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PREDGOVOR

Cast nam je i zadovoljstvo predstaviti Prirugnik
stomatologke etike FDI. Zelim &estitati i zahvaliti svakom
pojedincu koji je sudjelovao u radu na Priru&niku
stomatoloSke etike. Ovo izdanje rezultat je sudjelovanja
FDI-a u aktivnom promicanju stomatolo3ke etike tijekom
mnogih godina. Svjetska stomatoloska federacija FDI je
globalna stomatoloska udruga koja predstavlja vise od
135 zemalja €lanica. Jedna od uloga FDI-a je pomaganje
udrugama zemalja ¢lanica i svakom stomatologu u
njihovim svakodnevnim izazovima.

Medunarodni etiCki principi FDI za stomatolosku profesiju
izjavljuju da ce:

Profesionalni stomatolog:

- raditi u skladu s umjetno3éu i znanjem stomatologije, te
u skladu s principima humanosti
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- paziti na oralno zdravlje pacijenata bez obzira na njihov
individualni status

VaZznost etike kao bitnog dijela medicinske profesije — pa
prema tome i stomatoloSke profesije, jer je stomatologija
vaZan dio opéeg zdravlja — vec je naglasio Hipokrat prije
viSe od 2 000 godina. SrediSnje vrijednosti, poput «prije
svega, nemoj nikoga povrijediti» i «pacijent je na prvom
mjestu», primjenjuju se i danas.

Prakticiranje stomatologije povecava Sirok spektar
potencijalnih eti¢kih dilema.

8

Moderna tehnologija, stara kulturolosSka vjerovanja i
razliciti zivotni stilovi mogu lako dovesti do
nerazumijevanja i sukoba. Ovaj priru¢nik ne govori o tome
8to je dobro, a to loSe, vec donosi vrijednosti i praktiCne
primjere koji ¢e navesti na razmisljanje i koji ¢e voditi
stomatologe u dono3senju razboritih eti¢kih odluka u
najboljem interesu njihovih pacijenata.

Stomatolosko obrazovanje i usavrSavanje nece biti
potpuno dok nastavni plan na stomatoloskim fakultetima
ne bude ukljucivao i kolegij stomatoloske i medicinske
etike. FDI vjeruje da ¢e ovaj Priru¢nik postati izvorom
preporuka za studente stomatologije, kao i za
stomatologe koji ve¢ rade. Tijekom svojeg predsjedanja
odlu€io sam usredotoCiti se na lzvrsnost, Poziciju nase
profesije u medicini i Etiku.

- lzvrsnost u nasoj svakodnevnoj praksi je eti¢ko
ponasanje.

- Oralno zdravlje je bitan dio opéeg zdravlja; njegovo
provodenje vode isti temeljni etos, vrijednosti i norme.
Oralnom zdravlju se stoga treba pristupiti s istom
revnoScu kao i brizi za opc¢e zdravlje.

- Eticko ponasSanje daje vjerodostojnost i povjerenje —
neprocjenjivo za dobar rezultat u lije€enju koje provodimo.
Kao stomatolozi svakodnevno se nalazimo u povlastenom
odnosu izmedu pacijenta i lije¢nika i moramo ga
njegovati.

9

Kako bismo zaista Zivjeli prema staroj poslovici koja
pacijenta stavlja na prvo mjesto, uvijek bismo se trebali
podsjecati na nekoliko prakti¢nih pogleda: poStovati sve
pacijente i uciniti da se osjecaju sigurnima dajuéi im
odgovarajuée informacije i uklju€ujuéi ih u odluke o
provodenju planova lije€enja i odluke o njihovom zdravlju.
VaZnije od svega uvijek mora biti pacijentovo zdravlje i
blagostanje.

FDI se nada da ¢e ovaj Priru¢nik biti inspiracija svima u
profesijama koje obuhvaéaju oralno zdravlje i u najboljem
interesu njihovih pacijenata.

