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Na prava pacijenata u psihijatrijskom
tretmanu u  Republici  Hrvatskoj
primjenjuju se dva zakonska propisa. To
su Zakon o zastiti prava pacijenata kao
op¢i zakon i Zakon o zastiti osoba s
dusevnim smetnjama kao specijalni
zakon. Potonji zakonski propis ima
prednost u primjeni pred odredbama
Zakona o zastiti prava pacijenata, ali
odredbe opceg zakona uvijek se
primjenjuju onda kada u specijalnom
zakonu nedostaju odredeni propisi. Ovaj
dio osvrce se samo na odredbe Zakona o
zastiti prava pacijenata i njihov ucinak na
prava pacijenata u psihijatrijskom
tretmanu, dok ¢e posebnosti iz Zakona o
zastiti osoba s duSevnim smetnjama biti

posebno obradene.

Glava Il. Zakona o zastiti prava pacijenata
(¢l. 6-29) propisuje katalog prava
pacijenata, a to su:

1. pravo na obavijestenost;

2. pravo na odbijanje primitka
obavijesti;

3. pravo na prihvacanje i odbijanje
pojedinog dijagnostickog i
terapijskog postupka;

4. pravo na zastitu kod obavljanja
znanstvenih istrazivanja;

5. pravo na zastitu od zahvata na
ljudskom genomu;

6. pravo na pristup medicinskoj
dokumentaciji;

7. pravo na povjerljivost

8. pravo na odrZavanje osobnih
kontakata;

9. pravo na samovoljno napustanje
zdravstvene ustanove;

10. pravo na privatnost;

11. pravo na naknadu Stete.

Pravo na obavijestenost

Zakon taksativho odreduje o cemu
pacijent ima pravo biti u potpunosti
obavijeSten:

= svome zdravstvenom  stanju,
ukljucujuc¢i medicinsku procjenu
rezultata i ishoda odredenoga
dijagnostickog ili  terapijskog
postupka,

= preporucenim pregledima i
planiranim

datumima za njihovo obavljanje,

zahvatima te

* mogudim prednostima i rizicima
obavljanja ili
preporucenih pregleda i zahvata,

= svome pravu na odludivanje o

neobavljanja

preporu¢enim  pregledima ili
zahvatima,
= mogudim zamjenama za

preporucene postupke,
postupaka prilikom
pruzanja zdravstvene zastite,

= tijeku

= daljnjem tijeku pruzanja
zdravstvene zastite,

= preporucenom nacinu Zivota,



" pravima iz zdravstvenoga
osiguranja i postupcima za

ostvarivanje tih prava.

Kada je rijec o psihijatrijskom tretmanu ta
prava ima i pacijent koji je odlukom
nadleznog suda prisilno smjeSten u
psihijatrijsku ustanovu odnosno koji je u
liSen poslovne sposobnosti i lijeci se uz
pristanak svojeg skrbnika. U takvim
situacijama, lijeCnik je duzan obavijestiti
pacijenta da on nema pravo na
odlucivanje o pregledima ili zahvatima, s
obzirom na sudsku odluku, odnosno da
je odluka o preporucenim pregledima ili
zahvatima prepusStena skrbniku. Za
duznost obavjeStavanja pacijenta nema
izuzeca, prema tome, lijecnik se za
neizdavanje obavijesti ne moze pravdati
time da mentalne sposobnosti pacijenta
nisu dopustale da se istome daju
odgovarajude obavijesti s obzirom da
odredba iz ¢l. 8. st. 2. Zakona propisuje
da pacijent ima pravo dobiti obavijesti na
nacin koji mu je razumljiv s obzirom na
dob, obrazovanje i mentalne
sposobnosti. Prema tome, lije¢nik
psihijatar duzan je svoje priopcenje
obavijesti prilagoditi na nacin da izrecene
informacije budu pacijentu razumljive i u
skladu sa njegovim aktualnim mentalnim
sposobnostima. Da informacije moraju
biti pristupacne i za osobe s invaliditetom
propisuje i st. 3. citirane zakonske
odredbe. Cak i kad pacijent ima smanjenu
sposobnost rasudivanja, on ima pravo na
obavijestenost (¢l. 13. Zakona, s time da
valja znati da osoba liSena poslovne
sposobnosti ne mora imati aktualno
smanjenu sposobnost rasudivanja u
vrijeme izdavanja obavijesti).

