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Περίληψη εργασίας 
 
Ερµηνεία δικαίου είναι η επιστηµονική διεργασία που στοχεύει στην ανεύρεση του 
αληθούς νοήµατος ενός κανόνα δικαίου. Η ερµηνευτική διαδικασία εµφανίζεται µε 
διάφορες µορφές. Λόγω της υπεροχής και της αυστηρότητας του Συντάγµατος η 
ερµηνεία των διατάξεών του παρουσιάζει ιδιαιτερότητες. Η ερµηνεία της 
συνταγµατικής διάταξης του άρ.21 παρ.3 : γραµµατική, συστηµατική και τελολογική. 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
ΕΙΣΑΓΩΓΗ - ΓΕΝΙΚΑ ΠΕΡΙ ΕΡΜΗΝΕΙΑΣ ΤΟΥ ∆ΙΚΑΙΟΥ 
 
Όταν λέµε ερµηνεία του δικαίου εννοούµε την επιστηµονική εκείνη διεργασία που 
σκοπό έχει την ανεύρεση του αληθούς νοήµατος ενός κανόνα δικαίου , διαδικασία 
που είναι αναγκαία και συχνότατη, δεδοµένου ότι οι νόµοι είναι εξ ορισµού ρυθµίσεις 
γενικές κι αφηρηµένες, αφού σκοπός τους είναι η ρύθµιση πλήθους οµοειδών 
εννόµων σχέσεων. Η διεργασία αυτή αποτελεί βασικό έργο της νοµικής επιστήµης, 
καθώς σκοπός της δεν είναι απλώς η ανεύρεση του νοήµατος µιας διάταξης νόµου, 
αλλά γενικότερα η διαµόρφωση µιας συγκεκριµένης αντίληψης που ξεκινώντας από 
τη de lege lata προσέγγιση του κανόνα καταλήγει στη de lege ferenda µέσω της 
άσκησης κριτικής. Για αυτό παραµένει σύγχρονος ένας από τους πρώτους ορισµούς 
της ερµηνείας του δικαίου που την ορίζει ως εξής: «Ερµηνεία είναι η γνωστική εκείνη 
διαδικασία, που σκοπό έχει την ανεύρεση του νοήµατος του λόγου, έτσι ώστε τελικά 
νόηµα και λόγος να εµφανίζονται µέσα από αυτήν ως αδιαίρετη ενότητα. ». Ως 
βασικές µέθοδοι ερµηνείας γίνονται δεκτές πρώτον η γραµµατολογική ή γραµµατική , 
που αποσκοπεί στην ανεύρεση του νοήµατος µέσω του προσδιορισµού της σηµασίας 
των λέξεων που χρησιµοποιούνται στο ίδιο το νοµικό κείµενο βάσει των κανόνων της 
γραµµατικής και του συντακτικού. Έπειτα, η λογική, που βασίζεται στους κανόνες 



της τυπικής λογικής, σε συλλογισµούς και επιχειρήµατα της διαλεκτικής λογικής. Η 
ιστορική, που δεν ταυτίζεται µόνο µε την ανεύρεση της βούλησης του ιστορικού 
νοµοθέτη, αλλά αντιµετωπίζει τα νοµικά φαινόµενα ως διαµορφούµενα και 
εξελισσόµενα στις διάφορες ιστορικές φάσεις. Επίσης, η συστηµατική, που θεωρείται 
η πιο «νοµική» µέθοδος ερµηνείας, καθώς αποκοπεί στην ανεύρεση του νοήµατος 
των διατάξεων των κανόνων δικαίου στο πλαίσιο της δεδοµένης δοµής διατάξεων, 
στην οποία είναι αρθρωµένες και σε συνάρτηση µε αυτές και µε το όλο σύστηµα της 
ισχύουσας έννοµης τάξης . Τέλος, η τελολογική, που αναζητά τον αντικειµενικό 
σκοπό του νόµου, τη ratio legis. 
Πρέπει να σηµειώσουµε ότι, καµιά από αυτές τις µεθόδους δεν διαθέτει αυτοτέλεια, 
ούτε εφαρµόζονται µε σειρά χρονικής προτεραιότητας, αλλά συγκροτούν, σε 
αλληλεξάρτηση και αλληλεπίδραση µεταξύ τους µια ενότητα στο ερµηνευτικό έργο. 
Β.ΟΙ Ι∆ΙΑΙΤΕΡΟΤΗΤΕΣ ΤΗΣ ΕΡΜΗΝΕΙΑΣ ΤΟΥ ΣΥΝΤΑΓΜΑΤΟΣ 
 