Dr. Michéle Aerden

Predsjednik

Svjetska stomatoloska federacija FDI

10
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UVODNA RIJEC

Svaki dan profesionalci koje se bave oralnim zdravljem
suoceni su sa strogim redovitim poslovima i stresnim
situacijama koje lako mogu dovesti do odluka ili poteza
koji mozda mogu izgledati sumnjivo, ili ¢ak i neeticki. Ovaj
Priru€nik pruza priliku lije¢nicima stomatolozima,
profesorima, studentima i svima koji su uklju¢eni u brigu o
pacijentu da razmotre ulogu koju mi kao profesionalci
imamo i na koji se nacin moramo ponasati kako bismo bili
sigurni da éemo u svim okolnostima odrzati povjerenje
koje nam nasi pacijenti daju. Priru¢nik stomatoloSke etike
je jednostavno, zabavno, a istovremeno i obrazovno §tivo.
Stara poslovica «Ako postoji sumnja, vjerojatno nije
etiCki» dobra je osobna nit vodilja. Mnogi prakti¢ni primjeri
u Priruéniku pokrivaju razli€ita pitanja koja se mogu
primijeniti u svakodnevnoj praksi, te omogucuju da se
Citatelji mogu poistovjetiti s odredenom situacijom i
razmisliti kako bi oni postupili i trebali postupiti u sli¢nim
situacijama u svojoj radnoj sredini.

Prirucnik je tiskan u prakti€nom dZepnom izdanju i
nadamo se da ¢e postati dragocjena pomo¢ u redovitom
stomatoloSkom poslu i na stomatoloskim fakultetima u
cijelom svijetu. Takoder se nadamo da ¢e ovaj Priru¢nik
biti preveden na mnoge jezike, kako bi se svima u svijetu
koji su dio stomatoloSkog obrazovanja i prakse, pruZila
prilika da principi obuhvaceni u ovoj knjizi budu u njihovu
korist.
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Zelimo izraziti zahvalnost Svjetskoj medicinskoj asocijaciji
koja nas je podrzala putem svojeg Priru¢nika o lijecni¢koj
etici, a posebno nasem autoru, dr. Johnu Williamsu.
Takoder jako zahvaljujemo tvrtki Johnson & Johnson na
njihovoj neograni¢enoj pomodi koja je omogucila tiskanje
ovog izdanja.

Ovo izdanje Priru€nika djelomi¢no ispunjava misiju FDI-a
«da unaprijedi i promi€e etiku, umjetnost, znanost i
praksu stomatologije». Eti¢ka pitanja dio su nase
svakodnevice. Potrudimo se stoga Zivjeti prema visokim
idealima na$e profesije djelujuéi eticki i profesionalno u
svim okolnostima u nasem profesionalnom i privathnom
Zivotu.

Dr. JT Barnard

Izvrsni direktor

Svjetska stomatoloska federacija FDI

Dr. Peter Swiss

Predsjednik

Radna skupina FDI za etiku i stomatoloSko
zakonodavstvo

12
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Stomatolozi su posvuda u svijetu dio profesije s vrlo
visokim etiCkim standardima. Dugi niz godina Svjetska
stomatoloSka federacija FDI aktivno je uklju¢ena u
izgradivanje eti¢ke politike u stomatologiji, a najvazniji su
Medunarodni eti¢ki principi za stomatolodku profesiju.
Kako bi pomogla stomatolozima da razumiju i primijene te
principe, FDI je izdala ovaj Priru¢nik stomatoloske etike.
Priruénik moze sluZiti kao obrazovni izvor studentima
stomatologije i stomatolozima Sirom svijeta.

Ve¢ postoji izvrsna literatura o stomatoloskoj etici i ima je
sve viSe, a namjena ovog Priru¢nika nije biti
konkurencijom tim knjigama i ¢lancima, ve¢ ih dopuniti.
Priru€nik pruza jezgrovit uvod u osnovne etiCke koncepte
i njihovu primjenu na najuobi¢ajenije probleme na koje
stomatolozi nailaze u svojoj svakodnevnoj praksi. Teme
za uc€enje predvidene su za Priru¢nik kao cjelinu, kao i za
svako poglavlje. Vecina poglavlja po€inje s tipi€nim
slu¢ajem, kojega se na kraju poglavlja ponovno
sagledava u svjetlu onoga $to je u poglavlju
predstavljeno. lzvori za daljnje prou¢avanije i istrazivanje
navedeni su u dodatku Priru¢nika.
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Osim $to istiCe prakti¢nu primjenu etickih principa,
Priruénik se usredoto€uje na odnos izmedu etike,
profesionalizma i ljudskih prava. Ljudska prava su osnova
etiCkih duznosti i odgovornosti koje stomatolozi dijele sa
svim drugim ljudima. Ipak, kao dio ove profesije,
stomatolozi imaju duznosti i odgovornosti koje su vece od
onih koje imaju ostali gradani. Priru¢nik prepoznaje te
zahtjeve i raspravlja o njima dok se oni pojavljuju u
odnosima stomatologa s njihovim pacijentima, drustvom i
kolegama, te u kontekstu stomatoloskih istrazivanja.

