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УВОД
Права пацијената су људска права особа које имају потребу и користе здравствене услуге, без обзира на стање свог здравља. Систем здравствене заштите се састоји од три стуба који су уједно носиоци овог система а то су здравствени радници, пацијенти и осигуравајућа друштва. Пацијенти су најбројнији а уједно и најрањивији део система здравствене заштите јер им од пружених услуга у овом систему зависе здравље и живот. Због тога се заштити људских права пацијената у европском законодавству даје посебна пажња. Поред законских решења којима се регулишу права пацијената постоје и различити механизми њихове заштите а то су најчешће стручни и добро информисани здравствени радници, квалитетна задравствена услуга, етички кодекси, независна и ефикасна тела и механизми заштите као што су различити савети и комисије за заштиту права пацијената, заштитник пацијената у здравственој установи, здравствене инспекције, судови, удружења грађана за заштиту права пацијената, информисани и едуковани пацијенти и јавност уопште. Циљ истраживања је да, поред прегледа међународних и регионалних докумената који су послужили као основ за заштиту права пацијената у националним законодавствима, прикаже преглед правних решења заштите основних права пацијената у европским земљама укључујући и законски дефинисане механизме њихове заштите. 
ПРАВА ПАЦИЈЕНАТА У МЕЂУНАРОДНИМ И РЕГИОНАЛНИМ ДОКУМЕНТИМА
Права пацијента су се развијала кроз историју, као и већина других тековина међународног права, кроз међународне уговоре – конвенције, декларације и повеље у светским оквирима и документа Европске уније и Савета Европе у европском оквиру. Појам права пацијената је развијен из концепта личности Универзалнe декларацијe о људским правима Уједињених нација из 1948. године, која у члану 25. људима признаје „урођено достојанство“ и „једнака и неотуђива права свих чланова људске породице“, и правa на здравље и здравствену негу. Иако Универзална декларација није међународни споразум са правно обавезујућом снагом она има ауторитет и утицала је на доношње правно обавезујућих споразума Уједињених нација: Међународног пакта о грађанским и политичким правима и Међународног пакта о економским, социјалним и културним правима (право на највиши степен здравља који може да се постигне чл.12.) и многе друге документе као што су Међународна конвенције о укидању свих облика дискриминације жена (укидање дискриминације жена у здравственој заштити чл.12. и право жена из руралних области на приступ здравственим установама чл.14. став 2-б), Међународна конвенција о укидању свих облика расне дискриминације (забрана расне дискриминације у здравственој заштити чл.5., став 1-е), Конвенција о правима детета (право на највиши могући степен здравствене заштите, чл.24.), Међународна конвенција за заштиту права свих радника миграната и чланова њихових породица (право на здравствену заштиту, чл.28.). Постоје и документи других међународних организација о правима пацијента који нису правно обавезујући али су значајни у примени моралних и дипломатских притисака на владе држава које крше неке или све од њихових одредаба као на пример: Декларација из Алма Ате Светске здравствене организације из 1978. године која је била важна за промоцију здравља, Декларација о правима пацијената Светске медицинске организације из 1981. године која се односи на право на повељивост информација и на сагласност пацијента, Декларација о здравственој заштити орјентисаној ка пацијенту Интернационалне алијансе организација пацијента из 2006. године која представља интересе удружења пацијената у системима здравствене заштите кроз укључивање пацијента на свим нивоима на којима се доносе одлуке, посебно када се те одлуке тичу њиховог здравља и начина живота. Треба споменути и Универзалну декларацију о биотеци и људским правима УНЕСКО-а из 2005. године, Етичке принципе за медицинска истраживања која укључују људске субјекте и Отавску декларацију о правима детета на здравствену заштиту Светске медицинске асоцијације из 1964., односно 1998. године, Принципе права пацијента у Европи Светске здравствене организације из 1994. године.
У европским оквирима главни стандарди који штите људска права у систему здравствене заштите су обавезујућа документа Европске уније као и документа Савета Европе и цивилног сектора. Савет Европе је у циљу остваривања основних личних и демократских права и слобода у Европи донео неке од најважнијих докумената и успоставио Европски суд за људска права као део сталног система правне заштите. Водећи документ у остваривању људских права, донет само две године од доношења Универзалне декларације Уједињених нација, је Европска конвенција о људским правима из 1950. године чије су потписнице све државе чланице, затим Европска социјална повеља из 1961. године која је водећи регионални инструмент за економска и социјална права за чије остваривање је надлежан Европски комитет за социјална права кроз периодичне извештаје држава и колективне жалбе. За остваривање права пацијента од нарочите важности је Конвенција о људским правима и биомедицини која обавезује све државе које су је ратификовале да се поштује и штити хумана суштина људског бића у случајевима сукоба са научним достигнућима који би имали карактер злоупотребe знања из области биомедицине. Неке од главних одредби ове Конвенције су правичан приступ здравственој заштити у члану 3., право на информацију и слободан пристанак у чл. 5. до чл. 9 и право на поштовање приватног живота у вези информација о своме здрављу у чл. 10. Од многобројних препорука Савета Европе које се тичу остваривања права пацијената треба истаћи Препоруку бр. Р (2000) 5 Комитета министара/ки земљама чланицама о развоју структура за учешће грађана/ки и пацијената/киња у процесу доношења одлука које утичу на здравствену заштиту, која има снажан политички и морални утицај у мултикултурним друштвима где су одређене групе обично маргинализоване тако што осигурава једнако учешће за сваког појединца у процесу доношења одлука које се односе на здравствену негу. 
