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Άρθρο πρώτο 

Κύρωση Συμφωνίας και Παραρτημάτων I και II 
 
Κυρώνονται και έχουν την ισχύ, που ορίζει η παρ. 1 

του άρθρου 28 του Συντάγματος, η Συμφωνία Δωρεάς 
μεταξύ του Παγκόσμιου Οργανισμού Υγείας (Π.Ο.Υ.) και 
του Υπουργείου Υγείας της Ελληνικής Δημοκρατίας, 
που υπογράφηκε από πλευράς Π.Ο.Υ., στη Γενεύη, στις 
18 Αυγούστου 2025 και από ελληνικής πλευράς, στην Α-
θήνα, στις 27 Αυγούστου 2025, και τα Παραρτήματα I και 
II, το πρωτότυπο κείμενο των οποίων στην αγγλική και η 
μετάφρασή τους στην ελληνική γλώσσα έχουν ως εξής: 

 

       ΒΟΥΛΗ ΤΩΝ ΕΛΛΗΝΩΝ ΑΠΟΣΠΑΣΜΑ 
 

    Πρωτ.                         Από τα επίσημα Πρακτικά της ΝΗ ΄, 14 Ιανουαρίου 2026, 
Αριθ. Συνεδρίασης της Ολομέλειας της Βουλής, στην οποία 

    Διεκπ.                         ψηφίστηκε το παρακάτω σχέδιο νόμου: 
      

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Κύρωση Συμφωνίας Δωρεάς μεταξύ του Παγκόσμιου Οργανισμού Υγείας και του Υπουργείου Υγείας  
της Ελληνικής Δημοκρατίας σχετικά με την ολοκληρωμένη διαχείριση των παιδιών και εφήβων με παχυσαρκία 
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ΣΥΜΦΩΝΙΑ ΔΩΡΕΑΣ 
Μεταξύ 

ΤΟΥ ΠΑΓΚΟΣΜΙΟΥ ΟΡΓΑΝΙΣΜΟΥ ΥΓΕΙΑΣ (Π.Ο.Υ.) 
και 

του Υπουργείου Υγείας, Ελλάδα 
(εφεξής αναφερόμενο ως "Δωρητής") 

I. Η παρούσα Συμφωνία αφορά οικονομική συνεισφορά που θα καταβάλει ο Δωρητής στον
Π.Ο.Υ. για την υλοποίηση των «Κατευθυντήριων οδηγιών του Π.Ο.Υ. σχετικά με την
ολοκληρωμένη διαχείριση των παιδιών και εφήβων με παχυσαρκία σε όλο το φάσμα των
εκφάνσεών τους: μια προσέγγιση πρωτοβάθμιας υγειονομικής περίθαλψης για τη
βελτιωμένη υγεία, λειτουργικότητα και μείωση της αναπηρίας που σχετίζεται με την
παχυσαρκία», η οποία περιγράφεται στο Παράρτημα Ι της παρούσας και η οποία
αναφέρεται εφεξής ως το «Έργο». Το Παράρτημα Ι αποτελεί αναπόσπαστο μέρος της
παρούσας Συμφωνίας.

II. Ο προϋπολογισμός για τις δραστηριότητες που χρηματοδοτούνται από τη συνεισφορά
ορίζεται στο Παράρτημα Ι. Πριν από την πραγματοποίηση σημαντικών τροποποιήσεων επί
των κατηγοριών των δαπανών που ενδέχεται να κριθούν απαραίτητες κατά την υλοποίηση
των δραστηριοτήτων, ο Π.Ο.Υ. οφείλει να διαβουλεύεται με τον δωρητή.

III. Ευθύνες
1. Ο Π.Ο.Υ. φέρει την ευθύνη για την παρακολούθηση και την υλοποίηση του Έργου.
2. Ο Δωρητής φέρει την ευθύνη για την παροχή χρηματοδότησης στον Π.Ο.Υ. για το Έργο,

σύμφωνα με τους όρους της παρούσας Συμφωνίας και του Παραρτήματος Ι αυτής.

IV. Οικονομικές διευθετήσεις

1. Χρονοδιάγραμμα καταβολής πληρωμών

Το συνολικό ποσό της συνεισφοράς ανέρχεται σε 80,000 Ευρώ. 

Η συνεισφορά θα καταβληθεί σε συνέχεια της υπογραφής της παρούσας Συμφωνίας. 
2. Καταβολή της συνεισφοράς

Η συνεισφορά θα κατατεθεί σύμφωνα με το ανωτέρω χρονοδιάγραμμα στον 
τραπεζικό λογαριασμό σε EUR που διατηρεί ο Π.Ο.Υ. στη Γενεύη: 

World Health Organization IBAN 
CH85 0024 0240 C016 9920 1      
UBS AG 
SWIFT - UBSWCHZH 80A 1211 
Geneve 2, Switzerland 

και οι πληροφορίες της συνεισφοράς στην αιτιολογία δαπάνης θα προσδιορίζονται 
ως HQ/ /NFS obesity.  

3. Αξιοποίηση κεφαλαίων και λογιστικά ζητήματα
(i) Η συνεισφορά θα χρησιμοποιηθεί για τους σκοπούς που αναφέρονται στο
Παράρτημα Ι της παρούσας και θα διαχειρίζεται σύμφωνα με τους Οικονομικούς
Κανονισμούς και Κανόνες, καθώς και τους οικονομικούς και διοικητικούς κανόνες
και πρακτικές του Π.Ο.Υ..
(ii) Σύμφωνα με την παρούσα Συμφωνία, το 13% των δαπανών θα παρακρατείται
από τον Π.Ο.Υ. για την κάλυψη των έμμεσων δαπανών διοικητικής υποστήριξης,
σύμφωνα με το ψήφισμα WHA34.17 της Παγκόσμιας Συνέλευσης Υγείας.
(iv) Οποιοιδήποτε τόκοι που προκύπτουν από το ταμειακό υπόλοιπο της
συνεισφοράς θα χρησιμοποιηθούν σύμφωνα με τους Οικονομικούς Κανονισμούς
και Κανόνες του Π.Ο.Υ., καθώς και τους οικονομικούς και διοικητικούς κανόνες και
πρακτικές του Π.Ο.Υ..
(v) Τα έσοδα και τα έξοδα που θα καταγράφονται σε σχέση με τη συνεισφορά θα
προσδιορίζονται και θα τηρούνται ξεχωριστά από τον Π.Ο.Υ. στον σχετικό
λογαριασμό.
(vi) Οποιοδήποτε υπόλοιπο της συνεισφοράς που εκκρεμεί κατά τον χρόνο
ολοκλήρωσης του Έργου ή της λήξης της παρούσας Συμφωνίας και μετά την πλήρη
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εκκαθάριση όλων των δαπανών (οικονομικών υποχρεώσεων) που βαρύνουν τον 
Π.Ο.Υ. πριν από την ολοκλήρωση ή τη λήξη, θα διαχειρίζεται ως εξής: 
- Εάν το υπόλοιπο διαμορφώνεται στα 1.000 δολάρια ΗΠΑ ή σε χαμηλότερο ποσό, 

ο Π.Ο.Υ. δικαιούται να χρησιμοποιήσει αυτό το υπόλοιπο για παρόμοιες 
δραστηριότητες: 

Εάν το υπόλοιπο υπερβαίνει τα 1.000 δολάρια ΗΠΑ, αυτό το υπόλοιπο θα 
επαναξιοποιηθεί για το ίδιο έργο. 

V. Υλοποίηση  
1. Περίοδος υλοποίησης  

Ως ημερομηνία έναρξης του Έργου ορίζεται η 1η 
Σεπτεμβρίου 2025  
Ως ημερομηνία λήξης του Έργου ορίζεται η 31η 
Ιουλίου 2026 

2. Ο Π.Ο.Υ. δεν φέρει καμία υποχρέωση να υλοποιήσει το Έργο, εκτός εάν ο Π.Ο.Υ. έχει 
λάβει όλα τα απαραίτητα και επαρκή κεφάλαια για την υλοποίηση αυτού. Σε 
περίπτωση που για τον λόγο αυτό αναβληθεί η ημερομηνία έναρξης, η ημερομηνία 
λήξης θα παραταθεί αναλόγως. 

