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ETIČKI I PRAVNI ASPEKTI ODNOSA IZMEĐU LEKARA I PACIJENTA 

 

THE ETHICAL AND LEGAL ASPECTS OF THE DOCTOR-PATIENT 

RELATIONSHIP 

 

 

Jelena Simić1 

Pravni fakultet Univerzitet Union, Beograd, Srbija 

 

 

Apstrakt:  Medicinska etika temelji se na opštim etičkim normama koje važe za sve članove 

društva jer baveći se bilo kojim zanimanjem ljudi su dužni da se pridržavaju izvesnih moralnih 

načela. Međutim, medicina kao struka ima naročito izraženu posebnost svojih etičkih normi, 

jer su njen neposredni predmet čovek, njegov život, i njegovo zdravlje. Zdravstveni  radnici, a 

pre svega lekari, imaju svoju stalešku etiku koja je zakon njihove profesije. Odnos koji nastaje 

između lekara i pacijenta prvenstveno se odvija prema normama tzv. medicinske ili lekarske 

etike. Međutim ako etička pravila ponašanja nisu dovoljna da osiguraju kvalitet lekarske 

usluge, tada na scenu stupa pravo, jer lekarska etika i pravo međusobno se dopunjuju a sve u 

cilju zaštite zdravlja čovekovog. Ovaj rad baviće se odnosom etičkih i pravnih normi prilikom 

uređivanja odnosa lekar – pacijent. Gde prestaju etičke i počinju pravne norme?Autorka će se 

baviti dilemama koje su i danas prisutne a vezuju se za pitanje da li je odnos lekar-pacijent 

podesan za pravno regulisanje ili ga treba prepustiti pravilima medicinske etike i struke?  

  

Ključne reči: etika, pravo, medicina, odgovornost lekara 

 

 

Abstract: Medical ethics is based on general ethical norms that apply to all members of the 

society, because when engaging in any profession people need to adhere to certain moral 

principles. However, medicine as a profession features particularly pronounced ethical norms, 

because it deals directly with people, their lives, and their health. Health care professionals, 

above all doctors, have their class ethics which represents the law of their profession. The 

doctor-patient relationship primarily revolves around the norms of so-called medical ethics. 

However, if ethical code of conduct is not enough to ensure the quality of medical service, then 

law steps in, because medical ethics and law complement each other in the protection of 

people’s health. This paper will deal with the relation of ethical and legal norms in the 

regulation of the doctor-patient relationship. Where do ethical norms cease to exist and legal 

norms step in? The author will look into the dilemmas present to this date and related to the 

question whether the doctor-patient relationship is suitable for legal regulation, or should it be 

left to the rules of medical ethics and profession?  

  

Keywords: ethics, law, medicine, doctor’s liability 

 

 

UVOD 

 

Kada se pacijent obrati lekaru radi zaštite svog zdravlja, i lekar pristane da mu je pruži, tada se 

između njih rađa jedan specifičan odnos poverenja i uspostavlja uzajamna veza koju čine 

određena međusobna prava i obaveze. Pacijent je tom prilikom dužan da obavesti lekara o 

                                                 
1 jelena.simic@pravnifakultet.rs  
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simptomima svoje bolesti, da sledi lekareva uputstva lečenja, a lekar je sa druge strane, dužan 

da pacijentu ukaže odgovarajuću medicinsku pomoć. Međutim, njihove obaveze iako imaju isti 

cilj, poboljšanje pacijentovog zdravlja, ipak ne stavljaju u istu ravan lekara i pacijenta. Lekar 

je taj koji koji svojim znanjem i postupanjem upravlja pacijentovim odlukama: da se podvrgne 

ili ne podvrgne određenim medicinskim intervencijama, da prihvati ili odbije određenu metodu 

lečenja. To pretpostavlja pacijentovo poverenje u lekara, dobrovoljno prihvatanje odnosa 

zavisnosti od lekara i prepuštanje njegovim odlukama. Upravo zato, zbog te premoći lekara u 

