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SazZetak:

Rad govori o pojmu i predmetu medicinske etike, pojmu morala, deontologije i sve to
obuhvaceno pravnim propisima 1 standardima, koji se u velikom broju tacaka spajaju, ali 1
razilaze od pojma morala. Medicinska etika se izdvaja iz okvira fundamentalnih nauka, jer je
sama po sebi medicina kao nauka ozbiljna i odgovorna grana. Usko vezana za medicinsku
etiku jeste i psihijatrija koja je vrlo bitna sa etickog nacela kao implicitni dio dobro¢instva,
gdje se tezi uspostaviti eticka relacija pacijenta 1 ljekara i1 prevazi¢i prethodni paternalni

pristup lijecenja.

Kljuéne rije¢i: medicinska etika, deontologija, medicinsko pravo, psihijatrija.

MEDICINSKA ETIKA,
MEDICINSKO PRAVO |
DEONTOLOGIJA

(Natpis na jednoj bolnici u Londonu)
“Sacuvaj nas, Gospode, od Zelje da se
nepotrebno  uplicemo, od prevelikog
odusevljavanja novim i od nepriznavanja
poznatih metoda, od pokusaja da znanje
pretpostavimo mudrosti, nauku umijecu i
oholost razumu, od grijeha da pacijenta
smatramo samo slucajem i od pomisli da
Jje izlijeciti neku bolest teze nego je trpiti.

Medicinska etika i medicinsko pravo
mogu se obuhvatiti zajednickim nazivom
medicinska deontologija. Medicinska
deontologija (grcki deon — duznost i logos
—govor, nauka = termin Kkoji je prvi
upotrijebio Jeremy Bentham, engleski
filozof u svom djelu "Deontologija"
(1834)) proucava i utvrduje duznosti
medicinskih radnika. U tom smislu ona se
dobrim dijelom podudara sa medicinskom
etikom. Ipak, medicinska deontologija je
nesto Siri pojam. Ona obuhvata ne samo

eticka nacela, ve¢ 1 pozitivne pravne

propise koji reguliSu rad u oblasti
medicine.
Medicinska deontologija  pokriva,

prema tome, moralne i pravne duznosti
medicinskih radnika. Njihovo
nepostovanje dovodi do moralne odnosno
pravne odgovornosti. 1z naprijed iznesenog
jasno  proizlazi da je medicinska
deontologija od ogromnog znacaja i za
medicinu u cjelini i za svakog
pojedinacnog medicinskog  radnika.
Medicinska deontologija pociva na dva
svoja stava. Jedan je medicinska etika, a
drugi medicinsko pravo, odnosno pravni
propisi koji reguliSu rad na =zaStiti i
unapredenju zdravlja. Gotovo sve strucne
discipline imaju svoju profesionalnu etiku.
To posebno vazi za one koje se na bilo koji
nac¢in bave ljudima. Medu njima, zbog
specificnosti  svog poziva, medicina
zauzima posebno mjesto. Etika sadrzi
nacela koja reguli$u rad pripadnika struke,
tj. njihov odnos sa korisnicima usluga kao
I aktivnosti koje oni sprovode. Eticka
nacela predstavljaju, u stvari, postignutu
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saglasnost unutar struke o ponaSanju koje
je obavezno za sve njene pripadnike. Ona
odrazavaju, izmedu ostalog, i struc¢na i
naucna dostignuéa profesije, ali uzimaju u
obzir i zahtjeve drustvene zajednice, pa se
stoga nuzno mijenjaju tokom vremena.
Svojom  etikom  struéne  discipline
uspostavljaju unutrasnju kontrolu nad
radom svojih pripadnika. One na taj nacin
osiguravaju svoj identitet i Stite svoje
podruc¢je angazovanja kao i sve $to se u
njoj poduzima. Profesionalna etika tako
osigurava  stru¢noj  disciplini  bolju
prihvac¢enost u drusStvenoj zajednici 1
povoljniji polozaj u njoj. Medicinska
etika predstavlja, u stvari, skup nacela
odnosno  pravila ponaSanja  kojima
medicinski radnik mora da se rukovodi
kada donosi odluke §ta je ispravno, a Sta
pogresno, Sta je dozvoljeno, a Sta
zabranjeno, Sta je dobro, a Sta loSe za
pacijenta, ali 1 za druStvenu zajednicu.
DonoSenje ovih odluka cesto nije lako.
Ima etickih nacela koji mogu do¢i u
koliziju, §to dovodi do etickih dilema, koje
se ponekad tesko razrjeSavaju. Uzmimo na
primjer, obavezu ljekara da vodi racuna o
interesima pacijenta 1 da cuva ljekarsku
tajnu. Istovremeno, medutim, on mora da
se brine i o interesima zajednice odnosno
drugih osoba. Ima slucajeva kada bi
zdravlje, pa 1 zivot tih drugih osoba mogli
biti ugrozeni bez otkrivanja ljekarske
tajne. Medicinska etika  pomaze
razrjeSavanju ovakvih 1 slicnih dilema.
Drugi stav na kome pociva medicinska
deontologija ¢ine pravni propisi koji
reguliSu u najSirem smislu tog pojma rad
na zaStiti 1 unapredenju zdravlja, t;.
podrucje rada 1 aktivnosti medicinskih
radnika. Razmatranje medicinske etike i
medicinskog prava nije moguce bez
posebnog osvrta na psihijatriju.
Psihijatrija je, po mnogo ¢emu, specifi¢na
grana medicine. Za psihijatriju vaZze ista
eticka nacela 1 pravni propisi kao 1 za sve
ostale medicinske discipline. Medutim,
njene  specificnosti  nalazu  potrebu
dopunske razrade i eti¢kih nacela i pravnih
propisa. Pored psihijatara i pravnika, u

