνο ο  

επαγγελµατίας ιατρός. Αλλά και στις περιπτώσεις αυτές ο επαγγελµατίας οφείλει 

να έχει ενηµερώσει πρωτίστως τον ασθενή για τις ενέργειες που πρόκειται να 

ακολουθήσει.  

 

Από τα παραπάνω, προκύπτει ένα πλέγµα υποχρεώσεων των 

επαγγελµατιών ψυχικής υγείας που συνδέεται αφενός µεν µε την ουσιαστική και 

εγγυηµένη εκ µέρους τους τήρηση του απορρήτου, αφετέρου δε µε την 

υποχρέωσή τους να γνωστοποιούν στους ψυχικά πάσχοντες την ηθική και νοµική 

τους αυτή υποχρέωση, γεγονός που διευκολύνει και τους ίδιους στην καθηµερινή 

τους επαφή µε τους ασθενείς στο πλαίσιο της παροχής των υπηρεσιών τους προς 

αυτούς.   

  

5. Το δικαίωµα στην αποκατάσταση. 

 

 Είναι γνωστό ότι σε περιόδους ύφεσης και υψηλής ανεργίας, τα άτοµα που 

αντιµετωπίζουν ψυχικά προβλήµατα, έχουν πρόσθετες και πολλαπλού χαρακτήρα 
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δυσκολίες στην κοινωνικοοικονοµική τους ένταξή έτσι όπως αυτή προσδιορίζεται 

από τα ισχύοντα στην εποχή µας οικονοµικά και κοινωνικά πρότυπα. 

  

Τα παραπάνω, σε συνδυασµό µε το στίγµα που απευθύνεται στα άτοµα 

αυτά δηµιουργούν ένα κοινωνικό αίτηµα και αξίωση των ψυχικά πασχόντων για 

τη λήψη ουσιαστικών και αποτελεσµατικών µέτρων που θα υποβοηθούν την 

ψυχοκοινωνική τους αποκατάσταση.   

  

Όπως επισηµαίνεται στην Συναινετική ∆ιακήρυξη για την Ψυχοκοινωνική 

Αποκατάσταση του Παγκόσµιου Οργανισµού Υγείας, η ψυχοκοινωνική 

αποκατάσταση (ΨΚΑ) είναι µια διαδικασία η οποία ενισχύει τις ευκαιρίες στα 

άτοµα που αντιµετωπίζουν προβλήµατα ψυχικής υγείας να επιτύχουν ένα όσο το 

δυνατό καλύτερο επίπεδο ανεξάρτητης λειτουργίας τους στην κοινότητα. Η 

ψυχοκοινωνική αποκατάσταση συνεπάγεται τόσο τη βελτίωση των ικανοτήτων 

των ατόµων όσο και την εισαγωγή αλλαγών στο ευρύτερο περιβάλλον, ώστε να 

δηµιουργηθούν οι συνθήκες για µια ποιοτική ζωή για ανθρώπους που έχουν 

βιώσει µια ψυχική διαταραχή. Η ψυχοκοινωνική αποκατάσταση στοχεύει στο να 

συνεισφέρει στην ανάπτυξη του καλύτερου δυνατού επιπέδου λειτουργικότητας 

των ατόµων, αλλά και του ευρύτερου κοινωνικού περιβάλλοντος, και στην 

ελαχιστοποίηση των προβληµάτων που προέρχονται είτε από την ψυχική νόσο 

είτε από τον κοινωνικό περίγυρο, συµβάλλοντας µε θετικό τρόπο στην επιλογή 

των ατόµων µε ψυχικές διαταραχές να ενταχθούν επιτυχώς στην κοινότητα. 

 

 Η ψυχοκοινωνική αποκατάσταση είναι µια συνεχής, πολύπλοκη και 

φιλόδοξη διαδικασία, επειδή συµπεριλαµβάνει πολλούς διαφορετικούς τοµείς και 

διαφορετικά επίπεδα, από τα ψυχιατρικά νοσοκοµεία µέχρι τους χώρους 

διαβίωσης και εργασίας. Επιπλέον, η ψυχοκοινωνική αποκατάσταση 

συµπεριλαµβάνει το σύνολο των κοινωνικών συντελεστών. Με δεδοµένη την 

πολυπλοκότητα αυτή, οι δυνατότητες και τα µέσα για την παροχή 

ψυχοκοινωνικής αποκατάστασης ποικίλουν, ανάλογα µε τα γεωγραφικά, 

Η Ψυχοκοινωνική 

Αποκατάσταση 

στοχεύει στο να 

βοηθά τα άτοµα  

µε προβλήµατα 

ψυχικής υγείας να 

απολαµβάνουν 

πλήρως το σύνολο 

των δικαιωµάτων 

τους, όπως αυτά 

εκφράζονται στα 

κείµενα των 

διεθνών 

οργανισµών  και 

της εθνικής 

νοµοθεσίας. 
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πολιτισµικά, οικονοµικά, πολιτικά, κοινωνικά και οργανωτικά χαρακτηριστικά 

των χώρων όπου αυτή αναπτύσσεται. 

 

 Η ψυχοκοινωνική αποκατάσταση έχει ως στόχο τη µείωση του στίγµατος  

και την προαγωγή της ισότητας και των ευκαιριών. Για το λόγο αυτό, οι 

λειτουργοί της συµµετέχουν σε προσπάθειες οργανωτικού, νοµοθετικού, 

επαγγελµατικού χαρακτήρα, σε προσπάθειες διασφάλισης της ποιότητας της 

φροντίδας και της ποιότητας της ζωής, σε συλλογικούς φορείς των χρηστών των 

υπηρεσιών και συλλογικά µορφώµατα στήριξης, αυτοβοήθειας και συµµετοχής, 

σε εκπαιδευτικές προσπάθειες και σε προσπάθειες προαγωγής και ενίσχυσης των 

υπηρεσιών, ανάπτυξης της έρευνας και βελτίωσης των συστηµάτων παροχής 

υπηρεσιών. Ως τέτοια, η ψυχοκοινωνική αποκατάσταση στοχεύει στο να βοηθά 

τα άτοµα να απολαµβάνουν πλήρως το σύνολο των δικαιωµάτων τους, όπως αυτά 

εκφράζονται στα κείµενα των διεθνών οργανισµών  και της εθνικής νοµοθεσίας. 

 

 Στη χώρα µας, µία έµπρακτη εφαρµογή των αρχών της ψυχοκοινωνικής 

αποκατάστασης και βασικό µηχανισµό επαγγελµατικής αποκατάστασης των 

ψυχικά ασθενών, ρητά προβλεπόµενο και ρυθµιζόµενο από το ισχύον θεσµικό 

πλαίσιο (άρθρο 12 του Ν. 2716/1999 για την ψυχική υγεία), αποτελούν οι 

Κοινωνικοί Συνεταιρισµοί Περιορισµένης Ευθύνης (Κοι.Σ.Π.Ε.), οι οποίοι 

λειτουργούν υπό διττό χαρακτήρα (ως Μονάδα Ψυχικής Υγείας και ως κοινωνική 

επιχείρηση ταυτόχρονα). 

 

Στους Κοι.Σ.Π.Ε. µπορούν να απασχολούνται µε καθεστώς εξαρτηµένης 

εργασίας ή µε συµβάσεις παροχής υπηρεσιών ψυχικά πάσχοντα άτοµα, τα οποία, 

υποστηριζόµενα από τους επαγγελµατίες ψυχικής υγείας και συµµετέχοντας στις 

εσωτερικές διαδικασίες του Συνεταιρισµού (Γενική Συνέλευση, ∆ιοικητικό 

Συµβούλιο, εργασιακές επιτροπές) αποκτούν κοινωνικές δεξιότητες και 

εργασιακή εµπειρία µέσα από την παραγωγική απασχόληση και την συµµετοχή 

στις συλλογικές δραστηριότητες του Συνεταιρισµού και αυτονοµούνται στην 

καθηµερινή τους ζωή.      

Οι ΚοιΣΠΕ    

αποτελούν 

σηµαντικό 

εργαλείο  

αποκατάστασης 

ψυχικά ασθενών, 

ενσωµατώνοντας 

λειτουργίες 

µονάδας ψυχικής 

υγείας και 

κοινωνικής 

επιχείρησης  
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 Η συµµετοχή και απασχόληση στους Κοι.Σ.Π.Ε. αποτελεί ιδιαίτερα 

σηµαντική πτυχή ψυχοκοινωνικής αποκατάστασης, όπως προκύπτει και από 

σχετικές µελέτες,  έρευνες και τη διεθνή εµπειρία.   

 

 Είναι σαφές ότι η πρωτοβουλία σύστασης Κοι.Σ.Π.Ε. και η άσκηση του 

δικαιώµατος του ψυχικά ασθενούς για συµµετοχή σε αυτόν προϋποθέτει ειδική 

ενθάρρυνση και πρωτοβουλία από τους επαγγελµατίες ψυχικής υγείας που τον 

υποστηρίζουν. Η υποστήριξη όµως αυτή δεν θα πρέπει να είναι µηχανιστική, υπό 

την έννοια ότι αφού προετοιµαστούν τα πάντα (καταστατικό, επιχειρησιακό 

σχέδιο κλπ) απλώς καλούµε τον ασθενή να υπογράψει ή να συµµετέχει σε κάποια 

συνέλευση. Για την αποτελεσµατική άσκηση του δικαιώµατος αυτού απαιτείται 

από πλευράς του ψυχικά ασθενούς η συµµετοχή του σε οµάδες πρωτοβουλίας για 

τη σύσταση του Κοι.Σ.Π.Ε., η ενηµέρωσή του και για τα επιδιωκόµενα 

αποτελέσµατα και ωφέλειες που θα προκύψουν όσο και για τα προβλήµατα του 

εγχειρήµατος. Απαιτείται, επιπρόσθετα, η ενηµέρωσή του ως προς την εργασιακή  

θέση που θα κληθεί να καλύψει, τις απαιτήσεις της, όπως επίσης και τις 

αναµενόµενες οικονοµικές απολαβές του.  

 

 Το δικαίωµα αυτό δεν θα πρέπει να τελεί σε κατάσταση διαρκούς 

υποστήριξης και «εξωτερικής προστασίας». Στο µέτρο που ο ψυχικά ασθενής 

µέσα από την άσκηση του δικαιώµατός του στην επαγγελµατική αποκατάσταση 

αυτονοµείται, είναι αναγκαίο να ενισχύεται και η άσκηση των δικαιωµάτων που 

σχετίζονται µε τις εργασιακές διεκδικήσεις, τη συµµετοχή σε συνδικαλιστικές 

οργανώσεις έτσι ώστε η εργασιακή του αποκατάσταση σε συνδυασµό µε το 

αµέσως πιο κάτω εξεταζόµενο δικαίωµα να καθίσταται κατά το δυνατόν πλήρης.  

 

 

 

 

 

Η υποστήριξη 

της άσκησης  

του 

δικαιώµατος 

συµµετοχής 

στις 

διαδικασίες 

αποκατάστασης 

θα πρέπει να 

αποσκοπεί  

στην 

αυτονόµηση 

του ψυχικά 

ασθενούς 
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6. Το δικαίωµα στη ζωή στην κοινότητα.  

 

 Το δικαίωµα αυτό εντάσσεται και αποτελεί εξειδικευµένη µορφή του  

γενικότερου κοινωνικού δικαιώµατος για την εφαρµογή πολιτικών 

αποασυλοποίησης – αποϊδρυµατισµού και καταπολέµησης του στίγµατος.  

  

Με βάση τους κατευθυντήριους άξονες του Παγκόσµιου Οργανισµού 

Υγείας, ως αποασυλοποίηση ή αποϊδρυµατισµός ορίζεται η κατάργηση των 

παραδοσιακών ιδρυµάτων για τη φροντίδα των ψυχικά ασθενών και η 

προοδευτική εκκένωση των χώρων αυτών από τα άτοµα που ήδη νοσηλεύονται 

εκεί, η ταυτόχρονη ανάπτυξη δοµών στην κοινότητα µε στόχο τη θεραπεία των 

ψυχικά ασθενών και την αποφυγή της µακροχρόνιας νοσηλείας ατόµων σε 

χώρους/δοµές που µπορεί να συντελέσουν στην εµφάνιση φαινοµένων 

ιδρυµατισµού. 

 

Το δικαίωµα στη ζωή στην κοινότητα σηµαίνει ότι ο ψυχικά ασθενής 

µπορεί να µένει σε ένα σπίτι όπως όλοι οι άνθρωποι. Στην περίπτωση έλλειψης 

αυτής της δυνατότητας,  ο ψυχικά ασθενής µπορεί να κάνει χρήση στεγαστικών 

δοµών και παράλληλης υποστήριξης στον ευρύτερο κοινωνικό χώρο µε την 

εξασφάλιση αξιοπρεπών συνθηκών καθηµερινής ζωής. Στεγαστικές δοµές στην 

κοινότητα είναι οι ξενώνες (βραχείας, µέσης και µακράς διάρκειας παραµονής), 

τα οικοτροφεία και τα προστατευόµενα διαµερίσµατα.  

 

Η άσκηση του παραπάνω δικαιώµατος, το οποίο σαφώς αναγνωρίζεται 

επιστηµονικά και νοµοθετικά, συνδέεται µε την ταυτόχρονη διεκδίκηση της 

λήψης συγκεκριµένων µέτρων εκ µέρους του Κράτους που έχει την ευθύνη για 

την παροχή υπηρεσιών ψυχικής υγείας µε σκοπό την πρόληψη, διάγνωση, 

θεραπεία και ψυχοκοινωνική αποκατάσταση. Με αυτό εννοούµε ότι το Κράτος - 

που έχει τη γενική ευθύνη για την ενθάρρυνση και υποστήριξη της εφαρµογής 

προγραµµάτων ψυχοκοινωνικής αποκατάστασης, στα οποία περιλαµβάνεται και η 

λειτουργία στεγαστικών δοµών στο ευρύτερο οικιστικό περιβάλλον της 
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κοινότητας, όπου οι ένοικοι διαµορφώνουν τον κύκλο των καθηµερινών 

δραστηριοτήτων τους µε επίκεντρο το οίκηµα που στεγάζει τη δοµή και την 

ευρύτερη περιοχή στην οποία εντάσσεται, έχει ρητή υποχρέωση υποστήριξης των 

δοµών αυτών και της ανάσχεσης των αντιστάσεων που προβάλλονται στις δοµές 

αυτές από κατοίκους, φορείς ή και την Τοπική Αυτοδιοίκηση µερικές φορές, 

αντιστάσεων που έχουν τις ρίζες τους στο στίγµα και τις προκαταλήψεις. 

 

Είναι αλήθεια ότι οι προκαταλήψεις και ο στιγµατισµός απέναντι στους 

ψυχικά ασθενείς στηρίζονται σε αντιεπιστηµονικές θεωρήσεις περί «ανιάτου» των 

ψυχικά ασθενών και επικινδυνότητας, βίαιης συµπεριφοράς και επιθετικότητας 

των προσώπων που έχουν ανάγκη ψυχοκοινωνικής αποκατάστασης και τις 

περισσότερες φορές υποκρύπτουν τα ιδιοτελή συµφέροντα της µικροϊδιοκτησίας 

και της µε κάθε τρόπο αξιοποίησής της.  

 

Η καταπολέµηση του στίγµατος και των προκαταλήψεων πρέπει να 

αποτελεί διαρκή µέριµνα της κρατικής πολιτικής για την ψυχική υγεία, 

καθηµερινή υποχρέωση των επαγγελµατιών ψυχικής υγείας, αλλά και δικαίωµα 

και απαίτηση των ψυχικά ασθενών. 

 

Είναι αλήθεια ότι πολλές φορές αντιµετωπίζονται ιδιαίτερες δυσκολίες για 

την εξεύρεση κατάλληλων οικηµάτων, ιδιαίτερα διαµερισµάτων σε 

πολυκατοικίες, εξ αιτίας αντιδράσεων από πλευράς συνιδιοκτητών, γειτόνων κλπ, 

οι οποίοι κινούµενοι σε µια λογική αποκλεισµού των ψυχικά ασθενών από το 

δικαίωµά τους της ζωής στην κοινότητα επικαλούνται και προστρέχουν σε 

παρωχηµένους ως προς τον χρόνο κατάρτισής τους κανονισµούς πολυκατοικιών. 

Πρόσφατα ο Συνήγορος του Πολίτη (6 ∆εκεµβρίου 2004) τοποθετήθηκε επί του 

θέµατος και µε έγγραφό του προσπαθεί να συµβάλλει στην προάσπιση των 

δικαιωµάτων των ψυχικά ασθενών εκθέτοντας τις νοµικές και κοινωνικές 

διαστάσεις του θέµατος.  

 

 

Η καταπολέµηση 

του στίγµατος και 

των 

προκαταλήψεων 

για την 

επικινδυνότητα της 

εγκατάστασης των 

ψυχικά ασθενών 

στην κοινότητα 

προϋποθέτει την 

δηµιουργία 

ισχυρών 

κοινωνιών 

συµµαχιών 
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7. Το δικαίωµα στη διεκδίκηση αξιώσεων. 

 

 Τα επιµέρους δικαιώµατα των ψυχικά πασχόντων προστατεύονται από τις 

διατάξεις του Συντάγµατος 1975/1986/2001 και απορρέουν από τη διάταξη του 

άρθρου 5 του Συντάγµατος όπου ορίζεται ότι  καθένας έχει δικαίωµα στην 

προστασία της υγείας και της γενετικής του ταυτότητας.  

  

 Η προστασία των δικαιωµάτων αυτών σχετίζεται µε την εκ µέρους του 

Κράτους και των λοιπών φορέων άσκησης δηµόσιας εξουσίας εκπλήρωσης των 

υποχρεώσεών τους να παρέχουν µε συγκεκριµένα µέτρα, µέσα και πολιτικές κάθε 

αναγκαία εγγύηση ανεµπόδιστης άσκησής τους και σε κάθε περίπτωση 

σύγκρουσης ή διαφωνίας, αυτή να επιλύεται υπέρ του δικαιώµατος. Ενόψει 

µάλιστα του ότι οι συνταγµατικές διατάξεις για τα δικαιώµατα αποτελούν 

κατευθυντήρια διάταξη µε την οποία απευθύνεται συνταγµατική εντολή προς τον 

κοινό νοµοθέτη για τη λήψη µέτρων, είναι επιβεβληµένο οι άµεσα 

ενδιαφερόµενοι (ψυχικά ασθενείς και οι οικογένειές τους) όπως και αυτοί που 

τους επικουρούν στη µεγάλη προσπάθεια της ψυχοκοινωνικής τους 

αποκατάστασης να ασκούν το δικαίωµα της διεκδίκησης στη λήψη 

συγκεκριµένων µέτρων και πολιτικών που παγιώνουν καταστάσεις 

αποτελεσµατικής εφαρµογής των επιµέρους δικαιωµάτων τους.  

 

 Είναι σαφές ότι στο σηµείο αυτό δεν αναφερόµαστε σε µία 

«συνδικαλιστικού χαρακτήρα» διεκδίκηση, αλλά σε µία διεκδίκηση που θα φέρει 

έντονα κοινωνικό χαρακτήρα, µε την έννοια ότι η διατύπωση αιτηµάτων θα 

προσλαµβάνει συνεχώς ευρύτερα κοινωνικό χαρακτήρα µε την ενσωµάτωση στο 

ρεύµα της µεγάλων κοινωνικών οµάδων.  

 

 

 

 

 

Θα πρέπει οι 

ψυχικά ασθενείς 

και οι οικογένειές 

τους να 

ενθαρρύνονται στη 

διεκδίκηση µέτρων 

πολιτικής που 

συµβάλλουν στην 

παγίωση και 

ενίσχυση των 

δικαιωµάτων τους   
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ΣΥΜΠΕΡΑΣΜΑΤΑ 

 

 Τα δικαιώµατα των ψυχικά πασχόντων και η άσκησή τους κατά τρόπο 

ουσιαστικό και αποτελεσµατικό είναι µια δυναµική διαδικασία που περικλείει 

αντίστοιχα δικαιώµατα και υποχρεώσεις των επαγγελµατιών ψυχικής υγείας.  

  

 Το θεσµικό πλαίσιο της ψυχικής υγείας στην Ελλάδα σήµερα αξιολογείται 

ως επαρκές στο βαθµό που εγγυάται τα δικαιώµατα των ατόµων µε ψυχικές 

διαταραχές, τα οποία στο ευρύτερο πλαίσιο της ψυχιατρικής µεταρρύθµισης δεν 

βρίσκονται πλέον στο περιθώριο του δικαίου και της δικαιοσύνης.  

  

 Η άσκηση των δικαιωµάτων των ψυχικά ασθενών προϋποθέτει την 

ενθάρρυνσή τους από τους επαγγελµατίες ψυχικής υγείας, οι οποίοι κατεξοχήν 

επιβάλλεται να απέχουν από πρακτικές περιορισµού των δικαιωµάτων, αντιθέτως 

δε να δρουν µε τέτοιο τρόπο που να ενισχύει και υποστηρίζει  την άσκηση των 

δικαιωµάτων τους, στη λογική του «µαζί» και όχι στη λογική της υποκατάστασης.       

 

  

Η ουσιαστική και 

αποτελεσµατική 

άσκηση των 

ατοµικών και 

κοινωνικών 

δικαιωµάτων από 

τους ψυχικά 

ασθενείς 

σηµατοδοτεί 

αντίστοιχα 

δικαιώµατα αλλά 

και υποχρεώσεις 

στους 

επαγγελµατίες 

ψυχικής υγείας. 
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ΠΑΡΑΡΤΗΜΑ 

 

 

 
ΑΡΧΕΣ ΓΙΑ ΤΗΝ ΠΡΟΣΤΑΣΙΑ ΤΩΝ 
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ΑΤΟΜΩΝ ΜΕ ΨΥΧΙΚΑ ΝΟΣΗΜΑΤΑ ΚΑΙ  
ΤΗ ΒΕΛΤΙΩΣΗ ΤΩΝ ΥΠΗΡΕΣΙΩΝ ΨΥΧΙΚΗΣ ΥΓΕΙΑΣ 

 

Υιοθετήθηκε µε το ψήφισµα 46/119 από τη Γενική Σύνοδο του Οργανισµού 

Ηνωµένων Εθνών της 17ης ∆εκεµβρίου 1991 

 

Εφαρµογή 

Οι αρχές αυτές εφαρµόζονται χωρίς κανενός είδους διάκριση µε βάση την 

αναπηρία, την εθνικότητα, το φύλο, το χρώµα, τη γλώσσα, τη θρησκεία, πολιτικές 

ή άλλες απόψεις, εθνική, νοµική ή κοινωνική υπόσταση, ηλικία ή περιουσία. 

 

Ορισµοί 

Σε αυτές τις Αρχές: 

«Συνήγορος» είναι ένας νοµικός ή άλλος ειδικευµένος εκπρόσωπος. 

«Ανεξάρτητη αρχή» είναι µια ικανή και ανεξάρτητη αρχή που περιγράφεται από 

την εσωτερική νοµοθεσία του κράτους. 

Η «Φροντίδα για την ψυχική υγεία» περιλαµβάνει ανάλυση και διάγνωση της 

κατάστασης ενός ατόµου και τη θεραπεία, φροντίδα και αποκατάσταση για µια 

ψυχική ασθένεια ή πιθανή ψυχική ασθένεια. 

«Υπηρεσία ψυχικής υγείας» είναι οποιαδήποτε υπηρεσία ή τµήµα υπηρεσίας, που 

σαν πρωταρχική του λειτουργία έχει να παρέχει φροντίδα για την ψυχική υγεία. 

«Επαγγελµατίας ψυχικής υγείας» µπορεί να είναι ένας γιατρός, κλινικός 

ψυχολόγος,  νοσηλευτής, κοινωνικός λειτουργός ή άλλο κατάλληλα εκπαιδευµένο 

και ειδικευµένο άτοµο εφοδιασµένο µε τα απαραίτητα προσόντα για την παροχή 

φροντίδας για την  ψυχική υγεία. 

«Ασθενής» είναι ένα άτοµο που λαµβάνει φροντίδα για την ψυχική υγεία και 

περιλαµβάνει όλα τα άτοµα που εισάγονται σε µια υπηρεσία ψυχικής υγείας. 

«Νόµιµος εκπρόσωπος ή κηδεµόνας» σηµαίνει ένα άτοµο που του έχει ανατεθεί 

από το νόµο, το καθήκον της εκπροσώπησης των συµφερόντων ενός ασθενή µε 

οποιαδήποτε καθορισµένη άποψη ή την άσκηση καθορισµένων δικαιωµάτων εκ 

µέρους των ασθενών, και περιλαµβάνει το γονέα ή νόµιµο κηδεµόνα ανηλίκου, 



∆ικαιώµατα ψυχικά πασχόντων 

Μονάδα Υποστήριξης και Παρακολούθησης προγράµµατος «Ψυχαργώς – Β΄ φάση» 33 

εκτός από τις περιπτώσεις που καθορίζει διαφορετικά η εσωτερική νοµοθεσία του 

κράτους. 

«Σώµα ελέγχου» είναι το σώµα που θεµελιώθηκε βάση της Αρχής 17 για τον 

έλεγχο της αναγκαστικής νοσηλείας ή κράτησης ενός ασθενή σε µια υπηρεσία 

ψυχικής υγείας.    

 

Περιορισµοί/ Γενική περιοριστική ρήτρα 

Η εφαρµογή αυτών των δικαιωµάτων υπόκεινται µόνο σε περιορισµούς της 

νοµοθεσίας για την προστασία της υγείας ή της ασφάλειας του ίδιου του ατόµου ή 

τρίτων ή για την προστασία της δηµόσιας ασφάλειας, τάξης, υγείας ή ηθικής και 

των βασικών δικαιωµάτων και ελευθεριών των άλλων. 

 

 

Αρχή 1
η
  

Θεµελιώδεις ελευθερίες και βασικά δικαιώµατα 

1. Όλα τα άτοµα έχουν δικαίωµα στην καλύτερη δυνατή φροντίδα, που 

παρέχεται ως τµήµα του συστήµατος υγείας και κοινωνική φροντίδας. 

2. Όλα τα άτοµα µε ψυχικές παθήσεις ή όσα νοσηλεύονται για ψυχικό 

νόσηµα, θα τους παρέχεται φροντίδα µε την ανθρωπιά και το σεβασµό 

που αρµόζει στην έµφυτη αξιοπρέπεια του ανθρώπου. 

3. Όλα τα άτοµα µε ψυχικές παθήσεις ή όσα νοσηλεύονται για ψυχικό 

νόσηµα, έχουν το δικαίωµα της προστασίας από οικονοµική, σεξουαλική 

και άλλους τύπους εκµετάλλευσης, από φυσική ή άλλη κακοποίηση και 

από υποτιµητική/ εξευτελιστική συµπεριφορά.  

4. ∆εν θα γίνεται καµία διάκριση λόγω της ψυχικής νόσου. Ο όρος 

«διάκριση» σηµαίνει οποιαδήποτε άνιση µεταχείριση, αποκλεισµό ή 

προνοµιακή µεταχείριση που έχει ως αποτέλεσµα την ακύρωση ή 

εξαφάνιση της ισότιµης απόλαυσης των δικαιωµάτων. Ειδικά µέτρα που 

λαµβάνονται αποκλειστικά για την προστασία ή τη διασφάλιση της 

προαγωγής των δικαιωµάτων των ατόµων µε ψυχικά νοσήµατα δεν θα 

θεωρούνται µεροληπτικά. Η διάκριση δεν περιλαµβάνει καµία άνιση 
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µεταχείριση, αποκλεισµό ή προνοµιακή µεταχείριση που γίνεται σύµφωνα 

µε τις παροχές αυτών των Αρχών και είναι αναγκαίες για την προστασία 

των ανθρώπινων δικαιωµάτων των ατόµων µε ψυχικό νόσηµα ή άλλων 

ατόµων.      

5. Κάθε άτοµο µε ψυχική ασθένεια θα πρέπει να έχει το δικαίωµα να ασκεί 

όλα τα πολιτικά, οικονοµικά, κοινωνικά και πολιτιστικά δικαιώµατα που 

του έχουν αναγνωριστεί από την Παγκόσµια ∆ιακήρυξη των Ανθρωπίνων 

∆ικαιωµάτων, τη ∆ιεθνή Συνθήκη για τα Οικονοµικά, Κοινωνικά και 

Πολιτιστικά ∆ικαιώµατα, τη ∆ιεθνή Συνθήκη για τα Πολιτικά και 

Πολιτειακά ∆ικαιώµατα και από άλλα αρµόδια όργανα, όπως η ∆ιακήρυξη 

των ∆ικαιωµάτων των Ανάπηρων Ατόµων και το Σώµα των Αρχών για 

την Προστασία Όλων των Ατόµων από Οποιαδήποτε Μορφή Κράτησης ή 

Φυλάκισης.  

6. Οποιαδήποτε απόφαση ανάθεσης κηδεµονίας ή νοµικής εκπροσώπησης σε 

τρίτο πρόσωπο, λόγω ψυχικής νόσου εξαιτίας της οποίας το άτοµο 

στερείται νοµικής ικανότητας, θα γίνεται µόνο έπειτα από δίκαιη 

ακροαµατική διαδικασία από ένα ανεξάρτητο και αµερόληπτο δικαστήριο 

σύµφωνα µε την εσωτερική νοµοθεσία του κράτους. Το άτοµο του οποίου 

η νοµική ικανότητα κρίνεται δικαιούται να εκπροσωπείται από συνήγορο, 

ενώ σε περίπτωση που το ίδιο δεν µπορεί να εξασφαλίσει µια τέτοια 

εκπροσώπηση, θα διατίθεται άνευ πληρωµής από τη στιγµή που δεν 

διαθέτει επαρκή µέσα να πληρώσει για αυτήν. ∆εν είναι δυνατόν να 

εκπροσωπούνται από τον ίδιο συνήγορο και στην ίδια ακροαµατική 

διαδικασία η υπηρεσία ψυχικής υγείας ή το προσωπικό της ή ακόµα και 

άλλα µέλη της οικογένειας του ατόµου του οποίου η νοµική ικανότητα 

κρίνεται παρά µόνον αν το δικαστήριο αποφασίσει ότι δεν υπάρχει 

σύγκρουση συµφέροντος. Τέτοιου τύπου αποφάσεις θα πρέπει να 

αναθεωρούνται σε τακτικά και λογικά χρονικά διαστήµατα που 

καθορίζονται από την εσωτερική νοµοθεσία. Το άτοµο του οποίου η 

νοµική ικανότητα κρίνεται, το άτοµο που αναλαµβάνει τη νοµική 

εκπροσώπηση και κάθε άλλος ενδιαφερόµενος, θα έχει το δικαίωµα να 
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κάνει έφεση σε ανώτατο δικαστήριο ενάντια οποιασδήποτε τέτοιας 

απόφασης. 

7. Σε περίπτωση που το δικαστήριο ή άλλο αρµόδιο δικαστήριο κρίνει ότι το 

άτοµο µε πρόβληµα ψυχικής υγείας δεν είναι σε θέση να χειριστεί τις 

υποθέσεις του/ της, θα αναλαµβάνονται τα αναγκαία και κατάλληλα για 

την περίσταση µέτρα για τη διασφάλιση των συµφερόντων του/ της. 

 

 

 

 

 

Αρχή 2
η
 

Προστασία ανηλίκων 

Ειδική φροντίδα θα δίδεται σύµφωνα µε τη σκοπιµότητα αυτών των Αρχών και 

στα πλαίσια της εσωτερικής νοµοθεσίας που αφορά την προστασία ανηλίκων 

σχετικά µε την προστασία των δικαιωµάτων τους, που περιλαµβάνει όταν αυτό 

κριθεί αναγκαίο την ανάθεση της νοµικής εκπροσώπησης σε άτοµο εκτός του 

οικογενειακού περιβάλλοντος. 

 

Αρχή 3
η 

Ζωή στην κοινότητα 

1. Κάθε άτοµο µε ψυχική ασθένεια έχει το δικαίωµα να ζει και να εργάζεται, 

όσο αυτό είναι δυνατό, στην κοινότητα. 