odnosu na pacijenta, lekar ne sme biti potpuno suveren, jer bi tu svoju vlast mogao zloupotrebiti 

ili svoju pažnju usmerenu ka lečenju pacijenta oslabiti (Mason, Laurie, 2013, 2). Zato je 

lekareva sloboda odlučivanja i postupanja ograničena profesionalnim ili stručnim, moralnim i 

pravnim normama. Te norme nameću lekaru određene dužnosti koje se mogu ukratko opisati 

standardom propisanog i savesnog ponašanja. Onaj lekar koji prekrši taj standard i time 

prouzrokuje štetu pacijentu, snosiće odgovornost. Kada dođe do štetnog događaja vršenjem 

lekarske dužnosti, može doći do različitih vrsta odgovornosti, koje se međusobno ne isključuju, 

a mogu se kumulirati: građanska odgovornost - odgovornost za naknadu štete, dicsiplinska 

odgovornost i  krivična odgovornost. 

 

 

ODNOS LEKAR - PACIJENT 

 

 

Odnos između lekara  i pacijenta izraz je kulture svakog društva. Sve do kraja 19. veka važilo 

je tzv. somatsko shvatanje bolesti, po kome je analiza nezdravog stanja čovekovog organizma 

i funkcionalnih smetnji obavljana isključivo sredstvima prirodnih nauka (Pens, 2007, 40 i 

dalje). Pri svome radu lekar se rukovodio isključivo merilima vlastite profesije, a nije vodio 

računa o ličnosti pacijenta i njegovoj psiho-socijalnoj situaciji, on je lečio bolest a ne bolesnika 

(Dieter, 1999, 158). Međutim, odnos između lekara i pacijenta shvata se danas potpuno 

drugačije. Slika o lekaru kao sveznajućem „polubogu u beloj bluzi“ preobratila se u sliku o 

„savetniku“, koji pomaže pacijentu da sam slobodno odluči o svim merama koje se tiču 

njegovog života i zdravlja, osim u slučajevima kada to direktno ugrožava život i zdravlje drugih 

lica (Radišić, 2008, 94.). Bez pristanka pacijenta ne sme se, po pravilu, nad njim preduzeti 

nikakva medicinska mera (Član 15, stav 2, Zakona o pravima pacijenata RS). Umesto ranijeg 

paternalističkog odnosa, savremena medicina između lekara i pacijenta uspostavlja odnos 

partnerstva. 

 

 

KODIFIKOVANA NAČELA MEDICINSKE ETIKE 

 

 

U odnosu lekar – pacijent mnogo više nego u ostalim međuljudskim odnosima, prepliću se 

etika i pravo. Lekari imaju svoju stalešku etiku koja predstavlja zakon njihove profesije. Taj 

zakon njima nije nametnut spolja, od nekog državnog organa, već je rezultat same prirode 

njihovog zanimanja, njihove autonomije i svečanog samoobavezivanja polaganjem 

Hipokratove zakletve. Od lekara se očekuje da svoje znanje i veštinu uvek primenjuje 

odgovorno i u skladu sa načelima Etičkog kodeksa, da etičkim ponašanjem prema pacijentima, 

njihovim bližnjim i drugim licima čuva plemenitu tradiciju lekarskog poziva (Član 7. Kodeksa 

medicinske etike Lekarske komore Srbije). 

 

Etičke norme tiču se svih medicinskih radnji ali i odnosa prema pacijentima, kolegama, 

društvu. U skladu sa promenom u shvatanju medicine, od nauke o bolesniku ka nauci o 
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zdravom licu, savremeni lekarski kodeksi polaze od dužnosti lekara da se posveti unapređenju 

zdravlja, prevenciji i lečenju bolesti. Osnovna etička  načela lekarske profesije – poštovanje 

ljudskog života i ljudskog tela, dostojanstvo, jednakost u pružanju pomoći, održavanje visokih 

standarda stručnog rada i etičkog ponašanja, čuvanje plemenitih tradicija lekarskog poziva, 

samostalnost i nezvisnost u radu, profesionalna tajna itd., razrađuju se veoma detaljno u 

kodeksima lekarske etike (Čl. 4-7., Kodeksa medicinske etike Lekarske komore Srbije). 