3. Ο Δωρητής θα παράσχει στον Π.Ο.Υ. διορία έως και δώδεκα μηνών μετά την 
ολοκλήρωση του Έργου ή οποιαδήποτε καταγγελία της παρούσας Συμφωνίας 
(ημερομηνία λήξης), για την εκκαθάριση όλων των δαπανών για δραστηριότητες που 
ολοκληρώθηκαν από τον Π.Ο.Υ. πριν από την ολοκλήρωση ή τη λήξη. 

VI. Υποβολή εκθέσεων  
1. Τεχνική 
Ο Π.Ο.Υ. θα διαβιβάσει στον Δωρητή τεχνική έκθεση σχετικά με τις δραστηριότητες 
που θα χρηματοδοτηθούν από τη συνεισφορά του έως τις 31 Αυγούστου 2026. 
2. Οικονομική  

(i) Τα έσοδα και τα έξοδα που καταγράφονται σε σχέση με τη συνεισφορά θα 
περιλαμβάνονται στις Οικονομικές Εκθέσεις του Π.Ο.Υ. που υποβάλλονται στην 
Παγκόσμια Συνέλευση Υγείας σε ετήσια βάση. Πιστοποιημένες οικονομικές 
καταστάσεις εσόδων και εξόδων θα παρέχονται στον Δωρητή σε ετήσια βάση, 
κατόπιν αιτήματος. 
(ii) Aπό τον Π.Ο.Υ. θα υποβληθεί μια Τελική Πιστοποιημένη Οικονομική Κατάσταση 
(Final Certified Financial Statement - FCFS) εσόδων και εξόδων, έως την ημερομηνία 
λήξης της Συμφωνίας (δηλαδή, μετά την εξόφληση όλων των δαπανών για 
δραστηριότητες που αναλήφθηκαν από τον Π.Ο.Υ. πριν από την ολοκλήρωση ή την 
πρόωρη λήξη της Συμφωνίας). 

VII. Έλεγχος  
Συνομολογείται ότι όλες οι συνεισφορές στον Π.Ο.Υ. υπόκεινται αποκλειστικά στις 
εσωτερικές και εξωτερικές διαδικασίες ελέγχου του. Η πιστοποίηση των λογαριασμών και 
η έκθεση ελέγχου των Εξωτερικών Ελεγκτών τίθενται στη διάθεση της Παγκόσμιας 
Συνέλευσης Υγείας σε ετήσια βάση. Ο Δωρητής έχει τη δυνατότητα να υποβάλει αίτημα να 
λάβει σχετικό αντίγραφο. 

VIII. Αντιμετώπιση της σεξουαλικής εκμετάλλευσης και κακοποίησης και της σεξουαλικής 
παρενόχλησης 

Τα μέρη επιδεικνύουν μηδενική ανοχή στην αδράνεια όσον αφορά την αντιμετώπιση της 
σεξουαλικής εκμετάλλευσης και κακοποίησης και της σεξουαλικής παρενόχλησης και 
συμφωνούν με τις διατάξεις που ορίζονται στο Παράρτημα II. 

IX. Πρακτικές που σχετίζονται με δόλο και διαφθορά  
1. Ο Π.Ο.Υ. υιοθετεί μια προσέγγιση μηδενικής ανοχής σε πρακτικές που σχετίζονται με 
δόλο και διαφθορά, όπως ορίζεται στην Πολιτική του Π.Ο.Υ. για την Πρόληψη, την 
Ανίχνευση και την Αντιμετώπιση της Απάτης και της Διαφθοράς (η «Πολιτική») και 
δεσμεύεται σταθερά να λαμβάνει όλα τα απαραίτητα μέτρα για την πρόληψη, την 
ανίχνευση και την αντιμετώπιση τέτοιων πρακτικών. Σύμφωνα με την Πολιτική, ο Π.Ο.Υ. θα 
λάβει τα κατάλληλα μέτρα σε επίπεδο προσωπικού, οργάνωσης και διοίκησης, 
προκειμένου να αποτρέψει την υπεξαίρεση οποιουδήποτε μέρους της συνεισφοράς και να 
αποτρέψει τυχόν επίπτωση περιστατικών διαφθοράς στις δραστηριότητες του έργου. 
2. Ο Π.Ο.Υ. επιβεβαιώνει ότι τα άτομα που αναφέρουν περιστατικά ύποπτων δόλιων 
ή/και διεφθαρμένων πρακτικών δικαιούνται προστασία από τυχόν αντίποινα σύμφωνα με 
την Πολιτική του Π.Ο.Υ. για την Πρόληψη και την Αντιμετώπιση Αντιποίνων. 
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3. Ο Π.Ο.Υ. θα λάβει έγκαιρα και κατάλληλα μέτρα, σύμφωνα με τις καθιερωμένες 
διαδικασίες του, προκειμένου να αντιμετωπίσει τυχόν ισχυρισμούς για πρακτικές δόλου ή 
διαφθοράς ή κατάχρηση κεφαλαίων σε σχέση με τη συνεισφορά και να ανταποκριθεί σε 
τεκμηριωμένα περιστατικά δόλου ή διαφθοράς. Η διερεύνηση της αξιοπιστίας των 
καταγγελιών για την τέλεση αδικημάτων θα διεξάγεται από τον Π.Ο.Υ. σύμφωνα με το 
κανονιστικό του πλαίσιο. 
4. Εάν ο Π.Ο.Υ. λάβει αξιόπιστες καταγγελίες για δόλιες ή διεφθαρμένες πρακτικές που 
αφορούν δραστηριότητες που χρηματοδοτούνται εν όλω ή εν μέρει από τη συνεισφορά, ο 
Π.Ο.Υ. θα ειδοποιήσει τον Δωρητή σύμφωνα με το κανονιστικό πλαίσιο του Π.Ο.Υ. και τις 
ισχύουσες πολιτικές, διαδικασίες και πρακτικές αναφοράς, υπό την προϋπόθεση ότι η εν 
λόγω ειδοποίηση δεν θέτει σε κίνδυνο τις νόμιμες ανάγκες της έρευνας. Επιπλέον, (i) ο 
Π.Ο.Υ. θα παρέχει στους δωρητές μια σύνοψη του πορίσματος των ερευνών και των 
ενεργειών που αναλήφθησαν και (ii) τα αποτελέσματα των ερευνών που διεξάγονται από 
τον Π.Ο.Υ. θα συνοψίζονται σε ετήσια Έκθεση του Γενικού Διευθυντή προς την Παγκόσμια 
Συνέλευση Υγείας. 
5. Εάν προκύψει από την έρευνα ότι υπάρχουν ενδείξεις για ακατάλληλη χρήση 
κεφαλαίων, ο Π.Ο.Υ. θα καταβάλει κάθε δυνατή προσπάθεια, σύμφωνα με το κανονιστικό 
του πλαίσιο, προκειμένου να ανακτήσει τυχόν κεφάλαια που έχουν καταχραστεί. Όσον 
αφορά τυχόν ανακτηθέντα κεφάλαια, τα εν λόγω ποσά θα επιστραφούν στο 
πρόγραμμα/έργο, για το οποίο προοριζόταν η συνεισφορά· σε περίπτωση που το 
πρόγραμμα/έργο έχει ολοκληρωθεί ή τερματιστεί, τα μέρη θα διαβουλευτούν, 
προκειμένου να αποφασίσουν εάν το ανακτηθέν ποσό θα επιστραφεί στον Δωρητή ή θα 
επαναπρογραμματιστεί η αξιοποίησή του, κατόπιν οδηγιών του Δωρητή. 

X. Αναγνώριση συνεισφοράς  
Ο Π.Ο.Υ. θα συμπεριλάβει την κατάλληλη αναφορά στη συνεισφορά του Δωρητή σε όλες 
τις δημοσιεύσεις του που αφορούν το Έργο ή σε εκθέσεις που συνήθως τίθενται στη 
διάθεση των κρατών μελών του. Ελλείψει της συγκατάθεσης του άλλου μέρους, κανένα 
μέρος δεν μπορεί να αναφερθεί με κάποιο άλλο τρόπο στη συνεισφορά ή στη σχέση μεταξύ 
των μερών σε οποιοδήποτε υλικό διαφημιστικού χαρακτήρα. Οι δωρητές διατηρούν το 
δικαίωμα να πραγματοποιήσουν αναφορά στις δωρεές τους στα εσωτερικά τους έγγραφα 
και στις ετήσιες εκθέσεις τους. 