Η ερµηνεία του Συντάγµατος βασίζεται ως επί το πλείστον στις ίδιες µεθόδους 
ερµηνείας µε την ερµηνεία οποιουδήποτε κανόνα δικαίου, αλλά εµφανίζει και µεγάλη 
ιδιοµορφία, κυρίως λόγω του χαρακτήρα του Σ ως καθολικού ρυθµιστή της έννοµης 
τάξης. Το Σ ως ιεραρχικά ανώτερος κανόνας δικαίου κατισχύει έναντι οποιασδήποτε 
άλλης διάταξης νόµου και αποτελεί στην ουσία το όριο και το µέτρο της 
αρµοδιότητας του κοινού νοµοθέτη. Αυτό κατέληξε στη διαµόρφωση και µιας νέας 
µεθόδου ερµηνείας των κοινών νόµων, τη σύµφωνη µε το Σύνταγµα ερµηνεία, 
σύµφωνα µε την οποία µεταξύ περισσότερων ερµηνευτικών εκδοχών επιλέγεται 
εκείνη της οποίας το περιεχόµενο βρίσκεται πιο κοντά στο ρυθµιστικό περιεχόµενο 
των συνταγµατικών διατάξεων. Εκτός, όµως από την υπεροχή αυτό που επίσης 
χαρακτηρίζει το Σ είναι ο έντονα πολιτικός του χαρακτήρας. ∆ε µπορεί κανείς ν’ 
αµφισβητήσει το γεγονός ότι οι θεµελιώδεις διατάξεις της έννοµης τάξης αποτελούν 
πολιτικές επιλογές, αλλά κυρίως ρυθµίσεις του πολιτικού φαινοµένου που επικρατεί 
σε συγκεκριµένο τόπο και χρόνο. Υποστηρίζεται µάλιστα, ότι το Σ αποτελεί όχι µόνο 
επιστήµη κανόνων, αλλά πρωτίστως επιστήµη θεσµών , καθώς σε αυτό 
θεµελιώνονται και κατοχυρώνονται όλες οι αρχές που δίνουν µορφή στο κράτος και 
την κοινωνία. Ταυτόχρονα, το Σ διαθέτει νοηµατική δυναµική παρόλο που από τη 
φύση του αποτελεί το πιο γενικόλογο σύστηµα κανόνων δικαίου σε βαθµό µάλιστα 
που να γίνεται λόγος για ελλειπτική διατύπωση των ρυθµίσεών του. Η ιδιαιτερότητά 
του επίσης, έγκειται και στο γεγονός ότι είναι προορισµένο προς διάρκεια, που 
προκύπτει τόσο από την αυστηρότητά του όσο και από τη µορφή διακύρυξης που 
έχουν οι περισσότερες διατάξεις του.  
Όλα τα παραπάνω καταδεικνύουν ότι η ερµηνεία του Σ είναι ιδιόµορφη διεργασία, 
που απαιτεί λεπτούς χειρισµούς. Κριτήρια αυτής της διεργασίας πρέπει να είναι η 
ενότητα του Σ και η τυπική ισοδυναµία των κανόνων του σε συνδυασµό µε τις αρχές 
της αρµονίας και της ενοποιητικής ολοκλήρωσης και σκοπό τη λειτουργική ορθότητα 
των επιµέρους διατάξεων. Τα κριτήρια αυτά, ωθούν πολλούς θεωρητικούς στη 
λεγόµενη «προερµηνευτική επιλογή», προκειµένου να ελεγχθεί η ερµηνευτική 
προσέγγισή τους.  
Γ. ΕΜΗΝΕΙΑ ΤΗΣ ∆ΙΑΤΑΞΗΣ ΤΟΥ ΑΡ.21 ΠΑΡ.3 Ε∆ΑΦ.Α’ Σ. 
 