Obavijesti pacijentu moze dati iskljucivo
lijecnik koji pacijentu izravnu pruza
odredeni oblik zdravstvene usluge.
Obavijesti ne daje drugo medicinsko
osoblje, niti lijecnik koji neizravno pruza
neki oblik zdravstvene zasStite. Visi
akademski status lijec¢nika koji izravno
pruza zdravstvenu zastitu ne oslobada
ga odgovornosti od davanja obavijesti
pacijentu niti tu duznost moze prepustiti
mladem u svojoj sluzbi.

Jednako tako, pacijent ima pravo znati
imena te specijalizaciju osoba koje mu
izravno pruzaju zdravstvenu zastitu. U
praksi se deSava da cak i specijalizanti
izravno pruzZaju u bolnickim uvjetima
zdravstvenu zastitu pacijenta na nalog
rukovodeceg lije¢nika, da pacijentu
izravno zdravstvenu zaStitu pruza vise
lije¢nika, a da on tek po otpustu iz
zdravstvene ustanove sazna tko ga je
lije¢io prema potpisu na otpusnom
pismu. Pacijent uvijek ima pravo
zahtjevati da ga se upozna sa imenima i
specijalizacijom osoba koje mu izravno
pruzaju zdravstvenu =zaStitu, i to za
vrijeme lijecenja u bolnici, pa ¢ak i kada je

prisino  smjeSten u  psihijatrijsku
ustanovu ili ako je liSen poslovne
sposobnosti.

Pacijent ima uvijek pravo traziti drugo
stru¢no misljenje o svojem zdravstvenom
stanju. Takvo misljenje mora dati svaki
lijecnik s odgovaraju¢om specijalizacijom
koji nije sudjelovao u izravnom pruzanju
odredenog oblika zdravstvene usluge
pacijentu, na njegov usmeni ili pisani
zahtjev. U praksi se deSava da lije¢nici u
istoj zdravstvenoj ustanovi odbijaju
pacijentima dati drugo misljenje jer ,,ne



Zele preuzimati pacijente svojih kolega“
pozivajudi se na Kodeks medicinske etike
i deontologije. U zdravstvenoj struci, pa
tako i u specijalizaciji psihijatrije, medu
lijeCnicima je snazna tzv. ,kastinska
solidarnost i oni u pravilu ne Zele imati
kriticki odnos prema svojim kolegama.
Lijecnika koji odbije pacijentu dati drugo
misljenje treba upozoriti da je to njegova
zakonska obveza i da to odbijanje
predstavlja prekrsaj zbog kojeg se
lijecnika moze kazniti novéanom kaznom
u iznosu od 5.000,00 do 10.000,00 kuna.
Ako je
sposobnosti tada drugo stru¢no misljenje
ima pravo traziti njegov skrbnik. lzuzece
od davanja drugog stru¢nog misljenja

pacijent lifen  poslovne

postoji samo kod prisilnog smjeStaja u
psihijatrijsku ustanovu kada je on
odreden odlukom  (sam
postupak zahtjeva izdavanje drugog
misljenja — lije¢nika vjeStaka o potrebi za
prisilnim  smjeStajem u psihijatrijsku

sudskom

ustanovu).

Pravo na obavijeStenost obuhvada i
pravo pacijenta da se upozna sa
uspjehom, neuspjehom i rezultatom
pregleda ili zahvata, kao i o razlozima za
eventualnu razlic¢itost tih rezultata od
ocekivanih. U praksi psihijatrijskog
tretmana pacijenti se opcenito Zale da su
njihovi  lijeCnici premalo s njima
razgovarali o ishodu nekog psihijatrijskog
tretmana, pa bi o0 nuspojavama
odredenih lijekova naj¢esc¢e saznali tek
¢itanjem uputa za uzimanje tih lijekova.
Takoder, ima pacijenata koji se zale da
nisu  bili upoznati sa  mogudim
posljedicama elektrokonvulzivne
terapije. Tek anegdotalni  primjeri
pokazuju da su pacijenti razgovarali sa

svojim lije¢nicima o razlozima zbog kojih
neki tretman nije uspio onako kako se
ocekivalo. Pravo da bude upoznat sa
ishodom lijecenja, i to na primjereni
nadin, ima i pacijent koji je liSen poslovne
sposobnosti ili koji je odlukom suda
prisilno

smjeSten  u  psihijatrijsku

ustanovu.