XI. Λήξη  
Κάθε μέρος δύναται να ειδοποιήσει το άλλο μέρος για τη λήξη της παρούσας Συμφωνίας. 
Η εν λόγω λήξη θα τεθεί σε ισχύ έξι μήνες μετά την παραλαβή της σχετικής ειδοποίησης, 
με την επιφύλαξη της διευθέτησης τυχόν εκκρεμών οικονομικών υποχρεώσεων.  

XII. Ειδοποιήσεις  
Οποιεσδήποτε ειδοποιήσεις που απαιτούνται βάσει της παρούσας Συμφωνίας θα πρέπει 
να είναι σε γραπτή μορφή και να παραδίδονται ιδιοχείρως ή να αποστέλλονται με 
συστημένη επιστολή ή στον επίσημο λογαριασμό ηλεκτρονικού ταχυδρομείου στις 
ακόλουθες διευθύνσεις: 
Στον Π.Ο.Υ.: 
Παγκόσμιος Οργανισμός Υγείας 
Δρ Luz de Regil, Διευθυντής  
HQ/ Τμήμα Διατροφής και Ασφάλειας Τροφίμων 
Λεωφ. Appia 20 
1211 Γενεύη  
ΕΛΒΕΤΙΑ 
Email: deregilIu@who.int 
Στον Δωρητή: 
Υπουργείο Υγείας, Ελληνική Δημοκρατία κα Ιωάννα Κοντέλε, MSc, Τμήμα Μη Μεταδοτικών 
Νοσημάτων και Διατροφής, Διεύθυνση Δημόσιας Υγείας και Υγιεινής Περιβάλλοντος, 
Αριστοτέλους 17, 10433 Αθήνα ΕΛΛΑΔΑ, Τηλ.: 2132161514 Email: ikontele@moh.gov.gr 
ή άλλες διευθύνσεις, τις οποίες θα έχει κοινοποιήσει οποιοδήποτε από τα μέρη στο άλλο 
μέρος. Οποιαδήποτε τέτοια ενημέρωση θα θεωρείται ότι έχει επιδοθεί ή πραγματοποιηθεί 
κατά την ημερομηνία που η επιστολή αυτή παραδόθηκε ιδιοχείρως, καταχωρήθηκε ή 
απεστάλη από τον επίσημο λογαριασμό ηλεκτρονικού ταχυδρομείου του αποστολέα, υπό 
την προϋπόθεση ότι δεν λαμβάνονται πληροφορίες για τυχόν αποτυχία παράδοσης από 
τον αποστολέα, αλλά οποιαδήποτε υπόθεση περί πραγματικής ειδοποίησης θα υπόκειται 
σε διασταύρωση, προκειμένου να αποδειχθεί ότι δεν έχει πράγματι παραληφθεί. 

XIII. Επίλυση διαφορών 
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Οποιαδήποτε διαφορά προκύψει σχετικά με την ερμηνεία ή την εφαρμογή της παρούσας 
Συμφωνίας, εκτός εάν διευθετηθεί φιλικά, υπόκειται σε συμβιβασμό. Σε περίπτωση 
αποτυχίας του τελευταίου, η διαφορά επιλύεται με διαιτησία. Η διαιτησία διεξάγεται 
σύμφωνα με τις λεπτομέρειες που θα συμφωνηθούν από τα μέρη ή, ελλείψει συμφωνίας, 
με τους κανόνες διαιτησίας του Διεθνούς Εμπορικού Επιμελητηρίου. Τα μέρη αποδέχονται 
τη διαιτητική απόφαση ως οριστική. 

XIV. Προνόμια και ασυλίες του Π.Ο.Υ. 
Κανένα σημείο από τα προβλεπόμενα στην παρούσα Συμφωνία δεν θα ερμηνεύεται ως 
παραίτηση από οποιοδήποτε από τα προνόμια και τις ασυλίες που απολαύει ο Π.Ο.Υ. βάσει 
του εθνικού και διεθνούς δικαίου ή/και ως υπαγωγή του Π.Ο.Υ. σε οποιαδήποτε εθνική 
δικαστική δικαιοδοσία. 
 
 
 
 
 
 
 

Έγινε αποδεκτό για λογαριασμό του 
Δωρητή 
 
 
 
 

Έγινε αποδεκτό για λογαριασμό του  
Παγκόσμιου Οργανισμού Υγείας: 

Δρ Ειρήνη Αγαπηδάκη 
Αναπληρώτρια Υπουργός Υγείας, 
Υπουργείο Υγείας  
 
 

Δρ Jeremy Farrar Βοηθός Γενικός 
Διευθυντής Προαγωγής Υγείας, 
Πρόληψης και Ελέγχου Νοσημάτων 

Τόπος: Αθήνα  
 
Ημερομηνία: 27 Αυγούστου 2025  

Τόπος: Γενεύη  
 
Ημερομηνία: 18 Αυγούστου 2025  
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Παράρτημα I: Περιγραφή έργου και προϋπολογισμός  
Εισαγωγή  

Η παχυσαρκία, που ορίζεται από τον Π.Ο.Υ. ως μια χρόνια και υποτροπιάζουσα ασθένεια, έχει πλέον λάβει 

διαστάσεις πανδημίας, με πάνω από 1 δισεκατομμύριο ανθρώπους να έχουν προσβληθεί και με τα 

περιστατικά να αυξάνονται σχεδόν σε κάθε χώρα του κόσμου. 

Η παγκόσμια επιβάρυνση της παχυσαρκίας αποτελεί μια σημαντική πρόκληση για τη δημόσια υγεία που 

υπονομεύει επίσης την κοινωνική και οικονομική ανάπτυξη σε όλο τον κόσμο και έχει ως αποτέλεσμα την 

αύξηση των ανισοτήτων μεταξύ των χωρών και εντός των πληθυσμών. Η παχυσαρκία, που ορίζεται από τον 

Π.Ο.Υ. ως χρόνια και υποτροπιάζουσα ασθένεια, έχει πλέον λάβει διαστάσεις πανδημίας, με πάνω από 1 

δισεκατομμύριο ανθρώπους να έχουν προσβληθεί, συμπεριλαμβανομένων 160 εκατομμυρίων παιδιών, και 

με τα κρούσματα να αυξάνονται σχεδόν σε κάθε χώρα του κόσμου (1). Η παιδική παχυσαρκία επηρεάζει 

αρνητικά τη σωματική και ψυχική ευεξία, το μορφωτικό επίπεδο και την ποιότητα ζωής ενός παιδιού. Η 

παιδική παχυσαρκία προδιαθέτει για την πρώιμη εμφάνιση άλλων μη μεταδοτικών ασθενειών και 

παχυσαρκίας στην ενήλικη ζωή (1,2). Με την υψηλή συχνότητα εμφάνισης της παιδικής παχυσαρκίας σε 

πολλές κοινότητες παγκοσμίως, τα αποτελεσματικά μέτρα για τη διαχείριση της παχυσαρκίας είναι 

απαραίτητα για την προστασία της υγείας των παιδιών και των εφήβων κατά τη διάρκεια αυτών των 

διαμορφωτικών και ευάλωτων περιόδων της ζωής (1). 