1.Γραµµατολογική ερµηνεία. 
 
Το κείµενο της διάταξης του άρ.21 παρ.3 Σ έχει ως εξής : «Το κράτος µεριµνά για την 
υγεία των πολιτών και παίρνει ειδικά µέτρα για την προστασία της νεότητας, του 
γήρατος, της αναπηρίας και της περίθαλψης των απόρων.» Αντικείµενο της παρούσας 



µελέτης αποτελεί το εδάφιο της διάταξης που αναφέρεται στην προστασία της υγείας. 
Ως υγεία θα µπορούσε να υποστηριχθεί ότι είναι η κατάσταση της πλήρους 
σωµατικής, ψυχικής και κοινωνικής ευεξίας . Ένας τέτοιος ορισµός, όµως, φαίνεται 
ευρύς, αφού η κοινωνική και ψυχική ευεξία αποτελεί συνάρτηση πολλών 
παραγόντων, κυρίως της πρωτοβουλίας του ατόµου, που κατά το αρ.5 του Σ είναι 
ελεύθερο να αναπτύσσει ελεύθερα την προσωπικότητά του, και επικουρικώς του 
κράτους που διασφαλίζει την πρωτοβουλία αυτή. Εποµένως, φαίνεται προτιµότερο να 
δεχθούµε έναν αρνητικό ορισµό της υγείας, ως της φυσικής κατάστασης του ατόµου 
που αποκλείει κάθε µορφή ασθένειας ή αναπηρίας ικανής να µειώσει τη φυσιολογική 
δραστηριότητά του. Με άλλα λόγια, το άτοµο είναι υγιές, όταν δεν συντρέχει κάποια 
από τις περιπτώσεις τις οποίες η ιατρική επιστήµη χαρακτηρίζει ως ασθένειες. Φορείς 
του δικαιώµατος στην υγεία είναι κατά τη διάταξη οι πολίτες, δηλαδή καταρχήν οι 
Έλληνες. Ωστόσο θα ήταν αδιανόητο να αποκλεισθούν από τη συνταγµατική 
προστασία οι συνάνθρωποί µας, απλώς επειδή τυγχάνει να στερούνται την ελληνική 
ιθαγένεια. Η εκδοχή ότι οι αλλοδαποί θα µπορούσαν να αποκλεισθούν από την 
προστασία της υγείας τους, έρχεται σε ευθεία σύγκρουση µε τη διάταξη του Σ άρ.2 
παρ.1 και την αξία του ανθρώπου. Οµοίως, το άρ.13 παρ.3 του Ευρωπαϊκού 
Κοινωνικού Χάρτη ( Ν.1426/1984) ρητά αναφέρεται σε ΄΄όλα τα πρόσωπα’, χωρίς 
διάκριση ηµεδαπών και αλλοδαπών, ως δικαιούχους βοήθειας για την «πρόληψη, 
εξάλειψη ή βελτίωση της κατάστασης ανάγκης προσωπικής ή οικογενειακής φύσεως. 
Εξάλλου, εν είναι ανεκτές διακρίσεις µεταξύ πολιτών σε ό,τι αφορά την παροχή 
υπηρεσιών υγείας ούτε λόγω της προχωρηµένης ηλικίας του αιτούντος .Την 
καθολικότητα αυτή του δικαιώµατος στην υγεία υιοθέτησε ρητά το αρ.1 παρ.2 του 
Ν.1397/1983, που θέσπισε το ΕΣΥ. 
Αποδέκτης της ισχύος του δικαιώµατος στην υγεία είναι το Κράτος, δηλαδή η 
κρατική εξουσία, που υποχρεούται να µεριµνά, δηλαδή να συµβάλλει στη 
διαµόρφωση κατάλληλων συνθηκών παροχής ιατρικών υπηρεσιών, χωρίς όµως αυτό 
να σηµαίνει ότι υποχρεούται και το ίδιο να τις παρέχει κατά αποκλεισµό των 
ιδιωτικών φορέων παροχής υπηρεσιών υγείας. Η αρµοδιότητα των κρατικών φορέων 
έχει τη µορφή της κατευθυντήριας αρµοδιότητας, της δηµιουργίας δηλαδή του 
πλαισίου λειτουργίας κάθε νοσηλευτικού ιδρύµατος προκειµένου να πραγµατώνεται 
η συνταγµατική επιταγή. 
 