etickom radu ucestvuju 1 psiholozi,
sociolozi, kulturni antropolozi, filozofi i
drugi, ili, krace i tacnije receno, pripadnici
svih struc¢nih i nau¢nih disciplina koje se
na bilo koji na¢in bave zdravim i bolesnim
¢ovjekom, njegovom zivotnom sredinom i
uslovima zivota. (1)

ODVOJENI POIJMOVI
- MORAL | ETIKA

Pojam morala je u tijesnoj vezi sa
pojmom etike. Moral i etiku, medutim, ne
treba poistovjecivati. Dok je moral
odredena pojava odnosno praksa u
druStvenom Zivotu, etika je nauka o
moralu kao druStvenom fenomenu. Na
latinskom, odnosno grékom jeziku, moral 1
etika 1imaju isto znaenje, Sto stvara
odredenu zabunu (moralis - obicaj 1 ethos
— obicaj). Osim toga, u cilju boljeg
razumijevanja, treba re¢i da postoji i
semanticka distinkcija izmedu termina
moral i etika. Tako se, na primjer, termin
moral viSe upotrebljava za one vrijednosti
koje jedno  druStvo prihvata kao
univerzalna nacela. Termin etika se, s
druge strane, obi¢no koristi za nacela koja
su relevantna za neki poseban kontekst,
domen aktivnosti ili profesiju. Pod
pojmom "moral" podrazumijeva se obicno
skup nepisanih drustvenih normi na
osnovu  kojih  ljudi  oblikuju svoja
rasudivanja i svoja ponasanja u odnosima
sa drugima u drustvenoj zajednici,
odnosno u druStvenoj grupi kojoj
pripadaju. Norme se zasnivaju na opste
usvojenim moralnim vrijednostima sa
stanoviSta dobra 1 zla, ispravnog i
neispravnog, postenog 1 neposStenog i
slicno. Samim tim S§to utice na stavove
ljudi i njihove postupke prema drugima.
Pored moralnih, postoje i druge norme
odnosno pravila ponaSanja kojima se
reguliSu drustveni odnosi. To su, prije
svega, opSte 1 pravne norme. Ovdje
spadaju i religiozne norme. Na oshovu
moralnih normi donosimo svoj moralni
sud o nekom Covjeku i tako dolazimo do
zaklju¢ka da je on  dobar/zao,
moralan/amoralan,  poSten/nepoSten i
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slicno. Pri tom se vrSi i gradacija tih
procjena. Na osnovu istih normi donosimo
svoj moralni sud i 0 samom sebi.