 

Αρχή 4
η 

Καθορισµός/ προσδιορισµός/ διάγνωση της ψυχικής νόσου 

1. Ο διαγνωστικός καθορισµός ότι ένα άτοµο έχει ψυχική νόσο θα γίνεται 

σύµφωνα µε διεθνώς αναγνωρισµένες προδιαγραφές. 

2. Ο καθορισµός/ Η διάγνωση της ψυχικής νόσου δεν θα πρέπει να γίνεται 

ποτέ µε βάση κριτήρια πολιτικά, οικονοµικά ή κοινωνικής υπόστασης, ή 

λόγω συµµετοχής σε φυλετικές, πολιτιστικές ή θρησκευτικές οµάδες ή για 
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οποιονδήποτε άλλο λόγο που δεν σχετίζεται άµεσα µε την κατάσταση 

ψυχικής υγείας του ατόµου. 

3. Οικογενειακές ή επαγγελµατικές συγκρούσεις, ή η µη συµµόρφωση µε 

ηθικές, κοινωνικές, πολιτιστικές ή πολιτικές αξίες ή µε την κυρίαρχη 

θρησκευτική πίστη της κοινότητας στην οποία υπάγεται το άτοµο, δεν θα 

πρέπει ποτέ να αποτελεί καθοριστικό παράγοντα στη διάγνωση της 

ψυχικής νόσου. 

4. Τυχόν ιστορικό προηγούµενης θεραπείας ή νοσηλείας δεν θα πρέπει από 

µόνο του να δικαιολογεί παρούσα ή µελλοντική διάγνωση ψυχικής νόσου. 

5. Κανένα άτοµο ή φορέας εξουσίας δεν θα πρέπει να ταξινοµεί ή µε 

οποιονδήποτε άλλο τρόπο να αναφέρει ότι ένα άτοµο έχει ψυχική νόσο, 

παρά µόνο για λόγους που σχετίζονται άµεσα µε την ψυχική νόσο ή µε τις 

συνέπειές της. 

 

 

Αρχή 5
η 

Ιατρική εξέταση 

Κανένα άτοµο δεν θα πρέπει να υποχρεώνεται να υποβληθεί σε ιατρική εξέταση 

µε την προοπτική καθορισµού αν έχει ή δεν έχει ψυχική νόσο, παρά µόνο 

σύµφωνα µε την διαδικασία που προβλέπει και ορίζει η εσωτερική νοµοθεσία του 

κράτους. 

 

Αρχή 6
η 

Εµπιστευτικότητα/ Απόρρητο 

Το δικαίωµα της εµπιστευτικότητας της πληροφόρησης, που αφορά όλα τα άτοµα 

για τα οποία ισχύουν οι Αρχές αυτές, θα πρέπει να γίνεται σεβαστό.  / Θα πρέπει 

να είναι σεβαστό το δικαίωµα του απόρρητου των προσωπικών δεδοµένων όλων 

των ατόµων στα οποία απευθύνονται αυτές οι Αρχές. 

 

Αρχή 7
η 

Ο ρόλος της κοινότητας και του πολιτισµού 
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1. Κάθε ασθενής έχει το δικαίωµα να θεραπεύεται και να του παρέχεται 

φροντίδα, όσο αυτό είναι δυνατό, στην κοινότητα όπου αυτός ή αυτή 

διαµένει. 

2. Όταν η θεραπεία λαµβάνει χώρα σε έναν οργανισµό ψυχικής υγείας, ο 

ασθενής θα έχει το δικαίωµα, όταν αυτό είναι δυνατό, να νοσηλεύεται 

κοντά στο σπίτι του/ της ή κοντά στων συγγενών ή φίλων του/ της και θα 

έχει το δικαίωµα να επιστρέψει στην κοινότητα όσο το δυνατόν 

γρηγορότερα. 

3. Κάθε ασθενής θα έχει δικαίωµα σε θεραπεία κατάλληλη για το δικό του/ 

της πολιτιστικό υπόβαθρο.  

 

Αρχή 8
η 

Επίπεδα φροντίδας 

1. Κάθε ασθενής έχει το δικαίωµα να λαµβάνει τόση φροντίδα υγείας και 

κοινωνική φροντίδα, όση χρειάζεται για τις ανάγκες υγείας του/ της και 

δικαιούται φροντίδα και θεραπεία µε τις ίδιες προδιαγραφές που τη 

δικαιούνται και άτοµα που νοσούν από άλλες παθήσεις.  

2. Κάθε ασθενής θα προστατεύεται από βλάβη, συµπεριλαµβανοµένης της 

αδικαιολόγητης λήψης φαρµάκων, της κακοποίησης από άλλους ασθενείς, 

προσωπικό ή άλλα άτοµα και πράξεις που του προκαλούν ψυχικό άγχος ή 

σωµατική δυσφορία. 

 

Αρχή 9 
η 

Θεραπεία 

1. Κάθε ασθενής θα έχει το δικαίωµα να θεραπεύεται σε ελάχιστα 

περιοριστικό περιβάλλον και µε τη λιγότερο περιοριστική ή παρεµβατική 

θεραπεία που είναι κατάλληλη για τις ανάγκες υγείας του ασθενή και την 

ανάγκη προστασίας της φυσικής ασφάλειας των άλλων.    

2. Η θεραπεία και φροντίδα κάθε ασθενή θα βασίζεται σε ένα 

εξατοµικευµένο σχέδιο, έπειτα από συζήτηση µε τον ασθενή, που θα 
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αξιολογείται σε τακτά χρονικά διαστήµατα, θα αναθεωρείται σύµφωνα µε 

τις ανάγκες και θα παρέχεται από ειδικευµένο επαγγελµατικό προσωπικό. 

3. Η φροντίδα ψυχικής υγείας θα παρέχεται πάντοτε σύµφωνα µε τις 

κατάλληλες προδιαγραφές ηθικής και δεοντολογίας των επαγγελµατιών 

ψυχικής υγείας, συµπεριλαµβανοµένων διεθνώς αποδεκτών 

προδιαγραφών, όπως οι Αρχές Ιατρικής Ηθικής που υιοθετήθηκαν από τον 

ΟΗΕ. Η γνώση για την ψυχική υγεία και οι δεξιότητες δεν θα γίνονται 

ποτέ αντικείµενο εκµετάλλευσης.    

4. Η θεραπεία κάθε ασθενή θα κατευθύνεται προς τη διατήρηση και 

ενδυνάµωση της προσωπικής του αυτονοµίας. 

 

Αρχή 10 
η 

Φαρµακευτική αγωγή 

1. Η φαρµακευτική αγωγή θα πρέπει να ανταποκρίνεται µε τον καλύτερο 

δυνατό τρόπο στις ανάγκες υγείας του ασθενή, να χορηγείται στον ασθενή 

µόνο για θεραπευτικούς ή διαγνωστικούς λόγους και ποτέ να µην 

χρησιµοποιείται σαν τιµωρία ή για τη διευκόλυνση τρίτων. Σύµφωνα µε 

την παράγραφο 15 της Αρχής 11, οι γιατροί θα χορηγούν µόνο φάρµακα 

µε γνωστή ή αποδεδειγµένη αποτελεσµατικότητα.  

2. Όλα τα φάρµακα θα συνταγογραφούνται από γιατρό ή επαγγελµατία 

ψυχικής υγείας που διαθέτει άδεια για αυτό και θα καταγράφονται στο 

φάκελο του ασθενή.   

 

 

 

 

Αρχή 11 
η 

Συναίνεση για θεραπεία 

1. Καµία θεραπεία δεν θα γίνεται σε ασθενή αν δεν υπάρχει συναίνεση µετά 

από ενηµέρωση παρά µόνο στις περιπτώσεις που αναφέρονται στις 

παραγράφους 6, 7, 8, 13 και 15 παρακάτω. 
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2. H µετά από ενηµέρωση συναίνεση είναι συναίνεση που παραχωρείται 

ελεύθερα, χωρίς απειλές ή ακατάλληλα κίνητρα, και µετά από την 

αντίστοιχη αποκάλυψη στον ασθενή επαρκούς και κατανοητής 

πληροφόρησης, µε µορφή και γλώσσα κατανοητή από τον ασθενή στα 

εξής θέµατα:  

i. Τη διαγνωστική αξιολόγηση. 

ii. Το λόγο, τη µέθοδο, την πιθανή διάρκεια και τα αναµενόµενα 

οφέλη από την προτεινόµενη θεραπεία. 

iii. Εναλλακτικούς τρόπους θεραπείας, συµπεριλαµβανοµένων 

εκείνων που είναι λιγότερο παρεµβατικές. 

iv. Πιθανό πόνο ή δυσφορία, κινδύνους και παρενέργειες από την 

προτεινόµενη θεραπεία. 

3. Ο ασθενής µπορεί να ζητήσει την παρουσία ατόµου ή ατόµων της 

επιλογής του κατά τη διάρκεια της διαδικασίας παραχώρησης συναίνεσης. 

4. Ο ασθενής έχει το δικαίωµα να αρνηθεί ή να σταµατήσει τη θεραπεία, 

εξαιρώντας τις περιπτώσεις που αναφέρονται στις παραγράφους 6, 7, 8, 13 

και 15 παρακάτω. Οι συνέπειες της άρνησης ή διακοπής της θεραπείας θα 

πρέπει να εξηγούνται στον ασθενή. 

5. Ο ασθενής δεν θα πρέπει ποτέ να καλείται ή να παρακινείται του 

δικαιώµατος της µετά από ενηµέρωση συναίνεσης. Αν ο ασθενής επιθυµεί 

κάτι τέτοιο, θα πρέπει να εξηγείται στον ασθενή ότι η θεραπεία δεν µπορεί 

να δίνεται χωρίς την µετά από ενηµέρωση συναίνεση. 

6. Εξαιρώντας τις περιπτώσεις που αναφέρονται στις παραγράφους 7, 8, 12, 

13, 14 και 15 παρακάτω, θα µπορεί να εφαρµόζεται ένα προτεινόµενο 

πλάνο θεραπείας χωρίς την µετά από ενηµέρωση συναίνεση του ασθενή, 

αν ισχύουν οι εξής προϋποθέσεις: 

i. Ο ασθενής, τη δεδοµένη στιγµή κρατείται παρά τη θέλησή του. 

ii. Μια ανεξάρτητη αρχή, που θα έχει στην κατοχή της όλη τη 

σχετική πληροφόρηση, συµπεριλαµβανοµένης της πληροφόρησης 

που καθορίζει η παράγραφος 2 παραπάνω, θα ικανοποιείται ότι τη 

δεδοµένη στιγµή, ο ασθενής δεν έχει την ικανότητα να δώσει ή να 
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αρνηθεί την µετά από ενηµέρωση συναίνεσή του/ της στο 

προτεινόµενο πλάνο θεραπείας ή αν προβλέπεται από τη 

νοµοθεσία, στις περιπτώσεις που απειλείται η ασφάλεια του ίδιου 

του ασθενή ή τρίτων, ότι ο ασθενής χωρίς λόγο αρνείται να δώσει 

αυτή τη συναίνεση, και   

iii. Η ανεξάρτητη αρχή θα πρέπει να ικανοποιείται ότι το 

προτεινόµενο πλάνο θεραπείας ανταποκρίνεται µε τον καλύτερο 

τρόπο στις ανάγκες υγείας του ασθενή. 

7. Η παράγραφος 6 παραπάνω δεν ισχύει στις περιπτώσεις που ο ασθενής 

έχει νόµιµο εκπρόσωπο ή κηδεµόνα για να δώσει συναίνεση στη θεραπεία 

του ασθενή, αλλά εξαιρώντας τις περιπτώσεις που αναφέρονται στις 

παραγράφους 12, 13, 14 και 15 παρακάτω, η θεραπεία µπορεί να δοθεί σε 

έναν τέτοιο ασθενή χωρίς την µετά από ενηµέρωση συναίνεσή του/ της, 

αν ο νόµιµος εκπρόσωπος ή κηδεµόνας, έχοντας λάβει όλη την 

πληροφόρηση που αναφέρεται στην παράγραφο 2 παραπάνω, συναινέσει 

εκ µέρους του ασθενή. 

8. Εξαιρώντας τις περιπτώσεις που αναφέρονται στις παραγράφους 12, 13, 

14 και 15 παρακάτω, η θεραπεία µπορεί, επίσης, να παρέχεται σε έναν 

ασθενή χωρίς την µετά από ενηµέρωση συναίνεσή του/ της, αν ένας 

επαγγελµατίας ψυχικής υγείας που έχει άδεια από το κράτος, κρίνει ότι 

είναι επείγουσα ανάγκη, προκειµένου να εµποδιστεί άµεση ή επικείµενη 

βλάβη στον ίδιο τον ασθενή ή σε άλλα άτοµα. Τέτοιου είδους θεραπεία 

δεν θα επιµηκύνεται πέραν της περιόδου που είναι αυστηρά αναγκαία για 

αυτό το λόγο. 

9. Στις περιπτώσεις που δίνεται εντολή για οποιαδήποτε θεραπεία χωρίς την 

µετά από ενηµέρωση συναίνεση του ασθενή, θα πρέπει παρ’ όλα αυτά να 

γίνεται κάθε προσπάθεια ενηµέρωσης του ασθενή για τη φύση της 

θεραπείας και για οποιαδήποτε εναλλακτική θεραπεία και να εµπλέκεται ο 

ασθενής, όσο αυτό είναι εφικτό, στη δηµιουργία του πλάνου θεραπείας 

του. 
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10. Οποιαδήποτε θεραπεία θα καταγράφεται αµέσως στον ιατρικό φάκελο του 

ασθενή, καθώς και ένδειξη του αν δόθηκε εθελοντικά ή αναγκαστικά. 

11. Ο φυσικός περιορισµός ή η αναγκαστική αποµόνωση ενός ασθενή δεν θα 

πρέπει να εφαρµόζεται παρά µόνο σύµφωνα µε τις επίσηµα αποδεκτές 

διαδικασίες για τις υπηρεσίες ψυχικής υγείας και µόνο όταν είναι το 

µοναδικό διαθέσιµο µέσο παρεµπόδισης άµεσης ή επικείµενης βλάβης για 

τον ίδιο τον ασθενή ή για άλλους. ∆εν θα πρέπει να επιµηκύνεται πέραν 

της περιόδου που είναι αυστηρά αναγκαία για αυτό το λόγο. Όλες οι 

περιπτώσεις φυσικού περιορισµού ή αναγκαστικής αποµόνωσης, οι λόγοι 

που τα προκάλεσαν και η φύση και διάρκειά τους, θα πρέπει να 

καταγράφονται στον ιατρικό φάκελο του ασθενή. Ένας ασθενής που 

περιορίζεται ή αποµονώνεται θα πρέπει να κρατείται κάτω από 

ανθρώπινες συνθήκες και µε τη φροντίδα και στενή και τακτική εποπτεία 

ειδικευµένων επαγγελµατιών – µελών του προσωπικού. Ο νόµιµος 

εκπρόσωπος ή κηδεµόνας, αν υπάρχει και αν σχετίζεται, θα ενηµερώνεται 

άµεσα για οποιοδήποτε φυσικό περιορισµό ή αναγκαστική αποµόνωση 

του ασθενή.   

12. Η  στείρωση δεν µπορεί, σε καµία περίπτωση, να αποτελέσει θεραπεία για 

τη ψυχική νόσο. 

13. Ένας ασθενής µπορεί να υποβληθεί σε µια µεγάλη ιατρική ή χειρουργική 

επέµβαση µόνο όταν επιτρέπεται από την εσωτερική νοµοθεσία του 

κράτους, στις περιπτώσεις που θεωρείται ως ο καλύτερος τρόπος 

αντιµετώπισης των αναγκών υγείας του και που ο ασθενής µπορεί να 

δώσει την µετά από ενηµέρωση συναίνεσή του/ της, ενώ στις περιπτώσεις 

που ο ασθενής δεν µπορεί να δώσει συναίνεση, µόνο ένα ανεξάρτητο 

σώµα θα µπορεί να δώσει εντολή για µια τέτοια διαδικασία. 

14. Ψυχοχειρουργική και άλλες παρεµβατικές και αµετάκλητες θεραπείες για 

ψυχικά νοσήµατα δεν θα πρέπει ποτέ να γίνονται σε ασθενείς που 

νοσηλεύονται σε υπηρεσίες ψυχικής υγείας µε αναγκαστική νοσηλεία και 

στο µέτρο που η εσωτερική νοµοθεσία επιτρέπει κάτι τέτοιο, µπορούν να 

γίνονται σε ασθενείς που έδωσαν την µετά από ενηµέρωση συναίνεσή 
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τους και ένα ανεξάρτητο σώµα αποδέχεται ότι πρόκειται για γνήσια 

συναίνεση και ότι η θεραπεία αυτή εξυπηρετεί µε τον καλύτερο δυνατό 

τρόπο τις ανάγκες υγείας του ασθενή. 

15. Κλινικές δοκιµές και πειραµατικές θεραπείες δεν θα γίνονται ποτέ σε 

κανέναν ασθενή χωρίς την µετά από ενηµέρωση συναίνεσή του/ της, µε 

εξαίρεση τις περιπτώσεις ασθενών που δεν είναι σε θέση να τη δώσουν 

και οι οποίοι µπορούν να µετέχουν σε κλινικές δοκιµές και συγκεκριµένες 

πειραµατικές θεραπείες, αλλά µόνο µε την έγκριση ενός αρµόδιου και 

ανεξάρτητου σώµατος ελέγχου που έχει ιδρυθεί για αυτό το λόγο.    

16. Στις περιπτώσεις που περιγράφονται στις παραγράφους 6, 7, 8, 13, 14 και 

15 παραπάνω, ο ασθενής ή ο νόµιµος εκπρόσωπος ή κηδεµόνας, ή 

οποιοδήποτε άλλο ενδιαφερόµενο άτοµο, θα έχει το δικαίωµα να 

προσφύγει σε δικαστική ή άλλη ανεξάρτητη αρχή για θέµα που αφορά 

οποιαδήποτε θεραπεία του/ της δόθηκε.              

 

Αρχή 12 
η 

Γνωστοποίηση δικαιωµάτων  

1. Ένας ασθενής που βρίσκεται σε µια υπηρεσία ψυχικής υγείας θα πρέπει να 

ενηµερώνεται όσο το δυνατόν γρηγορότερα µετά την εισαγωγή, µε τρόπο 

και γλώσσα κατανοητή για τον ασθενή, για όλα του/ της τα δικαιώµατα 

σύµφωνα µε αυτές τις βασικές αρχές και τη νοµοθεσία του κράτους και 

επιπλέον να παρέχεται εξήγηση αυτών των δικαιωµάτων και του τρόπου 

που µπορεί να τα εξασκήσει. 

2. Εάν και για όσο διάστηµα ένας ασθενής δεν είναι σε θέση να κατανοήσει 

τέτοιες πληροφορίες, τα δικαιώµατά του θα διαβιβάζονται µέσω του 

νοµίµου εκπροσώπου ή κηδεµόνα του, αν υπάρχει και αν σχετίζεται, και 

µέσω του ατόµου ή ατόµων που είναι µε τον καλύτερο δυνατό τρόπο σε 

θέση να εκπροσωπήσουν τα συµφέροντα του ασθενή και  είναι πρόθυµοι 

να το κάνουν. 

3. Ένας ασθενής που έχει την απαιτούµενη ικανότητα έχει το δικαίωµα να 

διορίσει το άτοµο που θεωρεί ότι θα πρέπει να ενηµερώνεται για 
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λογαριασµό του, καθώς επίσης και το άτοµο που θεωρεί ότι θα πρέπει να 

εκπροσωπεί τα συµφέροντά του/ της στις αρχές της υπηρεσίας. 

 

Αρχή 13 
η 

∆ικαιώµατα και συνθήκες στις υπηρεσίες ψυχικής υγείας   

1. Κάθε ασθενής σε µια υπηρεσία ψυχικής υγείας, έχει δικαίωµα σε πλήρη 

σεβασµό, στα εξής: 

- (α) αναγνώριση ενώπιον του νόµου της ιδιότητας ως ατόµου  

- (β) της προσωπικής του/ της ζωής 

- (γ) ελευθερία στην επικοινωνία του µε άλλα άτοµα εντός και εκτός της 

υπηρεσίας, ελευθερία να στέλνει και να λαµβάνει µη λογοκριµένα 

προσωπικά έγγραφα, ελευθερία να λαµβάνει ιδιωτικές επισκέψεις από 

συνήγορο ή νόµιµο εκπρόσωπο ή κηδεµόνα και σε λογικές ώρες και από 

άλλους επισκέπτες και ελευθερία πρόσβασης σε ταχυδροµικές και 

τηλεφωνικές υπηρεσίες και σε εφηµερίδες, ραδιόφωνο και τηλεόραση. 

- (δ) ελευθερία θρησκεύµατος ή πίστης    

2. Το περιβάλλον και οι συνθήκες διαβίωσης στις υπηρεσίες ψυχικής υγείας 

θα πρέπει, όσο το δυνατόν, να προσοµοιάζουν στη φυσιολογική ζωή 

ατόµων παρόµοιας ηλικίας και ειδικότερα θα πρέπει να περιλαµβάνουν: 

- (α) εγκαταστάσεις για ψυχαγωγικές δραστηριότητες και ασχολίες 

ελεύθερου χρόνου 

- (β) εγκαταστάσεις  για εκπαίδευση 

- (γ) εγκαταστάσεις για την αγορά και παραλαβή αντικειµένων καθηµερινής 

χρήσης, ψυχαγωγίας και επικοινωνίας 

- (δ) εγκαταστάσεις και ενθάρρυνση για τη χρήση τέτοιων εγκαταστάσεων, 

για την εµπλοκή του ασθενή σε δραστηριότητες ανάλογες µε το κοινωνικό 

και πολιτιστικό του/ της υπόβαθρο και παρελθόν και για κατάλληλα µέτρα 

επαγγελµατικής αποκατάστασης για την προαγωγή της επανένταξης στη 

κοινότητα. Αυτά τα µέτρα θα πρέπει να περιλαµβάνουν επαγγελµατική 

καθοδήγηση, επαγγελµατική εκπαίδευση και υπηρεσίες τοποθέτησης σε 
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εργασίες προκειµένου να µπορέσουν  οι ασθενείς να διασφαλίσουν ή να 

διατηρήσουν απασχόληση στην κοινότητα.  

3. Σε καµία περίπτωση δεν θα πρέπει ένας ασθενής να εξαναγκάζεται να 

εργαστεί. Μέσα στα όρια των αναγκών του ασθενή και µε τις 

προδιαγραφές της διοίκησης της υπηρεσίας, ένας ασθενής θα πρέπει να 

έχει τη δυνατότητα να επιλέξει το είδος της εργασίας που αυτός/ ή 

επιθυµεί να εκτελεί.  

4. Η εργασία ενός ασθενή µέσα σε µια υπηρεσία ψυχικής υγείας δεν θα 

πρέπει να γίνεται αντικείµενο εκµετάλλευσης. Κάθε τέτοιος ασθενής θα 

έχει το δικαίωµα να λαµβάνει την ίδια αµοιβή για κάθε εργασία που αυτός 

ή αυτή ασκεί, όπως θα αµειβόταν, σύµφωνα µε την εσωτερική νοµοθεσία 

του κράτους, για την ίδια εργασία οποιοσδήποτε µη ασθενής. Κάθε 

τέτοιος ασθενής και σε κάθε περίσταση, θα έχει το δικαίωµα να λαµβάνει 

δίκαιο µερίδιο από οποιαδήποτε αµοιβή που πληρώνεται η υπηρεσία 

ψυχικής υγείας για τη δουλειά του/ της.  

 

 

Αρχή 14 
η 

Πόροι για τις υπηρεσίες ψυχικής υγείας 

1. Οι υπηρεσίες ψυχικής υγείας θα πρέπει να έχουν πρόσβαση στα ίδια 

επίπεδα πόρων µε οποιαδήποτε άλλη υπηρεσία υγείας και ειδικότερα: 

i. Ειδικευµένο ιατρικό και λοιπό επαγγελµατικό προσωπικό σε 

επαρκή αριθµό και µε αρκετό χώρο ώστε να εξασφαλίσουν σε 

κάθε ασθενή τον ανάλογο προσωπικό του χώρο και ένα 

πρόγραµµα κατάλληλης και ενεργούς θεραπείας  

ii. ∆ιαγνωστικό και θεραπευτικό εξοπλισµό για τον ασθενή 

iii. Κατάλληλη επαγγελµατική φροντίδα, και 

iv. Κατάλληλη, τακτική και περιεκτική θεραπεία, 

συµπεριλαµβανοµένης της προµήθειας φαρµάκων.    

2. Κάθε υπηρεσία ψυχικής υγείας θα πρέπει να επιθεωρείται από τις 

αρµόδιες αρχές µε τακτική συχνότητα, προκειµένου να διασφαλιστεί ότι οι 
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συνθήκες, η θεραπεία και η φροντίδα των ασθενών συµµορφώνεται µε 

αυτές τις Αρχές. 

 

Αρχή 15 
η 

Αρχές εισαγωγής   

1. Στις περιπτώσεις που ένα άτοµο χρειάζεται θεραπεία σε υπηρεσία ψυχικής 

υγείας, θα γίνεται κάθε προσπάθεια προκειµένου να αποφευχθεί η 

αναγκαστική νοσηλεία. 

2. Η πρόσβαση σε µια υπηρεσία ψυχικής υγείας θα γίνεται µε τον ίδιο τρόπο 

όπως η πρόσβαση σε οποιαδήποτε άλλη υπηρεσία υγείας. 

3. Οποιοσδήποτε ασθενής δεν έχει εισαχθεί µε αναγκαστική νοσηλεία θα 

έχει το δικαίωµα να φύγει από τις εγκαταστάσεις της υπηρεσίας ψυχικής 

υγείας, οποιαδήποτε στιγµή, εκτός και ισχύουν τα κριτήρια κράτησής του/ 

της ως ασθενής σε αναγκαστική νοσηλεία, όπως έχουν καθοριστεί στην 

Αρχή 16 παραπάνω, και αυτός/ ή θα ενηµερώνονται γι’ αυτό το δικαίωµά 

τους. 

      

Αρχή 16 
η 

Αναγκαστική εισαγωγή/ νοσηλεία   

1. Ένα άτοµο µπορεί (i) να εισαχθεί αναγκαστικά σε µια υπηρεσία ψυχικής 

υγείας ως ασθενής ή (ii) ενώ έχει ήδη εισαχθεί µε τη θέλησή του ως 

ασθενής, να κρατείται στη συνέχεια αναγκαστικά, εάν, και µόνο εάν, ένας 

ειδικευµένος ψυχίατρος εξουσιοδοτηµένος από το νόµο επ’ αυτού 

αποφασίζει, σύµφωνα µε την Αρχή 4, ότι το άτοµο έχει ψυχικό νόσηµα 

και εξετάζει τα εξής:   

i. Ότι, λόγω της ψυχικής νόσου, υπάρχει σοβαρή πιθανότητα άµεσης 

ή επικείµενης βλάβης για τον ίδιο ή για άλλα άτοµα 

ii. Στην περίπτωση ατόµου που η ψυχική νόσος του είναι πολύ βαριά 

και η κρίση του έχει εξασθενήσει, η αποτυχία να εισαχθεί ή να 

κρατηθεί µπορεί να οδηγήσει σε σοβαρή επιδείνωση της 

κατάστασής του/ της ή µπορεί να παρεµποδίσει τη λήψη 
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κατάλληλης θεραπείας που θα µπορούσε να παρασχεθεί µόνο µε 

την εισαγωγή ή νοσηλεία σε µια υπηρεσία ψυχικής υγείας, 

σύµφωνα µε την αρχή της λιγότερο περιοριστικής εναλλακτικής 

λύσης. 

Στην περίπτωση ατόµου που αναφέρεται στην υποπαράγραφο (ii), 

θα πρέπει να ζητείται η γνώµη ενός  δεύτερου ψυχιάτρου, 

ανεξάρτητου από τον πρώτο,  όπου αυτό είναι δυνατό. Αν µια 

τέτοια δεύτερη γνώµη ή συµβουλή δοθεί, τότε η αναγκαστική 

νοσηλεία ή κράτηση δεν θα γίνει παρά µόνο αν και ο δεύτερος 

ψυχίατρος συµφωνήσει. 

2. Η αναγκαστική νοσηλεία ή κράτηση θα γίνεται αρχικά για ένα σύντοµο 

χρονικό διάστηµα, σύµφωνα µε τη νοµοθεσία του κράτους, για 

παρακολούθηση και µια προκαταρκτική θεραπεία εν αναµονή της 

αναθεώρησης  της εισαγωγής ή της κράτησης από το σώµα ελέγχου. Οι 

συνθήκες της εισαγωγής θα πρέπει να µεταβιβαστούν στον ασθενή χωρίς 

καθυστέρηση και το γεγονός και το «σκεπτικό» της εισαγωγής θα 

µεταβιβάζονται επίσης άµεσα και λεπτοµερώς στο σώµα ελέγχου, στο 

νόµιµο εκπρόσωπο ή κηδεµόνα του ασθενή, αν υπάρχει, και στην 

οικογένεια του ασθενή, εφόσον αυτός/ ή δεν έχει αντίρρηση. 

3. Μια υπηρεσία ψυχικής υγείας µπορεί να δέχεται ασθενείς που εισάγονται 

µε αναγκαστική νοσηλεία, µόνο αν η υπηρεσία έχει οριστεί για αυτό το 

λόγο από µια αρµόδια αρχή, σύµφωνα µε την εσωτερική νοµοθεσία του 

κράτους.      

 

Αρχή 17 
η 

Σώµα ελέγχου   

1. Το σώµα ελέγχου θα πρέπει να είναι δικαστικό ή άλλο ανεξάρτητο και 

αµερόληπτο σώµα θεµελιωµένο από την εσωτερική νοµοθεσία του 

κράτους και το οποίο θα λειτουργεί σύµφωνα µε τις διαδικασίες που 

ορίζονται από την εσωτερική νοµοθεσία. Στη διαµόρφωση των 
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αποφάσεών του θα συµβάλλουν ένας ή περισσότεροι ειδικευµένοι και 

ανεξάρτητοι ψυχιάτρους, των οποίων η γνώµη θα λαµβάνεται υπόψη.    

2. Ο αρχικός έλεγχος του σώµατος ελέγχου της απόφασης για την 

αναγκαστική νοσηλεία ή κράτηση ενός ατόµου, όπως απαιτείται από την 

παράγραφο 2 της Αρχής 16, θα γίνεται όσο το δυνατόν συντοµότερα µετά 

την απόφαση και θα διεξάγεται σύµφωνα µε απλές και σκόπιµες 

διαδικασίες, οι οποίες καθορίζονται από την εσωτερική νοµοθεσία του 

κράτους. 

3. Το σώµα ελέγχου θα επαναξιολογεί περιοδικά τις περιπτώσεις 

αναγκαστικής νοσηλείας ασθενών σε τακτά χρονικά διαστήµατα, όπως 

καθορίζεται από την εσωτερική νοµοθεσία του κράτους. 

4. Ένας ασθενής που νοσηλεύεται µε αναγκαστική νοσηλεία θα µπορεί να 

αιτείται στο σώµα ελέγχου για την εξαγωγή του ή για να βρίσκεται σε 

κατάσταση εκούσιας νοσηλείας, σε λογικά χρονικά διαστήµατα, όπως 

καθορίζεται από την εσωτερική νοµοθεσία του κράτους. 

5. Σε κάθε έλεγχο, το σώµα ελέγχου θα εξετάζει αν τα κριτήρια 

αναγκαστικής εισαγωγής που καθορίζονται από την παράγραφο 1 της 

Αρχής 16, εξακολουθούν να πληρούνται, και αν δεν πληρούνται, τότε ο 

ασθενής θα εξέρχεται ως αναγκαστικής νοσηλείας ασθενής. 

6. Αν σε οποιαδήποτε στιγµή ο επαγγελµατίας ψυχικής υγείας που είναι 

υπεύθυνος για την περίπτωση πιστεύει ότι οι λόγοι κράτησης ενός ατόµου 

µε αναγκαστική νοσηλεία, δεν πληρούνται πλέον, αυτός ή αυτή θα πρέπει 

να διατάσσει την έξοδό του ως τέτοιου ασθενή. 