2. Συστηµατική ερµηνεία 
 
Καίριο είναι το θέµα της ένταξης της διάταξης του άρ.21 παρ3 στο συνταγµατικό 
σύστηµα. Το δικαίωµα στην υγεία εντάσσεται στα κοινωνικά δικαιώµατα του Σ, που 
πολλοί ακόµα και σήµερα υποστηρίζουν ότι είναι κατώτερα από τα ατοµικά 
δικαιώµατα, καθόσον αποτελούν κατά βάση αόριστες διακηρύξεις χωρίς απόλυτα 
καθορισµένο περιεχόµενο. Η αξία όµως των κοινωνικών δικαιωµάτων στο ελληνικό 
Σύνταγµα δεν είναι κατώτερη από τα ατοµικά δικαιώµατα, καθώς όλα τα θεµελιώδη 
δικαιώµατα στηρίζονται στην καταστατική αρχή του Σ, το άρ.2 παρ.1 που ορίζει ότι ο 
σεβασµός και η προστασία της αξίας του ανθρώπου αποτελεί πρωταρχική υποχρέωση 
της πολιτείας. Επίσης στο άρ.25 παρ.2 καταδεικνύεται η κοινωνική διάσταση του 
ανθρώπου, που συνίσταται στην εξάλειψη των εµποδίων οικονοµικής και κοινωνικής 
φύσης που περιορίζουν στην πράξη την ελεύθερη ανάπτυξη της προσωπικότητάς του 
. Κυρίως, όµως ο θεµελιώδης χαρακτήρας των κοινωνικών δικαιωµάτων προκύπτει 
από το άρ.1 παρ.1, όπου καθιερώνεται η δηµοκρατική αρχή ως θεµελιώδης αρχή του 
Συντάγµατος. Η πραγµάτωση της δηµοκρατικής αρχής προϋποθέτει την απόλαυση 
ορισµένων βασικών κοινωνικών δικαιωµάτων (δικαίωµα στην εργασία Σ άρ.22, 



