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1. UVOD 

Suvremeni zdravstveni sustav temelji se na načelima dostupnosti, kvalitete, sigurnosti i 

poštivanja prava pacijenata. Pacijenti imaju pravo na zdravstvenu zaštitu koja je pružena u 

skladu s medicinskim standardima, ali i pravo na informiranost, dostojanstvo, privatnost i 

mogućnost podnošenja pritužbe u slučaju nezadovoljstva pruženom zdravstvenom uslugom. 

Sustav pritužbi pacijenata predstavlja važan mehanizam zaštite prava pacijenata te doprinosi 

unapređenju kvalitete zdravstvenih usluga. Podnošenje pritužbi omogućuje pacijentima da 

ukažu na nepravilnosti, propuste ili neprimjereno ponašanje zdravstvenih djelatnika, dok 

zdravstvenim institucijama pruža uvid u probleme u sustavu i potiče poboljšavanje kvalitete 

skrbi. U Republici Hrvatskoj postupak podnošenja i rješavanje pritužbi pacijenata reguliran je 

nizom zakonskih i podzakonskih akata te uključuje više institucija i tijela nadležnih za zaštitu 

prava pacijenata.1 

Ovom analizom istražuje se sustav pritužbi pacijenata, odnosno važeći pravni i institucionalni 

okvir kojim se uređuje podnošenje, zaprimanje i postupanje po pritužbama na rad zdravstvenih 

djelatnika i zdravstvenih ustanova. Poseban naglasak stavlja se na učinkovitost postojećih 

mehanizama zaštite prava pacijenata, njihovu dostupnost, transparentnost te stupanj pravne 

sigurnosti koji pružaju korisnicima zdravstvenog sustava. 

Polazište za analizu predstavlja dosadašnji rad na slučajevima teških povreda prava pacijentica 

u zdravstvenom sustavu, osobito u kontekstu slučaja osječkog ginekologa optuženog za 

silovanje pacijentice tijekom pregleda. U okviru tog rada, tijekom 2025. godine izrađene su 

Analiza slučaja i Pravna analiza mogućnosti pravne zaštite pacijentica, koje su ukazale na 

ozbiljne nedostatke postojećeg pravnog i institucionalnog okvira zaštite pacijenata. 

Dosadašnje analize pokazale su da, unatoč formalno uspostavljenim pravnim mehanizmima, 

sustav zdravstvene zaštite značajno zaostaje za drugim sektorima u pogledu učinkovitosti 

zaštite korisnika. Posebno se ističe izostanak pravodobnih i adekvatnih reakcija nadležnih tijela 

i poslodavaca u situacijama kada su zdravstveni djelatnici optuženi za teška kaznena djela 

                                                   
1  Kate Bagović, »Prava pacijenata prilikom korištenja zdravstvene zaštite«, 7. srpnja 2010., dostupno na: 

https://www.iusinfo.hr/aktualno/u-sredistu/prava-pacijenata-prilikom-koristenja-zdravstvene-zastite-7103. 

Posljednji pristup 20. veljače 2026. 

https://www.iusinfo.hr/aktualno/u-sredistu/prava-pacijenata-prilikom-koristenja-zdravstvene-zastite-7103
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protiv spolne slobode. Iako su izmjene zakonodavnog okvira tijekom 2025. godine donijele 

određene pomake u pogledu mogućnosti privremenog udaljavanja zdravstvenih radnika i 

izvanrednog otkaza u slučaju pravomoćne osude, praksa pokazuje da institucionalni odgovori 

i dalje izostaju ili dolaze s odgodom. 

Uočeni su ozbiljni sustavni nedostaci u zaštiti prava pacijenata, osobito u pogledu nepostojanja 

učinkovitih mehanizama prevencije i pravodobnog postupanja u slučajevima sumnje na teške 

povrede profesionalnih i kaznenih normi. Žrtvama često nije osigurana adekvatna podrška, 

postupci nisu vođeni učinkovito ni pravodobno, a pacijentima nije zajamčen siguran i zaštićen 

pristup zdravstvenoj zaštiti. 