Ένα από τα κρίσιμα στοιχεία της αντιμετώπισης της πανδημίας της παχυσαρκίας είναι η υλοποίηση ενός 

βιώσιμου μετασχηματισμού των συστημάτων υγείας και η ανάπτυξη της ικανότητας ανατροπής της 

πανδημίας της παχυσαρκίας μέσω της πρόληψης, της θεραπείας και της διαχείρισης της παχυσαρκίας ως 

χρόνιας ασθένειας. Ως εκ τούτου, ο Π.Ο.Υ. υποστηρίζει επί του παρόντος τις χώρες για την ενσωμάτωση 

υπηρεσιών υγείας για τη διαχείριση της παχυσαρκίας σε υπάρχουσες πλατφόρμες παροχής υπηρεσιών 

υγείας, με μια προσέγγιση πρωτοβάθμιας υγειονομικής περίθαλψης, σε όλη τη διάρκεια της ζωής του 

ατόμου. Στόχος είναι η ένταξη των ατόμων που διαβιούν με παχυσαρκία σε ένα πρόγραμμα χρόνιας 

φροντίδας που χαρακτηρίζεται από έναν πολυτροπικό κλινικό αλγόριθμο με δομημένες παρεμβάσεις 

αλλαγών στον τρόπο ζωής με ιατρική και χειρουργική θεραπεία, όταν απαιτείται. 
 
Ανάγκη  

Προκειμένου να αντιμετωπιστεί η τρέχουσα παγκόσμια επιδημιολογία και να συμπληρωθούν οι υπάρχουσες 

κατευθυντήριες οδηγίες πρόληψης, απαιτείται κανονιστική καθοδήγηση από τον Π.Ο.Υ.. Αυτή η καθοδήγηση 

πρέπει να επικεντρωθεί σε μια ολοκληρωμένη διαχείριση και φροντίδα των παιδιών και εφήβων με 

παχυσαρκία σε όλη τους την ποικιλομορφία με επίκεντρο τον άνθρωπο, χρησιμοποιώντας μια προσέγγιση 

πρωτοβάθμιας υγειονομικής περίθαλψης. Μια προσέγγιση πρωτοβάθμιας υγειονομικής περίθαλψης 

περιλαμβάνει τρία στοιχεία: 1) κάλυψη των αναγκών υγείας των ανθρώπων καθ' όλη τη διάρκεια της ζωής 

τους· 2) αντιμετώπιση των ευρύτερων καθοριστικών παραγόντων της υγείας μέσω πολυτομεακής πολιτικής 

και δράσης· και 3) ενδυνάμωση των ατόμων, οικογενειών και κοινοτήτων, ώστε να αναλάβουν τον έλεγχο της 

υγείας τους (3). Η ολοκληρωμένη διαχείριση των παιδικών ασθενειών (Integrated Management of Childhood 

Illnesses, IMCI) περιλαμβάνει τρεις στρατηγικές: 1) βελτίωση των δεξιοτήτων διαχείρισης περιστατικών από 

το προσωπικό της υγειονομικής περίθαλψης, 2) βελτίωση των συνολικών συστημάτων υγείας και 3) βελτίωση 

των οικογενειακών και κοινοτικών πρακτικών υγείας (4). Ο όρος σε «όλη τους την ποικιλομορφία», 

συνεπάγεται την αναγνώριση, την αποδοχή, τη διάκριση και την εξεύρεση δύναμης σε ατομικές διαφορές 

όπως το φύλο, η εθνότητα, η φυλή, η εθνικότητα, η ικανότητα, ο σεξουαλικός προσανατολισμός, η 

κοινωνικοοικονομική κατάσταση, οι θρησκευτικές πεποιθήσεις, οι πολιτικές πεποιθήσεις ή άλλες ιδεολογίες 

(5,6). 

 

Επιπλέον, ο Π.Ο.Υ. αναπτύσσει επίσης κατευθυντήριες οδηγίες σχετικά με τη χρήση αγωνιστών του υποδοχέα 

του γλυκαγονοειδούς πεπτιδίου-1 (RAs GLP-1) σε ενήλικους με παχυσαρκία, ώστε να διευκρινιστούν οι 
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κλινικές ενδείξεις, η εφαρμογή και οι προγραμματικές παράμετροι παγκοσμίως, συμπεριλαμβανομένων των 

χωρών χαμηλού και μεσαίου εισοδήματος, με την αναμενόμενη δημοσίευση να πραγματοποιείται τον 

Νοέμβριο του 2025. Θα περιλαμβάνουν συστάσεις βασισμένες σε στοιχεία για τη χρήση των RAs GLP-1 στη 

θεραπεία της παχυσαρκίας σε ενήλικους. Οι κατευθυντήριες οδηγίες θα περιγράφουν πότε και πώς αυτή η 

κατηγορία φαρμάκων κατά της παχυσαρκίας μπορεί να ενσωματωθεί ως μια συνιστώσα ενός πολυτροπικού 

μοντέλου χρόνιας φροντίδας, συμπεριλαμβανομένων κλινικών και δομημένων παρεμβάσεων στον τρόπο 

ζωής. 

 
Σκοπός  

Ενώ ο Π.Ο.Υ. έχει υιοθετήσει μια ολοκληρωμένη προσέγγιση για την παχυσαρκία καθ’ όλη τη διάρκεια 

της ζωής του ατόμου, στο πλαίσιο αυτής της συγκεκριμένης πρότασης, ο στόχος είναι να 

ολοκληρωθούν η σύνθεση στοιχείων και η διαβούλευση με ειδικούς για τη σύνταξη συστάσεων και 

των τελικών κειμένων δύο κατευθυντήριων οδηγιών του Π.Ο.Υ. για τη διαχείριση της παχυσαρκίας σε 

1) παιδιά και 2) εφήβους. 

 
Αναμενόμενα αποτελέσματα  

Ο Π.Ο.Υ. συντονίζει επί του παρόντος μια ομάδα συστηματικών αξιολογητών που 

εργάζονται για τη σύνθεση de novo στοιχείων σχετικά με τις φαρμακολογικές 

παρεμβάσεις, τη βαριατρική χειρουργική, τις συσκευές διαχείρισης βάρους και 

απώλειας βάρους, τις διατροφικές παρεμβάσεις, τη σωματική δραστηριότητα, τις 

συμπεριφορικές και ψυχολογικές παρεμβάσεις, τις πολυτροπικές προσεγγίσεις, τις 

ψηφιακές τεχνολογίες υγείας και τη γενετική, μεταξύ άλλων θεμάτων που σχετίζονται 

με τη διαχείριση της παχυσαρκίας σε παιδιά και εφήβους. Αυτές οι αξιολογήσεις 

αξιολογούν τις πιο πρόσφατες τεχνικές και προσεγγίσεις για την αντιμετώπιση των 

αποτελεσμάτων που εντοπίστηκαν και κατατάχθηκαν μέσω παγκόσμιας διαβούλευσης 

με ενδιαφερόμενους φορείς και ειδικούς. Ως αποτέλεσμα, αυτή η σύνθεση στοιχείων 

θα παρέχει ενημερωμένα δεδομένα για τη σύνταξη συστάσεων σχετικά με την 

τρέχουσα κατάσταση στη διαχείριση της παιδικής παχυσαρκίας και στην ενίσχυση της 

συμμόρφωσης από τους ασθενείς και τις οικογένειές τους. 

Η υποστήριξη της ανάπτυξης και εφαρμογής των κατευθυντήριων οδηγιών του 

Π.Ο.Υ. για τη διαχείριση της παχυσαρκίας σε παιδιά και εφήβους αναμένεται να 

θέσει την Ελλάδα στην πρώτη γραμμή των προσπαθειών του Π.Ο.Υ. για την 

αντιμετώπιση αυτής της σημαντικής πρόκλησης δημόσιας υγείας. Σύμφωνα με την 

Έκθεση Παγκόσμιας Τάσης για το Λιποβαρές και την Παχυσαρκία της Συνεργασίας 

Παραγόντων Κινδύνου Μη Μεταδοτικών Νοσημάτων (NCD-RisC), η ηλικιακά 

τυποποιημένη συχνότητα εμφάνισης παχυσαρκίας στην Ελλάδα για παιδιά σχολικής 

ηλικίας και εφήβους (ηλικίας 5-19 ετών) ανέρχονταν περίπου σε 6% και 10% το 1990 

για τα κορίτσια και τα αγόρια, αντίστοιχα. Το 2022, αυτοί οι αριθμοί είχαν αυξηθεί 

σε περίπου 10% και 15% (7). Παρά αυτές τις αυξανόμενες τάσεις, η Ελλάδα δεν 

διαθέτει επί του παρόντος εθνικές κατευθυντήριες οδηγίες βασισμένες σε στοιχεία για 

τη διαχείριση της παιδικής παχυσαρκίας. 

