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UK

DECLARATION
OF THE BASIC PRINCIPLES OF BIOETHICS
BASED ON THE ORTHODOX TRADITION
(as a resolution of the 9™ Annual General Assembly
of the I.A.O in Bucharest, June 2002)

We, who represent the parliaments or groups of parliaments of our country in the
Interparliamentary Assembly on Orthodoxy,

Declare:

1. The rapid progress of biomedical sciences and the impressive results of related
research and technological applications hold high promises for improving the quality of
life and relief of pain via preventive, diagnostic and therapeutic means. We all welcome
this progress with enthusiasm and high expectations.

2. The issues of bioethics affect the sacredness of man in an extremely pervasive way.
They touch upon the beginning and end of human life, influence its form and determine
the psychosomatic bond. Moreover, they stimulate the more profound aspects of human
soul. For all these reasons, religions are entitled to express their positions that require
caution, respect and understanding.

3. The freedom of science grew with consistency in the countries of the Orthodox
Christian tradition since the beginning of the Middle Ages and forms part of their
cultural identity.

4. However, the use of most recent research achievements generates not only hopes, but
also reasonable speculation on the way countries, societies, group of individuals and
individuals may choose to take advantage of these immense possibilities. Man should
be protected as a value, and social balance and traditions should be respected and
remain intact. When scientific discovery is not combined with reverence towards man
but is coupled with arrogance and prompted only by financial interests, the effect of
science may be proved harmful upon humankind.

5. Respect for human dignity and personal freedom in human societies and especially in
the sector of health do not only contribute to the development of the individual, but also
form an element of society’s democratic organization.

6. A characteristic of the explosion of biomedical sciences is that its correct application
is a greater achievement than its emergence. For this reason, our responsibility as
politicians is to make sure that scientists will define, through regulating and controlling
mechanisms, the safest possible boundaries in order to prevent biomedical progress
from turning from a unique blessing to a destructive threat for human societies and
individuals.



7. The Orthodox Christian tradition is characterized by an anthropology —namely, a
theory on man— which is unique and very important, since it regards every human being
as an image of God and recognizes as its destination the “likeness” and union of man
with God.

8. Within the Orthodox Christian tradition, man is not considered only as an individual
that is judged by his actions, but mainly as a person who is substantiated by his
relationship with his fellowmen and with God.

9. An ethical assessment of contemporary scientific achievements of biomedicine
should always take into consideration the following principles of respect:

a. Respect for time. While our knowledge is very limited we proceed to decisive
steps that bring immediate consequences. We should not move to applications
involving human cloning and the in-vivo alteration of the human genetic material,
before we acquire all the necessary knowledge regarding these processes.

b. Respect for God’s creation. Knowledge and curiosity are so essentially and
deeply bound with the nature of man, that the danger of not limiting ourselves to
therapeutic applications but proceed to the correction of what some may regard as
“natural imperfections” is apparent. Consequently, along with gene therapy approaches,
we may also provoke disastrous changes in human social conduct and relationships
leading, perhaps, to genetic discrimination. Scientists must use their knowledge with
discretion and prudence without preconception and short-sighted vision. In addition,
they must not forget that they are part of nature and not its ruler.

c. Respect for human variability, “imperfections” and disabilities. The possibility
to intervene in the quality and shape of our characteristics for reasons other than
diagnostic, preventive or therapeutic opens the way to a society characterized by genetic
discriminations, racism and eugenics; a society in which there will be room only for
healthy and strong people, people with predetermined specifications. Societies should
consider among their priorities not only research but also the protection of human
variability and the amelioration of the conditions of the disabled.

It is the responsibility of every religious, political, scientific and social carrier towards
future generations to take all measures, so that man is not downgraded to a financial
figure, a genetic parameter or a deterministic unit, and to avoid every form of racist
discrimination of a eugenic character. At the same time, we will all work together so
that priority be given to preserving human dignity over any kind of research goals and
achievements as well as for the confidentiality of genetic and personal information.

The potential provided by biomedical progress and, more specifically, by genetic
engineering and new reproductive approaches requires that the human genome and
technological advancements in assisted reproduction be protected by all means from any
form of self-interest, financial exploitation, eugenic orientation and arrogant
domination.

d. Respect for human life from its conception until the moment of death. Every
political resolution or legislative adjustment which refers to matters of biomedicine,
medical technology, biotechnology and genetic engineering should necessarily respect
the fact that every human being from his/her conception until his/her last breath
constitutes a unique irreplaceable and unrepeatable being, that has by nature free will, is
sacred and transcendental in his/her essence and perspective, and forms a social entity
with rights and obligations.




10. Human life is not perceived only as the existence of an individual, but also as one’s
co-existence with other individuals within a given environment. This ascertainment
gives birth to the principle of responsibility and respect of the individual’s autonomy,
the environment and future human generations. This respect of the environment refers
so much to the animals as to nature.

11. Responsibility towards future generations requires special attention with regard to
the approval of germ-line therapy methods that will be passing on their effect to the
descendants of the persons undergoing the therapy. At the same time, all forms of
discriminatory treatment of individuals suffering from any kind of health problems
should be excluded. Finally, the genetic identity of the individual should be protected
with regards to interventions that do not have a diagnostic or therapeutic character or do
not aim to prevent a disease.

12. The autonomy of the individual should be taken into consideration when referring to
his/her status as patient or as research subject (:consent to medical/genetic tests and
medical interventions, non-directive counseling, protection of medical/genetic and
personal data information) and with regard to his/her choices as a consumer or specialist
in the fields of medicine and biology.

13. In countries, where the Orthodox Christian faith prevails, a “social perception” has
been developed for various historical or social reasons on matters related to the human
cycle of life: Birth, disease, death constitute concerns not only of the wider family but
of the entire community. This perception leads today to the realization of the need for a
consistent, systematic and continuous informing and updating of the wider social strata
in matters related to health and mainly to the genetics of man. From the viewpoint of
the scientific and political leadership, this process of informing and updating the wider
public does not form only a tool for the creation of consensus but also an expression of
mutual responsibility among the members of the human community. Transparency
during the decision-making process referring to scientific experimentation and
applications should constitute a fundamental prerequisite of the democratic regime.

14. We consider the correct education and updating on biomedical developments and
especially on human genome advances of us politicians and of all citizens as absolutely
indispensable. For this reason, we believe in the formation of independent committees
on bioethics and deontology. Further, the states should commit themselves to promoting
education on bioethics and endorsing public dialogue, which should always be open to
the various religious streams of thought. Technology assessment instruments such as the
elaboration of multidisciplinary studies or the organizations of consensus conferences
should be promoted and incorporated into the legislative process. Statesmen should
initiate special legislation in order to regulate the frame of scientific endeavors and to
control medical activities in this field.

15. Professional bodies should also elaborate appropriate codes of conduct and
guidelines for sensitive and controversial issues such as human assisted procreation or
organ transplantation.

16. Mass media should act in this field in a thoughtful, professional and responsible way
appropriately counselled by specialists.



17. Sometimes, the financial interests of companies may suppress time, just when
research requires it. The alliance with time and thorough scientific knowledge through
investigation is the greatest safety valve. The knowledge of experts on these specialised
issues and its possible selective use guided only by financial interests is uncontrollable
and may be proven dangerous, when it is not accompanied by a wide and correct
updating of the society.

18. The welfare that accompanies biotechnological development and the expected
financial growth should not minimize the effort towards a more just distribution of
wealth on a national and international level as well as towards the progress of countries
under development. Therefore, the dependency of the developing countries on the
countries producing biotechnological knowledge through the monopoly of production
and management of the new technological knowledge should not be prolonged. The
principle of solidarity should govern state politics concerning this matter.

19. The production, use and deliberate release into the environment of genetically
modified organisms and products should be subject to appropriate safeguards and
monitoring, in order to prevent harm to human health, animals or the environment as a
whole. Genetically engineered food supplies should be labelled.

20. Moreover, plans should be formulated in advance for the effective management of
possible “biological crises” that may occur in the future. These measures should be
such as to minimise all possible negative consequences due to these emergencies.

21. New knowledge should be used only for the benefit of humanity and not as a means
of enriching the world’s weaponry. The need to undertake a campaign aiming at the
prohibition of “biological weapons” should become a common conscience.

(the aforementioned declaration was composed by the Scientific Committee on
Bioethics of the .A.O, which is consisted by the Chairperson, Ms. 1. Kriari (Greece)
and the members, father Nikolaos Hatzinikolaou (Greece), Mr. Algimantas Paulaskas
(Lithuania), Mr. Emanuil Stoicescu (Romania), Mr. Marios Cariolou (Cyprus) and
father Dmitry Smirnov (Russia), under the responsibility of the Committee on Bioethics
of the [.LA.O Secretariat , which is consisted by the Chairman of the Committee, Mr.
James Samios, MP (Australia), and the members, Mr. Dimitrios Alabanos, MP
(Greece), Mr. Eleftherios Papanikolaou, MP (Greece) and Ms. Nina Stepanova
Markovska, MP (Ukraine). Following a proposal of the Scientific Committee, the
Secretariat of the I.A.O decided that the Committee will continue its work, having as a
priority, subjects on euthanasia)



UK

EUTHANASIA
MOTIONS ON THE GENERAL PRINCIPLES
(as adopted during the I.A.O. 10" Annual General Assembly
in Vilnius, Lithuania, June 2003)

1. The medical, scientific, and technological evolution, enabling
interventions in disease management, the quality, and the course of human life, in some
cases generates intense discussions throughout countries, because of the moral, ethical,
and social implications imposed on individuals and societies. Euthanasia constitutes
one of the most sensitive and highly controversial issues discussed in modern times.
This issue is very complicated and must be dealt with caution and great consideration
of human beings and human life.

2. The term “euthanasia” means that the death of a sick individual,
conscious or unconscious, is accelerated with the help of a third person (usually a
physician or a nurse) by action or omission (active or passive euthanasia), in cases that:

a. the patient is suffering from an incurable and agonizing disease,

b. the estimated life span of the patient is very short, and

c. he/she has previously expressed the insistent wish that his/her life be
terminated.

3. The following reasons might motivate an individual to request euthanasia:

Intense and persistent pain, abandonment, depression, fear, anxiety, etc. Moreover,
physical impairment and/or pain may be associated with the psychological condition of
a patient. It is also clear that certain individuals might experience indirect pressure if
they realize that they are perceived as a burden to their families and their community.
All the above may ultimately influence the clarity of the patient’s judgment

4. Many dangers are lurking in the concept of euthanasia including:

a. The development of the idea that life deserves to be preserved only if it is associated
with health and robustness. This opens the way to a society based on eugenic ideas.

b. The possibility of transforming the patient to a financial unit, whose life must be
terminated because its preservation results in a great financial burden on both family
and society.

c. The potential facilitation of the death of the patients so that pending financial issues
of his/her family may be untimely settled.

d. The temptation to legalise euthanasia, which may prompt some
physicians to end prematurely their efforts to support life.
e. Accelerating the death process, even out of compassion,

traumatises the physician-patient trusting relationship and causes immense
repercussions not only in the particular case but in the entire society as well.

5. Human life constitutes the supreme gift from God, the beginning and end
of which depend entirely on him. Every effort to determine the limits of life solely
based on human volition, decision or ability denudes life from its sacredness.
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6. Medicine is perceived as a service to life. Medical practice should
contribute to cure or, if this is not feasible, to alleviate the pain from patients. In cases
where the patient does not respond to treatment, pain control techniques should be
enforced to alleviate unbearable pain even if this may include the danger to hasten the
death process. Comforting and the use of any means to control pain is indispensable.

7. The artificial prolongation of life should not always be considered as a
mandatory and desirable aim of medicine; in some cases we may not actually prolong
life, but just hinder the natural process of death and increase the suffering of the patient
8. Physicians should be reminded of the Hippocratic oath they have taken
indicating that: ““ I will follow that system or regimen which, according to my ability
and judgment, I consider for the benefit of my patients, and abstain from whatever is
deleterious and mischievous. I will give no deadly medicine to any one if asked, nor
suggest any such counsel.” Any physician, who encourages end-of-life decisions
should be considered as in violation of his/her oath. The objection of every physician’s
conscientious to the persistent request of the patient for euthanasia is invaluable. The
so called “right to die in dignity” cannot lead the patients to demand to be killed by
their health care providers.

9. The right to life is being protected under all Constitutions, regardless the
quality of this life. At the same time, however, autonomy and dignity of the individual
are being protected. In the light of these principles, the physicians should always show
extreme care, professionalism, and sensitivity to the ambivalence that accompanies
decision-making processes, which should involve also the relatives of the patient. In
the rare cases where there is no hope of recovery and the patient experiences only
prolongation of pain and the "captivity” of the body by the technological interventions,
consultation with an inter-disciplinary committee is recommended. In the cases of
unconscious patients the consciousness of the physician and the relatives actually
replaces the patient’s consciousness. In these cases, if the physician based on his
knowledge, sense, experience, and love for the patient as well as his faith in God
avoids the use of aggressive means, this should not be considered unethical.

10. Family members should be given the possibility to be with the patient
during his last moments. Legal regulations such as leave of absence without
recompense should be enacted in this respect.

I1. The creation of proper centres for "daily care" will contribute to the
confrontation of the problems of hospitalisation and will relieve the congestion from
the medical treatment units. The importance of voluntary work should be emphasised
in the society at large. The churches should be encouraged to organise voluntary
groups to support the suffering patients.

12. Caring for people at the end of life is very difficult yet challenging. It
requires considerable skills, moral sensitivity, and great deal of emotional strength on
the side of health care providers. Medical schools should include suitable
methodologies and palliative care training programs to prepare physicians to meet this
challenge.

13. Patients should become aware of the advances of science and medicine
that may lead to future effective treatments for life-threatening diseases and relief from
disease-related pain.



14. The medical associations should be encouraged to state their opinions on
this subject, which requires conscientious choices and is associated to administrative
and penal consequences for their members. Physician’s opinion will contribute to
transparency as well as to the prompt guidance of the entire society.

15. The mass media representatives should approach patients, their families
and health care providers with respect and with knowledge of the specific medical
problems. Reports made to impress cause only confusion.



RU

Hexnapauus I'napubix IIpunuunos buosrukm,
OcHoBannbix Ha [IpaBocnasHoil Tpaguuun
(Pe3omouus, npunsitas Ha IX I'enepanbHoii Accamoiiee MAII B Byxapecre, 2002 r.)

Mp1, ipeacTaBuTeny Hammx [lapmaMenToB U mapiaaMeHTckux rpynm B MATL
3asBIISIEM:

1. CrpemurensHoe pa3BUTHE OHOMEIWIIMHCKONW HAYKH W BICUATIIONIAE PE3yIbTaThI
COOTBETCTBYIOUIMX  HCCIIEOBaHMUM,  NPWIOKEHUHM W TEXHOJOTHMH  SIBJISIOTCS
MHOTOOOCTIIAFOIIAMY I YyUIICHHS KAa4eCTBA JKI3HU W OOJIETYCHHMS BCSKOTO BHIA OO
MOCPEICTBOM YCOBEPIICHCTBOBAHUS CHUCTEM 3[PaBOOXPAHEHUS] Ha MPOMUIAKTHIECKOM,
JIMArHOCTUYECKOM M TEPAIeBTHYECKOM YPOBHSIX. Bce MbI MPUBETCTBYEM 3TOT HPOrpece C
HCKITIOUMTETBHBIM SHTY3Ua3MOM H OOJIBIITUME OXKHIAHHSIMH.

2. Bormpockl OMOITHKH KacaroTCsl CBATOCTH YEJIOBEKA Y/MBHTEIBHO IMPOHHIATEIHHBIM
obpazom. Kacarorcst Hauana U KOHIIA YEJIOBEYECKOH KHM3HH, BIHUSIOT Ha ee (Gopmy u
OMPEIEISIIOT JYXOBHYIO M TEJIECHYIO LENOCTHOCTh. [10 3TOM NpHYKHE, HO U OTOMY, YTO
OTHOCSITCS K CaMbiM TIyOMHHBIM CTOPOHAM JyXOBHOTO MHpPA, PEIUTHIM
MIPUHAICIKUT BECKOE CIIOBO, KOTOPOE TpeOyeT BHUMAHUS, YBAXKCHUS 1 TIOHUMAHHS.
3. CBoboma Haykd CO3/1aBaiaCh I[OCJENOBATENLHO B CTpaHaX C [PABOCIABHBIMH
TPAIUIUSIMUA yXKE€ C Hadaua CPEJHEBEKOBbS M SIBISIETCS (PaKTOPOM MOIUTHUYECKOM
WJICHTUYHOCTH 3THX CTPaH.

4. Vcnomp30oBaHWE BCEX OSTHX HCCICHOBATCIBCKUX JIOCTIDKCHUM, KpPOME HAICK]T
MOPOXKIACT M 3aKOHOMEPHYIO IMPOOJIEMATHKy O TOM, KaK CTpaHbI, OOIIECTBa, TPYIIIBI
JIOJICH U OTIENbHBIC JTIOAN OyAyT HUCIOJIB30BAaTh 3TH OTPOMHBEIC BO3MOXKHOCTH TakK,
9TOOBI YENOBEK OBLT 3aUUIICH KaK IICHHOCTh, a COIMAIIEHOE M TPATUIIHOHHOE
PaBHOBECHE OCTABAIICh HE3BIONIEMBIMU M HEBO3MYTUMBIMH. KoTIa HaydYHOE OTKPHITHE HE
COYETACTCS C YBaXKCHHEM K YCJIOBEKY, a COIPOBOXKIACTCS BBICOKOMEPHUEM U
pa3BHBACTCS UCKIFOUUTEIIFHO PAJd SKOHOMHYCCKOW BBITOJIbI, PE3yJbTAThl HAYKH MOTYT
HAHCCTH YEJIOBEYCCTBY BPE/I.

5. YBaKeHHE YEIOBEYECKOr0 JIOCTOMHCTBA M CBOOOJBI JIMYHOCTH B OOIIECTBE M B
0COOCHHOCTH B 00JIACTH 3[PAaBOOXPAHCHIS, TIOMOTACT HE TOJBLKO Pa3BUTHUIO JIMYHOCTH, HO
U SIBJIICTCS AJIEMEHTOM JIEMOKPATHYCCKON OPraHU3alliy JJAHHOTO OOIIIeCTBa.

