PREDLOG

ZAKON
O ZASTITI LICA SA MENTALNIM SMETNJAMA

l. UVODNE ODREDBE
Sadrzina zakona

Clan 1.

Ovim zakonom blize se ureduju osnovna nacela, organizovanje i sprovodenje
zastite mentalnog zdravlja, nadin i postupak, organizacija i uslovi le€enja i smestaj
bez pristanka lica sa mentalnim smetnjama u stacionarne i druge zdravstvene
ustanove.

Znacenje izraza u ovom zakonu

Clan 2.
Osnovni pojmovi u ovom zakonu imaju sledeée znacenje:

1) lice sa mentalnim smetnjama je nedovoljno mentalno razvijeno lice, lice
sa poremecajima mentalnog zdravlja, odnosno lice obolelo od bolesti zavisnosti;

2) psihijatrijska ustanova je stacionarna zdravstvena ustanova ili
organizacioni deo stacionarne zdravstvene ustanove u kojoj se obavljaju
specijalistiCko-konsultativni pregledi i bolnicko le€enje lica sa mentalnim smetnjama;

3) psihijatar je doktor medicine sa zavrSenom specijalizacijom iz psihijatrije
ili neuropsihijatrije, odnosno decje psihijatrije;

4) konzilijum €ine najmanje tri zdravstvena radnika i zdravstvena saradnika,
od kojih su najmanje dva psihijatra a jedan zdravstveni saradnik;

5) stucni tim Cine zdravstveni radnici i zdravstveni saradnici koji utvrduju i
sprovode individualni plan le€enja lica sa mentalnim smetnjama;

6) medicinska mera je odredeni dijagnosticki postupak, oblik leCenja, prijem
i smeStaj u psihijatrijsku ustanovu, uklju€ivanje u odgovarajuce obrazovne programe
koji se sprovode u psihijatrijskoj ustanovi, istrazivanje na podrucju zastite i
unapredenja zdravlja lica sa mentalnim smetnjama;

7) prijem u psihijatrijsku ustanovu je postupak od dolaska ili dovodenja lica
sa mentalnim smetnjama u ovu ustanovu radi pregleda i leCenja, do donoSenja
odluke o njegovom zadrzavanju ili smestaju u psihijatrijsku ustanovu;

8) pristanak na smestaj je slobodno izrazena volja lica sa mentalnim
smetnjama na smestaj u psihijatrijsku ustanovu, radi primene odredene medicinske
mere, koja se zasniva na odgovarajucem poznavanju svrhe, prirode, posledica,
koristi i rizika od medicinske mere i drugih mogucénosti leCenja;

9) dobrovoljni smestaj je smesStaj lica sa mentalnim smetnjama u
psihijatrijsku ustanovu, uz njegov pristanak;

10) zadrZavanje bez pristanka je smestaj lica sa mentalnim smetnjama u
psihijatrijsku ustanovu od trenutka donoSenja odluke psihijatra o zadrzavanju ovog
lica bez njegovog pristanka, do odluke suda o smestaju bez pristanka;

11) smestaj bez pristanka je smestaj lica sa mentalnim smetnjama u
psihijatrijsku ustanovu, bez njegovog pristanka, odnosno pristanka njegovog
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zakonskog zastupnika, koji je dat bez pretniji ili neprilicnog podstrekivanja, i to poSto
mu se pruze dovoljne i razumljive informacije o dijagnostickoj proceni, svrsi, nacinu i
predvidenom trajanju le€enja i oCekivanim koristima od njega, alternativnim nacinima
leCenja ukljuéuju¢i manje intruzivhe metode, moguéim bolovima i nelagodnostima,
rizicima i propratnim pojavama predloZene terapije;

12) dete je lice koje nije navrSilo 18 godina Zivota;

13) ¢&lanovima uze porodice smatraju se supruznik ili vanbracni partner, deca,
braéa, sestre, roditelji, usvojitelj, usvojenik i druga lica koja Zive u zajedni¢kom
porodi€nom domacinstvu sa licem sa mentalnim smetnjama.

Il. NACELA
Zastita mentalnog zdravlja

Clan 3.

Zastita mentalnog zdravlja podrazumeva prevenciju nastanka mentainih
smetnji, unapredenje mentalnog zdravlja, analizu i dijjagnozu mentalnog stanja lica,
leCenje i rehabilitaciju zbog mentalnih smetnji, kao i sumnje na postojanje mentalnih
smetniji.

Zabrana diskriminacije

Clan 4.

Zastita lica sa mentalnim smetnjama vrSi se bez diskriminacije po osnovu
rase, pola, rodenja, jezika, drZavljanstva, nacionalne pripadnosti, veroispovesti,
politickog ili drugog uverenja, obrazovanja, pravnog ili socijalnog statusa, imovnog
stanja, uzrasta, invaliditeta ili bilo kojeg drugog licnog svojstva.

Zabranjena je diskriminacija na osnovu mentalnih smetniji.
Zastita dostojanstva

Clan 5.

Svako lice sa mentalnim smetnjama ima pravo na humani tretman, uz puno
postovanje njegovog dostojanstva.

Zabrana zloupotrebe

Clan 6.

Zabranjeno je svako zlostavljanje, zanemarivanje, eksploatacija, zloupotreba
ili ponizavajuce postupanje prema licu sa mentalnim smetnjama.

lll. PRAVA LICA SA MENTALNIM SMETNJAMA
Unapredenje mentalnog zdravlja

Clan 7.

Lice sa mentalnim smetnjama ima pravo na zastitu i unapredenje mentalnog
zdravlja kroz prevenciju, negu, leCenje i psihosocijalnu rehabilitaciju u odgovaraju¢im
zdravstvenim i drugim ustanovama, oporavak i ukljuéenje u porodi¢nu, radnu i
drustvenu sredinu, uz uvaZavanje njegovog izbora.
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Pravo na jednake uslove le¢enja

Clan 8.

Lice sa mentalnim smetnjama ima pravo na jednake uslove le€enja koji su
primereni njegovim zdravstvenim potrebama, pod istim uslovima kao i drugi korisnici
zdravstvenih usluga.

Lice sa mentalnim smetnjama ima pravo na le€enje u najmanje restriktivnoj
okolini, uz primenu najmanje restriktivnih i prinudnih medicinskih postupaka.

Lice sa mentalnim smetnjama ima pravo na le€enje koje odgovara njegovoj
verskoj i kulturnoj pripadnosti.

Pravo na privatnost

Clan 9.
Lice sa mentalnim smetnjama ima pravo na privatnost, u skladu sa njegovim
najboljim interesima.

Pravo na ostvarivanje gradanskih i drugih prava lica sa
mentalnim smetnjama
Clan 10.

Lice sa mentalnim smetnjama ima pravo na ostvarivanje gradanskih,
politickih, ekonomskih, socijalnih i kulturnih prava, u skladu sa Ustavom i zakonom.

Lice sa mentalnim smetnjama ima pravo i na druga prava kojima se ureduje
oblast zdravstva i drugim zakonima.

Ogranicenje prava lica sa mentalnim smetnjama

Clan 11.

Prava lica sa mentalnim smetnjama mogu biti ograni¢ena ovim zakonom i
drugim zakonima, samo kada je to neophodno da se zaétiti zdravlje ili bezbednost
lica sa mentalnim smetnjama ili drugih lica.

Zdravstveni radnici duzni su da organizuju primenu medicinskin mera i
leCenje lica sa mentalnim smetnjama kojima se u najmanjoj mogucoj meri
ograni¢avaju njihova prava i slobode.

Niko ne moze biti prisilien na procenu zdravstvenog stanja radi utvrdivanja
postojanja mentalnih smetniji, osim u slu¢ajevima i u postupku utvrdenim zakonom.

IV.ZDRAVSTVENE USTANOVE ZA LECENJE LICA
SA MENTALNIM SMETNJAMA

Vrste ustanova za le€enje lica sa mentalnim smetnjama

Clan 12.

Zdravstvene ustanove za leCenje lica sa mentalnim smetnjama su
psihijatrijske ustanove i domovi zdravlja koji obavljaju i delatnost leCenja lica sa
mentalnim smetnjama.

U zdravstvenim ustanovama iz stava 1. ovog Clana obrazuju se posebne
organizacione jedinice koje obavljaju poslove zastite mentalnog zdravlja.
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Vrstu i blize uslove za obrazovanje organizacionih jedinica i obavljanje
poslova zastite mentalnog zdravlja propisuje ministar nadlezan za poslove zdravlja.

Lecenje lica sa mentalnim smetnjama u
zdravstvenim ustanovama

Clan 13.

Prevencija mentalnih smetnji, nega, leCenje i rehabilitacija lica sa mentalnim
smetnjama, prvenstveno se obavlja u primarnoj zdravstvenoj zastiti, uvek kada je to
moguce.

LeCenje u psihijatrijskim ustanovama sprovodi se kada je to jedini ili najbolji
nacin da se obezbedi odgovarajucéi medicinski postupak.

Vodenje medicinske dokumentacije i evidencije

Clan 14.

Medicinska dokumentacija i evidencija lica sa mentalnim smetnjama vodi se u
skladu sa zakonom kojim se ureduje vodenje medicinske dokumentacije i evidencije.

Individualni plan le€enja lica sa mentalnim smetnjama

Clan 15.

LeCenje lica sa mentalnim smetnjama u zdravstvenim ustanovama iz ¢lana
12. ovog zakona, prilagodava se svakom licu sa mentalnim smetnjama posebno, u
zavisnosti od medicinskih indikacija, i zasniva se na individualnom planu le€enja koji
utvrduje i sprovodi struc¢ni tim zdravstvene ustanove, uz uceSée tog lica, odnosno
njegovog zakonskog zastupnika.

Clanovi uze porodice lica sa mentalnim smetnjama uvek su ukljuéeni u
postupak njegovog le¢enja, osim ako to nepovoljno utiCe na njegovo lecenje.

Pristanak lica sa mentalnim smetnjama na medicinsku meru

Clan 16.

Medicinska mera bez saglasnosti prethodno informisanog lica sa mentalnim
smetnjama moZze se sprovoditi samo pod uslovima utvrdenim zakonom.

Lice sa mentalnim smetnjama koje razume prirodu, posledice i rizik
predlozene medicinske mere, i koje na osnovu toga moze da donese odluku i izrazi
svoju volju, moZze se podvrgnuti medicinskom postupku samo uz svoj pismeni
pristanak.

Sposobnost lica sa mentalnim smetnjama za davanje pristanka na
predlozenu medicinsku meru procenjuje psihijatar i pismeni nalaz i misljenje o tome
prilaZze u medicinsku dokumentaciju.

Sposobnost donoSenja odluke o pristanku na predloZzenu medicinsku meru
podrazumeva sposobnost lica sa mentalnim smetnjama da razume prirodu stanja,
svrhu mere koja mu se predlaze i posledice davanja ili odbijanja pristanka na
medicinsku meru.

Lice sa mentalnim smetnjama iz stava 2. ovog Clana moze zahtevati da
davanju pristanka na predloZzenu medicinsku meru bude prisutno lice u koje ono ima
poverenje.
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Lice sa mentalnim smetnjama ne mozZe se odreéi prava na davanje ili
odbijanje pristanka.

Opoziv ili odbijanje pristanka lica sa mentalnim smetnjama na
medicinsku meru

Clan 17.

Pristanak na predlozenu medicinsku meru iz ¢lana 16. ovog zakona moze se
opozvati u bilo koje vreme, u pismenoj formi.

Licu sa mentalnim smetnjama koje opoziva pristanak na medicinsku meru
moraju se prethodno objasniti posledice prestanka primenjivanja odredene
medicinske mere.

Opozivanje pristanka na predlozenu medicinsku meru ne proizvodi pravno
dejstvo, ukoliko se ispune uslovi za primenu postupka le€enja bez pristanka lica sa
mentalnim smetnjama.

U slu€aju opoziva ili odbijanja predloZzene medicinske mere, lice sa mentalnim
smetnjama moze biti podvrgnuto medicinskoj meri u sluCajevima i na nacin
propisanim ¢lanom 19. ovog zakona.