Posebna karakteristika savremenih lekarskih kodeksa je da se najveći značaj daje odnosu lekara 

prema pacijentu, u skladu sa menjanjem odnosa prema pacijentu u smislu napuštnja 

paternalističkog odnosa lekara i tretiranja pacijenta kao saradnika u lekarskom tretmanu kao i 

obaveštenju pacijenta o svim preduzetim medicinskim postupcima (Član 45-49., Kodeksa 

medicinske etike Lekarske komore Srbije). Savremena medicina zahteva da se u lekarskim 

deontološkim1 kodeksima posveti pažnja i etičkim problemima u vezi sa transplatacijom, 

veštačkim oplođenjem, ljudskim genomom, kloniranju, eksperimentima na čoveku itd.(Čl. 26 

– 40., Kodeksa medicinske etike Lekarske komore Srbije). Međutim, problem često leži u 

konkretizaciji etičkih zahteva (Radišić, 2008, 74 i 75). Detaljno propisivanje pravilnog 

ponašanja lekara nije moguće zato što, to, što lekar u svakom konkretnom slučaju treba da 

učini, ne može se odrediti unapred etičkim normama. To lekar mora sam da proceni, odluči i 

postupi, imajući u vidu svo svoje znanje i iskustvo i rukovodeći se idejama o medicinskoj etici. 

Etičke norme služe kao putokaz i granice njegovog postupanja. 

 

Etičke norme koje uređuju gore pomenuta pitanja sabiraju se u odgovarajuće kodekse 

medicinske etike, koji ima i Lekarska komora Srbije.2 Sem toga, izvršena je i neka vrsta njihove 

unifikacije na međunarodnom planu, o čemu svedoči Međunarodni kodeks medicinske etike i 

brojne druge međunarodne deklaracije Svetskog udruženja lekara (Kuroyanagi, 2013, 220–

226).3 Međutim, prvu kodifikaciju etičkih načela lekarske profesije predstavlja Hipokratova 

zakletva. Mada je nastala na temelju prevaziđene individualne medicine, ona je sačuvala svoju 

vrednost i posle mnogo vekova dobijala je kroz vreme obeležje epohe i društvenih odnosa, ali 

uvek zadržavala specifičnost (Mujović Zornić, 2003, 67.). Posle drugog svetskog rata, Svetska 

zdravstvena organizacija, svojom Ženevskom deklaracijom od 1948. godine, preformulisala je 

Hipokratovu zakletvu i prilagodila  je novim uslovima. Kasnije su nastale i mnoge druge 

moderne njene verzije, a poslednja promena izvršena je 2006.godine (Mason, Laurie, 2013, 4.; 

Stanley, 2003, 844-846; Kuroyanagi, 2013, 220–226). 

 

 

PRAVO KAO GARANT ODNOSA LEKAR-PACIJENT 

 

 

O potrebi pravnog uređivanja odnosa između lekara i pacijenta, lekari i pravnici imaju različita 

mišljenja. Polazeći od toga da se medicinska delatnost bitno razlikuje od svake druge profesije, 

lekari svoju odgovornost prihvataju sa izvesnom rezervom smatrajući da lekar pri svom radu 

treba da bude rukovođen svojim razumom i savešću, a ne strahom od odgovornosti. Međutim, 