Priruénik se u zaklju€ku osvrce na prava i povlastice
stomatologa, njihovu odgovornost prema samima sebi i
na buduénost stomatoloske etike.

14
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Sto je stomatoloska etika?

Etika je bitan dio stomatoloSke prakse. Svaki dan
stomatolozi su suo€eni sa situacijama koje zahtijevaju
eticku prosudbu i ponasanje. Ovo su Cetiri tipicna slucaja:

1. Dr. P. radi u stomatoloSkoj praksi ve¢ 32 godine.
Njegovi stariji pacijenti vole njegovu predanost i obi¢no
mu rado prepustaju odluke o tome na koji nacin ¢e ih
lijeciti. S druge strane, neki njegovi mladi pacijenti ne vole
njegov, po njihovom misljenju, paternalistiCki pristup i

www.fdiworldental.org
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manjak informacija o moguénostima lije¢enja. Kad ga je
Carole J., 28-godiSnja racunovotkinja, zamolila da joj
preporuci ortodonta kako bi se ispravio njezin nepravilni
zagriz, dr. P. je to odbio jer po njegovom profesionalnom
misljenju to nije potrebno. On ¢e, dakle, radije izgubiti
pacijenta nego popustiti u svojem principu po kojemu je
jedino on taj koji dobro i korisno lije€i pacijente, te im nece
spominjati ostale postupke lije¢enja niti ukazivati na njih,
ako smatra da su nepotrebni ili Stetni.

2. Dr. S. je jedna od dvoje stomatologa u njezinoj
zajednici. Izmedu sebe podijelili su samo pruzanje
osnovne oralne njege pacijentima. Nedavno je njezin
kolega promijenio nacin na koji obavlja svoju praksu i
usredotocio se na tehnicki i estetski napredne usluge,
koje mogu platiti samo dobrostojeéi pripadnici srednje ili
vide klase. Rezultat toga je prevelik broj pacijenata kod
dr. S. koji zahtijevaju osnovno lije¢enje. Ona ne bi rado
ogranicila svoje usluge, ali vidi da nema izbora. Pita se
koji je najbolji nacin da to ucini: stavljanjem svojih
prijasnjih pacijenata ispred onih koji su dosli od njezinog
kolege; davanjem prednosti hitnim slu¢ajevima;

15

sastavljanjem liste Eekanja kako bi u dogledno vrijeme svi
dosli na red; ili na neki drugi nacin.

3. Dr. C., novopeceni endodont, upravo je preuzela
praksu jedinog endodonta u srednje velikoj zajednici.
Cetiri stomatologa opée prakse u zajednici sretni su $to
mogu nesmetano nastaviti sa svojim preporukama.
Tijekom prva tri mjeseca u zajednici, dr. C. je zabrinuta jer
znacajan broj pacijenata koje je preporucio jedan od
stomatologa opée prakse pokazuje znakove nedostatnog
lije€enja. Dr. C. je tek doSla u zajednicu pa ne bi Zeljela
osobno kritizirati niti jednog od tih stomatologa ili ga
prijaviti viSim ovlastima. Ipak, ona osje¢a da mora uginiti
nesto kako bi poboljSala situaciju.

4. Dr. R.- u, stomatologu opée prakse u malom ruralnom
naselju, obratila se Ugovorna istrazivacka organizacija (C.
R. O.) i ponudila mu sudjelovanje u klinickom ispitivanju
novoga tkivnog ljepila. Nudi mu se odredena nov€ana
naknada za svakog pacijenta kojeg ukljuci u ispitivanje.
Predstavnik C. R. O.-a uvjerava ga da je ispitivanje
odobreno na pravilan nacin, u §to je ukljuéeno i odobrenje
od strane odbora za eti¢ka ispitivanja. Dr. R. nikad prije
nije sudjelovao u nekom ispitivanju i drago mu je sto sad
ima tu mogucnost, posebno zbog nov€anog dobitka.
Prihvaca ponudu bez daljnjeg raspitivanja o znanstvenim
ili etiCkim aspektima tog ispitivanja.

16

1. Rijei tiskane kurzivom definirane su u rje¢niku koji se nalazi na kraju
Priruénika (Dodatak A).
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O ovim slu€ajevima dalje ¢e se raspravljati u sljede¢im
poglavljima. Svaki éemo pogledati i s etikog aspekta. Oni
pobuduju pitanja o ponasanju i donoSenju odluka
stomatologa — ne znanstvena ili tehni¢ka pitanja poput
onoga kako primijeniti lokalni anestetik ili kako izvaditi
urasli umnjak, ve¢ pitanja o vrijednostima, pravima i
odgovornostima. Stomatolozi se s takvim pitanjima
suocCavaju jednako €esto kao i sa znanstvenim i tehni¢kim
pitanjima.