Clan 18.

Lice sa mentalnim smetnjama koje nije sposobno da da svoj pristanak na
predlozenu medicinsku meru, jer ne ispunjava uslove iz ¢lana 16. stav 4. ovog
zakona, moZe biti podvrgnuto medicinskoj meri, u skladu sa zakonom.

Dete moze biti podvrgnuto medicinskoj meri samo pod uslovima utvrdenim
zakonom.

Kada pristanak na predloZzenu medicinsku meru daje zakonski zastupnik
deteta ili lica sa mentalnim smetnjama, psihijatar je duzan da ga informiSe na nacin i
po postupku koji su utvrdeni zakonom.

Postupak le€enja lica sa mentalnim smetnjama
bez njegovog pristanka

Clan 19.

Ako lice sa mentalnim smetnjama nije sposobno da da svoj pristanak na
predlozeni postupak leCenja, a nema zakonskog zastupnika ili nema uslova da se
pristanak zakonskog zastupnika pribavi, moZe biti podvrgnuto medicinskoj meri bez
pristanka, izuzetno ako je:

1) leCenje neophodno da bi se spre€ilo znaCajno pogorSanje njegovog
zdravstvenog stanja;

2) medicinska mera usmerena ka ponovnom uspostavljanju sposobnosti
donoSenja odluke o pristanku na predlozenu medicinsku meru;

3) preduzimanje medicinske mere bez pristanka lica sa mentalnim
smetnjama neophodno da bi se sprecilo ugroZzavanje Zivota i bezbednosti tog lica ili
Zivota i bezbednosti drugih lica.

Ako lice sa mentalnim smetnjama nema zakonskog zastupnika, zdravstvena
ustanova duzna je da o tome obavesti nadleZzni organ starateljstva i da predlozi da se
pokrene postupak za postavljanje zakonskog zastupnika, u skladu sa odredbama
zakona kojim se ureduju porodi¢ni odnosi.
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Medicinska mera moZe se primenjivati bez pristanka lica sa mentalnim
smetnjama, samo dok traju razlozi iz stava 1. i postupak iz stava 2. ovog ¢lana.

Odluku o preduzimanju medicinske mere bez pristanka lica sa mentalnim
smetnjama donosi konzilijum zdravstvene ustanove odmah po nastupanju razloga iz
stava 1. ovog Clana.

O razlozima za le€enje lica sa mentalnim smetnjama bez pristanka iz stava 1.
ovog Clana, zdravstvena ustanova duzna je da, bez odlaganja, obavesti njegovog
zakonskog zastupnika i da ga pouci o pravu na prigovor, u skladu sa zakonom.

V. DOBROVOLJNI SMESTAJ LICA SA MENTALNIM SMETNJAMA U
PSIHIJATRIJSKU USTANOVU

Pristanak lica sa mentalnim smetnjama na bolni¢ko le¢enje

Clan 20.

Lice sa mentalnim smetnjama koje moze da razume svrhu i posledice
smestaja u psihijatrijsku ustanovu i koje je na osnhovu toga sposobno da donese
odluku o pristanku na smeStaj, moZe se, uz pismeni pristanak, smestiti u psihijatrijsku
ustanovu.

Pristanak na smestaj u psihijatrijsku ustanovu lice sa mentalnim smetnjama
daje u pismenom obliku psihijatru, koji je duZzan da u vreme davanja pristanka utvrdi
sposobnost tog lica za davanje pristanka na smestaj, kao i da datu izjavu o pristanku
na smestaj ulozi u medicinsku dokumentaciju.

Lice sa mentalnim smetnjama smesti¢e se u psihijatrijsku ustanovu ukoliko
psihijatar utvrdi da se radi o licu sa mentalnim smetnjama kod kojeg se poboljSanje
stanja, odnosno povoljan terapijski ishod ne moze posti¢i leCenjem izvan
psihijatrijske ustanove.

Lice sa mentalnim smetnjama, koje nije sposobno da da pristanak, moZze se
smestiti u psihijatrijsku ustanovu na zahtev i uz pismeni pristanak njegovog ¢lana uze
porodice ili njegovog zakonskog zastupnika.

Dete, ili lice sa mentalnim smetnjama, moZe se smestiti u psihijatrijsku
ustanovu uz pismeni pristanak zakonskog zastupnika.

U slucaju da psihijatar smatra da zakonski zastupnik ne postupa u najboljem
interesu deteta, lica sa mentalnim smetnjama ili lica liSenog poslovne sposobnosti,
psihijatrijska ustanova je duZzna da o tome bez odlaganja obavesti nadlezni organ
starateljstva.

VI. ZADRZAVANJE BEZ PRISTANKA | SMESTAJ BEZ
PRISTANKA LICA SA MENTALNIM SMETNJAMA U PSIHIJATRIJSKU
USTANOVU

Razlozi za zadrzavanje bez pristanka i smestaj bez pristanka lica
sa mentalnim smetnjama

Clan 21.

Lice sa mentalnim smetnjama za koje doktor medicine ili psihijatar proceni da,
usled mentalnih smetnji, ozbiljno i direktno ugrozava sopstveni zivot ili zdravlje ili
bezbednost, odnosno Zivot ili zdravlje ili bezbednost drugog lica, moze se smestiti u
psihijatrijsku ustanovu bez svog pristanka, samo ukoliko nisu na raspolaganju manje
restriktivni nacini za pruzanje zdravstvene zastite, po postupku za zadrZavanje bez
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pristanka i smeStaj bez pristanka lica sa mentalnim smetnjama, u skladu sa ovim
zakonom.

Lice sa mentalnim smetnjama ili lice liSeno poslovne sposobnosti moze se, iz
razloga navedenih u stavu 1. ovog €lana, smestiti u psihijatrijsku ustanovu i bez
pristanka njegovog zakonskog zastupnika, po postupku za zadrzavanje bez pristanka
i smestaj bez pristanka, u skladu sa ovim zakonom.

Lice iz st. 1. i 2. ovog Clana zadrzace se bez pristanka ili smestiti bez
pristanka u psihijatrijsku ustanovu, samo kada je to jedini na€in da mu se obezbedi
neophodna medicinska mera i koja traje samo dok traju zdravstveni razlozi za
zadrzavanje bez pristanaka ili smestaj bez pristanka.

Pokretanje postupka za zadrzavanje bez pristanka i smestaj bez
pristanka lica sa mentalnim smetnjama

Clan 22.

Postupak za zadrzavanje bez pristanka i smeStaj bez pristanka lica sa
mentalnim smetnjama mogu pokrenuti ¢lanovi njegove uZe porodice, organ
starateljstva, poslodavac i zdravstveni radnici, obaveStavanjem ministarstva
nadleznog za unutradnje poslove i hitne medicinske pomoc¢i o ugrozavajuc¢em
ponasanju tog lica.

Sluzbena lica ministarstva nadleznog za unutraSnje poslove i zdravstveni
radnici hitne medicinske pomoci, duzni su da bez odlaganja lice sa mentalnim
smetnjama odvedu u najblizi dom zdravlja ili zavod za hitnu medicinsku pomoc¢.

Ukoliko doktor medicine doma zdravlja ili zavoda za hitnu medicinsku pomo¢
proceni, na oshovu pregleda, da je potrebno stacionarno le€enje, uputiCe bez
odlagaganja lice sa mentalnim smetnjama u psihijatrijsku ustanovu.

Clan 23.

Psihijatar koji primi lice iz €lana 22. ovog zakona, duZan je da bez odlaganja
izvrSi njegov pregled, kako bi utvrdio da li postoje zdravstveni razlozi za njegovo
stacionarno leCenje.

Odluka o zadrzavanju bez pristanka
lica sa mentalnim smetnjama

Clan 24.

Kada psihijatar utvrdi da postoje zdravstveni razlozi za stacionarno lecenje i
zadrzavanje bez pristanka lica iz ¢lana 22. ovog zakona, duzan je da bez odlaganja
donese odluku o zadrzavanju bez pristanka lica sa mentalnim smetnjama.

Psihijatar koji je doneo odluku iz stava 1. ovog Clana duzan je da
obrazlozenje te odluke upiSe u medicinsku dokumentaciju.

Psihijatar ¢e odluku o zadrzavanju bez pristanka na prigodan nacin saopétiti i
obrazloziti licu sa mentalnim smetnjama zadrzanom bez pristanka i upoznati ga sa
razlozima i ciljevima takvog zadrzavanja, kao i sa njegovim pravima i duznostima, u
skladu sa zakonom.

Po prijemu lica sa mentalnim smetnjama u psihijatrijsku ustanovu, najkasnije
prvog radnog dana konzilijum psihijatrijske ustanove odluCice da li ¢e se ovo lice
zadrzati na daljem bolnickom leCenju, ili Ce biti otpusteno.
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Obavestenje o zadrzavanju bez pristanka
lica sa mentalnim smetnjama

Clan 25.

Psihijatrijska ustanova koja je zadrZala bez pristanka lice sa mentalnim
smetnjama duzna je da organizuje hitan konzilijamni pregled ovog lica.

Psihijatrijska ustanova koja je zadrZala bez pristanka lice sa mentalnim
smetnjama iz Clana 22. ovog zakona duzna je da u roku od 24 sata od dana
konzilijarnog pregleda dostavi nadleznom sudu na podrucju na kojem se nalazi ta
psihijatrijska ustanova obave$tenje 0 njegovom zadrzavanju, zajedno sa
medicinskom dokumentacijom, kao i obrazlozenje o zdravstvenim razlozima
zadrzavanja bez pristanka lica sa mentalnim smetnjama.

Psihijatrijska ustanova duZna je da obavestenje o zadrzavanju bez pristanka
lica sa mentalnim smetnjama dostavi bez odlaganja i tome licu, njegovom
zakonskom zastupniku ukoliko je poznat, jednom od ¢&lanova uze porodice kao i
nadleznom organu starateljstva.

Zadrzavanje bez pristanka dobrovoljno smestenog
lica sa mentalnim smetnjama

Clan 26.

Postupak zadrzavanja lica sa mentalnim smetnjama, iz ¢l. 24. i 25. ovog
zakona, bez njegovog pristanka primenjuje se i kada je lice sa mentalnim smetnjama
ve¢ smesteno u psihijatrijsku ustanovu uz svoj pristanak, pa taj pristanak opozove,
ukoliko u meduvremenu nastupe zdravstveni razlozi za smestaj bez pristanka lica sa
mentalnim smetnjama.

Rok od 24 sata za dostavljanje obavestenja o zadrzavanju lica sa mentalnim
smetnjama bez njegovog pristanka i medicinske dokumentacije nadleznom sudu,
pocinje da teCe od dana opoziva pristanka na smesta,j.

Psihijatrijska ustanova duzna je da obave$tenje o zadrzavanju lica sa
mentalnim smetnjama iz stava 1. ovog ¢lana bez njegovog pristanka, dostavi i tom
licu, njegovom zakonskom zastupniku — ukoliko je poznat, jednom od ¢lanova uze
porodice i nadleznom organu starateljstva.

Nadleznost suda

Clan 27.

O zadrZavnju lica sa mentalnim smetnjama u psihijatrijskoj ustanovi bez
njegovog pristanka odlucuje sud na C&ijem se podrucju nalazi sediste psihijatrijske
ustanove u kojoj je lice sa mentalnim smetnjama zadrZano bez svog pristanka.

Postupak za zadrzavanje u psihijatrijskoj ustanovi bez pristanka lica sa
mentalnim smetnjama ureduje se ovim zakonom, a na pitanja postupka koja nisu
posebno uredena ovim zakonom primenjuju se odredbe zakona kojima se ureduje
vanparnicni postupak.

Hitnost postupka i isklju¢enje javnosti

Clan 28.

Postupak pred sudom za zadrZavanje bez pristanka lica sa mentalnim
smetnjama u psihijatrijskoj ustanovi je hitan.
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U postupku iz stava 1. ovog Clana isklju€ena je opSta javnost.