У погледу развоја права пацијената у Европи од нарочите важности била је Европска консултација о правима пацијената одржана у Амстердаму 1994. године под покровитељством Регионалне канцеларије Светске здравствене организације за Европу (WHO-EURO) чији је циљ био да се дефинишу принципи и стратегије за промовисање права пацијената у контексту већ започетог  процеса здравствене реформе у већини европских земаља. Резултат овог састанка је документ Декларација о промоцији права пацијената у Европи који поставља принципе за промоцију и имплементацију права пацијената у земљама Европске уније. Иако необавезујућа ова Декларација фокусирана на права пацијената на информацију, сагласност, поверљивост и приватност у здравственој нези и заштити је постала важан почетни документ који је обезбедио имплементацију поменутих права и доношење других докумената. Две године касније Светска здравствена организација је донела Љубљанску повељу о реформи здравствене заштите која садржи неколико основних принципа којима се осигурава боље здравље и квалитет живота пацијената као и њихово активно учешће у дефинисању бољих услова пружања здравствене неге. Покрет за права пацијената широм Европе захтевао је активнију улогу пацијената у креирању пружања здравствених услуга као и да се постојеће необавезујуће одредбе регионалних докумената о здравственој заштити дефинишу као обавезујуће. У Риму је 2002. године донета Европска повеља о правима пацијената, Мреже за активно учешће грађана
 у сарадњи са 12 различитих удружења грађана из земаља Европске уније. Ова повеља, познатија као Римска повеља, представљала је основу за реформу здравствене заштите у Европској унији иако није правно обавезујућа јер је јака мрежа групе за људска права и права пацијената широм Европе управо захваљујући њој лобирала код својих политичких представника за признавање и прихватање права из ове повеље.  Права ове повеље су утемељена у основним људским правима Повеље о основним људским правима у Европској унији и као таква морају се препознати и поштовати у свакој земљи. Повеља такође представља и полазну основу за праћење и евалуацију система здравствене заштите у Европи
. Повеља препознаје четрнаест конкретних права пацијента која заједно за циљ имају гаранцију високог нивоа заштите људског здравља и високог нивоа квалитета здравствених услуга у различитим националним здравственим службама у Европи. Појединачно свако од наведених права гарантује да свака особа има: 
- право на одговарајућу услугу ради спречавања болести (чл.1. Право на превентивне мере);
- право на приступ здравственим услугама када његово или њено здравствено стање то захтева јер здравствене услуге морају бити једнако доступне свима, без дискриминације на основу финансијског стања, места становања, врсте болести или времена приступа здравственим услугама (чл.2. Право на приступ);
- право на приступ свим облицима информација које се односе на његово/њено здравствено стање, методе лечења и њихово коришћење, а и сва научна достигнућа и технолошке иновације морају му/јој бити стављене на располагање (чл.3. Право на информисаност);
- право на приступ свим инфомацијама које би њему/њој омогућиле активно учешће у одлукама које се тичу његовог/њеног здравља и које су предуслов за било какву процедуру или третман, укључујући и учествовање у научном истраживању (чл.4. Право на пристанак);
- право слободног избора између различитих третманских процедура и давалаца здравствене заштите на бази адекватне информације (чл.5. Право на слободу избора);

- право на поверљивост личних информација, укључујући и оне које се односе на здравствено стање и потенцијалну дијагностику или терапијске процедуре, као и на заштиту приватности за време дијагностичких претраживања, прегледа специјалиста и медицинског/хируршког третмана уопште (чл.6. Право на приватност и поверљивост);
- право да добије неопходан третман брзог и планираног времена у свакој фази рада (чл.7. Право поштовања пацијентовог времена);

- право приступа високо квалитетним здравственим услугама на основу спецификације и придржавања прецизног стандарда (чл.8. Право на придржавање квалитету стандарда);

- право да буде поштеђен повреда проузрокованих лошим функционисањем здравствених служби, погрешном медицинском праксом и грешкама и право приступа здравственим услугама и третманима који задовољавају високе сигурносне стандарде (чл.9. Право на сигурност);
- право приступа иновационим процедурама, укључујући дијагностичке процедуре, према интернационалним стандардима и независно од финансијских и економских услова (чл.10. Право на иновацију);
- право да избегне патњу и бол колико год је то могуће, у свакој фази болести (чл.11. Право да се избегне непотребна патња и бол);
- право да се дијагностички и терапеутски програми обликују према његовим потребама колико год је то могуће (чл.12. Право на персонализовање третмана);
- право на жалбу кад год пати од повреде и право да добије одговор и повратну информацију (чл.13. Право на жалбу);

- право да добије задовољавајућу компензацију у оквиру разумно кратког временског рока (чл.14. Право на компензацију).

Права пацијента из ове Повеље, а како и стоји у њеном трећем делу под називом Смернице за имплементацију Повеље, могу бити инкорпорирана у национална законодавства и законодавство Европске уније у целини или делимично. У Повељи о основним правима Европске уније из 2000. године, која је од 2009. године ступањем на снагу Лисабонског уговора постала правно обавезујућа у ЕУ, једно од основих права садржано у члану 35. је право на здравствену заштиту. Свако од грађана Европске уније има право на превентивну здравствену заштиту и право на медицински третман под условима који су регулисани националним законима и праксом. У свим дефиницијама, као и у примени политике и делатности Европске уније мора се предвидети високи ниво заштите људског здравља. Индивидуална права пацијената у Европској унији су заштићена путем појединачних докумената као што је Директива о заштити података којом се нарочито штити приступ осетљивим личним подацима о здрављу (чл.8.) и Директива о клиничким испитивањима која штити права пацијената, као и особа које нису способне да дају свој пристанак, у клиничким испитивањима успостављањем јасне и траспарентне процедуре добре клиничке праксе.  