δικαίωµα στην παιδεία Σ άρ.16, δικαίωµα στην κατοικία Σ άρ.21 παρ.4, δικαίωµα σε 
ένα ελάχιστο εγγυηµένο εισόδηµα), γιατί µόνο έτσι εξασφαλίζεται η δυνατότητα 
πλήρους συµµετοχής όλων των πολιτών στη δηµοκρατική διαδικασία. Η συσχέτιση 
αυτή των κοινωνικών δικαιωµάτων µε τη δηµοκρατική αρχή προσδίδει ένα ειδικό 
βάρος στα κοινωνικά δικαιώµατα, λόγω του χαρακτήρα της δηµοκρατικής αρχής ως 
θεµελιωδέστερης συνταγµατικής αρχής, από την οποία αντλούν το κύρος τους οι 
υπόλοιπες συνταγµατικές διατάξεις. Πολλοί κάνουν λόγο για «υγειονοµικό 
κεκτηµένο», που θεσπίζει το άρ.21 παρ.3, κυρίως υπό την έννοια ότι δεν επιτρέπεται 
η κατάργηση των θεσµών µέσω των οποίων υλοποιείται η κρατική µέριµνα για την 
υγεία. Έτσι παίρνει ουσιαστική µορφή το κράτος δικαίου ως κράτος πρόνοιας. 
Η επιλογή της συνταγµατοποίησης των κοινωνικών δικαιωµάτων, άρα και η 
παραδοχή της προσαρµογής των δοµών της οικονοµίας της αγοράς για να καταστεί 
δυνατή η υλοποίησή τους σε συνδυασµό µε τον τρόπο που κατοχυρώνονται τα 
δικαιώµατα της ιδιοκτησίας, της συµβατικής ελευθερίας και της ιδιωτικής 
οικονοµικής πρωτοβουλίας ( αντίστοιχα άρ.Σ 17 παρ.1, 106 παρ 1 και 2) , που 
τίθενται στους περιορισµούς του σεβασµού της ανθρώπινης αξιοπρέπειας και του 
υπέρτερου δηµοσίου συµφέροντος, µας δίνουν την εντύπωση εκ πρώτης όψεως, ότι 
τα κοινωνικά δικαιώµατα υπερτερούν έναντι των προαναφερθέντων οικονοµικών 
δικαιωµάτων. Βέβαια, κάθε στάθµιση συµφερόντων οφείλει να υπόκειται στην αρχή 
της αναλογικότητας και στην προσεκτική θεώρηση των ειδικών συνθηκών κάθε 
συγκεκριµένης περίπτωσης. Επιπρόσθετα, η σχετική συνταγµατική προτεραιότητα 
των κοινωνικών δικαιωµάτων δε µπορεί να καταλήξει σε στείρα αντίθεση µεταξύ 
κοινωνικού κράτους και κράτους δικαίου. Βάσει των ανωτέρω η νοµολογία είναι 
πλούσια σε αποφάσεις που δίνουν προτεραιότητα στο δικαίωµα της δηµόσιας υγείας 
έναντι άλλων ατοµικών δικαιωµάτων, όπως της οικονοµικής ελευθερίας παραγωγών 
προϊόντων και εµπόρων , της προστασίας του περιβάλλοντος, σε περίπτωση 
εγκατάστασης σταθµού βιολογικού καθαρισµού κοντά σε υγροβιότοπο . 
 
3.Τελολογική ερµηνεία 
 
Το δικαίωµα του άρ.23 παρ.1 έχει δύο όψεις. Αφενός αποτελεί ατοµικό(αρνητικό) 
δικαίωµα µε ισχύ erga omnes , του οποίου το περιεχόµενο συνίσταται στην 
υποχρέωση αποχής του Κράτους και κάθε άλλου δηµόσιου ή ιδιωτικού υποκειµένου 
από οποιαδήποτε συµπεριφορά ικανή να προσβάλλει τη σωµατική και ψυχική ευεξία, 
δηλαδή την υγεία των πολιτών ή να περιορίσει την ελευθερία τους να αποφασίζουν οι 
ίδιοι σε θέµατα που αφορούν την προσωπική τους υγεία. Από την άλλη, αποτελεί 
τυπικό κοινωνικό δικαίωµα, που συνίσταται στην παροχή εκ µέρους του κράτους 
υπηρεσιών που προάγουν, αποκαθιστούν ή διατηρούν την υγεία των πολιτών. Στο 
δικαίωµα αυτό εκτός από το άλλο του άρ.16 που αναφέρεται στην παιδεία, γίνεται 
δεκτό ότι θεσπίζεται και η εξασφαλιστική διάσταση. O προβληµατισµός, όµως, που 
γεννάται αφορά κατά πόσο ο αντικειµενικός κανόνας δικαίου, που γίνεται δεκτό ότι 
θεσπίζει το άρ.21 παρ.3 µπορεί να µετατραπεί και σε υποκειµενικό συνταγµατικό 
δικαίωµα, δηλαδή µπορεί να γίνει επίκλησή του ενώπιον των δικαστηρίων για την 
προάσπιση ή τη διεκδίκηση των δικαιωµάτων που είναι συναφή µε το αντικείµενο 
του κανόνα ή µπορεί να χρησιµοποιηθεί από το δικαστή ως κριτήριο για να ελεγχθεί 
η συνταγµατικότητα των νόµων που το περιεχόµενό τους είναι αντίθετο προς τον 
κανόνα αυτόν. Η παραδοσιακή αντίληψη κάνει δεκτό ότι µόνο τα κλασικά ατοµικά 
δικαιώµατα παρέχουν υποκειµενική προστασία στο άτοµο, ενώ τα κοινωνικά 
δικαιώµατα επιτελούν κατά βάση αντικειµενική λειτουργία, δηµιουργώντας δηµόσια 
καθήκοντα στα οποία δεν αντιστοιχούν υποκειµενικά δίκαια των πολιτών . Το 