6. OcoOGeHHOCTHIO OMOMETUIIMHEI SBIISIETCS TO, YTO €€ NMPABWIFHOE IPUMEHEHHUE SIBIISIETCS
JOCTUIKCHUCM 6OJ'IBIHI/IM YyeM CaMO €€ IIOsSABJICHHUC. HOSTOMy Ha HaC, Ha IIOJIMTHUKaAX
JIC)KUT OTBCTCTBCHHOCTH y}IOCTOBepI/ITLCH B TOM, 4YTO yquLIe onpez[eJmT, C IMOMOIIIBHO
OPraHM3alMOHHBIX U KOHTPOJMPYIOIIMX MEXaHU3MOB, CaMble OC30IaCHBbIC TPAHHUIIBI IS
TOro, 4YTOObI MPEIOTBPATUTh MPEBPAICHHC OWOMEIUIIMHCKOrO —Iporpecca U3
HCKJTFOUMTEIIBHOTO OJiara B KaTacTPO(GHUYECKYIO YIpo3y [Uisl O0IIECTBA U JIFOJICH.
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7. TlpaBociaBHasi XpUCTHAHCKas TPaJMIMsl XapaKTepH3yeTcsl aHTPOIOJOTHeil -
T.c.TCOPUCH O YelaoBeKe - crnenuuyueckoi, 0Co00W M HCKIOYUTECIBHO BaXKHOM,
MOCKOJIBKY CUMTAeT KaXAOro dYejoBeka mpoobOpazom bora u cumraer, 4ro ero
MperHa3HavYeHue - YIo100IeHne U coequHeHue ¢ borom.

8. B mpaBociaBHOI XpPUCTHAHCKOM TPAAWIIMH YEJIOBEK BOCHPHHUMAETCS HE Kak
MHIVBUIYYM, OLICHUBAEMBIH TOJBKO IO €ro JEWCTBUSIM, HO B OCHOBHOM KaK JINYHOCTb,
KOTOpasi OCYIIECTBIIIETCS B CBOMX OTHOIICHHSAX C JTIOABMH U ¢ borom.

9. MopanbHasi OIEHKa COBPEMEHHBIX HAyYHBIX JIOCTIDKEHHWII OMOMEIMIIMHBI JOJDKHA B
00513aTeITHOM MOPSAIKE TIPUHUMATH BO BHIMAHHE CIISyIONHE PUHIAITHI YBYKCHIIS:

a. YBaXCHHE BpEMCHH. B TO BpeMs KOT[a HAllli 3HAHUS OYEHb OTPAHWYCHBI, MBI
JIBIDKEMCSI PEIIUTEIIFHBIME IIIaraMH ¢ HETIOCPEICTBEHHBIMH TTOCITENCTBIAMIE. [Ipekie dem
TPHOOPECTH HEOOXOIFMBIC 3HAHHS OTHOCHTEIIHHO ITHX TIPOIIECCOB, MBI HE BIIPABE TIEPEHTH K
TIPHAJIOKEHIISIM  KACAFOIIAMCS  YENTOBEUYCCKOTO KIIOHWPOBAHWSI M TaK HasblBaeMoMmy IN VIVO
M3MEHEHHIO YeJIOBEYECKOT0 TeHETHYECKOTO MaTepHaa.

0. YBakeHHe K OOKECTBEHHOMY TBOPEHHIO. 3HAHWE W JIOOOMBITHOCTD TaK CYIIECTBEHHO U
LIYOOKO COGIMHEHBI C MPUPOIOA YeNIOBEKa, YTO CYIIECTBYET 3pHMas OMAaCHOCTh, UTO
YEJIOBEK HE YIOBJICTBOPUBIINCH TOJBKO JICUYCHWEM, MPOABHHETCS ¥ B HANpPABICHUU
HCTIPABIICHUS TAKMX XAPAKTEPHUCTHK, KOTOPBIC CUMTAIOTCS «IIPUPOTHBIMUHEIOCTATKAMID).
IocmencTBueM TakoW CHTyalldll MOXKET CTaTh, HApsMy C JICYCHHEM TCHOB W HE
ITO/IBEpPTracMbIe TEPAITUU M3MEHEHHS COIMAIBHOTO MOBEICHHS YEJIOBEKa, UTO, TI0 BCEH
BEPOSATHOCTH, TIOBEJCT K OUCKPUMHUHAIIMOHHOMY OTHOIICHHWIO Ha OCHOBE
TCHETHYCCKUX XaPaKTCPUCTHK JIFOJICH. YUCHBIC JIOJDKHBI UCIIOIH30BATh CBOM 3HAHUS
C TAKTOM W OJIaropasymMueM, UCKITFOYast IPEPACCyIKU U OIM30PYKOCTb.

B. YBaXKCHHE NPHUPOJHBIX PA3JIHYUU, «HEJIOCTATKOBY» ¥  WHBAIUIHOCTH.
Bo03MOXHOCTh BMEIIATEIHCTBA U U3MCHCHHS KaueCcTBa, a TaKkKe M POPMHUPOBAHUS
YEJIOBEUECKUX XapaKTCPUCTUK HE TOJIHKO B JTUATHOCTHYCCKUX, MPOQIIAKTHICCKIX
U TEpareBTUYCCKUX IICNIAX, OTKPHIBACT MBEPH BEPOSATHOCTH CO3IaHHS OOIIeCTBa
reHetTuueckux nuddepeHnuanuii, pacusmMa U CBrOHUKH, 00IIeCTBa B KOTOPOM MOTYT
HaliTH MECTO TOJIBKO 3/0pOBBIE W CWIIBHBIC, JIIOJM OIPECIICHHBIX IapaMeTpOB.
O0urecTBO 0053aHO CYUTATH NMPHOPUTETHBIMU HE TOJBbKO Hay4YHbBIC HCCICAOBAHMS,
HO ¥ 3aIIUTy YCJIOBCUCCKUX pPA3NIMYMM, YIYYIICHUC YCIOBUH IKU3HU IIOJCH,
UMEIOIIHUX (PU3UYCCKHUE HEOCTATKH WJIH WHBAJIHUTHOCTb.

Bce MBI - pelMruo3HbIC JACSITCNH, IOJHTHKH, HAay4YHbIe W OOIICCTBCHHBIC
OpraHMU3aluu -HECEM OTBETCTBEHHOCTD IICPE]] 6y}IyH_II/IMI/I MOKOJEHUSIMU. MbI JOJIZKHBI
IIPUHATH BCEC HCOGXO}II/IMBIG MEpPhI, ‘-ITO6I)I IpEAOTBPATUTE MPEBPALICHUEC YCIOBEKA B
SKOHOMHUYECKUN (DAaKTOp, TEHETHUCCKHHA MapaMeTp U JICTePMUHHUYCCKYIO CIUHHILY,
9ro0Bl M30CKaTh BCAKOTO pOJa PACHUCTCKUX JIMCKPUMHHAIIUN T'€HETHYCCKOTO
xapakTtepa. OJJHOBPEMEHHO MbI JOJDKHBI JTOOUTHCSI TOTO, YTOOBI OBLJIO TapaHTHPOBAHO
YeJI0BEYECKOE JIOCTOMHCTBO BO BCEX HAYYHBIX UCCIICIOBAHUIX U JOCTHKCHUSX, & TAKKE
COXPaHUTh KOH(PUACHIINATBHOCTh JJMYHON M TeHETHYECKOW MH(OPMAIIUH.
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Bo03MOXHOCTH, KOTOpBIE TPEJOCTaBIsIET TMpPOrpecc OWOMEAWIIMHBI U, B
YaCTHOCTH, TCHHAs MHKCHEPHs, a TAaK)Ke HOBBIE METOJIBI OIUIOIOTBOPCHUS OOS3BIBAIOT
3aIHIIAaTh BO YTOOBI TO HU OBITO YEOBEUYCCKHIA T€H M TEXHOJIOTHYCCKUE OTKPHITHS B
00J1aCTH NCKYCCTBEHHOTO BOCIIPOM3BOJICTBA OT BCSKOTO POJia YaCTHBIX MHTEPECOB, OT
9KOHOMHMYECKOH JKCIUTyaTallud TeHETHYECKOI'o XapakTepa M OT BIACTOJIIOOMBBIX
YCTPEMIICHUIA.

r. YBaxkeHHE uenoBeueckod ku3HM. Kakjgoe MNOIUTHYECKOe pelIeHHne WiIH
3aKOHOJATeNbHAS ~MHUIMATHBAa 10  BONpOocaM  OHMOMEAMIMHBI,  MeIU-I[MHCKON
TEXHOJIOTUH, OMOTeXHOJOTMM ¥ TEHHOH HWH)XCHEPHH JOJDKHBI, B 00s3aTEeIbHOM
MOpSIZIKE, YBaXKaTh TOT (DaKT, uTO JII000E YeIOBEUECKOe CYIIECTBO, C Hayalla KU3HU U
JI0 TOCJIETHEro B3/10Xa, SBIAETCA €JAMHCTBEHHOM, HE3aMEHMMOW M HEMOBTO-
PpSIrOLIEHCs IMYHOCTBIO, TI0 CBOCH MPUPO/IC HE3ABUCUMOH, CBOOOIHOM, B CYIIIHOCTH H B
CBOEM INpEeIHA3HAUCHUM CBSITOM, COCTaB-JIAIOUIEH 4YacThiO COLMyMa, C TpaBaMU U
00s13aH OCTAMH.

10. YUenoBeueckas KM3Hb HE BOCIPUHUMAETCS TOJBKO KaK CYL[ECTBOBAaHHE OJHOTO
WHIUBUAYyMa, a KaK COCYIICCTBOBaHHE 4YEJIOBEKa C JPYTUMU JIOABMH B
KOHKpeTHOH cpene. C 3TOro yTBEepXKIEHHUS BBITEKAE€T MPHHIMII OTBETCTBEHHOCTH
nepea aBTO-HOMHEH 4YeloBeKa, OKpYKarollehd cpefio M OyIyIIMMHU MOKOJEHUSIMH.
[Tox yBakeHHMEM K OKpY’Karomieil cpeae Mbl MOHUMAaeM YBaXKCHHE M K JIIOMSIM U K
MIpUpPOJIE.

11. OTBeTCTBEHHOCTHh Iepea OyIyIIMMHU IOKOJCHHSMH IPU3bIBAET K OCOOCHHOU
OCTOPO’KHOCTH B MIPUHATHH METOAOB T€HHOH TEpanuy, C IIOMOIIBI0 KOTOpoii Oyayiee
MTOKOJICHNE YHACIEQyeT IMOCICICTBHUS 3aMHTEPE-COBAHHBIX NpeaKkoB. OTHOBPEMEHHO
JIOJDKHA OBITH MCKITIOUEHA JIF00as BO3MOKHOCTD IIE€JIEHA-IIPABICHHON AKCIUTyaTaIliH
JIOACH C pasNUY-HBIMH TpoOieMaMu 310poBbs. KpoMe Toro, TeHHas WACHTUYHOCTD
YeIoBeKa JIOJDKHA
OBITH 3aIIMIICHA OT BCAKOTO POJa OMEpanuid, He UMEIOMNX TUATHOCTHYECKUNA HIIN
TepaneB-THYCCKUN XapaKTep W HE HAIlCHCHHHBIX Ha MPEHy-TPESKICHHE KaKOTO-THOO
3a00JICBaHHS.

12. ABTOHOMUS YeJOBeKa MOJDKHA OBITh MPUHATA BO BHUMAaHUE BO BCEX BOIPOCAX,
KOTJa OH WUrpaceT pOJb IMaleHTa WIW CyO0OBheKTa HAyYHBIX HCCIEeIOBaHUN
(cormacue, MEIMIIMHCKHIE/TEHETHUECKHE OOCICIOBAHUS W MEIWIUHCKHAE OIICPAIIHH,
HE HamlpaBlIeHHbIC KOHCYJIbTALNH, 3AIIATAa MEIUIIUHCKIX /TCHETHYECKHUX JAaHHBIX), U
KOTJ]a OH COBEp-IIaeT BHIOOP BHICTyNAsi B KAYECTBE MOTPE-OUTENsI WIIM CIIeHAINCTa
B chepe MeOUIIMHBI U OMOIOTHH.

13.B mpaBoCiaBHBIX CTpaHax, 10 HEJIOMY Psity MPUYUH (MCTOPUYECKUM M COLHAIBEHBIM)
ObUT pa3BUT OCOOBIM «OOIIECTBEHHBIM MOAXOM» K NpoOJieMaM, CBS3aHHBIM C
YEJIOBEUYECKUM LHUKJIOM XM3HHU. PokneHne, OOne3Hb M CMEpTh KacaloTCs HE TOJIBKO
CeMbH, HO 1 BCeil OOIIUHBL
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OTOT mNOAXO0J MNPHUBOAUT CETOAHS K OCO3HAHHIO HEOOXOIMMOCTH B
OCJIE/IOBATEIbHOM U TIOCTOSTHHOM MH(MOPMHUPOBAHUH CAMHUX IIUPOKUX OOIIECTBEHHBIX
CJIOEB TI0 BOIIPOCAM 37I0POBBS U, TJIABHBIM 00pa30M, FeHETHUKH YeslOBeKa. JTa MaccoBast
nH(pOopMaIyst A7t 00IIECTBA CO CTOPOHBI HAYKH M MOJUTHYECKON BIACTH SABISETCSA HE
TOJIBKO HHCTPYMEHTOM CO3JIaHHMSA [OJDKHOTO KOHCEHCYCa, HO BBIPaKaeT TaKxke
OTBETCTBEHHOCTb YJICHOB OOIIECTBA.

[Ipo3padnocTs B TIpoIECCE TPHHSATHS PEMICHWH, CBSA3aHHBIX C HAYIHBIMH
WCCIIENOBAaHUAMM M WX TIPUMEHEHHEM SBIISETCS OCHOBOIOJATAIOIINM  3JIEMEHTOM
Ka)XII0TO IEMOKPATHYECKOTO CTPOSL.

14. Caurtaem abCOJIOTHO HEOOXOJUMBIM TpaBHIbHOE 00ydeHHE W WHPOPMHUPOBAHNE
1o BOMpocaM OWOMEIMIMHCKOTO Tpolecca TeX, KTO HMEEeT OTHOUICHHWE K
YeI0BEYECKONH TeHOME M Hac, MOJIMTHKOB, a TakXKe BceX rpaxaad. [1o sToil mpuumne
MBI CYMTaeM YTO HEOOXOJMMO y4peauTh He3aBucuMble Kommccunm buomenunussl n
Heonronornu. B 3TOM KOHTEKCTe TOCygapcTBa [OJDKHBI B3iTh Ha ceOs
0053aTEBCTBO YCOBEPIICHCTBOBATH 00pa30BaHNe U HHPOPMHUPOBAHUE 110 OMOITHKE
1 OpraHU30BaTh COOTBETCTBYIOUINE JIUCKYCCHH, KOTOPBIE JOJDKHBI B JIIOOOM cliydae
OBITH OTKPBITHIMH ISl Pa3IMYHBIX TEYEHHH PENUTHO3HON MbIcHU. OJHOBPEMEHHO
JOJDKHBI Pa3BHUBATHCS, NPUHUMAs U COOTBETCTBYIOIIME 3aKOHOJATENIbHBIE MEpHI,
WHCTPYMEHTBI OIEHKHM TEXHOJOTHMH, KakK pa3padoTKa MEXIUCIUIUIMHAPHBIX
HCCIIEeIOBAaHNN M OpraHu3anus KOHPEpEeHINH ¢ IeNblo JOCTHKEHUS KOHCEHCYyCA.
[Monmutnkm  JOJKHBI  BBIpA0OTAaTh  CHEIUAIBHOE  3aKOHOAATEIBCTBO  JUIS
yperyJupoBaHHsl PaMOK Hay4YHBIX YCHWJIMH M KOHTPOJIS MEIUIIMHCKOH aKTHBHOCTH B
9TO 00nacTy.

15. TlpodeccuoHanpHble COI0O3BI  JIOJDKHBI ~ TakKe pa3padoraTrh  KOJEKCHI
JCOHTOJIOTMM W PEKOMEHJALMWH I10 JAEIMKATHBIM M HESICHBIM BOINpOCAaM, Kak,
HalpUMep, UCKYCCTBEHHOE OIJIOI0TBOPEHME MITH IIEpecajika OpraHoB.

16. CpenmcrtBa MaccoBoi HWH(pOpMAIUMU JOJKHBI OCBEIIaTh 3Ty 00JacTh
OslaropazyMHO, MNPO(QECCHOHAIBHO W OTBETCTBEHHO, IOCIE COOTBETCTBYIOUIETO
UH()OPMHUPOBAHUSI CO CTOPOHBI IKCIIEPTOB U YUCHBIX.

17. WHorma 5>KOHOMHYECKHH HHTEpeC KOMIAHUN TOPOIUT, XOTS HaydHbBIE
uccienoBanus TpeoyroT Bpems. Coro3 BpeMEHH U 000CHOBAHHOTO HAYYHOTO 3HAHUS
C INOMOIIBIO HAYYHBIX I/ICCHeILOBaHI/Iﬁ HCO6XOHI/IMO I TOCTOBCPHBLIX PE3YJIbTATOB.
3Hanue OKCIIEPTOB B ITHUX CIHCHUATIU3HUPOBAHHBIX O6J'IaCTHX n Hux BbI60pHOC
HCIIOIb30BAaHNE, IMOATAJIKHMBAEMOE TOJIBKO 3KOHOMHMYECKMMH WHTEpecaMu He
KOHTPOJINPYETCSI U MOKET CTaTh OMACHBIM,ECIH HE CONPOBOKIAETCS MAacCOBBIM U
IIPaBIIIBHBIM HH(QOPMHPOBaHUEM OOIIECTBA.

18. Diidopus, KOTOpas CONPOBOXKIAAET OMOTEXHOJOTHYECKOE Pa3BUTHE, a TAKKE
OKU/IaeMBIi 3KOHOMHYECKHH IIporpecc He JOJKHBI IPUBECTH K COKPAIEHUIO
ycusuil s 0ojiee CHpPaBeJJIMBOTO paclpe/esieHuss MaTepuajbHBIX Oyar Ha
HallMOHAJIBHOM ¥ MEXIYHAPOJHOM YPOBHSIX H JUISI TIOJHATHS  ypOBHSA
pasBuBatonuxca crpad. [lo 3Toil mpuYMHE NOIHKHBI OBITH MPHHATH MEPBI YTOOBI
MIPEJOTBPATUTh YBEKOBCUMBAHUE 3aBHCHMOCTH DPAa3BHBAIOLINXCS CTPaH OT CTpaH-
MIPOU3BOIUTENCH OMOMETUIIMHCKUX 3HAHUHA C TIOMOIIBI0 MOHOIOJHH, KOTOpHIE
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MPOU3BOISAT M YNPABISIOT TEXHOJOTMYECKUMH 3HAHMSMU. [IpuHIMI commmapHOCTH
JIOJKEH JUKTOBATh TOCYJAPCTBEHHYIO TIOJUTHKY B 9TOW 00JIACTH.

19. IIpow3BOACTBO, HMCIHOJNH30BAHHE W OCBOOOXKICHHE B OKPYXKAIOUIYI0 Cpexy
TEHETHYECKN H3MEHEHHBIX OPTaHU3MOB M MPOAYKTOB JOJDKHO COINPOBOXKAATHCS
COOTBETCTBYIOIIMMH TapaHTHAMH W MEXaHM3MaMH KOHTPOJIA, 4YTOOBI H30eXaTh
HAHECEHNUS BPEJIa 3/10POBBIO, YSIOBEUECCKON JKU3HN U OKPYJKAIOMIEH cpesie B [EIOM.
lenerndyeckn  W3MEHEHHbIE  MPOAYKTHI ~ NUTAHUS  JIOJDKHBI  OTMEUaThCs
COOTBETCTBYIOIINMH 3HaKaMH.