Poseban problem predstavlja netransparentan i nepregledan sustav podnošenja i rješavanja 

pritužbi pacijenata. Iako formalno postoji više nadležnih tijela, ne postoji jasna koordinacija 

niti sustavna kontrola njihovog postupanja, što u praksi dovodi do izostanka učinkovitih 

reakcija čak i u slučajevima kada su pritužbe bile evidentno podnesene. Uz to, otežan pristup 

informacijama i nedostatak institucionalne transparentnosti dodatno narušavaju povjerenje u 

sustav te onemogućavaju učinkovito ostvarivanje i zaštitu prava pacijenata. 

Slijedom navedenog, cilj je ove analize sustavno ispitati postojeći pravni i institucionalni okvir 

pritužbi pacijenata, identificirati ključne slabosti u njegovoj normativnoj uređenosti i provedbi 

te predložiti konkretne mjere za unaprjeđenje transparentnosti, odgovornosti i učinkovitosti 

mehanizama zaštite prava pacijenata u zdravstvenom sustavu. 
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2. Normativna analiza propisa o podnošenju i postupanju po pritužbama 

pacijenata 

 

U Republici Hrvatskoj postoji niz pravnih propisa koji uređuju podnošenje i postupanje po 

pritužbama pacijenata. Time se nastoji osigurati da svaki pacijent dobije jednaku, sigurnu i 

dostojanstvenu skrb, bez diskriminacije. Pravni je okvir postavljen tako da pacijent ima pravo 

na dostupnost, pravičnost i kvalitetu. Sustav pritužbi služi kao mehanizam ‘kontrole kvalitete’. 

Analiza pravnog okvira zaštite prava pacijenata pokazuje da bi se problemi u sustavu trebali 

rješavati tamo gdje su i nastali (primjerice unutar bolnica, u domovima zdravlja…), a tek ako 

to ne uspije, aktiviraju se drugi mehanizmi poput povjerenstava i inspekcija. 

Zaštita prava pacijenata u Hrvatskoj je uređena sljedećim propisima: Ustavom Republike 

Hrvatske, Zakonom o zaštiti prava pacijenata, Zakonom o zdravstvenoj zaštiti, Zakonom o 

liječništvu i raznim podzakonskim aktima i internim pravilnicima. U nastavku ćemo ukazati na 

temeljne odredbe o pravima pacijenata iz tih dokumenata. 

 

2.1. Ustav Republike Hrvatske 

 

Ustav Republike Hrvatske predstavlja najviši pravni temelj iz kojeg proizlaze sva ostala prava 

pacijenata. Iako ne sadrži detaljne procedure za pritužbe (njih reguliraju zakoni o kojima će 

biti riječ u nastavku analiziranja pravnog okvira), on postavlja vrijednosni okvir koji država 

mora poštivati. U taj vrijednosni okvir ulaze: 
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 čl. 59. – pravo na zdravstvenu zaštitu – Ustav jamči da »svatko ima pravo na 

zdravstvenu zaštitu u sklada sa zakonom«2, što znači da je ovaj članak temelj na kojem 

počiva obveza države da osigura sustav u kojem pacijent može reagirati ako mu zaštita 

nije pružena ili je nekvalitetna. 

 čl. 23. – nepovredivost čovjeka i ljudsko dostojanstvo – Ustav štiti dostojanstvo, 

ugled i čast svakog građanina, jer »nitko ne smije biti podvrgnut bilo kakvu obliku 

zlostavljanja ili, bez svoje privole, liječničkim ili zdravstvenim pokusima«.3 

 čl. 37. – pravo na privatnost – »Svakom se jamči sigurnost i tajnost osobnih 

podataka«,4  što znači da se pritužbe vezane uz iznošenje medicinskih podataka ili 

neovlašteni ulazak u sustav (e-građani/zdravstveni karton) izravno pozivaju na ovo 

ustavno pravo. 

 čl. 18. – pravo na žalbu – »Jamči se pravo na žalbu protiv pojedinačnih pravnih akata 

donesenih u postupku prvog stupnja pred sudom ili drugim ovlaštenim tijelom.«5 Prema 

tome, ako pacijent podnese pritužbu instituciji i dobije rješenje kojim nije zadovoljan, 

Ustav mu jamči pravo da se na to rješenje žali ili da pokrene spor.  