Pacijent ima pravo na obavijestenost ¢ak
i u hitnim stanjima!

Kod pacijenta koji je liSen poslovne
sposobnosti, davanje obavijesti iskljucivo
skrbniku ili djelatniku ustanove socijalne
skrbi u koju je pacijent smjeSten te
ignoriranje tog pacijenta, predstavlja
ozbilino krSenje njegovog prava na
obavijestenost.

Odbijanje primitka obavijesti

Postoje situacije kada pacijent ne Zeli
primiti odredene obavijesti o prirodi
svojeg zdravstvenog stanja. To je
najceS¢e vezano uz pacijente koji boluju
od teskih i neizljecivih malignih bolesti i
koji su u terminalnom stadiju, pa ne Zele
primjerice znati procjenu koliko dugo ¢e
Zivjeti i sl. Pacijent koji je potpuno
poslovno sposoban, a boluje od bolesti
za koju mora biti svjestan kako ne bi
ugrozio zdravlje drugih, ne moze se
odre¢i prava na obavijeStenost. Ako
pacijent nema poslovne sposobnosti, tog
prava ne moze se odredi niti njegov
skrbnik. Najcesce se ta odredba odnosi
na zarazne bolesti za koje pacijent mora
znati kako bi pridrzavanjem mijera
prevencije sprijeCio da se te bolesti
proSire na druge ljude. Medutim, moze
se odnositi i na teze dusevne smetnje,
gdje pacijent mora znati za svoju bolest i



nuznost uzimanja lijekova, kako uslijed
te bolesti ne bi svojim ponasanjem (npr.
nevodenjem brige o zdravlju djeteta ili
¢lana obitelji, izravno poduzimanje radnji
kojima se necije zdravlje narusava i dr.)
ugrozio zdravlje drugih ljudi.

Pravo na prihvaéanje i odbijanje
pojedinog dijagnostickog i terapijskog
postupka

Ako pacijent nije odlukom suda prisilno
smjeSten u  psihijatrijsku  ustanovu,
odnosno ako nije liSen poslovne
sposobnosti u dijelu koji se odnosi na
lijeCenje, on u svakom psihijatrijskom
tretmanu ima pravo prihvatiti ili odbiti
pojedini  dijagnosticki i
postupak. To se moze odnositi na
primjerice psihologijsko testiranje kao
dijagnosticki postupak, odnosno
uzimanje nekih lijekova ili primjenu

terapijski

elektrokonvulzivne terapije. Pacijent ima
pravo, posebice za vrijeme bolnickog
lijecenja, odbiti odlaske na individualnu ili
grupnu psihoterapiju te ima pravo odbiti
sudjelovati u radnoj terapiji. Pacijenta koji
moze to pravo koristiti lije¢nik ne moze
prisiliti na navedene postupke. U nekim
slu¢ajevima pacijentu moZe ponuditi
kakve pogodnosti (npr. povremeni
izlazak sa zatvorenog odjela) ako se
podvrgne
postupku, ali takva pogodba izmedu

odredenom  terapijskom

lijecnika i pacijenta nije prisila.

Cak i pravo poslovno sposobnog
pacijenta koji je u dobrovoljnom
tretmanu nije apsolutno, pa tako
paciient ne moze odbiti pojedini
dijagnosticki ili terapijski postupak u

slucaju neodgodive medicinske

intervencije Cije bi nepoduzimanje
ugrozilo Zivot i zdravlje pacijenta ili
izazvalo trajna oStecenja njegovog
zdravlja. To se u kontekstu psihijatrijskog
tretmana odnosi najcesce na pacijente
koji zbog nekriti¢cnosti prema svojoj
bolesti prestanu uzimati lijekove te se
dovedu u takvo stanje da svoje zdravlje i
vlastiti Zivot, pa se i bez njihovog
pristanka mozZe  primijeniti  hitna
intervencija lijeCenja, koja kao takva
moZe trajati sve do trenutka dok
ugroZzavanje ne prestane. Medutim,
radna terapija primjerice nije hitna mjera
lijeCenja i uz opravdanje ugroZenosti
zdravlja ili Zivota pacijenta se ne moze
prisiliti da u njoj sudjeluje.

lako Zakon o =zaStiti prava pacijenata
propisuje da prihvadanje pojedinog
dijagnostickog ili terapijskog postupka
pacijent
suglasnosti, za psihijatrijske pacijente

izrazava potpisivanjem
primjenjuje se Zakon o zastiti osoba s
duSevnim smetnjama koji omogucuje da
pacijent pristanak daje usmeno.