ПРЕГЛЕД НАЦИОНАЛНИХ ЗАКОНОДАВСТАВА О ПРАВИМА ПАЦИЈЕНАТА
Многе европске земље су убрзо по доношењу Декларације о промоцији права пацијента 1994. године на националном нивоу регулисале права пацијената кроз законска акта или повеље донете са циљем заштите основних права пацијента док су неке земље већ тада имале посебне законе којима се регулишу права пацијената, као што је случај са Финском која је 1992. година прва донела такав закон, или повеље, као што је то случај са француском Повељом о хоспитализованим пацијентима из 1974. године, Повељом о правима пацијената Уједињеног краљевства из 1991. године и др. Холандија је прва европска земља која је 1994. године Законом о медицинском третману унела измене у Грађански закон којима се однос између лекара и пацијента регулише уговором. Земље које су по угледу на Холандију здравствене услуге регулисале кроз уговор о медицинским услугама у грађанским законима су Естонија, Литванија, Словачка. Законску регулативу о правима пацијента донеле су следеће земље: Литванија 1996. године, Исланд, Латвија, Мађарска, Грчка 1997. године, Данска 1998. године, Норвешка 1999. године, Грузија 2000. године, Естонија 2001. године, Француска, Белгија 2002. године, Швајцарска, Румунија 2003. године, Кипар, Хрватска 2004. године, Словенија 2008. године, Федерација БиХ, Црна Гора 2010. године, Немачка 2013. године. У некима од поменутих земаља су постојале повеље о правима пацијента, као што је то случај са Немачком која је 1999. године донела Повељу о правима пацијената. Док су у неким земљама донети и закони и повеље, у некима се права пацијената релулишу искључиво законима о правима пацијената, а у некима су права пацијената регулисана одредбама различитих закона као што су на пример закон о здравственој заштити, закон о заштити личних података и др.  
АУСТРИЈА
У Аустрији су права пацијента регулисана кроз неколико документа: Повеља о правима пацијената из 2002. године, федерални Закон о лекарима из 1998. године, федерални Закон о болницама из 1957. године и федерални Закон о заштити личних података из 2000. године. Закон о болницама из 1957. године дефинише листу права пацијената а према Повељи о правима пацијената индивидуална права пацијената се посебно штите. Људско достојанство се штити у свим ситуацијама а пацијент се не сме дискриминисати када постоји сумња да је болестан, другим речима пацијент је свако ко има потребу за здравстеном заштитом на коју има једнако право без обзира на старост, пол, порекло, финансијску ситуацију, религиозна убеђења, природу и узрок болести и слично. Повељом су дефинисана права пацијента на достојанство и интегритет, право на информисаност и пристанак, право на приступ документацији, право на заштиту пацијентових интереса, право на жалбу и посебна правила која се примењују када су деца у питању (адекватна опрема у болници орјентисана ка потребама детета, право на заједнички пријем беба са мајкама, деца испод 14 година се у болницу смештају одвојено од одраслих пацијената кад год је то могуће, деца школског узраста имају додатну наставу током дужег боравка у болници). Пацијент може отпочети са лечењем само уз лични пристанак, односно уз пристанак заштитника његових интереса уколико пацијент није у могућности да даје пристанак. Има право на све информације које се односе на његово здравље, могуће третмане и алтернативне третмане, као и на увид у своју медицинску документацију у било ком тренутку. Повеља гарантује право на приватност пацијента која се штити и одредбама федералног Закона о лекарима прама којима су лекари дужни да штите приватност својих пацијента.  Пацијенти имају право на жалбу и компензацију која се остварује на неколико нивоа: прво жалбом самој здравстеној установи, затим у вансудским споровима преко независне институције пацијентовог заступника и/или одбора за мирно решавање спорова федералне Лекарске коморе и даље у поступку пред судом. У свакој од девет савезних држава или покрајина се законом успостављају заступници за права пацијената које постављају гувернери. Њихов главни задатак је да штите права и заступају интересе пацијената посредовањем у споровима. За пацијенте смештене у психијатријске установе такође се ангажују заступници који су запослени од стране Удружења правних заступника и пацијентових адвоката који према Закону о болницама представљају законски и добровољно хоспитализоване психијатријске пацијенте. Лекарска комора на регионалном нивоу оснива одборе за мирно решавање спорова чији је главни циљ да у вансудском поступку реше конфликт између лекара и пацијента у случају када се пацијент жали на лекарску грешку или грешку у лекарском третману. Посебни фондови за обештећење пацијента су настали као могућност подршке у вансудском решавању спорова. Фондови су основани у свим покрајинама посебним законима.