20. IMapamnenpHO, AOMKHA OBITH co3MaHa S(PQEKTHBHAS CHCTEMa YIPABICHUS
MTOTEHIIHAIBHBIMU «OMOJIOTHYECKUMHU KPHU3UCAMM», KOTOPHIE BO3MOXKHO BO3HHKHYT
B OynymeM. OTH MeEpbl AOKHBI OBITh HANpaBICHBl HAa YMEHBIICHHE BCEX
BO3MOXHBIX OTPHIATENBHBIX TTOCIEACTBHI B Oy/TyIIeM.

21. HoBble 3HaHUS JOJDKHBI HCIOIB30BATHCS TOJIBKO Ha OJaro 4eiaoBedecTBa a He Kak
CPEACTBO TOIOJHEHNSI MHPOBOTO apceHasna. HeoOXoanMocTh Ha4daTh KaMIIAHHUIO, C
LIEJIBIO 3AIPETHTh «OMOIOTHYECKOE OPYKHE» HOJDKHA OBITh OCO3HaHA BCEMHU.
(Hexmapamus coctaBnena Hayuroit Komuccuneit mo brostuke MAII, dieHamu KoTopoit
seistores: T-ka M3vmam Kpmapu (I'permst), o.Huxomaoc Xamuamkomay (I'permis),
Anrumantac [laynayckac (JIutBa), r.Omanymn Croituecky (Pymbiams), r.Mapuoc
Kapuony (Kump), oren Jmutpum Cwmumpnos (Poccus), 1OA OTBETCTBEHHOCTBIO
Komuccun no buostuke MAII, unenamu kotopoit siisitotest: r. [Pxeiimc Cammuoc
(ABctpanus, IIpesnnent Komucenn), r./imutproc Anadanoc (I'perus), r.0medrepounc
[Manmannkomay (I'peuwst), r-ka Huna Mapkoscka (Ykpaumna). I[Tocnme mnpemioskeHns
Hayuno#t Komuccun, Cexperapuar MAII BeiHEC perieHHe O NMPOIOIDKEHUH pabOTHI
KOMHCCHH, B YaCTHOCTH B o0siacTH dpranasun).
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RU

9BTAHA3MUS
MNPEAJIOKEHUSI IO OCHOBHBIM NPUHIUIIAM
(kak 0bL10 MpUHATO BO BpeMs 100ii I'enepanbhoii Accamoaen M.A.IL. B
BuanHnioce, JIutBa, B urone 2003 roga)

1. TIporpecc MeOWIMHBI W JAPYIHX HAyK, a TaKXKe TEXHOJOTMYECKOe pPa3BHUTHE,
Omarojapsi KOTOPBIM CTAHOBHTCS BO3MOMKHBIM OCYIIECTBISITh BMENIATENLCTBO B
MpoIlece JieueHus OOJIE3HH, a TAK)Ke OKa3bIBATh BIIUSIHUE HA MPOJIOJDKUTEIBHOCTh U
Ka4yeCTBO YEJIOBEUYECKOW JKU3HH, MOPOXKIAeT OypHbIE AMCKYCCHMHM BO BCEX CTpaHax B
CBSI3M C TEMH ITHYECCKMMHU U COLMAIBHBIMU MTOCIICACTBUSIME, KOTOPBIC OHU UMEIOT ISt
JII0JIEH 1 o0mmecTBa.

2. Bomnpoc 00 9BTaHa3uyM B HAIM JHU SIBJISIETCS OJHUM M3 HauOoJiee JENUKATHBIX H
IPOTHUBOPEUYHUBBIX. DTOT BONPOC YPE3BBIYANHO CIOXKEH, U K HEMY CIIeyeT MOAXOIUTh C
OCTOPOXKHOCTBIO, YUUTBIBASI TaKOH (pakTop, Kak dermoBeueckas xu3Hb.Ilox TepmuHOM
«OBTaHA3Us» UMEIOT B BHJY YCKOPEHHE CMEPTH OOJIBHOTO, HAXOASIIECTOCS B CO3HAHUU
Wi B 0ECCO3HATENBHOM  COCTOSHHM, KOTOPOE  OCYIIECTBISIETCS  TPETHbUM
JTUIOM(0OBIYHO BPadOM WJIM MEICECTPON) JHOO IyTeM COBEPIICHHS KaKOTO-THOO
JeWcTBHA, MO0 IyTEM €T0 HECOBEPIICHMs(AKTUBHAS WJIM IACCHBHAS 3BTaHA3WsA), B
cilyyae, Korja:

a)[IAlMeHT CTPA/aeT OT HEW3JICYMMON M MY4YHUTENbHON 0O0JIe3HH, 0)OTHYIIEHHBIH eMy
CpPOK ’KM3HHU KpaiiHe OrpaHHYeH U

B)OH caM BBIPa3HyI HACTOSTEIILHOE XKeJIaHUe, YTOOBI €ro KM3Hb ObliIa IpepBaHa.

3. Cnenyroliye MPUYUHBI MOTYT MOOYANTH YEIOBEKA MPOCUTH 00 IBTAHA3MU: PE3KHE
00JIM, MCUXOJIOTHYECKOE OIIYIIEHHE TOTO, YTO €ro Bce OPOCHIIHM, JIENPeccHs, CTpax,
crpecc u ap. [Tomumo 3toro, Gpusmueckas ciabocTb U 00JIb CBA3AHBI C YCTOWYMBOCTHIO
NCUXHUKA 00JbHOTO. OUYEBHAHO TaKXKe, YTO OTH OONbHBIE MOTYT HCIBITHIBATH
KOCBEHHOE JaBJICHHE, B CIIyyae, €CJM OHH OCO3HAIOT, YTO SIBIISTIOTCS OpeMeHeM Juis
cBOMX ceMell M oOiectBa. Bee Bblllecka3zaHHOE MOXKET OKas3aTh BIMSHHE Ha 00pa3
MBICJICH 1 MHEHHUE MAIUeHTa.

4.C npuHATHEM 3BTaHA3MU CBA3aHO MHOXECTBO OMACHOCTEI:

a) MBICIb O TOM, YTO CTOWT HPOJIODKATh XXUTh TOJBKO MPH HAJIUYUM 3/10pPOBBS U
(pu3MUECKUX CHII. DTO OTKPBIBACT ITyTh K CO3/IaHMIO OOIIECTBA, KOTOPOE OMHMPAETCs Ha
WJIeN 9BI€HUKH,

6)BEpOSATHOCTD TPEBPAIICHUS YEIOBEKA B 3KOHOMHUYECKYIO BEJIMUMHY, UYbsl KH3Hb
JOJDKHA OBITH COKpAILEHA, TaK KaK €€ COXPAaHEHHE COMPSIKEHO CO 3HAYMTENbHBIMH
(hMHAHCOBBIMHU pacXo/IaMH,

B)BEpOSITHOE pa3pellieHne CEeMEHHBIX (UHAHCOBBIX TMPOOJEM IyTeM OOJeruyeHus
CMEpPTH OJIHOTO U3 €€ WICHOB — TKEI000JIBHOTO YeTIOBeKa,
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r)co0a3H JIeTaTn30BaTh BTAHA3HIO MOXET MPUBECTH K TOMY, YTO HEKOTOPHIC Bpadd
OyAyT MPEKICBPEMEHHO TPEPHIBATH CBOW YCHIIMS, HANPABICHHBIC HA IOJICPIKAHHE
KU3HH,

II)yCKOpPEHHE TpoIiecca CMEPTH, Jake U3 COCTPaTaHUs, HAHOCUT yIIepd OTHOIICHHIM
JOBEPHSI MEXKIY BPAadoM U TAIEHTOM H YPEBATO CEPbE3HEHIINMI MOCICACTBUAMHA HE
TOJIBKO B TAKOTO POJa CIIy4asix, HO U ISl BCEro OOIIECTBA B ICJIOM.

5. UenoBeueckasi xKU3Hb — A3TO Jap boxuil, 1 ee Hauago0 U KOHEI| MOJHOCThIO 3aBUCAT
oT 'ocnoza. JIro6as mombITKA ONMpPENETUTh MPAHUIIBI JKU3HU HCXOJS U3 YeIOBEUECKON
BOJIH, PEIICHUS WJIM CIIOCOOHOCTEH, JIMIIAeT )KU3HB €€ CBATOCTH.

6.Muccusi Bpaya cBsi3aHa C TEM, YTOOBI JaBaTh JKW3Hb. BEINONHEHHE BpaycOHOU
MHUCCHH JIOJDKHO CITOCOOCTBOBATH BBI3JIOPOBICHHUIO WM, €CJIA 3TO HEBO3MOXKHO,
o0nerdeHuto 0OJM MAlMeHTOB. B cirydae, eciii ManueHT He MOoAIaeTCs JICUSHHUI0, Hal0
CTPEMHUTBCA K TOMY, YTOOBI BCEMH CPEACTBAMH OOJIETYHTH €0 COCTOSHUE, JaXKE SCIU
9TO YPEBATO OMACHOCTHIO YCKOpEHHS cMepTH. OIHOBpPEMEHHO HEOOXOIMMO TaKxkKe
MPOSBIATH 3a00Ty O MAaIMEHTe, yTeHlaTh €ro M HCIONIB30BaTh BCE CPEACTBA C TEM,
9TOOBI KOHTPOJIUPOBATH OO0JIb.

7.MckyccTBeHHOE TPOIJICHHE JKA3HM HE JODKHO BO BCEX CIIydasiX CUHTAThCs
00s13aTeIBHON 1IEeJBE0 MEIUIMHBI, K JIOCTH)KCHHIO KOTOPOW CJENyeT CTpeMHUThcs. B
HEKOTOPBIX CIy4asX MbI JICHCTBUTEIBHO HE MOXEM IMPOJUIUTH KHU3HB, a BCErO JIUIIb
MPEMATCTBYEM CCTECTBCHHOMY IIPOIIECCY YMHPAHUSI, VBCIWYHBAs CTPaJaHUs
0OJIBHOTO.

8.Bpaun noymxHBI TOMHUTH O KIIsITBE [ MImokpara, B KOTOPOM ckazaHo: «S Hampasito
peXuM OOJBHBIX K MX BBITOJIE COOOpa3HO C MOMMH CHJIAMH W MOHWM pa3yMEHHUEM,
BO3ICPKUBAACH OT TMPUYMHEHHUS BCAKOTO Bpela W HECHpaBeUIMBOCTH. S HE maMm
HUKOMY TIPOCHMOTO y MEHS CMEPTEIhHOTO CpEeICTBA W HE MOKaXy IyTH Ui
mofo0HOro 3ambicna». Kakaelii Bpad, KOTOPBIM MOJAEPKUBACT pEIICHHSA O
MpEKpallCHUM KWU3HU, MOOJDKEH CUYHUTAThCA HApYHIUTCICM I[aHHOﬁ UM KIISITBBI.
HeolleHuMbl BO3paKeHHs Bpadya B CBS3M C HACTOSATEIBHOW MPOCHOOW OO0JBHOrO 00
9BTaHa3WH. Tak HA3bIBAEMOE «IIPABO Ha JIOCTOMHYIO CMEPTh» HE MOXKET BECTH K TOMY,
YTOOBI MAIUCHTHI BEIPAXKAIIH IPOCHOY OBITH YOUTHIMHA CBOUMHU IICTHTEIISIMH.

9.Bce KOHCTHTYIMHU 3alllMIIAIOT MPaBO HA JKU3Hb, HE3aBUCHMO OT KadyecTBa ITOU
xu3HA. OJTHAKO B TO K€ BPEMs OHH 3aIIHIIAIOT TAK)KE HE3aBUCHUMOCTD U JOCTOMHCTBO
YeIIOBEUSCKOW JMYHOCTH. B cBeTe ASTHX MPHHIMIOB BpaYd JOJDKHBI MPOSBIATH
HCKITIOYUTENBHYI0 3a00Ty, MPOQGECCHOHAIN3M W YyBCTBHUTEIHHOCTH B OOCTaHOBKE
HEPEeIINTEIbHOCTH B KONeOaHnH, ¢ KOTOPBIMH CBSI3aH MPOLIECC MPHUHATHUS PEIICHUS, B
KOTOPOM JIOJDKHBI Y9aCTBOBATH TAKXKe M POJACTBEHHHUKH ITAllMEHTA. B peakux ciaydasx,
KOTJIa HEeT HaJIeK bl Ha BBI3JIOPOBJICHUE ¥ JKU3Hb MMAIUCHTA O3HAYACT JIUIIb MIPOJICHHE
00NMM W 3aBUCHUMOCTh €r0 Tella OT BMEIIATCILCTB TEXHUYCCKON armaparypsl,
PEKOMEHYETCS TMPOBECTH KOHCYJBTAIMIO C MEXIUCIMIUIMHAPHON Komuccuei. B
CiIy4asx ¢ OOJBHBIMH, HAXOSIIUMHUCS B OSCCO3HATEIFHOM COCTOSHUH, B PEaTbHOCTH
CO3HAHME Bpaya W POJCTBCHHUKOB 3aMCHICT CO3HAHME IMAIlMCHTA. B TakWx ciydasx,
€CITH Bpady, OMHPAsCh Ha CBOC 3HAHHUE, OIBIT U JIFOOOBH K OOIIEHOMY, a TAKXKE Ha BEPY B
Bora, m36eraer kakux-1100 BMEIIATENBCTB, 3TO HE JODKHO CUATATHCS HEITHUHBIM.
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10.B03MOXHOCTh TPUCYTCTBHSI OJMM3KUX OOJILHOTO B MOCIEIHHEC MHHYTHI €T0O KH3HH
JOJDKHA OBITH TPEAYCMOTPEHA B 3aKOHOJIATEIHHOM MOPSIKE M BKJIFOUATh B CeOS Takue
MIPaKTHYECKUE MEPHI, KaK, HalpIMep, IPEOCTaBICHIE OTITyCKa 3a CBOM CUET.
11.Co3anme IEHTPOB «yXOAa B TCUCHHE ITHS» MOJDKHO CIIOCOOCTBOBAThH PEIICHUIO
mpoOiieM JIeYeHUST W pasTpy3uTh JedeOHble yupexaeHus. CrlemyerT MOmT4epKHYTh
3Ha4YeHHEe Tpyaa A00poBoibieB. CileayeT MOOUIPATh HEPKBU NPH CO3JAHUH TPYIII
JOOPOBOJIBIIEB C IETBIO OKA3AHUS TOLIEPKKHU TAKEITOOOTIHHBIM.

12.3a60Ta 0 JTrOASIX, )KU3HB KOTOPBIX MOAXOANT K KOHITY — TPYAHAs 3a/1a4a, HO B TO Ke
BpeMsi U BBI30B. Bpauu ¥ MeMIIMHCKHI NEPCOHAN JI0JDKHBI 00J1a/1aTh CIIOCOOHOCTSIMH,
YYBCTBUTEIBHOCTHIO, BBICOKAUM MOPAJbHBIM JTyxoM. C IENbI0 MOITOTOBKH Bpauci,
KOTOPBIC MOTJIM OBbI BBIMOJHATH 3TY MHCCHIO, B Y4COHBIC MPOrPaMMbl MEIUIIMHCKUX
(hakyIBTETOB CIIEAYET BKIFOYUTH COOTBETCTBYIONINE METOIMKH U IPOTPAMMEI yX0/1a 32
TSKETTOOOTHHBIMH.

13.bonpHBIE TOIHKHBI OBITH OCBEIOMIICHBI O TIPOTpecce HaAyKH M MEIUIINHBI, KOTOPBIA B
OymyIieM MOXeT MPUBECTH K pa3padoTke 3PPEKTHBHBIX METOIUK JICUCHUS OOJIe3HEH,
KOTOpPBIE TPEICTABIAIOT COOOH Yrpo3y Ui KU3HHU, M 00JeT4eHusT 00NN, CBSI3aHHOH ¢
00JIe3HBIO.

14.Acconmaniuu Bpauel ciexyeT MOOLIPATh, C TEM, YTOOBI OHHM BBIpaXaldd CBOU
MHEHUsI [0 3TOMY BOIPOCY, KOTOpBIH TpeOyeT BbIOOpa IO COBECTH M 4YpeBar
AJIMAHUCTPATUBHBIMUA W YTOJIOBHBIMH CAHKIMSMHU JUIS WX WICHOB. MHCHHME Bpadei
JIOJDKHO CIIOCOOCTBOBATh JOCTH)KEHHMIO TJIACHOCTH M PYKOBOJCTBY OOIECTBOM B
MPaBIILHOM HAITPABIICHHH.

15.IIpencraBurenn CMU mOMDKHBI OTHOCHUTBCS K OOJBHBIM, UX CEMBbSIM W BpadaMm C
YBa)KEHUEM, OHH JOJDKHBI OBITh OCBEJOMJICHBI O CIEHU(PHYSCKUX MEIUIIMHCKUX
mpobmemax. CeHCAallMOHHBIE COOOMICHHWS IPECCHl BBI3BIBAIOT B OOIIECTBE TOJHKO
3aMeIIaTeNbCTRO.
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EL

AIAKHPYEH BAXIKQN APXQN BIOHOIKHX
BAXIEXMENQN XTHN OP®OAOE=EH IMAPAAOXH
(6rog ovt yneicOnke kotd v 9" Etiowo I'eviki Xovélgoon
¢ AXO oto Bovkovpéott Tov Iovvio Tov 2002 )

Epeic mov ekapocomodpe to KowoPfoviid pog 1 opddec tov KowvoBovimv pog ot
AX0 SoknpOocovpE:

1. H poaydaic mpoodog TV PlowoIpikdv ETOTNUAOV KOl TO  EVIVTOGCLOKE
OTOTEAEGLOTO. TOV CYETIKOV EPELVAV, EQPAPUOYAV KOl TEYVOAOYIDV LTOGYOVTOL
oA Yo T Pertioon g modtntoag CmNg Kol TNV avakovelon omd ToV TAoNG
@Ooemg mOVo pécm TG avaPdduiong g vyelag o TPOANTTIKG, SyVMOTIKO Kol
Oepomevticd eminedo. "Olot epeic youpetilovpe avtyy TV 7TPO0do e 1010iTEPO
evBovotooud Kot VYNAEG TPOGOOKIES.

2. Ta 0épata g Brondikng drtovtat ¢ 1EpdTNTAG TOV AVOPOTOL LE OmicTELTA
d1e16dVTIKd Tpdmo. Akovumodv oty apyn Kot 6to TEAOG TG ovOpomvng Cmng,
empedlovv ) popen g Kot kabopifovv tov Yyuyocmpotikd covdespo. o tov
AOY0 avTd 0AAG Kot Yo TO YeYyovog 0Tt kevepilovv Tig Pabitepeg xopdéc TG wuyng,
ot Opnokeieg £xovv Kaiplo Adyo mov amattel Tpocoyn, cEBacud Kot katavonon.