Sud moze da dopusti da ro€istu prisustvuje, pored ¢lanova uze porodice lica
sa mentalnim smetnjama, i lice u koje ono ima poverenja ako se ono ili njegov
zakonski zastupnik tome ne protive.

Rodcistu moze da prisustvuje i punomocnik lica sa mentalnim smetnjama.

Postupak suda po saznanju o zadrzavanju lica sa mentalnim
smetnjama bez njegovog pristanka

Clan 29.

Sud je duzan da u roku od tri dana od dana prijema obaveStenja o
zadrzavaniju iz ¢lana 25. stav 2. ovog zakona odrZi roCiste u psihijatrijskoj ustanovi u
kojoj je zadrzano lice sa mentalnim smetnjama i sasluSa lice o Cijem zadrzavanju
odlucuje.

Sud je duzan da u roku iz stava 1. ovog ¢lana donese odluku o zadrZzavanju
bez pristanka lica sa mentalnim smetnjama.

Odluka o zadrzavanju bez pristanka ili otpustu lica sa mentalnim
smetnjama

Clan 30.

Odlukom o zadrzavanju lica sa mentalnim smetnjama iz ¢lana 29. stav 2.
ovog zakona sud odreduje i vreme zadrzavanja u psihijatrijskoj ustanovi.

Clan 31.

Sud moze, pre isteka vremena odredenog za zadrZavanje lica sa mentalnim
smetnjama u psihijatrijskoj ustanovi, po sluzbenoj duzZnosti ili na predlog tog lica,
njegovog zakonskog zastupnika ili psihijatrijske ustanove, da odlu¢i o njegovom
otpustu iz psihijatrijske ustanove, ako utvrdi da se zdravstveno stanje tog lica
poboljSalo u tolikoj meri da su prestali zdravstveni razlozi za njegovo dalje
zadrzavanje bez pristanka.

Clan 32.

Sud je duzan, pre donoSenja odluke o zadrZzavanju bez pristanka lica sa
mentalnim smetnjama ili o njegovom otpustu iz psihijatrijske ustanove, da pribavi
pismeni nalaz i miSljenje jednog od psihijatara sa liste stalnih sudskih vestaka o tome
da li je zadrzavanje bez pristanka ili otpust iz psihijatrijske ustanove, opravdan.

Sud, pre donoSenja odluke o zadrzavanju bez pristanka deteta ili 0 njegovom
otpustu iz psihijatrijske ustanove, misljenje iz stava 1. ovog ¢€lana po pravilu pribavlja
i od specijaliste decje psihijatrije.

Psihijatar iz st. 1. i 2. ovog Clana, nakon Sto licno obavi pregled lica sa

mentalnim smetnjama, dostavlja sudu pismeni nalaz i misljenje o potrebi zadrzavanja
bez pristanka, odnosno o otpustu iz psihijatrijske ustanove.

Pre dono3enja odluke o zadrzavanju bez pristanka ili o otpustu iz psihijatrijske
ustanove, sud moze zatraziti obavestenje i od nadleznog organa starateljstva,
Clanova uze porodice ili od drugih lica koji mogu dati podatke koji su od uticaja na
odluku o zadrZavanju bez pristanka ili otpustu lica sa mentalnim smetnjama.

Pre donoSenja odluke o zadrzavanju bez pristanka ili o otpustu lica sa
mentalnim smetnjama iz psihijatrijske ustanove, sud je duZan da u psihijatrijskoj
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ustanovi odrzZi roCiste i sasluSa lice sa mentalnim smetnjama o Cijem zadrZavanju
odlucuje.

Clan 33.

Sud je duzan da u odluci o zadrzavanju bez pristanka lica sa mentalnim
smetnjama odredi trajanje zadrzavanja bez pristanka, koje ne moze biti duze od 30
dana, racunajuéi od dana kada je psihijatar doneo odluku o zadrZzavanju bez
pristanka lica sa mentalnim smetnjama.

Produzenje zadrzavanja u psihijatrijskoj ustanovi lica sa
mentalnim smetnjama bez njegovog pristanka

Clan 34.

Ako psihijatrijska ustanova proceni da lice sa mentalnim smetnjama koje je
zadrzano bez svog pristanka, treba da ostane na bolniCkom leCenju i nakon isteka
vremena zadrZzavanja odredenog u reSenju suda, duzna je da pet dana pre isteka
vremena odredenog u redenju suda, predlozi sudu donoSenje reSenja o produzenju
zadrzavanja tog lica bez njegovog pristanka, u skladu sa procenom konzilijuma
psihijatrijske ustanove u pogledu ishoda le€enja.

Sud je duzan da o predlogu psihijatrijske ustanove o produzenju zadrzavanja
lica sa mentalnim smetnjama bez njegovog pristanka, odluCi do isteka vremena
odredenog redenjem o zadrZavanju bez pristanka.

Sud moze, reSenjem iz stava 2. ovog Clana, produziti zadrzavanje bez
pristanka lica sa mentalnim smetnjama u psihijatrijskoj ustanovi u trajanju do tri
meseca od dana isteka vremena odredenog reSenjem suda o zadrZavanju bez
pristanka.

Svako dalje zadrzavanje bez pristanka lica sa mentalnim smetnjama moze se
produZiti reSenjem suda, na vreme do Sest meseci.

Psihijatrijska ustanova, po pravilu, dostavlja sudu redovne tromesecne
izveStaje o zdravstvenom stanju lica sa mentalnim smetnjama zadrzanog bez
njegovog pristanka, a na zahtev suda i ¢eSce.

Odluka o produzenom zadrzavanju u psihijatrijskoj ustanovi lica
sa mentalnim smetnjama bez njegovog pristanka

Clan 35.

Sud je duzan da donese reSenje o produzenom zadrzavanju u psihijatrijskoj
ustanovi lica sa mentalnim smetnjama bez njegovog pristanka, po istom postupku po
kome je doneo i reSenje o zadrZzavanju bez pristanka.

Sud je duzan da reSenje o produzenom zadrzavanju u psihijatrijskoj ustanovi
lica sa mentalnim smetnjama bez njegovog pristanka donese najkasnije do isteka
prethodno odredenog trajanja vremena zadrZavanja bez pristanka.

Dostavljanje odluke suda o zadrzavanju bez pristanka

Clan 36.

Sud je duzan da, bez odlaganja, reSenje o zadrzavanju u psihijatrijskoj
ustanovi lica sa mentalnim smetnjama bez njegovog pristanka dostavi tom licu,
njegovom zakonskom zastupniku, odnosno punomoc¢niku, jednom od Clanova uze
porodice, nadleZnom organu starateljstva i psihijatrijskoj ustanovi u kojoj je lice sa
mentalnim smetnjama zadrzano bez pristanka.
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Postupak po zalbi
Clan 37.

Protiv reSenja o zadrZzavanju, odnosno smestaju u psihijatrijsku ustanovu lica
sa mentalnim smetnjama Zalbu moze izjaviti to lice i njegov zakonski zastupnik, u
roku od tri dana od dana dostavljanja reSenja.

Lice sa mentalnim smetnjama moze izjaviti Zalbu bez obzira na stanje svog
mentalnog zdravlja.

Zalba ne zadrzava izvrSenje reSenja ako sud iz opravdanih razloga drugadije
ne odlugi.

Sud Zalbu sa spisima bez odlaganja dostavlja drugostepenom sudu, koji o
njoj odlu€uje u roku od tri dana od dana njenog prijema.

VIl. PRAVA | OBAVEZE LICA SA MENTALNIM SMETNJAMA U
PSIHIJATRIJSKOJ USTANOVI

Prava i obaveze lica sa mentalnim smetnjama smestenih u
psihijatrijsku ustanovu
Clan 38.

Svako lice sa mentalnim smetnjama koje je smesteno u psihijatrijsku
ustanovu, ima pravo da:

1) bude obaveSteno o razlozima i cilievima smeStaja, svrsi, prirodi,
posledicama, korisnosti i rizicima sprovodenja predlozenog le€enja, kao i o identitetu
i profesionalnom statusu zdravstvenih radnika i zdravstvenih saradnika koji u¢estvuju
u postupku njegovog lecenja;

2) uvreme prijema, a kasnije na svoj izri€it zahtev, bude upoznato sa svojim
pravima i obavezama, kao i da bude pou¢eno o tome kako mozZe da ih ostvaruje;

3) aktivno ucestvuje u planiranju i sprovodenju svoga leCenja, oporavka i
resocijalizacije;

4) se radno osposobljava prema opStem ili posebnom programu za lice sa
mentalnim smetnjama;

5) dobije odgovaraju¢u naknadu za rad u radno-terapijskim poslovima od
kojih psihijatrijska ustanova u kojoj se nalazi na le€enju ostvaruje prihode;

6) podnosi prigovore, u skladu sa zakonom kojim se ureduju prava
pacijenata;

7) bez nadzora i ograniCenja podnosi zahteve, prigovore, Zalbe i druge
pravne lekove nadleznim pravosudnim, drzavnim i drugim organima;

8) se savetuje nasamo sa svojim zakonskim zastupnikom ili punomoc¢énikom;

9) se odmara, druzi sa drugim licima, bavi rekreativnim aktivnostima, u
skladu sa svojim mogucnostima i da prima posete;

10) o svom trosku Salje i prima, uz punu privatnost, bez nadzora i
ogranicenja, postu, pakete, novine i da telefonira;

11) prati radio i televizijske programe;
12) drzi kod sebe predmete za li¢nu upotrebu;

13) da ucestvuje, po sopstvenom izboru u verskim aktivnostima, u okviru
mogucnosti koje ima psihijatrijska ustanova;
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14) da zavisno od pola, bude smeSteno i da spava u odvojenim prostorijama.

Ostvarivanje prava lica sa mentalnim smetnjama iz stava 1. ta€. 1), 2), 3), 6) i
7) ovog €lana, u ime ovog lica moze zahtevati i njegov zakonski zastupnik.

Lice sa mentalnim smetnjama je duzno da aktivno u€estvuje u le€enju, prema
prethodno dogovorenom terapijskom programu.

Za vreme leCenja i ostvarivanja zdravstvene zastite, lice sa mentalnim
smetnjama je duZno da postuje pravila o uslovima boravka i ponasanja predvidenih
opstim aktima psihijatrijske ustanove.

Prava iz stava 1. tac. 9), 10), 11), 12) i 13) ovog ¢lana mogu se ograniciti kad
postoji osnovana sumnja da lice sa mentalnim smetnjama namerava da pribavi
oruzje ili psihoaktivne kontrolisane supstance, da se dogovara o bezanju, da planira
izvrSenje kriviénog dela, ili kad to zahteva njegovo zdravstveno stanje.

VIIl. POVERLJIVOST PODATAKA O ZDRAVSTVENOM STANJU
LICA SA MENTALNIM SMETNJAMA

Podaci o zdravstvenom stanju lica sa mentalnim smetnjama

Clan 39.

Podaci o zdravstvenom stanju, odnosno podaci iz medicinske dokumentacije
lica sa mentalnim smetnjama, spadaju u podatke o li¢nosti i predstavljaju naro€ito
osetljive podatke o linosti, u skladu sa zakonom.

Podatke iz stava 1. ovog €lana duzni su da Cuvaju svi zdravstveni radnici i
zdravstveni saradnici koji uCestvuju u le€enju lica sa mentalnim smetnjama, kao i
druga lica zaposlena u zdravstvenim ustanovama, u skladu sa zakonom.

Clan 40.

Ne smatra se odavanjem podataka iz medicinske dokumentacije lica sa
mentalnim smetnjama:

1) otkrivanje saznanja da lice sa mentalnim smetnjama priprema izvrSenje
krivicnog dela;

2) otkrivanje, pokretanje ili vodenje krivicnog postupka za najteza krivi€na
dela, ako bi krivicni postupak bio znatno usporen ili bi vodenje postupka bilo
onemogucéeno bez otkrivanja inace zasti¢enih podataka o licnosti;

3) ako je to u interesu javnog zdravlja i bezbednosti;

4) radi spreCavanja izlaganja drugog lica sa mentalnim smetnjama
neposrednoj i ozbiljnoj opasnosti za Zivot, bezbednost ili zdravlje, odnosno, ako bi
Cuvanje podataka bitno ugrozilo zivot ili zdravlje tog lica ili drugih lica sa mentalnim
smetnjama.