 čl. 29. – pravo na pravično suđenje – »Svatko ima pravo da zakonom ustanovljeni 

neovisni i nepristrani sud pravično i u razumnom roku odluči o njegovim pravima i 

obvezama, ili o sumnji ili optužbi zbog kažnjivog djela.«6 Ovaj je članak važan za 

svaku situaciju u kojoj se odlučuje o pravima i obvezama, zbog čega je važan i za 

pritužbe pacijenata jer pacijent ima pravo na pravično odlučivanje u razumnom roku. 

 

2.2. Zakon o zaštiti prava pacijenata 

 

                                                   
2 Ustav Republike Hrvatske, Narodne novine, br. 56/90, 135/97, 08/98, 113/00, 124/00, 28/01, 41/01, 55/01, 

76/10, 85/10, 05/14, čl. 59. 
3 Isto, čl. 23. 
4 Isto, čl. 37. 
5 Isto, čl. 18. 
6 Isto, čl. 29. 
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Temeljni propis koji uređuje prava pacijenata je Zakon o zaštiti prava pacijenata. Tim se 

zakonom uređuju temeljna prava pacijenata, način njihove zaštite, postupci podnošenja pritužbi 

te tijela nadležna za zaštitu prava pacijenata. Zakon se temelji na: 

 čl. 4. – načelu humanosti – »Načelo humanosti zaštite prava pacijenata ostvaruje se: 

osiguravanjem poštivanja pacijenta kao ljudskog bića, osiguravanjem prava na fizički i 

mentalni integritet pacijenta, zaštitom osobnosti pacijenta uključujući poštivanje 

njegove privatnosti, svjetonazora te moralnih i vjerskih uvjerenja.«7 

 čl. 5. – načelu dostupnosti – »Načelo dostupnosti zaštite prava pacijenata 

podrazumijeva jednaku mogućnost zaštite prava svih pacijenata na području Republike 

Hrvatske.«8 

 čl. 6. – pravu na suodlučivanje – »Pravo na suodlučivanje pacijenta obuhvaća pravo 

pacijenta na obaviještenost i pravo na prihvaćanje ili odbijanje pojedinoga 

dijagnostičkog, odnosno terapijskog postupka.«9 

 čl. 8. – pravu na obaviještenost – nalaže da pacijent ima pravo na potpunu 

obaviještenost o svojem zdravstvenom stanju, uključujući medicinsku procjenu 

rezultata i ishoda određenog dijagnostičkog ili terapijskog postupka, preporučenim 

pregledima i zahvatima te planiranim datumima za njihovo obavljanje, mogućim 

prednostima i rizicima obavljanja ili neobavljanja preporučenih pregleda i zahvata, 

svojem pravu na odlučivanje o prihvaćanju ili odbijanju pojedinog dijagnostičkog 

odnosno terapijskog postupka.10 

 čl. 25. – pravu na povjerljivost podataka – »Pacijent ima pravo na povjerljivost 

podataka koji se odnose na stanje njegova zdravlja sukladno propisima o čuvanju 

profesionalne tajne i zaštiti osobnih podataka. Pacijent ima pravo dati usmenu ili pisanu 

izjavu o osobama koje mogu biti obaviještene o njegovu prijmu u stacionarnu 

zdravstvenu ustanovu kao i o njegovom zdravstvenom stanju. Pacijent može imenovati 

i osobe kojima zabranjuje davanje tih podataka.«11 

                                                   
7 Zakon o zaštiti prava pacijenata, Narodne novine, br. 169/04, 37/08, čl. 4. 
8 Isto, čl. 5. 
9 Isto, čl. 6. 
10 Isto, čl. 8. 
11 Isto, čl. 25. 
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 čl. 28. – pravu na privatnost – »Pri pregledu, odnosno liječenju, a naročito prilikom 

pružanja osobne njege pacijent ima pravo na uvjete koji osiguravaju privatnost.«12 

 

2.3. Zakon o zdravstvenoj zaštiti 

 