Moralne norme se, dakle, pretvaraju u
moralne sudove. | obratno, ti moralni
sudovi sluze daljoj upotrebi moralnih
normi.

Moralni sud, istovremeno, znaci i
poruku akteru, u smislu podrske,
odobravanja ili u smislu osude, zahtjeva da
izmjeni svoje ponaSanje. Moralni sud se
donosi na osnovu procjene karaktera i
postupaka. Sudenje o karakteru nije
moguce direktno. Ono se obavlja preko
analize postupaka 1 to, ne preko onoga Sto
su ti postupci proizveli, ve¢ uz pomoc
procjene pobuda, motiva, namjera koje su
do njih dovele. Na osnovu toga,
procjenjuju se sa moralnog stajalista
odgovornosti  odnosno  zasluge za
postupanja. Sa tog stajaliSta, Covjek je
odgovoran odnosno zasluzan samo za ono
Sto je nastalo pod uticajem njegove svjesne
1 slobodne volje, S§to je bilo predmet
njegove slobodne odluke i izbora. Moral
ima svoj istorijski razvoj i mijenja se
tokom vremena. Covjek je drustveno bice i
jedan od oblika njegove drustvene svijesti
je moralna svijest. Moral kao nadgradnja
ima svoju samostalnost i povratno djeluje
na drustveno-ekonomske odnose i druge
oblike nadgradnje. Drustvo, drugim
rije¢ima iskazano, formira Covjeka, ali i
Sovjek formira drustvo. Covjek je
istovremeno 1 kreatura i kreator druStva.
(1.2)

MORAL | PRAVO
Moral i1 pravo se, takode, ne mogu
poistovjetiti. Drzava na pravnim normama
zeli da zastiti integritet drustvene zajednice
koju obuhvata. Pravne norme pokusavaju
Stititi 1 interese pojedinaca i druStvene
interese. One reguliSu u klasnom drustvu 1

odnose izmedu vladajuée klase i
pod¢injenih  klasa. Tako S§tite drzavu
odredenog  druStvenog  uredenja i

parcijalne klasne interese u njoj. Zbog toga
su 1 ljudi pred zakonom cesto samo
formalno jednaki. Drzavna prinuda u vidu

pravne regulative kojom se reguliSu
drustveni odnosi ne pogada sve
podjednako, izmedu ostalog i zbog njihove
ekonomske nejednakosti, koja zavisi od
klasnog polozaja. Kant je stoga izrekao da
"pravo u sebi ne sadrzi nista etiCko — veé
samo prinudu”. Mogli bismo, ipak, staviti
primjedbu da je ovo ne samo suvise stroga,
ve¢ 1 nepravedna ocjena prava. Ljudsko
drustvo je od vremena Kanta prilicno
napredovalo u svom razvoju. | pravo se
stalno razvijalo, pa pravne norme danas
bolje 1 pravednije reguliSu drustvene
odnose. Shvaceno je, da je to od velikog
znaCaja za koheziju, snagu 1 sigurnost
svake druStvene zajednice, odnosno
drzave. S druge strane, ne stoji ni
primjedba da pravo ne sadrZi u sebi nista
eticko. Uspostavljena je, naime, pozitivna
povratna sprega izmedu morala i1 prava.
UsavrS$avanje moralnih normi dovodi i do
poboljSanja pravnih normi 1, obratno.
Moral nekad u tome prednjaci, a nekad je
to slucaj sa pravom. Ali, moral i pravo se
ne mogu poistovjetiti prije svega, zato Sto

pokrivaju  razli¢ite aspekte ljudskog
ponasanja. Nije sve S§to je moralno
obavezno i pravno obavezno. Drugim

rije¢ima, ako je neSto pravno dopusteno,
ne znaCi da ima moralnu vrijednost.
Podrucje koje pokriva moral je znatno Sire.
Pravne norme uglavnom pokrivaju ono §to
je zabranjeno. Za razliku od morala,
mnogo manje govore o onome Sta je
¢ovjek duzan da ¢ini. Osim toga, kada je u
pitanju moral, radi se, prije svega, 0
unutra$njoj kontroli dok je kod prava ta
kontrola vanjske prirode. Dakle, moralno
sudenje 1 moralne sankcije razlikuju se i
formalno 1 sustinski od pravnog sudenja i
od pravnih sankcija.(2)