                                                 
1 Važno je ukazati i na terminološku dvojnost u ovoj materiji. Budući da se medicinska etika sastoji izizlaganja 

zadataka i dužnosti medicinara koje oni imaju za vreme dok obavljaju svoje zanimanje, reč etika često se  

zamenjuje reči deontologija koja ima značenje nauke o dužnostima. U  mnogim zemljama odredbe o medicinskoj 

etici sabrane su upravo u tzv. ’’Code de Deontologie’’.  
2 Kodeks medicinske etike Lekarske komore Srbije, “Sl. glasnik RS“, br.104/2016. 
3 Usvojen na trećoj Generalnoj skupštini Svetskog medicinskog udruženja koja je održana u Londonu u Engleskoj, 

u oktobru mesecu 1949. godine, sa izmenama i dopunama koje su usvojene na 22. Svetskoj skupštini medicinskih 

radnika u Sidneju, Australija, u avgustu 1968. godine i na 35. Svetskoj skupštini medicinskih radnika u Veneciji 

u Italiji, u oktobru 1983. godine i na 57. Generalnoj skupštini Svetskog medicinskog udruženja u Pilanesbergu u 

Južnoj Africi, u oktobru mesecu 2006. godine. Vidi i: WMA International Code of Medical Ethics. 
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danas je opšte prihvaćen stav da odnos lekar-pacijent nije, niti treba da bude, samo etički, nego 

je i pravni odnos (Mason, Laurie, 2013, 12). Pravo treba da osigura kvalitet medicinskih usluga, 

da ponašanje lekara prema pacijentu podvrgne društvenoj kontroli od strane suda, jer pacijent 

ima pravo na zaštitu zdravlja (član 68, stav 1 Ustava RS).1 U pravnoj državi, takva kontrola je 

nužna, jer unutrašnja, staleška kontrola postupaka lekara često nije dovoljna (Radišić, 2008, 

75; Schreiber, 1983, 229.). Ipak mora se biti oprezan, zakoni ne treba da propisuju detaljno 

pravne zabrane i dužnosti za medicinske radnike, već samo opšte okvire. Svakom lekaru mora 

se garantovati naučna i profesionalna nezavisnost, mora mu se ostaviti krug slobode u kom on 

može sam da procenjuje, shodno svojoj stručnosti i savesnosti. 

 

Pravo koje se primenjuje na medicinsku profesiju zasnovano je na etici razvijenoj u okviru te 

profesionalne grupe. Budući da su pravila profesionalnog kodeksa doneta na osnovu zakona i 

stavljena na snagu aktom parlamenta, profesionalna etika se takođe posredno prevodi u 

pozitivno pravo. Iako etička i stručna pravila nisu pravna, ona imaju pravnu sankciju. Onaj 

lekar koji ne postupa po njima i njime prouzrokuje štetu pacijentu, biće suočen ne samo sa 

moralnom nego i pravnom odgovornošću.  

 

Današnje pravo karakteriše i određen broj etičkih normi koje su pretvorene i neposredno u 

pravne dužnosti lekara, pa su tako postale i moralne i pavne u isti mah. Tako na primer 

zakonodavac zahteva da svi zdravstveni radnici obavljaju zdravstvenu delatnost u skladu sa 

važećom zdravstvenom doktrinom i u skladu sa kodeksom profesionalne etike, pa stoga za svoj 

rad preuzimaju stručnu, etičku, krivičnu i materijalnu odgovornost (Član 169, stav 1 i 2. Zakona 

o zdravstvenoj zaštiti RS). Pored toga, zakonodavac obavezuje zdravstvene radnike i 

zdravstvene saradnike da, prilikom prijema diplome o završenom školovanju, odnosno 

prilikom zasnivanja radnog odnosa, potpišu izjavu-zakletvu da će se u obavljanju svog poziva 

pridržavati načela utvrđenih u Hipokratovoj zakletvi, kao i načela profesionalne etike (Član 