Dostupnost medicinske dokumentacije i evidencije

Clan 41.

Podaci iz medicinske dokumentacije i evidencije, ili kopije tih podataka mogu
se dostavljati sudu, organu starateljstva, organizaciji obaveznog zdravstvenog
osiguranja, pravnim licima koje obavljaju delatnost dobrovoljnog zdravstvenog
osiguranja, organu nadleZznom za poslove statistike kao i zdravstvenim ustanovama
koje obavljaju poslove javnog zdravlja, u skladu sa zakonom.
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Medicinska evidencija i dokumentacija koja se dostavlja u skladu sa stavom
1. ovog ¢lana, sadrzi samo one podatke koji su neophodni za ostvarivanje svrhe
zbog koje se zahteva njeno dostavljanje.

Uvid u medicinsku dokumentaciju i evidenciju

Clan 42.

Lice sa mentalnim smetnjama ima pravo uvida u svoju medicinsku
dokumentaciju i evidenciju, u skladu sa zakonom.

Razgovor sa sluzbenim licima i drugim
struénim radnicima

Clan 43.

Psihijatar moze da odobri razgovor lica sa mentalnim smetnjama, smesStenog
u psihijatrijsku ustanovu, sa sluzbenim licima ministarstva nadleznog za unutrasnje
poslove i stru¢nim radnicima nadleznog organa starateljstva, samo kad to dozvoljava
njegovo zdravstveno stanje.

Lice sa mentalnim smetnjama, koje je smesteno u psihijatrijsku ustanovu,
uvek kad to dozvoljava njegovo zdravstveno stanje, ima pravo da trazi zastitu svojih
prava, u skladu sa zakonom kojim se ureduje oblast zastite prava pacijenata.

IX. OTPUST IZ PSIHIJATRIJSKE USTANOVE
Otpust

Clan 44.

Postupak otpusta iz psihijatrijske ustanove dobrovoljno smestenog lica sa
mentalnim smetnjama, isti je kao postupak otpusta drugih pacijenata iz drugih
zdravstvenih ustanova, osim ukoliko su nastali razlozi za zadrZzavanje bez pristanka.

Otpust po odluci suda

Clan 45.

Lice sa mentalnim smetnjama, koje je smesteno bez njegovog pristanka u
psihijatrijsku ustanovu, otpusta se iz psihijatrijske ustanove istekom vremena koje je
odredeno reSenjem suda.

Psihijatrijska ustanova moZe otpustiti lice sa mentalnim smetnjama, koje je
smesteno bez svog pristanka u psihijatrijsku ustanovu, pre isteka vremena smestaja
odredenog reSenjem suda, ako viSe ne postoje razlozi za zadrzavanje bez pristanka
u psihijatrijskoj ustanovi, uz prethodno donetu odluku suda.

Sud moze, i pre isteka vremena smeStaja u psihijatrijsku ustanovu bez
pristanka lica sa mentalnim smetnjama, da odlu¢i o njegovom otpustu i na njegov
zahtev ili zahtev njegovog zakonskog zastupnika, ako to dozvoljava zdravstveno
stanje lica sa mentalnim smetnjama.
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X. PRIMENA FIZICKOG SPUTAVANJA | IZOLACIJE
Razlozi za primenu fizickog sputavanja i izolacije

Clan 46.

FiziCko sputavanje i izolacija lica sa mentalnim smetnjama koje je smesteno u
psihijatrijsku ustanovu, primenice se, izuzetno, kada je to jedino sredstvo da se to
lice spreCi da svojim ponaSanjem ozbiljno ugrozi sopstveni zivot i bezbednost ili Zivot
i bezbednost drugih lica.

Pre nego Sto primeni fizicko sputavanje i izolaciju iz stava 1. ovog ¢lana,
psihijatar ¢e upozoriti to lice da ¢e se preduzeti mere njegovog fiziCkog sputavanja i
izolacije.

Primena i trajanje fizickog sputavanja i izolacije

Clan 47.

FiziCko sputavanje i izolacija iz Clana 46. ovog zakona primenice se iskljuCivo
u meri i na nacin preko potreban radi otklanjanja opasnosti izazvane postupcima lica
sa mentalnim smetnjama.

Ove mere mogu da traju samo onoliko vremena koliko je potrebno da se
ostvari svrha iz stava 1. ovog Clana.

Uslovi za primenu fizickog sputavanja i izolacije

Clan 48.

Primena fizickog sputavanja i izolacije lica sa mentalnim smetnjama
dozovoljena je u psihijatrijskim ustanovama koje imaju obezbedene sve uslove za
njenu primenu.

Blize uslove koje moraju da ispunjavaju psihijatrijske ustanove za primenu
fiziCkog sputavanja i izolacije, propisuje ministar nadlezan za poslove zdravlja.

Nadleznost za donoSenje odluke o
fizickom sputavaniju i izolaciji
Clan 49.

Odluku o primeni fizickog sputavanja i izolacije lica sa mentalnim smetnjama,
donosi psihijatar i nadzire njenu primenu.

Podaci o razlozima, na€inu, merama i trajanju primene fizickog sputavanja i
izolacije lica sa mentalnim smetnjama, kao i ime psihijatra koji je doneo odluku o
njenoj primeni, obavezno se upisuju u medicinsku dokumentaciju.

Psihijatrijska ustanova duzna je da odmah obavesti zakonskog zastupnika
lica sa mentalnim smetnjama o njegovom fizickom sputavaniju i izolaciji.

Prac¢enje primene fizickog sputavanja i izolacije

Clan 50.

Psihijatar je duzan da prati fizicko i mentalno stanje lica sa mentalnim
smetnjama u slu€aju primene fizickog sputavanja i izolacije.
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Savladavanje telesnog otpora lica sa mentalnim smetnjama uz
pomo¢ sluzbenih lica

Clan 51.

Ovlasc¢ena sluzbena lica ministarstva nadleznog za unutrasnje poslove duzna
su da, na poziv zdravstvenog radnika, pruze pomoc¢ prilikom savladavanja telesnog
otpora lica sa mentalnim smetnjama, i to samo dok to lica pruza telesni otpor i dok se
ne obezbedi zbrinjavanje i otklanjanje neposredne opasnosti za njega, ili za druga
lica.

Pomo¢ sluzbenih lica

Clan 52.

Kada postoji direktna opasnost da ce lice sa mentalnim smetnjama svojim
ponadanjem u psihijatrijskoj ustanovi ugroziti sopstveni Zivot, Zivot drugog lica, ili se
radi o drugim tezim situacijama, ovladéena sluzbena lica ministarstva nadleznog za
unutrasnje poslove, na poziv zdravstvenih radnika psihijatrijske ustanove ili hitne
medicinske pomoci, pruzi¢e odgovarajucu pomo¢ u skladu sa odredbama zakona
kojim se ureduje postupanje policijskih sluZbenika.

Postupak sluzbenih lica u slu¢aju bekstva lica sa mentalnim
smetnjama iz psihijatrijske ustanove
Clan 53.

Ovlas¢ena sluzbena lica ministarstva nadleznog za unutrasnje poslove duzna
su da na osnovu prijave psihijatrijske ustanove, usmene ili pismene, pronadu i vrate
lice sa mentalnim smetnjama koje je pobeglo iz ove ustanove.

Poziv sluzbenim licima

Clan 54.

Zdravstveni radnik, koji je uputio poziv sluzbenim licima ministarstva
nadleznog za unutradnje poslove, duzan je da taj poziv naknadno, u pismenom
obliku, obrazlozi i da to obrazlozenje ulozi u medicinsku dokumentaciju lica sa
mentalnim smetnjama.

Obrazlozenje iz stava 1. ovog Clana psihijatrijska ustanova u obavezi je da
bez odlaganja dostavi i ministarstvu nadleznom za unutraSnje poslove, Ciji su
policijski sluzbenici postupali.

XIl. POSEBNI OBLICI LECENJA
LICA SA MENTALNIM SMETNJAMA

Elektrokonvulzivno le€enje lica sa mentalnim smetnjama

Clan 55.

Elektrokonvulzivno leCenje lica sa mentalnim smetnjama moZe se primeniti
samo ako se kumulativno ispune sledeci uslovi:

1) ako je to u najboljem interesu lica sa mentalnim smetnjama, u odnosu na
njegovo zdravsteno stanje;

2) ako su prethodno preduzete sve ostale metode leenja;
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3) ako je lice sa mentalnim smetnjama nad kojom se sprovodi le€enje, ili
njegov zakonski zastupnik, pismeno informisano o ovom lec¢enju;

4) ako je lice sa mentalnim smetnjama nad kojom se sprovodi leCenje, dalo
svoj pismeni pristanak na takvo le€enje.

Primena elektrokonvulzivnog le€enja lica sa mentalnim smetnjama dozvoljena
je samo uz prethodnu medikaciju, odnosno, koriS¢enje anestetika i miorelaksanata.

Primena elektrokonvulzivnog leCenja lica sa mentalnim smetnjama upisuje se
u medicinsku dokumentaciju, zajedno sa njegovim pismenim pristankom, odnosno
pismenim pristankom njegovog zakonskog zastupnika.

Primena elektrokonvulzivnog le€enja dece zabranjena je.
Zabrana primene psihohirurgije i sterilizacije
lica sa mentalnim smetnjama
Clan 56.
Primena psihohirurgije i sterilizacije u leCenju lica sa mentalnim smetnjama,

zabranjena je.

Medicinska istrazivanja nad licima sa
mentalnim smetnjama

Clan 57.

Medicinska istrazivanja nad licima sa mentalnim smetnjama mogu se vrSiti
samo na nadin i po postupku propisanim zakonom.

Xll. POSTUPAK PREMA LICIMA SA MENTALNIM SMETNJAMA,
UCINIOCIMA KRIVICNIH DELA ILI PREKRSAJA

Dovodenje na pregled lica sa mentalnim smetnjama od strane
sluzbenih lica

Clan 58.

Kada ovlaScena sluzbena lica ministarstva nadleznog za unutrasnje poslove,
prilikom vrSenja svoje duznosti, osnovano posumnjaju da se radi o licu sa mentalnim
smetnjama, Cije ponaSanje predstavlja opasnost za njega ili za druga lica, duZni su
da, bez odlaganja to lice dovedu u najbliZzu zdravstvenu ustanovu, radi pregleda.

Promenjene okolnosti u toku izdrzavanja kazne lica sa mentalnim
smetnjama

Clan 59.

Kad se kod lica koje se nalazi na izdrzavanju kazne zatvora, utvrdi postojanje
mentalnih smetnji, postupa se u skladu sa odredbama zakona kojim se ureduje
izvrSenje krivicnih sankcija.

Postupak prema licu iz stava 1. ovog ¢lana, osim u slu€aju smestaja bez
pristanka, isti je kao postupak prema drugim licima sa mentalnim smetnjama.

Postupak prema licu iz stava 2. ovog €lana primenice se i na osudeno lice
kome je, uz kaznu zatvora, sud izrekao i meru bezbednosti obaveznog psihijatrijskog
leCenja za vreme izdrzavanja te kazne.
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Mera obaveznog psihijatrijskog le€enja na slobodi lica sa
mentalnim smetnjama

Clan 60.

Mera obaveznog psihijatrijskog le€enja na slobodi lica sa mentalnim
smetnjama primenjuje se u skladu sa odredbama zakona kojim se ureduje izvrSenje
krivicnih sankcija, odnosno zakona kojim se ureduje prekrsajni postupak.

Xlll. PREKRSAJNE ODREDBE
Kazne

Clan 61.