Οι Εθνικές Οδηγίες Διατροφής της Ελλάδας για Βρέφη, Παιδιά και Εφήβους 

αναπτύχθηκαν στο πλαίσιο του Επιχειρησιακού Προγράμματος «Ανάπτυξη 

Ανθρώπινου Δυναμικού» 2007-2013 του Υπουργείου Υγείας (8). Αυτές οι οδηγίες 

παρείχαν συστάσεις σχετικά με τη διατροφή και τη σωματική άσκηση, οι οποίες είναι 

ειδικές για το ελληνικό πλαίσιο, για την πρόληψη της παχυσαρκίας και τη διατήρηση 

ενός βέλτιστου σωματικού βάρους καθ' όλη τη διάρκεια της εφηβείας. Ωστόσο, αυτές 

οι οδηγίες δεν παρείχαν προσεγγίσεις για τη διαχείριση των παιδιών και εφήβων που 

ήδη ζουν με παχυσαρκία. Η υποστήριξη της ανάπτυξης και εφαρμογής των οδηγιών 

Εμπλοκή και 

ορατότητα 

της Ελλάδας  
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του Π.Ο.Υ. για την παχυσαρκία θα επιστήσει την προσοχή των υπευθύνων χάραξης 

πολιτικής, των ερευνητών και άλλων ενδιαφερόμενων μερών στην Ελλάδα και σε 

άλλες χώρες για την εφαρμογή αυτών των οδηγιών, καλύπτοντας ενδεχομένως το 

υπάρχον κενό ως προς τις συστάσεις που βασίζονται σε στοιχεία για την παιδική 

παχυσαρκία στην Ελλάδα και σε άλλα κράτη μέλη του Π.Ο.Υ.. 

 
Χρονοδιάγραμμα  
 

Προϋπολογισμός   
 

 
Επόμενα βήματα  

Στο τελευταίο στάδιο αυτού του έργου, η Ελλάδα θα μπορούσε να υποστηρίξει τον Π.Ο.Υ. 

φιλοξενώντας την παρουσίαση των δύο κατευθυντήριων οδηγιών για τη διαχείριση της 

παχυσαρκίας σε 1) παιδιά και 2) εφήβους. Η παρουσίαση αυτών των κατευθυντήριων οδηγιών 

θα επέτρεπε στην Ελλάδα να φιλοξενήσει μια εκδήλωση το δεύτερο τρίμηνο του 2026, στην οποία 

θα συμμετάσχουν ενδιαφερόμενοι φορείς που εργάζονται και έχουν ενδιαφέρον για τις 

συστάσεις αυτών των κατευθυντήριων οδηγιών. Εκτός από το Γραφείο για την Ποιότητα της 

Φροντίδας και την Ασφάλεια των Ασθενών του Π.Ο.Υ. στην Αθήνα, το οποίο εργάζεται επί του 

παρόντος για την καινοτομία στον τομέα της υγείας και την ανάληψη ηγετικού ρόλου στη μείωση 

των ανισοτήτων, μπορούν να παρευρεθούν σύμβουλοι από τις έξι περιοχές του Π.Ο.Υ., δηλαδή 

την Αφρική, την Αμερική, την Ανατολική Μεσόγειο, την Ευρώπη, τη Νοτιοανατολική Ασία και τον 

Έτος 1 
Ml M2 M3 M4 M5 M6 M7 M8 M9 M10 M11 M12 

Δημοσίευση στοιχείων 
σε διεθνή επιστημονικά 
περιοδικά με 
αξιολόγηση από 
ομοτίμους 

Διαβούλευση 
με την Ομάδα 
Ανάπτυξης 
Κατευθυντήρι
ων οδηγιών 
(Guideline 
Development 
Group, GDG) 

Διαβούλευση με την 
Ομάδα Ανάπτυξης 
Κατευθυντήριων 
οδηγιών (GDG)  
Σύνταξη κειμένου 
κατευθυντήριων 
οδηγιών 

Δημόσια 
διαβούλευση 
και τελική 
έγκριση 

Δημοσίευση 
κατευθυντήρ
ιων οδηγιών 

Δημοσίευση 
και διάδοση 
κατευθυντήρι
ων οδηγιών 

 

Είδος  Κόστος  (EUR) 

Προσωπικό, συμπεριλαμβανομένου του Αρμόδιου Τεχνικού Υπεύθυνου (RTO) του 
Π.Ο.Υ. και των συμβούλων που εργάζονται σε αυτό το έργο 42,000 

Δημοσιεύσεις και παραγωγή εγγράφων, συμπεριλαμβανομένων πληρωμών σε 
συστηματικούς αξιολογητές· συναντήσεις για συζήτηση των αποτελεσμάτων· και 
δημοσίευση σε επιστημονικά περιοδικά ανοιχτής πρόσβασης με αξιολόγηση από 
ομοτίμους 

20,000 

Συναντήσεις/ ταξίδια 
8,796 

Σύνολο άμεσων εξόδων  
70,796 

Έμμεσα έξοδα (13%) 
9,204 

Συνολικό κόστος έργου 
80,000 
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Δυτικό Ειρηνικό. Όλα τα μέλη των ομάδων καθοδήγησης και εργασίας του Π.Ο.Υ. για αυτές τις 

κατευθυντήριες οδηγίες θα κληθούν να παραστούν, εκπροσωπώντας ένα ευρύ φάσμα 

ειδικοτήτων που έχουν συμβάλει στις αντίστοιχες συστάσεις. Θα κληθούν επίσης να παραστούν 

οι Ομάδες Ανάπτυξης Κατευθυντήριων Οδηγιών, μια ομάδα άνω των 40 παγκόσμιων 

εμπειρογνωμόνων που συντάσσουν και εγκρίνουν το τελικό περιεχόμενο των κατευθυντήριων 

οδηγιών. 

Το πιο σημαντικό είναι ότι η παρουσίαση των κατευθυντήριων οδηγιών του Π.Ο.Υ. για τη 

διαχείριση της παχυσαρκίας σε παιδιά και εφήβους θα προσελκύσει αρκετούς φορείς από όλο 

τον κόσμο που έχουν ενδιαφέρον για αυτό το έργο. Αυτοί περιλαμβάνουν, ενδεικτικά, τη UNICEF 

και τον Οργανισμό Τροφίμων και Γεωργίας των Ηνωμένων Εθνών, την Παγκόσμια Ομοσπονδία 

Παχυσαρκίας, τα Κέντρα Ελέγχου και Πρόληψης Νοσημάτων, τον οργανισμό Cochrane και πολλά 

πανεπιστήμια και ερευνητικά ιδρύματα που έχουν συμβάλει στις συστηματικές ανασκοπήσεις 

που διαμορφώνουν αυτές τις κατευθυντήριες γραμμές, π.χ. το Πανεπιστήμιο Cornell, το 

Πανεπιστήμιο Harvard, το Πανεπιστήμιο Texas A&M και το Διεθνές Πανεπιστήμιο της Φλόριντα 

(όλα στις Ηνωμένες Πολιτείες), το Πανεπιστήμιο του Sheffield (Ηνωμένο Βασίλειο), το Ινστιτούτο 

Mario Negri (Ιταλία), το Νοσοκομείο West China (Κίνα) και το Νοσοκομείο Aleman (Αργεντινή). 

Η κυκλοφορία των κατευθυντήριων οδηγιών του Π.Ο.Υ. προσελκύει αυξημένο ενδιαφέρον από τα 

μέσα ενημέρωσης και από την ιατρική και ακαδημαϊκή κοινότητα παγκοσμίως. Δεδομένης της 

σημασίας του ζητήματος της παιδικής παχυσαρκίας, αναμένεται ότι η κυκλοφορία των 

κατευθυντήριων οδηγιών για τη διαχείριση της παχυσαρκίας για παιδιά και εφήβους θα λάβει 

εκτεταμένη κάλυψη στα μέσα ενημέρωσης και στα μέσα κοινωνικής δικτύωσης, με τον αντίστοιχο 

θετικό αντίκτυπο για τον ρόλο της Ελλάδας.  