διχασµό αυτό εµφανίζεται να παρακάµπτει η νοµολογία ιδίως του Στε , που 
στηριζόµενη στον αντικειµενικό συνταγµατικό κανόνα διαπλάθει υποκειµενικές 
διεκδικήσεις και απαιτήσεις ακόµη και χωρίς την παρεµβολή νοµοθετικής 
συγκεκριµενοποίησης. Έτσι κρίθηκε ότι τα δηµόσια νοσηλευτικά ιδρύµατα 
υποχρεούνται στη λήψη θετικών µέτρων προς προστασία της υγείας των πολιτών και 
άρα ότι το δηµόσιο νοσοκοµείο οφείλει αποζηµίωση στους γονείς παιδιού πάσχοντος 
από µεσογειακή αναιµία που πέθανε ύστερα από µετάγγιση µολυσµένου από τον ιό 
του AIDS αίµατος. Η δυνατότητα, όµως, της αγώγιµης αξίωσης , που είναι χωρίς 
προβλήµατα δεκτή σε άλλα συνταγµατικά δικαιώµατα , όπως αυτό της προστασίας 
του περιβάλλοντος(άρ.24 παρ.1) και το δικαίωµα για ίση αµοιβή για παρεχόµενη 
εργασία ίσης αξίας(άρ.22 παρ.1), δύσκολα γίνεται δεκτή για το δικαίωµα του άρ.21 
παρ.3, που µάλλον απαιτεί την έκδοση του κατά περίπτωση ειδικού νόµου. 
Η ακριβής νοµική σηµασία και έννοια που εγκλείει ένα συνταγµατικώς 
κατοχυρωµένο κοινωνικό δικαίωµα είναι ζήτηµα, που πρέπει να ερευνάται κάθε φορά 
σε συνδυασµό όχι µόνο µε την κοινή νοµοθεσία, αλλά και µε τις κοινωνικές αξίες που 
αναδύονται στη συλλογική συνείδηση και τις κοινωνικές προσδοκίες των πολιτών 
από το Σύνταγµα και τους εφαρµοστές του. Έτσι, π.χ. από το κοινωνικό δικαίωµα 
στην υγεία των ατόµων µε ειδικές ανάγκες, το οποίο είναι αντικείµενο αυξηµένης 
προστασίας στο άρ.21 παρ.3 και ήδη έχει βρει συγκεκριµενοποίηση στο άρ.29 παρ.5β 
του Ν.1577/1985, που αναφέρεται στα δηµόσια κτίρια, θα µπορούσαµε να πούµε ότι 
γεννάται ευθεία υποχρέωση της συµβαλλόµενης ∆ιοίκησης να επιβάλλει στους 
αναδόχους έργων που εξυπηρετούν τις µεταφορικές ανάγκες του πληθυσµού να 
δηµιουργήσουν υποδοµές που καθιστούν τα έργα αυτά πλήρως προσβάσιµα στα 
άτοµα µε ειδικές ανάγκες. Στην περίπτωση αυτή, το άρ.21 δεν αποτελεί απλώς µια 
κατευθυντήρια επιταγή του Συντάγµατος, αλλά θεµελιώνει ένα επιτακτικό κοινωνικό 