Važan pravni okvir predstavlja i Zakon o zdravstvenoj zaštiti koji regulira organizaciju 

zdravstvenog sustava i obveze zdravstvenih ustanova. On definira odgovornost zdravstvenih 

ustanova za kvalitetu zdravstvene skrbi, unutarnji nadzor nad radom djelatnika te sustav 

kontrole kvalitete zdravstvenih usluga, što znači da postavlja temeljni okvir za organizaciju i 

rad sustava13 

Zdravstvena djelatnost u Republici Hrvatskoj obavlja se na primarnoj, sekundarnoj i tercijarnoj 

razini te na razini zdravstvenih zavoda.14 Prema stanju u bazi podataka Nacionalnog registra 

pružatelja zdravstvene zaštite, na dan 20. svibnja 2026. u sustavu zdravstva aktivno je 788 

nadležnih zdravstvenih ustanova (sjedišta), od kojih je 140 u javnom, a 648 u privatnom 

sektoru. 15  Registrirano je i 3 904 samostalne ordinacije, laboratorija i privatne prakse 

zdravstvene njege, od kojih je 1 762 u javnom, a 2 142 u privatnom sektoru.16 Isto tako, 

registrirano je i aktivno 1 103 trgovačka društva za obavljanje zdravstvene djelatnosti čiji je 

osnivač privatno-fizička i pravna osoba. 

Zakon nalaže obvezan upis svih pravnih i fizičkih osoba koje pružaju zdravstvene usluge u 

Nacionalni registar pružatelja zdravstvene zaštite. 17  Tu bazu podataka operativno vodi 

Hrvatski zavod za javno zdravstvo (HZJZ). Osmišljen je kao središnja informacijska točka koja 

objedinjuje podatke o zdravstvenim ustanovama, trgovačkim društvima i privatnim praksama, 

a nastao je modernizacijom i spajanjem ranijih evidencija o djelatnicima i ustanovama.18 

                                                   
12 Isto, čl. 28. 
13 Zakon o zdravstvenoj zaštiti, Narodne novine, br. 100/18, 125/19, 147/20, 119/22, 156/22, 33/23, 36/24, 102/25. 
14 Isto, čl. 29. 
15 Dopis Hrvatskog zavoda za javno zdravstvo. Klasa: 008-02/26-01/18, URBROJ: 117-16-160-26-02, Zagreb, 

22. 5. 2026. 
16 Isto. 
17 Zakon o zdravstvenoj zaštiti, čl. 42. 
18 ***, »Nacionalni registar pružatelja zdravstvene zaštite«, Hrvatski zavod za javno zdravstvo, dostupno na: 

https://www.hzjz.hr/sluzba-javno-zdravstvo/odjel-za-ljudske-i-materijalne-resurse-u-zdravstvu/nacionalni-

registar-pruzatelja-zdravstvene-zastite/. Posljednji pristup 1. travnja 2026. 

https://www.hzjz.hr/sluzba-javno-zdravstvo/odjel-za-ljudske-i-materijalne-resurse-u-zdravstvu/nacionalni-registar-pruzatelja-zdravstvene-zastite/
https://www.hzjz.hr/sluzba-javno-zdravstvo/odjel-za-ljudske-i-materijalne-resurse-u-zdravstvu/nacionalni-registar-pruzatelja-zdravstvene-zastite/
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Njegova svrha nadilazi puku administraciju. Registar, naime, služi ključnim 

javnozdravstvenim i znanstvenim potrebama te omogućuje učinkovito upravljanje sustavom. 

Jedan od ključnih elemenata identifikacije u njemu je takozvani registarski broj.19  On se 

dodjeljuje svakom pojedinom zdravstvenom radniku i suradniku prilikom upisa, čime se 

osigurava sljedivost i profesionalna odgovornost unutar svake ustanove. Svi podaci u registru 

temelje se na službenim rješenjima Ministarstva zdravstva, koja HZJZ zaprima i trajno arhivira. 