Moralni sud donosi se na osnovu
moralnih normi, pri ¢emu se uzima u obzir
samo ono $to se moZe vezati za slobodnu
volju, izbor 1 odluku, S$to je, drugim
rije¢ima, ucinjeno svjesno 1 hotimicno.
Pravni sud, s druge strane, pociva na
pravnim normama i uzima u obzir, prije
svega, posljedice odredenog postupanja,
odnosno ponaSanja za zajednicu.
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RAZVOJ MEDICINSKE ETIKE

Etika je od izuzetnog =znacaja za
medicinu, zbog specificnosti njenog
poziva. Specifi¢nost proizlazi, prije svega,
iz toga §to se medicina bavi ¢ovjekovim
zivotom 1 zdravljem S§to, samo po sebi,
nosi veliku odgovornost. Specifi¢ni su i
odnosi koji se uspostavljaju izmedu
medicinskih radnika i pacijenata. Pacijent
je u ovom odnosu u podredenom i
zavisnom poloZaju, §to stvara preduslove
za njegovu zloupotrebu. Zbog prirode
posla, teSko se uspostavlja vanjski nadzor
odnosno kontrola u cilju sprecavanja ovih
zloupotreba. To sa svoje strane potencira
znacaj unutrasnjeg nadzora i kontrole uz
pomo¢ medicinske etike. Medicinska etika
senzibiliSe = medicinske  radnike za
probleme eticke prirode 1 pomaze im u
njihovom prepoznavanju 1 rjeSavanju.
Moze se re¢i da medicina svoju etiku gradi
od svojih prapocetaka, tj. od trenutka kada
je pocela da se formira kao struka. Kako to
istice J.E. Thompson (1987), eticki
kodeksi bili su neophodni ne samo da bi
se zastitili interesi 1 prava pacijenata ili
klijenata, ve¢ u istoj mjeri da bi se branili
interesi i prava profesionalne grupe,
odnosno onih koji pruzaju medicinsku
pomo¢.  Utvrduju¢i  njihove  uloge,
ponasanja 1 odgovornosti, medicina brani
svoje podrucje djelatnosti 1 aktivnosti koje
se u njemu odvijaju. Prvi pisani trag koji
govori o pokusSaju da se zakonski regulise
rad ljekara susre¢e se u Hamurabijevom
zakoniku u Babilonu (2100. g. p.n.e.). U
njemu su sadrZani propisi o tarifi za
pojedine hirurSke zahvate, ali i o kaznama
u slucaju neuspjesnog lijeCenja. Tako je,
na primjer, za roba placana je odsteta u
novcu, a ako se radilo o slobodnom
Covjeku, ljekar je bivao kaznjavan
odsjecanjem ruke. U slu¢aju gubitka vida i
smrti pacijenta, ljekar je mogao biti osuden
na smrt ako bi, poslije operacije, pacijent
umro. Interesantno je da kazne nisu
primjenjivane u onim slucajevima kada bi
ljekar od nadleznih vlasti prethodno
zatrazio 1 dobio dozvolu za operaciju. I u