 
Πνευματική ιδιοκτησία  
Τα δικαιώματα πνευματικής ιδιοκτησίας που προκύπτουν από τις δραστηριότητες και τα 

αποτελέσματα που ορίζονται στο παρόν Παράρτημα ανήκουν στον Π.Ο.Υ.. 

Ο Π.Ο.Υ. θα παραχωρήσει στο Υπουργείο το δικαίωμα χρήσης των αποτελεσμάτων του έργου, τα 

οποία προκύπτουν από τις δραστηριότητες και τα αποτελέσματα που ορίζονται στο παρόν 

Παράρτημα, σύμφωνα με τις πολιτικές και τις διαδικασίες του Π.Ο.Υ., συμπεριλαμβανομένων των 

δικαιωμάτων βιομηχανικής ή πνευματικής ιδιοκτησίας. 

 

Συμπεράσματα  

Οι κατευθυντήριες οδηγίες του Π.Ο.Υ. για την ολοκληρωμένη διαχείριση και φροντίδα των 

παιδιών και εφήβων με παχυσαρκία με επίκεντρο τον άνθρωπο θα χρησιμοποιηθούν σε 

συνδυασμό με άλλο υλικό για την υποστήριξη των παγκόσμιων συστημάτων υγείας, ώστε να 

υιοθετήσουν και να υλοποιήσουν τον μετασχηματισμό που απαιτείται, προκειμένου να 

προσφέρουν πρόσβαση στη θεραπεία της παχυσαρκίας ως χρόνιας ασθένειας σε όλες τις ηλικίες 

και με τρόπο που να προωθεί την ισότητα στην υγεία, αίροντας τα εμπόδια στη φροντίδα σε όλες 

τις χώρες και σε όλους τους πληθυσμούς εντός των χωρών. Ο Π.Ο.Υ. πιστεύει ότι βρισκόμαστε σε 

μια κρίσιμη καμπή και ότι τώρα διαθέτουμε τα εργαλεία, προκειμένου να μετασχηματίσουμε και 

να μειώσουμε τον αντίκτυπο της παχυσαρκίας στην υγεία παγκοσμίως. 
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Παράρτημα II: Αντιμετώπιση της σεξουαλικής εκμετάλλευσης και κακοποίησης και της 
σεξουαλικής παρενόχλησης 
1 
α. Σεξουαλική εκμετάλλευση και κακοποίηση 
Ο Δωρητής και ο Π.Ο.Υ. έχουν μηδενική ανοχή στην αδράνεια ως προς την αντιμετώπιση 
της σεξουαλικής εκμετάλλευσης και κακοποίησης.1 Αυτό υποδηλώνει ότι ο Π.Ο.Υ. και οι 
εταίροι υλοποίησης του Έργου θα λάβουν όλα τα εύλογα μέτρα για την αποτροπή της 
σεξουαλικής εκμετάλλευσης και κακοποίησης τόσο από τους υπαλλήλους του, όσο και από 
οποιονδήποτε εταίρο υλοποίησης και θα ανταποκριθούν κατάλληλα όταν προκύπτουν 
καταγγελίες σεξουαλικής εκμετάλλευσης και κακοποίησης, σύμφωνα με τους κανονισμούς, 
τους κανόνες, τις πολιτικές και τις διαδικασίες τους. 
Εκτός εάν κάτι τέτοιο δεν συνάδει με συγκεκριμένο κανονισμό, κανόνα, πολιτική ή 
διαδικασία που διέπει τον Π.Ο.Υ., ο Π.Ο.Υ. θα εφαρμόζει τις Έξι Βασικές Αρχές της 
Διυπηρεσιακής Μόνιμης Επιτροπής (IASC) σχετικά με τη Σεξουαλική Εκμετάλλευση και 
Κακοποίηση (Συνημμένο Α) και τις ακόλουθες αρχές και πρακτικές κατά την εφαρμογή των 
δραστηριοτήτων στο πλαίσιο της παρούσας ρύθμισης και θα παρέχει αποδεικτικά στοιχεία 
που να το αποδεικνύουν αυτό, όπου απαιτείται: 

α) Τήρηση των Ελάχιστων Προτύπων Λειτουργίας του IASC σχετικά με την «Προστασία 
από σεξουαλική εκμετάλλευση και κακοποίηση από το ίδιο το προσωπικό» ή/και 
[των] στοιχείων για τη Σεξουαλική εκμετάλλευση και Κακοποίηση του Βασικού 
Ανθρωπιστικού Προτύπου για την Ποιότητα και τη Λογοδοσία. 

β) Μια προσέγγιση επικεντρωμένη στο θύμα/επιζώντα2 στα περιστατικά σεξουαλικής 
εκμετάλλευσης και κακοποίησης. 

γ) Ισχυρή ηγεσία και γνωστοποίηση για τα περιστατικά σεξουαλικής εκμετάλλευσης 
και κακοποίησης. 

δ) Ανάληψη όλων των εύλογων πρωτοβουλιών για την αντιμετώπιση ζητημάτων που 
άπτονται της ανισότητας των φύλων και κάθε είδους ανισορροπία ισχύος. 

ε) Υποβολή εκθέσεων για την ενίσχυση της λογοδοσίας και της διαφάνειας. 
στ) Διασφάλιση ότι τα πρότυπα για την αντιμετώπιση σεξουαλικής εκμετάλλευσης και 

κακοποίησης που προβλέπονται στην παρούσα ρύθμιση αντικατοπτρίζονται στα 
πρότυπα χρηματοδότησης με τους εταίρους υλοποίησης, [για φορείς του Ο.Η.Ε.: με 
μέσα όπως, ενδεικτικά, η τήρηση του Πρωτοκόλλου των Ηνωμένων Εθνών σχετικά 
με τους ισχυρισμούς σεξουαλικής εκμετάλλευσης και κακοποίησης που αφορούν 
εταίρους υλοποίησης]. 

β. Σεξουαλική παρενόχληση  
Ο Δωρητής και ο Π.Ο.Υ. έχουν μηδενική ανοχή στην αδράνεια ως προς την αντιμετώπιση της 
σεξουαλικής παρενόχλησης.3 Αυτό συνεπάγεται ότι ο Π.Ο.Υ. θα λάβει όλα τα εύλογα μέτρα 
για την πρόληψη της σεξουαλικής παρενόχλησης και θα ανταποκριθεί κατάλληλα όταν 
προκύπτουν αναφορές για σεξουαλική παρενόχληση, σύμφωνα με τους κανονισμούς, τους 
κανόνες, τις πολιτικές και τις διαδικασίες του. Εκτός εάν υπάρχει ασυμφωνία με 
συγκεκριμένο κανονισμό, κανόνα, πολιτική ή διαδικασία που διέπει τον Π.Ο.Υ., ο Π.Ο.Υ. θα 
εφαρμόσει τις ακόλουθες αρχές και πρακτικές κατά την εφαρμογή των δραστηριοτήτων στο 
πλαίσιο της παρούσας ρύθμισης: 

α) Μια προσέγγιση με επίκεντρο το θύμα/τα θύματα σε θέματα σεξουαλικής 
παρενόχλησης. 