Ako je pacijent slijepa osoba, gluha
osoba koja ne zna ditati, nijema osoba
koja ne zna pisati ili gluhoslijepa osoba,
ona pojedini dijagnosticki odnosno
terapijski postupak prihvaca izjavom u
obliku javnobiljezni¢kog akta ili pred dva
svjedoka iskazanom izjavom 0
imenovanju poslovno sposobne osobe
koja ¢e u njeno ime prihvacati ili odbijati
pojedini takav postupak.

Lijecnik ne smije odbiti pruzati
zdravstvenu zastitu pacijentu koji odbije
pojedini  dijagnosticki ili
tretman.

terapijski



Pravo na zastitu kod obavljanja
znanstvenih istrazivanja

Tijekom  lijeCenja  u  psihijatrijskoj
ustanovi, u bolnickim ili ambulantnim
uvjetima, lije¢nik pacijentu moZe ponuditi
sudjelovanje u znanstvenom istrazivanju.
NajceSce se radi o ispitivanjima pojedinih
vrsta lijekova, ali ponekad i o pracenju
utjecaja nekih lijekova u kombinaciji sa
drugim  lijekovima ili  terapijskim
postupcima, kao sto je i
elektrokonvulzivna terapija. NajceSdi
razlozi zbog kojih pacijenti pristaju na
takvo sudjelovanje su vitalni ili socijalni.
Kod vitalnih razloga radi se o uvjerenju
pacijenta da ce se primjenom nekog
novog lijeka njegovo zdravstveno stanje
poboljsati, odnosno da ce taj lijek imati
manje nuspojava nego neki prethodni.
poboljsanje
materijalnog stanja pacijenta, s obzirom

Socijalni razlog je

da istrazivanja Cesto ukljuCuju davanje
financijske nagrade za sudjelovanje
subjekta. Dok se materijalna nagrada
primjenjuje  za svakog istrazivackog
subjekta, uptno je da li ¢e bas svaki
pacijent u metodologiji istrazivanja bas i
uzimati lijek koji se ispituje, s obzirom da
¢e pacijenti koji se nalaze u kontrolnoj
skupini primati naj¢eS¢e placebo. Stoga
je teSko  ocekivati izvjesnost u
poboljSanju  zdravstvenog stanja za
pacijenta kojemu se umjesto njegove
terapije daje placebo za vrijeme
istrazivanja, ve¢ je izvjesnije da ce se
upravo to zdravstveno stanje i pogorsati.
Psihijatrijski pacijenti, medutim, posebno
su pogodni za znanstvena istrazivanja
upravo zbog socijalnih potreba jer zbog
niskog  socio-ekonomskog  statusa

pronalaze sudjelovanje u tim

istrazivanjima kao izvor dodatnih
prihoda.

Zakon propisuje  zahtjev da za
sudjelovanje u istrazivanju pacijent mora
dati izriCiti pristanak. Radi se o pisanoj,

datiranoj i od pacijenta potpisanoj
suglasnosti za sudjelovanje u takvom
istrazivanju. Za pacijenta koji je
maloljetan ili je liSen poslovne

sposobnosti, tu suglasnost daje skrbnik ili
zakonski zastupnik. Pacijent, odnosno
njegov zakonski zastupnik ili skrbnik u
svakom trenutku mogu povudi taj
pristanak.

Znanstvena istrazivanja nad poslovno
sposobnim pacijentom mogu se poduzeti
samo ako su kumulativho ispunjeni
zakonski uvjeti, Sto znaci da nije dovoljno
da se ispuni samo jedan ili viSe uvjeta,
nego svi uvjeti zajedno, a to su da:

1. nema zamjene usporedive
ucinkovitosti za istraZzivanje na
ljudima,

2. rizici kojima se izlaZe pacijent nisu
nerazmjerni mogucim koristima
od istrazivanja,

3. istraZivanje je odobrilo nadlezno
eticko povjerenstvo sukladno
posebnome  zakonu, nakon
nezavisnog ispitivanja njegove
znanstvene vrijednosti, vaznosti
cilja istrazivanja i ocjene njegove
eticke prihvatljivosti,

4. pacijenti na kojima se provode
istraZzivanja moraju biti upoznati o
svojim pravima i zastiti svojih
prava sukladno zakonu,