καθήκον του Κράτους, η εκπλήρωση του οποίου µπορεί να επιδιωχθεί από τους 
θιγόµενους πολίτες ενώπιον των ∆ικαστηρίων µε ευθεία επίκληση του συνταγµατικού 
κανόνα. 
Σε κάθε περίπτωση , ανεξάρτητα από το αν γίνει δεκτό ότι το δικαίωµα του άρ.21 
παρ.3 είναι αυτό-εφαρµόσιµο(self-executing), είναι αναµφισβήτητο ότι ο Ν.1397/83 
για το ΕΣΥ δηµιούργησε ένα δηµόσιο υποκειµενικό δικαίωµα των πολιτών, που 
έχουν κατά την παροχή υπηρεσιών υγείας απέναντί τους τους γιατρούς του ΕΣΥ, που 
δεσµεύονται να παρέχουν τις προβλεπόµενες από το Ν.1397/83 και τους συναφείς 
προς αυτόν Ν.1579/85 και 2071/92 υγειονοµικές φροντίδες σύµφωνα µε τις γενικά 
παραδεγµένες πρακτικές. Το δικαίωµα αυτό αναλύεται είτε σε αξίωση κατά 
συγκεκριµένου φορέα υγειονοµικών υπηρεσιών για την παροχή φροντίδας είτε σε 
απαίτηση κατά του Κράτους, κατά τις διατάξεις των άρ.105 και 106 ΕισΝΑΚ, για 
αποζηµίωση λόγω πράξεων ή παραλείψεων των γιατρών του ΕΣΥ, στις οποίες 
περιλαµβάνονται και όσες προκαλούνται από ιατρικό σφάλµα. Η πολυσυζητηµένη 
ΣτΕ 400/1986( ΤοΣ 1986, σελ.425 επ.)που έκρινε ότι «το άρ.21 παρ.3 ιδρύει ευθεία 
εκ του Συντάγµατος υποχρέωση του Κράτους για τη λήψη θετικών µέτρων προς 
προστασία της υγείας των πολιτών, στους οποίους δίνει το δικαίωµα να απαιτήσουν 
από την Πολιτεία την πραγµάτωση της αντίστοιχης υποχρέωσής της», φαίνεται να 
είχε κατά νου την παροχή υπηρεσιών υγείας που ρυθµίζει ο Ν.1397/83 ακολουθώντας 
την παραδοσιακή θεωρία που στηρίζει την αγώγιµη αξίωση σε προηγούµενη θέσπιση 
εκτελεστικού νόµου. Στο άρ.47 του Ν.2071/1992 κωδικοποιήθηκαν ο κατάλογος των 
δικαιωµάτων που γινόταν ως τότε δεκτό ότι περιλαµβάνονται στο προστατευτικό 
πεδίο του άρ.21 παρ.3. Ανάµεσα σε αυτά βρίσκονται: το δικαίωµα παροχής 
φροντίδας µε τον οφειλόµενο σεβασµό στην ανθρώπινη αξιοπρέπεια, το δικαίωµα για 
συγκατάθεση ή άρνηση της θεραπείας, το δικαίωµα του ασθενούς για πληροφόρηση, 