3. H ekevbepia g emiomung KaAAEPYNONKE [LE GUVETELD OTIG YDPES LLE

opB0d0&n mapddoon NON omd TG apyés Tov Mecaimva Kot anotedel ototyeio g
TOMTIGTIKNG TOVG TOVTOTITOG.

4. H ypnon Opmg OA®V auTOV TOV EPELVNTIKOV EMTEVYUATOV EKTOC OO EATIOES
YeEVWA KOl SUKOOAOYNUEVN TPOPANUOTIKY] Yol TO MG Ol YMPES, Ol KOWMVIES, Ol
opadeC TV atOU®V Kat To, dropo 0o a§loTot GOV 0VTEG TIC TEPAOTIEG OLVATOTNTEG,
®ote 0 avOpomog vo mpootatevbel g olo KOl Ol KOW®MVIKEG 100pPOTiEg Kot
TopaddcEL; Vo TopoUEivouy ceBaoTég kot adlotapoakteg. ‘OTav 1 EMGTNHOVIKN
avakdAvymn doev cvvovaletatl pe oefacpd TPog Tov avOpwmo, oALE GLVOSELETOL Ol
araloveio kot Tpombeitor HOVO amd OUKOVOLLKG GUUPEPOVTO, TO UTOTEAEGHLOTO TNG
emioTNUNg pumopet va amodeyBovv emtPAafn yio v avOpomdTnTa.

5. O ogPacpdg yro v avOpdmTvn 0E0TPETELD KOt TNV TPOCHOTIKY| ELeLBEPia OTIG
avOpdmveS Kovovieg Kot EWOIKOTEPO GTOV TOUEN TNG LYELNG dev cLUPAAAEL [LOVO
oV avamtuén Tov atdopov oAAG  emiong amoteAel oToElo TG OMUOKPOTIKNG
0pYAvV®VONG TG KOVmViog.

6. [diopa g Protatpikng ékpnéng eivar 6t 1 opbn ypron g givar peyolvTtepo
enmitevypa and v 0o v epeavion mg. I't” avtd Kot 1 vbHVIN poG OC TOMTIKGV
eivar va PePorwbodpe 6tL o1 emomuoveg Oa Kabopicovv e pLOUICTIKOVG Kot
EAEYKTIKODG NYOVICHOVG  TO KOTG TO Ouvatdv ac@ain Opla, ovTO¢ (OCTE Vo
eumodicovy TN Hetatpom) TG Ploatpikig mpoddov omd pHovadikn evioyio og
KOTOOTPOPIKT OEIAT] Y10l TIG KOWVMVIEG KOl TO, GLTOLLOL.
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7. H opB6d0&N ypiotiaviky mapddoon yapoktnpiletar omd pio avOpomoloyio —
Oswpio nhadn mepl avOpdmov- Egxwplot), WBIOHOPEN Kol TOGO CNUOVIIKY QPO
avtikpiler Tov ke avbpomo pdévo ©g ewdvo Tov Oeod kol avayvopilel og
TPOOPIGLO TOV HOVO TNV OUOIMGT] Kot VST TOL avOp®Tov e To Oo.

8. Zmv 0pBodo&n ypiotiavikn Topddoon o avOpwmog dev voeital pHOvVoV oG GTOUO
mov kpivetar and Tig TPAEELS TOV ARG KVUPImMG MG TPOCMMTO TOV KOTAEUMVETL OO TIG
GYEGEL G TOV HE TOLG GLVAVOPMTOVG TOL KOL TN GYECT TOV HE TO Og0.

9. Mo n0n a&loAdynon TV GOYXPOVOV ETIGTNUOVIKOV ENTEVYUATMV TG
Blowatpikng mpémet omwodnmote va  AauPdver vwoym g TG aKOAovBeg apyEg
cefacpov:

o. Zefaoudc tov ypoévov. Evad n yvdon pog etvol Told Teplopioiév) TPoYmPOvLE GE
OTOQUCLOTIKG Pripato pe dupeceg ovvémelee. Ilpv amokticovue TV omopaitnT
YVOON GYETIKA HE OoVTEG TIG dtadikaoieg Ogv 0o mPEMEL Vo TPOYMPNGOVUE GE
EQUPUOYEG OYETIKA LE TNV avOpOTIVY KAWOVOTOINGT KoL TNV in Vivo LETATPOTN TOL
avOpOTIVOL YEVETIKOD VAKOV.

B. Zefacuog g Bewng dnuovpyiag. H yvoon kot n mepiépyesa gival 1060
oVolaoTIKG Kol Pabeld cuvdedepéves e T EVON ToL avOpdOTOV, MGTE LVEIGTATAL O
opatdg kivovvog vo punv apkecBovpe otn Bepameion 0ALd Vo TPOYWOPNCOVUE OTN
Sopbmon otoyeimv mov Bempolvial Omd OPICHEVOVE MG «PUCIKEG OTEAELEDY.
Yuvémelo anTng G kataotdoems pmopel va lvar pali pe m Bepaneia t@v yovidiov
Kot 1M wpdkAnon abepdmevtov  0AAOIDCEMV otV avOpoOTVI  KOW®OVIKN
ooumepipopd, 1 omoie mBavOv vo odnynoel ce UePOANTTIKY oTdon Pdoel TV
YEVETIKAOV YOPOUKTNPIOTIKOV TV oTOH®V. Ol EMGTAUOVEG TPETEL VAL YPTGLULOTOMGOVY
TIG YVOOES TOVG HE OOKPLTIKOTNTO KOl GOEPOGUVI] YOPIG TPOKUTOAWELS Kol
KOVTOQOOAUN OTTTIKY.

v. Zefacpdc TG QLOIKNG TOKIAOUOPEIOG, TOV KOTEAEIOVY KOl TOV avomnpiudv. H
dvvatdmmrta  vo  mopépPovpe oV TOWOTNTO  KOL VO OLOLUOPOAOGOVUE  TOL
YOPOKTNPIOTIKA poGg Oyt HOVO Yo Sl0yVOGTIKOVG, TPOANTTIKOVS 1) BepamenTikong
AOyovg avoiyetl TG TOAES OTO EVOEYOUEVO LOG KOWMVIOG YEVETIKMV OloKpicE®V,
POTGIGLOV Kol EVYOVIKNG, LG Kowmviag oty omoia Ba £xovv Béon pdvo ot vyeig
KOl Ol 1oYLPOL, Ol GLYKEKPLLEVOV Tpodiaypap®dv dvBpomot. Ot Kowvovieg opeiAovy
Vo avoyvopicovy petaéd TV TPOTEPUIOTHTOV TOVG OYL LOVO TNV £peuva alAd Kot
TNV TPOoTOCia TNG ovOpOTIVIG TOKIAOLOpQiag Kot TN PeAtioon Tov cuviInKdV TV
OTOU®V OV EUPAVICOVY PUGIKES UTEAELES 1] VO PLEG.

Elvar gvbivn olov pog OpnoKevuTik®v, TOMTIKAV, ETIGTUOVIKOV Kol KOW®OVIKOV
QOPEMV amMEVOVTL OTIC LEALOVOEG YeVEES va AdPovpe OAa To LETPO DOTE O AVOP®TOG
va unv vroPabucdel oe owovopkd peEyefoc, YEVETIKN TAPAUETPO 1] VIETEPUIVIGTIKN
povada Kot vo aro@evyfel kdbe LLopen pOTGIGTIKNG SAKPIGNG EVYOVIKOD YOPUKTIPOL.
Hoapddinia Bo epyacBoiue 6lot pall yo va 800l mpotepardnTo. OTNV e5AGPAAION
™mg avBpdTVNG aEOTPENELNG EVOVTL OLOVONTOTE EPELVITIKOV EMOUOEEOV KOl
EMTEVYHATOV  ONMG €MIONG KOl  OTNV EUNIGTELTIKOTNTOG TOV TPOCOTIKMOV KoL
YEVETIKOV TANPOPOPLDV.
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O1 dvuvarotnteg Tov TapExe N ProloTpiky TPOOSOG KOl TO GUYKEKPIUEVOL 1 YEVETIKY|
PNyovikn kot ot véeg pébodot yovipomomoemws  emPdAlovv va mpootatevdet
OTOGINTOTE TO AVOPOTIVO YOVISI®LO KOl TO TEYVOAOYIKA EMTEVYLOTA GTO TEHI0 TNG
vrofonfovpévng avamapaywyng and Kabe Lopeng 1O10TEAT CLLEEPOVTE, OLKOVOLLKT
EKUETAAAEVOT, EVYOVIKO TPOGAVATOMGO Kot aAAaLoVIKN Kuplapyio.

d. Xefaoude g avBporivng Lone. Kabe moitikny amdpacn 1 vopobetikn poduion
oV avaeEpeTol o€ Bépoto PloloTpikng, 0TPIKNG texvoloyiog, Ploteyvoloyiag kot
YEVETIKNG UNYOVIKNG TPEMEL OMOPAITTOG Vo, 6EPETOL TO Yyeyovog OTL M KAOg
avOpdmvn vmapén omd TV TPAOTN NG OTIYUN HEYPL KoLl TNV TEAEVTAi0 TNG VoM
omoTelel HOVOSIKY, OVOVTIIKOTAGTOTN KOl OVETOVOAANTIN OVIOTNTO, €K QUOEWMG
avte&ovota, gLevbepn), GTNV 0VGIO KOL TNV TPOOTTIKY TG ep kot vrepPfatikny”™ OtTl
OmOTELEL 11O KOWV@OVIKT LOVAOX [LE SKOLDLLOTO KO VITOYPEDGELS.

10. H avBpomivn Con dev etvar avtiinmti povo g vmapsn evog oTOLoL aAAd Kot MG
ovvomapln Tov oTopoL pe GAA dtopo oe éva Oedopévo mepPdAlov. Amo 1
dwmictoon avty mnyalel n apyn g evhvvng Evavtt g awtovopiog Tov avOpomov,
oV TEPIPAALOVTOC Kol TV UEAAOVTIKGV Yevedv. O cefacpodg yio to mepidiiov
ovapépeTot TOG0 6T ATopo OGO Kot 6T pUoT).

11. H ev0bvn évavtt tov pHeEAovTIKOV yevedv entBaiiel 10104TepN TPOGOYN ©OG TPOG
™V oamodoyn Hebodwv yovidiakng Oepaneiog, pe v omoia Ba KAnpovopodvtot o
OTOTELEGLOTO GTOVG amOyOvovs Tov evolapepopévev. Tavtdypova Bo mpénet va
omokAelcOel OL0ONTOTE LOPPT LEPOANTTIKNG LETOXEIPICEDS TOV OTOU®OV LE TAONG
@Vvoemg mpofAnpata vyeiag. TéLog M yeveTikn tonToOTHTA TOL ATOROL o TPémel va
TPOCTATEVETAL €V OYECEL L EMEUPACELS OV deV £XOLV dlayvmGSTIKO 1| BepamevtiKd
YOPOKTAPO 1 OEV OMOGKOTOVV GTHV TPOANYN oG 0oBEvelas.

12. H avtovopio tov atdépov Oa mpémel vo AapPavetor vIoyn 610 GUVOAO TMV
Oepdtov mov avaEéPovIal 6TV W0TNTA TOV M acHeVoDE 1 VTOKEWEVOL EPELVIC
(:ovvaiveon, tatpikéc/yevetikég efetdoelg Kol woTplkég  emeuPaocelg, un  —
KatevBuVTHPLA GUUPBOVAEVTIKY], TPOGTAGIO OTPIKMV / YEVETIKOV OESOUEV@OV) KOl OTIG
EMAOYEG TOV G KOTOVOA®T] 1 EMOYYEAUOTIO GTOVG TOUEIG TNG LOTPIKNAG KOl TNG
Bloloyiog.

13. X11g yopeg mov kaAlepyndnke n opBO6SoEN Aatpeia, Yo d16pPOpovS 16TOPIKOHS
KOl KOW®VIKOUG AOYOVG, OVOTTOYONKE [0l KKOWMVIKT] QVTIAYN» OYETIKA e BEpata
mov cuvdéovtar pe tov  avlpomvo kKOKAo g (ong: H yévvnon, n acbévew, o
Bavartog amotelobv {ntrnaTa Oyl LOVOV TNG EVPVTEPNG OLKOYEVELNS OAAL OAOKANPNG
NG KOWOTNTOG.

H avtiinyn ovtr odnyei ofjuepo otn cLVEWONTOTTOINGN TG OVAYKNG Y10 GUVETY,
oLVEYT Kol AdLIKOT EVUEP®GT) OGO TO SVVATOV EVPVTEPMV KOWMVIKOV GTPMUATMV
oto 0éparta Tov Eyovy oYéon He TNV LYEIN KOl KUPIMG HE TN YEVETIKN TOV avOpmTov.
H evnuépmon ot 1ov €upéog Kooy amd TAEVPAG EMIGTNHOVIKNG KOl TOALTIKNG
nyeciog dev omotelel povo gpyodreio dnpovpyiag cuvovesems oAl ekppaletl v
apotBaio e0BHVN TOV HEADY TNG OVOPAOTIVIG KOVOTNTOGC.

H dwopdveln kotd 1 dwdikocics AMYEDS OTOQACE®V GYETIKMOV HE TNV
EMGTNUOVIKY] £PELVOL KOl TIG EQPOPUOYEG TNG amoteAel BepleMdOeS TPOATALTOVUEVO
KGOe dnpokpatikoh KaBeGTMOTOC.
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14. Oempovpe amoAVTOG avayKaio T GMOTH EKTOIOEVOT KOl EVUEP®ON Ttepl TMV
Brolatpikdv eEelibemv kol edKOTEPA EKEIVOV TOL OVAPEPOVTOL GTO avOp®OTIVO
Yovidiopo Kot NUOV TOV TOMTIKOV 0ALE kol Ohov Tov Toltdv. [a to Adyo avtd
motedovpe 61N cvotaon aveEdptov Emtpordv BionOug kot Aeovioloyiog 6mmg
emiong Kol ot dEoUEVON TOV KPATdV va Tpomdincovv v ekmaidevorn Kot
evnuépmon oty Prondikn Ko T1g cvvaeeic GuLNTNCELS, 01 0TOTEC TPEMEL OTWMGONTOTE
va glvat ovolktég oto Tolkiho OpnokevTikd pevpoto okéyng. Epyaleio amotipumong
TEYVOAOYIOG OTIMG 1) EKTOVION SLEMIGTNUOVIKMV HEAETMV 1 1| dlopyavmcn cuvedpiov
[e OKOTO TNV KOAMEPYELDL cuvawvésems Ba mpémel va evioyvBodv Kot va eviayBodv
ot vopoBetikny dwdikacio. Ot moMtikoi Oo mpémer va emefepyacHovv edikn
vopobesia yi vo. puBpicovv To TAGIGIO TNG EMOTNHOVIKAG TPOCTADELNS Kol Vo
eAéyEovv TV WITPIKY SPACTNPLOTHTA GTO TEGIO ALTO.

15. Ouv emayyehpotikés evooelg mpémel emiong vo  emefepyacBovv  KAOSIKES
deovtoloyiog kot katevBuvehpleg odnyieg yoo evaichnto Kot opgieyduevo Bépata
Om®C M vToPonBovpEVT aVaTAPOYDYT| 1] Ol LETOUOCYEDTELS OPYAVOV.

16. Ta péoo palikng evnuépmong o mpémet vo. KOADTTOUV TO TTESi0 0vTd UE TPOTO
oOEPOVO, EMAYYEAUOTIKO Kol LEELOLVO, HETE amd KATGAANAN evnuépwon oamd
0pUOS10VG EMGTILOVEG.

17. Mepikég pOpEG TO OLKOVOULKO CUUQEPOV TMV ETUPEIDV GLUTIECEL TO YpdVo, TN
oTiyun mov 1 épevva tov amotel. H coppoyio tov ypdvov kot 1 TEKUNPLOUEVT
EMOTNUOVIKT YVOON HEG® TNG EPEVLVAG vl 1 LEYOAVTEPT AGPAALGTIKN dukdelda. H
YVOON TOV EWBIKAOV GE QLTOVG TOVG EEEIOIKEVIEVOLG TOUELG KOt 1) ThAVY] EMAEKTIKY
TOVG XPNON EUTVEOLEVT HOVO amd OLKOVOULKO CLUEEPOVTO efval aveEEAeyKTn Kol
pmopel va omodeyfel emucivovovn, ebv dev ovvodedetar amd gvpeio Kol COGTN
EVNUEP®OT TG KOWVMVINGC.

18. H gvgpopio mov cvuvodedel tig Proteyvoroyikés e&eMEelg kal Ty ovVOUEVOUEVT
OLKOVOLIKT TpO0d0 dev Oa mpémel va 0Ny oEL Ge HelmoN TV TPOCTUOEIDV Yo 1
SKoOTEPN KATAVOUT TOL TMAOUTOL og ebvikd Kot O1ebvég emimedo kot ywo TV
avartu&lokn TPO0do TV VIO AVATTLEN YPOV.I 10 To Adyo awtd o Tpémet va Anedet
LEPLUVO, OVTMG MOTE VO UV So@vichel HECH TOV HOVOTOA®V TOpay®YNS Kot
dtoxelploe®c ™G VEOG TEYVOAOYIKNG YVACE®MG 1 €50PTNOT TOV OVOTTUGGOUEVMV
YOPOV OTO TIG YOPEG — TAPAY®YOVS TNG Proteyvoroykng yvocems. H apyn g
aAAnAeyyimg Ba Tpémetl va LITOyoPEVEL TNV KPOTIKY TOALTIKN 6T0 BEpa avTd.

19. H mopoyoyn, yxpnon kot 1n omelevbépmon oto mePPOAAOV TV YEVETIKG
TPOTOTOMUEVMV OPYAVIGH®V Kol TPOLOVI®V B0l TTpémet Vo VITOKEITOL G KOUTAAANAES
EYYVNGELG KO VO GUVOOEDETOL OTTO UNYOVIOHOVG EAEYYOV, OVTME DOTE VO, AmoPevyDel
BAGpn oy vyeia, oy avOpodmvy {on 1 610 TEPPUALOY G cHVOrO. Ta YeEVETIKADG
TPOTOTOMUEV TPOQIL Oa TPETEL VO GUVOSEHOVTAL OO GIHLAVON).

20. MMopdAiinia Bo wpémet vo dnpovpyn0el ek TV TPOTEP®V EVOL OMOTEAECLOTIKO
ocvotuo dwyepicews Tov TOOVOV «Bloloylkdv Kpicemv», TOL evoEyeTal Vo
napovclachodv oto pélhov.Ta pétpa avtd Bo mpémel va elvar KatdAAnAo, ovTmg
®oTE VO pEldVOLY OAeg TIG mBAVEC OpVNTIKEG GUVENELEG TOL eVOEYETAL VO
eppavicfodv oto péAlov.
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21. Ot véeg yvmoelg Bo tpémet vo xpnoiporoinovv povoy en” ayodm g avOpondmmrog
Kot Oyl ©G HECO EUTAOVTIGHOY TOL omlootaciov. H avaykn avolnyemg ekotpoteiag,
[e KOO VO, amaryopevBovv To «Plodoyid OTAo TPETEL VO KOTAGTEL KOV GuVEIdNoT).