5. pribavljen je
obavijeStenog pacijenta.

pristanak



Ako je pacijent maloljetan, nije poslovno
sposoban ili nije sposoban za
rasudivanje, ovim uvjetima dodaje se jo$
uvjeta koji se takoder moraju ostvariti

kumulativno:

1. rezultati istraZivanja mogu
pridonijeti stvarnoj i izravnoj
koristi za zdravlje pacijenta,

2. istraZzivanje usporedive

ucinkovitosti ne  moZze se

provoditi nad pacijentima koji su

sposobni dati pristanak,

3. pribavljena je suglasnost
zakonskog zastupnika, odnosno
skrbnika,

4. pacijent se ne protivi istrazivanju.

Medutim, i kod obih pacijenata postoje
iznimka ako istrazivanje ne moze
proizvesti rezultate od izravne koristi za
pacijenta ono se mozZe provoditi ako su
ostvareni slijededi uvjeti:

1. cilj istrazivanja je postizanje
rezultata koji mogu koristiti
pacijentu ili drugim pacijentima
iste dobne skupine, odnosno
pacijentima s istom bolescu,

2. istrazivanje obuhvada minimalni
rizik i minimalno opterecdenje za
pacijenta.

Ako se znanstveno istrazivanje obavlja
nad pacijentu protivno ovim zakonskim
pravilima tada se za prekrSaj moze
kazniti zdravstvena ustanova novéanom
kaznom od 10.000,00 do 50.000,00 kuna.

Pravo na zastitu od zahvata na ljudskom
genomu

Razvojem genetike medicinska znanost
dobiva nove instrumente u dijagnostici i
lijeCenju. S obzirom da moderna
psihijatrijska literatura sve viSe ukazuje
na genetske predispozicije za odredene
duSevne bolesti, a da i istrazivanja koja se
u svijetu provode nalaze povezanost
izmedu pojedinih gena i duSevnih bolesti,
iako se jos prakti¢no ne provode, u obzir
dolaze i zahvati na ljudskom genomu sa
namjerom prevencije, dijagnostike ili
lijecenja nekih duSevnih bolesti.

Zakon o zastiti prava pacijenata predvida
mogucnost zahvata na ljudskom genomu
pacijenta u preventivne, dijagnosticke ili
terapijske svrhe, s time da taj zahvat ne
smije imati za cilj provodenje bilo kakvih
preinaka u genomu potomka pacijenta.
Testovi koji ukazuju na genetske bolesti
ili sluze za identifikaciju pacijenta, kao
nositelja gena odgovornog za bolest ili za
otkrivanje  genetske
podloznosti na bolest, mogu se obavljati

dispozicije il

samo u zdravstvene svrhe ili radi
znanstvenog istraZivanja vezanog uz
zdravstvene svrhe i uz odgovarajuce
genetsko savjetovanje.

| kod zahvata na ljudskom genomu
pacijent ima pravo na obavijeStenost,
prinvacanje ili odbijanje tog zahvata,
odnosno primjenjuju se sva pravila
vezana uz provodenje znanstvenog
istrazivanja.

Pravo na pristup medicinskoj

dokumentaciji



Pacijent ima pravo na pristup cjelokupnoj
medicinskoj dokumentaciji koja se odnosi
na dijagnostiku i lijeCenje njegove bolesti.
Pristup medicinskoj dokumentaciji je
vazan radi informiranja o bolesti i
pracenja tijeka lijeCenja, ali i zato Sto na
temelju  medicinske = dokumentacije
pacijent moZe ostvarivati i prava koja ne
moraju biti vezana samo uz zdravstvenu
zastitu (kao npr. prava iz rada, socijalne
zaStite ili mirovinskog osiguranja).
Medicinska dokumentacija moze biti
potrebna pacijentu i za slucaj vodenja
kakvog sudskog postupka. Cak i da nema
ovih razloga, pravo pacijenta da
posjeduje svoju medicinsku
dokumentaciju lezi i u pravu njegove
osobnosti, da ima informacije o svemu

Sto se tice njegove osobe.

Pacijent ima pravo o svome trosku
zahtijevati
medicinske dokumentacije koja se na
njega odnosi. Zdravstvena ustanova
odnosno lijecnik privatne prakse duzni su

presliku cjelokupne

imati razradene mehanizme koji se

odnose na kopiranje = medicinske
dokumentacije kako bi sprijecili da se
originali odnesu i ne vrate, ali ako takvih
mehanizama nema oni ne mogu odbiti
pacijentu njegovo pravo da medicinsku

dokumentaciju kopira.