БУГАРСКА
У Бугарској не постоји посебан закон о правима пацијената. Права пацијената су садржана у одредбама Устава, Закона о здрављу из 2004. године и Закона о здравственом осигурању из 1998. године. Члан 52. Устава наводи да је у циљу добијања пристанка од стране пацијента за даље лечење лекар у обавези да информише пацијента о процедурама и последицама лечења. Нико не може бити принуђен на лечење или санитарне мере осим у случајевима утврђеним законом. Најважнији од закона који регулише статус, права и обавезе грађана у систему здравствене заштите је Закон о здрављу. Овим законом штити се право приступа медицинској документацији као и право на приватност. У овом закону нема одредби о праву пацијената на жалбу. У другом поглављу Закона које се зове Права и обавезе пацијената предвиђено је оснивање Саветодавног већа за права пацијената при Министарству здравља са задацима да прати и анализира важеће прописе о правима пацијената, припрема предлоге за измене постојећих прописа, даје мишљења на предлоге закона. У овом поглављу се такође регулишу неопходни услови које репрезентативне организације треба да испуне у циљу заштите права пацијената. Права пацијената на здравствену заштиту регулисана су Законом о здравственом осигурању чији је основини принцип – принцип солиданрности. Обавезно здравствено осигурање гарантује бесплатну здравствену заштиту осигураника и подједнако коришћење прикупљених средстава. Свесни чињенице да постоји потреба за посебним законом о правима и обавезама пацијената формирана је радна група са циљем израде нацрта закона а у којој учествују све државне институције, професионалци и удружења грађана за заштиту права пацијената.
EСТОНИЈА

У Естонији су права пацијената регулисана одредбама различитих закона и не постоји посебан закон о заштити права пацијената. Већина права и обавеза пацијента су регулисана Законом о облигационим односима из 2001. године који је урађен по холандском моделу уговора за медицински третман којим се регулише однос између пацијента и лекара. Овај закон се фокусира како на обавезе пружалаца здравствених услуга тако и на пацијенте којима гарантује јасно дефинисана права од момента започињања медицинског третмана. Пацијент има право на информисани пристанак односно не може бити прегледан без пристанка, а лекар који га прегледа је у обавези да благовремено, како би пацијент имао времена да се предомисли, информише пацијента о резултатима прегледа, стању његовог здравља, свим могућим болестима и развоју нових болести, природи и циљу медицинских услуга које ће добити, ризицима и последицама које су у вези са пруженим здравственим услугама и другим могућим видовима лечења. За пристанак се попуњава образац или писана изјава о пристанку на лечење, нарочито кад су у питању ризичне интервенције, која садржи све податке о болести и току лечења. Пацијент је обавезан да лекару пружи све неопходне инфомације и документацију о својој болести. Законом су регулисана и права пацијената који нису у стању да свесно дају свој пристанак, право на приватност, чување медицинске документације и право на поверљивост информација.
Поред Закона о облигационим односима, одредбе које се односе на права пацијената су садржане и у другим законима као што је Кривични законик – обавеза чувања лекарске тајне, Закон о здравственом осигурању – право на друго мишљење или Закон о организацији здравствених служби – право на квалитетну здравствену негу јер се законом регулише рад одбора експерата за контролу рада даваоца здравствених услуга. У Естонији не постоји омбудсман за права пацијента и не постоји законски регулисан механизам заштите права на жалбу. У члану 770. Закона о облигационим односима регулисане су обавезе даваоца здравствених услуга према коме су даваоци здравствених услуга одговорни за повреде својих обавеза а нарочито за грешке у постављању дијагнозе и процедуре лечења, као и за прекршај обавезе да информишу пацијента и да затраже његов пристанак. Такође су одговорни и за грешке својих асистената у медицинској процедури и грешке на медицинским апаратима. Пацијент је тај који треба да докаже околности које су основа за одговорност пружаоца здравствених услуга уколико медицинска документација није вођена у складу са законом. Такође, уколико постоји сумња на грешку у дијагнози или лечењу са последицама по здравље пацијента, претпоставиће се да је до последице дошло због лекарске грешке а на пацијенту је то докаже у поступку пред судом. У члану 771. Закона о облигационим односима наводи се временски рок за подношење жалбе којом се потражује компензација за насталу штету. У року од пет година од тренутка када је пацијент постао свестан да је лекар прекршио неку од његових обавеза или изазвао штету пацијенту, могуће је остварити право на компензацију. 
КИПАР

Кипар је 2004. године донео Закон о обезбеђивању и заштити права пацијената са циљем законског обезбеђивања заштите права пацијента и успостављања ефикасног механизма за праћење поштовања тих права. Закон је у целини заснован на поштовању једнаког права свих пацијента на квалитетну здравствену негу уз поштовање пацијентовог достојанства у складу са културним убеђењима које носи и у сваком периоду његовог живота. Законом се штити и право на олакшавање патњи и бола, право на хитно лечење, правно на информисаност, право на пристанак, приступ и чување медицинске документације, право на приватност чак и после смрти пацијента и друга права. Право на жалбу и компензацију није директно регулисано овим законом. У трећем поглављу закона које се зове Контролни механизми чланом 22. и чланом 23. регулише се увођење службеника за заштиту права пацијента у државним болницама и одбора за прегледање жалби. Службеник који се бави заштитом права пацијента је државни службеник или запослени при министарству здравља у сарадњи са министарством финансија. Он је независтан у односу на даваоце здравствених услуга, односно здравствену установу у којој ради и за свој рад је одговоран Министарству здравља. Његов задатак је да решава жалбе пацијената и да нерешене жалбе проследи надлежном одбору за прегледање жалби. Одбори за прегледање жалби се оснивају при свакој од локалних јединица самоуправе и састоје се од пет чланова које поставља Министар здравља на период од четири године. Задатак одбора је да прегледају жалбе пацијената које се односе на државне и приватне здравствене установе. Не постоје експлицитне одредбе у закону о праву на компензацију. Члан 25. који се односи на прекршаје и казне наводи да ће здравствени радник који повреди било коју од одредби које се односе на чување медицинске документације и чување личних података према Закону о заштити личних података бити оптужен за прекршај без доказа о намерама или о професионалном немару.