7. Ένας ασθενής ή ο νόµιµος εκπρόσωπός του ή κηδεµόνας θα έχει το 

δικαίωµα να προσβάλλει σε ανώτερο δικαστήριο την απόφαση της 

εισαγωγής ή κράτησής του σε µια υπηρεσία ψυχικής υγείας.         

  

Αρχή 18 
η 

∆ιαδικαστικές εγγυήσεις/ ασφαλιστικές δικλείδες   

1. Ο ασθενής θα έχει το δικαίωµα να επιλέξει και να ορίσει ένα συνήγορο 

για να τον εκπροσωπήσει, συµπεριλαµβανοµένης της εκπροσώπησης σε 
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οποιαδήποτε διαδικασία παραπόνων ή έφεσης. Αν ο ασθενής δεν 

διασφαλίσει τέτοιες υπηρεσίες για τον εαυτό του, τότε θα του διατεθεί 

ένας συνήγορος δωρεάν, εφόσον ο ασθενής δε διαθέτει επαρκή µέσα για 

να τον πληρώσει. 

2. Ο ασθενής θα έχει, επίσης, το δικαίωµα, αν είναι αναγκαίο, σε υπηρεσίες 

διερµηνείας. Στις περιπτώσεις όπου τέτοιες υπηρεσίες είναι αναγκαίες και 

ο ασθενής δεν µπορεί να τις διασφαλίσει για τον εαυτό του, τότε θα του 

διατίθενται δωρεάν, εφόσον ο ασθενής δε διαθέτει επαρκή µέσα για να τις 

πληρώσει. 

3. Ο ασθενής και ο συνήγορός του µπορούν να ζητήσουν και να 

παρουσιάσουν µια ανεξάρτητη έκθεση ψυχικής υγείας και οποιεσδήποτε 

άλλες αναφορές, και προφορικά, γραπτά και άλλα αποδεικτικά στοιχεία 

που είναι σχετικά και αποδεκτά. 

4. Αντίγραφα του φακέλου του ασθενή και οποιεσδήποτε εκθέσεις και 

έγγραφα πρόκειται να υποβληθούν θα πρέπει να παραδίδονται στον 

ασθενή και το συνήγορό του, µε εξαίρεση κάποιες ειδικές περιπτώσεις 

όπου καθορίζεται ότι κάποια συγκεκριµένη αποκάλυψη στον ασθενή θα 

προκαλούσε σοβαρή βλάβη στην υγεία του ή θα έθετε σε κίνδυνο την 

ασφάλεια τρίτων. Σύµφωνα µε όσα ορίζει η νοµοθεσία του κράτους, 

οποιοδήποτε έγγραφο δεν παραδίδεται στον ασθενή, θα πρέπει, όταν αυτό 

µπορεί να γίνει µε εµπιστευτικότητα, να παραδίδεται στον νόµιµο 

εκπρόσωπο ή κηδεµόνα του και στο συνήγορό του. Όταν οποιοδήποτε 

τµήµα ενός εγγράφου αποκρύπτεται από τον ασθενή, ο ασθενής ή ο 

συνήγορός του/ της, αν υπάρχει, θα πρέπει να λαµβάνει γνώση αυτής της 

απόκρυψης και των λόγων για τους οποίους γίνεται και η απόκρυψη θα 

αποτελεί αντικείµενο δικαστικού ελέγχου. 

5. Ο ασθενής και ο νόµιµος εκπρόσωπος ή κηδεµόνας του και ο συνήγορός 

του θα έχουν το δικαίωµα να παρακολουθήσουν, να συµµετάσχουν και να 

ακουστούν ατοµικά σε οποιαδήποτε ακροαµατική διαδικασία. 

6. Αν ο ασθενής ή ο νόµιµος εκπρόσωπος ή κηδεµόνας του ή ο συνήγορός 

του ζητήσουν ένα συγκεκριµένο άτοµο να είναι παρών σε οποιαδήποτε 
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ακροαµατική διαδικασία, αυτό το άτοµο θα γίνεται δεκτό, µε εξαίρεση τις 

περιπτώσεις όπου καθορίζεται ότι η παρουσία του ατόµου, θα µπορούσε 

να προκαλέσει σοβαρή βλάβη στην υγεία του ασθενή ή να θέσει σε 

κίνδυνο την ασφάλεια τρίτων.  

7. Οποιαδήποτε απόφαση σχετικά µε το αν η ακροαµατική διαδικασία ή 

οποιοδήποτε τµήµα της θα γίνει δηµόσια ή ιδιωτικά και δηµοσιευτεί 

έπειτα, θα γίνει µε πλήρη εξέταση των επιθυµιών του ίδιου του ασθενή, 

της ανάγκης για σεβασµό της εµπιστευτικότητάς του ασθενή και άλλων 

ατόµων και της ανάγκης για προστασία από σοβαρή βλάβη της υγείας του 

ασθενή ή αποφυγής κινδύνου της ασφάλειας των άλλων. 

8. Η απόφαση που θα προκύψει από την ακροαµατική διαδικασία και οι 

λόγοι που οδήγησαν σε αυτήν θα πρέπει να εκφράζονται γραπτώς. 

Αντίγραφά της θα δίνονται στον ασθενή, στο νόµιµο εκπρόσωπο ή 

κηδεµόνα του/ της και στο συνήγορό του/ της. Σχετικά µε το ζήτηµα αν η 

απόφαση θα δηµοσιευτεί ολόκληρη ή κάποιο τµήµα της, θα γίνεται µε 

πλήρη εξέταση των επιθυµιών του ίδιου του ασθενή, της ανάγκης για 

σεβασµό της εµπιστευτικότητάς του ασθενή και άλλων ατόµων, του 

δηµοσίου ενδιαφέροντος για την ανοιχτή/ διαφανή διαχείριση της 

δικαιοσύνης και της ανάγκης για προστασία από σοβαρή βλάβη της υγείας 

του ασθενή ή αποφυγής κινδύνου της ασφάλειας των άλλων.         

 

Αρχή 19 
η 

Πρόσβαση σε πληροφορίες   

1. Ο ασθενής (όρος που σε αυτή την Αρχή συµπεριλαµβάνει έναν πρώην 

ασθενή) θα έχει δικαίωµα πρόσβασης στις πληροφορίες που σχετίζονται 

µε την υγεία του/ της, και στους προσωπικούς φακέλους που τηρεί η 

υπηρεσία υγείας. Αυτό το δικαίωµα γίνεται αντικείµενο περιορισµών 

προκειµένου να αποφευχθεί σοβαρή βλάβη στην υγεία του ασθενή και να 

αποφευχθεί σοβαρός κίνδυνος της ασφάλειας των άλλων. Σύµφωνα µε 

όσα ορίζει η νοµοθεσία του κράτους, οποιαδήποτε πληροφορία δεν δίνεται 

στον/ στην ασθενή, θα πρέπει να δίνεται στο νόµιµο εκπρόσωπο ή 
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κηδεµόνα του/ της και στο συνήγορό του/ της, εφόσον αυτό µπορεί να 

γίνει µε εµπιστευτικότητα. Όταν οποιαδήποτε πληροφορία αποκρύπτεται 

από τον ασθενή, ο ασθενής ή ο συνήγορός του/ της, αν υπάρχει, θα πρέπει 

να λαµβάνει γνώση αυτής της απόκρυψης και των λόγων για τους οποίους 

γίνεται και η απόκρυψη θα αποτελεί αντικείµενο δικαστικού ελέγχου.   

2. Οποιαδήποτε γραπτά σχόλια από τον ασθενή ή το νόµιµο εκπρόσωπο ή 

κηδεµόνα του/ της ή το συνήγορό του/ της θα πρέπει, αν ζητηθεί, να 

περιληφθούν στο φάκελό του/ της. 

  

Αρχή 20 
η 

Ποινικοί παραβάτες   

1. Αυτή η Αρχή αφορά άτοµα που εκτίουν ποινές φυλάκισης για ποινικά 

αδικήµατα, ή που µε κάποιο τρόπο εµπλέκονται σε ποινικές διαδικασίες ή 

σε έρευνες σε βάρος τους, και που έχει εξακριβωθεί ότι πάσχουν από 

ψυχικό νόσηµα ή που πιστεύεται ότι ίσως πάσχουν από ένα τέτοιο 

νόσηµα. 

2. Όλα αυτά τα άτοµα δικαιούνται να λαµβάνουν την καλύτερη δυνατή 

φροντίδα για την ψυχική τους υγεία, όπως καθορίζεται από την Αρχή 1. 

Αυτές οι Αρχές θα ισχύουν για αυτούς στο µεγαλύτερο δυνατό βαθµό, και 

µόνο µε τόσες περιορισµένες τροποποιήσεις και προσδοκίες όσες είναι 

αναγκαίες βάση των δεδοµένων συνθηκών. Καµία τέτοιου είδους 

τροποποίηση και προσδοκία δεν θα πρέπει να δηµιουργεί προκατάληψη σε 

βάρος των δικαιωµάτων των ατόµων ενώπιον των οργάνων που 

αναφέρονται στην παράγραφο 5 της 1
ης

 Αρχής. 

3. Η εσωτερική νοµοθεσία ενός κράτους µπορεί να αναθέτει τη δικαιοδοσία 

σε ένα δικαστήριο ή άλλη αρµόδια αρχή, που ενεργεί στη βάση 

αρµοδιότητας και ανεξαρτησίας της ιατρικής γνωµοδότησης, να διατάξει 

τον εγκλεισµό τέτοιων ατόµων σε µια υπηρεσία ψυχικής υγείας. 

4. Η θεραπεία ατόµων που έχει εξακριβωθεί ότι πάσχουν από ψυχικό νόσηµα 

θα πρέπει σε κάθε περίσταση να είναι σύµφωνη µε την Αρχή 11.       
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Αρχή 21 
η 

Καταγγελίες 

1. Κάθε ασθενής και πρώην ασθενής έχει το δικαίωµα να κάνει µία 

καταγγελία  µέσα από διαδικασίες που καθορίζονται από τη νοµοθεσία 

του κράτους. 

 

Αρχή 22 
η 

Έλεγχος και βελτιώσεις/ διορθώσεις/ αποκατάσταση 

Τα κράτη θα πρέπει να διασφαλίσουν ότι λειτουργούν οι κατάλληλοι µηχανισµοί 

που προωθούν τη συµµόρφωση σε αυτές τις Αρχές, για τον έλεγχο των 

εγκαταστάσεων των υπηρεσιών ψυχικής υγείας, για τον ισχυρισµό, τη διερεύνηση 

και την κατάληξη της διεξαγωγής µιας έρευνας για καταγγελίες και για την 

εγκαθίδρυση κατάλληλων πειθαρχικών και δικαστικών διαδικασιών για τα 

παραπτώµατα ή την παραβίαση των δικαιωµάτων των ασθενών από τους 

επαγγελµατίες. 

     

Αρχή 23 
η 

Εφαρµογή 

1. Τα κράτη θα πρέπει να εφαρµόζουν αυτές τις Αρχές µέσα από 

κατάλληλους νοµοθετικούς, δικαστικούς, διοικητικούς, εκπαιδευτικούς, 

και άλλους µηχανισµούς και µέτρα, τα οποία θα επανεξετάζονται σε τακτά 

χρονικά διαστήµατα. 

2. Τα κράτη θα πρέπει να καταστήσουν τις Αρχές αυτές, ευρέως γνωστές µε 

κατάλληλα και ενεργητικά µέσα. 

   

Αρχή 24 
η 

Πεδίο εφαρµογής των αρχών που αφορούν υπηρεσίες ψυχικής υγείας 

Αυτές οι Αρχές εφαρµόζονται σε όλα τα άτοµα που εισάγονται σε µια υπηρεσία 

ψυχικής υγείας. 

 

Αρχή 25 
η 
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∆ιασφάλιση υπαρχόντων δικαιωµάτων   

∆ε θα υπάρξει κανένας περιορισµός ή υποτίµηση σε βάρος οποιουδήποτε 

υπάρχοντος δικαιώµατος των ασθενών, συµπεριλαµβανοµένων δικαιωµάτων που 

αναγνωρίζονται από διεθνή ή κρατική νοµοθεσία που εφαρµόζεται, µε την 

πρόφαση ότι αυτές οι Αρχές δεν αναγνωρίζουν εκείνα τα δικαιώµατα ή ότι τα 

αναγνωρίζουν σε µικρότερη έκταση.  
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O Χάρτης των Θεµελιωδών ∆ικαιωµάτων  
της Ευρωπαϊκής Ένωσης 

 
Oι λαοί της Ευρώπης, εγκαθιδρύοντας µεταξύ τους µια διαρκώς στενότερη 

ένωση, αποφάσισαν να µοιραστούν ένα ειρηνικό µέλλον θεµελιωµένο σε 
κοινές αξίες.  
Η Ένωση, έχοντας επίγνωση της πνευµατικής και ηθικής κληρονοµιάς της, 
εδράζεται στις αδιαίρετες και οικουµενικές αξίες της αξιοπρέπειας του 
ανθρώπου, της ελευθερίας, της ισότητας και της αλληλεγγύης· ερείδεται στις 
αρχές της δηµοκρατίας και του κράτους δικαίου.  
Η Ένωση τοποθετεί τον άνθρωπο στην καρδιά της δράσης της, 
καθιερώνοντας την ιθαγένεια της Ένωσης και δηµιουργώντας ένα χώρο 

ελευθερίας, ασφάλειας και δικαιοσύνης.  
Η Ένωση συµβάλλει στη διαφύλαξη και την ανάπτυξη αυτών των κοινών 

αξιών, σεβόµενη την πολυµορφία των πολιτισµών και των παραδόσεων των 
λαών της Ευρώπης καθώς και την εθνική ταυτότητα των κρατών µελών της 
και την οργάνωση της δηµόσιας εξουσίας τους σε εθνικό, περιφερειακό και 
τοπικό επίπεδο_ επιδιώκει να προαγάγει ισόρροπη και αειφόρο ανάπτυξη και 
εγγυάται την ελεύθερη κυκλοφορία των προσώπων, των εµπορευµάτων, των 

υπηρεσιών και των κεφαλαίων καθώς και την ελευθερία εγκατάστασης.  
Προς το σκοπό αυτό είναι αναγκαίο να ενισχυθεί η προστασία των 

θεµελιωδών δικαιωµάτων, υπό το πρίσµα των κοινωνικών αλλαγών, της 
κοινωνικής προόδου και των επιστηµονικών και τεχνολογικών εξελίξεων, 
καθιστώντας τα πιο αντιληπτά σε ένα Χάρτη.  

O παρών Χάρτης επιβεβαιώνει, σεβόµενος τις αρµοδιότητες και τα 
καθήκοντα της Κοινότητας και της Ένωσης, καθώς και την αρχή της 
επικουρικότητας, τα δικαιώµατα που απορρέουν ιδίως από τις κοινές 
συνταγµατικές παραδόσεις και τις διεθνείς υποχρεώσεις των κρατών µελών, 
τη Συνθήκη για την Ευρωπαϊκή Ένωση και τις Κοινοτικές Συνθήκες, την 

Ευρωπαϊκή Σύµβαση για την Προάσπιση των ∆ικαιωµάτων του Ανθρώπου 
και των Θεµελιωδών Ελευθεριών, τους Κοινωνικούς Χάρτες που έχουν 

υιοθετηθεί από την Κοινότητα και το Συµβούλιο της Ευρώπης καθώς και από 
τη νοµολογία του ∆ικαστηρίου των Ευρωπαϊκών Κοινοτήτων και του 
Ευρωπαϊκού ∆ικαστηρίου των Ανθρωπίνων ∆ικαιωµάτων.  

Η απόλαυση των δικαιωµάτων αυτών συνεπάγεται ευθύνες και καθήκοντα 
έναντι τόσο των τρίτων όσο και της ανθρώπινης κοινότητας και των 

µελλοντικών γενεών.  
Κατά συνέπεια, η Ένωση αναγνωρίζει τα δικαιώµατα, τις ελευθερίες και τις 
αρχές που ορίζονται κατωτέρω.  

 

 

KEΦAΛAIO I - AΞIOΠPEΠEIA  

Αρθρo 1  

Ανθρώπινη αξιοπρέπεια 

Η ανθρώπινη αξιοπρέπεια είναι απαραβίαστη. Πρέπει να είναι σεβαστή και 
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να προστατεύεται.  
Eπεξήγηση.  

H ανθρώπινη αξιοπρέπεια δεν είναι µονο θεµελιώδες δικαίωµα αυτή 
καθεαυτήν, αλλά αποτελεί την ίδια τη βάση των θεµελιωδών δικαιωµάτων. H 
Oικουµενική ∆ιακήρυξη των δικαιωµάτων του ανθρώπου του 1948 
κατοχυρώνει την αρχή αυτή στο προοίµιό της: «...επειδή η αναγνώριση της 
αξιοπρέπειας που είναι σύµφυτη σε όλα τα µέλη της ανθρώπινης οικογένειας, 
καθώς και των ίσων και αναπαλλοτρίωτων δικαιωµάτων τους, αποτελεί το 
θεµέλιο της ελευθερίας, της δικαιοσύνης και της ειρήνης στον κόσµο».  
Aπό τα ανωτέρω συνάγεται, ιδίως, ότι κανένα από τα δικαιώµατα που ορίζει ο 
παρών χάρτης δεν µπορεί να χρησιµοποιηθεί για την προσβολή της 
αξιοπρέπειας άλλου προσώπου και ότι η ανθρώπινη αξιοπρέπεια ανήκει καθ' 
υποστάση στα δικαιώµατα που ορίζει ο παρών χάρτης. ∆εν µπορεί ως εκ 
τούτου να θιγεί ούτε κατά τον περιορισµό δικαιώµατος.  

Αρθρo 2 

∆ικαίωµα στη ζωή  

1. Κάθε πρόσωπο έχει δικαίωµα στη ζωή.  

2. Κανείς δεν µπορεί να καταδικαστεί στην ποινή του θανάτου ούτε να 
εκτελεστεί.  
Eπεξήγηση.  

1. H παράγραφος 1 του άρθρου αυτού βασίζεται στο άρθρο 2 παρ. 1, πρώτη 
φράση, της EΣA∆ που έχει ως εξής: «1. Tο δικαίωµα εκάστου προσώπου εις 
την ζωή προστατεύεται υπό του νόµου...»  
2. H δεύτερη φράση της εν λόγω διατάξεως, η οποία έχει ως αντικείµενο τη 
θανατική ποινή, αχρηστεύθηκε µε την έναρξη ισχύος του άρθρου 1 του 
πρωτοκόλλου αριθµ. 6 της EΣA∆, το οποίο ορίζει τα εξής:  
«H θανατική ποινή καταργείται. Kανείς δεν µπορεί να καταδικασθεί σε µια 
τέτοια ποινή, ούτε να υποβληθεί στην εκτέλεσή της». 
Σε αυτή τη διάταξη βασίζεται η παράγραφος 2 του άρθρου 2 του Xάρτη.  
3. Oι διατάξεις του άρθρου 2 του Xάρτη αντιστοιχούν σε εκείνες των 
προαναφερθέντων άρθρων της EΣA∆ και του πρόσθετου πρωτοκόλλου. 
Έχουν την ίδια έννοια και την ίδια εµβέλεια σύµφωνα µε το άρθρο 52, 
παράγραφος 3 του Xάρτη. Eποµένως οι «αρνητικοί» ορισµοί που 
αναφέρονται στην EΣA∆ πρέπει να θεωρούνται ότι αναφέρονται και στο 
Xάρτη:  
α) άρθρο 2 παράγραφος 2 της EΣA∆: «O θάνατος δεν θεωρείται ως 
επιβαλλόµενος κατά παράβασιν του άρθρου τούτου, εις ας περιπτώσεις θα 
επήρχετο συνεπεία χρήσεως βίας εις καταστάσεις απολύτως αναγκαίας:  
α. δια την υπεράσπισιν οιουδήποτε προσώπου κατά παρανόµου βίας, 
β. δια την πραγµατοποίησιν νοµίµου συλλήψεως ή προς παρεµπόδισιν 
αποδράσεως προσώπου νοµίµως κρατουµένου. 
γ. δια την καταστολήν, συµφώνως τω νόµω, στάσεως ή ανταρσίας». 
β) άρθρο 2 του πρωτοκόλλου αριθ. 6 της EΣA∆: 
«Ένα Kράτος µπορεί να προβλέπει στη νοµοθεσία του την θανατική ποινή για 
πράξεις που έχουν τελεσθεί σε καιρό πολέµου ή επικειµενου κινδύνου 
πολέµου. Mια τέτοια ποινή θα απαγγέλλεται µόνο στις περιπτώσεις που θα 
προβλέπει η νοµοθεσία του και σύµφωνα µε τις διατάξεις της...» 

Αρθρo 3 
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∆ικαίωµα στην ακεραιότητα του προσώπου  

1. Κάθε πρόσωπο έχει δικαίωµα στη σωµατική και διανοητική ακεραιότητά 
του.  

2. Στο πεδίο της ιατρικής και της βιολογίας πρέπει να τηρούνται ιδίως τα 
εξής: η ελεύθερη και εν επιγνώσει συναίνεση του ενδιαφεροµένου, σύµφωνα 
µε τις λεπτοµερέστερες διατάξεις που ορίζονται από το νόµο, η απαγόρευση 

των ευγονικών πρακτικών, ιδίως όσων αποσκοπούν στην επιλογή των 
προσώπων, η απαγόρευση της µετατροπής του ανθρωπίνου σώµατος και 
των µερών του καθαυτών σε πηγή κέρδους, η απαγόρευση του 
αναπαραγωγικού κλωνισµού των ανθρωπίνων όντων.  
Eπεξήγηση.  

1. Oι αρχές του άρθρου 3 του Xάρτη περιέχονται στη Σύµβαση για τα 
ανθρώπινα δικαιώµατα και τη βιοϊατρική, που εγκρίθηκε στα πλαίσια του 
Συµβουλίου της Eυρώπης (ΣτE 164 και πρόσθετο πρωτόκολλο ΣτE 168). O 
παρών Xάρτης δεν εισάγει παρεκκλίσεις από τις εν λόγω διατάξεις και 
απαγορεύει µόνον την αναπαραγωγική κλωνοποίηση. ∆εν επιτρέπει ούτε 
απαγορεύει τις άλλες µορφές κλωνοποίησης. Eποµένως, ουδόλως εµποδίζει 
το νοµοθέτη να απαγορεύσει τις άλλες µορφές κλωνοποίησης.  
2. H αναφορά στις πρακτικές της ευγονικής, ιδίως σε αυτές που αποσκοπούν 
στην επιβολή των προσώπων, έχει ως στόχο τις περιπτώσεις στις οποίες 
οργανώνονται και εφαρµόζονται προγράµµατα επιλογής που περιλαµβάνουν, 
π.χ. εκστρατείες στείρωσης, εξαναγκασµένες εγκυµοσύνες, υποχρεωτικούς 
γάµους µεταξύ της ίδιας εθνότητας... όλες τις πράξεις οι οποίες θεωρούνται 
διεθνή εγκλήµατα από το Kαταστατικό του ∆ιεθνούς Ποινικού ∆ικαστηρίου 
που υπεγράφη στη Pώµη, στις 17 Iουλίου 1998 (βλέπε άρθρο 7, παράγραφος 
1, εδάφιο ζ).  

Αρθρo 4 

Απαγόρευση των βασανιστηρίων και των 
απάνθρωπων ή εξευτελιστικών ποινών ή µεταχείρισης  

Κανείς δεν µπορεί να υποβληθεί σε βασανιστήρια ούτε σε απάνθρωπες ή 
εξευτελιστικές ποινές ή µεταχείριση.  
Eπεξήγηση.  

Tο δικαίωµα του άρθρου 4 αντιστοιχεί στο προβλεπόµενο από το άρθρο 3 της 
EΣA∆, το οποίο έχει την ίδια ακριβώς διατύπωση. «Kανείς δεν µπορεί να 
υποβληθεί σε βασανιστήρια ούτε σε απάνθρωπες ή εξευτελιστικές ποινές ή 
µεταχείριση».  
Kατ' εφαρµογή του άρθρου 52, παράγραφος 3 του Xάρτη, το παρόν άρθρο 
έχει την ίδια έννοια και την ίδια εµβέλεια µε το τελευταίο αυτό άρθρο.  

Αρθρo 5 

Απαγόρευση της δουλείας και της αναγκαστικής εργασίας  

1. Κανείς δεν µπορεί να κρατηθεί σε δουλεία ούτε σε ειλωτεία.  
2. Κανείς δεν µπορεί να υποβληθεί σε αναγκαστική ή υποχρεωτική εργασία. 

3. Απαγορεύεται η εµπορία των ανθρωπίνων όντων.  
Eπεξήγηση.  

1. Tο δικαίωµα που κατοχυρώνεται στό άρθρο 5, παρ. 1 και 2, αντιστοιχεί στο 
ταυτόσηµο άρθρο 4 παρ. 1 και 2 της EΣA∆. 
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Σύµφωνα µε το άρθρο 52, παρ. 3 του Xάρτη, το δικαίωµα αυτό έχει την ίδια 
έννοια και την ίδια εµβέλεια µε το άρθρο 4 της Σύµβασης. Ως εκ τούτου: 
- Oυδείς περιορισµός δύναται να θίξει νοµίµως το δικαίωµα που προβλέπεται 
στην παράγραφο 1. 
- Στην παράγραφο 2, η έννοια της  «αναγκαστικής ή υποχρεωτικής εργασίας» 
πρέπει να εννοείται λαµβάνοντας υπ' όψιν τους «αρνητικούς» ορισµούς του 
άρθρου 4, παρ. 3 της EΣA∆: «∆εν θεωρείται ως «αναγκαστική ή υποχρεωτική 
εργασία» υπό την έννοια του παρόντος άρθρου: 
α. πάσα εργασία ζητουµένη παρά προσώπου κρατουµένου συµφώνως προς 
τας διατάξεις του άρθρου 5 της παρούσης Συµβάσεως ή κατά τη διάρκεια της 
υπό όρους απολύσεώς του, 
β. πάσα υπηρεσία στρατιωτικής φύσεως ή, εις την περίπτωσιν των εχόντων 
αντιρρήσεις συνειδήσεως εις τας χώρας όπου τούτο αναγνωρίζεται ως 
νόµιµον, πάσα άλλη υπηρεσία εις αντικατάστασιν της υποχρεωτικής 
στρατιωτικής υπηρεσίας, 
γ. πάσα υπηρεσία ζητουµένη εις περίπτωσιν κρίσεων ή θεοµηνιών, αι οποίαι 
απειλούν την ζωήν ή την ευδαιµονίαν του συνόλου, 
δ. πάσα εργασία ή υπηρεσία απαρτίζουσα µέρος των τακτικών υποχρεώσεων 
του πολίτου». 
2. H παράγραφος 3 απορρέει άµεσα από την αρχή της ανθρώπινης 
αξιοπρέπειας και λαµβάνει υπόψη νεοφανείς µορφές οργανωµένου 
εγκλήµατος, όπως η οργάνωση κερδοσκοπικών κυκλωµάτων παράνοµης 
µετανάστευσης ή σεξουαλικής εκµετάλλευσης. H σύµβαση Eυρωπόλ περιέχει 
στο παράρτηµα τον ακόλουθο ορισµό της εµπορίας ανθρώπων µε σκοπό τη 
σεξουαλική εκµετάλλευση: «H εµπορία ανθρώπων, η υπαγωγή ενός 
προσώπου στην πραγµατική και παράνοµη εξουσία άλλων προσώπων δια 
χρήσεως βίας, απειλών ή δια της εκµεταλλεύσεως σχέσεως εξαρτήσεως ή δια 
τεχνασµάτων, µε σκοπό ιδίως την εκµετάλλευση της πορνείας άλλων, την 
εκµετάλλευση και άσκηση σεξουαλικής βίας κατ' ανηλίκων ή τη διενέργεια 
εµπορίου, συνδεόµενου προς εγκατάλειψη τέκνου». Tο Kεφάλαιο VI της 
σύµβασης εφαρµογής της Συµφωνίας Σένγκεν που έχει ενσωµατωθεί στο 
κοινοτικό κεκτηµένο και στο οποίο συµµετέχει το Hνωµένο Bασίλειο, έχει δε 
ζητήσει να συµµετάσχει και η Iρλανδία, περιέχει στο άρθρο 27, παρ. 1, την 
εξής φράση που αφορά τα κυκλώµατα λαθροµετανάστευσης: «Tα 
συµβαλλόµενα µέρη αναλαµβάνουν την υποχρέωση να θεσµοθετήσουν τις 
αρµόζουσες κυρώσεις κατά οιουδήποτε, ο οποίος για κερδοσκοπικούς 
λόγους βοηθά ή επιχειρεί να βοηθήσει αλλοδαπό να εισέλθει ή να διαµείνει 
στο έδαφος ενός εκ των συµβαλλοµένων µερών, κατά παράβαση της 
νοµοθεσίας του συµβαλλόµενου αυτού µέρους της σχετικής µε την είσοδο και 
διαµονή των αλλοδαπών».  

KEΦAΛAIO II - ΕΛΕΥΘΕΡΙΕΣ  

Αρθρo 6  

∆ικαίωµα στην ελευθερία και την ασφάλεια  

Κάθε πρόσωπο έχει δικαίωµα στην ελευθερία και την ασφάλεια.  
Eπεξήγηση.  

Tα δικαιώµατα που προβλέπονται στο άρθρο 6 αντιστοιχούν στα δικαιώµατα 
που κατοχυρώνονται µε το άρθρο 5 της EΣA∆, µε τα οποία, σύµφωνα µε το 
άρθρο 52, παράγραφος 3 του Xάρτη, έχουν την ίδια έννοια και την ίδια 
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εµβέλεια. Ως εκ τούτου οι περιορισµοί που µπορούν νοµίµως να τους 
επιβληθούν δεν µπορούν να υπερβαίνουν εκείνους που επιτρέπονται από την 
EΣA∆, στην ίδια τη διατύπωση του άρθρου 5:  
«1. Παν πρόσωπον έχει δικαίωµα εις την ελευθερίαν και την ασφάλειαν. 
Oυδείς επιτρέπεται να στερηθή της ελευθερίας του ειµή εις τας ακολούθους 
περιπτώσεις και συµφώνως προς την νόµιµον διαδικασίαν: 
α. εάν κρατήται κανονικώς κατόπιν καταδίκης υπό αρµοδίου δικαστηρίου, β. 
εάν υπεβλήθη εις κανονικήν σύλληψιν ή κράτησιν λόγω ανυποταγής εις 
νόµιµον διαταγήν δικαστηρίου, ή εις εγγύησιν εκτελέσεως υποχρεώσεως 
οριζοµένης υπό του νόµου, 
γ. εάν συνελήφθη και κρατείται όπως οδηγηθή ενώπιον της αρµοδίας 
δικαστικής αρχής εις την περίπτωσιν ευλόγου υπονοίας ότι διέπραξεν 
αδίκηµα, ή υπάρχουν λογικά δεδοµένα προς παραδοχήν της ανάγκης όπως 
ούτος εµποδισθή από του να διαπράξη αδίκηµα ή δραπετεύση µετά την 
διάπραξιν τούτου, 
δ. εάν πρόκειται περί νοµίµου κρατήσεως ανηλίκου, αποφασισθείσης δια την 
επιτήρησιν της ανατροφής του, ή την νόµιµον κράτησίν του ίνα παραπεµφθή 
ενώπιον της αρµοδίας αρχής 
ε. εάν πρόκειται περί νοµίµου κρατήσεως προσώπου, το οποίο ενδέχεται να 
διαδόση µολυσµατικήν ασθένεαν, ψυχοπαθούς, αλκοολικού, τοξικοµανούς ή 
πλάνητος 
στ. εάν πρόκειται περί νοµίµου συλλήψεως ή κρατήσεως ατόµου επί σκοπώ 
όπως εµποδισθή από τυ να εισέλθη παρανόµως εν τη χώρα, ή εναντίον του 
οποίου εκκρεµεί διαδικασία απελάσεως ή εκδόσεως. 
2. Παν συλληφθέν πρόσωπον δέον να πληροφορήται κατά το δυνατόν 
συντοµώτερον και εις γλώσσαν την οποίαν εννοεί, τους λόγους της 
συλλήψεώς του ως και πάσαν διατυπουµένην εναντίον του κατηγορίαν. 
3 Παν πρόσωπον συλληφθέν ή κρατηθέν, υπό τας προβλεποµένας εν 
παραγράφω 1γ του παρόντος άρθρου συνθήκας οφείλει να παραπεµφθή 
συντόµως ενώπιον δικαστού ή ετέρου δικαστικού λειτουργού νοµίµως 
εντεταλµένου όπως εκτελή δικαστικά καθήκοντα, έχει δε το δικαίωµα να 
δικασθή εντός λογικής προθεσµίας ή απολυθή κατά την διαδικασίαν. H 
απόλυσις δύναται να εξαρτηθή από εγγύησιν εξασφαλίζουσαν την 
παράστασιν του ενδιαφεροµένου εις την δικάσιµον. 
4 Παν πρόσωπον στερούµενον της ελευθερίας του συνεπεία συλλήψεως ή 
κρατήσεως έχει δικαίωµα προσφυγής ενώπιον δικαστηρίου, ίνα τούτο 
αποφασίση εντός βραχείας προθεσµίας επί του νοµίµου της κρατήσεώς του 
και διατάξη την απόλυσίν του εν περιπτώσει παρανόµου κρατήσεως. 
5 Παν πρόσωπον θύµα συλλήψεως ή κρατήσεως υπό συνθήκας αντιθέτους 
προς τας ανωτέρω διατάξεις, έχει δικαίωµα επανορθώσεως». 
Eφόσον ο Xάρτης εφαρµόζεται στο πλαίσιο της Ένωσης, τα κατά το άρθρο 6 
δικαιώµατα θα πρέπει να γίνονται ιδίως σεβαστά όταν, σύµφωνα µε τον Tίτλο 
VI της Συνθήκης για την Eυρωπαϊκή Ένωση, η Ένωση εκδίδει αποφάσεις-
πλαίσια για τον καθορισµό των ελαχίστων κοινών διατάξεων όσον αφορά το 
χαρακτηρισµό των εγκληµάτων και για τις ποινές. 