Medicinska dokumentacija koja se
pacijentu  po
lijecnickom pregledu, odnosno po
zavrSenom

urucuje zavrSenom

lijeCenju  propisuje se
posebnim zakonom kojim se ureduju
vrste i sadrzaj te nacin vodenja, Cuvanja,
prikupljanja i raspolaganja medicinskom
dokumentacijom, ali takav zakon jos
uvijek nije donesen.

U slucdaju smrti pacijenta, pravo na uvid u
medicinsku dokumentaciju i
fotokopiranje o svojem trosku imaju
bra¢ni i izvanbra¢ni drug pacijenta,
punoljetno dijete, roditelj, punoljetni brat
ili sestra te zakonski zastupnik, odnosno
skrbnik pacijenta. Medutim, pacijent koji
je poslovno sposoban, za vrijeme Zivota
ima se pravo usprotiviti tome da se
njegova medicinska dokumentacija ovim
osobama daje na uvid nakon njegove
smrti i to

pisanom izjavom

solemniziranom od javnog biljeZnika.
Pravo na povijerljivost

Pravo na povjerljivost podataka koji se
odnose na stanje njegova zdravlja
osobno je pravo svakog covjeka.
Izlaganje tih podataka drugim osobama
mozZe za pacijenta imati razlicite
posljedice. Osobe s duSevnim smetnjama
su zbog tradicionalnih predrasuda
izloZzene visokoj stigmatizaciji i mogu,
zbog izlaganja njihovih medicinskih
podataka, biti izloZzene osudi svoje bliske
i Sire okoline, izolirane, odbacene ili na
razlic¢ite nacine diskriminirane.

Udruga Sjaj susrela se sa slu¢ajem kada je
lijecnik psihijatar, u namjeri da bi
pomogao svojoj pacijentici u rjeSavanju
odredenih problema na njenom radnom
mjestu, bez njezinog pristanka
informirao  njenog  poslodavca o
zdravstvenom stanju. Kao rezultat toga,
pacijentica je dobila osobno uvjetovani
otkaz ugovora o radu. Bez obzira Sto je
imao namjeru rijeSiti probleme na
njezinom radnom mjestu, samovoljnim
mijeSanjem u njezina radna prava, lijecnik



psihijatar prekrSio je pravo svoje
pacijentice na povjerljivost.

Pravo na povjerljivost lije¢nik je duzZan
stititi  po  propisima o
profesionalne tajne te pravilima koja se
odnose na zasStitu osobnih podataka.
Neovlasteno otkrivanje profesionalne
tajne, dakle kada nepozvanoj osobi
lijecnik otkrije nesSto o zdravstvenom

cuvanju

stanju svojeg pacijenta, jest kazneno
djelo kaznjivo nov€anom kaznom ili
kaznom zatvora do Sest mjeseci.

Nece se smatrati, medutim, da je lijecnik
pocinio kazneno djelo ako je otkrivanje
tajne pocinjeno u opcem interesu ili
interesu druge osobe koji je preteZnji od
interesa cuvanja tajne. Primjerice, ako
lijecnik izvjesti pacjentovog ¢lana obitelji
0 njegovoj teskoj duSevnoj bolesti ili
drugoj okolnosti, a to je vazno da bi se
zastitila sigurnost tog c¢lana obitelji ili
neke druge osobe. Isto tako, to se moze
odnositi na lijecnika koji je putem
sredstava javnog priopcavanja oglasio da
je iz psihijatrijske ustanove pobjegla
osoba s duSevnim smetnjama koja je
opasna za okolinu.

Izvan iznimaka, lijecnici su duzni Cuvati
profesionalnu tajnu. Pacijent ima pravo
dati usmenu ili pisanu izjavu o osobama
koje mogu biti obavijeStene o njegovu
prijmu u stacionarnu  zdravstvenu
ustanovu kao i o  njegovom
zdravstvenom stanju. Jednako tako, on
mozZe imenovati i osobe kojima

zabranjuje davanije tih podataka.