(n ©g dvo draxnpuén cvvtdybnke omd v Emtemnpovikr Emitpon Blonbwrg g AXO
ov amoteieiton amd v Kko. lopqvn Kpdpn (EALGC), og mpdedpo kot to péAN, m.
Nwodrao Xatlnvikordov (EAMGG), k. Algimantas Paulaskas (AiBovavia), k. Emanuil
Stoicescu (Povpavia), k. Méprog Kapidrov (Kdmpog) kot m. Dmitry Smirnov (Pooio)
pe v evhovn g Emrponrig Bionbwng g I'pappateiog g AXO mov v anotehodv
ot Bovievtéc Kk.K. James Samios (Avotpolio) ®¢ mpoedpo Kot To HEAN, ANUNTPLOC
Aloumavog (EANGG), Elevbéprog Iloamavikordov (EAMGc) wotr Nina Stepanova
Markovska (Ovkpavia). H I'pappoteio petd amd TpodTact e ETGTILOVIKNG EXTPOTNG
OmMOPACIoE VO CLVEYICEL 1| EMTPOTN TO €PYO0 NG £XOVIONG GOV TPOTEPOLOTNTO TOL
{nmpoto evbavasciog)
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EL

EYOANAXIA
MPOTAXZEIX TENIKQN APXQN
(6mmg yneicOnke katd v 10" Etioia I'evikn ovérgvon g AX.0.
oto Bilkviovg tng ABovaviag tov Iovvio Tov 2003)

1. Ol WTpIKEG, EMOTNUOVIKEG Kot TEXVOAOYIKES e&elibelg e TG omoieg
kafiotatatl dvvarn N TopEUPacn TNV VTILETOTIOTN TV acbeveldv, T ddpkelo Kot
mv modtta g avBpomvng {ong mpokadodv €vtovn culntnomn ce Oleg TIG YMPES,
AOY® TOV NOKOV KOl KOWOVIKOV ETIMTIOCEMV 0T0 dTopa Kol Tig Kowvovies. To 6éna
m¢ evbavaociog, amotedel oTig pépeg pag, €va amd To WAEOV gvoicOnTto Kot
apereyouevo Bépata. Eivol mepimhioko Kot mpénet vo, avTILETORILETOL EMPVANKTIKG
K0l GUVEKTILOVTOG TOV Tapdyovta avOpomvn (on.
2. Me tov 6po gvbavacio gvvoeital 1, pécw g Pondetag tpitov ( cvvRBC
10TPOL 1] VOGOKONOG), HE evépyela N mapdAetym (evepyntikn 1 modnTiky evbavocior)
enionegvon Tov BavaTov evog ashevovg atdpov, Tov dtatnpel 1 o)L T cvveidnon tov,
OTNV TEPITTOON TOV:

o) vToPEPEL amd aviotn Kot enddvvn achévela,

B) éxel mkpd mpocddKio ypdvo Lomng, Ko

v) éxet ekppdoet o 1310 v emipovn emboptio Tov vo dtokomel

n Con Tov.
3. Ot Adyol mov pmopet vo. odnynoovy éve dropo va (ntoet gvbavoocio
umopel va givar @ ot €vtovol mOVOL, TO oaicOnua WUXOAOYIKNG EYKOTOAEWYNS, M
KkatdOrloyn, o eofog, to ayxog k.o. Emumiéov, n ouown efacBHévnon Kot o mOVOG
GLVOLOVTAL [LE TNV YUYIKT] 160ppoTia Tov acbevovg . Elvar eniong capég 6Tt Tor dtopa
ovtd pmopet vo Piodvovv éupecn mieon, otV MEPITTOON TOL OVIIANEOOLV OTL
GLVIGTOLV BAPOG YloL TIG OKOYEVELEG TOVG KoL TNV KowvoTnTae. Ol To aveTépm pmopet
va emnpedoovy TNV oKkEYN Kot TV Kpiotn tov acdevoic.
4. Ot kivdvvotr mov  evedpgvovv oty anodoy] ™G evbavaciog sivor
ToALOL:
a. H kodiépyeta g 18éag 6t n Lon a&ilel va dtatnpeitar povo og
GLVAPTNON UE TNV VYELD KoL TNV gupwoTia. Avtd avoiyel To dpopo yio
pio Kowavio faciopévn o 10€eg EVYOVIKNG.
B. H mbavoétnta petatpomng tov atdépov o€ owkovopikd péyedog, tov omoiov 1 {on
TpEneL vo, cuvTopevBel S10TL 1 JTHPNON TNG OULVETAYETOL WEYAAN OIKOVOIKY|
emPapovon.
v. H &evdgydpevn J1evB€tnon  OWKOYEVEINK®Y OWKOVOUIK®V Bepdtov péc® g
dtevkdivvong tov Bavatov evog acbevoig LEAOLS TG,
5. O mepacpog vopponoinons g evbavaciog, mov propel vo odnynoet
KATO10VG 1TPOVG GTNV TPOMGT dlakomr TV Tpoctadeldv datpnong g Lmng.
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€. H enionevon g dadwkaociog Oavdatov, axopa kot Aoy® cuumdviag,

tpavpatifel T oxéon EUTIOTOGVVNG L0TPOV- a.60eVODS Kot TpoKaAel

TEPAGTIEG GUVETELEG 0L LLOVO GTIG TEPIMTMOGELS AVTEG, OAAA KOl g

0AOKAN PN TV KOW®VIO.
5. H avBponivn (o eivor Ogio ddpo Kot 1 apyf] Kot 0 TEPUATIOUOS TG
egaptdvior TApwg and Avtov. Kabe amdmepa kabopiopod tov opiov g (ong ue
Baon v avBpomvn BEAnoT, amdéeacn N wavoTnTa, amoyvpvevel ) (on and v
1EpOTNTA TNG.
6. H wrtpwn amoctodn cuvdéetar pe v apoceopd Long. H doknon tov
10TPIKOV AEITOVPYNULOTOS TPEMEL VL GLUPAAEL otV {oion, 1, €AV aLTO dev gival PIKTO,
GTNV OVAKOVPIOT| OO TOV TOVO. ZTINV TEPIMTMGN TOL 0 acHeVg dev avTomoKpiveTot
ot Oepomeia, Oo mpémel vo emdidkeTat 1 pe Kabe TpdmO avaKovPLon ToL 0leBEVONG,
aKouN Kot €4v ovtd meptapPdavel Tov kivduvo emnicmevong g dwudikaciog Bavdtov. H
TOPAAANAT TOPTYOPNTIKY @POVTION Kot 1) ¥prion kdOe PHEGOL Yo ToV EAEYYO TOV TOVOL
elvar avomdpevke.
7. H teyvnt mapdrtaon g Cong e Ba mpémel mévtote va Bempeitar o¢
VROYPEDTIKOC Kot emBuountodg oTdY0g NG WTPIKNAG.. X& UEPIKEG TEPUTTMOCELS OEV
pumopodpe mpdypatt, va mapateivovpe ™ o1, aAld anid mapepnodilovpe ) QLGIKN
Swdkacio Bavatov avédvovtag Ty TeAammpio Tov acbevos.

8. Ot wtpoi Oa mpémet va Bopodvtar tov OpKo tov Immoxpdtn , o omoiog
emonpaivel @ « Bo akoAovONo® TO CLOTNUO 1 AY®YN, TO OO, GUUP®VO LE TNV
Kpion Kot KavoTNTd Hov, Oa Oempom eTOPEAES Y10 TOVG 00DEVEIC OV, Kot A€M omd
otdnmote eivor emProfés ko emnuio . Agv Bo mapdoym Bavatnedpa eappoka ce
Kavévay mov emintel 1 vrodetkvoel tétota Tpocéyyiony. Kabe tatpdg mov evBappivel
amoPAcElS TEPLATIGHOD TOL Plov Ba mpémet va Bempeital mapafdtg tov dprov tov. H
avtippnon kabe 1otpod oto emipovo aitmuo tov acbevovg Yo evBovacio eivor
avektipntn. To Aeyopevo « dikaiopo otov aglompen Bdvato» dev pmopet v odnyel
ToVg 06feveig 6To attnpa SoAoPoviag Tovg omd Tovg BEPATELTES TOVG,.

9. To dwaiopa ot {on TpoctatevETol 6€ OAa TOL ZVVTAYUOTO AVEEOPTNTMG
g moldtNTag ovthg ™G Lomng. TTapdAinia, ®oTdG0, TPOGTATEVETL 1] AVTOVOLLIL KOl 1|
aflompénelo. Tov aTOUOV. YO TO POC LTV TV apydv, ot wtpoi Oa mpémel va
EMOEIKVOOVY  €EQIPETIKY  QPOVTION,  emOyyeAHOTIONO Kol evalsOncio oty
OUQITOAGVTEVOT) 7OV cLveEmdyovtol Ol JdlKocieg  omOQooNg, Ol Omoieg
GUUTEPIAAUPAVOLY KOl TOVG GLYYEVEIG TOV 0oOEVOVG. XTIG GTAVIEG TEPITTMGELS TOV
dev vrdpyel EATida avappwong Kol 0 achevig Prdvel povov Tapdtacn Tov TOVOL Kot
TV «OYUOA®GIO» TOL GCOUOTOS OnO  TE(YVOAOYIKEG TOPEUPACELS, CLVICTMOVTOL
S10POVAEVCEIS e SIEMOTNUOVIKY EMITPOTY|. XTI TEPMTMOGCELS 00feVOVY e amovsia
OLVEIONONG, 1N OLVEIINGN TOL 1TPOD KOL TOV GLUYYEVOV GTNV TPUYLATIKOTITO
vrokafieTovv TN cuveidnon Tov acBevolc. Ze TEToleg MEPUTMOGELS, €0V O 10TPOC,
Baciopévog ot yvaon, sumelpion kot oydmn tov wpog tov ochevn, kabdg Kot oty
mioTn Tov 610 Bed amoPevyeL T YPNOT TAPEUPATIKOV LEGOYV, avTd dev Ba mpémet va
Oewpeitor avndko.

10. H dvvotomto mapovsiog tov otkeiov tov acdevodg katd Tig tTeAevTaies
oTyéG Tov O Tpémet vo TpoPAémeTal VOUOOETIKA, pe TPOUKTIKEG SIEVKOAVVGELS, OTMG
.Y GOgleg Gvev amodoydv.
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I1. H dnuovpyla kévipov «nuepnoiog @povtidacy Bo  cvufdrer oty
OVTIHETOTION TPOPANUATOV VoonAeiog Kot 00 0TOGUUPOPNOEL TIG LUTPIKES LOVADEG
Oeponciog. H onpoocio tov ebelovtikod £pyov o mpémetl va toviletat. Ot ekkincieg o
TPEMEL va. eVOApPOVOVTOL VL OpYOVAOVOLY OUASES E0EAOVTOV Y10 TV VTTOGTHPIEN CVTAOV
OV VILOPEPOLV.

12. H gpovtida tov avBpodrov mov Bpickovtal 6to 1€hog g Lmng Toug etvan
TOAD dVGKOAN, OCTOGO amoTerel TPOKANGOT. ATtattel tkovotnTeg, N0 gvacincio Kot
dvvapn cvvarchpdtov and TAevpds TV WTpdV Kot Bepamevt®dv. Ot 1oTptkés oY orég
0o mpémet va  cvumepirapPdvovv  katdAinieg peBodoroyieg Kor mpoypdppoTa
OVOKOVQIOTIKNG GPOVTIONG Y10 TV TPOETOLACIO TV W0TPOV va oviorokplodv ce
VT TNV TPOKANGT.

13. Ot aoBeveic Ba mpémetl va yvopilovy T TPoOSOVG TG EMGTNUNG KoL TNG
LTPIKNG, Ol 0Toieg pmopel vor 0dNyNooLY G€ PHEAAOVTIKEG amOTEAECUATIKEG Oepameieg
Yo aoB€veleg TOV ameAovV TN (®N KOl TNV 0vaKOVPIoT] 0tO TOV TOVO OV GUVOEETAL
pe v acbévela.

14. Ot wrpikol cvAloyol Ba mpémer vo evBappuvBodv va katabécouv Tig
OTOWYELS TOVG Yo TO BEpa avTd, OV AmOLTEl GUVEIINCLOKES EMAOYES KOl GUVOEETAL LUE
SLOIKNTIKES KoL TOWIKES KUPADGELS Yol T LEAT Tovg. H yvoun tov wpdv 8o cuopfdaiet
o dPAveLn Kot 6TV KOTIAANAN KaHodynoT ToL KOW®OVIKOD GUVOAOL.

15. Ot eknpoéconol Tov MME Oa mpénet va mpoceyyicovv tovg acbeveis, Tic
OIKOYEVELEG TOVG KOl TOVG 1otpohs  HE 0gPOCHO KOl YVOON TOV EWOIKAOV 10TPIKOV
TpoPAnuaTeV. Ot avapopés EVIVAMGIUGHOD TPOKOAOLY HOVOV GUYYLOT.
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ES

DECLARACION DE LOS PRINCIPIOS BASICOS DE LA BIOETICA
BASADOS EN LA TRADICION ORTODOXA
(adoptada en la 9* Asamblea anual general de la A.I.O
en Bucarest, en junio de 2002)

Nosotros, que representamos a nuestros Parlamentos o a grupos de nuestros Parla-
mentos en la A.1.0, declaramos que:

1. El rapido avance de las ciencias biomédicas y los impresionantes resultados
de las investigaciones, aplicaciones y tecnologias respectivas prometen mucho para la
mejora de la calidad de vida y el alivio de cualquier tipo de dolor por medio de la
mejora de la salud ya sea a nivel preventivo, de diagnostico o terapéutico. Todos
nosotros acogemos este avance con un entusiasmo especial y grandes expectativas.

2. Los temas de la bioética se refieren al caracter sagrado del ser humano de un
modo increiblemente trascendente. Aluden al principio y el fin de la vida humana,
afectan su forma y determinan su relacion psicosomatica. Por esta razon, y también
por el hecho de centrarse en lo mas profundo del alma, las religiones tienen una
importancia vital que requiere atencion, respeto y comprension.

3. La libertad de la ciencia se fomentd consecuentemente en los paises de
tradicion ortodoxa ya desde los principios de la Edad Media y es un elemento de su
identidad cultural.

4, Sin embargo, el uso de todos estos logros de la investigacion, aparte de
esperanzas, generan una problematica justificada sobre como los paises, las
sociedades, los grupos de personas y las personas aprovecharan estas enormes
posibilidades de manera tal que el ser humano sea protegido como valor y los
equilibrios sociales y tradiciones sean respetadas y permanezcan imperturbables.
Cuando los descubrimientos cientificos no estan relacionados con el respeto hacia el
ser humano sino que estan acompafiados por la arrogancia e impulsados Gnicamente
por intereses economicos, los resultados de la ciencia pueden revelarse dafiinos para la
humanidad.

5. El respeto por la dignidad humana y la libertad personal en las sociedades vy,
especialmente, en el sector de la salud, no contribuye sélo a la evolucion de la persona
sino que es un elemento de la organizacion democratica de la sociedad.

6. Una propiedad de la biomedicina es que su uso correcto es un logro mas
grande que su propia aparicion. Por esta razon, nuestra responsabilidad como politicos
es asegurarnos de que los cientificos fijaran con mecanismos regulativos y de control
los limites mas seguros, de manera tal que el avance de la biomedicina no se
transforme de bendicion singular en amenaza de catastrofe para las sociedades y las
personas.

7. La tradicion cristiana ortodoxa la caracteriza una antropologia -es decir, una
teoria sobre el ser humano- especial, singular y muy importante, ya que ve a cada ser
humano sélo como imagen de Dios y reconoce como su destino Unicamente la
semejanza y union del ser humano con Dios.
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8. En la tradicion cristiana ortodoxa el ser humano no se concibe Uinicamente
como persona que se juzga por sus acciones sino, principalmente, como ser que se
valora por sus relaciones con los otros hombres y por su relacion con Dios.

9. Una apreciacion ética de los modernos logros cientificos de la biomedicina
debe tomar en cuenta los siguientes principios:
a. Respetar el tiempo. Aunque nuestros conocimientos son muy

limitados avanzamos con pasos decisivos y consecuencias directas. Antes de adquirir
los conocimientos indispensables relacionados con tales procedimientos no debemos
avanzar hacia aplicaciones en relacion con la clonacién humana y la modificacion in
vivo del material genético del ser humano.

b. Respetar la creacion divina. El conocimiento y la curiosidad son tan
esenciales y estan tan profundamente ligados a la naturaleza humana que existe el
peligro visible de que la terapia no nos sea suficiente y avancemos a la correccion de
elementos considerados por algunos como “imperfecciones naturales”. Consecuencia
de esta situacion puede ser que, junto con la terapia de genes, se provoquen
alteraciones incurables en el comportamiento social de la persona, lo que puede,
probablemente, llevar a una postura de parcialidad en base a las caracteristicas
genéticas de las personas. Los cientificos deben utilizar sus conocimientos con
discrecion y sensatez y no con prejuicios y en una optica estrecha.

c. Respetar la natural diversidad de las formas, de las “imperfecciones”
y las incapacidades. La posibilidad de intervenir en la calidad y cambiar nuestras
caracteristicas no solo por razones diagnosticas, de prevencion o terapéuticas, abre el
camino a la eventualidad de una sociedad en la cual lugar tendran solamente los que
gocen de salud y los fuertes, aquellas personas que tengan tales especificaciones. Las
sociedades deben reconocer entres sus prioridades no so6lo la investigacion sino
también la proteccion de la diversidad humana y la mejora de las condiciones de
aquellos que presentan imperfecciones o incapacidades fisicas.

Es responsabilidad de todos nosotros frente a las generaciones futuras, agentes
religiosos, politicos, cientificos y sociales, tomar todas las medidas posibles de manera
que el ser humano no sea infravalorado y tomado como una medida econémica, un
parametro genético o una unidad determinista, y evitar cualquier tipo de distincion
racista de caracter eugenésico. Paralelamente, trabajaremos todos juntos para darle
prioridad a la preservacion de la dignidad humana frente a cualquier tipo de aspiracion
o logro de la investigacion como también a la confidencialidad de las informaciones
personales y genéticas.

Las posibilidades que brinda el avance de la biomedicina y, mas especificamente, la
ingenieria genética y los nuevos métodos de fecundacién, imponen que se protejan el
gen humano y los logros tecnologicos en el campo de la procreacion asistida de
cualquier tipo de interés, provecho econdmico, orientacion eugenésica y dominacion
arrogante.
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d. Respeto a la vida humana. Cada decision politica o regulacion
legislativa que se refiera a temas de biomedicina, tecnologia médica, biotecnologia e
ingenieria genética debe indispensablemente respetar el hecho de que cada existencia
humana, desde sus primeros instantes hasta su Gltimo aliento, es una entidad unica,
irreemplazable e irrepetible, independiente y libre en su esencia, su perspectiva
sagrada y trascendente, y forma una unidad social con derechos y obligaciones.