МАЂАРСКА

У Мађарској не постоји посебан закон којим су регулисана права пацијента. Здравствено осигурање, права као и обавезе пацијента, права и обавезе здравствених радника су регулисани Законом о здравственој заштити или Законом CLIV из 1997. године са изменама и допунама. Иако Закон није пример посебног закона о правима пацијената, друго поглавље закона под називом Права и обавезе пацијената је засновано на Декларацији о унапређењу права пацијената у Европи Светске здравствене организације, усвојене у Амстердаму 1994. године. Према Закону о здравственој заштити, установе које пружају здравствене услуге су дужне да при пријему или пре пружања услуге, а у зависности од пацијентовог здравственог стања, информишу пацијенте о њиховим правима, начинима на које их остварују и кућном реду установе. Основна права пацијената која регулише овај закон кроз посебно 2. поглавље под називом Права и обавезе пацијената су:  право на здравствену заштиту у члану 6. до члана 9., право на поштовање његовог достојанства у члану 10., право на контакт са ближњима у члану 11., право да напусти здравствену установу у члану 12, право на информације у члану 13. до члана 14., право на сопствена опредељења и доношење одлука у члану 15. до члана 19., право да одбије пружање здравствене заштите у члану 20. до члана 23., право на увид у медицинску документацију у члану 24., право на дискрецију и заштиту података у члану 25. Закон у  члану 26. регулише и обавезе пацијената које се односе на поштовање и деловање у складу са законом и процедурама у здравственој установи као и на активно учешће у заштити, унапређењу и очувању личног здравља, давање тачних и правовремених информација здравственим радницима о себи и свом здрављу. Пацијент има право и да поднесе жалбу на пружене здравствене услуге, у чему му помаже заштитник права пацијената кога поставља управа здравствене установе. Институт заштитника права пацијената је у Мађарској први пут уведен  2000. године када је 54 заштитника почело да ради под надзором Националне службе здравствених управа или ÁNTSZ (мађ.) а тренутно ради 55 заштитника од којих је 13 у Будимпешти и 42 у јединицама локалне самоуправе. Пацијент који није задовољан пруженом услугом од стране заштитника или здравствене установе може поднети захтев за инспекцијским надзором од стране Министарства здравља. У Мађарској се штета настала због пружања здравствених услуга надокнађује према одредбама Грађанског закона. 
СЛОВЕНИЈА
У Словенији је Закон о правима пацијената (Uradni list RS, бр. 15/2008) основни закон којим се регулишу њихова права поред Закона о здравственој заштити и других бројних закона и подзаконских акта. У погледу заштите права пацијената, Словенија је доношењем Закона о правима пацијената 2008. године увела велику новину у систему здравствене заштите. Поред тога што прописује права пацијента као корисника здравствених услуга, Закон уређује процедуре за остваривање ових права као и процедуре у случају њиховог кршења а такође и обавезе које проистичу из тих права. Закон омогућава једнаку, адекватну, солидну и сигурну здравствену заштиту која се базира на поверењу и поштовању између лекара и пацијената и лекара или других сарадника и професионалаца из медицинске струке. Три највеће новине које је увео закон су поштовање интегритета пацијента, детаљно разрађена процедура подношења жалбе и мирно решавање спорова између пацијента и лекара. Права пацијената обухваћена Законом су: право на приступ здравственој заштити и пружање превентивне заштите, право на једнак приступ и третман у здравственој заштити, право на слободан избор лекара, право на адекватну, квалитетну и сигурну здравствену заштиту, право на поштовање времена пацијента, право пацијента на информације и учешће у одлучивању, право на одлучивање у поступку лечења, право на поштовање унапред изражене воље, право да се спречи и умањи патња, право на друго мишљење, право на увид у медицинску документацију, право на приватност и заштиту личних података, право на жалбу, право на бесплатну помоћ у спровођењу права пацијената. Закон регулише посебно остваривање права пацијената који нису способни да одлучују о себи у члану 35. до члана 38. Право на жалбу и право на бесплату помоћ и медијацију у случају кршења права пацијената су овим законом веома широко и детаљно разрађена у члану 47. до члана 53. и у члану 56. до члана 84. којима се уводи двостепени ванпарнични поступак и функција заштитника права пацијената. Пацијент који сматра да су прекршена нека од његових права може да се жали заштитнику права пацијената односно овлашћеном лицу у здравственој установи где су нарушена права, тзв. прво читање прекршајне пријаве, а у другом степену Комисији за заштиту права пацијената Републике Словеније, тзв. друго читање прекршајне пријаве, које је резервисано за случајеве који нису решени у првом степену и путем медијације. Закон такође омогућава да Омбудсман за људска права прати примену закона и даје му овлашћења за издавање упозорења одговорним телима како би се осигурали услови за спровођење закона. У члану 54. Закон регулише и дужности пацијената које се односе на активно учешће у заштити, унапређењу и очувању личног здравља, давање тачних и правовремених информација здравственим радницима о себи и свом здрављу као и о изненадним променама током терапије, поштовање права других пацијената и здравствених радника, као и заказаних термина, кућног реда и процедура у здравстеним установама.