Nov€anom kaznom od 100.000 do 500.000 dinara, kazni¢e se za prekrsaj
psihijatrijska ustanova, ako:

1) licu sa mentalnim smetnjama uskracuje odnosno povreduje prava iz ¢l. 6-
9,11.i38;

2) lice sa mentalnim smetnjama podvrgne medicinskoj meri bez njegovog
pismenog pristanka, odnosno bez saglasnosti njegovog zakonskog zastupnika (¢l.16.
i 18);

3) lice sa mentalnim smetnjama zadrzi u psihijatrijskoj ustanovi suprotno
Clanu 21. ovog zakona;

4) o zadrzavanju bez pristanka lica sa mentalnim smetnjama ne obavesti
nadlezni sud u roku od 24 sata od dana donoSenja odluke o zadrZzavanju bez
pristanka (Clan 25. stav 1);

5) ne zatrazi od nadleznog suda donoSenje reSenja o produzenom
zadrzavanju bez pristanka lica sa mentalnim smetnjama a zadrzi ga na bolnickom
leCenju i nakon isteka trajanja zadrzavanja bez pristanka odredenog u reSenju suda
(Clan 34. stav 1);

6) povredi obavezu ¢uvanja narocito osetljivih podataka o li¢nosti (¢lan 39);

7) postupa sa medicinskom dokumentacijom suprotno odredbama ¢l. 41. i
42. ovog zakona;

8) ne otpusti lice sa mentalnim smetnjama istekom vremena zadrzavanja
bez njegovog pristanka odredenog reSenjem nadleznog suda (¢lan 45);

9) u le€enju lica sa mentalnim smetnjama postupi suprotno ¢&l. 46-50. ovog
zakona;

10) ako postupi suprotno odredbama ¢lana 55. stav 4. i ¢lana 56. ovog
zakona;

11) preduzima medicinska istrazivanja na licu sa mentalnim smetnjama
suprotno €lanu 57. ovog zakona.

Za prekrSaj iz stava 1. ovog Clana kazni¢e se i odgovorno lice u psihijatrijskoj
ustanovi nov€éanom kaznom od 50.000 do 100.000 dinara.
Clan 62.

Nov€&anom kaznom od 10.000 do 50.000 dinara kazni¢e se zdravstveni radnik
ako postupki suprotno odredbama ¢lana 16. st. 1-3, ¢lana 17. stav 2. i ¢lana 18. stav
3. ovog zakona.
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Nov€anom kaznom iz stava 1. ovog Clana kazni¢e se zdravstveni radnik,
zdravstveni saradnik kao i druga lica zaposlena u zdravstvenoj ustanovi ako postupe
suprotno odredbi ¢lana 39. ovog zakona.

XIV. PRELAZNE | ZAVRSNE ODREDBE
Nadleznost ministra za poslove zdravlja

Clan 63.

Ministar nadlezan za poslove zdravlja donece propise za sprovodenje ovog
zakona u roku od Sest meseci od dana stupanja na snagu ovog zakona.

Nadzor nad primenom zakona

Clan 64.
Nadzor nad primenom ovog zakona sprovodi ministarstvo nadlezno za
poslove zdravlja.

Duznost zdravstvenih ustanova

Clan 65.

Zdravstvene ustanove, Cija je delatnost obavljanje poslova zdravstvene
zastite mentalnog zdravlja, uskladi¢e opSte akte u roku od 12 meseci od dana
stupanja na snagu ovog zakona.

Primena zakona

Clan 66.
Na postupke zapocete pre stupanja na snagu ovog zakona primenjuju se
propisi koji su vazili do dana stupanja na snagu ovog zakona.
Clan 67.

Danom stupanja na snagu ovog zakona prestaju da vaze odredbe Glave
druge (Zadrzavanje u zdravstvenoj organizaciji koja obavlja delatnost u oblasti
neuropsihijatrije) Zakona o vanparni¢nom postupku (,Sluzbeni glasnik SRS”, br.
25/82 i 48/88 i ,, Sluzbeni glasnik RS”, br. 46/95 — dr. zakon, 18/05 — dr. zakon i
85/12).

Stupanje na snhagu

Clan 68.

Ovaj zakon stupa na snagu osmog dana od dana objavljivanja u ,Sluzbenom
glasniku Republike Srbije”.
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OBRAZLOZENJE
. USTAVNI OSNOV

Ustavni oshov za dono$enje ovog zakona sadrzan je u odredbama ¢lana 97.
tatka 10. Ustava Republike Srbije, prema kojima Republika Srbija ureduje i
obezbeduje sistem u oblasti zdravstva.

Il. PRAVNI OSNOV

Pravni osnov za dono&enje ovog zakona sadrZzan je u odredbama c¢lana 44.
stav 3. Zakona o zdravstvenoj zastiti (,Sluzbeni glasnik RS”, br. 107/05 i 72/09-drugi
zakon, 88/10, 99/10, 57/11 i 119/12), kojima je predvideno da se nacin i postupak,
kao i organizacija i uslovi le€enja duSevno bolesnih lica, odnosnosno smestaj ovih
lica u stacionarne zdravstvene ustanove, ureduju posebnim zakonom.

lll. RAZLOZI ZA DONOSENJE ZAKONA

Razlozi za donoSenje Zakona o zastiti lica sa mentalnim smetnjama su
potreba da se oblast mentalnog zdravlja, uredi na potpuniji nacin, sa osnovnim ciljem
da se uspostavi viSi nivo kvaliteta zastite mentalnog zdravlja, u skladu sa
savremenim dostignu¢ima u ovoj oblasti, kao i promovisanje dostupnosti i jednakosti,
zastite ljudskih prava i destigmatizacije. Ovo su samo neki od ciljeva koji su sadrzani
i u Strategiji razvoja zastite mentalnog zdravlja (,Sluzbeni glasnik RS”, broj 8/07).
Strategija promoviSe potrebu za reformom sistema zaStite mentalnog zdravlja, Ciji
jedan deo predstavlja i donoSenje adekvatnog i efikasnog zakona koji izmedu ostalog
ureduje mehanizme zastite ljudskih prava lica sa mentalnim smetnjama.

U Republici Srbiji ne postoji poseban zakon koji ureduje oblast zastite
mentalnog zdravlja. Pitanja vezana za zastitu prava lica sa mentalnim smetnjama,
samo su donekle regulisana pozitivnim zakonskim propisima (npr. Zakon o
zdravstvenoj zastiti, Porodi¢ni zakon, Zakon o vanparnicnom postupku, Zakon o
krivicnom postupku, Krivi€ni zakonik, itd.). U ovim zakonima, medutim, nema odredbi
koje se odnose na informisanu saglasnost lica sa mentalnim smetnjama, na prisilno
zadrzavanje bez pristanka i leCenje u psihijatrijskoj ustanovi ovog lica koje je
prethodno dobrovoljno smesteno, kao i na druge uslove u psihijatrijskim ustanovama
i druga pitanja koja su regulisana medunarodnim deklaracijama i konvencijama o
pravima lica sa mentalnim smetnjama.

DonoSenje ovog zakona ima za cilj da posebno uredi organizovanje i
sprovodenje zastite mentalnog zdravlja, nadin i postupak, kao i nacin, postupak,
organizaciju i uslove leCenja i smestaj lica sa mentalnim smetnjama u stacionarnim
zdravstvenim ustanovama i dugim zdravstvenim ustanovama.

Lica koje pate od mentalnih smetnji nisu mala, izolovana, niti zanemarljiva
kategorija stanovniStva. Mentalne smetnje Cine veliku grupu heterogenih poremecaja
koji u razli¢itim periodima zivota ugrozavaju vise od 25% ljudi u odredenoj populaciji,
bez obzira na pol, starost, obrazovni ili socijalni status, ili poreklo — iz urbanih ili
ruralnih sredina. Prema lzveStaju o mentalnom zdravlju (Svetska zdravstvena
organizacija, 2003), na svetu samo od depresije pati oko 340 miliona ljudi, 45 miliona
od shizofrenije i 29 miliona od demencije. Kod 20% lica koja posecuju lekare opste
prakse, moguce je utvrditi jedna ili viSe mentalnih smetnji.

Medu najéesce i najviSe onesposobljavajuce smetnje, gore navedenima treba
dodati i smetnje usled zloupotrebe psihoaktivnih kontrolisanih supstanci (alkohola i
droga), epilepsiju i mentalnu retardaciju. Prema procenama iz 2000. godine,
mentalne smetnje i poremecaji ponasanja bili su uzrok 12.3% svih gubitaka usled
bolesti i povreda, 30.8% godina provedenih sa invalidnoS¢u, i predstavljaju tri od
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dvadeset vodecih uzroka smrti Sirom sveta. Posledice mentalnih smetnji izrazene u
ovim parametrima ukazuju na njihove pogubne ekonomske efekte, kako za lice koje
je pogodeno i za njegovu porodicu, tako i za drustvo u celini. Svi ovi parametri
pokazuju trend stalnog rasta, tako da su u ukupnom broju godina Zivota prilagodenih
invalidnosti, mentalne smetnje 1990. godine uc€estvovale sa 10%, u 2000. godini sa
12%, a u 2020. godini predvida se uceS¢e od 15%. Kada se ovi podaci uzmu u obzir,
razumljivo je Sto se mentalno zdravlje posmatra kao nacionalni kapital, odnosno,
jedan od osnovnih resursa nacije.

Lica koja pate od mentalnih smetnji posebno su osetljiva na krSenje ljudskih
prava. Sklonost da se posmatraju kao drugacija i potencijalno opasna, vodila je kroz
istoriju ka sve vecoj izolaciji, tako da je do polovine XX veka (kada je zapoCeo proces
razvoja zaStite mentalnog zdravlja u zajednici) dominantan oblik zbrinjavanja lica sa
mentalnim smetnjama bio organizovan u azilima, ili velikim specijalizovanim
psihijatrijskim bolnicama. U tim ustanovama pacijenti bi bili smesStani na period i od
vise godina, Cesto doZivotno. Azili su naj¢eSée bili veoma udaljeni od naselja,
postojala je restrikcija kretanja, ili bi otpustanje bilo veoma komplikovano, a razliciti
oblici prinudnog tretmana, uklju€ujuéi i vezivanje ili fiziCko kaznjavanje, primenjivali
su se bez adekvatnog nadzora ili kontrole. Pri tome, nisu utvrdeni pokazatelji da
nasilie C¢eSCe vrSe lica sa mentalnim smetnjama od lica koja te smetnje ne
ispoljavaju.

Zloupotreba prava psihijatrijskih pacijenata postojala je i van azila, i ogledala
se na razliite nacine, bilo kroz upotrebu nasilnih i ¢esto neopravdanih terapijskih
procedura (kao $to su lobotomija i elektroSok), seksualnu zloupotrebu, iskljucivanije iz
odlucivanja u procesu le€enja, u¢esce u medicinskim istraZivanjima sprovodenim bez
pristanka i nadzora, prisilne hospitalizacije uz upotrebu ,hemijskog sputavanja®“,
kastraciju, ili u ekstremnim slu€ajevima i ubistvima. Sve to bilo je praéeno
stigmatizacijom, diskrimniacijom, izolacijom iz profesionalne sredine, iz zajednice,
Cesto i iz porodice i gradenjem opSte predstave kao licima bez kontrole, opasnim po
zajednicu i drustvo, Cija prava, opravdano, moraju biti ograni¢ena radi sigurnosti i
zdravlja zajednice.

Nauéno razumevanje mentalnih smetnji uznapredovalo je u poslednjih
nekoliko decenija. Nove dijagnostiCke metode, nova znanja u oblasti fiziologije
mozga i razumevanja individualne psihologije dovela su do znacajnih poboljSanja u
pogledu prepoznavanja i dijagnostike, leCenja i prevencije mentalnih smetnji, ali i
razumevanja uloge socijalne mreze, porodice i zajednice u oporavku i odrzavanju
kvalitetnog Zivota lica sa mentalnim smetnjama. Tako smo, paralelno sa velikim
napretkom u leCenju koje je nastalo uvodenjem lekova nove generacije, ali i
primenom integrativnog, biopsihosocijalnog le¢enja, svedoci moguc¢nosti poboljSanja
rehabilitacije lica sa hroniénim mentalnim smetnjama kroz prevodenje bolnickog i
azilantskog le¢enja u psihosocijalne programe le¢enja u zajednici. Veliki broj nau¢nih
dokaza, prikupljenih poslednjih decenija, ukazuju da le€enje u zajednici predstavlja
efikasnu alternativu bolni¢kim nacinima lecenja.