10. La vida humana no se comprende unicamente como la existencia de una
persona sino como la coexistencia de la persona con otras en un ambiente dado. De
este principio surge el principio de la responsabilidad frente a la autonomia de la
persona, del medio ambiente y de las generaciones futuras. El respeto al medio
ambiente se refiere tanto a las personas como a la naturaleza.

11. La responsabilidad frente a las generaciones futuras obliga a tener un cuidado
especial en cuanto a la aceptacion de los métodos de terapia genética, con la cual los
resultados los heredaran los descendientes de los interesados. Al mismo tiempo debera
excluirse cualquier tipo de manipulacion parcial de las personas que sufren de
cualquier tipo de problema de salud. Finalmente, la identidad genética de la persona
deberd protegerse en relacién con intervenciones que no tengan cardcter de
diagnéstico o curativo o no tengan como objetivo la prevencion de una enfermedad.
12. La autonomia del ser humano debe tomarse en cuenta en el conjunto de los
temas que se refieren a su calidad de enfermo o sujeto de investigacion
(consentimiento, analisis médicos o genéticos ¢ intervenciones médicas, consejos no
tendenciosos, proteccion de datos médicos y genéticos) y en sus elecciones como
consumidor o profesional en los sectores de la medicina y la biologia.

13. En los paises donde se extendio el culto ortodoxo, por diversas razones
histéricas y sociales se desarrolld una “concepcion social” con respecto a temas
relacionados con el ciclo de la vida humana: el nacimiento, la enfermedad y la muerte
son temas que atafien no so6lo a la familia sino a toda la sociedad.

Esta percepcion lleva hoy a los diversos estratos sociales a darse cuenta de la
necesidad de informacién consecuente, continua e ininterrumpida sobre temas
relacionados con la salud y principalmente con la genética del ser humano. Esta
informacion del publico en general por parte de la jefatura cientifica y politica no es
unicamente un instrumento para crear consentimiento sino que expresa la
responsabilidad reciproca de los miembros de la comunidad humana.

La transparencia durante el proceso de toma de decisiones relacionadas con la
investigacion cientifica y sus aplicaciones es un prerrequisito basico de cada régimen
democratico.

14. Consideramos absolutamente necesaria la educacion e informacion correctas
sobre los avances de la biomedicina y especialmente de los que se refieren a los genes
humanos, tanto para nosotros los politicos como para todos los ciudadanos. Por esta
razén creemos en la formacion de comités independientes de bioética y deontologia,
asi como en el compromiso de los estados en promover la educacion y la informacion
sobre la bioética y las discusiones afines, que deben sin falta estar abiertas a las
diversas corrientes religiosas de pensamiento. Instrumentos de valoracion de la
tecnologia, como la realizacion de estudios cientificos o la organizacion de congresos
que tengan como objetivo promover el consenso, deberan reforzarse e incluirse en el
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proceso legislativo. Los politicos deberan elaborar una legislacion especial para
regular el marco de esfuerzo cientifico y controlar la actividad médica en este campo.

15. Las asociaciones profesionales deben también crear codigos de deontologia y
guias para temas sensibles y controvertibles como la procreacion asistida o los
trasplantes de érganos.

16. Los medios masivos de comunicacion deberan cubrir este campo de modo
sensato, profesional y responsable siguiendo las informaciones adecuadas de los
cientificos competentes.

17. Algunas veces, el interés econdmico de las empresas presionan el tiempo
mientras que la investigacion lo requiere. La alianza entre el tiempo y el conocimiento
cientifico documentado a través de la investigacion es la mayor valvula de seguridad.
El conocimiento de los especialistas sobre estos sectores especializados y su posible
utilizacion seleccionada, inspirada uUnicamente en intereses economicos, es
incontrolable y puede resultar peligrosa si no estd acompafiada por una informacion
amplia y correcta por parte de la sociedad.

18. La euforia que acompaia los avances de la biotecnologia y el progreso
econdmico esperado no debera conducir a una reduccion de los esfuerzos para una
distribucion mas justa de la riqueza a nivel nacional e internacional y para el progreso
de los paises en vias de desarrollo. Por esta razon se debera tener cuidado de manera
tal que no se perpetue, por medio de los monopolios de produccion y administracion
del nuevo conocimiento tecnologico, la dependencia de los paises en desarrollo de los
paises productores del conocimiento biotecnologico. El principio de la solidaridad
debera dictar la politica estatal sobre este tema.

19. La produccion, uso y liberacion de organismos genéticamente modificados y
productos en el medio ambiente deberan estar sujetos a las garantias adecuadas y estar
acompafiados por mecanismos de control de manera tal que se evite perjudicar la
salud, la vida humana y el medio ambiente en su conjunto. Los alimentos
genéticamente modificados deberan estar acompaiados de una sefializacion.

20. Paralelamente debera crearse a priori un sistema eficaz de gestion de posibles
“crisis bioldgicas” que pueden eventualmente presentarse en el futuro. Estas medidas
deberan ser adecuadas, de manera tal que reduzcan todas las posibles consecuencias
negativas que pueden eventualmente aparecer en el futuro.

21. Los nuevos conocimientos deberan utilizarse unicamente para el bien de la
humanidad y no como medios para enriquecer el arsenal. La necesidad de llevar a
cabo una campafia con el objetivo de que se prohiban las “armas biologicas”, debera
convertirse en conciencia colectiva.

(Esta declaracion fue redactada por el comité cientifico de bioética de la A.L.O,
formado por la Sra Ismini Kriari (Grecia) como presidente y los miembros, Nikolaos
Hatzinikolaou (Grecia), Algimantas Paulaskas (Lituania), Emanuil Stoicescu
(Rumania), Mario Kariolou (Chipre) y Dmitry Smirnov (Rusia) con la responsabilidad
del comité de bioética de la secretaria de la A.I.O, constituida por los parlamentarios,
seflores James Samios (Australia) como presidente y los miembros, Dimitrios
Alabanos (Grecia) y Nina Stepanova Markovska (Ucrania). La Secretaria, tras la
propuesta del comité cientifico decidi6é que el comité contintie su labor teniendo como
prioridad los temas relacionados con la eutanasia).
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ES

EUTANASIA
PROPUESTAS DE PRINCIPIOS GENERALES
(como se adopto6 en la 10* Asamblea General de la A.I.O
en Vilna, Lituania, en junio de 2003)

L. Los avances médicos, cientificos y tecnologicos gracias a los cuales es posible
intervenir para afrontar las enfermedades, la duracion y la calidad de la vida humana,
son fuente de intensa discusion en todos los paises debido a las repercusiones éticas y
sociales en las personas y las sociedades. El tema de la eutanasia constituye en nuestros
dias uno de los temas mas sensibles y controversiales. Es complicado y debe afrontarse
con cuidado y respetando el factor de la vida humana.

2. Con el término eutanasia se entiende la aceleracion de la muerte de una
persona enferma, que mantiene o no su conciencia, por medio de la ayuda de un tercero
(generalmente un médico o una enfermera), por accion u omision (eutanasia activa o
pasiva), en el caso de que:

a) sufra de una enfermedad incurable y dolorosa,

b) tenga una esperanza de vida corta 'y

¢) haya expresado persistentemente el deseo de interrumpir su vida.

3. Las razones que pueden conducir a una persona a pedir la eutanasia pueden
ser: los intensos dolores, la sensacion psiquica de abandono o depresion, el miedo, la
angustia, etc. Ademas, el debilitamiento fisico y el dolor estan relacionados con el
equilibrio psiquico del enfermo. Esta claro también que estas personas pueden
experimentar una presion indirecta, en el caso de comprender que son un peso para sus
familias y la sociedad. Todo lo recién expuesto puede influir en el pensamiento y el
juicio del enfermo.

4. Los peligros que se corren al aceptar la eutanasia son muchos:

a. La promocion de la idea de que vale la pena mantener la vida en
relacion con la salud. Esto abre el camino a una sociedad basada en ideas de eugenesia.
b. La posibilidad de transformar a la persona en un referente econémico
cuya vida debe acortarse porque su mantenimiento representa un gran peso €conomico.
c. El eventual arreglo de temas familiares y econdomicos haciendo mas
facil la muerte de un miembro enfermo.

d. La tentacion de legalizar la eutanasia, que puede llevar a algunos
médicos a la interrupcion prematura de los esfuerzos por mantener la vida.

e. La aceleracion del proceso de muerte, incluso por razones de

compasion, perjudica la relacion de confianza entre el médico y el paciente y causa
enormes repercusiones, no sélo en estos casos sino en toda la sociedad.

S. La vida humana es un don divino y tanto su comienzo como su fin dependen
totalmente de El. Cualquier intento por fijar los limites de la vida en base al deseo, la
decision o la capacidad humanas, despoja a la vida de su caracter sagrado.

30



6. La mision del médico esta relacionada con el don de la vida. El ejercicio de la
funcion médica debe contribuir a la curacion o, si esto no es posible, al alivio del dolor.
En el caso que el enfermo no responda a la terapia, se debe aspirar a aliviar al enfermo
de cualquier manera, incluso si esto encierra el peligro de aceleracion del proceso de
muerte. El cuidado paralelo y la utilizacion de cada medio para controlar del dolor son
inevitables.

7. La prolongacioén artificial de la vida no debe siempre considerarse objetivo
obligatorio y deseable de la medicina. En algunos casos realmente no se puede
prolongar la vida, sino que simplemente se entorpece el proceso de la muerte y se
aumenta el suplicio del enfermo.

8. Los médicos deben recordar el juramento, que sehala: “fijaré el régimen de
los enfermos del modo que le sea mas conveniente, segin mis facultades y mi
conocimiento, evitando todo mal ¢ injusticia. No me avendré a pretensiones que
afecten a la administracion de venenos, ni persuadiré a persona alguna con sugestiones
de esta especie”. Cualquier médico que aliente decisiones de interrupcion de la vida
debera considerarse que infringe el juramento. La objecion de todo médico al pedido
insistente de eutanasia del enfermo es invalorable. El llamado “derecho a morir con
dignidad” no puede llevar a los enfermos a pedir su propia muerte a sus sanadores.

9. El derecho a la vida esta protegido en todas las Constituciones, independiente-
mente de la calidad de esta vida. No obstante, se protege paralelamente la autonomia y
la dignidad de la persona. A la luz de estos principios, los médicos deberan demostrar
un cuidado, profesionalidad y sensibilidad extraordinarios frente a las vacilaciones que
suponen los procesos de toma de decisiones, que incluyen también a los familiares del
enfermo. En los raros casos en los que no hay esperanza de curacion y el enfermo
experimenta solamente una prolongacion del dolor y el “cautiverio” del cuerpo por
medio de intervenciones tecnoldgicas, se recomienda consultar con un comité de
cientificos. En los casos de enfermos en estado inconsciente, la conciencia del médico
y de los familiares sustituye en realidad a la conciencia del enfermo. En estos casos, si
el médico, basdndose en sus conocimientos, experiencias y amor por el enfermo, asi
como en su fe en Dios, evita el uso de medios que intervienen en el enfermo, esto no
debe considerarse como algo no ético.

10. La posibilidad de la presencia de los familiares del enfermo durante sus
ultimos momentos debera preverse por ley, con practicas que lo faciliten, como por
ejemplo licencia sin goce de sueldo.

11. La creacion de centros de “cuidados diurnos” contribuira a afrontar problemas
relacionados con la hospitalizacién y descongestionara las unidades de cuidados
médicos. También se debe resaltar la importancia del trabajo voluntario. Se debe
incitar a las iglesias a organizar grupos de voluntarios para apoyar a aquellos que
sufren.

12. El cuidado de las personas que se encuentran al final de la vida es algo muy
dificil pero es, no obstante, un reto. Requiere capacidades, sensibilidad ética y la fuerza
de los sentimientos de parte de médicos y terapeutas. Las facultades de medicina
deberan incluir metodologias adecuadas y programas de cuidado que permitan aliviar
el sufrimiento del enfermo, con el fin de preparar a los médicos para enfrentarse a este
reto.
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13. Los enfermos deberan conocer los avances de la ciencia y de la medicina;
avances que pueden conducir a futuras terapias eficaces para enfermedades que
amenazan su vida y al alivio del dolor relacionado con la enfermedad.

14. Se debe incitar a los colegios médicos a declarar sus opiniones sobre este
tema, que requiere una decision a conciencia y estd relacionado con sanciones
administrativas y penales para sus miembros. La opinion de los médicos contribuird a
la transparencia y guiara adecuadamente al conjunto social.

15. Los representantes de los medios masivos de comunicacion se acercaran a los
enfermos, sus familias y los médicos con respeto y conocimiento de los problemas
médicos especiales. Las referencias cuyo fin es impresionar producen unicamente
confusion.
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FR

DECLARATION DES PRINCIPES FONDAMENTAUX DE LA BIOETHIQUE
SELON LES TRADITIONS DE L’ORTHODOXIE
(conformément aux résolutions de la 9° Assemblée Générale
Annuelle de ’AIO qui a eu lieu a Bucarest, en Juin 2002)

En tant que représentants de nos Assemblées Nationales ou des groupes actifs aux
seins de nos Assemblées Nationales aupres de I’AIO, nous déclarons que:

1. L’évolution rapide des sciences biomédicales ainsi que les résultats
impressionnants des recherches, applications et technologies pertinentes s’affirment
pleins de promesses par rapport a I’amélioration de la qualité de vie et I’apaisement
de tout type de douleur grace a la revalorisation de la santé a chaque niveau de
prévention, de diagnostique et de traitement. Nous saluons ce progrés avec un grand
enthousiasme et des espoirs considérables.

2. Les questions relatives a la bioéthique sont liées a la sainteté¢ de 1’étre humain de
maniere extrémement pénétrante. Elles touchent au commencement et a la fin de la
vie humaine, elles influencent son évolution et définissent le lien psychosomatique.
Cette raison, ainsi que le fait qu’elles font réverbérer les cordes de 1’ame les plus
intimes, concéde de fagcon opportune aux religions la parole, nécessitant 1’attention, le
respect et la compréhension.

3. La liberté de la science a été assidliment cultivé aux pays orthodoxes dés le début
du Moyen Age et constitue un élément incontestable de leur identité culturelle.

4. Cependant, 1’usage fait de ces exploits scientifiques ne fait pas naitre que des
espoirs: une problématique bien justifiée se pose concernant la mise en valeur de cette
potentialité énorme par les pays, les sociétés, les groupes d’individus et les individus
mémes, de fagon a protéger ’homme en tant que valeur et & maintenir le respect et ne
pas ébranler 1’équilibre social et les traditions. Etant donné que souvent les
découvertes scientifiques ne vont pas de pair avec le respect de I’homme, mais sont
plutot accompagnées d’orgueil et promues exclusivement par des intéréts financiers,
les résultats de la science peuvent s’avérer nuisibles a I’humanité.

5. Le respect de la dignité humaine et de la liberté¢ de I’individu dans les sociétés
humaines et surtout dans le domaine de la santé ne contribue pas seulement au
développement de 1’individu, mais constitue également la preuve de ’organisation
démocratique d’une société.

6. En ce qui concerne le progrés explosif de la biomédecine, il faut noter que son
usage juste constitue un exploit supérieur a méme son apparition. D’ou notre
responsabilité, en tant que hommes politiques, d’assurer que les scientifiques sauront
déterminer par le biais de mécanismes de régulation et de controle des limites aussi
stires que possible, afin d’empécher que le progrés biomédical se transforme de
bénédiction unique a menace désastreuse pour les sociétés et les individus.

7. La tradition chrétienne orthodoxe est caractérisée d’une anthropologie (c.a.d. une
théorie sur I’homme) spéciale, particuliére et trés importante, vu qu’elle considére
chaque étre humain uniquement en tant qu’image de Dieu et ne reconnait, en tant que
destination pour lui, que la ressemblance et le rapprochement de I’homme a Dieu.
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8. Selon la tradition chrétienne orthodoxe, ’homme n’est pas congu uniquement
comme un individu jugé selon ses actes, mais principalement comme une personne
reconnue a travers ses relations avec ses prochains et sa relation avec Dieu.

9. Toute évaluation morale des exploits scientifiques modernes de la biomédecine
doit assurément tenir en considération les principes de respect suivants:

a. Respect du temps. Tandis que nos connaissances sont encore trés limitées, nous
procédons avec des pas déterminés dont les conséquences sont immédiates.
Cependant, avant d’obtenir le degré de compréhension nécessaire par rapport a telles
procédures, nous ne devons pas hasarder des applications relatives au clonage humain
et a la modification in vivo du matériel génétique humain.

b. Respect de la création divine. La connaissance et la curiosité sont liées a la nature
humaine de fagon si essentielle et profonde, que le risque distinct se pose de ne pas se
contenter aux applications thérapeutiques et procéder a la correction d’éléments que
quelques uns considérent des « défauts naturels ». Ceci pourrait entrainer, a part le
traitement au niveau des genes, des mutations irréversibles dans le comportement
social humain, qui inciterait éventuellement des attitudes de partialité selon les
caractéristiques génétiques des personnes. Les scientifiques doivent utiliser leur
savoir discrétement et sagement, sans préjugés et sans borner leur vision.

c. Respect de la diversité naturelle, des « défauts » et des infirmités. Notre pouvoir
d’intervenir au niveau de la qualité et de formuler nos propres caractéristiques pour
des raisons non pas seulement diagnostiques, préventives ou thérapeutiques, admet la
possibilité d’une société de discrimination génétique, de racisme et de eugénique,
d’une société qui n’acceptera que les sains et puissants, les personnes qui rentrent
dans des spécifications bien précises. La société humaine doit reconnaitre parmi ses
priorités non pas seulement la recherche, mais aussi la protection de la diversité
humaine et I’amélioration des conditions pour les personnes présentant des défauts
naturels ou des infirmités.

Nous avons tous -hommes religieux, politiques, scientifiques et agents sociaux- la
responsabilité vis-a-vis les générations suivantes de prendre toute mesure possible,
afin que ’homme ne soit pas diminué en volume financier, paramétre génétique ou
unité déterministe et qu’on puisse éviter toute forme de discrimination raciste de
nature eugéniste. Parallélement, tous ensemble nous oeuvrerons pour accorder la
priorité a la protection de la dignité humaine contre toute ambition et exploit de la
recherche, ainsi qu’a la protection du caractére confidentiel des données personnelles
et génétiques.

Les possibilités offertes par le progrés de la biomédecine et, en particulier, par le
génie génétique et les nouvelles méthodes de fécondation exigent la protection totale
du génome humain et des exploits technologiques dans le secteur de la reproduction
assistée contre toute forme d’intéréts personnels, d’exploitation financiere,
d’orientation eugéniste et de domination arrogante.

d. Respect de la vie humaine. Toute résolution politique et tout réglement législatif
visant des questions pertinentes a la biomédecine, la technologie médicale et le génie
génétique doit respecter pleinement le fait que tout étre humain, dés sa premiére
apparition et jusqu’a son dernier souffle, constitue une entité unique, irremplagable et
inégalable, indépendante et libre de nature, sacrée et transcendante dans son essence
et dans son potentiel ; qu’il constitue une unité sociale ayant droits et responsabilités.