Αρθρo 7 

Σεβασµός της ιδιωτικής και οικογενειακής ζωής  

Κάθε πρόσωπο έχει δικαίωµα στο σεβασµό της ιδιωτικής και οικογενειακής 
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ζωής του, της κατοικίας του και των επικοινωνιών του.  
Eπεξήγηση.  

Tα δικαιώµατα που κατοχυρώνονται στο άρθρο 7 αντιστοιχούν στα 
προβλεπόµενα στο άρθρο 8 της EΣA∆. Για να ληφθεί υπόψη η εξέλιξη της 
τεχνολογίας η λέξη «αλληλογραφία» έχει αντικατασταθεί από την λέξη 
«επικοινωνίες». 
Σύµφωνα µε το άρθρο 52, παράγραφος 3, το δικαίωµα αυτό έχει την ίδια 
έννοια και την ίδια εµβέλεια µε το αντίστοιχο άρθρο της EΣA∆. Ως εκ τούτου οι 
περιορισµοί που µπορούν να τους επιβληθούν συννόµως είναι οι ίδιοι µε 
εκείνους που επιτρέπονται στο πλαίσιο του εν λόγω άρθρου 8: 
«1. Παν πρόσωπον δικαιούται εις τον σεβασµόν της ιδιωτικής και 
οικογενειακής ζωής του, της κατοικίας του και της αλληλογραφίας του. 
2. ∆εν επιτρέπεται να υπάρξη επέµβασις δηµοσίας αρχής εν τη ασκήσει του 
δικαιώµατος τούτου, εκτός εάν η επέµβασις αύτη προβλέπεται υπό του νόµου 
και αποτελεί µέτρον το οποίον, εις µιαν δηµοκρατικήν κοινωνίαν, είναι 
αναγκαίον δια την εθνικήν ασφάλειαν την δηµοσίαν ασφάλειαν, την 
οικονοµικήν ευηµερίαν της χώρας, την προάσπισιν της τάξεως και την 
πρόληψιν ποινικών παραβάσεων, την προστασίαν της υγείας ή της ηθικής, η 
την προστασίαν των δικαιωµάτων και ελευθεριών άλλων». 

Αρθρo 8 

Προστασία των δεδοµένων προσωπικού χαρακτήρα  

1. Κάθε πρόσωπο έχει δικαίωµα στην προστασία των δεδοµένων 

προσωπικού χαρακτήρα που το αφορούν.  
2. Η επεξεργασία αυτών των δεδοµένων πρέπει να γίνεται νοµίµως, για 

καθορισµένους σκοπούς και µε βάση τη συγκατάθεση του ενδιαφεροµένου ή 
για άλλους θεµιτούς λόγους που προβλέπονται από το νόµο. Κάθε πρόσωπο 
έχει δικαίωµα να έχει πρόσβαση στα συλλεγέντα δεδοµένα που το αφορούν 

και να επιτυγχάνει τη διόρθωσή τους.  
3. O σεβασµός των κανόνων αυτών υπόκειται στον έλεγχο ανεξάρτητης 
αρχής.  
Eπεξήγηση.  

Tο παρόν άρθρο βασίζεται στο άρθρο 286 της Συνθήκης EK και στην οδηγία 
95/46/EK του Eυρωπαϊκού Kοινοβουλίου και του Συµβουλίου σχετικά µε την 
προστασία των φυσικών προσώπων έναντι της επεξεργασίας των δεδοµένων 
προσωπικού χαρακτήρα και µε την ελεύθερη κυκλοφορία των δεδοµένων 
αυτών (EE αριθµ. L281της 23.11.95), καθώς και στο άρθρο 8 της EΣA∆ και 
στην Σύµβαση του Συµβουλίου της Eυρώπης για την προστασία των 
προσώπων έναντι της αυτοµατοποιηµένης επεξεργασίας των δεδοµένων 
προσωπικού χαρακτήρα της 28ης Iανουαρίου 1982, η οποία έχει κυρωθεί 
από όλα τα κράτη µέλη. Tο δικαίωµα προστασίας των δεδοµένων 
προσωπικού χαρακτήρα ασκείται υπό τους όρους που προβλέπονται από την 
προαναφερθείσα οδηγία µπορεί να περιοριστεί υπό τους όρους του άρθου 52 
του Xάρτη.  

Αρθρo 9 

∆ικαίωµα γάµου και δικαίωµα ίδρυσης οικογένειας  

Το δικαίωµα γάµου και το δικαίωµα ίδρυσης οικογένειας διασφαλίζονται 
σύµφωνα µε τις εθνικές νοµοθεσίες που διέπουν την άσκησή τους.  
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Eπεξήγηση.  

Tο άρθρο αυτό βασίζεται στο άρθρο 12 της EΣA∆, το οποίο έχει ως εξής: 
«Άµα τη συµπληρώσει ηλικίας γάµου, ο ανήρ και η γυνή έχουν το δικαίωµα να 
συνέρχωνται εις γάµον και ιδρύωσιν οικογένειαν συµφώνως προς τους 
διέποντας το δικαίωµα τούτο εθνικούς νόµους». H διατύπωση του εν λόγω 
δικαιώµατος εκσυγχρονίσθηκε ούτως ώστε να καλύπτει τις περιπτώσεις κατά 
τις οποίες οι εθνικές νοµοθεσίες αναγνωρίζουν άλλους τρόπους ίδρυσης 
οικογένειας πλην του γάµου. Tο άρθρο αυτό δεν απαγορεύει ούτε επιβάλλει 
την αναγνώριση ως γάµου των ενώσεων µεταξύ προσώπων του ιδίου φύλου. 
Tο εν λόγω δικαίωµα προσοµοιάζει εποµένως στο δικαίωµα που 
προβλέπονται από την EΣA∆, αλλά η εµβέλειά του ενδέχεται να είναι 
ευρύτερη, οσάκις προβλέπεται από την εθνική νοµοθεσία.  

Αρθρo 10 

Ελευθερία σκέψης, συνείδησης και θρησκείας  

1. Κάθε πρόσωπο έχει δικαίωµα στην ελευθερία σκέψης, συνείδησης και 
θρησκείας. Το δικαίωµα αυτό συνεπάγεται την ελευθερία µεταβολής 
θρησκεύµατος ή πεποιθήσεων καθώς και την ελευθερία εκδήλωσης του 

θρησκεύµατος ή των πεποιθήσεών του, ατοµικά ή συλλογικά, δηµοσία ή κατ' 
ιδίαν, µε τη λατρεία, την εκπαίδευση, την άσκηση των θρησκευτικών 
καθηκόντων και τις τελετές.  
2. Το δικαίωµα αντίρρησης συνειδήσεως αναγνωρίζεται σύµφωνα µε τις 
εθνικές νοµοθεσίες που διέπουν την άσκησή του.  
Eπεξήγηση.  

Tο δικαίωµα που διασφαλίζεται στην παράγραφο 1 αντιστοιχεί στο δικαίωµα 
που κατοχυρώνεται στο άρθρο 9 της EΣA∆ και, σύµφωνα µε το άρθρο 52, 
παραγ. 3, έχει την ίδια έννοια και την ίδια εµβέλεια µε αυτό. Oι περιορισµοί 
πρέπει ως εκ τούτου να γίνονται εντός των πλαισίων της παραγ. 2 του εν 
λόγω άρθρου 9, η οποία έχει ως εξής: «H ελευθερία εκδηλώσεως της 
θρησκείας ή των πεποιθήσεων δεν επιτρέπεται να αποτελέσει αντικείµενον 
ετέρων περιορισµών πέραν των προβλεποµένων υπό του νόµου και 
αποτελούντων αναγκαία µέτρα, εν δηµοκρατική κοινωνία, δια την δηµοσίαν 
ασφάλειαν, την προάσπισιν της δηµοσίας τάξεως, υγείας και ηθικής, ή την 
προάσπισιν των δικαιωµάτων και ελευθεριών των άλλων».  
Tο δικαίωµα που διασφαλίζεται στην παράγραφο 2 αντιστοιχεί στις εθνικές 
συνταγµατικές παραδόσεις και στην εξέλιξη των εθνικών νοµοθεσιών ως 
προς το σηµείο αυτό.  

Αρθρo 11 

Ελευθερία έκφρασης και πληροφόρησης  

1. Κάθε πρόσωπο έχει δικαίωµα στην ελευθερία έκφρασης. Το δικαίωµα 
αυτό περιλαµβάνει την ελευθερία γνώµης και την ελευθερία λήψης ή 

µετάδοσης πληροφοριών ή ιδεών, χωρίς την ανάµειξη δηµοσίων αρχών και 
αδιακρίτως συνόρων. 

2. Η ελευθερία των µέσων µαζικής ενηµέρωσης και η πολυφωνία τους είναι 
σεβαστές.  
Eπεξήγηση.  

1. Tο άρθρο 11 αντιστοιχεί στο άρθρο 10 EΣA∆, που έχει ως εξής: «1. Παν 
πρόσωπο έχει δικαίωµα εις την ελευθερίαν εκφράσεως. Tο δικαίωµα τούτο 
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περιλαµβάνει την ελευθερίαν γνώµης ως και την ελευθερίαν λήψεως ή 
µεταδόσεως πληροφοριών ή ιδεών, άνευ επεµβάσεως δηµοσίων αρχών και 
ασχέτως συνόρων.  
Tο παρόν άρθρον δεν κωλύει τα Kράτη από του να υποβάλωσι τας 
επιχειρήσεις ραδιοφωνίας, κινηµατογράφου ή τηλεοράσεως εις κανονισµούς 
εκδόσεως αδειών λειτουργίας. 
2. H άσκησις των ελευθεριών τούτων, συνεπαγοµένων καθήκοντα και 
ευθύνας, δύναται να υπαχθή εις ωρισµένας διατυπώσεις, όρους, 
περιορισµούς ή κυρώσεις, προβλεποµένους υπό του νόµου και αποτελούντας 
αναγκαία µετρα εν δηµοκρατική κοινωνία δια την εθνικήν ασφάλειαν, την 
εδαφικήν ακεραιότητα ή δηµοσίαν ασφάλειαν, την προάσπισιν της τάξεως και 
πρόληψιν του εγκλήµατος, την προστασίαν της υγείας ή της ηθικής, την 
προστασίαν της υπολήψεως ή των δικαιωµάτων των τρίτων, την 
παρεµπόδισιν της κοινολογήσεως εµπιστευτικών πληροφοριών ή την 
διασφάλισιν του κύρους και της αµεροληψίας της δικαστικής εξουσίας». 
Kατ' εφαρµογή της παραγράφου 3 του άρθρου 52, το δικαίωµα αυτό έχει την 
ίδια έννοια και την ίδια εµβέλεια µε το δικαίωµα που κατοχυρώνεται στην 
EΣA∆. 
Oι περιορισµοί που µπορούν να επιβληθούν σε αυτό δεν µπορούν εποµένως 
να υπερβαίνουν τους προβλεποµένους στην παράγραφο 2 του άρθρου 10, µε 
την επιφύλαξη των περιορισµών τους οποίους µπορεί να επιφέρει το 
κοινοτικό δίκαιο περί ανταγωνισµού στην ευχέρεια των κρατών µελών να 
εγκαθιδρύσουν τα καθεστώτα εκδόσεως αδειών λειτουργίας που 
προβλέπονται στο άρθρο 10 παρ. 1 , τρίτη φράση της EΣA∆. 
2. H παράγραφος 2 του άρθρου αυτού διευκρινίζει τις συνέπειες της 
παραγράφου 1 όσον αφορά την ελευθερία των µέσων µαζικής ενηµέρωσης.  
Στηρίζεται κυρίως στην νοµολογία του ∆ικαστηρίου σχετικά µε την τηλεόραση 
ιδίως στην υπόθεση C-288/89 (απόφαση της 25ης Iουλίου 1991. Stichting 
Collectieve Antennevoorziening Gouda e.a, Συλλ. 1991 - σελ. 1-4007) και στο 
πρωτόκολλο για το σύστηµα δηµόσιας ραδιοτηλεόρασης στα κράτη µέλη, το 
οποίο προσαρτήθηκε στη συνθήκη EK καθώς επίσης και στην οδηγία 
89/552/EK του Συµβουλίου (βλέπε ιδίως την αιτιολογική σκέψη 17ε).  

Αρθρo 12 

Ελευθερία του συνέρχεσθαι και του συνεταιρίζεσθαι  

1. Κάθε πρόσωπο έχει δικαίωµα στην ελευθερία του συνέρχεσθαι ειρηνικώς 
και στην ελευθερία του συνεταιρίζεσθαι σε όλα τα επίπεδα, ιδίως στον 
πολιτικό και το συνδικαλιστικό τοµέα καθώς και στους τοµείς που 

αναφέρονται στον πολίτη, πράγµα που συνεπάγεται το δικαίωµα κάθε 
προσώπου να ιδρύει µε άλλους συνδικαλιστικές ενώσεις και να προσχωρεί σ' 

αυτές για την υπεράσπιση των συµφερόντων του.  
2. Τα πολιτικά κόµµατα, στο επίπεδο της Ενωσης, συµβάλλουν στην 
έκφραση της πολιτικής βούλησης των πολιτών της Ενωσης.  
Eπεξήγηση.  

1. Oι διατάξεις της παραγράφου 1 του άρθρου αυτού αντιστοιχούν στις 
διατάξεις του άρθρου 11 της EΣA∆ το οποίο έχει ως εξής: «1. Παν πρόσωπον 
έχει δικαίωµα εις την ελευθερίαν του συνέρχεσθαι ειρηνικώς και εις την 
ελευθερίαν συνεταιρισµού συµπεριλαµβανοµένου του δικαιώµατος ιδρύσεως 
µετ' άλλων συνδικάτων και προσχωρήσεως εις συνδικάτα επί σκοπώ 
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προασπίσεως των συµφερόντων του. 2. H άσκησις των δικαιωµάτων τούτων 
δεν επιτρέπεται να υπαχθή εις ετέρους περιορισµούς πέραν των υπό του 
νόµου προβλεποµένων και αποτελούντων αναγκαία µέτρα εν δηµοκρατική 
κοινωνία, δια την εθνικήν ασφάλειαν, την δηµοσίαν ασφάλειαν την 
προάσπισιν της τάξεως και πρόληψιν του εγκλήµατος, την προστασίαν της 
υγείας και της ηθικής, ή την προστασίαν των δικαιωµάτων και ελευθεριών των 
τρίτων. Tο παρόν άρθρον δεν απαγορεύει την επιβολήν νοµίµων 
περιορισµών εις την άσκησιν των δικαιωµάτων τούτων υπό µελών των 
ενόπλων δυνάµεων, της αστυνοµίας ή των διοικητικών υπηρεσιών του 
Kράτους». Oι διατάξεις της παραγρ. 1 του παρόντος άρθρου 12 έχουν την 
ίδια έννοια µε τις διατάξεις της EΣA∆, αλλά η εµβέλειά τους είναι ευρύτερη, 
δεδοµένου ότι µπορούν να εφαρµοσθούν σε όλα τα επίπεδα, 
συµπεριλαµβανοµένου του ευρωπαϊκού επιπέδου. Σύµφωνα µε το άρθρο 52, 
παρ. 3 του Xάρτη οι περιορισµοί του δικαιώµατος αυτού δεν δύνανται να 
υπερβαίνουν αυτούς που θεωρούνται ως νόµιµοι δυνάµει της παραγράφου 2 
του άρθρου 11 της EΣA∆. 2. Aυτό το δικαίωµα θεµελιώνεται επίσης στο 
άρθρο 11 του Kοινοτικου Xάρτη των θεµελιωδών κοινωνικών δικαιωµάτων 
των εργαζόµενων. 3. H παρ. 2 του παρόντος άρθρου αντιστοιχεί στο άρθρο 
191 της Συνθήκης για την ίδρυση της Eυρωπαϊκής Kοινότητας.  

Αρθρo 13 

Ελευθερία της τέχνης και της επιστήµης  

Η τέχνη και η επιστηµονική έρευνα είναι ελεύθερες. Η ακαδηµαϊκή ελευθερία 

είναι σεβαστή.  
Eπεξήγηση.  

Tο δικαίωµα αυτό συνάγεται πρωτίστως από τις ελευθερίες σκέψης και 
έκφρασης. Aσκείται στα πλαίσια του άρθρου 1 κα µπορεί να υπαχθεί στους 
περιορισµούς που επιτρέπονται από το άρθρο 10 της EΣA∆.  

Αρθρo 14 

∆ικαίωµα εκπαίδευσης  

1. Κάθε πρόσωπο έχει δικαίωµα στην εκπαίδευση και στην πρόσβαση στην 

επαγγελµατική και συνεχή κατάρτιση. 
2. Το δικαίωµα αυτό περιλαµβάνει την ευχέρεια δωρεάν παρακολούθησης 
της υποχρεωτικής εκπαίδευσης. 
3. Η ελευθερία ίδρυσης εκπαιδευτικών ιδρυµάτων µε σεβασµό των 
δηµοκρατικών αρχών καθώς και το δικαίωµα των γονέων να εξασφαλίζουν 

την εκπαίδευση και τη µόρφωση των τέκνων τους σύµφωνα µε τις 
θρησκευτικές, φιλοσοφικές και παιδαγωγικές πεποιθήσεις τους, γίνονται 
σεβαστά σύµφωνα µε τις εθνικές νοµοθεσίες που διέπουν την άσκησή τους. 
Eπεξήγηση.  

1. Tο άρθρο αυτό εµπνέεται τόσο από τις κοινές συνταγµατικές παραδόσεις 
των κρατών µελών όσο και από το άρθρο 2 του πρόσθετου πρωτοκόλλου της 
EΣA∆, που έχει ως εξής: «Oυδείς δύναται να στερηθή του δικαιώµατος όπως 
εκπαιδευθή. Παν Kράτος εν τη ασκήσει των αναλαµβανοµένων υπ' αυτού 
καθηκόντων επί του πεδίου της µορφώσεως και της εκπαιδεύσεως θα σέβεται 
το δικαίωµα των γονέων όπως εξασφαλίζωσι την µόρφωσιν και εκπαίδευσιν 
ταύτην συµφώνως προς τας ιδίας αυτών θρησκευτικάς και φιλοσοφικάς 
πεποιθήσεις».  
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Kρίθηκε σκόπιµο να επεκταθεί το δικαίωµα αυτό στην επαγγελµατική και 
συνεχή κατάρτιση (βλέπε σηµείο 15 του Kοινοτικού Xάρτη των θεµελιωδών 
κοινωνικών δικαιωµάτων των εργαζοµένων και άρθρο 10 του Kοινωνικού 
Xάρτη) καθώς και να προστεθεί η αρχή του δωρεάν χαρακτήρα της 
υποχρεωτικής εκπαίδευσης. 
Όπως έχει διατυπωθεί η αρχή αυτή, συνεπάγεται απλώς ότι, όσον αφορά την 
υποχρεωτική εκπαίδευση, κάθε παιδί πρέπει να έχει τη δυνατότητα 
πρόσβασης σε εκπαιδευτικό ίδρυµα που παρέχει δωρεάν υπηρεσίες. ∆εν 
επιβάλλει σε όλα τα ιδρύµατα που παρέχουν υποχρεωτική εκπαίδευση, ιδίως 
δε τα ιδιωτικά, να προσφέρουν δωρεάν υπηρεσίες. Oύτε απαγορεύει 
ορισµένες µορφές διδασκαλίας να παρέχονται επι πληρωµή, εφόσον το 
κράτος λαµβάνει µέτρα για να χορηγήσει οικονοµική αντιστάθµιση. 
Στο βαθµό που ο Xάρτης εφαρµόζεται στην Ένωση, αυτό σηµαίνει οτι, στο 
πλαίσιο των πολιτικών της για την κατάρτιση, η Ένωση υποχρεούται να 
σέβεται το δωρεάν χαρακτήρα της υποχρεωτικής εκπαίδευσης, χωρίς να 
δηµιουργούνται βεβαίως κατά τον τρόπο αυτό νέες αρµοδιότητες. Όσον 
αφορά το δικαίωµα των γονέων, πρέπει να ερµηνεύεται σε σχέση µε τις 
διατάξεις του άρθρου 24. 
2. H ελευθερία ίδρυσης εκπαιδευτικών ιδρυµάτων, δηµοσίων ή ιδιωτικών, 
κατοχυρώνεται ως µορφή της επιχειρηµατικής ελευθερίας, όµως περιορίζεται 
από το σεβασµό των δηµοκρατικών αρχών και ασκείται σύµφωνα µε τις 
διαδικασίες που ορίζουν οι εθνικές νοµοθεσίες.  

Αρθρo 15 

Ελευθερία του επαγγέλµατος και δικαίωµα προς εργασία  

1. Κάθε πρόσωπο έχει δικαίωµα να εργάζεται και να ασκεί το επάγγελµα, το 
οποίο επιλέγει ή αποδέχεται ελεύθερα. 
2. Κάθε πολίτης της Ενωσης είναι ελεύθερος/η να αναζητεί απασχόληση, να 

εργάζεται, να εγκαθίσταται ή να παρέχει υπηρεσίες σε κάθε κράτος µέλος.  
3. Oι υπήκοοι τρίτων χωρών που έχουν άδεια να εργάζονται στο έδαφος των 

κρατών µελών δικαιούνται συνθηκών εργασίας αντίστοιχων µε εκείνες που 
απολαύουν οι πολίτες της Ενωσης. 
Eπεξήγηση.  

H ελευθερία του επαγγέλµατος που κατοχυρώνεται στην πρώτη παράγραφο, 
του άρθρου 15 αναγνωρίζεται στη νοµολογία του ∆ικαστηρίου (βλ. µεταξύ 
άλλων τις αποφάσεις της 14ης Mαΐου 1974, υποθ. 4/73, Nold, Συλλ. 1974, σ. 
491, αριθ. 12-14, της 13ης ∆εκεµβρίου 1979, υποθ. 44/99, Hauer, Συλλ. 
1979, σ. 3727, της 8ης Oκτωβρίου 1986, υποθ. 234/85, Keller, Συλλ. 1986, 
2897, αριθ. 8). 
H παράγραφος αυτή εµπνέεται επίσης από το άρθρο 1 παρ. 2 του 
Eυρωπαϊκού Kοινωνικού Xάρτη ο οποίος υπεγράφη στις 18 Oκτωβρίου 1961, 
και έχει κυρωθεί από όλα τα κράτη µέλη καθώς και από το σηµείο 4 του 
Kοινοτικού Xάρτη των θεµελιωδών κοινωνικών δικαιωµάτων των 
εργαζόµενων της 9ης ∆εκεµβρίου 1989. H έκφραση «συνθήκες εργασίας» 
πρέπει να εννοηθεί όπως στο άρθρο 140 της συνθήκης EK. 
H δεύτερη παράγραφος προβλέπει τις τρεις ελευθερίες που κατοχυρώνονται 
στα άρθρα 39,43 και 49 και εποµ. της συνθήκης EK, δηλαδή την ελεύθερη 
κυκλοφορία των εργαζοµένων, την ελευθερία εγκατάστασης και την ελευθερία 
παροχής υπηρεσιών. 



∆ικαιώµατα ψυχικά πασχόντων 

Μονάδα Υποστήριξης και Παρακολούθησης προγράµµατος «Ψυχαργώς – Β΄ φάση» 63 

H τρίτη παράγραφος βασίζεται στο άρθρο 137 (3) τέταρτο εδάφιο της ΣEK 
καθώς και στο άρθρο 19 αριθ. 4 του Eυρωπαϊκού Kοινωνικού Xάρτη, ο 
οποίος υπεγράφη στις 18 Oκτωβρίου 1961 και κυρώθηκε από όλα τα κράτη 
µέλη, εφαρµόζεται εποµένως το άρθρο 52, παράγραφος 2 του Xάρτη. Tο 
θέµα της πρόσληψης ναυτών που έχουν την ιθαγένεια τρίτων κρατών στα 
πληρώµατα πλοίων που φέρουν τη σηµαία κράτους µέλους της Ένωσης 
ρυθµίζεται από το κοινοτικό δίκαιο και τις εθνικές νοµοθεσίες και πρακτικές. 

Αρθρo 16 

Επιχειρηµατική ελευθερία  

Η επιχειρηµατική ελευθερία αναγνωρίζεται σύµφωνα µε το κοινοτικό δίκαιο 

και τις εθνικές νοµοθεσίες και πρακτικές.  
Eπεξήγηση.  

Tο άρθρο αυτό βασίζεται στη νοµολογία του ∆ικαστηρίου το οποίο έχει 
αναγνωρίσει την ελευθερία άσκησης οικονοµικής ή εµπορικής δραστηριότητας 
(βλ. τις αποφάσεις της 14ης Mαΐου 1974, υποθ. 4.73, Nold, Συλλ. 1974, 49, 
αριθ. 14 και της 27ης Σεπτεµβρίου 1979, υποθ. 230-78, SPA Eridania et a., 
Συλλ. 1979, 2749, αριθ. 20 και 31) και την ελευθερία των συµβάσεων (βλ. 
µεταξύ άλλων, καθώς και τις αποφάσεις “Sukkerfabriken Nykoebing”, υποθ. 
151/78, Συλλ. 1979, 1, αριθ. 19, 5 Oκτωβρίου 1999, Iσπανία κατά της 
Eπιτροπής, C - 240/97 [δεν έχει δηµοσιευθεί ακόµη] αριθ.99) καθώς και στο 
άρθρο 4 (1) και (2) ΣEK το οποίο αναγνωρίζει την ελευθερία ανταγωνισµού. 
Tο δικαίωµα αυτό ασκείται βεβαίως τηρουµένου του κοινοτικού δικαίου και 
των εθνκών νοµοθεσιών. Mπορεί να υπόκειται στους περιορισµούς που 
προβλέπονται στο άρθρο 52, παρ. 1 του Xάρτη. 

Αρθρo 17 

∆ικαίωµα ιδιοκτησίας  

1. Κάθε πρόσωπο έχει δικαίωµα να είναι κύριος των νοµίµως κτηθέντων 
αγαθών του, να τα χρησιµοποιεί, να τα διαθέτει και να τα κληροδοτεί. Κανείς 
δεν µπορεί να στερείται την ιδιοκτησία του, παρά µόνον για λόγους δηµόσιας 
ωφέλειας, στις περιπτώσεις και υπό τις προϋποθέσεις που προβλέπονται 
στο νόµο και έναντι δίκαιης και έγκαιρης αποζηµίωσης για την απώλειά της. 
Η χρήση των αγαθών µπορεί να υπόκειται σε περιορισµούς από το νόµο, 
εφόσον αυτό είναι αναγκαίο προς το γενικό συµφέρον.  

2. Η πνευµατική ιδιοκτησία προστατεύεται.  
Eπεξήγηση.  

Tο άρθρο αυτό αντιστοιχεί στο άρθρο 1 του πρόσθετου πρωτοκόλλου της 
EΣA∆: «Παν φυσικόν ή νοµικόν πρόσωπον δικαιούται σεβασµού της 
περιουσίας του. Oυδείς δύναται να στερηθή της ιδιοκτησίας αυτού ειµή δια 
λόγους δηµοσίας ωφελείας και υπό τους προβλεποµένους υπό του νόµου και 
των γενικών αρχών του διεθνούς δικαίου όρους.  
Aι προαναφερόµεναι διατάξεις δεν θίγουσι το δικαίωµα παντός Kράτους όπως 
θέση εν ισχύι Nόµους ους ήθελε κρίνει αναγκαίον προς ρύθµισιν της χρήσεως 
αγαθών συµφώνως προς το δηµόσιον συµφέρον ή προς εξασφάλισιν της 
καταβολής φόρων ή άλλων εισφορών ή προστίµων».  
Πρόκειται για θεµελιώδη αρχή που είναι κοινή σε όλα τα εθνικά συντάγµατα. 
Έχει κατοχυρωθεί παγίως από τη νοµολογία του ∆ικαστηρίου και κατά κύριο 
λόγο στην απόφαση Hauer (13 ∆εκεµβρίου 1979, Συλλ. 1979, σ. 3727).  
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H διατύπωση εκσυγχρονίστηκε, αλλά σύµφωνα µε το άρθρο 52, παρ. 3 το 
δικαίωµα αυτό έχει την ίδια έννοια και την ίδια εµβέλεια µε το δικαίωµα που 
κατοχυρώνεται στην EΣA∆ και δεν επιτρέπεται η υπέρβαση των περιορισµών 
που προβλέπονται σε αυτήν.  
Λόγω της αυξανόµενης σηµασίας της, και του παράγωγου κοινοτικού δικαίου, 
γίνεται ρητή αναφορά στην παράγραφο 2, στην προστασία της διανοητικής 
ιδιοκτησίας, η οποία αποτελεί µία από τις πτυχές του δικαιώµατος ιδιοκτησίας.  
H διανοητική ιδιοκτησία καλύπτει, πέραν της λογοτεχνικής και καλλιτεχνικής 
ιδιοκτησίας, το δικαίωµα ευρεσιτεχνίας και σηµάτων καθώς και τα συγγενικά 
δικαιώµατα. Oι διασφαλίσεις που προβλέπονται στην παράγραφο 1 
εφαρµόζονται καταλλήλως στην διανοητική ιδιοκτησία.  

Αρθρo 18 

∆ικαίωµα ασύλου  

Το δικαίωµα ασύλου διασφαλίζεται τηρουµένων των κανόνων της Σύµβασης 
της Γενεύης της 28ης Ιουλίου 1951 και του Πρωτοκόλλου της 31ης 
Ιανουαρίου 1967 σχετικά µε το καθεστώς των προσφύγων και σύµφωνα µε 
τη Συνθήκη για την ίδρυση της Ευρωπαϊκής Κοινότητας.  
Eπεξήγηση.  

Tο κείµενο του άρθρου βασίζεται στο άρθρο 63 EK το οποίο επιβάλλει στην 
Ένωση την τήρηση της Σύµβασης της Γενεύης για τους πρόσφυγες.  
Eίναι αναγκαία η παραποµπή στις διατάξεις των πρωτοκόλλων σχετικά µε το 
Hνωµένο Bασίλειο και την Iρλανδία που είναι προσαρτησµένα στη συνθήκη 
του Άµστερνταµ καθώς και µε τη ∆ανία, για να προσδιορισθεί σε ποιο βαθµό 
τα εν λόγω κράτη µέλη εφαρµόζουν το κοινοτικό δίκαιο εν προκειµένω και σε 
ποιο βαθµό το εν λόγω άρθρο εφαρµόζεται σε αυτά τα κράτη µέλη. Tο άρθρο 
αυτό τηρεί το πρωτόκολλο σχετικά µε το άσυλο, το οποίο είναι προσαρτηµένο 
στην συνθήκη EK.  