Pravo na odrzZavanje osobnih kontakata

Tijekom boravka u psihijatrijskoj ustanovi
pacijent ima pravo primanja posjetitelja
sukladno kué¢nom redu zdravstvene
ustanove te pravo zabraniti posjete
odredenoj osobi ili osobama. Primjer koji
je udruga Sjaj zabiljezila tijekom 2008.
godine da su u Psihijatrijskoj bolnici
,,Lopaca‘“ bili zabranjeni posjeti nekim
pacijentima, jasan je primjer krsenja
prava na odrzavanje osobnih podataka
koji je proizveo i kaznenu odgovornost za
nadleZne osobe.

Psihijatrijska ustanova nije kaznena
(zatvorska) ustanova, pa cak i kada su
pacijenti u nju smjeSteni odlukom
nadleznog suda (bilo kao prisilni smjestaj
u psihijatrijsku ustanovu bilo kao smjestaj
neubrojivog pocinitelja kaznenog djela).
Prema tome, psihijatrijska ustanova ne
moze ograniavati pacijentima pravo
posjeta odredenih osoba u vremenu koji
je odreden za posjete niti na drugi nacin
spriecavati kontakte pacijenata sa
drugim osobama. Ako sumnja na
pocinjenje  kaznenog djela prilikom
posjeta, psihijatrijska ustanova moze
zatraziti od nadleznih tijela kaznenog
progona poduzimanje mijera izvida i
istrage, ali ne moZe samovoljno
sprjecavati kontakte izmedu pacijenta i
drugih osoba.

Pravo na samovoljno  napustanje

zdravstvene ustanove

Pacijent koji je dobrovoljno smjeSten u
psihijatrijsku ustanovu ima pravo u
svakom trenutku samovoljno napustiti tu
ustanovu. Medutim, ako je po procjeni
lijecnika psihijatra njegovo zdravstveno
stanje takvo da ugrozava vlastiti Zivot,



zdravlje ili sigurnost, odnosno ta dobra
drugih osoba, a radi se o pacijentu sa
tezom duSevnom smetnjom, tada (e
lije¢nik zadrzati pacijenta u zdravstvenoj
ustanovi i obavijestiti o potrebi prisilnog
smjeStaja u psihijatrijsku  ustanovu
nadlezni sud prema odredbama Zakona o
zastiti osoba s dusevnim smetnjama.

Ako ovih okolnosti nema, dobrovoljno
smjeSteni pacijent moze samovoljno
napustiti  psihijatrijsku  ustanovu. O
namjeri napustanja ustanove pacijent
mora dati pisanu izjavu ili usmenu izjavu
pred dva istovremeno nazocna svjedoka
koji potpisuju izjavu o namjeri pacijenta
da napusti ustanovu. Ta pisana izjava
prilaze se u medicinsku dokumentaciju
pacijenta.

Pravo na privatnost

Za vrijeme boravka u psihijatrijskoj

ustanovi ili  tijekom ambulantnog
lijeCenja, pacijenti imaju pravo na
privatnost.  Pri  pregledu, odnosno
lijecenju, a narocito prilikom pruzanja
osobne njege pacijent ima pravo na
uvjete koji osiguravaju privatnost. To
znadi da pacijent treba biti zasticen od
pogleda drugih pacijenata, osoblja koje
mu ne pruza izravno zdravstvenu zastitu
ili drugih osoba koje se mogu nalaziti u

ambulanti ili zdravstvenoj ustanovi.
Pravo na naknadu Stete

Za povrede prava iz Zakona o zastiti
prava pacijenata svaki pacijent, pa tako i
psihijatrijski pacijent, ima pravo na
naknadu Stete, ako je tim povredama
nastupila kakva materijalna ili
nematerijalna Steta. Primjerice,

povredom prava na povjerljivost moze
nastati materijalna (gubitak radnog
mjesta) i nematerijalna (dusevne boli)
Steta. Za naknadu Stete, primjenjuju se
pravila Zakona o obveznim odnosima.

SVATKO TKO SMATRA DA MU JE
POVRIJEDENO PRAVO PACIJENTA ZA
VRIJEME PSIHIJATRIJSKOG TRETMANA
MOZE SE OBRATITI UDRUZI SJAJ ZA
POMOC | PODRSKU!

Kontakt:

Sjaj - udruga za drustvenu afirmaciju
osoba s duSevnim smetnjama
091/5354440,  svakim
radnim danom od 18 do 20 sati

E-mail: info@udruga-sjaj.com

Info-telefon:

Web: www.udruga-sjaj.com




