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Pravo na suodlu€ivanje i iznimka od prava na suodluéivanje

Va$e pravo na suodlucivanje obuhvaéa pravo na obavijeStenost i pravo na prihvacanje ili
odbijanje odredenog dijagnostickog ili terapijskog postupka i ono moze iznimno biti
ograni¢eno kada je to opravdano Vasim zdravstvenim stanjem.

Pravo na obavijestenost i odbijanje primitka obavijesti

Vase je pravo da budete potpuno obavijeSteni o svome zdravstvenom stanju i ishodu
lijeCenja, preporucenim pregledima i zahvatima, prednostima i rizicima njihovog obavljanja ili
neobavljanja te planiranim datumima za njihovo obavljanje, svom pravu na odlu€ivanje o
preporu¢enim postupcima, o daljnjem tijeku pruzanja zdravstvene zastite, preporu¢enom
nacinu Zivota i pravima iz zdravstvenoga osiguranja.

Obavijest imate pravo dobiti na Vama razumlijiv i pristupacan nacin. Na Va$ usmeni zahtjev
obavijest vam je obvezan dati lije¢nik koji vam izravno pruza zdravstvenu uslugu. Vase je
pravo uvijek traziti drugo stru¢no misljenje o Vasem zdravstvenom stanju, koje je na Vas
usmeni ili pisani zahtjev obvezan dati lijeCnik odgovarajuce specijalizacije, koji Vam nije
izravno pruzio odredenu zdravstvenu uslugu.

Nakon svakog postupka, Va$e je pravo da budete obavijeSteni o uspjehu ili neuspjehu te
rezultatu postupka, o razlozima eventualne razliCitost rezultata od oCekivanog te biti upoznati
s imenom i specijalizacijom lijeCnika koji vam izravno pruza zdravstvenu uslugu.

Va$e je pravo pisanom i potpisanom izjavom odbiti primitak obavijesti o prirodi svoga
zdravstvenoga stanja i o€ekivanom ishodu predlozenih i/ili poduzetih postupaka i mjera.

VaS$e je pravo da budete obavijeSteni ¢ak i u slu€ajevima kada Vas pristanak nije uvjet
zapocinjanja terapije (u hitnim slu¢ajevima).

Ako ste osoba s punom poslovnom sposobno$c¢u, ne mozete se odrei prava na
obavijeStenost u slu€ajevima u kojima morate biti svjesni prirode svoje bolesti, ali imate
pravo u pisanom obliku ili na bilo koji drugi vjerodostojan nacin odrediti osobu koja ¢e
umjesto Vas biti obavijeStena.

Pravo na obavije$tenost o pacijentu s umanjenom sposobno3¢u rasudivanja, u skladu s dobi,
odnosno s fiziCkim, mentalnim i psihi¢kim stanjem ima njegov zakonski zastupnik/skrbnik.

Pravo na prihvaéanje ili odbijanje dijagnosti¢kog ili terapijskog postupka

VaS$e je pravo prihvatiti ili odbiti pojedini dijagnosticki ili terapijski postupak, osim u slu¢aju
neodgodive medicinske intervencije Cije bi nepoduzimanje ugrozilo Vas zivot i zdravlje ili
izazvalo trajna oStecenja VaSeg zdravlja. Prihvacanje pojedinoga dijagnostickog ili
terapijskog postupka izrazavate potpisivanjem suglasnosti.

Slijepa osoba, gluha osoba koja ne zna Citati, nijema osoba koja ne zna pisati i gluhoslijepa
osoba, prihvaca pojedini dijagnosti¢ki, odnosno terapijski postupak izjavom u obliku
javnobiljezni¢kog akta ili pred dva svjedoka iskazanom izjavom o imenovanju poslovno
sposobne osobe koja ¢e u njeno ime prihvacati ili odbijati pojedini takav postupak.



Zastita pacijenta koji nije sposoban dati pristanak

Za pacijenta koji nije pri svijesti, pacijenta s tezom duSevnom smetnjom te poslovno
nesposobnog ili maloljetnog pacijenta, osim u

sluaju neodgodive medicinske intervencije, suglasnost na prihvacanje dijagnostickog ili
terapijskog postupka potpisuje njegov zakonski zastupnik/skrbnik, koji u interesu pacijenta
moze suglasnost u bilo koje vrijeme povuci potpisivanjem izjave o odbijanju postupka. Ako
su interesi pacijenta i njegovog zakonskih zastupnika/skrbnika suprotstavljeni, duznost je
ljeCnika odmah o tome obavijestiti nadlezni centar za socijalnu skrb.

Ako se zbog hitne situacije ne moze dobiti suglasnost zakonskog zastupnika/skrbnika,
pacijent ¢e se podvréi dijagnosti¢kom ili terapijskom postupku samo u slu¢aju kada bi zbog
nepoduzimanja postupka bio neposredno ugrozen njegov Zivot ili bi mu prijetila ozbiljna i
neposredna opasnost od tezeg oStecenja njegovoga zdravlja. Postupak se moze provoditi
bez pristanka zakonskog zastupnika/skrbnika pacijenta samo dok traje navedena opasnost.

Zastita pacijenta nad kojim se obavlja znanstveno istrazivanje

Ako sudjelujete u znanstvenom istrazivanju, VaSe je pravo dobiti preciznu i razumljivu pisanu
obavijest o prirodi, vaznosti, posljedicama i rizicima istrazivanja te dati potpisanu suglasnost
za sudjelovanje u istrazivanju.

Vase je pravo dati pristanak i za sudjelovanje u medicinskoj nastavi.

Za poslovno nesposobnog ili maloljetnog pacijenta, pristanak daje njegov zakonski
zastupnik/skrbnik, koji u interesu pacijenta moze suglasnost povuci u bilo koje vrijeme.

Zahvati na ljudskom genomu
Zahvat usmjeren na promjenu ljudskoga genoma moze se poduzeti samo za preventivne,

dijagnosticke ili terapijske svrhe pod uvjetom da cilj promjene nije uvodenje bilo kakvih
preinaka u genomu potomka pacijenta.