U konačnici, ovaj registar omogućuje pacijentima i javnosti uvid u provjereni popis svih 

licenciranih pružatelja usluga. Time se postavlja još jedan važan temelj za sustav pritužbi: 

pacijent u svakom trenutku može provjeriti je li ustanova ili ordinacija u kojoj je primio skrb 

službeno verificirana i tko su registrirani nositelji djelatnosti, što je preduvjet za pokretanje bilo 

kakvog postupka zaštite prava. 

 

2.4. Zakon o liječništvu  
 

Zakon o liječništvu definira profesionalne standarde i odgovornosti liječnika koji mogu biti 

osnova za pritužbe. Za temu ove Analize postupka pritužbi pacijenata, važni su članci: 

 čl. 8. – nedostojnost za obavljanje liječničke djelatnosti – liječnik se smatra 

nedostojnim (a može izgubiti i licencu) ako je pravomoćno osuđen za kazneno djelo 

koje ga čini nepodobnim za rad s pacijentima i ako mu je ponašanje takvo da ozbiljno 

narušava ugled liječničkog zvanja, bilo na poslu, bilo izvan njega. Propisuje da »liječnik 

koji je pravomoćno sudskom odlukom proglašen krivim za počinjenje kaznenog djela 

može se, s obzirom na važnost i prirodu ugroženog dobra ili druge posljedice te s 

obzirom na okolnosti pod kojima je radnja izvršena odnosno propuštena, smatrati 

nedostojnim za obavljanje liječničke djelatnosti.«20 

 čl. 21. – liječnička tajna – propisuje dužnost liječnika da u obavljanju liječničke 

djelatnosti postupa prema pravilima medicinske struke i etičkim načelima. Kršenje tih 

odredbi može biti temelj za pritužbu Hrvatskoj liječničkoj komori i predstavlja težu 

                                                   
19 Isto. 
20 Zakon o liječništvu, Narodne novine, br. 121/03, 117/08, čl. 8. 
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povredu liječničke dužnosti. Prema tom članku, »sve što liječnik sazna o pacijentu koji 

mu se obrati za liječničku pomoć, a u vezi s njegovim zdravstvenim stanjem, mora 

čuvati kao liječničku tajnu i može je otkriti, ako posebnim zakonom nije drukčije 

propisano, samo uz odobrenje pacijenta, roditelja ili skrbnika za malodobne osobe, a u 

slučaju njegove psihičke nesposobnosti ili smrti, uz odobrenje uže obitelji, skrbnika ili 

zakonskog zastupnika.«21 

 

2.5. Podzakonski akti i interni pravilnici 

 

Nakon analize zakonskih okvira na nacionalnoj razini, ključno je razmotriti njihovu primjenu 

u praksi kroz podzakonske akte i interne pravilnike zdravstvenih ustanova. 

Podzakonski akti razrađuju odredbe zakonā i omogućuju njihovu primjenu u praksi. U 

području pritužbi pacijenata uređuju način podnošenja pritužbi (pismeno, usmeno ili 

elektronički), uređuju rokove za postupanje, vođenje evidencija pritužbi, postupak rješavanja 

pritužbi, obveze zdravstvenih ustanova. Njihova je funkcija ‘pretvaranje’ općih pravila u 

konkretne postupke. Jedan od podzakonskih akata, koji ima snažan pravni učinak u Republici 

Hrvatskoj u kontekstu analize postupka pritužbi pacijenata, je Kodeks medicinske etike i 

deontologije.22 To je ključan dokument koji propisuje obveze liječnika u odnosu na pacijente, 

obavljanje liječničkog posla te poštovanje dostojanstva osobe i ljudskih prava pacijenta. Članci 

Kodeksa koji obuhvaćaju postupke pritužbi pacijenata su sljedeći: 