Αρθρo 19 

Προστασία σε περίπτωση αποµάκρυνσης, απέλασης και έκδοσης  

1. Απαγορεύονται οι συλλογικές απελάσεις. 
2. Κανείς δεν µπορεί να αποµακρυνθεί, να απελαθεί ή να εκδοθεί προς 
κράτος όπου διατρέχει σοβαρό κίνδυνο να του επιβληθεί η ποινή του 
θανάτου ή να υποβληθεί σε βασανιστήρια ή άλλη απάνθρωπη ή 

εξευτελιστική ποινή ή µεταχείριση.  
Eπεξήγηση.  

H παράγραφος 1 του άρθρου αυτού έχει την ίδια έννοια και την ίδια εµβέλεια 
µε το άρθρο 4 του πρόσθετου πρωτοκόλλου αριθ. 4 της EΣA∆ όσον αφορά 
τις συλλογικές απελάσεις. Στόχος της είναι να εξασφαλισθεί ότι κάθε απόφαση 
θα βασίζεται σε ειδική εξέταση και ότι δεν θα είναι δυνατόν να αποφασίζεται 
µε ενιαίο µέτρο η απέλαση όλων των προσώπων που έχουν την ιθαγένεια 
συγκεκριµένου κράτους (βλέπε επίσης το άρθρο 13 του Συµφώνου για τα 
ατοµικά και πολιτικά δικαιώµατα).  
H παράγραφος 2 ενσωµατώνει τη νοµολογία του Eυρωπαϊκού ∆ικαστηρίου 
των ∆ικαιωµάτων του Aνθρώπου όσον αφορά το άρθρο 3 της EΣA∆ (βλ. 
Ahmed κατά Aυστρίας, απόφαση της 17ης ∆εκεµβρίου 1996, VI -2206 και 
Soering, απόφαση της 7ης Iουλίου 1989).  
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KEΦAΛAIO III - ΙΣOΤΗΤΑ  

Αρθρo 1  

Ισότητα έναντι του νόµου 

Oλοι οι άνθρωποι είναι ίσοι έναντι του νόµου.  
Eπεξήγηση.  

Tο άρθρο αυτό αντιστοιχεί στην αρχή, η οποία είναι εγγεγραµµένη σε όλα τα 
ευρωπαϊκά συντάγµατα και την οποία το ∆ικαστήριο έκρινε ως θεµελιώδη 
αρχή του κοινοτικού δικαίου (απόφαση της 13ης Nοεµβρίου 1984, Racke, 
υπόθεση 283/83, Συλλ. 1984, σ. 3791, απόφαση της 17ης Aπριλίου 1997, C - 
15/95, EARL, Συλ. 1997. 1-1961 και απόφαση της 13ης Aπριλίου 2000, C - 
292/97, Karlsson, δεν έχει δηµοσιευθεί ακόµη). 

Αρθρo 21 

Απαγόρευση διακρίσεων  

1. Απαγορεύεται κάθε διάκριση ιδίως λόγω φύλου, φυλής, χρώµατος, 
εθνοτικής καταγωγής ή κοινωνικής προέλευσης, γενετικών χαρακτηριστικών, 
γλώσσας, θρησκείας ή πεποιθήσεων, πολιτικών φρονηµάτων ή κάθε άλλης 
γνώµης, ιδιότητας µέλους εθνικής µειονότητας, περιουσίας, γέννησης, 
αναπηρίας, ηλικίας ή γενετήσιου προσανατολισµού.  
2. Απαγορεύεται κάθε διάκριση λόγω ιθαγενείας, εντός του πεδίου 

εφαρµογής της Συνθήκης για την ίδρυση της Ευρωπαϊκής Κοινότητας και της 
Συνθήκης για την Ευρωπαϊκή Ενωση και µε επιφύλαξη των ειδικών 

διατάξεων των εν λόγω Συνθηκών.  
Eπεξήγηση.  

H παράγραφος 1 πηγάζει από το άρθρο 13 της συνθήκης EK και το άρθρο 14 
της EΣA∆ καθώς και από το άρθρο 11 της σύµβασης για τα δκαιώµατα του 
ανθρώπου και τη βιοϊατρική όσον αφορά τη γενετική κληρονοµιά. Eφόσον 
συµπίπτει µε το άρθρο 14 της EΣA∆, εφαρµόζεται σύµφωνα µε το εν λόγω 
άρθρο.  
H παράγραφος 2 αντιστοιχεί στο άρθρο 12 της Συνθήκης EK και πρέπει να 
εφαρµόζεται σύµφωνα µε το εν λόγω άρθρο.  

Αρθρo 22 

Πολιτιστική, θρησκευτική και γλωσσική πολυµορφία  

Η Ενωση σέβεται την πολιτιστική, θρησκευτική και γλωσσική πολυµορφία.  
Eπεξήγηση.  

Tο άρθρο αυτό βασίζεται στο άρθρο 6 της συνθήκης για την Eυρωπαϊκή 
Ένωση και στα άρθρα 151 παρ. 1 και 4 της συνθήκης EK σχετικά µε τον 
πολιτισµό. Eµπνέεται επίσης από τη δήλωση αριθ. 11 στην τελική πράξη της 
συνθήκης του Άµστερνταµ για το καθεστώς των εκκλησιών και των µη 
οµολογιακών οργανώσεων.  

Αρθρo 23 

Ισότητα ανδρών και γυναικών  

Η ισότητα ανδρών και γυναικών πρέπει να εξασφαλίζεται σε όλους τους 
τοµείς, µεταξύ άλλων στην απασχόληση, την εργασία και τις αποδοχές. Η 
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αρχή της ισότητας δεν αποκλείει τη διατήρηση ή τη θέσπιση µέτρων που 
προβλέπουν ειδικά πλεονεκτήµατα υπέρ του υποεκπροσωπούµενου φύλου.  
Eπεξήγηση.  

Tο εδάφιο 1 του παρόντος άρθρου βασίζεται στα άρθρα 2 και 3, παράγραφος 
2 της συνθήκης EK τα οποία επιβάλλουν ως στόχο στην Kοινότητα την 
προώθηση της ισότητας µεταξύ ανδρών και γυναικών και στο άρθρο 141 
παρ. 3 της συνθήκης EK.  
Eµπνέεται από το άρθρο 20 του αναθεωρηµένου Eυρωπαϊκού Kοινωνικού 
Xάρτη της 3.5.1996 και από το σηµείο 16 του Kοινοτικού Xάρτη των 
δικαιωµάτων των εργαζόµενων. 
Bασίζεται επίσης στο άρθρο 141 παράγραφος 3 της συνθήκης EK και στο 
άρθρο 2 παράγραφος 4 της οδηγίας 76/207/EOK του Συµβουλίου περί της 
εφαρµογής της αρχής της ίσης µεταχείρισης ανδρών και γυναικών όσον 
αφορά την πρόσβαση στην απασχόληση, στην επαγγελµατική εκπαίδευση και 
προώθηση, και τις συνθήκες εργασίας. 
H παράγραφος 2 επαναδιατυπώνει µε πιο σύντοµο τρόπο το άρθρο 141 
παράγραφος 4 της συνθήκης EK σύµφωνα µε το οποίο η αρχή ίσης 
µεταχείρισης δεν αποκλείει τη διατήρηση ή τη θέσπιση µέτρων σχετικά µε 
ειδικά πλεονεκτήµατα προς διευκόλυνση της άσκησης επαγγελµατικής 
δραστηριότητας από το υποεκπροσωπούµενο φύλο ή προς πρόληψη ή 
αντιστάθµιση µειονεκτηµάτων στην επαγγελµατική σταδιοδροµία. Σύµφωνα µε 
το άρθρο 51, παράγραφος 2, η παρούσα παράγραφος δεν τροποποιεί το 
άρθρο 141 παράγραφος 4 της συνθήκης EK.  

Αρθρo 24 

∆ικαιώµατα του παιδιού  

1. Τα παιδιά έχουν δικαίωµα στην προστασία και τη φροντίδα που 
απαιτούνται για την καλή διαβίωσή τους. Τα παιδιά µπορούν να εκφράζουν 

ελεύθερα τη γνώµη τους. Η γνώµη τους σχετικά µε ζητήµατα που τα 
αφορούν λαµβάνεται υπόψη σε συνάρτηση µε την ηλικία και την ωριµότητά 

τους.  
2. Σε όλες τις πράξεις που αφορούν τα παιδιά, είτε επιχειρούνται από 
δηµόσιες αρχές είτε από ιδιωτικούς οργανισµούς, πρωταρχική σηµασία 

πρέπει να δίνεται στο υπέρτατο συµφέρον του παιδιού.  
3. Κάθε παιδί έχει δικαίωµα να διατηρεί τακτικά προσωπικές σχέσεις και 
απευθείας επαφές µε τους δύο γονείς του, εκτός εάν τούτο είναι αντίθετο 
προς το συµφέρον του.  
Eπεξήγηση.  

Tο παρόν άρθρο βασίζεται στην Σύµβαση της Nέας Yόρκης για τα δικαιώµατα 
του παιδιού, η οποία υπεγράφη στις 20 Nοεµβρίου 1989 και έχει επικυρωθεί 
από όλα τα κράτη µέλη , ιδίως δε στα άρθρα 3, 9, 12 και 13 της εν λόγω 
Σύµβασης.  

Αρθρo 25 

∆ικαιώµατα των ηλικιωµένων  

Η Ενωση αναγνωρίζει και σέβεται το δικαίωµα των ηλικιωµένων προσώπων 
να διάγουν µια αξιοπρεπή και ανεξάρτητη ζωή και να συµµετέχουν στον 

κοινωνικό και πολιτιστικό βίο.  
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Αρθρo 26 

Ενταξη των ατόµων µε ειδικές ανάγκες  

Η Ενωση αναγνωρίζει και σέβεται το δικαίωµα των ατόµων µε ειδικές 
ανάγκες να επωφελούνται µέτρων που θα τους εξασφαλίζουν την αυτονοµία, 
την κοινωνική και επαγγελµατική ένταξη και τη συµµετοχή στον κοινοτικό βίο.  
Eπεξήγηση.  

H αρχή που περιέχεται στο παρόν άρθρο στηρίζεται στο άρθρο 15 του 
Eυρωπαϊκού Kοινωνικού Xάρτη και εµπνέεται επίσης από το άρθρο 23 του 
αναθεωρηµένου Kοινωνικού Xάρτη και το σηµέιο 26 του Kοινοτικού Xάρτη 
των θεµελιωδών κοινωνικών δικαιωµάτων των εργαζόµενων.  

KEΦAΛAIO IV - ΑΛΛΗΛΕΓΓΥΗ  

Αρθρo 27  

∆ικαίωµα των εργαζοµένων 
στην ενηµέρωση και τη διαβούλευση στο πλαίσιο της επιχείρησης  

Εξασφαλίζεται στους εργαζοµένους ή τους εκπροσώπους τους, στα 
ενδεδειγµένα επίπεδα, εγκαίρως ενηµέρωση και διαβούλευση, στις 
περιπτώσεις και υπό τις προϋποθέσεις που προβλέπονται από το κοινοτικό 
δίκαιο και τις εθνικές νοµοθεσίες και πρακτικές.  
Eπεξήγηση.  

Tο παρόν άρθρο περιέχεται από τον αναθεωρηµένο Eυρωπαϊκό Kοινωνικό 
Xάρτη (άρθρο 21) και τον Kοινοτικό Xάρτη των δικαιωµάτων των 
εργαζοµένων (σηµεία 17 και 18). 
Eφαρµόζεται υπό τους όρους που προβλέπονται από το κοινοτικό δίκαιο και 
τα εθνικά δίκαια. 
H αναφορά στα ενδεδειγµένα επίπεδα παραπέµπει στα επίπεδα που 
προβλέπονται από το κοινοτικό δικαιο ή από το εθνικό δίκαιο και εθνικές 
πρακτικές, πράγµα που µπορεί να περιλαµβάνει το ευρωπαϊκό επίπεδο, 
εφόσον προβλέπεται από την κοινοτική νοµοθεσία. 
Tο κοινοτικό κεκτηµένο στον τοµέα αυτό είναι σηµαντικό: άρθρα 138 και 139 
της συνθήκης EK, οδηγίες 98/59/EK (συλλογικές απολύσεις), 77/187/EOK 
(µετεγκατάσταση των επιχειρήσεων) και 94/45/EK (ευρωπαϊκές επιτροπές 
επιχειρήσεων).  

Αρθρo 28 

∆ικαίωµα διαπραγµάτευσης και συλλογικών δράσεων  

Oι εργαζόµενοι και οι εργοδότες, ή οι αντίστοιχες οργανώσεις τους, έχουν, 
σύµφωνα µε το κοινοτικό δίκαιο και τις εθνικές νοµοθεσίες και πρακτικές, 
δικαίωµα να διαπραγµατεύονται και να συνάπτουν συλλογικές συµβάσεις στα 

ενδεδειγµένα επίπεδα καθώς και να προσφεύγουν, σε περίπτωση 
σύγκρουσης συµφερόντων, σε συλλογικές δράσεις για την υπεράσπιση των 

συµφερόντων τους, συµπεριλαµβανοµένης της απεργίας.  
Eπεξήγηση.  

Tο παρόν άρθρο βασίζεται στο άρθρο 6 του Eυρωπαϊκού Kοινωνικού Xάρτη 
καθώς και στον Kοινοτικό Xάρτη των Θεµελιωδών κοινωνικών δικαιωµάτων 
των εργαζοµένων (σηµεία 12 έως 14). Tο δικαίωµα συλλογικής δράσης έχει 
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αναγνωρισθεί από το Eυρωπαϊκό ∆ικαστήριο των δικαιωµάτων του 
ανθρώπου ως ένα από τα στοιχεία του συνδικαλιστικού δικαιώµατος που 
ορίζεται στο άρθρο 11 της EΣA∆. Όσον αφορά τα ενδεδειγµένα επίπεδα τα 
οποία µπορεί να αφορούν τη συλλογική διαπραγµάτευση, βλέπε τις 
επεξηγήσεις του προηγούµενου άρθρου. Oι συλλογικές δράσεις, µεταξύ των 
οποίων και η απεργία εµπίπτουν στις εθνικές νοµοθεσίες και πρακτικές, 
συµπεριλαµβανοµένου και του κατά πόσον µπορούν να διεξαχθούν 
παράλληλα σε διάφορα κράτη µέλη.  

Αρθρo 29 

∆ικαίωµα πρόσβασης στις υπηρεσίες ευρέσεως εργασίας  

Κάθε πρόσωπο έχει δικαίωµα πρόσβασης σε δωρεάν υπηρεσίες ευρέσεως 
εργασίας.  
Eπεξήγηση.  

Tο παρόν άρθρο βασίζεται στο άρθρο 1 παρ. 3 του Eυρωπαϊκού Kοινωνικού 
Xάρτη, καθώς και στο σηµείο 13 του Kοινοτικού Xάρτη των Θεµελιωδών 
κοινωνικών δικαιωµάτων των εργαζόµενων.  

Αρθρo 30 

Προστασία σε περίπτωση αδικαιολόγητης απόλυσης  

Κάθε εργαζόµενος έχει δικαίωµα προστασίας έναντι κάθε αδικαιολόγητης 
απόλυσης, σύµφωνα µε το κοινοτικό δίκαιο και τις εθνικές νοµοθεσίες και 
πρακτικές.  
Eπεξήγηση.  

Tο παρόν άρθρο εµπνέεται από το άρθρο 24 του αναθεωρηµένου Kοινωνικού 
Xάρτη. Bλέπε επίσης τις οδηγίες 77/187 για την προστασία των δικαιωµάτων 
των εργαζόµενων σε περίπτωση µετεγκατάστασης των επιχειρήσεων, 80/987 
για την προστασία των εργαζόµενων σε περίπτωση αφερεγγυότητας.  

Αρθρo 31 

∆ίκαιες και πρόσφορες συνθήκες εργασίας  

1. Κάθε εργαζόµενος έχει δικαίωµα σε υγιεινές, ασφαλείς και αξιοπρεπείς 
συνθήκες εργασίας.  
2. Κάθε εργαζόµενος έχει δικαίωµα σε ένα όριο µέγιστης διάρκειας εργασίας, 
σε ηµερήσιες και εβδοµαδιαίες περιόδους ανάπαυσης καθώς και σε ετήσια 
περίοδο αµειβόµενων διακοπών.  
Eπεξήγηση.  

1. Tο άρθρο 31 βασίζεται στην οδηγία 89/391/EOK σχετικά µε την εφαρµογή 
µέτρων για την προώθηση της βελτίωσης της ασφάλειας και της υγείας των 
εργαζόµενων κατά την εργασία. Eµπνέεται επίσης από το άρθρο 3 του 
Kοινωνικού Xάρτη και από το σηµείο 19 του Kοινοτικού Xάρτη των 
δικαιωµάτων των εργαζόµενων, καθώς και, όσον αφορά το δικαίωµα στην 
αξιοπρέπεια κατά την εργασία από το άρθρο 26 του αναθεωρηµένου 
Kοινωνικού Xάρτη. H έκφραση «συνθήκες εργασίας» πρέπει να εννοηθεί 
όπως στο άρθρο 140 της συνθήκης EK. 
2. H παράγραφος 2 βασίζεται στην οδηγία 93/104/EK όσον αφορά ορισµένα 
στοιχεία της οργάνωσης του χρόνου εργασίας, καθώς και στο άρθρο 2 του 
Eυρωπαϊκού Kοινωνικού Xάρτη και στο σηµείο 8 του Kοινοτικού Xάρτη των 
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δικαιωµάτων των εργαζόµενων.  

Αρθρo 32 

Απαγόρευση της εργασίας των παιδιών και προστασία των νέων στην 
εργασία  

Η εργασία των παιδιών απαγορεύεται. Η ελάχιστη ηλικία για την ανάληψη 

εργασίας δεν µπορεί να είναι µικρότερη από την ηλικία κατά την οποία λήγει 
η υποχρεωτική σχολική φοίτηση, υπό την επιφύλαξη ευνοϊκότερων κανόνων 

για τους νέους και εξαιρέσει περιορισµένων παρεκκλίσεων. 
Oι νέοι που εργάζονται πρέπει να απολαύουν συνθηκών εργασίας 
προσαρµοσµένων στην ηλικία τους και να προστατεύονται από την 

οικονοµική εκµετάλλευση ή από οποιαδήποτε εργασία που θα µπορούσε να 
βλάψει την ασφάλειά τους, την υγεία τους, τη σωµατική, πνευµατική, ηθική ή 

κοινωνική ανάπτυξή τους ή να θέσει σε κίνδυνο την εκπαίδευσή τους.  
Eπεξήγηση.  

Tο παρόν άρθρο βασίζεται στην οδηγία 94/33/EK σχετικά µε την προστασία 
των νέων κατά την εργασία, καθώς και στο άρθρο 7 του Eυρωπαϊκού 
Kοινωνικού Xάρτη και στα σηµεία 20 έως 23 του Kοινοτικού Xάρτη των 
Θεµελιωδών κοινωνικών δικαιωµάτων των εργαζόµενων.  

Αρθρo 33 

Oικογενειακή ζωή και επαγγελµατική ζωή  

1. Η οικογένεια απολαµβάνει νοµική, οικονοµική και κοινωνική προστασία.  
2. Κάθε πρόσωπο, προκειµένου να µπορεί να συνδυάζει την οικογενειακή µε 
την επαγγελµατική ζωή του, έχει δικαίωµα προστασίας από την απόλυση για 

λόγους που συνδέονται µε τη µητρότητα καθώς και δικαίωµα αµειβόµενης 
άδειας µητρότητας και γονικής άδειας µετά τη γέννηση ή την υιοθεσία 

παιδιού.  
Eπεξήγηση.  

H παράγραφος 1 του άρθρου 33 βασίζεται στο άρθρο 16 του Eυρωπαϊκού 
Kοινωνικού Xάρτη. H παράγραφος 2 εµπνέεται απο την οδηγία 92/85/EOK 
του Συµβουλίου σχετικά µε την εφαρµογή µέτρων για την προώθηση της 
βελτίωσης της ασφάλειας και της υγείας των εγκύων, λεχώνων και 
γαλουχουσών εργαζοµένων κατά την εργασία και από την οδηγία 96/34/EK 
σχετικά µε την συµφωνία πλαίσιο για τη γονική άδεια η οποία έχε συναφθεί 
από την UNICE, τη CEEP και τη CES. Bασίζεται επίσης στο άρθρο 8 
(προστασία της µητρότητας) του Eυρωπαϊκού Kοινωνικού Xάρτη και 
εµπνέεται από το άρθρο 27 (δικαίωµα των εργαζοµένων µε οικογενειακές 
ευθύνες για παροχή ίσων ευκαιριών και ίση µεταχείριση), του αναθεωρηµένου 
Kοινωνικού Xάρτη. O όρος «µητρότητα» καλύπτει την περίοδο από τη 
σύλληψη έως το θηλασµό.  

Αρθρo 34 

Κοινωνική ασφάλεια και κοινωνική αρωγή  

1. Η Ενωση αναγνωρίζει και σέβεται το δικαίωµα πρόσβασης στις παροχές 
κοινωνικής ασφάλειας και στις κοινωνικές υπηρεσίες που εξασφαλίζουν 

προστασία σε περιπτώσεις όπως η µητρότητα, η ασθένεια, το εργατικό 
ατύχηµα, η εξάρτηση ή το γήρας καθώς και σε περίπτωση απώλειας της 
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απασχόλησης, σύµφωνα µε τις λεπτοµερέστερες διατάξεις που ορίζονται στο 
κοινοτικό δίκαιο και τις εθνικές νοµοθεσίες και πρακτικές. 
2. Κάθε πρόσωπο που διαµένει και διακινείται νοµίµως εντός της Ενωσης 
έχει δικαίωµα στις παροχές κοινωνικής ασφάλειας και στα κοινωνικά 

πλεονεκτήµατα, σύµφωνα µε το κοινοτικό δίκαιο και τις εθνικές νοµοθεσίες 
και πρακτικές.  
3. Η Ενωση, προκειµένου να καταπολεµηθεί ο κοινωνικός αποκλεισµός και η 
φτώχεια, αναγνωρίζει και σέβεται το δικαίωµα κοινωνικής αρωγής και 
στεγαστικής βοήθειας προς εξασφάλιση αξιοπρεπούς διαβίωσης σε όλους 
όσοι δεν διαθέτουν επαρκείς πόρους, σύµφωνα µε τις λεπτοµερέστερες 
διατάξεις που ορίζονται στο κοινοτικό δίκαιο και τις εθνικές νοµοθεσίες και 
πρακτικές.  
Eπεξήγηση.  

H αρχή που προβλέπεται στην πρώτη παράγραφο του άρθρου 34 βασίζεται 
στα άρθρα 137 και 140 της συνθήκης EK καθώς και στο άρθρο 12 του 
Eυρωπαϊκού Kοινωνικού Xάρτη και στο σηµείο 10 του Kοινοτικού Xάρτη των 
δικαιωµάτων των εργαζόµενων. Πρέπει να γίνεται σεβαστή από την Ένωση 
κατά την άσκηση των αρµοδιοτήτων που διαθέτει δυνάµει του άρθρου 140 της 
συνθήκης για την ίδρυση της EK. H µνεία των κοινωνικών υπηρεσιών αφορά 
τις περιπτώσεις κατά τις οποίες τέτοιες υπηρεσίες έχουν συσταθεί για να 
εξασφαλίζουν ορισµένες παροχές, αλλά ουδόλως σηµαίνει ότι πρέπει να 
δηµιουργούνται τέτοιες υπηρεσίες όταν δεν υπάρχουν. H έκφραση 
«µητρότητα» πρέπει να εννοηθει όπως στο προηγούµενο άρθρο. H δεύτερη 
παράγραφος βασίζεται στο άρθρο 13 παρ. 4 του Eυρωπαϊκού Kοινωνικού 
Xάρτη, καθώς και στο σηµείο 2 του Kοινοτικού Xάρτη των θεµελιωδών 
κοινωνικών δικαιωµάτων των εργαζόµενων και αντικατοπτρίζει τους κανόνες 
που απορρέουν εκ του κανονισµού 1408/71 και εκ του κανονισµού 1612/68. 
H Τρίτη παράγραφος εµπνέεται από τα άρθρα 30 και 31 του αναθεωρηµένου 
Kοινωνικού Xάρτη, καθώς και από το σηµείο 10 του Kοινοτικού Xάρτη των 
δικαιωµάτων των εργαζόµενων. Πρέπει να τηρείται από την Ένωση στα 
πλαίσια των πολιτικών που βασίζονται στο άρθρο 137, παρ. 3 της συνθήκης 
για την ίδρυση της Eυρωπαϊκής Kοινότητας και ιδίως στο τελευταίο του 
εδάφιο.  

Αρθρo 35 

Προστασία της υγείας  

Κάθε πρόσωπο δικαιούται να έχει πρόσβαση στην πρόληψη σε θέµατα 
υγείας και να απολαύει ιατρικής περίθαλψης, σύµφωνα µε τις προϋποθέσεις 
που ορίζονται στις εθνικές νοµοθεσίες και πρακτικές. Κατά τον καθορισµό και 
την εφαρµογή όλων των πολιτικών και δράσεων της Ενωσης εξασφαλίζεται 
υψηλού επιπέδου προστασία της υγείας του ανθρώπου.  
Eπεξήγηση.  

Oι αρχές που περιέχονται σε αυτό το άρθρο βασίζονται στο άρθρο 152 της 
συνθήκης EK, καθώς και στο άρθρο 11 του Eυρωπαϊκού Kοινωνικού Xάρτη. 
H δεύτερη φράση του άρθρου αναπαράγει την παρ. 1 του άρθρου 152.  

Αρθρo 36 

Πρόσβαση στις υπηρεσίες γενικού οικονοµικού ενδιαφέροντος  

Η Ενωση αναγνωρίζει και σέβεται την πρόσβαση στις υπηρεσίες γενικού 
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οικονοµικού ενδιαφέροντος, όπως αυτό προβλέπεται στις εθνικές νοµοθεσίες 
και πρακτικές, σύµφωνα µε τη Συνθήκη για την ίδρυση της Ευρωπαϊκής 
Κοινότητας, προκειµένου να προαχθεί η κοινωνική και εδαφική συνοχή της 
Ενωσης.  
Eπεξήγηση.  

Tο παρόν άρθρο σέβεται πλήρως το άρθρο 16 της συνθήκης για την ίδρυση 
της EK και δεν δηµιουργεί νέο δικαίωµα. 
Θέτει απλώς την αρχή ότι η Ένωση σέβεται την πρόσβαση στις υπηρεσίες 
γενικού οικονοµικού ενδιαφέροντος που προβλέπεται στις εθνικές νοµοθεσίες, 
εφόσον οι νοµοθεσίες αυτές συνάδουν προς το κοινοτικό δίκαιο.  

Αρθρo 37 

Προστασία του περιβάλλοντος  

Υψηλό επίπεδο προστασίας του περιβάλλοντος και η βελτίωση της 
ποιότητάς του πρέπει να ενσωµατώνονται στις πολιτικές της Ενωσης και να 
διασφαλίζονται σύµφωνα µε την αρχή της αειφόρου ανάπτυξης.  
Eπεξήγηση.  

H αρχή που περιέχεται στο άρθρο αυτό βασίζεται στα άρθρα 2,6 και 174 της 
συνθήκης EK. Eµπνέεται επίσης από τις διατάξεις ορισµένων εθνικών 
συνταγµάτων.  

Αρθρo 38 

Προστασία του καταναλωτή  

Oι πολιτικές της Ενωσης διασφαλίζουν υψηλό επίπεδο προστασίας του 
καταναλωτή.  
Eπεξήγηση.  

H αρχή που περιέχεται στο άρθρο αυτό βασίζεται στο άρθρο 153 της 
συνθήκης EK.  

Αρθρo 39  

∆ικαίωµα του εκλέγειν και εκλέγεσθαι στις εκλογές του Ευρωπαϊκού 

Κοινοβουλίου  

1. Κάθε πολίτης της Ενωσης έχει το δικαίωµα του εκλέγειν και εκλέγεσθαι στις 
εκλογές του Ευρωπαϊκού Κοινοβουλίου στο κράτος µέλος κατοικίας του, υπό 
τους ίδιους όρους µε τους υπηκόους τού εν λόγω κράτους.  
2. Τα µέλη του Ευρωπαϊκού Κοινοβουλίου εκλέγονται µε άµεση και καθολική, 
ελεύθερη και µυστική ψηφοφορία.  
Eπεξήγηση.  
Tο άρθρο 39 εφαρµόζεται υπό τους όρους που προβλέπει η συνθήκη, 
σύµφωνα µε το άρθρο 52 παρ. 3 του Xάρτη. 
Στην πραγµατικότητα, η παρ. 1 του άρθρου 39 αντιστοιχεί στο δικαίωµα που 
διασφαλίζεται στο άρθρο 19, παρ. 2 της συνθήκης EK και η παρ. 2 του εν 
λόγω άρθρου στο άρθρο 190 παρ. 1. Tο άρθρο 190, παρ. 1 αναπαράγει τις 
βασικές αρχές του εκλογικού καθεστώτος ενός δηµοκρατικού συστήµατος.  

Αρθρo 40 

∆ικαίωµα του εκλέγειν και εκλέγεσθαι στις δηµοτικές και κοινοτικές 

εκλογές  



∆ικαιώµατα ψυχικά πασχόντων 

Μονάδα Υποστήριξης και Παρακολούθησης προγράµµατος «Ψυχαργώς – Β΄ φάση» 72 

Κάθε πολίτης της Ενωσης έχει το δικαίωµα του εκλέγειν και εκλέγεσθαι στις 
δηµοτικές και κοινοτικές εκλογές στο κράτος µέλος κατοικίας του, υπό τους 
ίδιους όρους µε τους υπηκόους του εν λόγω κράτους.  
Eπεξήγηση.  
Tο άρθρο αυτό αντιστοιχεί στο δικαίωµα που κατοχυρώνεται στο άρθρο 19, 
παρ. 1, της συνθήκης EK. Σύµφωνα µε το άρθρο 52, παρ. 2, εφαρµόζεται 
υπό τους όρους που προβλέπει η Συνθήκη.  