УЈЕДИЊЕНО КРАЉЕВСТВО

Иако у Уједињеном краљевству не постоји посебно законодавство о правима пацијента она су на веома високом нивоу у погледу њихове заштите, обезбеђивања и примене. Поред праксе судских случајева и закони који се односе на људска права својим одредбама пацијентима дају могућност да примене ова права у контексту права пацијената. Такође и Повеља о пацијентима у Националној здравственој служби - UK National Health Service (NHS) даје оквир за права пацијената у Уједињеном краљевству. Повеља је донета први пут 1991. године због потребе да се поставе стандарди неге у болницама и клиникама. Више пута је мењана и допуњавана и данас обухвата принципе и вредности система националне здравствене заштите који се односе како на болничке услуге тако и на лекаре опште праксе или ГП у Уједињеном краљевству (GP - general practice doctor) као и амбуланте. Повеља обухвата права пацијената, јавности и здравствених радника, стандарде националне здравствене службе, као и обавезе и дужности које пацијенти, јавност и здравствени радници имају једни према другима како би се осигурало правично и ефикасно функционисање националне здравствене службе. Иако сама Повеља нема снагу закона, сви учесници у националној здравственој служби као и приватни и други сектори који обезбеђују рад националне здравствене службе су у законској обавези да у доношењу одлука и деловању узму у обзир одредбе Повеље. У погледу здравственог осигурања, национална здравствена служба која се финасира од пореза обезбеђује бесплатну услугу у тренутку коришћења. За особе које имају приватно здравствено осигурање то значи да ће трошкови лечења бити покривени према општим законима о правима потрошача и законима којима се регулише шире тржиште осигураника. У погледу права пацијента Повеља даје широку лепезу права које пацијенти могу да остваре, међу којима су и право на информисани пристанак, право на информације које се тичу сопственог здравља, право у погледу медицинске документације које је такође присутно и у одредбама Закона о заштити личних података из 1998. године. Право на приватност није саставни део прецедентног права које регулише однос лекара и пацијента и чување поверљивих информација. Лекари су у обавези да штите приватност пацијента. Право на приватност је заштићено Законом о заштити личних података.  Пацијенти имају право на жалбу Националној здравственој служби. Од сваке здравствене установе се очекује да има процедуру подношења жалби и особу задужену за пријем жалби пацијента. Према стандардној процедури за жалбу националне здравствене службе, после прве жалбе која се подноси болници или лекару, пацијент може да се обрати Обмудсману за здравствену службу у Парламенту. Омбудсман је независан, поставља га на период од седам година Краљица на предлог премијера и одговоран је за рад Парламенту коме подноси извештаје о свом раду.  На локалном нивоу постоји и Служба за саветовање пацијената и успостављање везе Patient Advice and Liaison Service (PALS) која саветује пацијенте у вези са њиховим правима и писањем жалбе. У оквиру владиних реформи здравственог система у току је од овог месеца успостављање мреже локалних служби за надзор здравствене заштите (Health Watch). 
Иако законским одредбама нису регулисане санкције за кршење права пацијената, пацијенти могу у приватним тужбама остварити своја права у случају повреде због несавесног лечења од стране националне здравствене службе или одређеног лекара. Обештећење се исплаћује по завршетку судског процеса у коме је доказана лекарска грешка. Пацијетни такође имају право да поднесу захтев за судску ревизију ако су директно погођени неком незаконитом радњом или одлуком од стране националне здравствене службе. Одбор за квалитет здравствене и социјалне бриге (Care Quality Commission - CQC) има овлашћења да осигура да сви регистровани пружаоци услуга у националној здравственој служби решавају жалбе пацијента регуларно. Одбор има велики број извршних овлашћења према Закону о здравственој и социјалној заштити из 2008. године за спровођење акција које су последица неквалитетно пружених услуга у здравству, као што су инспекцијске и истражне радње, издавање опомена, новчаних казни у замену за судско гоњење и у најтежим случајевима да кривично гони и суспендује рад здравствене службе. 
ФЕДЕРАЦИЈА БОСНЕ И ХЕРЦЕГОВИНЕ
Права пацијената у Федерацији БиХ су сегментално уређена прописима о здравственој заштити и здравственом осигурању. У циљу пружања једнаке, примерене, континуиране, квалитетне и безбедне здравствене заштите која се заснива на партнерском односу пацијента и лекара јавне здравствене установе или приватне лекарске праксе Парламент Федерације Босне и Херцеговине је 2010. године донео Закон о правима, обавезама и одговорностима пацијената (Службене новине Федерације БиХ, бр. 40/10). Законом се уређују права, обавезе и одговорности пацијената приликом коришћења здравствене заштите као и начин коришћења заштите и унапређења права. Закон у члану 6. гарантује широк круг права пацијената: право на доступност здравствене заштите која укључује и хитну медицинску помоћ, право на информације, право на обавештеност и учествовање у поступку лечења, право на слободан избор, на смоодлучивање и пристанак, укључујући и заштиту права пацијента који није способан да да пристанак, право на поверљивост информација и приватност, право на тајност података, право на лично достојанство, право на спречавање и олакшавање патњи и бола, право на поштовање пацијентовог времена, право на увид у медицинску документацију, право на својевољно напуштање здравствене установе, право пацијента над којим се врши медицинско истраживање, право на превентивне мере и информисање о очувању здравља, право на приговор, право на накнаду штете, право на исхрану у складу са пацијентовим личним ставом и право на обављање верских обреда. Сва наведена права пацијент остварује на основу савремене медицинске доктрине, стручних стандарда и норми и у складу са могућностима здравственог система у БиХ, уз услов да претходно испуњава своје обавезе и одговорности које су такође утврђене овим законом од члана 49. до члана 58. Обавезе и одговорности пацијента односе се на пацијентово лично здравље, друге кориснике здравствених услуга и здравствене раднике који обезбеђују и омогућују здравствене услуге за ширу друштвену заједницу. У циљу озбезбеђења примене и праћења поштовања права пацијента, Закон регулише оснивање комисија за приговоре пацијената при здравственим установама, као и здравствене савете јединица локалне самоуправе, кантоналног миснистарства и Федералног министарства здравља. Поред комисија и савета праћење поштовања права пацијената прате и надлежна здравствена инспекција, заводи здравстеног осигурања као и институција омбудсмана. Омбудсман за права пацијената у Федерацији БиХ не постоји.
