
ΒΑΣΙΚΕΣ ΑΡΧΕΣ ΤΗΣ ΒΙΟΗΘΙΚΗΣ







……να μη δώσω ποτέ σε κανένα, έστω κι αν μου το 
ζητήσει, θανατηφόρο φάρμακο, ούτε να δώσω ποτέ 
τέτοια συμβουλή. Ομοίως να μη δώσω ποτέ σε 
γυναίκα φάρμακο για ν΄ αποβάλει. Να διατηρήσω 
δε τη ζωή μου και την τέχνη μου καθαρή και αγνή….. 
Και σ΄ όποια σπίτια κι αν μπω, να μπω για την 
ωφέλεια των πασχόντων αποφεύγοντας κάθε 
εκούσια αδικία και βλάβη και κάθε γενετήσια πράξη 
και με γυναίκες και με άνδρες, ελεύθερους και 
δούλους. Και ό,τι δω ή ακούσω κατά την άσκηση του 
επαγγέλματός μου, ή κι εκτός, για τη ζωή των 
ανθρώπων,που δεν πρέπει ποτέ να κοινοποιηθεί, να 
σιωπήσω και να το τηρήσω μυστικό……





Αρχή του σεβασμού της αυτονομίας

Αρχή της αγαθοεργίας

Αρχή του μη βλάπτειν

Αρχή της δικαιοσύνης

*κάθε ηθική αρχή είναι δεσμευτική, εκτός εάν έρχεται σε αντιπαράθεση με 

άλλη ηθική αρχή, οπότε είναι αναγκαία η επιλογή μεταξύ αυτών 

Prima facie* Βιοηθικές Αρχές 



Υποχρέωση της παροχής αλήθειας στον ασθενή 

Προστασία της ιδιωτικότητας 

Τήρηση του ιατρικού απορρήτου 

Ενήμερη συναίνεση

Σεβασμός της σύμβασης μεταξύ ιατρού και ασθενούς

Τιμιότητα 

Δευτερεύουσες Βιοηθικές Αρχές 



Βιοηθικές Αρχές



Βιοηθικές Αρχές



ΙΑΤΡΙΚΕΣ ΕΝΔΕΙΞΕΙΣ

Προαγωγή του οφέλους, αποφυγή ή ελαχιστοποίηση της βλάβης.
• Ποιό είναι το πρόβλημα του ασθενούς; Διάγνωση; Πρόγνωση;
• Είναι το πρόβλημα οξύ; Χρόνιο; Κρίσιμο; Επείγον; Αναστρέψιμο;
• Ποιοί είναι οι στόχοι της θεραπείας;
• Ποιές είναι οι πιθανότητες επιτυχούς έκβασης;
• Ποιές είναι οι εναλλακτικές λύσεις σε περίπτωση αποτυχίας της 

θεραπείας;
• Πως μπορεί ο συγκεκριμένος ασθενής να ωφεληθεί συνολικά από 

την ιατρική και πως μπορεί να αποφευχθεί η βλάβη;

Η κλινική αντιμετώπιση περιλαμβάνει επανεξέταση της διάγνωσης και 
επιλογή θεραπείας.



ΠΟΙΟΤΗΤΑ ΖΩΗΣ

Προαγωγή του οφέλους, αποφυγή ή ελαχιστοποίηση της βλάβης, με 
στόχο τη βελτίωση της ποιότητας ζωής του ασθενούς. 

• Ποιές είναι οι προοπτικές με ή χωρίς θεραπεία για επιστροφή στην 
φυσιολογική ζωή;

• Εάν επιτύχει η θεραπεία, ποιές οργανικές, ψυχολογικές και κοινωνικές 
επιπτώσεις-ελλείμματα είναι πιθανό να αντιμετωπίσει ο ασθενής;

• Υπάρχουν προκαταλήψεις που μπορούν να επηρεάσουν την εκτίμηση του 
θεραπευτή σε σχέση με την ποιότητα ζωής του ασθενούς;

• Η παρούσα ή μελλοντική κατάσταση του ασθενούς είναι τέτοια ώστε η 
συνέχιση της ζωής να θεωρηθεί ανεπιθύμητη;

• Υπάρχει σχέδιο ή σκεπτικό για τη διακοπή της θεραπείας;
• Υπάρχει σχεδιασμός για ανακούφιση και παρηγορητική αγωγή;



ΟΙ ΕΠΙΛΟΓΕΣ ΤΟΥ ΑΣΘΕΝΟΥΣ

        Σεβασμός της αυτονομίας τους ασθενούς

• Είναι ο ασθενής νοητικά και νομικά ικανός; Υπάρχουν ενδείξεις ανικανότητας;
• Στην περίπτωση που ο ασθενής είναι ικανός, ποιες οι απόψεις του για τις επιλογές των 

ασθενών για τη θεραπεία τους;
• Έχει ο ασθενής ενημερωθεί και κατανοήσει τα οφέλη και τους κινδύνους της θεραπείας; 

Έχει δώσει τη συγκατάθεση του μετά την πληροφόρηση;
• Σε περίπτωση ανικανότητας, ποιος άλλος θα ενημερωθεί και θα λάβει δόκιμες αποφάσεις 

για τον ασθενή;
• Έχει ο ασθενής εκφράσει νωρίτερα συγκεκριμένες προτιμήσεις;
• Είναι ο ασθενής απρόθυμος ή ανίκανος να υποβληθεί σε θεραπεία; Αν ναι, για ποιους 

λόγους;
• Με λίγα λόγια, έχει ο ασθενής δικαίωμα σεβασμού των επιλογών του μέχρι του σημείου 

που επιτρέπει η ηθική και ο νόμος;

        Όλες οι διαντιδράσεις ασθενούς-ιατρού συμβαίνουν επειδή ο ασθενής παρουσιάζεται στον 
ιατρό με ένα αίτημα . Οι αξίες του ασθενούς αποτελούν αναπόσπαστο μέρος αυτής της 
διαντίδρασης.