Αρθρo 41 

∆ικαίωµα χρηστής διοίκησης  

1. Κάθε πρόσωπο έχει δικαίωµα στην αµερόληπτη, δίκαιη και εντός ευλόγου 
προθεσµίας εξέταση των υποθέσεών του από τα όργανα και τους 
οργανισµούς της Ενωσης.  
2. Το δικαίωµα αυτό περιλαµβάνει ιδίως: το δικαίωµα κάθε προσώπου σε 
προηγούµενη ακρόαση προτού ληφθεί ατοµικό µέτρο εις βάρος του, το 
δικαίωµα κάθε προσώπου να έχει πρόσβαση στο φάκελό του, τηρουµένων 
των νοµίµων συµφερόντων της εµπιστευτικότητας και του επαγγελµατικού και 
επιχειρηµατικού απορρήτου, την υποχρέωση της διοίκησης να αιτιολογεί τις 
αποφάσεις της.  
3. Κάθε πρόσωπο έχει δικαίωµα στην αποκατάσταση εκ µέρους της 
Κοινότητας της ζηµίας που του προξένησαν τα όργανα ή οι υπάλληλοί της 
κατά την άσκηση των καθηκόντων τους, σύµφωνα µε τις γενικές αρχές που 
είναι κοινές στα δίκαια των κρατών µελών. 
4. Κάθε πρόσωπο µπορεί να απευθύνεται στα όργανα της Ενωσης σε µία 
από τις γλώσσες των Συνθηκών και πρέπει να λαµβάνει απάντηση στην ίδια 
γλώσσα.  
Eπεξήγηση.  
Tο άρθρο 41 βασίζεται στην ύπαρξη Kοινότητας δικαίου και έχει αναπτυχθεί 
από την νοµολογία στην οποία κατοχυρώνεται η αρχή της χρηστής διοίκησης 
(βλ. Μεταξύ άλλων την απόφαση του ∆ικαστηρίου της 31ης Mαρτίου 1992, C 
- 255/90 P. Burban,Συλλ. 1992, 1-2253, καθώς και τις αποφάσεις του 
Πρωτοδικείου της 18ης Σεπτεµβρίου 1995, T - 167/94, Nφlle,Συλλ. 1995, 11-
2589, 9 Iουλίου 1999. T- 231/97, New Europe Consulting κ.α. Συλλ. 11-2403. 
Oι εκφράσεις του δικαιώµατος αυτού που περιέχονται στις δύο πρώτες 
παραγράφους απορρέουν από τη νοµολογία (αποφάσεις του ∆ικαστηρίου της 
15ης Oκτωβριου 1987, υποθ. 222/86, Heylens, Συλλ. 1987, αριθ. 15, της 
18ης Oκτωβρίου 1989, υποθ. 374/87, Okrem, Συλλ. 1989, 3283 της 21ης 
Nοεµβρίου 1991, C - 269/90 TU Mόnchen, Συλλ, 1991, 1-5469, και 
αποφάσεις του Πρωτοδικείου της 6ης ∆εκεµβρίου 1994, T - 450/93, 
Lisrestral, Συλλ. 1994, 11-1177, της 18ης Σεπτεµβ΄ριου 1995, T – 167/94 
Nφlle, Συλλ. 1995, II -258) και, όσον αφορά την υποχρέωση αιτιολόγησης 
από το άρθρο 253 της συνθήκης EK. H παράγραφος 3 αναπαράγει το 
δικαίωµα που διασφαλίζεται στο άρθρο 288 της συνθήκης EK. 
H παράγραφος 4 αναπαράγει το δικαίωµα που διασφαλίζεται στο άρθρο 21, 
τρίτο εδάφιο της συνθήκης EK. 
Σύµφωνα µε το άρθρο 52, παρ. 2, τα δικαιώµατα αυτά ασκούνται υπό τους 
όρους και εντός των ορίων που προβλέπονται από τις συνθήκες. Tο δικαίωµα 
αποτελεσµατικής προσφυγής, το οποίο αποτελεί σηµαντική πτυχή αυτού του 
θέµατος διασφαλίζεται στο άρθρο 47 του παρόντος Xάρτη.  
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Αρθρo 42 

∆ικαίωµα πρόσβασης στα έγγραφα  

Κάθε πολίτης της Ενωσης ή κάθε φυσικό ή νοµικό πρόσωπο που κατοικεί ή 
έχει την καταστατική έδρα του σε ένα κράτος µέλος έχει δικαίωµα πρόσβασης 
στα έγγραφα του Ευρωπαϊκού Κοινοβουλίου, του Συµβουλίου και της 
Επιτροπής.  
Eπεξήγηση.  
Tο δικαίωµα που διασφαλίζεται σε αυτό το άρθρο είναι το δικαίωµα που 
διασφαλίζεται στο άρθρο 255 της συνθήκης EK. Σύµφωνα µε το άρθρο 52, 
παρ. 2, ασκείται υπό τους όρους που προβλέπει η συνθήκη.  

Αρθρo 43 

∆ιαµεσολαβητής  

Κάθε πολίτης της Ενωσης ή κάθε φυσικό ή νοµικό πρόσωπο που κατοικεί ή 
έχει την καταστατική έδρα του σε κράτος µέλος, έχει δικαίωµα να προσφεύγει 
στο ∆ιαµεσολαβητή της Ενωσης, σχετικά µε περιπτώσεις κακής διοίκησης στο 
πλαίσιο της δράσης των κοινοτικών οργάνων ή οργανισµών, µε εξαίρεση το 
∆ικαστήριο και το Πρωτοδικείο κατά την άσκηση των δικαιοδοτικών 
καθηκόντων τους.  
Eπεξήγηση.  
Tο δικαίωµα που διασφαλίζεται σε αυτό το άρθρο είναι το δικαίωµα που 
διασφαλίζεται στα άρθρα 21 και 195 της συνθήκης EK. Σύµφωνα µε το άρθρο 
52 παρ. 2 ασκείται υπό τούς όρους που προβλέπει η συνθήκη.  

Αρθρo 44 

∆ικαίωµα αναφοράς  

Κάθε πολίτης της Ενωσης ή κάθε φυσικό ή νοµικό πρόσωπο που κατοικεί ή 
έχει την καταστατική έδρα του σε κράτος µέλος, έχει δικαίωµα αναφοράς προς 
το Ευρωπαϊκό Κοινοβούλιο.  
Eπεξήγηση.  
Tο δικαίωµα που διασφαλίζεται στο άρθρο αυτό είναι το προβλεπόµενο στο 
άρθρο 20 της συνθήκης EK. Σύµφωνα µε το άρθρο 52, παρ. 2 ασκείται υπό 
τους όρους που προβλέπει η συνθήκη.  

Αρθρo 45 

Ελευθερία κυκλοφορίας και διαµονής  

1. Κάθε πολίτης της Ενωσης έχει δικαίωµα να κυκλοφορεί και να διαµένει 
ελεύθερα στο έδαφος των κρατών µελών.  
2. Η ελευθερία κυκλοφορίας και διαµονής µπορεί να χορηγείται, σύµφωνα µε 
τη Συνθήκη για την ίδρυση της Ευρωπαϊκής Κοινότητας, στους υπηκόους των 
τρίτων χωρών που διαµένουν νοµίµως στο έδαφος κράτους µέλους.  
Eπεξήγηση.  
Tο δικαίωµα που διασφαλίζεται στην πρώτη παράγραφο είναι το δικαίωµα το 
οποίο εγγυάται το άρθρο 18 της συνθήκης EK. Σύµφωνα µε το άρθρο 52, 
παρ. 2, ασκείται υπό τους όρους και εντός των ορίων που προβλέπει η 
συνθήκη. 
H δεύτερη παράγραφος υπενθυµίζει την αρµοδιότητα που παρέχεται στην 
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Kοινότητα σύµφωνα µε τα άρθρα 62, παράγραφοι 1 και 3, και 63, παρ. 4 της 
συνθήκης EK. Eξ αυτού συνάγεται ότι η χορήγηση αυτού του δικαιώµατος 
εξαρτάται από την άσκηση της σχετικής αρµοδιότητας εκ µέρους των 
οργάνων.  

Αρθρo 46 

∆ιπλωµατική και προξενική προστασία  

Κάθε πολίτης της Ενωσης απολαύει, στο έδαφος τρίτων χωρών στις οποίες 
δεν αντιπροσωπεύεται το κράτος µέλος του οποίου είναι υπήκοος, της 
διπλωµατικής και προξενικής προστασίας κάθε κράτους µέλους, υπό τους 
ίδιους όρους που ισχύουν και έναντι των υπηκόων του κράτους αυτού.  
Eπεξήγηση.  
Tο δικαίωµα που διασφαλίζεται στο άρθρο αυτό είναι το δικαίωµα το οποίο 
εγγυάται το άρθρο 20 της συνθήκης EK. Σύµφωνα µε το άρθρο 52, παρ. 2, 
ασκείται υπό τους όρους που προβλέπει η συνθήκη.  

KEΦAΛAIO VΙ - ∆ΙΚΑΙOΣΥNΗ  

Αρθρo 47  

∆ικαίωµα πραγµατικής προσφυγής και αµερόληπτου δικαστηρίου  

Κάθε πρόσωπο του οποίου παραβιάστηκαν τα δικαιώµατα και οι ελευθερίες 
που διασφαλίζονται από το δίκαιο της Ενωσης, έχει δικαίωµα πραγµατικής 
προσφυγής ενώπιον δικαστηρίου, τηρουµένων των προϋποθέσεων που 
προβλέπονται στο παρόν άρθρο.  
Κάθε πρόσωπο έχει δικαίωµα να δικαστεί η υπόθεσή του δίκαια, δηµόσια και 
εντός ευλόγου προθεσµίας, από ανεξάρτητο και αµερόληπτο δικαστήριο, που 
έχει προηγουµένως συσταθεί νοµίµως. 
Κάθε πρόσωπο έχει τη δυνατότητα να συµβουλεύεται δικηγόρο και να του 
αναθέτει την υπεράσπιση και εκπροσώπησή του. Σε όσους δεν διαθέτουν 
επαρκείς πόρους, παρέχεται ευεργέτηµα πενίας, εφόσον το ευεργέτηµα αυτό 
είναι αναγκαίο για να εξασφαλιστεί η αποτελεσµατική πρόσβαση στη 
δικαιοσύνη.  
Eπεξήγηση.  
Tο πρώτο εδάφιο βασίζεται στο άρθρο 13 της EΣA∆: 
«Πάν πρόσωπον του οποίου τα αναγνωριζόµενα εν τη παρούση Συµβάσει 
δικαιώµατα και ελευθερίαι παρεβιάσθησαν, έχει το δικαίωµα πραγµατικής 
προσφυγής ενώπιον εθνικής αρχής, έστω και αν η παραβίαση διεπράχθη 
υπό προσώπων ενεργούντων εν τη εκτελέσει των δηµοσίων καθηκόντων 
των». 
Eντούτοις στο κοινοτικό δίκαιο, η προστασία είναι ευρύτερη, δεδοµένου ότι 
εγγυάται δικαίωµα αποτελεσµατικής προσφυγής ενώπιον δικαστή. Tο 
∆ικαστήριο κατοχύρωσε την αρχή αυτή µε την απόφαση του της 15ης Mαΐου 
1986 (Johnston, υποθ. 222/84, Συλλογή Nοµολογίας σ. 1651, βλ. επίσης τις 
αποφάσεις της 15ης Oκτωβρίου 1987, υπόθεση 222/86, - Heylens - Συλλ. 
1987, 4097 και της 3ης ∆εκεµβρίου 1992, C - 97/91, - Borelli -, Συλλ. 1992, 1-
6313). Kατά το ∆ικαστήριο, η αρχή αυτή ισχύει επίσης για τα κράτη µέλη κατά 
την εφαρµογή του κοινοτικού δικαίου. Mε την ενσωµάτωση της σχετικής 
νοµολογίας στο Xάρτη δεν επιδιώκεται η τροποποίηση του συστήµατος 
προσφυγών που προβλέπεται στις συνθήκες και ιδίως των κανόνων που 
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διέπουν το παραδεκτό των προσφυγών. H αρχή αυτή εφαρµόζεται σύµφωνα 
µε τους δικονοµικούς κανόνες που προβλέπονται στις συνθήκες. Iσχύει έναντι 
των οργάνων της Ένωσης και έναντι των κρατών µελών όταν εφαρµόζουν το 
δίκαιο της Ένωσης και για όλα τα δικαιώµατα που διασφαλίζονται από το 
δίκαιο της Ένωσης. 
Tο δεύτερο εδάφιο βασίζεται στο άρθρο 6 παράγραφος 1 της EΣA∆, που έχει 
ως εξής: 
«Παν πρόσωπον έχει δικαίωµα όπως η υποθεσίς του δικασθή δικαίως, 
δηµοσία και εντός λογικής προθεσµίας υπό ανεξαρτήτου κα αµερολήπτου 
δικαστηρίου, νοµίµως λειτουργούντος, το οποίον θα αποφασίση είτε επί των 
αµφισβητήσεων επί των δικαιωµάτων και υποχρεώσεών του αστικής φύσεως, 
είτε επί του βασίµου πάσης εναντίον του κατηγορίας ποινικής φύσεως. 
H απόφασις δέον να εκδοθή δηµοσία, η είσοδος όµως εις την αίθουσαν των 
συνεδριάσεων δύναται να απαγορευθή εις τον τύπον και το κοινόν καθ' όλην 
η µέρος της διαρκείας της δίκης προς το συµφέρον της ηθικής, της δηµοσίας 
τάξεως ή της εθνικής ασφαλείας εν δηµοκρατική κοινωνία, όταν τούτο 
ενδείκνυται υπό των συµφερόντων των ανηλίκων ή της ιδιωτικής ζωής των 
διαδίκων, η εν τω κρινοµένω υπό του ∆ικαστηρίου ως απολύτως αναγκαίω 
µέτρω, όταν υπό ειδικάς συνθήκας η δηµοσιότης θα ηδύνατο να παραβλάψη 
τα συµφέροντα της δικαιοσύνης». Στο κοινοτικό δίκαιο, το δικαίωµα σε 
δικαστήριο δεν ισχύει µόνο επί αµφισβητήσεων για δικαιώµατα και 
υποχρεώσεις αστικής φυσεως. Aυτό αποτελεί µία από τις συνέπειες του 
γεγονότος ότι η Kοινότητα είναι κοινότητα δικαίου όπως το διαπίστωσε το 
∆ικαστήριο στην υπόθεση 294/83, Πράσινοι κατά Eυρωπαϊκού Kοινοβουλίου 
(απόφαση της 23ης Aπριλίου 1986, συλλογή σ. 1339).  
Ωστόσο, αν εξαιρεθεί το πεδίο εφαρµογής τους, οι εγγυήσεις που προσφέρει 
η σύµβαση εφαρµόζονται κατά παρεµφερή τρόπο στην Ένωση. Όσον αφορά 
το τρίτο εδάφιο, σηµειωτέον ότι, κατά την νοµολογία του Eυρωπαϊκόυ 
∆ικαστηρίου Aνθρωπίνων ∆ικαιωµάτων, πρέπει να προβλέπεται νοµική 
αρωγή στην περίπτωση που η έλλειψή της θα καταστούσε απρόσφορη την 
εξασφάλιση αποτελεσµατικής προσφυγής (Aπόφαση E∆A∆ της 9.10.1979, 
Airey, Σειρά A, Tόµος 32, 11). Yφίσταται επίσης σύστηµα νοµικής αρωγής 
ενώπιον του ∆ικαστηρίου των Eυρωπαϊκών Kοινοτήτων.  

Αρθρo 48 

Τεκµήριο αθωότητας και δικαιώµατα της υπεράσπισης  

1. Κάθε κατηγορούµενος τεκµαίρεται ότι είναι αθώος µέχρι αποδείξεως της 
ενοχής του σύµφωνα µε το νόµο.  
2. ∆ιασφαλίζεται ο σεβασµός των δικαιωµάτων της υπεράσπισης σε κάθε 
κατηγορούµενο.  
Eπεξήγηση.  
Tο άρθρο 48 είναι το ίδιο µε το άρθρο 6 παράγραφοι 2 και 3 της EΣA∆ που 
έχει ως εξής:  
«2. Παν πρόσωπον κατηγορούµενον επί αδικήµατι τεκµαίρεται ότι είναι αθώον 
µέχρι της νοµίµου αποδείξεως της ενοχής του. 
3. Eιδικότερον, πας κατηγορούµενος έχει δικαίωµα: 
α. όπως πληροφορηθή εν τη βραχυτέρα προθεσµία εις γλώσσαν την οποίαν 
εννοεί και εν λεπτοµερεία την φύσιν και τον λόγον της εναντίον της 
κατηγορίας, 
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β. όπως διαθέτη τον χρόνον και τας αναγκαίας ευκολίας προς προετοιµασίαν 
της υπερασπίσεώς του, 
γ. όπως υπερασπίση ο ίδιος εαυτόν ή αναθέση την υπεράσπισίν του εις 
συνήγορον της εκλογής του, εν ή δε περιπτώσει δεν διαθέτει τα µέσα να 
πληρώσει συνήγορον να τω παρασχεθή τοιούτος δωρεάν, όταν τούτο 
ενδείκνυται υπό του συµφέροντος της δικαιοσύνης, 
δ. να εξετάση ή ζητήση όπως εξτασθώσιν οι µάρτυρες κατηγορίας και επιτύχη 
την πρόσκλησιν και εξέτασιν των µαρτύρων υπερασπίσεως υπό τους αυτούς 
όρους ως των µαρτύρων κατηγορίας  
ε. να τύχη δωρεάν παραστάσεως διερµηνέως, εάν δεν εννοή ή δεν οµιλή την 
χρησιµοποιούµενη εις το δικαστήριον γλώσσαν». 
Σύµφωνα µε το άρθρο 52 παρ. 3 το δικαίωµα αυτό έχει τήν ίδια έννοια και την 
ίδια εµβέλεια µε το δικαίωµα που κατοχυρώνεται στην EΣA∆. 

Αρθρo 49 

Αρχές της νοµιµότητας και της αναλογικότητας  

αξιοποίνων πράξεων και ποινών  

1. Κανείς δεν µπορεί να καταδικαστεί για πράξη ή παράλειψη, η οποία δεν 
αποτελούσε, κατά τη στιγµή της τέλεσής της, αδίκηµα κατά το εθνικό ή το 
διεθνές δίκαιο. Επίσης δεν επιβάλλεται ποινή βαρύτερη από εκείνη, η οποία 
επιβάλλετο κατά τη στιγµή της τέλεσης του αδικήµατος. Εάν, µετά την τέλεση 
του αδικήµατος, προβλεφθεί µε νόµο ελαφρύτερη ποινή, επιβάλλεται αυτή η 
ποινή. 
2. Το παρόν άρθρο δεν επηρεάζει τη δίκη και την τιµωρία ατόµου ενόχου για 
πράξη ή παράλειψη η οποία, κατά τη στιγµή της τέλεσής της, ήταν 
εγκληµατική σύµφωνα µε τις γενικές αρχές που αναγνωρίζονται από όλα τα 
έθνη.  
3. Η αυστηρότητα της ποινής δεν πρέπει να είναι δυσανάλογη προς το 
αδίκηµα.  
Eπεξήγηση.  
Tο άρθρο αυτό περιλαµβάνει την κλασική αρχή της µη ανδροµικότητας των 
νόµων και ποινών στο ποινικό δίκαιο. 
Έχει προστεθεί η αρχή της αναδροµικότητας του ευνοϊκότερου ποινικού 
δικαίου που ισχύει σε αρκετά κράτη µέλη και περιέχεται στο άρθρο 15 του 
Συµφώνου για τα αστικά και πολιτικά δικαιώµατα. 
Tο άρθρο 7 της EΣA∆ έχει ως εξής: 
«1. Oυδείς δύναται να καταδικασθή δια πράξιν ή παράλειψιν η οποία, καθ' ην 
στιγµήν διεπράχθη, δεν απετέλει αδίκηµα συµφώνως προς το εθνικόν ή 
διεθνές δίκαιον. Oύτε και επιβάλλεται βαρύτερα ποινή από εκείνην η οποία 
επεβάλλετο κατά την στιγµήν της διαπράξεως του αδικήµατος. 
2. Tο παρόν άρθρον δεν σκοπεί να επηρέασει την δίκην και τιµωρίαν ατόµων 
ενόχων δια πράξεις ή παραλείψεις αι οποίαι καθ' ην στιγµήν διεπράχθησαν, 
ήσαν εγκληµατικαί συµφώνως προς τα αναγνωρισµένας υπό των 
πολιτισµένων εθνών γενικάς αρχάς δικαίου». ∆ιεγράφη απλώς, στην 
παράγραφο 2, ο όρος «πολιτισµένα» χωρίς αυτό να συνεπάγεται καµιά 
µεταβολή στην έννοια της παραγράφου, που αφορά τα εγκλήµατα κατά της 
ανθρωπότητας. Σύµφωνα µε το άρθρο 52 παρ. 3, το διασφαλιζόµενο 
δικαίωµα έχει εποµένως την ίδια έννοια και την ίδια εµβέλεια µε το δικαίωµα 
που εγγυάται η EΣA∆. H παράγραφος 3 περιλαµβάνει την γενική αρχή της 
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αναλογικότητας των αδικηµάτων και των ποινών η οποία κατοχυρώνεται από 
τις κοινές συνταγµατικές παραδόσεις των κρατών µελών και από την 
νοµολογία του ∆ικαστηρίου των EK.  

Αρθρo 50 

∆ικαίωµα του προσώπου να µη δικάζεται ή να µην 

τιµωρείται ποινικά δύο φορές για την ίδια αξιόποινη πράξη  

Κανείς δεν διώκεται ούτε τιµωρείται ποινικά για αδίκηµα για το οποίο έχει ήδη 
αθωωθεί ή καταδικαστεί εντός της Ενωσης µε οριστική απόφαση ποινικού 
δικαστηρίου σύµφωνα µε το νόµο.  
Eπεξήγηση.  
Tο άρθρο 4 του πρωτοκόλλου αριθ. 7 της EΣA∆ έχει ως εξής: 
«1. Kανένας δεν µπορεί να διωχθεί ή καταδικασθεί ποινικά από τα δικαστήρια 
του ίδιου Kράτους, για µια παράβαση για την οποία ήδη αθωώθηκε ή 
καταδικάσθηκε µε αµετάκλητη απόφαση σύµφωνα µε το νόµο και την ποινική 
δικονοµία του Kράτους αυτού. 
2. Oι διατάξεις της προηγούµενης παραγράφου δεν εµποδίζουν την 
επανάληψη της διαδικασίας, σύµφωνα µε το νόµο και την ποινική δικονοµία 
του Kράτους για το οποίο πρόκειται, εάν υπάρχουν αποδείξεις η νέα ή 
µεταγενέστερα της απόφασης γεγονότα, ή υπήρξε θεµελιώδες σφάλµα της 
προηγούµενης διαδικασίας που θα µπορούσαν να επηρέασουν το 
αποτέλεσµα της υπόθεσης. 
3. Kαµιά παρέκκλιση από αυτό το άρθρο δεν επιτρέπεται µε βάση το άρθρο 
15 της Σύµβασης». 
H αρχή του δεδικασµένου εφαρµόζεται στο κοινοτικό δίκαιο (βλ. µεταξύ της 
σηµαντικής νοµολογίας, απόφαση της 5ης Mαϊου 1966, Butmann κατά 
Eπιτροπής, υπόθεση 18/65 και 35/65, Συλλ. 1966, σ. 150 και, για µια 
πρόσφατη υπόθεση, αδηµοσίευτη απόφαση του Πρωτοδικείου της 20ης 
Aπριλίου 1999, συνεκδικαζόµενες υποθέσεις T - 305/94 και άλλες, Limburgse 
Vinyl Maatschappij NVκατά Eπιτροπής, Συλλ. 11-931).  
∆ιευκρινίζεται ότι ο κανόνας της µη σώρευσης αφορά τη σώρευση δύο 
κυρώσεων της αυτής φύσεως, ποινικών εν προκειµένω. Σύµφωνα µε το 
άρθρο 50, η αρχή του δεδικασµένου δεν ισχύει µόνο εντός της δικαιοδοσίας 
ενός και του αυτού κράτους, αλλα επίσης µεταξύ των δικαιοδοσιών διαφορων 
κρατών µελών.  
Αυτό αντιστοιχεί στο κεκτηµένο του δικαίου της Ένωσης βλ. τα άρθρα 54-58 
της Σύµβασης για την εφαρµογή της συµφωνίας του Σένγκεν, το άρθρο 7 της 
Σύµβασης σχετικά µε την προστασία των οικονοµικών συµφερόντων της 
Kοινότητας το άρθρο 10 της Σύµβασης για την καταπολέµηση της 
δωροδοκίας. 
Oι πολύ εξαιρετικές περιπτώσεις στις οποίες οι εν λόγω συµβάσεις 
επιτρέπουν στα κράτη µέλη να παρεκκλίνουν από την αρχή του δεδικασµένου 
καλύπτονται από την οριζόντια διάταξη του άρθρου 52 παράγραφος 3, 
σχετικά µε τους περιορισµούς. Όσον αφορά τις καταστάσεις που αναφέρονται 
στο άρθρο 4 του πρωτοκόλλου αριθ. 7 δηλαδή την εφαρµογή της αρχής στο 
εσωτερικό ενός κράτους µέλους, το διασφαλιζόµενο δικαίωµα έχει την ίδια 
έννοια και την ίδια εµβέλεια µε το αντίστοιχο δικαίωµα της EΣA∆. 

KEΦAΛAIO VΙI - ΓΕNIΚΕΣ ∆ΙΑΤΑΞΕΙΣ  
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Αρθρo 51  

Πεδίο εφαρµογής  

1. Oι διατάξεις του παρόντος Χάρτη απευθύνονται στα όργανα και τους 
οργανισµούς της Ενωσης, τηρουµένης της αρχής της επικουρικότητας, καθώς 
και στα κράτη µέλη, µόνον όταν εφαρµόζουν το δίκαιο της Ενωσης. Κατά 
συνέπεια, οι ανωτέρω σέβονται τα δικαιώµατα, τηρούν τις αρχές και 
προάγουν την εφαρµογή τους, σύµφωνα µε τις αντίστοιχες αρµοδιότητές 
τους.  
2. O παρών Χάρτης δεν δηµιουργεί καµία νέα αρµοδιότητα και κανένα νέο 
καθήκον για την Κοινότητα και για την Ενωση και δεν τροποποιεί τις 
αρµοδιότητες και τα καθήκοντα που καθορίζονται από τις Συνθήκες.  
Eπεξήγηση.  
Στόχος του άρθρου 51 είναι να προσδιορισθεί το πεδίο εφαρµογής του Xάρτη. 
Eπιδιώκει να καταστήσει σαφές ότι ο Xάρτης εφαρµόζεται κατ' αρχάς στα 
όργανα και τους οργανισµούς της Ένωσης µε την τήρηση της αρχής της 
επικουρικότητας.  
H διάταξη αυτή είναι πιστή στο άρθρο 6 παρ. 2 της συνθήκης για την 
Eυρωπαϊκή Ένωση που επιβάλλει στην Ένωση υποχρεώση σεβασµού των 
θεµελιωδών δικαιωµάτων καθώς και στην εντολή που έδωσε το Eυρωπαϊκό 
Συµβούλιο της Kολωνίας. O όρος «όργανο» κατοχυρώνεται στην συνθήκη EK 
που απαριθµεί τα θεσµικά όργανα στο άρθρο 7. O όρος 
«οργανισµός» χρησιµοποιείται συνήθως αναφερόµενος σε όλα τα επικουρικά 
όργανα που δηµιουργούνται βάσει των συνθηκών ή βάσει πράξεων 
παραγώγου δικαίου (βλ. το άρθρο 286, παραγρ. 1 της συνθήκης για την 
ίδρυση της EK). 
Όσον αφορά τα κράτη µέλη, από τη νοµολογία του ∆ικαστηρίου απορρέει 
πέραν πάσης αµφιβολίας ότι η υποχρεώση σεβασµού των θεµελιωδών 
δικαιωµάτων που καθορίζονται στο πλαίσιο της Ένωσης επιβάλλεται και στα 
κράτη µέλη ,όταν ενεργούν το πλαίσιο του κοινοτικού δικαίου. (Aπόφαση της 
13ης Iουλίου 1989, Wachauf, υπόθεση 5/88, Συλλογή 1989, σ. 2609).  
Όλως προσφάτως το ∆ικαστήριο επιβεβαίωσε τη νοµολογία αυτή ως εξής: 
«Eπιπλέον, υπενθυµίζεται ότι οι υποχρεώσεις που απορρέουν από την 
προστασία των θεµελιωδών δικαιωµάτων στην κοινοτική έννοµη τάξη 
δεσµεύουν και τα κράτη µέλη όταν υλοποιούν κοινοτικές ρυθµίσεις...» 
(Aπόφαση της 13ης Aπριλίου 2000, υπόθεση C-292/97, αιτιολογική σκέψη 
37, δεν έχει ακόµη δηµοσιευθεί).  
Eννοείται ότι η εν λογω αρχή, οπως κατοχυρώνεται στον παρόντα Xάρτη, 
εφαρµόζεται εξίσου στις κεντρικές αρχές και στις περιφερειακές ή τοπικές 
δικαστικές αρχές καθώς επίσης και στους δηµοσίους οργανισµούς οσάκις 
εφαρµόζουν το δίκαιο της Ένωσης.  
H δεύτερη παράγραφος επιβεβαιώνει ότι ο Xάρτης δεν µπορεί να έχει ως 
αποτέλεσµα να επεκτείνει τις αρµοδιότητες και τα καθήκοντα που απονέµονται 
στην Kοινότητα και την Ένωση από τις συνθήκες. 
Πρέπει να µνηµονεύεται ρητώς αυτό που απορρέει λογικά από την αρχή της 
επικουρικότητας και το γεγονός ότι η Ένωση διαθέτει µόνον κατ' ανάθεσιν 
αρµοδιότητες. 
Tα θεµελιώδη δικαιώµατα όπως διασφαλίζονται στην Ένωση παράγουν 
αποτελέσµατα µόνον στο πλαίσιο των αρµοδιοτήτων αυτών που καθορίζονται 
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από τη συνθήκη. 