34



10. La vie humaine n’est pas uniquement per¢ue en tant qu’existence d’un individu
mais aussi en tant que coexistence de I’individu avec d’autres individus dans un
environnement déterminé. Cette constatation implique le principe de la responsabilité
vers I’autonomie de I’homme, de I’environnement et des générations a suivre. Le
respect de I’environnement englobe autant I’homme que la nature.

11. Notre responsabilité vis-a-vis les générations suivantes présuppose une précaution
considérable en ce qui concerne 1’acceptation de méthodes de traitement génétique,
vu que ses résultats seront légués aux descendants des parties intéressées. En méme
temps, il faudra éviter toute forme de comportement partial vers les personnes
souffrant de problémes de santé. De plus, I’identité génétique de I’individu devra étre
protégée contre des interventions sans but diagnostique ou thérapeutique ou bien qui
ne visent pas a la prévention d’une maladie.

12. L’autonomie de I’individu devra étre prise en considération dans 1’ensemble des
questions touchant a sa compétence de patient ou de sujet lors d’une recherche
(:acquiescement, tests médicaux/génétiques et interventions médicales, consultation,
directrice ou pas, protection des données médicales/génétiques) ainsi qu’aux choix
qu’il aura en tant que consommateur ou professionnel aux secteurs de la médecine et
de la biologie.

13. Aux pays ou, pour des différentes raisons historiques ou sociales, la foi chrétienne
orthodoxe a été cultivé, une « perception sociale » a été développé par rapport aux
questions touchant au cercle de la vie humaine. La naissance, la maladie, la mort
constituent des questions proches non pas seulement a la famille mais aussi a la
communauté dans sa totalité.

De nos jours, cette perception méne a mieux comprendre le besoin d’informer le
plus possible de fagon conséquente, continue et ininterrompue le citoyen sur les
questions pertinentes a la santé et a la génétique humaine en général. Pour ceux qui
dirigent la vie scientifique et politique, informer le grand public de telle fagcon ne sert
pas uniquement d’outil pour établir un consensus mais exprime aussi la responsabilité
réciproque de tous les membres de la société humaine.

La transparence de la procédure de prise de décisions sur toute question relative a

la recherche scientifique et ses applications constitue un pré requis fondamental pour
chaque régime démocratique.
14. Nous estimons qu’il est absolument nécessaire de bien éduquer et informer nous-
mémes, les hommes politiques, ainsi que tous les citoyens, en ce qui concerne les
évolutions au domaine de la biomédecine et du génome humain, principalement.
Ainsi, nous soutenons la création de Comités d’Ethique et de Bioéthique
indépendants, ainsi que I’engagement de la part des nations de promouvoir
I’éducation et I’information sur la bioéthique et les discours relatifs, qui doivent étre
ouverts aux différents courants de la pensée religieuse. Il faut renforcer les méthodes
d’évaluation de la technologie, telles la réalisation d’études interdisciplinaires ou
’organisation de conférences ayant comme but I’établissement du dit consensus et les
intégrer au processus législatif. Les hommes politiques doivent élaborer un cadre
1égislatif spécial afin de régler I’effort scientifique et de contrdler I’activité médicale
dans ce domaine.
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15. Les associations professionnelles doivent également élaborer des codes de conduite
communs et des lignes directrices en ce qui concerne des questions délicates et
contestables, telles la reproduction assistée ou les greffes d’organes.

16. Les médias doivent couvrir ce secteur de maniére sage, professionnelle et
responsable, apres avoir été proprement informé aupres des scientifiques compétents en
la matiére.

17. Parfois, les intéréts financiers des sociétés rognent les délais de temps, a 1’instant
méme ou la recherche en exige davantage. L’alliance du temps et la connaissance
scientifique bien documentée a travers la recherche constituent la soupape de streté la
plus importante. Les connaissances des experts sur ces domaines si spécialisés et leur
usage ¢éventuellement sélectif inspiré exclusivement par des intéréts financiers
¢échappent au contréle et pourraient s’avérer dangereux, s’ils ne sont pas accompagnés
par I’information ample et correcte de la société.

18. Le sentiment euphorique accompagnant les évolutions biotechnologiques et le
développement financier attendu de conséquence ne doit cependant pas mener a une
réduction des efforts entretenus pour une répartition plus juste des richesses a niveau
national et international et pour le progrés des pays en voie de développement. Ainsi, il
faut veiller a ce que les monopoles produisant et gérant les nouvelles connaissances
technologiques ne perpétuent pas la dépendance des pays en voie de développement par
les pays — producteurs des connaissances biotechnologiques. Sur ce sujet, le principe de
la solidarité doit dicter la politique nationale.

19. La production, ’'usage et la mise en circulation des organismes et des produits
génétiquement modifiés doivent é&tre assujettis a des garanties appropriées et
accompagnés de mécanismes de contrdle, afin d’éviter des résultats nuisibles a la sant¢,
la vie humaine et 1’environnement dans son ensemble. Tous les vivres génétiquement
modifiés doivent étre marqués.

20. De plus, il faut créer d’avance un systéme efficace de gestion des « crises
biologiques » éventuelles, qui pourraient se présenter dans 1’avenir. Ceci doit englober
des mesures justes, afin de pouvoir réduire toutes les conséquences négatives qui
pourraient éventuellement se manifester dans 1’avenir.

21. Les nouvelles connaissances doivent étre utilisées uniquement au profit de
I’humanité et non pas en tant que moyens d’enrichissement des arsenaux. Le besoin de
lancer une campagne, dans le but de supprimer les « armes biologiques » doit imprégner
la conscience publique.

(La déclaration ci-dessus a été rédigée par le Comité Scientifique de Bioéthique de
I’AIO, constitué par M.e Ismini Kriari (Gréce), présidente, et les membres, le pére
Nikolaos Chatzinikolaou (Gréce), M. Algimantas Paulaskas (Lituanie), M. Emanuil
Stoicescu (Roumanie), M. Marios Kariolou (Chypre) et le pére Dmitry Smirnov
(Russie), sous la responsabilit¢ du Comité de Bioéthique du Secrétariat de 1’AIO,
constitué par les députés, messicurs James Samios (Australie), président, et les
membres, Dimitrios Alabanos (Gréce), Eleftherios Papanikolaou (Gréce) et Nina
Stepanova Markovska (Ukraine). Suite a une proposition soumise par le comité
scientifique, le Secrétariat a décidé que le comité poursuivra son ceuvre, ayant comme
priorité les questions pertinentes a 1’euthanasie.)
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FR

EUTHANASIE
PROPOSITIONS DE PRINCIPES GENERAUX
(conformément aux résolutions de la 10° Assemblée Générale Annuelle
de I’AIQ, qui a eu lieu a Vilnius, en Lituanie, en Juin 2003)

1. Le progrés médical, scientifique et technologique qui permet des
nouvelles interventions au traitement des maladies, a la durée et la qualité de la vie
humaine, a déclenché des débats intenses dans tous les pays, en raison des retombés
moraux et sociaux aux personnes et aux sociétés. La question de I’euthanasie constitue
de nos jours une des questions les plus délicates et contestées. Elle est complexe et doit
étre approchée avec précaution et compte tenu du facteur « vie humaine ».

2. Le terme euthanasie désigne 1’accélération, avec 1’aide d’une tierce
personne (d’habitude un médecin ou une infirmiére), par acte ou par omission
(euthanasie active ou passive) de la mort d’une personne malade, ayant conscience ou
pas, au cas ou :

a) elle souffre d’une maladie inguérissable et douloureuse,

b) I’espérance de vie est courte et

¢) la personne a exprimé la volonté persistante de terminer sa vie.

3. Les raisons qui pourraient mener une personne a chercher 1’euthanasie
sont éventuellement : les douleurs aigues, le sentiment d’abandon psychologique, la
dépression, la peur, I’angoisse, etc. De plus, I’affaiblissement physique et la douleur
sont liés a 1’équilibre psychique du patient. Il est également clair que ces personnes
peuvent ressentir une pression considérable, au cas ou ils percoivent qu’ils posent un
fardeau sur leurs familles et la communauté. Tous les éléments susmentionnés peuvent
influencer la pensée et le jugement du malade.

4. Les risques dissimulés dans 1’acceptation de I’euthanasie sont nombreux :
a. La diffusion de I’idée que la vie mérite d’étre maintenue uniquement quand elle est
accompagnée de santé et de vigueur. Ceci ouvre la voie a une société construite sur des
idées d’eugénique.

b. La possibilit¢ de transformer I’individu en taille financiére, dont la vie doit étre
raccourcie car son prolongement entraine des charges financiéres importantes.

c. L’éventuel aménagement des questions familiales financieres a travers la facilitation
de la mort d’un membre de la famille malade.

d. La tentation de légaliser 1’euthanasie, qui pourrait inciter certains médecins a 1’arrét
précoce de leurs efforts de sauvegarder la vie.

e. L’accélération de la procédure de la mort, méme par compassion, nuit au rapport de
confiance entre les médecins et les patients et porte des retombés énormes, non pas
seulement dans ces cas, mais dans I’ensemble de la société aussi.

5. La vie humaine est un don de Dieu et son commencement et sa fin
dépendent enti¢rement de Lui. Tout effort de déterminer les limites de la vie sur base
de la volonté, décision ou compétence humaine, dérobe la vie de sa sainteté.

37



6. La mission médicale est associée a 1’offre de vie. L’exercice de la
profession médical doit contribuer a la guérison ou, si ceci n’est pas possible, a
I’apaisement de la douleur. Dans le cas ou un patient ne répond pas au traitement, il
faut tenter a soulager le patient de toute fagon possible, méme si ca inclut le risque
d’accélérer la procédure de la mort. Les soins consolateurs en paralléle et I’exploitation
de tous les moyens pour contréler la douleur sont inévitables.

7. Le prolongement artificiel de la vie ne doit pas étre pergu en tant que but
obligatoire et souhaitable de la médecine a tout instance. Il est vrai que parfois nous ne
pouvons pas prolonger la vie; nous essayons seulement de retenir la procédure
naturelle de la mort, en augmentant ainsi I’épreuve du patient.

8. Les médecins doivent se souvenir du serment d’Hippocrate, qui stipule
que: «je suivrai le systtme ou le traitement que, selon mon jugement et ma
compétence, je considérerai avantageux pour mes patients et je m’abstient de tout ce
qui est nocif et nuisible. Je ne donnerai des médicaments fatals a personne qui souhaite
ou suggere une telle approche ». Les médecins qui encouragent des décision de
terminaison de la vie doivent étre considérés des violateurs de leur serment. Le refus du
médecin d’accepter la demande persistante d’euthanasie par son patient est inestimable.
Le soi-disant « droit a la mort de dignité » peut conduire les patients a demander de se
faire assassiner par leurs médecins.

9. Le droit a la vie est protégé par toutes les Constitutions, quelle que soit la
qualité de cette vie. Cependant, I’autonomie et la dignité de I’individu sont également
protégées. Vus ces principes, les médecins doivent démontrer des soins exceptionnels ;
du professionnalisme et de sensitivité quand ils affrontent les dilemmes qui émanent
lors des procédures de prise de décisions, qui incluent également la famille du patient.
Dans les cas rares, ou il n’existe aucun espoir de rétablissement et le patient ne vit autre
que le prolongement de la douleur et de la «captivité » de son corps par les
interventions technologiques, les délibérations dans le cadre de comités
interdisciplinaires sont a conseiller. Aux cas des patients ayant perdu conscience, la
conscience du médecin et des proches substituent, en réalité, la conscience du patient.
Dans tels cas, si un médecin, selon ses connaissances, son expérience et son amour
pour le patient, ainsi que sq foi en Dieu, évite I'utilisation de méthodes d’intervention,
ceci ne peut étre considéré immoral.

10. La possibilité des proches au patient d’étre présents lors de ses derniers
moments doit étre prévu par la législation et facilité a niveau pratique, par exemple par
le biais des congés sans solde.

11. La création de centres de « soins journaliers » contribuera a la solution
des problémes d’hospitalisation et décongestionnera les unités de soin médical.
L’importance du volontariat doit étre souligné. Les églises doivent étre encourageées
d’organiser des groupes de volontaires pour soutenir ceux qui souffrent.

12. Le soin des personnes au bout de leurs vies est tres difficile et, en tant,
représente un défis. De la part des médecins et thérapeutes, il requiert des compétences,
de la sensitivit¢é morale et de force sentimentale. Les écoles de médecine doivent
inclure des méthodes appropriées et des programmes de soins de soulagement, afin de
mieux préparer les médecins a faire face a ce défis.
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13. Les patients doivent étre informés concernant le progres de la science et
de la médecine, qui peut mener a des traitements efficaces a venir pour des maladies
qui constituent un menace a la vie et le soulagement de la douleur associ¢e a la
maladie.

14. 11 faut encourager les associations médicales de présenter leurs avis sur ce
sujet, tellement exigeant en choix de conscience et li¢ également a des sanctions
administratives et pénales pour leurs membres. Le point de vue des médecins
contribuera a la transparence et la direction appropriée de la société.

15. Les représentants des médias doivent approcher les patients, leurs
familles et les médecins avec du respect et ayant pris connaissance des problémes
médicaux spéciaux. Les commentaires visant uniquement a impressionner ne procurent
que de la confusion.
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DE

ERKLARUNG ZU DEN GRUNDSATZEN DER BIOETHIK
AUF GRUNDLAGE DER ORTHODOXEN TRADITION
(gemif der Abstimmung der 9. Jahresgeneralversammlung der LV.O.'
in Bukarest im Juni 2002)

Als Vertreter unserer Parlamente bzw. von Gruppen unserer Parlamente in der [.V.O.
erkldren wir Folgendes:

1. Der gewaltige Fortschritt der biomedizinischen Wissenschaften und die
beeindruckenden Ergebnisse der Forschung, der Anwendungen und Technologien auf
diesem Gebiet fiihren zur Aufwertung der Gesundheit auf vorbeugender, diagnostischer
und therapeutischer Ebene und sind besonders vielversprechend fiir die Verbesserung
der Lebensqualitit und die Linderung von Schmerzen jeglicher Natur. Wir alle
begriien diesen Fortschritt mit besonderem Enthusiasmus und hohen Erwartungen.

2. Die Fragen der Bioethik beriihren die Heiligkeit des Menschen auf unglaublich
durchdringende Weise. Sie beriihren sie am Anfang und am Ende des menschlichen
Lebens, beeinflussen seine Form und bestimmen die psychosomatische Verbindung.
Aus diesem Grund, aber auch aufgrund der Tatsache, dass sie ins Tiefste der Secle
stechen, spielen die Religionen eine kritische Rolle, die Aufmerksamkeit, Respekt und
Verstandnis erfordert.

3. Die Freiheit der Wissenschaft wurde in den Lédndern mit orthodoxer Tradition schon
seit dem frithen Mittelalter gepflegt und stellt ein Element ihrer kulturellen Identitdt
dar.

4. Durch die Nutzung all dieser Forschungserrungenschaften wird jedoch aufer
Hoffnungen auch die begriindete Problematik hervorgerufen, wie die Lénder,
Gemeinschaften, Personengruppen und einzelnen Personen diese gewaltigen
Maoglichkeiten verwerten, so dass der Wert des Menschens geschiitzt wird und die
sozialen Gleichgewichte und Traditionen respektiert und ungetriibt bleiben. Wenn die
wissenschaftliche Entwicklung nicht mit Respekt fiir den Menschen verbunden ist,
sondern mit Arroganz und nur aus finanziellen Griinden vorangetrieben wird, konnen
sich die Ergebnisse der Wissenschaft fiir die Menschheit als schéadlich erweisen.

5. Der Respekt der menschlichen Wiirde und der personlichen Freiheit in den
menschlichen Gesellschaften, insbesondere auf dem Gebiet der Gesundheit, tragt nicht
nur zur Entfaltung der Person bei, sondern stellt auch ein Element der demokratischen
Organisation der Gesellschaft dar.

6. Eigentimlich an dem biomedizinischen Ausbruch ist, dass die angemessene
Anwendung eine groBlere Errungenschaft als die eigentliche Entwicklung ist. Daher ist
es unsere Pflicht als Biirger sicherzustellen, dass die Wissenschaftler mit Regelungs-
und Kontrollmechanismen moglichst sichere Grenzen bestimmen, um die
Umwandlung des biomedizinischen Fortschritts von einem einzigartigen Segen in eine
katastrophale Gefahr fiir die Gesellschaften und Menschen zu verhindern.

7. Die christlich-orthodoxe Tradition zeichnet sich durch eine Anthropologie bzw. eine
Menschentheorie aus, die speziell, eigentiimlich und bedeutend ist, weil sie jeden
Menschen nur als Abbild Gottes sieht und als Ziel nur das Abbild und die Vereinigung
des Menschen mit Gott anerkennt.
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8. In der christlich-orthodoxen Tradition wird der Mensch nicht nur als Person
verstanden, die aufgrund ihrer Taten beurteilt wird, sondern hauptséchlich als Person,
die aufgrund ihrer Bezichung zu ihren Mitmenschen und ihrer Beziehung zu Gott
bewertet wird.

9. Bei einer moralischen Bewertung der modernen wissenschaftlichen
Errungenschaften der Biomedizin miissen auf jeden Fall die folgenden Grundsétze der
Achtung beriicksichtigt werden:

a) Achtung der Zeit. Da unser Wissen sehr begrenzt ist, gehen wir mit entschlossenen
Schritten mit direkten Konsequenzen vor. Bevor wir das erforderliche Wissen bzgl.
dieser Verfahren erwerben, diirfen wir nicht zu Anwendungen der Klonierung und der
in vivo menschlichen Genmanipulation vorgehen.

b) Achtung der géttlichen Schopfung. Das Wissen und die Neugier sind so wesentlich
und tief mit der Natur des Menschen verbunden, dass die sichtbare Gefahr besteht, dass
wir uns nicht mit der Therapie zufrieden geben und dazu weitergehen, Punkte zu
verbessern, die von einigen als ,,Naturunvollkommenheiten betrachtet werden. Als
Folge dieser Zustinde konnen neben der Gentherapie auch unheilbarere Verdnderungen
des menschlichen sozialen Verhaltens verursacht werden, was moglicherweise zu einer
voreingenommenen Haltung aufgrund von personlichen genetischen Merkmalen fiihren
kann. Die Wissenschaftler miissen ihr Wissen mit Diskretion und Besonnenheit ohne
Vorurteile und Kurzsichtigkeit nutzen.

¢) Achtung der natiirlichen Verschiedenartigkeit, der ,,Unvollkommenheiten* und der
Invaliditdten. Die Moglichkeit, in die Qualitdt zu intervenieren und unsere Merkmale
nicht nur aus diagnostischen, vorbeugenden oder behandelnden Griinden zu gestalten,
offnet die Tore zu der Moglichkeit einer Gesellschaft der genetischen Diskriminierung,
des Rassismus und der Eugenik, einer Gesellschaft, in der nur die Gesunden und
Starken - also die Menschen nach konkreten Vorschriften - einen Platz haben. Die
Gesellschaften sind es schuldig, unter ihren Priorititen nicht nur die Erforschung,
sondern auch den Schutz der menschlichen Vielfiltigkeit und die Verbesserung der
Umstidnde von Personen mit physischen Unvollkommenheiten und Invaliditdten
aufzunehmen.