169, stav 3 i 4 Zakona o zdravstvenoj zaštiti RS). Obaveze lekara prema pacijentu utvrđene su 

i zakonima o pravim pacijenata, posredno, kroz kodifikaciju pacijentovih prava. Tako je lekar, 

između ostalog, u obavezi da dȃ obaveštenje pacijentu o dijagnozi i prognozi bolesti; kratak 

opis, cilj i korist od predložene medicinske mere, vreme trajanja i moguće posledice 

preduzimanja, odnosno nepreduzimanja predložene medicinske mere; vrstu i verovatnoću 

mogućih rizika, bolne i druge sporedne ili trajne posledice i sl. (Član 11, stav 2, Zakona o 

pravima pacijenata RS). Lekar je dužan da uredno vodi medicinsku dokumentaciju i da 

evidentira sve preduzete medicinske mere, a posebno anamnezu, dijagnozu, dijagnostičke 

mere, terapiju i rezultat terapije, kao i savete date pacijentu (Član 20, stav 5, Zakona o pravima 

pacijenata RS) kao i da čuva podatke o zdravstvenom stanju pacijenta i poštuje njegovu 

privatnost (Član 21-23. Zakona o pravima pacijenata RS). 

 

Praktično obavljanje medicinske delatnosti može pripadnike medicinskih profesija dovesti u 

različite pozicije (Stacey, 1985,  14-18.). Može se desiti da o nekom medicinskom pitanju pravo 

ne govori ništa, odnosno da ono nije regulisano. Tada, pravno gledano, postoji praznina ili ono 

što je običajno pravo. Lekar tada postupa onako kako nalaže moralno pravilo i popunjava 

pravnu prazninu ili, pomažući se etičkim rezonovanjem, šire tumači nastalu situaciju u duhu 

drugih pravnih pravila. Može se dogoditi i da zakon govori drugačije od onoga što je etički za 

struku prihvatljivo. Na primer, kod slučajeva odbijanja medicinskog tretmana, kod pokušaja 

samoubistva nekog lica, ili kod štrajka glađu u zatvorskim uslovima. U tom slučaju lekar je 

dužan da postupa po zakonu i poštuje pacijentova prava (Mujović Zornić, 2011, 10 i 11.). 

Eventualno neslaganje lekara za odredbama pozitivnog prava može biti pokriveno tzv. 

                                                 
1 Vidi član 68, stav 1 Ustava RS, "Sl. glasnik RS", br. 98/2006. 
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klauzulom savesti (kao na primer kod pobačaja) što bi bio izvinjavajući razlog za lekara i 

davanje prednosti etičkim nad pravnim normama, ali to su izuzetno retki slučajevi koje zakon 

dopušta (Član 63. Kodeks medicinske etike Lekarske komore Srbije ). 

 

 

ZAKLJUČAK 

 

 

Odnos koji nastaje između lekara i pacijenta nije običan pravni odnos već je na prvom mestu 

odnos poverenja koji nosi u sebi „akceptiranu zavisnost“ (Laufs, 2002, 344.). On je odnos 

naročite vrste, jer obaveze njegovih strana nisu u službi različitih i suprotstavljenih interesa. 

Zaštita pacijentovog života i zdravlja jeste zajednički cilj i lekara i pacijenta. Pacijent bira 

lekara u koga veruje i kao čoveka i kao stručnjaka. U tom odnosu poverenja pravila medicinske 

etike imaju primat jer oblikuju pravne obaveze lekara, određuju im sadržinu i obim. Zato, 

postupanje lekara i drugih pripadnika medicinske profesije uređuju ne samo državni propisi 

već i propisi koje donose njihova profesionalna udruženja. Ti propisi čine tzv. staleško pravo i 

čine ga statuti komora zdravstvenih radnika i pravila odgovarajuće medicinske profesije, 

odnosno kodeksi etike. Staleško pravo, međutim, ima ograničen domašaj, zato što isključivo 

važi za članove komore konkretnog staleža (lekara, farmaceuta, apotekara i sl.), ono ne 

obavezuju pacijente i ostala treća lica. Kada se dogodi da odnos poverenja između pacijenta i 

lekara bude narušen neadekvatnim postupanjem lekara, tada je kontrola koja dolazi ‚‚spolja‚‚ 

izvan staleškog prava dodatno potrebna. U tim slučajevima pravne norme imaju primat nad 

etičkim normama. Tek ako etička pravila nisu dovoljna da osiguraju kvalitet lekarske usluge, 

pravo i pravne norme su tu da pruže potrebnu sigurnost pacijentu. 
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