starom Egiptu su primjenjivane slicne
stroge kazne. Kada se govori o istoriji
medicinske etike, obicno se pocetak
njenog razvoja veze za Hipokrata i
zakletvu koja nosi njegovo ime. Stoga se
istice da medicina ima svoju etiku vec
skoro dva i po milenijuma (Hipokrat, 460-
377 p.n.e.). Ovu tvrdnju, medutim, treba
uzeti sa rezervom i to iz dva bitna razloga.
Prvo, Hipokratova zakletva, kao kodeks
etickog ponasanja, obavezivala je samo
pripadnike jedne od viSe medicinskih Skola
koje su postojale u to vrijeme, ali i mnogo
prije toga. I te druge Skole morale su imati
bolje ili loSije definisane eticke kodekse.
Drugo, Hipokratova tradicija, kada je rijec¢
0  medicinskoj etici, imala  je
diskontinuiran razvoj. Kada je rije¢ o
Hipokratovoj zakletvi kao pocetku razvoja
medicinske etike, istine radi, treba joS
ukazati da ona, ne samo da nije bila
prihvacena od drugih tradicionalnih
medicinskih Skola, ve¢ nije bila priznata ni
od svih ljekara koji su pripadali takozvanoj
evropskoj medicinskoj Skoli. Sve brzi
razvoj medicinska etika biljezi poslije
Drugog svjetskog rata. Snazan podstrek da
se medicinska etika dovede u fokus
interesovanja ne samo ljekara, ve¢ i svih
drugih koji se bave ¢ovjekom, proizasao je
iz reakcije na nacisticku zloupotrebu
medicine koja se, izmedu ostalog, ispoljila
1 eksperimentima in vivo na logoraSima,
kao 1 ubijanjem viSe desetina hiljada
hendikepiranih ljudi u cilju stvaranja Ciste
rase. Posljednjih decenija snazan pokret za
zaStitu osnovnih sloboda ¢ovjeka, ljudskih
1 gradanskih prava, potakao je 1 dalje
potiCe razvoj medicinske etike. Najveci
broj nacela medicinske etike ima svoje
izvore i oslanja se na dvije velike eticke
teorije: 1) utilitarnu i 2) autonomnu
teoriju. Utilitarna teorija se zasniva na
obavezi da se pri odluc¢ivanju vodi racuna
o najvecoj mogucoj koristi 1 za najveci
moguci broj ljudi. Ova teorija zahtjeva, na
primjer, da se pri utvrdivanju zdravstvene
politike i programa, kao i pri donoSenju
zakona i odluka 0 mjerama i aktivnostima
koje se ti€u zastite zdravlja, imaju u vidu,
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prije svega, interesi druStva, odnosno
najveca moguca korist (sre¢a) uz najmanju
moguéu Stetu (patnju) za drustvenu
zajednicu. Utilitarna teorija ne priznaje "a
priori” fundamentalno pravo pacijenta da
prethodno informisan daje saglasnost o
svom lijeCenju, niti apsolutno pravo na
tajnost podataka o0 pacijentu i njegovoj
bolesti. Ta se prava priznaju samo ako ne
remete naprijed spomenuto osnovno
nacelo "najveCe moguce koristi uz
najmanju mogucu Stetu za najve¢i moguci
broj ljudi”. Ljekar je duzan da se brine o
dobrom stanju svog pacijenta, kao S§to
roditel] 1ma obavezu voditi raCuna o
dobrom stanju svog djeteta. Pretpostavlja
se, pri tome, da 1 ljekar i roditelj znaju Sta
je najbolje za pacijenta odnosno, za dijete i
da to 1 Zele, pa zato nemaju obavezu da
objasnjavaju svaku svoju odluku niti da
traze dozvolu za njeno provodenje. I
ljekar, kao i roditelj ima pravo da polazi od
pretpostavke da pacijent nije sposoban da
shvati opravdanost odredene odluke, pa
zadrzava pravo da procjeni da li je za
pacijenta bolje da o nekim stvarima ne
bude uopste ili da bude samo djelimi¢no
informisan. (2)