Alle unsere religiosen, politischen, wissenschaftlichen und sozialen Tridger sind
zukiinftigen Generationen gegeniiber dafiir verantwortlich, alle Mainahmen zu treffen,
damit der Mensch nicht auf finanzielle GroBen, genetische Konstanten oder
deterministische Einheiten heruntergestuft wird und jegliche Form der rassistischen
Diskriminierung eugenischer Auspriagung vermieden wird. Gleichzeitig arbeiten wir
alle daran, dass der Sicherstellung der menschlichen Wiirde als auch der
Vertraulichkeit der personlichen und genetischen Informationen gegeniiber jeglichen
Forschungszielen und Errungenschaften Vorrang gegeben wird.

Die Moglichkeiten, die der biomedizinische Fortschritt und insbesondere die
Genmechanik und die neuartigen Methoden der Befruchtung gewédhren, machen es
erforderlich, dass auf jeden Fall das menschliche Genom und die technologischen
Errungenschaften auf dem Gebiet der unterstiitzten Reproduktion vor jeder Art
eigenniitziger Interessen, finanziellen Nutzens, eugenischer Orientierung und
arroganter Gewalt geschiitzt werden.
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d) Achtung des menschlichen Lebens. Jede politische Entscheidung bzw. gesetzliche
Regelung, die sich auf Fragen der Biomedizin, der medizinischen Technologie, der
Biotechnologie oder der Genmechanik bezieht, muss auf jeden Fall die Tatsache
respektieren, dass jedes menschliche Dasein vom ersten Moment an bis zum letzten
Atemzug eine einzigartige, unaustauschbare und unwiederholbare Personlichkeit ist;
von Natur aus selbstdndig, frei, in seinem Wesen und seiner Perspektive heilig und
transzendental, und dass es eine soziale Einheit mit Rechten und Pflichten darstellt.

10. Das menschliche Wesen versteht sich nicht nur als Dasein einer Person sondern
auch als Koexistenz der Person mit anderen Personen in einer gegebenen Umgebung.
Aus dieser Feststellung entspringt der Grundsatz der Verantwortung gegeniiber der
Autonomie des Menschen, der Umwelt und zukiinftigen Generationen. Der Respekt
vor der Umwelt bezieht sich sowohl auf die Personen als auch auf die Natur.

11. Die Verantwortung gegeniiber den kiinftigen Generationen fordert grofle
Behutsamkeit bei der Annahme von gentherapeutischen Methoden, deren Ergebnisse
an die Nachkommen der Beteiligten vererbt werden. Gleichzeitig muss jegliche Form
einer diskriminierenden Behandlung von Personen mit gesundheitlichen Problemen
jeglicher Natur ausgeschlossen werden. SchlieBlich muss die genetische Identitdt der
Person vor Eingriffen, die keine diagnostischen bzw. heilenden Merkmale aufweisen
oder nicht die Vorbeugung einer Krankheit zum Ziel haben, geschiitzt werden.

12. Die Autonomie der Person muss in der Gesamtheit der Themen beriicksichtigt
werden, die seine Eigenschaft als Patient bzw. als Forschungssubjekt (Einwilligung,
medizinische / genetische Untersuchungen und medizinische Eingriffe, nicht gesteuerte
Beratung, Schutz medizinischer/ genetischer Daten) und seine Wahl als Verbraucher
oder Berufsstdtigen auf dem Gebiet der Medizin und der Biologie betreffen.

13. In den Landern, in denen aus verschiedenen geschichtlichen und sozialen Griinden
die orthodoxe Verchrung gepflegt wurde, entwickelte sich eine ,,soziale Auffassung®
zu Themen, die mit dem menschlichen Lebenszyklus verbunden sind: die Geburt, die
Krankheit, der Tod sind Fragen, die nicht nur den weiteren Familienkreis, sondern die
gesamte Gesellschaft betreffen.

Diese Auffassung fiihrt heute zur Vergegenwirtigung des Bediirfnisses nach
konsequenter, dauernder und ununterbrochener Aufklidrung einer moglichst breiten
sozialen Schicht zu Themen, die die Gesundheit und hauptsiachlich die Genetik des
Menschen betreffen. Diese Aufklirung der breiten Offentlichkeit seitens der
wissenschaftlichen und politischen Fiihrung stellt nicht nur ein Werkzeug zur
Schaffung von Konsens dar, sondern driickt auch die gegenseitige Verantwortung fiir
die Zukunft der menschlichen Gesellschaft aus.

Die Transparenz bei der Entscheidungsfindung um Fragen der wissenschaftlichen
Forschung und deren Anwendung stellt eine grundlegende Vorbedingung fiir jedes
demokratische Staatssystem dar.

14. Wir halten die richtige Ausbildung und Aufklirung zu den biomedizinischen
Entwicklungen fiir absolut erforderlich, und zwar ganz besonders zu den
Entwicklungen, die das menschliche Genom von uns Politikern, aber auch von allen
Biirgern, betreffen. Aus diesem Grund glauben wir an die Griindung unabhéingiger
Ausschiisse fiir Bioethik und Ethik wie auch an die Verpflichtung der Staaten, die
Ausbildung und Aufkldrung im Bereich der Bioethik und die damit
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zusammenhédngenden Diskussionen, die unbedingt offen fiir die vielfaltigen religidsen
Denkstrome sein miissen, voranzutreiben. Werkzeuge der Technologieschitzung, wie
die Ausarbeitung wissenschaftlicher Studien bzw. die Veranstaltung von Kongressen
mit dem Ziel, den Konsens zu pflegen, miissen verstirkt und in das legislative
Verfahren eingebunden werden. Die Politiker miissen besondere Rechtsvorschriften zur
Regelung des Rahmens der wissenschaftlichen Bemiihungen ausarbeiten und die
medizinische Tétigkeit auf diesem Gebiet kontrollieren.

15. Die Berufsvereinigungen miissen ebenfalls Moralkodizes und Leitfiaden fiir heikle
und umstrittene Themen, wie die unterstiitzte Reproduktion oder die
Organtransplantationen, ausarbeiten.

16. Die Medien miissen das Gebiet auf verniinftige, professionelle und verantwortliche
Weise nach entsprechender Aufkldarung durch zustindige Wissenschaftler decken.

17. Oftmals komprimieren finanzielle Interessen der Firmen die Zeit in dem Moment,
wo die Forschung sie erforderlich macht. Die Beitrag der Zeit und die durch Forschung
nachgewiesenen wissenschaftlichen Kenntnisse sind das grofite Sicherheitsventil. Das
Fachwissen auf diesen Spezialgebieten und sein mdglicher selektiver, von finanziellen
Interessen angetriebener Einsatz ist unkontrollierbar und kann sich als geféhrlich
erweisen, solange es nicht mit einer weitreichenden angemessenen Aufkldrung der
Gesellschaft einhergeht.

18. Die Euphorie, welche die biotechnologischen Entwicklungen und den erwarteten
wirtschaftlichen Fortschritt begleitet, darf nicht zu einem Riickgang der Bemiihungen
um gerechtere Reichtumsverteilung auf nationaler und internationaler Ebene und um
Fortschritt in den Entwicklungsléndern fiihren. Aus diesem Grund muss dafiir Sorge
getragen werden, dass die Abhéngigkeit der Entwicklungslander von den Erzeuger-
Léndern der biotechnologischen Kenntnisse nicht durch die monopolistische
Erzeugung und Verwaltung der neuen technologischen Kenntnisse verewigt wird. In
diesem Zusammenhang muss die staatliche Politik von dem Grundsatz der Solidaritét
diktiert werden.

19. Die Erzeugung, der Gebrauch und die Befreiung von genetisch verdnderten
Organismen und Produkten in die Umwelt muss enstsprechenden Garantien unterliegen
und von Kontrollmechanismen begleitet werden, so dass Schiaden an der Gesundheit,
dem menschlichen Leben bzw. der Umwelt insgesamt, verhindert werden. Genetisch
verdnderte Lebensmittel miissen entsprechend gekennzeichnet sein.

20. Gleichzeitig muss vorab ein wirksames Verwaltungssystem fiir mogliche
,biologische Krisenfille, die mdglicherweise in der Zukunft auftreten werden,
geschaffen werden. Die Maflnahmen missen dafiir geeignet sein, sdmtliche
moglicherweise in Zukunft auftretende negative Auswirkungen zu verringern.

21. Die neuen Erkenntnisse diirfen nur als Humangut und nicht als Mittel zur
Bereicherung des Waffenarsenals verwendet werden. Der Bedarf nach einer Kampagne
mit dem Ziel, die ,biologischen Waffen* zu verbieten, muss zum allgemeinen
Bewusstsein werden.

(Die Erklarung wurde von dem Wissenschaftlichen Ausschuss fiir Bioethik der I.V.O.
verfasst, der sich aus folgenden Personen zusammensetzt: Frau Ismini Kriari (Hellas)
als Vorsitzende und die Mitglieder Pater Nikolaos Chatzinikolaou (Hellas), Herr
Algimantas Paulaskas (Litauen), Herr Emanuil Stoicescu (Ruménien), Herr Marios
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Kariolou (Zypern) und Pater Dmitry Smirnov (Russland) unter Verantwortung des
Ausschusses fiir Bioethik des Sekretariats der 1.V.O., bestehend aus folgenden
Parlamentariern: James Samios (Australien) als Vorsitzender; Mitglieder: Dimitrios
Alabanos (Hellas), Eleftherios Papanikolaou (Hellas) und Nina Stepanova Markovska
(Ukraine). Auf den Vorschlag des wissenschaftlichen Ausschusses hin beschloss das
Sekretariat, dass der Ausschuss sein Werk weiterfiihrt, wobei die Frage der Euthanasie
schwerpunktméfig behandelt werden soll).

" Interparlamentarische Versammlung der Orthodoxie
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DE

EUTHANASIE
VORSCHLAGE ALLGEMEINER GRUNDSATZE
(gemill Abstimmung der 10. Jahresgeneralversammlung der 1.V.O.
in Vilnius, Litauen, im Juni 2003)

1. Die medizinischen, wissenschaftlichen und technischen Entwicklungen,
durch welche der Eingriff in die Behandlung von Krankheiten, die Dauer und Qualitit
des menschlichen Lebens ermdglicht werden, l6sen aufgrund ihrer ethischen und
sozialen Auswirkungen auf die Personen und Gesellschaften eine heftige Debatte in
allen Léndern aus. Die Frage der Euthanasie stellt heutzutage ein duferst heikles und
kontroverses Thema dar. Es ist ein kompliziertes Thema, das mit Behutsamkeit unter
Mitberticksichtigung des menschlichen Lebens bewaltigt werden muss.

2. Unter dem Begriff Euthanasie versteht man die mit Hilfe einer Handlung
oder der Unterlassung einer Handlung (aktive oder passive Sterbehilfe) durch eine
Drittperson (meistens einem Arzt oder einer Krankenschwester) herbeigefiihrte
Beschleunigung des Todeseintritts eines Kranken, der bei Besinnung ist oder nicht, im
Falle dass der Kranke:

a) an einer unheilbaren und schmerzhaften Krankheit leidet

b) eine kurze Lebenserwartung hat und

c) den nachdriicklichen Wunsch um Abbruch seines Lebens selbst
ausgesprochen hat.

3. Griinde, die eine Person dazu fithren nach Euthanasie zu verlangen,

konnen folgende sein: starke Schmerzen, das Gefiihl der psychologischen Aufgabe,
Depressionen, Angst u.a. AuBerdem hédngt die korperliche Schwichung mit dem
seelischen Gleichgewicht des Kranken zusammen. Es ist auch eindeutig, dass diese
Personen einen indirekten Druck erleben konnen, wenn sie sich bewusst werden, dass
sie eine Belastung fiir ihre Familien und fiir die Gemeinschaft sind. All diese Faktoren
konnen die Denkféhigkeit und die Urteilskraft des Kranken beeinflussen.

4. Die Akzeptanz der Euthanasie bringt mehrere Gefahren mit sich:

a. Die Pflege der Idee, dass das Leben nur im Zusammenhang mit
Gesundheit und korperlicher Stirke zu erhalten ist. Dies 6ffnet den Weg zu einer auf
den Ideen der Eugenik basierenden Gesellschaft.

b. Die Moglichkeit, dass die Person zu einer wirtschaftlichen Grofe
umgewandelt wird, deren Leben zu verkiirzen ist, sofern dessen Erhaltung eine grofe
wirtschaftliche Belastung bedeutet.

c. Die mogliche Regelung von familienbezogenen finanziellen Fragen
durch die Erleichterung des Todes eines kranken Angehdrigen der Familie.
d. Die Versuchung der Legitimierung der Euthanasie, die manch einen

Arzt zum vorzeitigen Abbruch der Anstrengungen zur Lebenserhaltung fithren kann.
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e. Die Beschleunigung des Todesverfahrens, sei es auch aus Mitgefiihl,
verletzt das Vertrauensverhéltnis zwischen Arzt und Patient und hat enorme
Auswirkungen nicht allein auf die Betroffenen, sondern auch auf die gesamte
Gesellschaft.

5. Das menschliche Leben ist eine Gabe Gottes; dessen Beginn und Ende
héngt ausschlieBlich von Thm ab. Durch jeden Versuch, die Lebensgrenzen aufgrund
menschlichen Willens, menschlicher Entscheidung oder menschlicher Fahigkeit zu
bestimmen, wird das Leben seiner Heiligkeit beraubt.

6. Die Aufgabe der Medizin ist mit dem Lebensangebot verbunden. Die
Ausiibung der drztlichen Tatigkeit muss zum Heilen, oder, wenn das nicht moglich ist,
zur Linderung des Schmerzes beitragen. Wenn der Kranke auf die Behandlung nicht
anspricht, sollte mit allen Mitteln eine Entpannung des Patienten angestrebt werden,
auch wenn dies die Gefahr einer Beschleunigung des Todesverfahrens mit sich bringt.
Die parallele palliative Pflege und die Bedienung jeglicher Mittel zur Schmerzkontrolle
ist unvermeidbar.

7. Die Verldangerung des Lebens mit technischen Mitteln darf nicht immer
als obligatorisches und erwiinschtes Ziel der Medizin betrachtet werden. In  manchen
Féllen konnen wir tatsdchlich das Leben nicht verlingern und verhindern nur den
natiirlichen Todesablauf, wobei wir die Strapazen des Patienten erhdhen.

8. Arzte miissen sich an den hippokratischen Eid erinnern, der folgendes
besagt: ,,Meine Verordnungen werde ich zum Nutzen der Kranken treffen nach meinem
besten Vermdgen und Urteil, und vor Schidigung und Unrecht werde ich sie bewahren.
Ich werde niemandem ein todlich wirkendes Gift verabreichen, auch nicht, wenn man
mich darum bittet, auch werde ich keinen Rat dazu erteilen.“ Jeder Arzt, der
Entscheidungen iiber die Beendigung des Lebens ermutigt, muf3 als Eidbriichiger
betrachtet werden. Die Abweisung der nachdriicklichen Forderung eines Kranken nach
Euthanasie durch jeden Arzt ist unschitzbar. Das so genannte ,,Recht auf einen
menschenwiirdigen Tod* kann die Kranken nicht zur Forderung ihrer Ermordung durch
ihre Therapeuten fiihren.

9. Das Recht auf Leben ist in allen Verfassungen, unabhingig der Qualitét
dieses Lebens, verankert. Gleichzeitig aber wird die Autonomie und die
Menschenwiirde der Person geschiitzt. Im Lichte dieser Grundsitze miissen Arzte
besondere Obhut, Professionalitit und Empfindsamkeit zeigen beim Zaudern vor einer
Entscheidung, die auch die Angehorigen des Kranken mit hineinzieht. In den seltenen
Féllen, in denen es keine Hoffnung auf Genesung geben kann, wenn der Kranke
lediglich eine Verldngerung des Schmerzes und eine ,,Gefangenschaft des Korpers
durch technische Eingriffe erlebt, empfiehlt sich eine Beratung mit einem
interdisziplindren Ausschuss. In Féllen von Kranken im Zustand der Bewusstlosigkeit
ersetzt die Besinnung des Arztes und der Angehdrigen in Wirklichkeit jene des
Kranken. In solchen Fillen gilt, dass wenn der Arzt basierend auf sein Wissen, seine
Erfahrung und seine Liebe zum Patienten sowie auf seinen Glauben an Gott die
Verwendung eingreifender Mittel meidet, dies nicht als unethisch empfunden werden
sollte.
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10. Die Moglichkeit der Anwesenheit der Angehdrigen eines Kranken in
seiner letzten Stunde sollte gesetzlich vorgesehen und mit praktischen Erleichterungen,
wie z.B. unbezahltem Urlaub, unterstiitzt werden.

11. Die Schaffung von ,Tageshilfe-Zentren“ wird zur Bewiltigung von
Problemen der Krankenpflege beitragen und die Krankenbehandlungseinheiten
befreien. Die Bedeutung der ehrenamtlichen Arbeit sollte betont werden. Die Kirchen
sollten dazu ermutigt werden, Gruppen von Freiwilligen zur Unterstlitzung der
Leidenden zu organisieren.

12. Die Versorgung von Menschen, die sich am Ende ihres Lebens befinden,
ist besonders miihsam, stellt jedoch eine Herausforderung dar. Sie erfordert
Fihigkeiten, moralische Empfindsamkeit und Gefiihlsstirke seitens der Arzte und
Therapeuten. Die medizinischen Fakultdten sollten angemessene Methodologien und
Kurse zur palliativen Versorgung anbieten, um die Arzte auf diese Herausforderung
vorzubereiten.

13. Die Kranken sollten iiber den Fortschritt der Wissenschaft und Medizin
beraten werden, die kiinftig zu wirksamen Therapien fiir lebensbedrohende
Krankheiten und zur Linderung der krankheitsbezogenen Schmerzen fiihren konnen.
14. Die medizinischen Verbénde sollten ermutigt werden, ihre Meinungen zu
diesem Thema vorzulegen, zumal es sich um eine Frage handelt, die
Gewissensentscheidungen erfordert und mit verwaltungs- bzw. strafrechtlichen
Sanktionen fiir ihre Mitglieder verbunden ist. Die Meinung der Arzte wird zur
Schaffung von Transparenz und zur geeigneten Anleitung der gesamten Gesellschaft
beitragen.

15. Die Vertreter der Medien sollten die Kranken, ihre Angehorigen und
Arzte mit Respekt und Kenntnis der besonderen medizinischen Probleme betrachten.
Imponierende Meldungen konnen nur Verwirrung schaffen.

47



The International Secretariat
of the Interparliamentary Assembly on Orthodoxy
11 Vas. Sofias Ave., 10671 Athens - GR
Tel. +30210 36.92.189/36.92.147
Fax: +30210 36.92.190/36.92.477
website: http://www.eiao.org
e-mail: info@eiao.org