Zakon o zaétiti lica sa mentalnim smetnjama postoji samo u dvadeset zemalja
Evrope. Njegovo donoSenje obaveza je i svih zemalja Pakta za stabilnost Balkana i
Jugoisto¢ne Evrope, a postalo je i obaveza i svih zemalja Evrope koje su Clanice
Svetske Zdravstvene organizacije posle ministarske konferencije o mentalnom
zdravlju decembra meseca 2005. godine u Helsinkiju. Na toj konferenciji potpisana je
Deklaracija o mentalnom zdravlju i donet Akcioni plan, od strane svih ministara, koji
su se na taj nacin obavezali da Ce se zaloziti da njihove vlade donesu zakon o zastiti
lica sa mentalnim smetnjama.

U skladu sa svim napred iznetim, zakon sadrzi odredbe koje se odnose na:

- unapredenje prava lica sa mentalnim smetnjama;
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- predvidanje formiranja organizacionih jedinica zdravstvenih ustanova za
leCenje lica sa mentalnim smetnjama;

- definisanje individualnog plana lecenja lica sa mentalnim smetnjama;

- dobrovoljni smestaj lica sa mentalnim smetnjama u psihijatrijsku
ustanovu;

- razlozi za zadrzavanje i smestaj bez pristanka u psihijatrijsku ustanovu;
- otpust iz psihijatrijske ustanove;

- prava i duznosti lica sa mentalnim smetnjama u psihijatrijskoj ustanovi;
- primena fizitkog sputavanja i izolacije;

- posebni oblici leCenja lica sa mentalnim smetnjama,;

- uvodenje kaznene politike za krdenje pojedinih odredbi ovog zakona.

U postupku pripreme Nacrta zakona o zaétiti lica sa mentalnim smetnjama,
Misnistarstvo zdravlja je sprovelo sveobuhvatnu javnu raspravu na osnovu programa
javne rasprave koji je odredio Odbor za javne sluzbe na sednici od 8. novembra
2012. godine. Javna rasprava sprovedena je u Cetiri grada Beograd, Kragujevac,
Novi Sad i Ni§, uz u€esce predstavnika organa, organizacija, zdravstvenih ustanova,
kao i svih zainteresovanih subjekata, pravnih i fiziCkih lica koji ucestvuju u
ostvarivanju zdravstvene zastite, gde su sve zainteresovane strane imale priliku da
se upoznaju sa predlozenim reSenjima i izjasne o Nacrtu zakona.

IV. OBJASNJENJE POJEDINIH ODREDABA ZAKONA

l. Uvodne odredbe

U poglavlju |. propisano je Sta se ovim zakonom ureduje i utvrdeno je
znacenje pojedinih pojmova upotrebljenih u ovom zakonu.

Clanom 1. propisano je da se ovim zakonom blize ureduju osnova nacela,
organizovanje i sprovodenje za$tite mentalnog zdravlja, na€in i postupak,
organizacija i uslovi le€enja i smestaj bez pristanka lica sa mentalnim smetnjama u
stacionarne i druge zdravstvene ustanove.

Clanom 2. defeni$u se pojedini pojmovi upotreblieni u ovom zakonu (lice sa
mentalnim smetnjama, psihijatrijska ustanova, psihijatar, konzilijum, strucni tim,
medicinska mera, prijem u psihijatrijsku ustanovu, pristanak na smestaj, dobrovoljni
smestaj, zadrZzavanje bez pristanka, smestaj bez pristanka, dete i €lanovi uze
porodice), radi boljeg razumevanja teksta zakona.

Il. Nacela

U poglavlju Il. utvrdena su nacela na kojima se zasniva sprovodenje zastite
mentalnog zdravlja.

U ¢&l. 3. i 6. utvrdena su nacela, kao $to su nacelo zastite mentalnog zdravlja,
zabrana diskriminacije, zaStita dostojanstva i zabrana zloupotrebe.

lll. Prava lica sa mentalnim smetnjama

U poglaviju lll. utvrdena su prava lica sa mentalnim smetnjama i to: pravo na
unapredenje mentalnog zdravlja, pravo na jednake uslove leCenja, pravo na
privatnost, pravo na ostvarivanje gradanskih i drugih prava lica sa mentalnim
smetnjama, kao i uslovi za ograniCenje ovih lica.
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U ¢lanu 7. propisano je da lice sa mentalnim smetnjama ima pravo na zastitu
i unapredenje mentalnog zdravlja kroz prevenciju, negu, le€enje i psihosocijalnu
rehabilitaciju u odgovaraju¢im zdravstvenim i drugim ustanovama, oporavak i
ukljuCenje u porodicnu, radnu i druStvenu sredinu, uz uvazavanje izbora lica sa
mentalnim smetnjama.

U ¢lanu 8. propisano je da lice sa mentalnim smetnjama ima pravo na
jednake uslove le¢enja koji su primereni njegovim zdravstvenim potrebama, pod istim
uslovima kao i drugi korisnici zdravstvenih usluga, kao i na le€enje u najmanje
restriktivnoj okolini, uz primenu najmanje restriktivnih i prinudnih medicinskih
postupaka, uz pravo na leenje koje odgovara njegovoj verskoj i kulturnoj
pripadnosti.

U él. 9. i 10. propisano je da lice sa mentalnim smetnjama ima pravo na
privatnost, kao i pravo na ostvarivanje gradanskih, politickih, ekonomskih, socijalnih i
kulturnih prava, u skladu sa Ustavom i zakonom.

U ¢lanu 11. propisano je da prava lice sa mentalnim smetnjama mogu biti
ograni¢ena ovim zakonom i drugim zakonima, samo ako je to neophodno da bi se
zastitilo zdravlje ili sigurnost samog lica ili drugih lica.

IV. Zdravstvene ustanove za le€enje lica sa
mentalnim smetnjama

U poglavlju IV. utvrdene su vrste zdravstvenih ustanove za le€enje lica sa
mentalnim smetnjama, propisuje se leCenje ovih lica u zdravstvenim ustanovama,
vodenje medicinske dokumentacije i evidencije, individualni plan le€enja, pristanak
lica sa mentalnim smetnjama na medicinsku meru, opoziv ili odbijanje pristanka lica
sa mentalnim smetnjama na medicinsku meru, postupak leCenja lica sa mentalnim
smetnjama bez njegovog pristanka.

U Clanu 12. utvrdeno je da se leCenje lica sa mentalnim smetnjama obavlja u
psihijatrijskim ustanovama i domovima zdravlja. Predvideno je da ¢e se u ovim
zdravstvenim ustanovama obrazovati organizacione jedinice koje ¢e obavljati
poslove zastite mentalnog zdravlja, a propisano je da ¢e blize uslove za obrazovanje
organizacionih jedinica i obavljanje poslova zastite mentalnog zdravlja, propisati
ministar nadleZan za poslove zdravlja.

U ¢lanu 13. propisano je da ¢ée se prevencija mentalnih smetnji, nega, leCenje
i rehabilitacija lica sa mentalnim smetnjama, prvenstveno obavljati u primarnoj
zdravstvenoj zastiti, a da ¢e se le€enje u psihijatrijskim ustanovama sprovodi samo
kada je to jedini ili najbolji nacin da se obezbedi odgovarajuci medicinski postupak.

U ¢lanu 14. propisano je da ¢e se vodenje zdravstvene dokumentacije i
evidencije urediti u skladu sa zakonom kojim se ureduje vodenje zdravstvene
dokumentacije i evidencije.

U ¢lanu 15. propisano je da se leCenje i zastita mentalnih smetnji prilagodava
svakom licu sa mentalnim smetnjama posebno, u zavisnosti od medicinskih
indikacija i zasniva se na individualnom planu leCenja koji utvrduje stru¢ni tim
zdravstvene ustanove, uz ucesSce lica sa mentalnim smetnjama, odnosno njegovog
zakonskog zastupnika, kao i da su €lanovi uZe porodice ovog lica uvek ukljuéeni u
postupak njegovog le€enja, osim ako bi to nepovoljno uticalo na njegovo lecenje.

U ¢lanu 16. propisano je da se nijedna medicinska mera nece sprovoditi bez
saglasnosti prethodno informisanog lica sa mentalnim smetnjama, u skladu sa
zakonom

U ¢lanu 17. propisano je da se pristanak na medicinsku meru moZze opozvati
u bilo kojem trenutku, u pismenoj formi. Opozivanje pristanka na predlozenu
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medicinsku meru ne proizvodi pravno dejstvo, ukoliko se ispune uslovi za primenu
postupka leCenja bez pristanka lica sa mentalnim smetnjama.

U Clanu 18. propisano je da lice sa mentalnim smetnjama koje nije sposobno
da da svoj pristanak, jer ne razume prirodu, posledice ili opasnost predloZenog
lekarskog postupka, i zato nije u stanju da donese odluku ili izrazi svoju slobodnu
volju, mozZe biti podvrgnuto medicinskoj meri samo uz saglasnhost svog zakonskog
zastupnika. Dete moZe biti podvrgnuto medicinskoj meri samo uz saglasnost
zakonskog zastupnika, u skladu sa zakonom.

U ¢lanu 19. propisano je da, ukoliko lice sa mentalnim smertnjama nije
sposobno da da svoj pristanak na le€enje a nema zakonskog zastupnika, ili nema
uslova da se pristanak zakonskog =zastupnika pribavi, moZze se podvrgnuti
medicinskoj meri bez pristanka, u sluajevima ako je leCenje neophodno da bi se
spre€ilo zna€ajno pogor3anje njegovog zdravstvenog stanja, ili ako je medicinska
mera usmerena ka ponovhom uspostavijanju sposobnosti donoSenja odluke o
pristanku, ili ukoliko je neophodno da se spreci ugroZzavanje Zivota i sigurnosti samog
lica ili zivota i sigurnosti drugih lica. Takode, predvideno je da ukoliko lice sa
mentalnim smetnjama nema zakonskog zastupnika, psihijatrijska ustanova mora da
obavesti nadlezni organ starateljstva i da predloZi da se pokrene postupak za
postavljanje zakonskog zastupnika, u skladu sa odredbama zakona kojim se ureduju
porodi¢ni odnosi. U slu€aju kad nije obezbeden pristanak lica sa mentalnim
smetnjama, predvideno je da se odluka o le€enju donosi na osnovu konzilijarnog
nalaza i misljenja zdravstvene ustanove, odmah kad nastupe razlozi za leCenje bez
pristanka.

V. Dobrovoljni smestaj lica sa mentalnim smetnjama u
psihijatrijsku ustanovu

U poglavlju V — propisan je dobrovoljni smestaj lica sa mentalnim smetnjama
u psihijatrijsku ustanovu.

U Clanu 20. propisano je da lice sa mentalnim smetnjama koje moze da
razume svrhu i posledice smestaja u psihijatrijsku ustanovu i koje je na osnovu toga
sposobno da donese odluku, moZe se, na sopstveni zahtev i uz pismeni pristanak
smestiti u psihijatrijsku ustanovu. Lice koje zbog mentalnih smetnji nije sposobno da
da pristanak, moZe se smestiti u psihijatrijsku ustanovu na zahtev i uz pismeni
pristanak Clana uZe porodice ili zakonskog zastupnika. Dete ili lice sa mentalnim
smetnjama moze se smestiti u psihijatrijsku ustanovu uz pismeni pristanak
zakonskog zastupnika.

U sluaju kada psihijatar smatra da zakonski zastupnik ne postupa u
najboljem interesu lica sa mentalnim smetnjama, psihijatrijska ustanova je duzna da
o tome odmah obavesti nadlezni organ starateljstva.