OSNOVNA NACELA

MEDICINSKE ETIKE
Pored opstih etickih nacela na kojima
pocivaju  sve  profesionalne  etike,
medicinska se etika zasniva i na etickim
nacelima specificnim za medicinske
radnike. Ova su nacela sadrzana u
medicinskom etickom kodeksu za ljekare i
druge struc¢njake angazovane u ovom

odgovornom poslu. Ima mnogo
zajednickih  elemenata u  etickim
kodeksima svih  strucnih  disciplina

angazovanih u medicini, ali i odredenih
specificnosti  koje odrazavaju njihov
polozaj u sistemu zdravstvene zastite, kao i
njihovu ulogu, zadatke i odgovornosti.
Kada je rije¢ o etickim nacelima, treba reci
da se pod tim pojmom podrazumijevaju
moralna pravila ili zahtjevi. Sva eti¢ka
nacela mogu se smatrati fundamentalnim i
zato $to su druga eticka nacela u medicini

iz njih izvedena ili s njima tijesno
povezana. Vidi se to iz sledeceg prikaza.
Dobrocinstvo  predstavlja sinonim za

humanost. Pod humano$éu se u ovom
smislu  podrazumijeva ljubav  prema
pacijentu, spremnost da mu se pruzi

pomo¢ kada je u nevolji 1 da se
pozrtvovano S§tite njegovi interesi, kao i
spremnost da se preuzme odgovornost za
takvo angazovanje. Pojam humanosti u
novije vrijeme obuhvata i ljubav i
odgovornost ne samo prema covjeku,

pojedincu  (pacijentu), ve¢ 1 prema
zajednici. Dobrocinstvo odnosno
humanost predstavlja jedan od izvora

medicinskog etosa. Za eticko nacelo
dobrocCinstva, pored zahtjeva da ljekar
predano sluzi najboljim interesima svog
pacijenta 1 niza drugih etickih zahtjeva,
vezan je 1 jedan od najznacajnijih etickih
nacela u medicini -"primum non nocere",
Ovo nacelo obavezuje ljekara da vodi
racuna, prije svega, “da ne naskodi svom
pacijentu”. Tamo gdje se to ne mozZe sa
sigurno$¢u posti¢i, zbog odredenog rizika
povezanog sa ljekarem ili nekom drugom
intervencijom, od ljekara se zahtjeva da
brizljivo procjeni moguce koristi 1 rizike
po pacijenta, pa da na osnovu toga donosi
odluke. Drugi izvor medicinskog etosa je
pravda odnosno nacelo pravednosti. (3)

Za ovaj fundamentalni eticki princip
vezana su sva eticka nacela koja istiCu
pravo na zivot i zdravlje svih ljudi, uz
zabranu diskriminacije po bilo kojoj
0SnoVi.

MEDICINSKO PRAVO

Medicinsko pravo je pravna disciplina,
predmetno ograni¢ena oblast prava, koja
pravnim normama ureduje odnose izmedu
pacijenta i medicinskih radnika, kao i
medicinsku djelatnost u cjelini. Ovim
pravnim normama uspostavlja se, u ime
drustvene zajednice, vanjska kontrola nad
djelatnos¢u medicinskih radnika, u cilju
zaStite prava i interesa ne samo pacijenata,
ve¢ 1 drustvene zajednice u cjelini. Mada
se sazeci medicinskog prava nalaze u
davnoj proslosti, medicinsko pravo je, u
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poredenju s drugim oblastima prava,
mlada pravna disciplina, sada u punom i
dinami¢nom razvoju. Sve do pocetka
dvadesetog vijeka, pravo se malo uplitalo
u odnose izmedu pacijenta i ljekara
(odnosno zdravstvenih radnika) kao i u
medicinsku djelatnost.(4)

Moglo bi se re¢i da je medicina u tom
pogledu imala privilegovan polozaj u
poredenju s drugim profesijama. Smatralo
se da takva kontrola od strane drustva
odnosno drzave, osim u nekim
najosnovnijim  pitanjima, nije  ni
neophodna. Vjerovalo se da dovoljnu i
uspjeSnu  kontrolu mogu uspostaviti 1
obavljati sami medicinski radnici preko
svojih profesionalnih udruzenja i komora,
sluze¢i se medicinskom etikom. Od samog
pocetka razvoja medicine, pa sve
donedavno, u medicini je vladao
paternalizam. Polazilo se od toga da ljekar
najbolje zna 1 najbolje umije da Stiti, i
zdravlje, i1 interese svojih pacijenata, da
zna kako treba da postupa sa njima i §ta, u
njihovo ime, treba da preduzme. Brojni su
razlozi podstakli 1 dalje podstiCu razvoj
medicinskog prava.(4,5)