Αρθρo 52 

Εµβέλεια των διασφαλιζόµενων δικαιωµάτων  

1. Κάθε περιορισµός στην άσκηση των δικαιωµάτων και ελευθεριών που 
αναγνωρίζονται στον παρόντα Χάρτη πρέπει να προβλέπεται από το νόµο και 
να τηρεί το βασικό περιεχόµενο των εν λόγω δικαιωµάτων και ελευθεριών.  
Τηρουµένης της αρχής της αναλογικότητας, περιορισµοί επιτρέπεται να 
επιβάλλονται µόνον εφόσον είναι αναγκαίοι και ανταποκρίνονται πραγµατικά 
σε στόχους γενικού ενδιαφέροντος που αναγνωρίζει η Ενωση ή στην ανάγκη 
προστασίας των δικαιωµάτων και ελευθεριών των τρίτων.  
2. Τα δικαιώµατα που αναγνωρίζονται στον παρόντα Χάρτη και θεµελιώνονται 
στις κοινοτικές Συνθήκες ή στη Συνθήκη για την Ευρωπαϊκή Ενωση, 
ασκούνται υπό τους όρους και εντός των ορίων που καθορίζονται σε αυτές.  
3. Στο µέτρο που ο παρών Χάρτης περιλαµβάνει δικαιώµατα που 
αντιστοιχούν σε δικαιώµατα τα οποία διασφαλίζονται στην Ευρωπαϊκή 
Σύµβαση για την Προάσπιση των ∆ικαιωµάτων του Ανθρώπου και των 
Θεµελιωδών Ελευθεριών, η έννοια και η εµβέλειά τους είναι ίδιες µε εκείνες 
που τους επιφυλάσσει η εν λόγω Σύµβαση. Η διάταξη αυτή δεν εµποδίζει το 
δίκαιο της Ενωσης να παρέχει ευρύτερη προστασία.  
Eπεξήγηση.  
Στόχος του άρθρου 52 είναι να καθορίσει την εµβέλεια των διασφαλιζοµένων 
δικαιωµάτων. H παράγρ. 1 αφορά το καθεστώς των περιορισµών.  
H διατύπωση εµπνεέται από τη νοµολογία του ∆ικαστηρίου: «... κατά πάγια 
νοµολογία µπορεί να επέλθουν περιορισµοί στην άσκηση των θεµελιωδών 
δικαιωµάτων, ιδίως στο πλαίσιο κοινής οργάνωσης της αγοράς, υπό την 
προϋπόθεση ότι οι εν λόγω περιορισµοί ανταποκρίνονται πράγµατι σε 
στόχους γενικού συµφέροντος που επιδιώκει η Kοινότητα και δεν συνιστούν, 
ενόψει του επιδιωκόµενου στόχου, υπέρµετρη και επαχθή επέµβαση, η οποία 
θα έθιγε την ίδια την ουσία των δικαιωµάτων αυτών» (Aπόφαση της 13ης 
Aπριλίου 2000, υπόθεση C -292/97, αιτιολογική σκέψη 45). H µνεία των 
γενικών συµφερόντων που αναγνωρίζονται από την Ένωση καλύπτει τόσο 
τους στόχους που αναφέρονται στο άρθρο 2 όσο και άλλα συµφέροντα που 
προστατεύονται από ειδικές διατάξεις της συνθήκης, όπως το άρθρο 30 ή 39 
παράγραφος 3 EK.  
H παράγραφος 2 διευκρινίζει ότι όταν ένα δικαίωµα απορρέει από τις 
συνθήκες, υπάγεται στους όρους και τα όρια που καθορίζονται σε αυτές. O 
Xάρτης δεν τροποποιεί το καθεστώς των δικαιωµάτων που απονέµονται από 
τις συνθήκες.  
H παράγραφος 3 επιδιώκει τη διασφάλιση της αναγκαίας συνοχής µεταξύ του 
Xάρτη και της EΣA∆, θέτοντας την αρχή ότι, στο µέτρο που τα δικαιώµατα του 
παρόντος Xάρτη αντιστοιχούν επισης σε δικαιώµατα που διασφαλίζονται από 
την EΣA∆, η έννοια και η εµβέλειά τους, συµπεριλαµβανοµένων των 
αποδεκτών περιορισµών, είναι ίδιες µε αυτές που προβλέπει η EΣA∆.  
Aπό τα παραπάνω προκύπτει ιδίως ότι ο νοµοθέτης, θέτοντας περιορισµούς 
στα δικαιώµατα αυτά οφείλει να τηρεί τα ίδια πρότυπα µε αυτά που ορίζονται 
από το λεπτοµερές καθεστώς των περιορισµών που προβλέπεται στην EΣA∆, 
χωρίς αυτό να θίγει την αυτονοµία του κοινοτικού δικαιου και του ∆ικαστηρίου 
των Eυρωπαϊκών Kοινοτήτων. 
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H µνεία της EΣA∆ στοχεύει συγχρόνως στη Σύµβαση και τα πρωτόκολλά της. 
H έννοια και η εµβέλεια των δικαιωµάτων που διασφαλίζονται καθορίζονται 
όχι µόνον από το κείµενο των πράξεων αυτών, αλλά και από τη νοµολογία 
του Eυρωπαϊκού ∆ικαστηρίου των δικαιωµάτων του ανθρώπου και από το 
∆ικαστήριο των Eυρωπαϊκών Kοινοτήτων. 
Στόχος της τελευταίας φράσης της παραγράφου είναι να δοθεί η δυνατότητα 
στο δίκαιο της Ένωσης να διασφαλίσει ευρύτερη προστασία. 
O κατάλογος των δικαιωµάτων που µπορούν επί του παρόντος και χωρίς 
αυτό να αποκλείει την εξέλιξη του δικαίου της νοµοθεσίας και των συνθηκών 
να θεωρηθεί ότι αντιστοιχούν σε δικαιώµατα της EΣA∆ µε την έννοια της 
παρούσας παραγράφου περιλαµβάνεται κατωτέρω. 
∆εν επαναλαµβάνονται τα δικαιώµατα που προστίθενται σε αυτά της EΣA∆. 
1. Aρθρα του Xάρτη, των οποίων η έννοια και η εµβέλεια είναι οι ίδιες µε 
εκείνες των αντίστοιχων άρθρων της Eυρωπαϊκής Σύµβασης των 
Aνθρωπίνων ∆ικαιωµάτων 
- το άρθρο 2 αντιστοιχεί στο άρθρο 2 EΣA∆  
- το άρθρο 4 αντιστοιχεί στο άρθρο 3 EΣA∆ 
- το άρθρο 5 παρ. 1 και 2 αντιστοιχεία στο άρθρο 4 EΣA∆ 
- το άρθρο 6 αντιστοιχεί στο άρθρο 5 EΣA∆ 
- το άρθρο 7 αντιστοιχεί στο άρθρο 8 EΣA∆ 
- το άρθρο 10 παρ. 1 αντιστοιχεί στο άρθρο 9 EΣA∆ 
- το άρθρο 11 αντιστοιχεί στο άρθρο 10 EΣA∆ µε την επιφύλαξη των 
περιορισµών τους οποίους το κοινοτικό δίκαιο µπορεί να επιφέρει στην 
ευχέρεια των κρατών µελών να εγκαθιδρύσουν τα καθεστώτα εκδόσεως 
αδειών λειτουργίας που προβλέπονται στο άρθρο 10, παρ.1, τρίτη φράση της 
EΣA∆ 
- το άρθρο 17 αντιστοιχεί στο άρθρο 1 του πρόσθετου πρωτοκόλλου της 
EΣA∆ 
- το άρθρο 19 παρ. 1 αντιστοιχεί στο άρθρο του πρόσθετου πρωτοκόλλου 
αριθ.4 
- το άρθρο 19 παρ. 2 αντιστοιχεί στο άρθρο 3 EΣA∆ όπως ερµηνεύεται από 
το Eυρωπαϊκό ∆καστήριο των ∆ικαιωµάτων του Aνθρώπου 
- το άρθρο 48 αντιστοιχεί στο άρθρο 6 παρ. 2 και 3 EΣA∆ 
- το άρθρο 49 παρ. 1 (εκτός της τελευταίας φράσης) και 2 αντιστοιχεί στο 
άρθρο 7 EΣA∆ 
2. Άρθρα των οποίων η έννοια είναι η ίδια µε εκείνη των αντίστοιχων άρθρων 
της EΣA∆ αλλά έχουν ευρύτερη εµβέλεια: 
- το άρθρο 9 καλύπτει το πεδίο του άρθρου 12 EΣA∆ αλλά το πεδίο εφαρµογή 
του µπορεί να επεκταθεί σε άλλες µορφές γάµου, εφόσον θεσπισθούν από 
την εθνική νοµοθεσία 
- το άρθρο 12 παρ. 1 αντιστοιχεί στο άρθρο 11της EΣA∆ αλλά το πεδίο 
εφαρµογής του επεκτείνεται στο επίπεδο της Eυρωπαϊκής Ένωσης. 
- το άρθρο 14 παρ. 1 αντιστοιχεί στο άρθρο 2 του πρόσθετου πρωτοκόλλου 
της EΣA∆, αλλά το πεδίο εφαρµογής του επεκτείνεται στην πρόσβαση στην 
επαγγελµατική και συνεχή κατάρτιση 
- το άρθρο 14 παρ. 3 αντιστοιχεί στο άρθρο 2 του πρόσθετου πρωτοκόλλου 
της EΣA∆, όσον αφορά τα δικαιώµατα των γονέων.  

Αρθρo 53 
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Επίπεδο προστασίας  

Καµία διάταξη του παρόντος Χάρτη δεν πρέπει να ερµηνεύεται ως 
περιορίζουσα ή θίγουσα τα δικαιώµατα του ανθρώπου και τις θεµελιώδεις 
ελευθερίες που αναγνωρίζονται στα αντίστοιχα πεδία εφαρµογής από το 
δίκαιο της Ενωσης, το διεθνές δίκαιο καθώς και από τις διεθνείς συµβάσεις, 
στις οποίες είναι µέρη η Ενωση, η Κοινότητα ή όλα τα κράτη µέλη, και ιδίως 
από την Ευρωπαϊκή Σύµβαση για την Προάσπιση των ∆ικαιωµάτων του 
Ανθρώπου και των Θεµελιωδών Ελευθεριών, καθώς και από τα Συντάγµατα 
των κρατών µελών.  
Eπεξήγηση.  
Aυτή η διάταξη επιδιώκει να διατηρήσει το επίπεδο προστασίας που 
παρέχεται σήµερα στο αντίστοιχο πεδίο εφαρµογής τους από το δίκαιο της 
Ένωσης, το δίκαιο των κρατών µελών και το διεθνές δίκαιο. 
Λόγω της σηµασίας της, µνηµονεύεται η EΣA∆. 
Σε καµιά περίπτωση δεν µπορεί το επίπεδο προστασίας που παρέχει ο 
Xάρτης να είναι κατώτερο εκείνου που εγγυάται η EΣA∆, πράγµα το οποίο 
συνεπάγεται ότι το καθεστώς περιορισµών που προβλέπεται στον Xάρτη δεν 
µπορεί να κατέλθει κάτω του επιπέδου που προβλέπεται από την EΣA∆.  

Αρθρo 54 

Απαγόρευση της κατάχρησης δικαιώµατος  

Καµία από τις διατάξεις του παρόντος Χάρτη δεν πρέπει να ερµηνεύεται ως 
συνεπαγόµενη δικαίωµα επίδοσης σε δραστηριότητα ή εκτέλεσης πράξης που 
αποσκοπούν στην κατάλυση των δικαιωµάτων ή ελευθεριών που 
αναγνωρίζονται στον παρόντα Χάρτη ή σε περιορισµούς των δικαιωµάτων και 
ελευθεριών ευρύτερους από τους προβλεπόµενους σε αυτόν.  
Eπεξήγηση.  
Tο άρθρο αυτό αντιστοιχεί στο άρθρο 17 της EΣA∆:  
«Oυδεµία διάταξις της παρούσης Συµβάσεως δύναται να ερµηνευθεί ως 
επαγοµένη δι' έν Kράτος, µίαν οµάδα ή εν άτοµον οιονδήποτε δικαίωµα όπως 
επιδοθεί εις δραστηριότητα ή εκτελέσει πράξεις σκοπούσας εις την 
καταστροφήν των δικαιωµάτων ή ελευθεριών, των αναγνωρισθέντων εν τη 
παρούσα Συµβάσει, ή εις περιορισµούς των δικαιωµάτων και ελευθεριών 
τούτων µεγαλυτέρους των προβλεποµένων εν τη ρηθείσα Συµβάσει».  

 

  

 

 

 
ΣΥΜΒΟΥΛΙΟ της ΕΥΡΩΠΗΣ 
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ΕΠΙΤΡΟΠΗ ΥΠΟΥΡΓΩΝ 

 

--------- 

 

ΣΥΣΤΑΣΗ ΝΟ. REC(2004)10 

 

Της Επιτροπής Υπουργών προς τα Κράτη – µέλη  

 

Σχετικά µε την προστασία των ανθρωπίνων δικαιωµάτων και της 
αξιοπρέπειας των ατόµων µε ψυχικές διαταραχές 

 

 

(Υιοθετήθηκε από την Επιτροπή Υπουργών στις 22 Σεπτεµβρίου 2004  

στη 896
η
 συνάντηση των Αναπληρωτών Υπουργών)

1
  

 

 

---------- 

 

Προοίµιο  
 

Η Επιτροπή των Υπουργών, σύµφωνα µε τις διατάξεις του Άρθρου 15.b της 

Ιδρυτικής Συνθήκης του Συµβουλίου της Ευρώπης, 

 

Λαµβάνοντας υπόψη ότι ο στόχος του Συµβουλίου της Ευρώπης είναι να επιτύχει 

µεγαλύτερη ενότητα µεταξύ των µελών, ιδιαίτερα µέσω της εναρµόνισης των 

νόµων σε θέµατα κοινού ενδιαφέροντος. 

 

Έχοντας υπόψη, συγκεκριµένα: 

 

- τη Σύµβαση για την Προστασία των ∆ικαιωµάτων του Ανθρώπου και των 

Θεµελιωδών Ελευθεριών της 4
ης

 Νοεµβρίου 1950 και την εφαρµογή της από τα 

όργανα που θεσµοθετήθηκαν από αυτή τη Σύµβαση 

 

- τη Σύµβαση για την Προστασία των Ανθρωπίνων ∆ικαιωµάτων και της 

Αξιοπρέπειας του Ανθρώπου σχετικά µε την Εφαρµογή της Βιολογίας και της 

Ιατρικής («Σύµβαση για τα Ανθρώπινα ∆ικαιώµατα και τη Βιοηθική») της 4
ης 

Απριλίου 1997. 

 

- τη Σύσταση No. R (83)2 σχετικά µε την έννοµη προστασία ατόµων που 

πάσχουν από ψυχικές διαταραχές και νοσηλεύονται ακουσίως 

 

- τη Σύσταση No. R (87)3 για τους Ευρωπαϊκούς Κανονισµούς Φυλακών 

                                                 
1
 Κατά την υιοθέτηση αυτής της απόφασης, ο Μόνιµος Αντιπρόσωπος του Ηνωµένου Βασιλείου 

δήλωσε ότι, σύµφωνα µε το άρθρο 10.2c των Κανόνων ∆ιαδικασίας για της συναντήσεις των 

Αναπληρωτών Υπουργών, επιφυλάχτηκε του δικαιώµατος της κυβέρνησής του να συµµορφωθεί ή 

όχι µε τη Σύσταση στο σύνολό της.  
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- τη Σύσταση No. R (98)7 σχετικά µε τις ηθικές και οργανωτικές πλευρές 

της φροντίδας υγείας στις φυλακές 

 

- τη Σύσταση 1235 (1994) της Κοινοβουλευτικής Συνέλευσης του 

Συµβουλίου της Ευρώπης για την ψυχιατρική και τα ανθρώπινα δικαιώµατα 

 

Έχοντας υπόψη το έργο της Ευρωπαϊκής Επιτροπής για την Πρόληψη των 

Βασανιστηρίων και της Απάνθρωπης ή υποτιµητικής Μεταχείρισης ή Τιµωρίας 

 

Έχοντας υπόψη τη δηµόσια διαβούλευση για την προστασία των ανθρωπίνων 

δικαιωµάτων και της αξιοπρέπειας των ατόµων µε ψυχικές διαταραχές, που 

ξεκίνησε από την Κατευθυντήρια Επιτροπή για τη Βιοηθική. 

 

Λαµβάνοντας υπόψη ότι η κοινή δράση σε Ευρωπαϊκό επίπεδο θα προωθήσει την 

καλύτερη προστασία των ανθρωπίνων δικαιωµάτων και της αξιοπρέπειας των 

ατόµων µε ψυχικές διαταραχές, ιδίως όσων υπόκεινται σε ακούσια νοσηλεία ή 

ακούσια αγωγή. 

 

Λαµβάνοντας υπόψη ότι και οι ψυχικές διαταραχές αλλά και συγκεκριµένες 

θεραπείες για τέτοιες διαταραχές µπορούν να επηρεάσουν τον πυρήνα της 

ατοµικότητας ενός ατόµου. 

 

Τονίζοντας την ανάγκη να γνωρίζουν οι επαγγελµατίες ψυχικής υγείας τέτοιους 

κινδύνους, να δρουν εντός ενός ρυθµιστικού πλαισίου και να αναθεωρούν σε 

τακτά χρονικά διαστήµατα την πρακτική τους. 

 

Τονίζοντας την ανάγκη να διασφαλιστεί ότι τα άτοµα µε ψυχικές διαταραχές δεν 

γίνονται θύµατα συναισθηµατικής, φυσικής, οικονοµικής ή σεξουαλικής 

εκµετάλλευσης. 

 

Γνωρίζοντας την ευθύνη των επαγγελµατιών ψυχικής υγείας να εγγυηθούν, όσο 

µπορούν, την εφαρµογή των αρχών από τις οποίες εµφορούνται αυτές οι 

κατευθύνσεις.  

 

Συστήνει στις κυβερνήσεις των κρατών – µελών να προσαρµόσουν τους νόµους 

και τις πρακτικές τους στις κατευθύνσεις που περιλαµβάνονται σε αυτή τη 

σύσταση. 

 

Συστήνει στις κυβερνήσεις των κρατών – µελών να αναθεωρήσουν τη διάθεση 

των πόρων τους προς τις ψυχιατρικές υπηρεσίες ώστε οι διατάξεις αυτών των 

κατευθύνσεων να µπορούν να πραγµατοποιηθούν. 
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ΚΑΤΕΥΘΥΝΣΕΙΣ 

 

 

Κεφάλαιο Ι – Αντικείµενο και Σκοπός 

 

Άρθρο 1 – Αντικείµενο  

 

1. Αυτή η σύσταση αποσκοπεί στην ενδυνάµωση της προστασίας της 

αξιοπρέπειας, των ανθρωπίνων δικαιωµάτων και των θεµελιωδών ελευθεριών των 

ατόµων µε ψυχικές διαταραχές, ιδίως όσων υπόκεινται σε ακούσια νοσηλεία ή 

ακούσια αγωγή. 

 

2. Οι διατάξεις αυτής της σύστασης δεν περιορίζουν και δεν επηρεάζουν τη 

δυνατότητα ενός κράτους µέλους ν’ αναγνωρίσει στα άτοµα µε ψυχικές 

διαταραχές ευρύτερα µέτρα προστασίας από αυτά που αναφέρονται σε αυτή τη 

σύσταση. 

 

 

Άρθρο 2 – Σκοπός και ορισµοί 

 

Σκοπός 
 

1.  Αυτή η σύσταση αφορά άτοµα µε ψυχικές διαταραχές, οι οποίες ορίζονται 

σύµφωνα µε διεθνώς αποδεκτές ιατρικές προδιαγραφές. 

 

2.  Η έλλειψη προσαρµογής στις ηθικές, κοινωνικές, πολιτικές ή άλλες αξίες 

µιας κοινωνίας, από µόνη της, δεν πρέπει να θεωρείται ψυχική διαταραχή. 

 

 Ορισµοί 
 

3.  Για το σκοπό αυτής της σύστασης ο όρος: 

 

-  «αρµόδιο όργανο» σηµαίνει την αρχή, ή το µονοπρόσωπο ή συλλογικό 

όργανο που προβλέπεται από το νόµο και διακρίνεται από το µονοπρόσωπο ή το 
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συλλογικό όργανο που προτείνει ένα ακούσιο µέτρο, και το οποίο µπορεί να 

λάβει ανεξάρτητη απόφαση. 

 

-  «δικαστήριο» περιλαµβάνει αναφορά σε παρεµφερές µε δικαστήριο σώµα 

ή διαιτητικό όργανο 

 

- «υπηρεσία» περιλαµβάνει υπηρεσίες και µονάδες 

     

- «προσωπικός συνήγορος» σηµαίνει ένα άτοµο που βοηθάει να 

προωθηθούν τα συµφέροντα ενός ατόµου µε ψυχική διαταραχή και το οποίο 

µπορεί να προσφέρει ηθική υποστήριξη σ’ αυτό το άτοµο σε περιπτώσεις που το 

άτοµο αισθάνεται ευάλωτο. 

 

- «εκπρόσωπος» σηµαίνει το άτοµο που ορίζεται από το νόµο για να 

εκπροσωπήσει ένα άτοµο που δεν έχει την ικανότητα να συγκατατεθεί και να 

λάβει αποφάσεις για λογαριασµό του. 

 

- «θεραπευτικοί σκοποί» περιλαµβάνει την πρόληψη, διάγνωση, έλεγχο, ή 

αποθεραπεία της διαταραχής, καθώς και την αποκατάσταση. 

 

-  «αγωγή» σηµαίνει παρέµβαση (φυσική ή ψυχολογική) σε άτοµο µε ψυχική 

διαταραχή η οποία, λαµβάνοντας υπόψη την κοινωνική διάσταση του ατόµου, 

έχει θεραπευτικό σκοπό σε σχέση µε αυτή την ψυχική διαταραχή. Η θεραπεία 

µπορεί να περιλαµβάνει µέτρα που βελτιώνουν την κοινωνική διάσταση της ζωής 

ενός ατόµου. 

 

Κεφάλαιο ΙΙ 
 

Άρθρο 3 – Μη διάκριση 

 

1. Οποιαδήποτε µορφή διάκρισης στη βάση ψυχικής διαταραχής θα πρέπει 

να απαγορεύεται. 

2. Τα κράτη µέλη θα πρέπει να λάβουν τα κατάλληλα µέτρα για να 

εξαλείψουν τις διακρίσεις στη βάση ψυχικής διαταραχής. 

 

Άρθρο 4 – Αστικά και πολιτικά δικαιώµατα 

 

1. Τα άτοµα µε ψυχικές διαταραχές θα πρέπει να έχουν το δικαίωµα να 

ασκήσουν όλα τα αστικά και πολιτικά τους δικαιώµατα. 

 

2. Οποιοιδήποτε περιορισµοί στην άσκηση αυτών των δικαιωµάτων θα 

πρέπει να είναι σε συµφωνία µε την Σύµβαση για την Προστασία των 

∆ικαιωµάτων του Ανθρώπου και των Θεµελιωδών Ελευθεριών και δεν θα πρέπει 

να βασίζονται µόνο στο γεγονός ότι ένα άτοµο έχει ψυχική διαταραχή. 

 

Άρθρο 5 – Προαγωγή ψυχικής υγείας   
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Τα κράτη µέλη θα πρέπει να προάγουν την ψυχική υγεία ενθαρρύνοντας την 

ανάπτυξη προγραµµάτων για τη βελτίωση των αντιλήψεων του κοινού σχετικά µε 

την πρόληψη, την αναγνώριση και τη θεραπεία των ψυχικών διαταραχών. 

 

Άρθρο 6 – Πληροφόρηση και αρωγή για τα δικαιώµατα των ασθενών  
 

Τα άτοµα που λαµβάνουν αγωγή ή νοσηλεύονται για ψυχική διαταραχή θα πρέπει 

να πληροφορούνται ατοµικά για τα δικαιώµατά τους ως ασθενείς και να έχουν 

πρόσβαση σε αρµόδιο άτοµο ή σώµα, ανεξάρτητο από την υπηρεσία ψυχικής 

υγείας, το οποίο µπορεί, αν χρειαστεί, να τους βοηθήσει να κατανοήσουν και να 

ασκήσουν τέτοια δικαιώµατα. 

 

Άρθρο 7 – Προστασία ευπαθών ατόµων µε ψυχικές διαταραχές 
 

1. Τα κράτη µέλη θα πρέπει να εξασφαλίσουν την ύπαρξη µηχανισµών 

προστασίας ευπαθών οµάδων µε ψυχικές διαταραχές, ιδιαίτερα αυτών που δεν 

έχουν τη δυνατότητα να συναινέσουν ή που δεν είναι ικανοί να αντισταθούν σε 

παραβίαση των ανθρωπίνων δικαιωµάτων τους. 

 

2.   Ο νόµος θα πρέπει να παρέχει µέσα για την προστασία, όπου είναι 

απαραίτητο, των οικονοµικών συµφερόντων των ατόµων µε ψυχικές διαταραχές. 

Άρθρο 8 – Αρχή του ελάχιστου περιορισµού 
 

Τα άτοµα µε ψυχικές διαταραχές θα πρέπει να έχουν το δικαίωµα φροντίδας στο 

λιγότερο περιοριστικό περιβάλλον που υφίσταται και µε τη λιγότερο περιοριστική 

ή επαχθή αγωγή που υφίσταται, λαµβάνοντας υπόψη τις ανάγκες της υγείας τους 

και την ανάγκη προστασίας της ασφάλειας των άλλων. 

 

Άρθρο 9 – Περιβάλλον και συνθήκες ζωής 
 

1. Οι υπηρεσίες που προβλέπονται για τη νοσηλεία ατόµων µε ψυχικές 

διαταραχές θα πρέπει να παρέχουν σε κάθε τέτοιο άτοµο, λαµβάνοντας υπόψη τις 

ανάγκες της υγείας του και την ανάγκη προστασίας της ασφάλειας των άλλων, 

περιβάλλον και συνθήκες ζωής όσο το δυνατόν πιο κοντά σε αυτές ατόµων 

παρόµοιας ηλικίας, φύλου και πολιτισµικού επιπέδου στην κοινότητα. Επίσης, θα 

πρέπει να λαµβάνουν µέτρα επαγγελµατικής αποκατάστασης για να προάγουν την 

ενσωµάτωση αυτών των ανθρώπων στην κοινότητα. 

 

2. Οι µονάδες που προβλέπονται για την ακούσια νοσηλεία ατόµων µε 

ψυχικές διαταραχές θα πρέπει να είναι εγγεγραµµένες σε κατάλληλη αρχή. 

 

Άρθρο 10 – Παροχή υπηρεσιών υγείας 
 

Τα κράτη µέλη, λαµβάνοντας υπόψη τους διαθέσιµους πόρους, θα πρέπει να 

λάβουν µέτρα ώστε: 
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i. να παρέχουν ένα φάσµα υπηρεσιών ποιότητας τέτοιας που να καλύπτει τις 

ανάγκες ψυχικής υγείας των ατόµων µε ψυχικές διαταραχές, λαµβάνοντας υπόψη 

τις διαφορετικές ανάγκες διαφορετικών οµάδων τέτοιων προσώπων, και να 

εξασφαλίσουν ισότιµη πρόσβαση σε τέτοιες υπηρεσίες να 

 

ii. κάνουν τις εναλλακτικές στην αναγκαστική νοσηλεία και αναγκαστική 

θεραπεία όσο το δυνατόν διαθέσιµες. 

 

iii. εξασφαλίσουν την επαρκή παροχή νοσοκοµειακών υπηρεσιών µε 

κατάλληλο επίπεδο ασφάλειας και κοινοτικών υπηρεσιών για την κάλυψη των 

αναγκών των ατόµων µε ψυχικές διαταραχές που απασχολούν το σύστηµα 

ποινικής δικαιοσύνης. 

 

iv. εξασφαλίσουν ότι οι ανάγκες σωµατικής υγείας των ατόµων µε ψυχικές 

διαταραχές εξετάζονται και ότι τους παρέχεται ισότιµη πρόσβαση σε υπηρεσίες 

ποιότητας τέτοιας που να καλύπτει αυτές τις ανάγκες. 

 

Άρθρο 11 – Επαγγελµατικά πρότυπα. 

 

1. Οι επαγγελµατίες που απασχολούνται σε υπηρεσίες ψυχικής υγείας θα 

πρέπει να έχουν κατάλληλα προσόντα και εκπαίδευση ώστε να είναι σε θέση να 

επιτελέσουν το έργο τους στο πλαίσιο των υπηρεσιών σύµφωνα µε 

επαγγελµατικές υποχρεώσεις και πρότυπα. 

 

3. Συγκεκριµένα, το προσωπικό θα πρέπει να λαµβάνει εκπαίδευση: 

 

i. στην προστασία της αξιοπρέπειας, των ανθρωπίνων δικαιωµάτων και των 

θεµελιωδών ελευθεριών  

ii. στην κατανόηση, την πρόληψη και τον έλεγχο της βίας 

iii. στα µέτρα αποφυγής της χρήσης περιορισµού και αποµόνωση  

iv. στις περιορισµένες περιπτώσεις στις οποίες διαφορετικές µέθοδοι 

περιορισµού ή αποµόνωσης θα µπορούσαν να είναι δικαιολογηµένες, 

λαµβάνοντας υπόψη τα οφέλη και τους κινδύνους που συνεπάγονται, και 

στη σωστή εφαρµογή τέτοιων µέτρων 

 

Άρθρο 12 – Γενικές αρχές θεραπείας για ψυχικές διαταραχές 
 

1. Τα άτοµα µε ψυχικές διαταραχές θα πρέπει να λαµβάνουν θεραπεία και 

φροντίδα οι οποίες παρέχονται από προσωπικό µε αντίστοιχα προσόντα και 

βασίζονται σε εξατοµικευµένο θεραπευτικό πρόγραµµα. Όταν είναι δυνατόν το 

θεραπευτικό πρόγραµµα πρέπει να ετοιµάζεται σε συνεργασία µε το άτοµο που 

αφορά και η γνώµη του πρέπει να λαµβάνεται υπόψη. Το σχέδιο θα πρέπει να 

επανεξετάζεται και, αν είναι αναγκαίο, να αναθεωρείται. 
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2. Με την επιφύλαξη των διατάξεων του κεφαλαίου ΙΙΙ και των άρθρων 28 

και 34, η θεραπεία σε άτοµο µε ψυχικές διαταραχές µπορεί να παρασχεθεί µόνο 

µε τη συγκατάθεσή του, εάν έχει τη δυνατότητα να δώσει τέτοια συγκατάθεση ή, 

όταν το άτοµο αδυνατεί να συγκατατεθεί, µε την έγκριση συµπαραστάτη, αρχής, 

ατόµου ή σώµατος που προβλέπεται από το νόµο. 

 

3. Όταν, εξαιτίας επείγουσας κατάστασης, η κατάλληλη συγκατάθεση ή 

έγκριση δεν µπορεί να εξασφαλιστεί, οποιαδήποτε θεραπεία για ψυχική 

διαταραχή, που είναι ιατρικά απαραίτητη για να αποφευχθεί σοβαρή βλάβη της 

υγείας του εν λόγω ατόµου ή για την προστασία της ασφάλειας άλλων, µπορεί να 

πραγµατοποιηθεί άµεσα. 

 

Άρθρο 13 – Απόρρητο και τήρηση αρχείων 
 

1. Όλα τα προσωπικά δεδοµένα ατόµου µε ψυχικές διαταραχές πρέπει να 

θεωρούνται απόρρητα. Τέτοια δεδοµένα µπορούν να συλλέγονται, να 

επεξεργάζονται και να µεταδίδονται µόνο σύµφωνα µε τους κανόνες για το 

επαγγελµατικό απόρρητο και την προστασία των προσωπικών δεδοµένων. 

 

2. Θα πρέπει να τηρούνται σαφή και κατανοητά ιατρικά και, όπου 

χρειάζεται, διοικητικά  αρχεία για τα άτοµα µε ψυχικές διαταραχές που 

νοσηλεύτηκαν ή έλαβαν θεραπεία εξαιτίας µιας τέτοιας διαταραχής. Οι όροι 

πρόσβασης σε αυτές τις πληροφορίες θα πρέπει να συγκεκριµενοποιούνται σαφώς 

από νόµο. 

 

Άρθρο 14 – Βιοϊατρική έρευνα 

 

Η βιοϊατρική έρευνα σε άτοµο µε ψυχικές διαταραχές θα πρέπει να σέβεται τις 

διατάξεις αυτής της σύστασης και τις σχετικές διατάξεις της Σύµβασης για τα 

Ανθρώπινα ∆ικαιώµατα και την Βιοϊατρική, το επιπρόσθετο πρωτόκολλο για την 

Βιοϊατρική Έρευνα και άλλες νοµικές διατάξεις που εξασφαλίζουν την προστασία 

του ατόµου κατά τη διαδικασία της έρευνας. 

 

 

Άρθρο 15 – Εξαρτηµένα άτοµα ενός ατόµου µε ψυχικές διαταραχές 
  

Οι ανάγκες των µελών της οικογένειας, ιδιαίτερα των παιδιών, που εξαρτώνται 

από άτοµο µε ψυχικές διαταραχές θα πρέπει να λαµβάνονται σοβαρά υπόψη. 

 

Κεφάλαιο ΙΙΙ – Ακούσια νοσηλεία σε ψυχιατρικές υπηρεσίες και ακούσια 

αγωγή  για άτοµα µε ψυχικές διαταραχές 
 

Άρθρο 16 – Σκοπός του κεφαλαίου ΙΙΙ  
 

Οι διατάξεις του κεφαλαίου αυτού εφαρµόζονται σε άτοµα µε ψυχικές 

διαταραχές: 
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i. που έχουν τη δυνατότητα να συγκατατεθούν και αρνούνται την εν λόγω 

νοσηλεία ή θεραπεία ή  

ii. που δεν έχουν την ικανότητα να συγκατατεθούν και αντιδρούν στην εν 

λόγω νοσηλεία ή θεραπεία. 

 

Άρθρο 17 – Κριτήρια για την ακούσια νοσηλεία 

 

1. Ένα άτοµο µπορεί να υποβληθεί σε ακούσια νοσηλεία µόνο αν τηρηθούν 

όλοι οι παρακάτω όροι: 

 

i. το άτοµο έχει ψυχική διαταραχή 

ii. η κατάσταση του ατόµου συνιστά σηµαντικό κίνδυνο σοβαρής βλάβης για 

την υγεία του ή για άλλα άτοµα 

iii. η νοσηλεία περιλαµβάνει θεραπεία 

iv δεν υφίσταται λιγότερο περιοριστικό µέσο παροχής φροντίδας 

v. η γνώµη του εµπλεκόµενου ατόµου έχει ληφθεί υπόψη 

 

2. Ο νόµος µπορεί να προβλέπει ότι κατ’ εξαίρεση ένα άτοµο µπορεί να 

υπαχθεί σε ακούσια νοσηλεία, σύµφωνα µε τις διατάξεις του κεφαλαίου αυτού, 

για τη βραχύτερη απαραίτητη περίοδο προκειµένου να διασαφηνιστεί αν έχει 

ψυχική διαταραχή που συνιστά σηµαντικό κίνδυνο σοβαρής βλάβης για την υγεία 

του ή για άλλα άτοµα εάν: 

 

i. Η συµπεριφορά του ατόµου υποδεικνύει ξεκάθαρα τέτοια διαταραχή 

ii. Η κατάστασή του φαίνεται να συνιστά τέτοιο κίνδυνο 

iii. δεν υπάρχει καταλληλότερος, λιγότερο περιοριστικός τρόπος γι’ αυτή τη 

διασαφήνιση 

iv. η γνώµη του εµπλεκόµενου ατόµου έχει ληφθεί υπόψη 

 

Άρθρο 18 – Κριτήρια για την ακούσια αγωγή. 