VI. Zadrzavanje bez pristanka i smestaj bez pristanka lica sa
mentalnim smetnjama u psihijatrijsku ustanovu

U poglavlju  VI. propisani su razlozi za zadrzavanje bez pristanka i smestaj
bez pristanka lica sa mentalnim smetnjama u psihijatrijsku ustanovu, definisano je
pokretanje postupka za zadrZavanje bez pristanka i smestaj bez pristanka ovog lica,
utvrdeni su razlozi za donoseSenje odluke o zadrZzavanju bez pristanka,
organizovanje hitnog konziljarnog pregleda zadrzanog lica i obavestavanje
nadleznog suda o tome, utvrdena je nadleZznost suda kao i hitnost postupka i
isklju€enje javnosti, propisano je postupanje suda po saznanju o zadrZavanju bez
pristanka, donoSenje sudske odluke o zadrzavanju bez pristanka ili otpustu lica sa
mentalnim smetnjama kao i postupak po Zalbi.
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U Clanu 21. propisano je da lice sa mentalnim smetnjama koje usled svog
oboljenja ozbiljno i direktno ugroZava sopstveni Zivot ili za koje doktor medicine
proceni da moze ugroziti sopstveni zivot ili zivot drugog lica, moze se smestiti u
psihijatrijsku ustanovu bez svog pristanka, po postupku za zadrzavanje bez pristanka
i smestaj bez pristanka, samo u slu¢aju da je to jedini na€in da mu se obezbedi
neophodna medicinska mera i trajace samo dok traju razlozi za zadrzavanje bez
pristanka ili smestaj bez pristanka.

U Clanu 22. propisano je da postupak za zadrZavanje bez pristanka i smestaj
bez pristanka lica sa mentalnim smetnjama mogu pokrenuti: élanovi uze porodice,
organ starateljstva, poslodavac i zdravstveni radnici - obaveStavanjem ministarstva
nadleznog za unutradnje poslove i hitne medicinske pomoc¢i o ugrozavajuc¢em
ponadanju lica sa mentalnim smetnjama. Sluzbena lica ministarstva nadleznog za
unutrasnje poslove i zdravstveni radnici sluzbe, odnosno zavoda za hitnu medicinsku
pomo¢, duzni su da bez odlaganja to lice odvedu u najblizi dom zdravlja ili zavod za
hitnu medicinsku pomo¢. Ukoliko doktor medicine doma zdravlja ili zavoda za hitnu
medicinsku pomoc¢ proceni na osnovu pregleda da je potrebno stacionarno leéenje,
uputice lice sa mentalnim smetnjama u odgovaraju¢u zdravstvenu ustanovu.

U ¢&l. 23. i 24. propisano je da je psihijatar duZzan da neodloZno pregla lice sa
mentalnim smetnjama i kada utvrdi da postoje razlozi za zadrzavanje bez pristanka,
duzan je da donese odluku o zadrzavanju bez pristanka, koja se sa obrazlozenjem
upisuje u medicinsku dokumentaciju. Odluku o zadrzavanju bez pristanka psihijatar
na prigodan nacin saopstic¢e licu sa mentalnim smetnjama, upoznati ga sa razlozima i
ciljevima takvog zadrzavanja, kao i sa njegovim pravima i duznostima, u skladu sa
zakonom. Prvog radnog dana po prijemu lica sa mentalnim smetnjama u
psihijatrijsku ustanovu, konziljum psihijatrijske ustanove odlucice da li ¢e ovo lice
zadrzati na daljem bolnickom leCenju.

U ¢lanu 25. propisano je da je psihijatrijska ustanova, koja je zadrzala bez
pristanka lice sa mentalnim smetnjama, duzna da organizuje hitan konzilijarni
pregled ovog lica, kao i da u roku od 24 sata od dana konzilijarnog pregleda, dostavi
nadleznom sudu na podrucju na kojem se nalazi psihijatrijska ustanova, obavestenje
o0 zadrZavanju bez pristanka ovog lica, zajedno s medicinskom dokumentacijom o
pregledu, navodeéi u obrazloZzenju zdravstvene razloge tog zadrZzavanja. Takode,
psihijatrijska ustanova je duZna da obavestenje o zadrzavanju bez pristanka dostavi
bez odlaganja i licu koje zadrZzava, njegovom zakonskom zastupniku ukoliko je
poznat, jednom od Clanova uze porodice kao i nadleznom organu starateljstva.

U &lanu 26. propisano je da se postupak zadrzavanja bez pristanka lica sa
mentalnim smetnjama primenjuje i u sluaju kada je lice ve¢ smeSteno na leenje u
psihijatrijsku ustanovu uz svoj pristanak pa taj pristanak opozove, ali u meduvremenu
nastupe zdravstveni razlozi koji odgovaraju zdravstvenim razlozima za smestaj bez
pristanka.

U ¢lanu 27. propisano je da u postupku smestaja bez pristanka lica sa
mentalnim smetnjama u psihijatrijsku ustanovu odlu¢uje sud na c&ijem se podrucju
nalazi sediSte psihijatrijske ustanove u kojoj je lice sa mentalnim smetnjama
zdarZzano bez pristanka, a u skladu sa odredbama zakona kojim se ureduje
vanparnicni postupak, ukoliko ovim zakonom nije drugacije uredeno.

U ¢&lanu 28. propisano je da je postupak pred sudom za zadrzavanje lica sa
mentalnim smetnjama hitan, kao i da je u ovom postupku isklju¢ena opsta javnost.

U ¢lanu 29. uredeno je da je sud duzan da u roku od tri dana od prijema
obavestenja o zadrzavanju odrzi roCiSte u psihijatrijskoj ustanovi gde je primljeno lice
sa mentalnim smetnjama.
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U ¢lanu 30. propisano je da kad sud donosi odluku o zadrZzavanju lica sa
mentalnim smetnjama u skladu sa clanom 29. ovog zakona, odredi¢e i vreme
zadrzavanja u psihijatrijskoj ustanovi, koje iznosi najduze do 30 dana od dana
donoSenja odluke o zadrzavanju bez pristanka od strane psihijatrijske ustanove.

U ¢lanu 31. propisano je da sud moze, pre isteka vremena odredenog za
zadrzavanje lica sa mentalnim smetnjama u psihijatrijskoj ustanovi, po sluzbenoj
duznosti ili na predlog ovog lica, njegovog zakonskog zastupnika ili psihijatrijske
ustanove, da odluéi o njegovom otpustu iz psihijatrijske ustanove, ako utvrdi da se
njegovo zdravstveno stanje poboljSalo u tolikoj meri da su prestali zdravstveni razlozi
za dalje zadrZzavanje bez pristanka.

U ¢lanu 32. propisana je obaveza suda da pre donoSenja odluke o
zadrzavanju bez pristanka ili o otpustu lica sa mentalnim smetnjama, pribavi pismeni
nalaz i midljenje jednog od psihijatara sa liste stalnih sudskih vestaka, na okolnosti
da li je zadrzavanje bez pristanka u psihijatrijsku ustanovu, opravdano. Kada
odlucuje o zadrzavanju bez pristanka deteta, duzan je da po pravilu pribavi misljenje
od specijaliste decje psihijatrije. Pre donoSenja odluke o zadrZzavanju bez pristanka ili
o otpustu lica sa mentalnim smetnjama iz psihijatrijske ustanove, sud je duzan da
odrzi roCiste i saslusa lice sa mentalnim smetnjama o Cijem zadrzavanju odluCuje.

U ¢lanu 33. propisano je da je sud duZan da u reSenju o zadrZavanju bez
pristanka lica sa mentalnim smetnjama odredi trajanje zadrzavanja bez pristanka,
koje ne moZe biti duZze od 30 dana, radunaju¢i od dana kada je psihijatar doneo
odluku o zadrZavanju bez pristanka ovog lica.

U €l. 34. i 35. propisan je postupak produzenja zadrZzavanja bez pristanka lica
sa mentalnim smetnjama u sluCaju kada psihijatrijska ustanova utvrdi da lice
zadrzano bez pristanka treba i dalje da ostane na bolnickom leCenju i nakon isteka
trajanja roka odredenog u reSenju suda o zadrzavanju bez pristanka. U tom slu¢aju
sud je duZan da o predlogu psihijatrijske ustanove o zadrZavanju bez pristanka odluci
do isteka roka odredenog reSenjem o zadrZavanju bez pristanka, pri ¢emu moze
produZziti prisilni smestaj u trajanju do tri meseca od dana isteka vremena odredenog
reSenjem o zadrzavanju bez pristanka. Svako dalje zadrzavanje bez pristanka moze
se produZiti reSenjem suda na vreme do Sest meseci.

U c¢lanu 36. propisano je da je sud duZan da reSenje o zadrzavanju bez
pristanka dostavi licu sa mentalnim smetnjama, njegovom zakonskom zastupniku,
jednom od c¢lanova uze porodice, nadleznom organu starateljstva i psihijatrijskoj
ustanovi u kojoj je lice sa mentalnim smetnjama zadrZzano bez pristanka.

U ¢lanu 37. propisan je postupak po zalbi na redenje o zadrzavanju bez
pristanka lica sa mentalnim smetnjama u psihijatrijskoj ustanovi. Protiv reSenja o
zadrzavanju, odnosno smeStaju u psihijatrijsku ustanovu lica sa mentalnim
smetnjama zalbu mogu izjaviti to lice i njegov zakonski zastupnik u roku od tri dana
od dana dostavljanja reSenja, kao i da lice sa mentalnim smetnjama moze izjaviti
Zalbu bez obzira na stanje svog mentalnog zdravlja. Sud ¢e Zalbu sa spisima bez
odlaganja dostaviti drugostepenom sudu, koji o njoj odlu¢uje u roku od tri dana od
dana njenog prijema.

VIl. Prava i obaveze lica sa mentalnim smetnjama u psihijatrijskoj
ustanovi

U poglavlju VII. propisana su prava i obaveze lica sa mentalnim smetnjama u
psihijatrijskoj ustanovi i to: pravo da bude obaveSteno o razlozima i ciljevima
smestaja, svrsi, prirodi, posledicama, korisnosti i opashostima sprovodenja
predloZenog le€enja, kao i o identitetu i profesionalnom statusu zdravstvenih radnika
i zdravstvenih saradnika koji ¢e o njemu brinuti; da aktivnho uCestvuje u planiranju i
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sprovodenju svoga leCenja, oporavka i resocijalizacije; da se radno osposobljava
prema opstem ili posebnom programu za lica sa mentalnim smetnjama; da dobije
odgovaraju¢u naknadu za rad u radno-terapijskim poslovima od kojih ustanova u
kojoj se nalazi na leCenju ostvaruje prihode; da podnosi prigovore u skladu sa
zakonom kojim se ureduju prava pacijenata; da bez nadzora i ograni¢enja podnosi
zahteve, prigovore, Zalbe i druge pravne lekove nadleznim pravosudnim, drZzavnim i
drugim organima; da se savetuje nasamo sa svojim zakonskim zastupnikom, ili
punomoc¢nikom; da se odmara, druzi sa drugim licima, bavi rekreativnim
aktivnostima, u skladu sa svojim moguénostima i da prima posete; da o svom trosku
Salje i prima, uz punu privatnost, bez nadzora i ogranicenja, postu, pakete, novine i
da telefonira; da prati radio i televizijske programe; da drzi kod sebe predmete za
liEnu upotrebu; da u€estvuje, po sopstvenom izboru u verskim aktivhostima, u okviru
mogucnosti koje ima psihijatrijska ustanova; da zavisno od pola, bude smesteno i da
spava u odvojenim prostorijama.

VIIl. Poverljivost podataka o zdravstvenom stanju lica sa
mentalnim smetnjama

U poglavlju VIII. propisano je $ta se podrazumeva pod podacima o
zdravstvenom stanju lica sa mentalnim smetnjama, kome je dostupna medicinska
dokumentacija i evidencija i ko ima pravo uvida u nju, kao i razgovor sa sluzbenim
licima i drugim stru¢nim radnicima.

U ¢lanu 39. propisano je da podaci o zdravstvenom stanju, odnosno podaci iz
medicinske dokumentacije lica sa mentalnim smetnjama, spadaju u podatke o
liEnosti i predstavljaju naro€ito osetljive podatke o licnosti, a propisana je obaveza
zdravstvenih radnika i zdravstvenih saradnika, kao i drugih lica zaposlenih u
zdravstvenim ustanovama, da ¢uvaju kao narocito osetljive podatke o licnosti sve §to
saznaju ili primete tokom svog rada u vezi sa leCenjem lica sa mentalnim smetnjama.