 čl. 1. – propisana je obveza liječnika na poštovanje ljudskog života od njegova 

početka do smrti, promicanje zdravlja, sprječavanje i liječenje bolesti te poštovanje 

ljudskog tijela i osobnosti i nakon smrti. Nadalje, obveza je liječnika pružiti pomoć 

jednako svima, bez obzira na dob, spol, rasu, narodnost, vjeru, političko uvjerenje, 

društveni položaj ili bilo koje druge okolnosti. Liječnicima se nalaže održavanje visokih 

standarda stručnog rada, etičko ponašanje prema pacijentu, srodnicima pacijenta i 

prema zdravim osobama.23 

                                                   
21 Isto, čl. 21. 
22 Kodeks medicinske etike i deontologije, Narodne novine, br. 55/08, 139/15. 
23 Isto, čl. 1. 
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 čl. 2., st. 2. – propisano je da će liječnik svoj posao obavljati stručno i etički 

besprijekorno, ne iskorištavajući pacijenta niti emotivno niti tjelesno niti 

materijalno.24 

 čl. 2., st. 8. – propisano je pravo pacijenta na obavješteni pristanak, što konkretno 

znači obveza liječnika da na prikladan i razumljiv način obavijesti pacijenta o 

dijagnostičkim postupcima i pretragama, njihovim rizicima i opasnostima te o 

rezultatima liječenja.25 

 čl. 2., st. 10. – propisano je pravo pacijenta na saznanje istine o svojem 

zdravstvenom stanju, dobivanju na uvid cjelokupne medicinske dokumentacije o 

svojoj bolesti.26 

 čl. 2., st. 13. – liječniku je, iznimno, dopušteno uputiti pacijenta na drugog liječnika 

ili u drugu zdravstvenu ustanovu u slučaju da pacijent, koji je dobro upoznat sa svojim 

stanjem i sposoban samostalno odlučivati, a ne ponaša se sukladno preporukama 

liječnika glede prevencije i liječenja bolesti.27 

 čl. 2., st. 14. – propisana je obveza liječnika da čuva liječničku tajnu. Dakle, sve ono 

što je liječnik saznao obavljajući svoj posao, u obvezi je, ako pacijent to od njega traži, 

držati kao tajnom i pred najbližim srodnicima. Obveza je liječnika čuvati tajnu i nakon 

smrti pacijenta, osim u slučaju kada bi čuvanje liječničke tajne moglo ugroziti zdravlje 

i živote drugih ljudi. Dakle, ako se radi o bolesti kod pacijenta kojom bi ugrozio 

zdravlje i živote drugih ljudi.28 

 

Još jedan od značajnijih pravilnika je i Pravilnik o standardima kvalitete zdravstvene zaštite i 

načinu njihove primjene, koji propisuje obvezu svake ustanove da sustavno prati zadovoljstvo 

pacijenata. U tom kontekstu, pritužbe se ne tretiraju samo kao administrativni problem, već 

kao ključni indikator kvalitete koji ukazuje na slabosti unutar sustava. Prema Pravilniku, 

ustanove su dužne provoditi unutarnji nadzor i podnositi redovita izvješća o kvaliteti, u kojima 

                                                   
24 Isto, čl. 2., st. 2. 
25 Isto, čl. 2., st. 8. 
26 Isto, čl. 2., st. 10. 
27 Isto, čl. 2., st. 13. 
28 Isto, čl. 2., st. 14. 
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pritužbe služe kao dokaz o poduzimanju korektivnih mjera (primjerice, provođenje edukacije 

osoblja kao odgovor na učestale prigovore na komunikaciju) te obvezuje ustanovu na analizu 

uzroka svake pritužbe u svrhu upravljanja rizicima, čime se osigurava da se utvrđeni propusti 

ne ponavljaju u budućnosti.29 

Upravo taj sustav upravljanja rizicima i praćenja kvalitete, definiran na nacionalnoj razini, u 

praksi se manifestira kroz interne akte zdravstvenih ustanova. Iako su svi pružatelji usluga 

vezani istim zakonima, Zakon ostavlja prostor bolnicama da proces podnošenja i rješavanja 

pritužbi prilagode vlastitoj unutarnjoj organizaciji. Zdravstvena ustanova mora imati 

dokumentirani postupak za podnošenje pritužbi koji osigurava sljedeće: 

 popis osoba za kontakt; 

 sustavan pregled i rješenje o pritužbi od ravnatelja ili pisano delegiranje ove funkcije; 

na prikladnu osobu ili povjerenstvo; 

 postupak upućivanja pitanja o kvaliteti skrbi Povjerenstva za unutarnji nadzor; 

 određivanje razumnog vremenskog roka za sustavan pregled i odgovor na pritužbu.30 