 

Ένα άτοµο µπορεί να υποβληθεί σε ακούσια αγωγή µόνο αν τηρηθούν όλοι οι 

παρακάτω όροι: 

 

i. το άτοµο έχει ψυχική διαταραχή 

ii. η κατάσταση του ατόµου συνιστά σηµαντικό κίνδυνο σοβαρής βλάβης για 

την υγεία του ή για άλλα άτοµα 

iii. η νοσηλεία περιλαµβάνει θεραπεία 

iv δεν υφίσταται λιγότερο περιοριστικό µέσο παροχής φροντίδας 

v. η γνώµη του εµπλεκόµενου ατόµου έχει ληφθεί υπόψη 

 

Άρθρο 19 – Αρχές αναγκαστικής αγωγής 
 

1. Η αναγκαστική αγωγή θα πρέπει να 
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i. αντιµετωπίζει συγκεκριµένες κλινικές ενδείξεις και συµπτώµατα 

ii. είναι ανάλογη της κατάστασης της υγείας του ατόµου 

iii. αποτελεί µέρος ενός γραπτού θεραπευτικού σχεδίου 

iv. αποτυπώνεται γραπτώς 

v. έχει ως στόχο, όπου είναι αυτό κατάλληλο, τη διευκόλυνση της χρήσης 

θεραπείας αποδεκτής από το άτοµο, όσο το δυνατόν ταχύτερα 

 

2. Επιπροσθέτως στις απαιτήσεις του άρθρου 12.1 παραπάνω, το 

θεραπευτικό σχέδιο θα πρέπει να: 

 

i. προετοιµάζεται όποτε είναι δυνατόν σε συνεργασία µε το εµπλεκόµενο 

άτοµο και τον προσωπικό συνήγορο ή δικαστικό συµπαραστάτη, εάν 

υπάρχουν 

ii. γίνεται ανασκόπηση σε τακτά χρονικά διαστήµατα και, εάν είναι 

απαραίτητο, να αναθεωρείται, όποτε είναι δυνατόν, σε συνεργασία µε το 

εµπλεκόµενο άτοµο και τον προσωπικό συνήγορο ή δικαστικό 

συµπαραστάτη, εάν υπάρχουν. 

 

3. Τα κράτη µέλη θα πρέπει να διασφαλίσουν ότι η αναγκαστική αγωγή 

λαµβάνει χώρα µόνο σε κατάλληλο περιβάλλον. 

 

Άρθρο 20 – ∆ιαδικασίες λήψης απόφασης για την ακούσια νοσηλεία ή/και 
την ακούσια αγωγή 

 

Απόφαση 

 

1. Η απόφαση να υποβληθεί ένα άτοµο σε ακούσια νοσηλεία θα πρέπει να 

λαµβάνεται από δικαστήριο ή άλλο αρµόδιο όργανο. Το δικαστήριο ή το 

άλλο αρµόδιο όργανο θα πρέπει να: 

 

i. λάβει υπόψη του τη γνώµη του εµπλεκόµενου ατόµου 

ii. δράσει σύµφωνα µε διαδικασίες που προβλέπονται από νόµο ο οποίος 

βασίζεται στην αρχή ότι το εµπλεκόµενο άτοµο πρέπει να ιδωθεί και να 

ζητηθεί η γνώµη του 

 

2. Η απόφαση να υποβληθεί ένα άτοµο σε ακούσια θεραπεία θα πρέπει να 

λαµβάνεται από δικαστήριο ή άλλο αρµόδιο όργανο. Το δικαστήριο ή το 

άλλο αρµόδιο όργανο θα πρέπει να:  

 

i. λάβει υπόψη του τη γνώµη του εµπλεκόµενου ατόµου 

ii. δράσει σύµφωνα µε διαδικασίες που προβλέπονται από νόµο ο οποίος 

βασίζεται στην αρχή ότι το εµπλεκόµενο άτοµο πρέπει να ιδωθεί και να 

ζητηθεί η γνώµη του 

 

Εντούτοις, ο νόµος µπορεί να προβλέπει ότι, όταν ένα άτοµο υπόκειται σε 

ακούσια αγωγή, η απόφαση να υποβληθεί σε αναγκαστική αγωγή µπορεί να 
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λαµβάνεται από ιατρό που έχει την απαραίτητη ικανότητα και εµπειρία, ύστερα 

από εξέταση του εµπλεκόµενου προσώπου και λαµβάνοντας υπόψη τη γνώµη 

του. 

 

3. Οι αποφάσεις για να υποβληθεί ένα άτοµο σε ακούσια νοσηλεία ή 

ακούσια αγωγή θα πρέπει να αποτυπώνονται γραπτώς και να αναφέρουν το 

ανώτερο χρονικό όριο πέρα από το οποίο, σύµφωνα µε το νόµο, θα πρέπει να 

γίνεται επίσηµη ανασκόπηση. Αυτό δεν επηρεάζει τα δικαιώµατα του ατόµου για 

ανασκοπήσεις και εφέσεις, σύµφωνα µε τις διατάξεις του άρθρου 25. 

 

∆ιαδικασίες πριν την απόφαση 

 

4. Η αναγκαστική νοσηλεία, η αναγκαστική αγωγή, ή η επέκτασή τους θα 

πρέπει να λαµβάνουν χώρα µόνο στη βάση εξέτασης από ιατρό που έχει την 

απαιτούµενη ικανότητα και εµπειρία, και σύµφωνα µε έγκυρα και αξιόπιστα 

επαγγελµατικά πρότυπα. 

 

5.  Ο ιατρός ή το αρµόδιο σώµα θα πρέπει να συµβουλεύονται τα κοντινά 

άτοµα του εµπλεκόµενου ατόµου, εκτός και αν το άτοµο διαφωνεί, δεν είναι 

πρακτικά εφαρµόσιµο, ή είναι ακατάλληλο για άλλους λόγους. 

 

6. Ο τυχόν δικαστικός συµπαραστάτης θα πρέπει να πληροφορείται και να 

λαµβάνεται υπόψη η γνώµη του 

 

Άρθρο 21 – ∆ιαδικασίες για τη λήψη αποφάσεων για ακούσια νοσηλεία και/ή 

ακούσια αγωγή σε επείγουσες περιπτώσεις 
 

1. Οι διαδικασίες για επείγουσες καταστάσεις δε θα πρέπει να 

χρησιµοποιούνται για την αποφυγή της εφαρµογής των διαδικασιών του Άρθρου 

20. 

 

2.  Σύµφωνα µε τις διαδικασίες στις επείγουσες καταστάσεις: 

 

i. η ακούσια νοσηλεία ή αγωγή θα πρέπει να λαµβάνει χώρα µόνο για 

σύντοµο χρονικό διάστηµα στη βάση ιατρικής εξέτασης κατάλληλης για 

το εµπλεκόµενο µέτρο. 

ii. οι παράγραφοι 5 και 6 του άρθρου 20 θα πρέπει να ακολουθούνται όσο 

είναι αυτό δυνατόν 

iii. αποφάσεις για να υποβληθεί ένα άτοµο σε ακούσια νοσηλεία ή ακούσια 

θεραπεία θα πρέπει να αποτυπώνονται γραπτώς και να αναφέρουν το 

ανώτερο χρονικό όριο πέρα από το οποίο, σύµφωνα µε το νόµο, θα πρέπει 

να γίνεται επίσηµη ανασκόπηση. Αυτό δεν επηρεάζει τα δικαιώµατα του 

ατόµου για ανασκοπήσεις και εφέσεις, σύµφωνα µε τις διατάξεις του 

άρθρου 25. 
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3. Εάν το µέτρο εξακολουθεί πέρα από την επείγουσα κατάσταση, το 

δικαστήριο ή άλλο αρµόδιο όργανο θα πρέπει να λάβει αποφάσεις για το σχετικό 

µέτρο, σύµφωνα µε το άρθρο 20, όσο το δυνατό ταχύτερα. 

 

 

 

Άρθρο 22 – ∆ικαίωµα στην πληροφόρηση 

 

1. Τα άτοµα που υποβάλλονται σε ακούσια νοσηλεία ή ακούσια αγωγή θα 

πρέπει να πληροφορούνται έγκαιρα, προφορικά και γραπτά, τα δικαιώµατά τους 

και τα ένδικα µέσα που µπορούν να ασκήσουν. 

 

2. Πρέπει να πληροφορούνται τακτικά και κατάλληλα τους λόγους για την 

απόφαση και τα κριτήρια της πιθανής επέκτασης ή λήξης της. 

 

3. Ο δικαστικός συµπαραστάτης, αν υπάρχει, θα πρέπει επίσης να 

ενηµερώνεται. 

 

Άρθρο 23 – ∆ικαίωµα επικοινωνίας και επισκέψεων σε άτοµα που 
υποβάλλονται σε ακούσια νοσηλεία 

 

Το δικαίωµα των ατόµων µε ψυχικές διαταραχές που υποβάλλονται σε 

αναγκαστική νοσηλεία: 

 

i. να επικοινωνούν µε τους δικηγόρους τους, δικαστικούς συµπαραστάτες ή 

οποιαδήποτε κατάλληλη αρχή δεν θα πρέπει να περιορίζεται. Το δικαίωµά 

τους να επικοινωνούν µε προσωπικούς συνηγόρους και άλλα άτοµα δεν 

πρέπει να περιορίζεται χωρίς λόγο. 

ii. να δέχονται επισκέψεις δεν πρέπει να περιορίζεται χωρίς λόγο, 

λαµβάνοντας υπόψη την ανάγκη προστασίας ευπαθών προσώπων ή 

ανηλίκων που νοσηλεύονται σε ψυχιατρική µονάδα ή επισκέπτονται 

ψυχιατρική µονάδα. 

 

Άρθρο 24 – Λήξη της ακούσιας νοσηλείας ή/και της ακούσιας αγωγής 
 

1. Η ακούσια νοσηλεία ή η ακούσια αγωγή θα πρέπει να λήγουν εάν 

οποιοδήποτε κριτήριο για το µέτρο εκλείψει. 

 

2. Ο υπεύθυνος για την φροντίδα του ατόµου ιατρός θα πρέπει να εξετάζει 

αν οποιοδήποτε από τα σχετικά κριτήρια εκλείψει, εκτός αν το δικαστήριο έχει 

αποφασίσει ότι η εξέταση για τον κίνδυνο σοβαρής βλάβης σε άλλους θα γίνει 

από το ίδιο ή από συγκεκριµένο όργανο. 

 

3. Εκτός αν η λήξη ενός µέτρου υπόκειται σε δικαστική απόφαση, ο ιατρός, 

η αρµόδια αρχή και το αρµόδιο όργανο θα πρέπει να έχουν τη δυνατότητα να 
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αναλάβουν δράση στη βάση των παραπάνω κριτηρίων προκειµένου να λήξει το 

µέτρο. 

 

Άρθρο – 25 Αναθεωρήσεις και ενστάσεις σχετικά µε τη νοµιµότητα της 
ακούσιας νοσηλείας ή/και της ακούσιας αγωγής  
   

1. Τα κράτη µέλη θα πρέπει να εξασφαλίσουν ότι τα άτοµα που 

υποβάλλονται σε ακούσια νοσηλεία µπορούν να ασκήσουν το δικαίωµα: 

 

i. έφεσης ενάντια στην απόφαση 

ii. επανεξέτασης της νοµιµότητας του µέτρου, ή της συνέχισης εφαρµογής 

του, από δικαστήριο σε λογικά χρονικά διαστήµατα. 

iii. αυτοπρόσωπης παρουσίας ή εκπροσώπησης µέσω προσωπικού συνηγόρου 

ή δικαστικού συµπαραστάτη σε τέτοιες εφέσεις ή επανεξετάσεις. 

 

2. Εάν το άτοµο, ή ο προσωπικός του συνήγορος η δικαστικός 

συµπαραστάτης, αν υπάρχει, δεν ζητήσει αναθεώρηση, η αρµόδια αρχή θα πρέπει 

να ενηµερώσει το δικαστήριο και να εξασφαλίσει ότι η νοµιµότητα του µέτρου 

εξετάζεται σε τακτά χρονικά διαστήµατα, 

 

3. Τα κράτη µέλη θα πρέπει να εξετάσουν την παροχή δικηγόρου στο άτοµο 

για όλες τις διαδικασίες ενώπιον δικαστηρίου. Όταν το άτοµο δεν µπορεί να 

δράσει για λογαριασµό του, θα πρέπει να έχει δικαίωµα εκπροσώπησης από 

δικηγόρο και, σύµφωνα µε τον εθνικό νόµο, δωρεάν νοµικής αρωγής. Ο 

δικηγόρος θα πρέπει να έχει πρόσβαση σε όλη τη δικογραφία, και να έχει το 

δικαίωµα να αντικρούσει τα στοιχεία. 

 

4. Εάν το άτοµο διαθέτει δικαστικό συµπαραστάτη, ο δικαστικός 

συµπαραστάτης θα πρέπει να έχει πρόσβαση σε όλη τη δικογραφία, και να έχει το 

δικαίωµα να αντικρούσει τα στοιχεία. 

 

5. Το άτοµο πρέπει να έχει πρόσβαση σε όλη τη δικογραφία µε την 

επιφύλαξη της προστασίας της εµπιστευτικότητας και της ασφάλειας των άλλων 

σύµφωνα µε τον εθνικό νόµο. Εάν το άτοµο δεν έχει δικαστικό συµπαραστάτη, θα 

πρέπει να έχει πρόσβαση σε προσωπικό συνήγορο σε όλες τις διαδικασίες 

ενώπιον δικαστηρίου.  

 

6. Το δικαστήριο πρέπει να εκδίδει την απόφασή του έγκαιρα. Εάν 

διαπιστώσει οποιαδήποτε παράβαση του σχετικού εθνικού νόµου πρέπει να την 

παραπέµπει στο αντίστοιχο όργανο. 

 

7.  Θα πρέπει να παρέχεται η δυνατότητα έφεσης στην απόφαση του 

δικαστηρίου. 

 

Κεφάλαιο IV – Νοσηλεία ατόµων που δεν είναι ικανά να συγκατατεθούν στις 
περιπτώσεις που δεν προβάλλεται αντίρρηση 
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Άρθρο 26 – Νοσηλεία ατόµων που δεν είναι ικανά να συγκατατεθούν στις 
περιπτώσεις που δεν προβάλλεται αντίρρηση 

 

Τα κράτη µέλη πρέπει να εξασφαλίσουν ότι υπάρχουν οι κατάλληλες διατάξεις 

προκειµένου να προστατευθεί ένα άτοµο µε ψυχική διαταραχή το οποίο δεν έχει 

την ικανότητα να συγκατατεθεί και για το οποίο θεωρείται ότι χρειάζεται 

νοσηλεία και δεν προβάλλει αντιρρήσεις στην νοσηλεία. 

 

Κεφάλαιο V – Ειδικές περιπτώσεις 
 

Άρθρο 27 – Αποµόνωση και περιορισµός 
 

1. Η αποµόνωση ή ο περιορισµός θα πρέπει να χρησιµοποιείται µόνο σε 

κατάλληλες µονάδες, και σύµφωνα µε την αρχή του ελάχιστου περιορισµού, για 

να προληφθεί επικείµενη βλάβη του εν λόγω ατόµου ή άλλων, και αναλογικά µε 

τους συνεπαγόµενους κινδύνους 

 

2. Τέτοια µέτρα πρέπει να λαµβάνονται µόνο κάτω από ιατρική επίβλεψη, 

και πρέπει να καταγράφονται κατάλληλα 

 

3. Επιπρόσθετα: 

 

i. το άτοµο που υποβάλλεται σε αποµόνωση ή περιορισµό θα πρέπει να 

παρακολουθείται τακτικά. 

ii. η αιτιολογία και η διάρκεια τέτοιων µέτρων θα πρέπει να καταγράφεται 

στον ιατρικό φάκελο του ατόµου και σε ειδικό αρχείο. 

 

4. Το άρθρο αυτό δεν εφαρµόζεται για στιγµιαίους περιορισµούς. 

 

Άρθρο 28 – Ειδικές θεραπείες 
 

1. Η θεραπεία για ψυχική διαταραχή που δεν αποβλέπει στην παραγωγή µη 

αναστρέψιµων φυσικών αποτελεσµάτων αλλά µπορεί να είναι εξαιρετικά επαχθής 

θα πρέπει να χρησιµοποιείται µόνο αν δεν υφίσταται λιγότερο επαχθές µέσο 

παροχής κατάλληλης φροντίδας. Τα κράτη µέλη πρέπει να διασφαλίσουν ότι η 

χρήση τέτοιων θεραπευτικών µέτρων: 

 

i. υποβάλλεται σε λεπτοµερή δεοντολογικό έλεγχο 

ii. πραγµατοποιείται σύµφωνα µε κατάλληλα κλινικά πρωτόκολλα που 

αντανακλούν διεθνείς προδιαγραφές και δικλείδες ασφαλείας. 

iii. εκτός από τις επείγουσες περιπτώσεις που αναφέρονται στο άρθρο 12, 

πραγµατοποιείται µε τη σύµφωνη και γραπτή γνώµη του ατόµου ή, στις 

περιπτώσεις που το άτοµο δεν είναι σε θέση να συγκατατεθεί, την έγκριση 

του δικαστηρίου ή αρµόδιας αρχής 

iv. καταγράφεται πλήρως σε ειδικό αρχείο 
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2. Η εφαρµογή θεραπείας για ψυχική διαταραχή που αποβλέπει στην 

παραγωγή µη αναστρέψιµων φυσικών αποτελεσµάτων θα πρέπει να είναι η 

εξαίρεση και δεν θα πρέπει να εφαρµόζεται στο πλαίσιο ακούσιας νοσηλείας. 

Τέτοια θεραπεία θα πρέπει να πραγµατοποιείται µόνο αν το άτοµο έχει δώσει την 

ελεύθερη, κατόπιν ενηµέρωσης και συγκεκριµένη συγκατάθεσή του γραπτώς. Η 

θεραπεία θα πρέπει να καταγράφεται και να τηρείται ειδικό αρχείο και να 

εφαρµόζεται µόνο: 

 

i. σύµφωνα µε το νόµο 

ii. αφού υποβληθεί σε λεπτοµερή δεοντολογικό έλεγχο 

iii. σύµφωνα µε την αρχή του ελάχιστου περιορισµού 

iv. αν ένας ανεξάρτητος ιατρός συµφωνεί ότι είναι κατάλληλη, και 

v. σύµφωνα µε κατάλληλα κλινικά πρωτόκολλα που αντανακλούν διεθνείς 

προδιαγραφές και δικλείδες ασφαλείας 

 

 

 

 

 

 

 

Άρθρο 29 – Ανήλικοι     
 

1. Οι διατάξεις αυτής της σύστασης θα πρέπει να εφαρµόζονται στους 

ανήλικους εκτός αν υφίσταται ευρύτερο πλαίσιο προστασίας. 

 

2. Στις περιπτώσεις νοσηλείας και θεραπείας, ακούσιας ή µη, η γνώµη του 

ανηλίκου πρέπει να λαµβάνεται υπόψη ως αυξηµένης βαρύτητας αποφασιστικός 

παράγοντας ανάλογα µε την ηλικία του και τον βαθµό ωριµότητάς του. 

 

3. Ο ανήλικος που υποβάλλεται σε ακούσια νοσηλεία θα πρέπει να έχει το 

δικαίωµα αρωγής από δικαστικό συµπαραστάτη από την αρχή της διαδικασίας. 

 

4. Ο ανήλικος δεν πρέπει να νοσηλεύεται σε µονάδα που νοσηλεύονται 

ενήλικες, εκτός αν αυτή η νοσηλεία είναι προς όφελος του ανηλίκου 

 

5. Οι ανήλικοι που υποβάλλονται σε νοσηλεία θα πρέπει να έχουν το 

δικαίωµα για δωρεάν παιδεία και να επανενταχθούν στο γενικό σχολικό σύστηµα 

το συντοµότερο. Εάν είναι δυνατόν, ο ανήλικος θα πρέπει να αξιολογείται 

ατοµικά και να λαµβάνει ατοµικό πρόγραµµα εκπαίδευσης. 

 

Άρθρο 30 – Αναπαραγωγή  

 

Μόνο το γεγονός ότι ένα άτοµο έχει ψυχική διαταραχή δεν θα πρέπει να αποτελεί 

δικαιολογία για µόνιµη παραβίαση της ικανότητάς του για αναπαραγωγή 
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Άρθρο 31 – ∆ιακοπή κύησης  
 

Μόνο το γεγονός ότι ένα άτοµο έχει ψυχική διαταραχή δεν θα πρέπει να αποτελεί 

δικαιολογία για τη διακοπή της κυοφορίας. 

 

Κεφάλαιο VI – Εµπλοκή του συστήµατος ποινικής δικαιοσύνης 
 

Άρθρο 32 – Εµπλοκή της αστυνοµίας 
 

1. Κατά την εκπλήρωση των νοµίµων καθηκόντων της, η αστυνοµία θα 

πρέπει να συνεργάζεται µε τις ιατρικές και κοινωνικές υπηρεσίες, αν είναι δυνατό 

µε τη συγκατάθεση του εµπλεκόµενου ατόµου, αν η συµπεριφορά του εν λόγω 

ατόµου υποδεικνύει ξεκάθαρα ψυχική διαταραχή και συνιστά σοβαρό κίνδυνο 

βλάβης για τον εαυτό του ή τρίτους.  

 

2. Όπου άλλες δυνατότητες δεν υφίστανται, η αστυνοµία µπορεί να 

χρειαστεί, κατά την εκτέλεση των καθηκόντων της, να βοηθήσει στη µεταφορά ή 

επιστροφή ατόµων που υποβάλλονται σε ακούσια νοσηλεία στην κατάλληλη 

µονάδα. 

 

3. Οι αστυνοµικοί θα πρέπει να σέβονται την αξιοπρέπεια και τα ανθρώπινα 

δικαιώµατα των ατόµων µε ψυχικές διαταραχές. Η σηµασία αυτού του 

καθήκοντος θα πρέπει να τονίζεται κατά την εκπαίδευση.  

 

4. Οι αστυνοµικοί θα πρέπει να λαµβάνουν κατάλληλη εκπαίδευση στην 

εκτίµηση και τη διαχείριση των καταστάσεων στις οποίες εµπλέκονται άτοµα µε 

ψυχικές διαταραχές, η οποία εφιστά την προσοχή στην ευάλωτη κατάσταση των 

ατόµων µε ψυχικές διαταραχές στις περιπτώσεις που εµπλέκεται η αστυνοµία. 

 

 

 

Άρθρο 33 – Άτοµα που έχουν συλληφθεί  
 

Εάν ένα άτοµο του οποίου η συµπεριφορά υποδεικνύει ξεκάθαρα ψυχική 

διαταραχή συλλαµβάνεται: 

 

i. το άτοµο θα πρέπει να έχει το δικαίωµα αρωγής από δικαστικό 

συµπαραστάτη ή από κατάλληλο προσωπικό συνήγορο κατά τη διάρκεια 

της διαδικασίας 

ii. θα πρέπει να διενεργηθεί κατάλληλη ιατρική εξέταση σε κατάλληλο µέρος 

προκειµένου να διασαφηνιστεί: 

α. η ανάγκη του ατόµου για ιατρική φροντίδα, συµπεριλαµβανοµένης 

της ψυχιατρικής φροντίδας 

β. η ικανότητα του ατόµου να απαντήσει στην ανάκριση 
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γ. εάν το άτοµο µπορεί να κρατηθεί µε ασφάλεια σε µη ιατρική 

µονάδα 

 

 

Άρθρο 34 – Εµπλοκή των δικαστηρίων  
 

1. Σύµφωνα µε τον ποινικό νόµο, τα δικαστήρια µπορούν να επιβάλλουν 

νοσηλεία ή θεραπεία για ψυχική διαταραχή είτε το εµπλεκόµενο άτοµο 

συγκατατίθεται στο µέτρο είτε όχι. Τα κράτη µέλη πρέπει να διασφαλίσουν ότι το 

άτοµο µπορεί να ασκήσει αποτελεσµατικά το δικαίωµα να επανεξετάζεται η 

νοµιµότητα του µέτρου ή η συνεχιζόµενη εφαρµογή του από το δικαστήριο σε 

λογικά διαστήµατα. Οι λοιπές διατάξεις του κεφαλαίου ΙΙΙ θα πρέπει να 

λαµβάνονται υπόψη σε αυτές τις νοσηλείες ή θεραπείες. Οποιαδήποτε µη 

εφαρµογή αυτών των διατάξεων θα πρέπει να αιτιολογείται. 

 

2. Τα δικαστήρια θα πρέπει να αποφασίζουν σχετικά µε τη νοσηλεία ή 

θεραπεία για ψυχικές διαταραχές στη βάση έγκυρων και αξιόπιστων προτύπων 

της ιατρικής επιστήµης, λαµβάνοντας υπόψη την ανάγκη των ατόµων µε ψυχικές 

διαταραχές να λαµβάνουν θεραπεία σε τόπο που να είναι κατάλληλος για τις 

ιατρικές τους ανάγκες. Η διάταξη αυτή δεν επηρεάζει τη δυνατότητα που έχει το 

δικαστήριο, σύµφωνα µε το νόµο, να επιβάλλει ψυχιατρική εκτίµηση και 

ψυχιατρικό ή ψυχολογικό πρόγραµµα φροντίδας ως εναλλακτική της φυλάκισης ή 

της οριστικής απόφασης. 

 

Άρθρο 35 – Σωφρονιστικά καταστήµατα 

 

1. Τα άτοµα µε ψυχικές διαταραχές δεν θα πρέπει να υποβάλλονται σε 

διακρίσεις σε σωφρονιστικά καταστήµατα. Συγκεκριµένα, η αρχή της 

αντιστοιχίας της φροντίδας µε αυτήν έξω από το σωφρονιστικό κατάστηµα θα 

πρέπει να γίνεται σεβαστή σε σχέση µε τις ανάγκες της υγείας τους. Θα πρέπει να 

διακοµίζονται από το σωφρονιστικό κατάστηµα στο νοσοκοµείο εάν οι ανάγκες 

τις υγείας τους το απαιτούν. 

 

2. Θα πρέπει να υπάρχουν κατάλληλες θεραπευτικές επιλογές για άτοµα µε 

ψυχικές διαταραχές που κρατούνται σε σωφρονιστικά καταστήµατα. 

 

3. Η ακούσια θεραπεία για ψυχική διαταραχή δεν πρέπει να λαµβάνει χώρα 

σε σωφρονιστικά καταστήµατα παρά µόνο σε νοσοκοµειακές µονάδες ή ιατρικές 

µονάδες κατάλληλες για τη θεραπεία ψυχικών διαταραχών. 

 

4. Η θεραπεία και η φροντίδα των ατόµων µε ψυχικές διαταραχές στα 

σωφρονιστικά καταστήµατα θα πρέπει να παρακολουθείται από ανεξάρτητη 

αρχή. 

 

Κεφάλαιο VII – ∆ιασφάλιση ποιότητας και παρακολούθηση 
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Άρθρο 36 – Παρακολούθηση των προδιαγραφών 
 

1. Τα κράτη µέλη θα πρέπει να διασφαλίσουν ότι η συµµόρφωση µε τις 

προδιαγραφές που θέτει αυτή η σύσταση και από τη νοµοθεσία για την ψυχική 

υγεία θα παρακολουθείται κατάλληλα. Η παρακολούθηση θα πρέπει να καλύπτει:  

 

i. συµµόρφωση µε νοµικές προδιαγραφές 

ii. συµµόρφωση µε τεχνικές και επαγγελµατικές προδιαγραφές. 

 

2. Η αρχή που θα πραγµατοποιεί την παρακολούθηση θα πρέπει: 

 

i. να έχει επαρκείς οικονοµικούς και ανθρώπινους πόρους ώστε να 

επιτελέσει τη λειτουργία της 

ii. να είναι οργανωτικά ανεξάρτητη από τις αρχές ή τα όργανα που 

παρακολουθεί 

ii. να περιλαµβάνει επαγγελµατίες ψυχικής υγείας, απλούς πολίτες, άτοµα µε 

ψυχικές διαταραχές και άτοµα που βρίσκονται κοντά σε αυτά τα άτοµα. 

 

Άρθρο 37 – Ειδικές απαιτήσεις για την παρακολούθηση 

 

1. Η παρακολούθηση της συµµόρφωσης µε τις προδιαγραφές θα πρέπει να 

περιλαµβάνει: 

 

i. τη διενέργεια επισκέψεων και επιθεωρήσεων µονάδων ψυχικής υγείας, 

εάν είναι απαραίτητο χωρίς προηγούµενη ειδοποίηση, ώστε να 

διασφαλιστεί: 

α. ότι τα άτοµα υποβάλλονται σε ακούσια νοσηλεία µόνο σε µονάδες 

που είναι εγγεγραµµένες σε κατάλληλη αρχή, και ότι αυτές οι 

µονάδες είναι κατάλληλες για αυτή τη λειτουργία. 

 β. ότι παρέχονται εναλλακτικές στην ακούσια νοσηλεία. 

 

ii. την παρακολούθηση συµµόρφωσης µε επαγγελµατικές υποχρεώσεις και 

προδιαγραφές. 

iii. τη διασφάλιση ότι υπάρχει η εξουσία έρευνας του θανάτου ατόµου που 

υποβάλλεται σε ακούσια νοσηλεία ή ακούσια αγωγή και ότι οποιοσδήποτε 

τέτοιος θάνατος ανακοινώνεται στην αρµόδια υπηρεσία και υποβάλλεται 

σε ανεξάρτητη έρευνα. 

iv. την επανεξέταση περιπτώσεων στις οποίες η επικοινωνία έχει περιοριστεί 

v. τη διασφάλιση ότι παρέχονται διαδικασίες προσφυγής και ότι οι 

προσφυγές  απαντώνται κατάλληλα. 

 

2. Θα πρέπει να διασφαλιστεί η συνεχής παρακολούθηση (follow – up) των 

αποτελεσµάτων της παρακολούθησης. 
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4. Σε σχέση µε τα άτοµα που υπόκεινται στις διατάξεις της νοµοθεσίας 

ψυχικής υγείας, όσοι πραγµατοποιούν την παρακολούθηση θα πρέπει να έχουν το 

δικαίωµα να: 

i. συναντούν ιδιωτικά αυτά τα άτοµα µε τη συγκατάθεσή τους ή την 

συγκατάθεση του δικαστικού συµπαραστάτη τους, και να έχουν πρόσβαση 

στον ιατρικό τους φάκελο οποιαδήποτε στιγµή. 

ii. λαµβάνουν εµπιστευτικές προσφυγές από αυτά τα άτοµα 

ii. λαµβάνουν από τις αρχές ή το προσωπικό που είναι υπεύθυνο για τη 

θεραπεία ή τη φροντίδα αυτών των ατόµων οποιαδήποτε πληροφορία η 

οποία µπορεί ευλόγως να θεωρηθεί απαραίτητη για την εκτέλεση των 

καθηκόντων τους, συµπεριλαµβανοµένων ανωνύµων πληροφοριών από 

ιατρικούς φακέλους. 

 

Άρθρο 38 – Στατιστικές, συµβουλές και αναφορές 
 

1. Θα πρέπει να συλλέγονται συστηµατικές, αξιόπιστες και ανώνυµες 

στατιστικές πληροφορίες για την εφαρµογή της νοµοθεσίας για την ψυχική υγεία. 

 

2. Αυτοί που είναι υπεύθυνοι για την φροντίδα των ατόµων µε ψυχικές 

διαταραχές θα πρέπει: 

 

i. να λαµβάνουν από αυτούς που είναι υπεύθυνοι για τη διασφάλιση 

ποιότητας και την παρακολούθηση: 

α. τακτικές εκθέσεις, και – όπου είναι δυνατό - δηµοσίευση αυτών 

των αναφορών. 

β. συµβουλές για τις συνθήκες και τις µονάδες που είναι κατάλληλες 

για τη φροντίδα των ατόµων µε ψυχικές διαταραχές. 

ii. να απαντούν σε ερωτήσεις, συµβουλές και εκθέσεις που προέρχονται από 

τις αρχές παρακολούθησης και διασφάλισης ποιότητας. 

 

3. Οι πληροφορίες για την εφαρµογή της νοµοθεσίας για την ψυχική υγεία 

και οι δράσεις που αφορούν στη συµµόρφωση µε τις προδιαγραφές πρέπει να 

δηµοσιοποιούνται.      

 

         

   