β) Ισχυρή ηγεσία και γνωστοποίηση για την αντιμετώπιση της σεξουαλικής 

 
1 Βλέπε UNSG Bulletin ST/SGB/2003/13 για τον ορισμό της σεξουαλικής εκμετάλλευσης και κακοποίησης. 
2 Μια προσέγγιση με επίκεντρο το θύμα/επιζώντα είναι αυτή στην οποία η αξιοπρέπεια, οι εμπειρίες, οι σκέψεις, οι ανάγκες και οι 

αντοχές του θύματος/επιζώντα τοποθετούνται στο επίκεντρο της διαδικασίας, από τον αρχικό σχεδιασμό του προγράμματος έως τη 

διερεύνηση και την αντιμετώπιση πιθανών περιστατικών. Σύμφωνα με το Πρωτόκολλο των Ηνωμένων Εθνών για τους Ισχυρισμούς 

για Σεξουαλική Εκμετάλλευση και Κακοποίηση που αφορούν τους Εταίρους Υλοποίησης, το θύμα/επιζών θα πρέπει να ενημερώνεται, 

να ζητείται η γνώμη του κατά τη διάρκεια της διαδικασίας λήψης αποφάσεων και να παρέχει τη συγκατάθεσή του για την πιθανή χρήση 

και αποκάλυψη των πληροφοριών του. Όσοι αλληλοεπιδρούν με το θύμα/επιζώντα ή/και χειρίζονται πληροφορίες σχετικά με τον 

ισχυρισμό θα διατηρούν την εμπιστευτικότητα, θα διασφαλίζουν την ασφάλεια του θύματος/επιζώντα και θα εφαρμόζουν τις αρχές 

που επικεντρώνονται στο θύμα/επιζώντα, οι οποίες είναι η ασφάλεια, η εμπιστευτικότητα, ο σεβασμός και η μη διάκριση. Όταν το 

θύμα/επιζών είναι παιδί, η προσέγγιση θα λαμβάνει υπόψη το βέλτιστο συμφέρον του παιδιού και θα συνεργάζεται με την 

οικογένεια/τους φροντιστές, όπως αρμόζει. Το προσωπικό και οι συνεργάτες θα πρέπει να συμμορφώνονται με τη νομοθεσία της χώρας 

υποδοχής και την τοπική νομοθεσία για την ευημερία και την προστασία των παιδιών, καθώς και με τα διεθνή πρότυπα, επιλέγοντας 

το νομοθετικό κείμενο που παρέχει τη μεγαλύτερη προστασία. 
3 Βλέπε την Πρότυπη Πολιτική του Συστήματος των Ηνωμένων Εθνών για τη Σεξουαλική Παρενόχληση και το Δελτίο του Γενικού 

Γραμματέα των Ηνωμένων Εθνών ST/SGB/2019/8 για τον ενιαίο ορισμό της σεξουαλικής παρενόχλησης στο Σύστημα των Ηνωμένων 

Εθνών. 
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παρενόχλησης, 
γ) Ανάληψη όλων των εύλογων πρωτοβουλιών για την αντιμετώπιση ζητημάτων που 

άπτονται της ανισότητας των φύλων και κάθε είδους ανισορροπίας ισχύος. 
δ) Υποβολή εκθέσεων για την ενίσχυση της λογοδοσίας και της διαφάνειας. 

2. Ο Π.Ο.Υ. θα τηρήσει τις ακόλουθες απαιτήσεις: 
α. Καταγγελίες για σεξουαλική εκμετάλλευση και κακοποίηση 
(i) Ο Π.Ο.Υ. θα αναφέρει άμεσα όλες τις καταγγελίες περί σεξουαλικής εκμετάλλευσης και 
κακοποίησης που είναι αρκετά αξιόπιστες, ώστε να δικαιολογούν έρευνα μέσω του 
μηχανισμού αναφοράς του Γενικού Γραμματέα (η «Έκθεση»). 
(ii) Όταν ο Π.Ο.Υ. αναφέρει μια καταγγελία για Σεξουαλική Εκμετάλλευση και Κακοποίηση 
στην Έκθεση ή λαμβάνει γνώση για μια καταγγελία που αναφέρεται μέσω της Έκθεσης και 
η οποία (i) σχετίζεται άμεσα με τις δραστηριότητες που χρηματοδοτούνται από την παρούσα 
ρύθμιση ή, (ii) θα είχε σημαντικό αντίκτυπο στη συνεργασία μεταξύ του Π.Ο.Υ. και του 
Δωρητή, ο Π.Ο.Υ. θα ειδοποιήσει αμέσως [σημείο επαφής του Δωρητή] για την έκθεση που 
υποβλήθηκε και τον σχετικό αριθμό πρωτοκόλλου που έχει δοθεί, εάν ισχύει, και θα 
παράσχει πληροφορίες που περιέχουν τις λεπτομέρειες που γνωρίζει ο Π.Ο.Υ.. 
(iii) Κατόπιν αιτήματος του Δωρητή, ο Π.Ο.Υ. συμφωνεί να παράσχει περαιτέρω διαθέσιμες 
σχετικές πληροφορίες που γνωρίζει ο Π.Ο.Υ. για καταγγελίες που κοινοποιούνται βάσει της 
παραγράφου 2α (ii), συμπεριλαμβανομένων των επακόλουθων μέτρων που ελήφθησαν από 
τον Π.Ο.Υ., εκτός εάν η αποκάλυψη τέτοιων πληροφοριών θα ήταν ασυμβίβαστη με τους 
κανονισμούς, τους κανόνες, τις πολιτικές και τις διαδικασίες του Π.Ο.Υ. σχετικά με την 
αποκάλυψη πληροφοριών. 
β. Καταγγελίες για σεξουαλική παρενόχληση 
(i) Ο Π.Ο.Υ. θα αναφέρει καταγγελίες για σεξουαλική παρενόχληση και μέτρα που έχουν 
ληφθεί μέσω των υφιστάμενων μηχανισμών αναφοράς. 
(ii) Σε περίπτωση που ο Π.Ο.Υ. έχει κρίνει ότι οι καταγγελίες θα έχουν σημαντικό αντίκτυπο 
στη συνεργασία μεταξύ του Π.Ο.Υ. και του Δωρητή, ο Π.Ο.Υ. θα ειδοποιήσει αμέσως [σημείο 
επαφής του Δωρητή] και θα παράσχει πληροφορίες, το περιεχόμενο των οποίων να 
αντιστοιχεί στο επίπεδο λεπτομέρειας των υφιστάμενων μηχανισμών υποβολής αναφορών. 
(iii) Κατόπιν αιτήματος του Δωρητή, ο Π.Ο.Υ. συμφωνεί να παράσχει περαιτέρω διαθέσιμες 
σχετικές πληροφορίες, τις οποίες γνωρίζει ο Π.Ο.Υ., εκτός εάν η αποκάλυψη τέτοιων 
πληροφοριών θα ήταν ασυμβίβαστη με τους κανονισμούς, τους κανόνες, τις πολιτικές και 
τις διαδικασίες του Π.Ο.Υ. σχετικά με την αποκάλυψη πληροφοριών. 
3. Γίνεται κατανοητό και αποδεκτό ότι οι ρυθμίσεις του Π.Ο.Υ. για την υποβολή αναφορών 
σχετικά με τη σεξουαλική εκμετάλλευση και κακοποίηση και τη σεξουαλική παρενόχληση θα 
υλοποιούνται σύμφωνα με τους κανονισμούς, τους κανόνες, τις πολιτικές και τις διαδικασίες 
του Π.Ο.Υ., συμπεριλαμβανομένων των κανόνων του περί εμπιστευτικότητας, και υπόκεινται 
σε μη διακύβευση των δικαιωμάτων ασφάλειας, προστασίας, απορρήτου και δίκαιης 
διαδικασίας οποιουδήποτε ενδιαφερόμενου προσώπου. 
4. Όταν ο Π.Ο.Υ. λάβει γνώση εύλογων υποψιών, καταγγελιών ή αναφορών για σεξουαλική 
εκμετάλλευση και κακοποίηση και σεξουαλική παρενόχληση από το προσωπικό του, ο Π.Ο.Υ., 
όπως αρμόζει σύμφωνα με τους κανονισμούς, τους κανόνες, τις πολιτικές και τις διαδικασίες 
του, θα λαμβάνει εύλογα, άμεσα και κατάλληλα μέτρα, προκειμένου να τερματίσει την 
πρόκληση βλάβης, θα διερευνά και θα αναφέρει στις αρμόδιες αρχές (για πιθανές ποινικές 
υποθέσεις), όπως αρμόζει και όταν είναι ασφαλές να το πράξει, αφού λάβει υπόψη τις 
επιθυμίες του θύματος/επιζώντος. 
5. Ο Δωρητής ή οποιοσδήποτε από τους δεόντως εξουσιοδοτημένους εκπροσώπους του 
είναι σε θέση, βάσει των αμοιβαία συμφωνημένων όρων αναφοράς, να διενεργεί 
αναθεωρήσεις ή αξιολογήσεις ή άλλα μέτρα αξιολόγησης, προκειμένου να επαληθεύει τη 
μηδενική ανοχή του Π.Ο.Υ. για τη σεξουαλική εκμετάλλευση και κακοποίηση και τη 
σεξουαλική παρενόχληση, υπό την προϋπόθεση ότι τα εν λόγω μέτρα είναι σύμφωνα με την 
αρχή του ενιαίου ελέγχου που διέπει τον Ο.Η.Ε., εάν ισχύει. Ο Π.Ο.Υ. θα συνεργαστεί πλήρως, 
εντός του πεδίου εφαρμογής των όρων αναφοράς, με τυχόν τέτοια εύλογα αιτήματα του 
Δωρητή ή οποιουδήποτε από τους δεόντως εξουσιοδοτημένους εκπροσώπους ή 
αντιπροσώπους του για την εκτέλεση τέτοιων μέτρων. 
6. Οποιεσδήποτε πληροφορίες ή έγγραφα που παρέχονται σύμφωνα με τις παρούσες 
διατάξεις θα αντιμετωπίζονται από τον Δωρητή με απόλυτη διακριτικότητα, προκειμένου να 
διασφαλίζεται, μεταξύ άλλων, η ακεραιότητα οποιασδήποτε έρευνας, να προστατεύονται οι 
ευαίσθητες πληροφορίες, να διασφαλίζονται η ασφάλεια και η προστασία των προσώπων και 
να γίνονται σεβαστά τα δικαιώματα όλων των εμπλεκομένων σε μια δίκαιη διαδικασία. Ο 
Δωρητής θα θεωρεί ότι οι πληροφορίες/έγγραφα είναι εμπιστευτικά, συμβουλευτικού 
χαρακτήρα και αποτέλεσμα ερευνών και θα διασφαλίζει ότι οι πληροφορίες/έγγραφα που 
παρέχονται στον Δωρητή θα είναι διαθέσιμα αποκλειστικά σε όσους έχουν άμεση ανάγκη 
πρόσβασης σε αυτές τις πληροφορίες/έγγραφα. Οποιαδήποτε αποκάλυψη τέτοιων 
πληροφοριών/έγγραφων πέραν αυτού του προσωπικού θα απαιτεί ειδοποίηση και 
διαβούλευση με τον Π.Ο.Υ.. Ο Δωρητής θα λάβει τη ρητή γραπτή εξουσιοδότηση του Π.Ο.Υ. 
πριν αποκαλύψει οποιαδήποτε τέτοια πληροφορία/έγγραφα σε δικαστική διαδικασία ή στο 
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κοινό, εκτός εάν η αποκάλυψή τους απαιτείται από το δίκαιο που ισχύει για τον Δωρητή και 
δεν υπόκειται στα προνόμια και τις ασυλίες του Π.Ο.Υ. βάσει του διεθνούς και/ή εθνικού 
δικαίου (όπως πληροφορίες/έγγραφα που αποτελούν αρχεία του Ο.Η.Ε.). 
7. Εκτός αν οι κανονισμοί, κανόνες, πολιτικές και διαδικασίες που ισχύουν για τον Π.Ο.Υ., 
αναθεωρηθούν σε προηγούμενο στάδιο, και/ή υπάρχουν άλλες ουσιαστικές τροποποιήσεις 
σε οποιαδήποτε από τις αναφερόμενες πολιτικές, διαδικασίες ή μηχανισμούς, οι ανωτέρω 
διατάξεις υπόκεινται σε πιθανή αναθεώρηση δύο έτη μετά την ημερομηνία της αμοιβαίας 
απόφασης των μερών επί του παρόντος κειμένου με τον Π.Ο.Υ.. Οποιεσδήποτε αλλαγές στις 
ανωτέρω διατάξεις που ενδέχεται να αποφασιστούν αμοιβαία μετά από μια τέτοια 
αναθεώρηση θα τεθούν σε ισχύ τουλάχιστον τέσσερα έτη μετά την ημερομηνία της αμοιβαίας 
απόφασης των μερών επί του παρόντος κειμένου με τον Π.Ο.Υ., μέχρι την οποία ημερομηνία 
οι ανωτέρω διατάξεις θα εξακολουθούν να ισχύουν.
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Συνημμένο A: Έξι Βασικές Αρχές του IASC σχετικά με τη Σεξουαλική Εκμετάλλευση και 
Κακοποίηση 