 

Rješenje o pritužbi mora biti u pisanom obliku i upućeno pacijentu. Ono mora uključivati 

sljedeće: 

 osobu za kontakt u zdravstvenoj ustanovi; 

 poduzete korake u istrazi; 

 rezultate postupka pritužbe; 

 datum završetka.31 

 

Pravilnik o akreditacijskim standardima za bolničke zdravstvene ustanove, koji je donijelo 

Ministarstvo zdravstva, nalaže da bolnica mora imati jasno definiran i dokumentiran sustav za 

zaprimanje, obradu i rješavanje pritužbi. 32  Prema ovom standardu, ustanova mora imati 

sljedeće: 

                                                   
29 Pravilnik o standardima kvalitete zdravstvene zaštite i načinu njihove primjene, Narodne novine, br. 79/2011, 

čl. 4., čl. 6. i čl. 7. 
30 Isto, čl. 7., točka 4.5. 
31 Isto, čl. 7., točka 4.5.5. 
32 Pravilnik o akreditacijskim standardima za bolničke zdravstvene ustanove, Narodne novine, br. 92/2019. 
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 Dostupnost informacija: Pacijenti i njihove obitelji moraju biti obaviješteni o svojem 

pravu na pritužbu i o tome kako i kome je podnijeti (to su sandučići, obrasci i e-mail); 

 Protokol postupanja: Bolnica mora imati pisanu proceduru (protokol) o tome tko 

zaprima pritužbu, tko je istražuje i tko šalje odgovor; 

 Analiza pritužbi: Svaka pritužba se mora evidentirati. Bolnica je dužna redovito 

analizirati pritužbe kako bi uočila ponavljajuće probleme i popravila kvalitetu usluge. 

 Povratna informacija: Pacijent mora dobiti odgovor u zakonskom roku.33 

 

2.6. Operativna provedba zakonskih obveza na primjeru nekoliko većih kliničkih 

bolničkih centara u Hrvatskoj 

 

Svaka bolnica putem svojih pravilnika i protokola definira tko je prva točka kontakta za 

pacijenta, koji su interni rokovi za odgovor te koja povjerenstva sudjeluju u analizi prigovora. 

Da bi se dobio uvid u različite načine operativne provedbe ovih zakonskih obveza, u nastavku 

su prikazani primjeri nekoliko većih kliničkih bolničkih centara u Hrvatskoj: KBC Osijek, 

KBC Zagreb (Rebro), KBC Split, KBC Rijeka i Opća bolnica »Dr. Josip Benčević« 

Slavonski Brod. Oni će ilustrirati kako se administrativni pristup zaštiti prava pacijenata 

razlikuje ovisno o veličini ustanove, dostupnim digitalnim alatima i strukturi službi za 

kvalitetu. 

 

2.6.1. Klinički bolnički centar Osijek 

 

KBC Osijek nastoji svojim korisnicima zdravstvenih usluga omogućiti kvalitetnu zdravstvenu 

uslugu, a ukoliko korisnici nisu zadovoljni, imaju pravo uputiti prigovor (usmeno izražavanje 

nezadovoljstva) i pritužbu (pismeno izražavanje nezadovoljstva).34 Pacijenti, njihove obitelji 

ili zakonski zastupnici/skrbnici imaju pravo iznijeti svoje nezadovoljstvo putem: 

                                                   
33 Isto, točka 3.5. 
34 ***, »Prava pacijenata. Obavijest o načinu podnošenja prigovora, pritužbe ili pohvale«, KBC Osijek, dostupno 

na: https://www.kbco.hr/prava-pacijenata/. Posljednji pristup 1. travnja 2026. 

https://www.kbco.hr/prava-pacijenata/
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1. Usmenog prigovora - �D�N�R�� �V�H�� �å�H�O�L odmah reagirati, pacijent se �R�E�U�D�ü�D predstojniku ili 

voditelju odjela na kojem se nalazi�����&�L�O�M���M�H���G�D���V�H���S�U�R�E�O�H�P���S�R�N�X�ã�D���U�L�M�H�ã�L�W�L���Q�D���O�L�F�X���P�M�H�V�W�D. 