Bez pretenzija na sveobuhvatnost,
navodimo neke od tih razloga:

* Shvadéeno je da je medicinska
djelatnost od takvog drustvenog znacaja
da se ne moZe ostaviti bez vanjske
drustvene, u ovom smislu pravne
kontrole.

« Sa naglim razvojem medicine i
porastom broja ljekara i drugih
medicinskih radnika i saradnika, sa
njihovom specijalizacijom za rad na
uZzim podruéjima kao i razvojem
Sistema zdravstvenih institucija i sluzbi,
oslabila je moguénost unutrasnje
"esnafske™ kontrole putem medicinske
etike.

« Nagli razvoj medicine otvorio je
nove i  velike moguénosti u
dijagnostifikovanju i lijecenju bolesti,
kao i u njihovoj prevenciji i
rehabilitaciji bolesnika. Taj razvoj
pracen je, medutim, i ve¢im rizikom po
pacijenta od raznih novih, sloZenih

dijagnosti¢kih, terapijskih i drugih
medicinskih intervencija. Ukazala se,
stoga potreba i pravnog regulisanja ovih
problema.

* Bolje opste, pa i
obrazovano stanovniStvo, pocelo je
vrsiti  pritisak da se tradicionalni
paternalisticki odnos ljekara prema
pacijentima ukine i zamijeni odnosom
saradnje partnera na zajedni¢kom poslu
sa podijeljenim ulogama, zadacima i
odgovornostima, ali i sa uzajamnim
obavezama.

* Sve jace se pocelo iskazivati pravo
pacijenta na sopstvenu odluku kada je u
pitanju zaStita njihovog Zivota |
zdravlja, Sto je medicini, takode,
nametnulo zadatak da sVoj
paternalizam zamjeni novim odnosima
koji poStuju autonomiju pacijenta. U

zdravstveno

tom smislu  treba  mijenjati i
metodologiju rada i medicinsku etiku.
* RuSenje tradicionalnih odnosa

medicine i drustva, ljekara i pacijenta,
izmjene u metodologiji rada kao i
potreba za novim  definisanjem
medicinskih etickih nacela, dovela je, u
ovom "‘periodu tranzicije’, do porasta
uzajamnog  nepovjerenja i  kod
stanovnistva i kod medicinskih radnika.
Vidljivi izraz toga su sve ce$¢e tuzbe
protiv ljekara i drugih medicinskih
radnika kao i fenomen tzv. “'defanzivne
medicine™, medicine, koja se trudi da se
zaStiti i osigura od odgovornosti,
primjenom brojnih nepotrebnih
pregleda i ispitivanja kao i na druge
neprimjerene nacine. Naprijed navedeni
razlozi su dovoljni da objasne zaSto je
medicinsko pravo moralo poceti da se
razvija i Sta mu daje podstrijeke za dalji
razvoj. (5)

UMJESTO ZAKLJUCKA
Evidentno je da eticka razmatranja
imaju smisla 1 znafaja u svim sferama
medicine, te da ¢e se sa razvojem
medicinskog prava i u sferi etike razvijati
nove performanse koje ¢e biti aplikabilne
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pored ostalog i u domenu medicinskog
prava.
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Abstract:

In this paper we discuss the concept and subject of medical ethics, the notion of morality,
ethics and all that covered by legal regulations and standards, that in many cases connect and
diverge from the concept of mortality. Medical ethics is removed from the framework of
fundamental science, because medicine itself as a science is serious and responsible branch.
Closely related to medical ethics is also psychiatry, that is essential to ethical principles, as an
implicit part of the charity, which seeks to establish an ethical relation between patient and
the doctor and supress the previous paternal way of treatment.
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