ФИНСКА
Финска је прва у Европи донела посебан закон који регулише права пацијената. Још 1992. године донет је Закон о статусу и правима пацијената бр. 785/1992 који дефинише правне принципе према којима се запослени у здравству морају односити према корисницима здравствених услуга. Пацијент је на основу овог закона свака особа која користи здравствене услуге. На основу закона, који је мењан и допуњаван, донети су и подзаконски акти као и препоруке којима се прецизирају одредбе које се односе на различите аспекте здравствене неге. Права пацијената описана у другом поглављу закона почев од првог - права на квалитетну здравствену и медицинску негу и сродне третмане пацијента из одељка 3. заснована су на основном принципу да свака особа која је држављанин Финске подједнако, без икакве дискриминације и у зависности од здравственог стања, има приступ здравственој и медицинској нези према могућностима у датом тренутку. Пацијент има право на квалитетну здравствену и медицинску негу уз поштовање људског достојанства, убеђења и приватности. Матерњи језик, посебне потребе и култура пацијента се морају узети у обзир колико год је то могуће при пружању здравствених и других услуга. Пацијент мора бити обавештен о датуму пријема због лечења или третмана. Приступ здравственој заштити у примарним установама здравствене заштите, специјализованим установама и у хитним случајевима регулисан је другим законима као што је Закон о здравственој заштити и Закон о здравственим радницима.  За све интервенције и третмане који се спроводе прави се план – „план прегледа, третмана или медицинске рехабилитације“ из одељка 4. Закона. План се ради уз сагласност пацијента или његових рођака или старатеља или правних заступника. Посебним одредбама у подзаконским актима се регулише садржај плана и учесници у спровођењу процедура по плану. Пацијент има право на информисаност, право на пристанак и самоодлучивање, као и право на хитно збрињавање у случају да је животно угрожен.  Посебно поглавље 4. је посвећено медицинској документацији, начину вођења и чувања документације као и праву на поверљивост и забрану приступа медицинској документацији пацијента.
У Финској постоји омбудсман за права пацијента, према поглављу 11. Закона о статусу и правима пацијента којим се регулише успостављање институције омбудсмана за права пацијента у свакој установи здравствене заштите с тим да један омбудсман може бити надлежан за две или више установа. Његови задаци су да: саветује пацијенте по питању примене Закона, помаже пацијентима у ситуацијама када сматрају да се њихова права крше, информише пацијенте о њиховим правима, делује на све начине како би се права пацијента промовисала и имплементирала. Према одељку 10. Закона, пацијент који није задовољан пруженом здравственом или медицинском или сличном услугом има право да поднесе приговор директору надлежне здравствене установе у одговарајућем року. Подношење приговора не ограничава пацијента да се жали и надлежним институцијама које надзиру рад здравствених установа. Приликом разматрања приговора у обзир се узимају повреде права пацијента као и право на обештећење због последица на здравствено стање пацијента према Закону о повредама пацијената 585/1986 и Закону о прекршајима 412/1974 па се пацијент обавештава о томе како може да покрене питање заштите својих права код надлежних органа у смислу предузимања даљих законских мера, укидања или ограничавања права вршења лекарске праксе или дисциплинске одговорности одговорног лекара и других здравствених радника и остваривања права на финансијску надокнаду због насталих здравствених последица. За процесуирање жалби надлежни органи су регионалне јединице државне управе, Национални надзорни одбор за социјалну и здравствену заштиту (National Supervisory Authority for Welfare аnd Health)
, Парламентарни омбудсман и Канцеларија министра правде. Национални надзорни одбор за социјалну и здравствену заштиту се оснива према одељку 2а Закона у саставу Министарства социјалне политике и здравља. Чланове поставља влада на период од четири године без могућности реизбора. Задатак одобра је да се бави етичким питањима која се односе на социјално благостање и здравствену негу и статус пацијента. 