1. Η σεξουαλική εκμετάλλευση και κακοποίηση από εργαζόμενους σε ανθρωπιστικές 

οργανώσεις συνιστούν πράξεις σοβαρής κακοδιοίκησης και ως εκ τούτου αποτελούν 

λόγο απόλυσης. 

2. Η σεξουαλική δραστηριότητα με παιδιά (άτομα κάτω των 18 ετών) απαγορεύεται 

ανεξάρτητα από την ηλικία ενηλικίωσης ή την ηλικία συναίνεσης σε τοπικό επίπεδο. Η 

εσφαλμένη πεποίθηση σχετικά με την ηλικία ενός παιδιού δεν αποτελεί γραμμή 

υπεράσπισης. 

3. Απαγορεύεται η ανταλλαγή χρημάτων, εργασίας, αγαθών ή υπηρεσιών με σεξ, 

συμπεριλαμβανομένων της σεξουαλικής εκδούλευσης ή άλλων μορφών ταπεινωτικής, 

εξευτελιστικής ή εκμεταλλευτικής συμπεριφοράς. Αυτό περιλαμβάνει την ανταλλαγή 

βοήθειας που οφείλεται στους δικαιούχους. 

4. Απαγορεύεται οποιαδήποτε σεξουαλική σχέση μεταξύ όσων παρέχουν ανθρωπιστική 

βοήθεια και προστασία και ενός ατόμου που επωφελείται από αυτήν την ανθρωπιστική 

βοήθεια και προστασία, η οποία περιλαμβάνει ακατάλληλη χρήση βαθμού ή θέσης. 

Τέτοιες σχέσεις υπονομεύουν την αξιοπιστία και την ακεραιότητα του έργου 

ανθρωπιστικής βοήθειας. 

5.  Όταν ένας εργαζόμενος σε ανθρωπιστικές οργανώσεις αναπτύσσει ανησυχίες ή υποψίες 

σχετικά με σεξουαλική κακοποίηση ή εκμετάλλευση από συνάδελφο, είτε στον ίδιο 

οργανισμό είτε όχι, πρέπει να αναφέρει αυτές τις ανησυχίες μέσω των καθιερωμένων 

μηχανισμών αναφοράς του οργανισμού. 

6. Οι εργαζόμενοι σε ανθρωπιστικές οργανώσεις υποχρεούνται να δημιουργούν και να 

διατηρούν ένα περιβάλλον που αποτρέπει τη σεξουαλική εκμετάλλευση και κακοποίηση 

και προωθεί την εφαρμογή του κώδικα δεοντολογίας τους. Οι διευθυντές σε όλα τα 

επίπεδα έχουν συγκεκριμένες ευθύνες για την υποστήριξη και την ανάπτυξη 

συστημάτων που διατηρούν αυτό το περιβάλλον. 
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Άρθρο δεύτερο 
Έναρξη ισχύος 

 
Η ισχύς του παρόντος νόμου και της προς κύρωση Συμ-

φωνίας και των Παραρτημάτων Ι και ΙΙ αυτής αρχίζει από 
τη δημοσίευση στην Εφημερίδα της Κυβερνήσεως.  
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Αθήνα,                                                                2026 

Ο ΠΡΟΕΔΡΟΣ ΤΗΣ ΒΟΥΛΗΣ 

 

ΝΙΚΗΤΑΣ Μ. ΚΑΚΛΑΜΑΝΗΣ 
 

Ο ΓΕΝΙΚΟΣ ΓΡΑΜΜΑΤΕΑΣ ΤΗΣ ΒΟΥΛΗΣ Η ΠΡΟΪΣΤΑΜΕΝΗ ΤΗΣ ΓΕΝΙΚΗΣ ΔΙΕΥΘΥΝΣΗΣ 

ΚΟΙΝΟΒΟΥΛΕΥΤΙΚΟΥ ΕΡΓΟΥ 

ΒΑΣΙΛΕΙΟΣ ΜΠΑΓΙΩΚΟΣ ΠΗΝΕΛΟΠΗ ΝΟΣΗ 