ΣΥΝΑΡΤΩΜΕΝΑ ΕΡΩΤΗΜΑΤΑ

Αρχές Νομιμότητας και Δικαιοσύνης/Ισοτιμίας.

• Υπάρχουν οικογενειακά ζητήματα που θα μπορούσαν να επηρεάσουν τις 
αποφάσεις για τη θεραπευτική αγωγή;

• Υπάρχουν ιατρικά και νοσηλευτικά ζητήματα που θα μπορούσαν να 
επηρεάσουν τις αποφάσεις για τη θεραπευτική αγωγή;

• Υπάρχουν χρηματικοί και οικονομικοί παράγοντες;
• Υπάρχουν θρησκευτικοί και πολιτισμικοί παράγοντες;
• Υπάρχουν όρια στην εχεμύθεια/εμπιστευτικότητα;
•  Υπάρχουν προβλήματα με την κατανομή των πόρων;
• Υπάρχουν νομικά ζητήματα που θα μπορούσαν να επηρεάσουν τις 

αποφάσεις για τη θεραπευτική αγωγή;
• Υπάρχει ανάμιξη κλινικής έρευνας ή διδασκαλίας;
• Υπάρχει σύγκρουση συμφερόντων; Από την πλευρά των ιατρών ή του 

ιδρύματος;

      Τα ιατρικά οφέλη/πλεονεκτήματα πρέπει να απονέμονται δίκαια, ούτως 
ώστε άνθρωποι με παρεμφερείς ανάγκες και σε παρεμφερείς συνθήκες 
να αντιμετωπίζονται ισότιμα.



Σχέση γιατρού-ασθενούς

              Εμπιστοσύνη και Αμοιβαιότητα

    Οι έννοιες αυτές πρέπει να χαρακτηρίζουν τη 
σχέση γιατρού-ασθενούς και να στοχεύουν 
στη βελτίωση της υγείας του ασθενούς

  



Χορήγηση Φαρμάκων/Θεραπείας (1)

• Η χορήγηση φαρμάκων/θεραπείας πρέπει να 
εξηγείται στον ασθενή και οι ερωτήσεις του να 
απαντώνται με ειλικρίνεια ακόμη και όταν 
υπάρχει δυσκολία επικοινωνίας

• Χρόνος και διαθεσιμότητα προς τον ασθενή
• Αναγκαστική χορήγηση θεραπείας όταν ο 

ασθενής θέτει σε κίνδυνο τον εαυτό του ή τους 
άλλους (νομοθεσία σχετική με ψυχική υγεία)

• Χορήγηση θεραπείας με κρυφό τρόπο ή 
αναγκαστικά όχι αποδεκτή μόνο σε ακραίες 
περιπτώσεις



Χορήγηση Φαρμάκων/Θεραπείας (2)

➢ Οχι εμπλοκή οικονομικού συμφέροντος με 
θεραπεία ασθενούς (φαρμακευτικές 
εταιρείες, ιδρύματα)

➢ Σε περίπτωση οικονομικού συμφέροντος να 
υπάρχει ειλικρίνεια με ασθενή

✓ Προτιμότερη η αποφυγή τέτοιων 
συναλλαγών

✓ Οχι δεοντολογικά σωστό η αμοιβή για 
 παραπομπή ασθενούς



Παρουσία άλλου προσώπου
σε εξέταση

➢ Πιθανή για ασθενείς και των δύο φύλων

➢ Συχνά έφηβοι συνοδεύονται από οικο-
γενειακό πρόσωπο

➢ Περιπτώσεις ψυχιατρικών ασθενών όπου 
κίνδυνος για βίαιη συμπεριφορά

➢ Σε ιατροδικαστικά θέματα

➢ Προηγούμενη συζήτηση με ασθενή

➢ Απαραίτητη η εξασφάλιση εχεμύθειας



Αναγνώριση ευθυνών
 και ορίων

     Ευθύνη για τήρηση ορίων κυρίως σε γιατρό



Τήρηση ορίων σε θεραπεία 

➢ Υποστήριξη ασθενούς και οικογένειας σε 
επαγγελματικά πλαίσια, τήρηση κάποιας 
απόστασης

➢ Σεβασμό επαγγελματικής σχέσης

➢ Ο ασθενής σε ευάλωτη θέση σε σχέση με 
γιατρό – όχι ισότιμη

➢ Όχι χορήγηση πιστοποιητικών με αναληθή 
στοιχεία 



Υποχρεώσεις ασθενούς προς ιατρική 
υπηρεσία

➢ Να είναι στην ώρα του

➢ Να είναι ευγενής

➢ Να ακολουθεί τις συμβουλές που του δίνονται

➢ Να δίνει σωστές και πλήρεις πληροφορίες

➢ Να ακολουθεί σωστά τη φαρμακευτική αγωγή

➢ Να φροντίζει την υγεία του

➢ Να συνεργάζεται με ιατρική υπηρεσία

➢ Να διακρίνει την επείγουσα κατάσταση από τη 
μη επείγουσα



➢ Η σχέση γιατρού-ασθενούς παραμένει 
σημαντική και ιδιαίτερη

➢ Ευθύνες γιατρού διαφορετικές από άλλα 
επαγγέλματα

➢ Ασθενής βασίζεται σε γιατρό αλλά και 
συμμετοχή του απαραίτητη για θεραπεία 
και διατήρηση υγείας



Σας ευχαριστώ!
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