U ¢lanu 40. propisano je da se ne smatra, u smislu ovog zakona odavanje
naroCito osetljivih podataka: otkrivanje saznanja da lice sa mentalnim smetnjama
priprema izvrSenje krivicnog dela za koje je zakonom propisana kazna zatvora;
otkrivanje ili sudenje za najteZa kriviéna dela, ako bi ono bilo znatno usporeno ili
onemoguceno bez otkrivanja inaCe zasti¢enih podataka; zastita javnog zdravlja i
sigurnosti; spreCavanje izlaganja drugog lica neposrednoj i ozbiljnoj opasnosti za
Zivot, sigurnost ili zdravlje, odnosno, ako ¢uvanje sluZbene tajne bitno ugrozava Zivot
ili zdravlje ovog lica i drugih lica.

U ¢&l. 41. i 42. propisano je da podaci iz medicinske dokumentacije i
evidencije, ili kopije tih podataka mogu se dostavljati sudu, organu starateljstva,
organizaciji obaveznog zdravstvenog osiguranja, pravnim licima koje obavljaju
delatnost dobrovoljnog zdravstvenog osiguranja, organu nadleZznom za poslove
statistike kao i zdravstvenim ustanovama koje obavljaju poslove javnog zdravlja, u
skladu sa zakonom, kao i da medicinska evidencija i dokumentacija koja se dostavlja
ovim organima, sadrzi samo one podatke koji su preko potrebni za ostvarivaje svrhe
zbog koje se zahteva njeno dostavljanje. Takode, propisano je da lice sa mentalnim
smetnjama ima pravo uvida u svoju medicinsku dokumentaciju i evidenciju, u skladu
sa zakonom.

U ¢lanu 43. propisano je da psihijatar moze da odobri razgovor lica sa
mentalnim smetnjama smestenog u psihijatrijskoj ustanovi sa sluzbenim licima
ministarstva nadleZnog za unutrasnje poslove i stru¢nim radnicima nadleZznog organa
starateljstva, samo kad to dozvoljava zdravstveno stanje lica sa mentalnim
smetnjama.

IX. Otpust iz psihijatrijske ustanove
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U poglavlju IX. propisan je postupak otpusta iz psihijatrijske ustanove.

U ¢&lanu 44. propisano je da je postupak otpusta iz psihijatrijske ustanove
dobrovoljno smestenog lica sa mentalnim smetnjama, isti kao i postupak otpusta iz
druge zdravstvene ustanove, osim u slu€aju ako su nastali razlozi za zadrZzavanje
bez pristanka.

U ¢lanu 45. propisano je da ¢e se lice smeSteno bez pristanka otpustiti iz
psihijatrijske ustanove, odmah posto istekne vreme takvog smesStaja odredeno
reSenjem suda, a psihijatrijska ustanova mozZe otpustiti ovo lice pre isteka trajanja
vremena takvog smestaja odredenog redenjem suda ako viSe ne postoje razlozi za
zadrzavanje bez pristanka u psihijatrijskoj ustanovi, uz prethodno pribavljenu
saglasnost suda. Sud moze, i pre isteka trajanja vr.emena smestaja bez pristanka lica
sa mentalnim smetnjama da odlu¢i o njegovom otpustu, na zahtev ovog lica ili
njegovog zakonskog zastupnika, ako to dozoljava njegovo zdravstveno stanje.

X. Primena fizickog sputavanja i izolacije osobe sa mentalnim
smetnjama

U poglavlju X. propisano je kada se mogu primeniti mere fizickog sputavanja i
izolacije lica sa mentalnim smetnjama.

U ¢lanu 46. propisano je da se fizicko sputavanje i izolacija moze izuzetno
primeniti kada je to jedino sredstvo da se lice sa mentalnim smetnjama spreci da
svojim ponaSanjem ozbiljno ugrozi sopstveni zivot i bezbednost ili zivot i bezbednost
drugih lica.

U Elanu 47. propisano je da se fizitko sputavanje i izolacija primenjuju samo u
meri i na nacin preko potreban radi otklanjanja opasnosti izazvane postupcima lica
sa mentalnim smetnjama i mogu trajati najkrace moguée vreme koje je potrebno da
se ostvari svrha primene.

U ¢lanu 48. propisani su uslovi za primenu fizickog sputavanja i izolacije pa je
dozovoljena u psihijatrijskim ustanovama koje imaju obezbedene uslove za njenu
primenu, odnosno da ée blize uslove koje moraju ispunjavati psihijatrijske ustanove
za primenu fizickog sputavanja i izolacije, propisati ministar nadlezan za poslove
zdravlja.

U ¢l. 49. i 50. propisano je da odluku o primeni fizickog sputavanja i izolacije
lica sa mentalnim smetnjama donosi psihijatar i nadzire njenu primenu, a takode je
obavezno telesno i mentalno pracenje stanja lica sa mentalnim smetnjama od strane
psihijatra. Zakonski zastupnik lica sa mentalnim smetnjama mora se odmah
obavestiti o primeni fiziCkog sputavanja i izolacije.

U ¢&l. 51. i 52. utvrdena je obaveza ovlad¢enih sluZbenih lica ministarstva
nadleznog za unutradnje poslove da, na poziv zdravstvenog radnika, pruze pomo¢
pri savladavanju telesnog otpora lica sa mentalnim smetnjama, ali samo dok to lice
pruza telesni otpor i dok se ne osigura zbrinjavanje i otklanjanje neposredne
opasnosti za to lice. Kada postoji direktha opasnost da ¢e lice sa mentalnim
smetnjama svojim ponaSanjem u psihijatrijskoj ustanovi ugroziti sopstveni zivot i
bezbednost ili Zivot i bezbednost drugog lica, sluzbena lica ministarstva nadleznog za
unutrasnje poslove duzZna su da, na poziv zdravstvenih radnika psihijatrijske
ustanove ili hitne medicinske pomo¢i, hitno pruze odgovarajuc¢u pomoc.

U ¢&l. 53. i 54. propisana je obaveza ovlasc¢enih sluzbenih lica ministarstva
nadleznog za unutrasnje poslove da, na osnovu prijave (usmene ili pismene)
psihijatrijske ustanove, pronadu i vrate lice sa mentalnim smetnjama koje je pobeglo
iz te ustanove. Zdravstveni radnik koji je uputio poziv sluzbenim licima ministarstva
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nadleznog za unutradnje poslove duzan je da taj poziv naknadno, u pismenom
obliku, obrazlozi i da to obrazlozenje ulozi u medicinsku dokumentaciju.

XI. Posebni oblici le€enja lica sa mentalnim smetnjama

U poglaviju Xl. propisano je kada se moZe primeniti elektrokonvulzivho
leCenje lica sa mentalnim smetnjama, propisana je zabrana primene psihohirurgije i
sterilizacije u le¢enju lica sa mentalnim smetnjama i propisano je kada se mogu vrsiti
medicinska istrazivanja na licu sa mentalnim smetnjama.

U Elanu 55. propisano je da se elektrokonvulzivno leCenje mozZe primeniti ako
se kumulativno ispune sledeci uslovi: ako je u najboljem interesu lica sa mentalnim
smetnjama u odnosu na njegovo zdravsteno stanje; ako su prethodno iscrpljene sve
ostale metode le€enja; uz informisani pismeni pristanak lica nad kojom se leCenje
sprovodi, ili njegovog zakonskog zastupnika. Elektrokonvulzivnho leéenje dozvoljeno
je samo uz prethodno koriS¢enje anestetika i miorelaksanata. Elektrokonvulzivno
leCenje upisuje se u medicinsku dokumentaciju zajedno sa pisanim pristankom ovog
lica, odnosno njegovog zakonskog zastupnika. Elektrokonvulzivho leCenje dece
zabranjeno je.

U ¢lanu 56. propisana je zabrana primena psihohirurgije i sterilizacije u
leCenju lica sa mentalnim smetnjama.

U ¢lanu 57. propisano je da se medicinska istraZivanja na licu sa mentalnim
smetnjama mogu vrsiti samo na nacin i po postupku, u skladu sa zakonom.

XIl. Postupak prema licima sa mentalnim smetnjama, uciniocima
krivicnih dela ili prekrsaja

U poglaviju XIl. ureden je postupak prema licima sa mentalnim smetnjama,
uCiniocima krivi¢nih dela ili prekrsaja.

U ¢lanu 58. propisana je obaveza ovlaSc¢enih sluzbenih lica ministarstva
nadleznog za unutrasnje poslove, da kada prilikom vrSenja svoje duznosti, osnovano
posumnjaju da se radi o licu sa mentalnim smetnjama, a Cije ponaSanje predstavlja
opasnost za njega samog ili za druga lica, bez odlaganja, to lice dovedu u najblizu
zdravstvenu ustanovu, radi pregleda.

U ¢&lanu 59. propisano je da kada sud, u krivicnom ili u prekr8ajnom postupku,
utvrdi da je lice sa mentalnim smetnjama u vreme kada je ucinilo krivicno delo,
odnosno prekrSaj bilo neuralunljivo ili bitho smanjeno uradunljivo, donece
odgovarajucu odluku, u skladu sa zakonom.

U ¢lanu 60. propisano je da kada se kod lica koje se nalazi na izdrzavanju
kazne zatvora utvrdi postojanje mentalne smetnje, postupa se u skladu sa
odredbama zakona kojim se ureduje izvrSenje krivicnih sankcija.

U Clanu 61. propisano je da ¢e se mera obaveznog psihijatrijskog leCenja na
slobodi primeniti na naéin utvrden odredbama zakona kojim se ureduje izvr8enje
krivicnih sankcija, odnosno zakona kojim se ureduje prekrsajni postupak.

XIll. Prekrsajne odrebe

U poglavlju XIIl. propisane su prekrdajne odredbe.

U ¢l. 61. i 62. propisane su novCane kazne za zdravstvenu ustanovu i
odgovorno lice u zdravstvenoj ustanovi, zdravstvenog radnika i zdravstvenog
saradnika ako postupaju suprotno odredbama ovog zakona.
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XIV. Prelazne i zavrSne odredbe
Poglavlje XVI. sadrzi prelazne i zavrdne odredbe.

U ¢lanu 63. propisano je da ¢e ministar nadleZzan za poslove zdravlja doneti
propise za sprovodenje ovog zakona, u roku od Sest meseci od dana stupanja na
shagu ovog zakona.

U ¢lanu 64. utvrdeno je da nadzor nad sprovodenjem ovog zakona vrsi
ministarstvo nadlezno za poslove zdravlja.

U Clanu 65. propisana je obaveza za zdravstvene ustanove Cija je delatnost i
obavljanje poslova zastite mentalnog zdravlja, da usklade opste akte u roku od 12
meseci od dana stupanja na snagu ovog zakona.

U &lanu 66. propisano je da se na postupke zapocete pre stupanja na snagu
ovog zakona primenjuju propisi koji su vaZili do dana stupanja na snhagu ovog
zakona.

U ¢lanu 67. propisano je da danom stupanja na snagu ovog zakona prestaju
da vaze odredbe Glave druge (Zadrzavanje u zdravstvenoj organizaciji koja obavlja
delatnost u oblasti neuropsihijatrije) Zakona o vanparniénom postupku (,Sluzbeni
glasnik SRS”, br. 25/82 i 48/88 i ,, Sluzbeni glasnik RS”, br. 46/95 — dr. zakon, 18/05
— dr. zakon i 85/12).

U ¢lanu 68. propisuje se stupanje na snagu ovog zakona.

V. FINANSIJSKA SREDSTVA POTREBNA ZA
SPROVODENJE ZAKONA

Za sprovodenje ovog zakona nije potrebno obezbediti dodatna sredstva iz
budzeta Republike Srbije, u odnosu na sredstva koja su ve¢ obezbedena za rad i
obavljanje delatnosti u zdravstvenim ustanovama iz Plana mreZe zdravstvenih
ustanova.
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