το δικαίωµα για προστασία της ιδιωτικής του ζωής , το δικαίωµα του σεβασµού των 
θρησκευτικών και ιδεολογικών του πεποιθήσεων , το δικαίωµα κατάθεσης 
διαµαρτυριών και ενστάσεων. Η Στε 1763/1990, δέχθηκε µάλιστα ότι, το δικαίωµα 
στην υγεία είναι ανεπίδεκτο περιορισµού από οργανωτικές ή de facto καταστάσεις, 
που δεν επιτρέπουν τη παροχή µιας κατάλληλης υγειονοµικής προστασίας, και άρα η 
απεργία των γιατρών συνιστά αδυναµία θεραπείας στην Ελλάδα και θεµελιώνει 
αξίωση απόδοσης δαπανών για νοσήλεια στο εξωτερικό. 
Το κράτος εποµένως, υποχρεώνεται σε δραστηριοποίηση για τη δηµιουργία της 
κατάλληλης υποδοµής παροχής υπηρεσιών ιατρικής περίθαλψης γενικά, και µάλιστα 
όχι µόνο στο επίπεδο της θεραπείας, αλλά και σε εκείνο της πρόληψης, ενώ 
περαιτέρω οφείλει να ασκεί εποπτεία στους ιδιωτικούς φορείς παροχής υπηρεσιών 
υγείας . Αυτό, πάντως δε δικαιολογεί σε καµιά περίπτωση την επιβολή κρατικού 
µονοπωλίου στην παροχή υπηρεσιών υγείας κατά αποκλεισµό της ιδιωτικής 
πρωτοβουλίας. Η αµφισβητούµενη συνταγµατικότητα της διάταξης του άρ.6 παρ.7 
Ν.1397/83, που απαγόρευε την ίδρυση, επέκταση σε δύναµη κρεβατιών και 
µετατροπή ιδιωτικών κλινικών κατά αντικείµενο ή νοµική µορφή της επιχείρησης 
ήρθη εν µέρει µε την κατάργηση της απαγόρευσης ίδρυσης νέων κλινικών µε το 
π.δ.247/1991.Αντίθετα, µάλιστα, το κράτος οφείλει να ενισχύει τόσο µε τη 
δηµιουργία κατάλληλου θεσµικού πλαισίου, όσο και µε την παροχή κινήτρων, 
επιδοτήσεων κ.λ.π. τους ιδιωτικούς φορείς παροχής υπηρεσιών υγείας, υποβάλλοντας 
τους παράλληλα σε καθεστώς διοικητικών ελέγχων της ποιότητας των υπηρεσιών 
τους. Το ίδιο άλλωστε, επιβάλλει και ο Ευρωπαϊκός Κοινωνικός Χάρτης στα άρθρα 
11,13 αρ.3 και 14 αρ.2.). Κατά την επεξεργασία διατάγµατος για τις προϋποθέσεις 
παροχής υπηρεσιών πρωτοβάθµιας φροντίδας υγείας (ιατρεία και διαγνωστικά 
κέντρα) σε ιδιωτικούς φορείς το ΣτΕ δέχθηκε, ότι οι κανόνες της ιατρικής 
δεοντολογίας έχουν συνταγµατική κάλυψη. Έτσι η άσκηση της ιατρικής επιβάλλεται 
να είναι προσωπική, να µην αποτελεί αντικείµενο εµπορίας και πάντως να 
διαφυλάσσεται η επιστηµονική και επαγγελµατική ανεξαρτησία του ιατρού. Βέβαια, 
ο περιορισµός του ρόλου του ιδιωτικού τοµέα στην υγεία ήταν η βάση που 
στηρίχθηκε όλη η φιλοσοφία που θέσπισε το ΕΣΥ, γεγονός που αποδέχθηκε και το 
Στε µε τις αποφάσεις του µη θέτοντας σε καµιά περίπτωση θέµα συνταγµατικότητας 
της απαγόρευσης στους γιατρούς του ΕΣΥ να εργάζονται ταυτόχρονα σε ιδιωτικά 
ιατρεία .Το καθεστώς αυτό µετέβαλε ο Ν.2071/92, µε τον οποίο θεσπίσθηκε το µέτρο 
της απασχόλησης των γιατρών άλλοτε ως µερικής και άλλοτε ως αποκλειστικής 
απασχόλησης. 
 
∆. ΣΥΜΠΕΡΑΣΜΑ 
 
Από τη µελέτη που προηγήθηκε κατέστη σαφές ότι η ερµηνεία των κανόνων του 
δικαίου και κυρίως των συνταγµατικών διατάξεων αποτελεί βασική νοµική εργασία 
απαραίτητη για τη διάγνωση του περιεχοµένου του κανόνα. Μέσω της διαδικασίας 
αυτής ο ερευνητής µπορεί να βρει την de lege ferenda έννοια του κανόνα, δηλαδή να 
κρίνει τη βούληση του νοµοθέτη, να παρακολουθήσει το νοµικό φαινόµενο στην 
ιστορική του πορεία και να καταλήξει στη µορφή που παίρνει στη σύγχρονη 
κοινωνική πραγµατικότητα. Η πολιτική διάσταση του Σ επηρεάζει σε µεγάλο βαθµό 
την ερµηνευτική προσέγγιση των κανόνων του, που συνεχώς λαµβάνουν νέες 
διαστάσεις υπό τις συνεχώς µεταβαλλόµενες κοινωνικές και πολιτικές συνθήκες.  
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