������ �3�L�V�P�H�Q�H�� �S�U�L�W�X�å�E�H��- a�N�R�� �X�V�P�H�Q�R�� �U�M�H�ã�H�Q�M�H�� �Q�L�M�H�� �G�R�Yoljno, koristi se �V�O�X�å�E�H�Q�L Obrazac za 

�S�U�L�M�D�Y�X�� �S�U�L�W�X�å�E�H��(https://www.kbco.hr/wp-content/uploads/2024/09/Obrazac-za-prijavu-

prituzbe-ili-pohvale.docx)35 �L���ã�D�O�M�H���V�H: 

�x e-mailom: ravnateljstvo@kbco.hr; 

�x p�R�ã�W�R�P�� Ravnateljstvo KBC Osijek, Ulica Josipa Huttlera 4, 31 000 Osijek 

�x osobno: �8�U�X�G�å�E�H�Q�L���]�D�S�L�V�Q�L�N�����]�J�U�D�G�D��Ravnateljstva, prizemlje). 

�x k�Q�M�L�J�D���å�D�O�E�H�� dostupna je na svakom odjelu. 

 

Odgovor se dobiva u roku od 8 dana, pod uvjetom da je obrazac za prijavu potpuno ispunjen. 

�3�U�L�M�D�Y�X���M�H���P�R�J�X�ü�H���V�O�D�W�L���L��anonimno. Takve se �S�U�L�W�X�å�E�H���D�Q�D�O�L�]�L�U�D�M�X���U�D�G�L���S�R�E�R�O�M�ã�D�Q�M�D�����D�O�L���Q�D���Q�Mih 

se ne dobiva �V�O�X�å�E�H�Q�L���R�G�J�R�Y�R�U�� 

Ukoliko korisnici nisu zadovoljni odgovorom KBC-a, mogu �V�H���R�E�U�D�W�L�W�L���Y�L�ã�L�P���L�Q�V�W�D�Q�F�D�P�D�� 

�x Ministarstvu zdravstva: Bijeli telefon (0800 7229); 

�x Povjerenstvu �]�D���]�D�ã�W�L�W�X���S�U�D�Y�D���S�D�F�L�M�H�Q�D�W�D�� �2�V�M�H�þ�N�R-�E�D�U�D�Q�M�V�N�D���å�X�S�D�Q�L�M�D�����.�D�S�X�F�L�Q�V�N�D ulica 

40/1, 31 000 Osijek.36 

 

2.6.2. Kliniļki bolniļki centar Zagreb (Rebro) 
 

�.�O�L�Q�L�þ�N�L���E�R�O�Q�L�þ�N�L���F�H�Q�W�D�U���=�D�J�U�H�E�����5�H�E�U�R�� nastoji svim svojim pacijentima za vrijeme boravka u 

njihovoj ustanovi osigurati pravo na:  

�x �V�X�R�G�O�X�þ�L�Y�D�Q�M�H; 

�x obavi�M�H�ã�W�H�Q�R�V�W���L���R�G�E�L�M�D�Q�M�H��primitka obavijesti; 

�x �S�U�L�K�Y�D�ü�D�Q�M�H���L�O�L���R�G�E�L�M�D�Q�M�H���G�L�M�D�J�Q�R�V�W�L�þ�N�R�J���L�O�L���W�H�U�D�S�L�M�V�N�R�J���S�R�V�W�X�S�N�D���W�H 

�x �]�D�ã�W�L�W�X���S�D�F�L�M�H�Q�W�D���N�R�M�L���Q�L�M�H���V�S�R�V�R�E�D�Q���G�D�W�L���S�U�L�V�W�D�Q�D�N; 

�x �]�D�ã�W�L�W�X���S�D�F�L�M�H�Q�W�D���Q�D�G���N�R�M�L�P���V�H���R�E�D�Y�O�M�D���]�Q�D�Q�V�W�Y�H�Q�R���L�V�W�U�D�å�L�Y�D�Q�M�H; 

                                                   
35 Isto. 
36 Isto. 
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