ХРВАТСКА
У Хрватској су права пацијената регулисана законима, правилницима и професионалним етичким кодексима као што је Кодекс медицинске етике и деонтологије (Народне новине, бр. 55/08) који такође садрже одредбе о заштити права пацијената. Основни закон који регулише права пацијената је Закон о заштити права пацијената из 2004. године (Народне новине, бр. 169/04). Овим законом регулисане су високе норме хуманости и доступности у заштити права пацијената приликом коришћења здравствене заштите као и начин остваривања тих права. Уз већ призната права пацијената у остваривању здравствене заштите која су утемељена одредбама Закона о здравственој заштити (Народне новине, бр. 150/08) Законом о заштити права пацијената се свеобухватно и на једном месту регулишу права пацијената, уводе се нова права као што је на пример право на друго мишљење а такође се дефинише и контролни механизам поштовања права пацијената оснивањем посебних комисија на националном и регионалном нивоу. Основна права пацијената која су регулисана поменутим законом су: право на информацију у члану 8. до члана 15., право на прихватање или одбијање дијагностичког, односно терапијског поступка у члану 16. до члана 18., право на заштиту приватности и достојанства, чл. 25., право увида у медицинску документацију у члану 23. до члана 25.  У ширем смислу регулишу и следећа права: право да инфорамција буде дата пацијенту на њему разумљив начин, члан 8., право да одреди особу која ће уместо њега/ње бити обавештена члан 15. став 2., право да буде упознат са идентитетом, специјализацијом и искуством лекара члан 12., право на консултације са другим лекаром чл. 10, право на одржавање личних контаката односно право родитеља и родбине да буду 24 сата присутни уз пацијента, члан 26., право на својевољно напуштање болнице чл. 27., право на приватност члан 28. Закона. Закон третира и права која се односе на заштиту пацијената над којима се обавља научно истраживање чл. 19 до чл. 21., на захвате на људском геному чл. 22, право на накнаду штете у складу са важећим прописима члан. 29. Закон о заштити права пацијената у члану 30. до члана 37. регулише оснивање Комисија за заштиту права пацијената у јединицама локалне самоуправе, тзв. жупанијама, у циљу остваривања социјалне бриге у заштити и промовисању права пацијената. Комисије имају по пет чланова које на основу јавног конкурса именује скупштина јединице локалне самопуправе из редова пацијената, невладиних организација и стручњака на подручју заштите права пацијената. Задаци комисија су да прати примену прописа на подручју јединице локалне самоуправе који се односе на заштиту права и интереса пацијената, прати повреде појединачних права пацијената, предлаже предузимање мера за заштиту и промовисање права пацијената, без одлагања обавештава Комисију за заштиту права пацијената при Министарству здравља о случајевима тежих повреда права пацијената које могу угрозити живот или здравље пацијената као и да јавност обавештава о повредама права пацијената.
ЦРНА ГОРА

У Црној Гори права пацијената регулисана су Законом о правима пацијената из 2010. године (Службени лист Црне Горе, бр. 40/2010) којим се између осталог уређује право пацијента на: слободан избор доктора медицине или доктора стоматологије у складу са новим моделом примарне заштите, информисање и обавештавање о његовом здравственом стању и начину пружања здравствених услуга, слободан избор и самоодлучивање о свему што се тиче његовог живота и здравља осим у случајевима када то директно угрожава његов живот и здравље других лица, увид у медицинску документацију, друго стручно мишљење, приватност и поверљивост, благовремену здравствену заштиту, приговор, накнаду штете. Пацијент чије је право повређено има право на приговор директору здравствене установе или овлашћеном лицу односно заштитнику права пацијената, члан 31. став 3. Поред права пацијената Закон у члану 36. прописује још и да надзор над применом његових одредби врши Министарство здравља преко здравствених инспектора. 

ЗАКЉУЧАК
Правима пацијената се даје велика важност како на међународном и регионалном нивоу кроз међународне уговоре, декларације и повеље тако и у националним законодавствима кроз посебне законе или одредбе различитих закона којима се ова права остварују, штите и поштују. У земљама које су на путу приступања Европској унији у последњих десет година је доношењем посебних закона којима се регулишу ова права учињен напредак на пољу препознавања и поштовања права пацијената. Посебно дефинисање права пацијента води ка бољем препознавању и превенцији кршења ових права приликом коришћења здравствених услуга. У систему здравствене заштите пацијенти се постављају у централни део а однос лекара и пацијента се тертира као партнерски у коме пацијент активно учествује. Обавеза лекара није само брига о здрављу и животу пацијената већ и поштовање њихове личности, људског достојанства, приватности и самоодлучивања о сопственом здрављу. Обавеза државе да спречи кршење права пацијента се остварује кроз законске механизме заштите, и у свим развијеним земљама у којима се људска права штите пацијенти имају законску могућност жалбе због кршења њихових права и право на остваривање компензације у случају штете настале током пружања здравствених услуга. 
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· EЦПИД одговор на упит бр. 2112 под називом „Protection of Patients' Rights“
· Закон о ратификацији Међународног пакта о грађанским и политичким правима (Сл. лист СФРЈ бр. 7/71)
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· Закон о заштити права пацијената, Народне новине, бр. 169/04 доступан на http://narodne-novine.nn.hr/default.aspx
· Закон о здравственој заштити (Народне новине, бр. 150/08) доступан на http://narodne-novine.nn.hr/default.aspx
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� Мрежа за активно учешће грађана (Active Citizenship Network, енгл.) је међународно удружење грађана. Више информација о удружењу на њиховој веб презентацији � HYPERLINK "http://www.activecitizenship.net/" �http://www.activecitizenship.net/�


� Заједнички пројекат Мреже за активно учешће грађана и италијанске Грађанске иницијативе Cittadinanzattiva (итал.) под називом „Мониторинг права пацијената у Европи“. Коначан извештај енлеском језику видети у изворима информација. 
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