U stomatolo$koj praksi, bez obzira na specijalnost ili
okruzenje, na neka je pitanja uvijek lakse odgovoriti. Na
primjer, popravak karijesa obi¢no nije problemati¢an
zahvat za stomatologe koji su naviknuti izvoditi takve
postupke. S druge strane, mozZe postojati velika
nesigurnost ili neslaganje oko toga kako lije¢iti neka
stanja, ¢ak i uobi¢ajena poput parodontitisa. Takoder,
etiCka pitanja u stomatologiji nisu jednako zahtjevna. Na
neka je relativno lako odgovoriti, uglavhom zato Sto
postoji dobro razvijen konsenzus o tome kako pravilno
reagirati u odredenoj situaciji (na primjer, stomatolog bi
uvijek trebao postici punu suglasnost u vezi postupka
liie€enja). Druga pitanja su mnogo teza, posebno ona za
koja ne postoji konsenzus ili kad sve mogucnosti u sebi
imaju prevelike mane (na primjer, ograniCenje ionako
oskudnih sredstava). Sto je, dakle, etika i kako pomaze
stomatolozima da se suoCe s takvim pitanjima?
Jednostavno rec€eno, etika je prou¢avanje moralnosti —
pazljiv i sistematski osvrt i analiza moralnih odluka i
pona$anja, proslog, sadasnjeg ili buduéeg. Moralnost je
dimenzija vrijednosti ljudskog donoSenja odluka i
pona$anja. Jezik moralnosti uklju¢uje imenice kao Sto su
«pravay, «odgovornosti» i «vrliney, te pridjeve kao $to je
«dobro» i «loSe» (ili «zlo»), «ispravno» i «pogresnoy,
«pravedno» i «nepravedno». Prema tim definicijama,
etika je prije svega pitanje znanja, dok je moralnost
pitanje djelovanja.

17

Njihov blizak odnos pociva na interesu etike da ljudima
pruzi razumne kriterije kako bi doSli do nekih odluka ili se
ponasali na odredeni nacin. Etika se bavi svim aspektima
ljudskog ponasanja i donoSenja odluka i zato se ovdje
radi o vrlo velikom i slozenom podrucju prou¢avanja, s
mnogo grana ili podskupina. Za ovaj Priru¢nik vazna je
stomatoloSka etika, grana etike koja se bavi moralnim
pitanjima u stomatolo3koj praksi. Stomatoloska etika je
usko povezana, ali ne i identi¢na, s bioetikom. Dok se
stomatoloSka etika prije svega bavi pitanjima koja se
postavljaju u stomatolodkoj praksi, bioetika je vrlo Sirok
pojam koji se bavi moralnim pitanjima do kojih dolazi
razvojem bioloSke znanosti opéenito. Bioetika se od
stomatoloSke etike takoder razlikuje i po tome $to ne
zahtijeva prihvaéanje odredenih vrijednosti koje su
specificne za odredenu zdravstvenu praksu, u nasem
slu€aju oralno zdravlje. U prvom poglavlju raspravljat
¢emo o tome koje vrijednosti su temeljne za stomatolosku
praksu. Kao akademska disciplina, stomatoloSka etika
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razvila je svoj posebni rie¢nik koji uklju€uje mnoge
pojmove preuzete iz filozofije. Ipak, stomatoloSka etika
nije filozofija koja se primjenjuje na stomatolodku praksu,
a ovaj Priruénik svojim Citateljima ne pretpostavlja bilo
kakvu sli¢nost s filozofijom. Stoga se definicije klju¢nih
pojmova nalaze na mjestima u tekstu gdje se pojavljuju ili
u rje€niku na kraju Priru€nika.

Zasto proucavati stomatolosku etiku?

«Sve dok je stomatolog ucen i vjest lije€nik, etika nije
vazna.»

18

«O etici se uci u obitelji, a ne na stomatoloSkom
fakultetu.»

«O stomatoloskoj etici se u€i promatranjem ponasanja
starijih stomatologa, a ne iz knjiga ili predavanja.»
«Etika je vazna, ali na$ih kolegija je ionako ve¢ previse i
nema mjesta za poucavanje o etici.»

To su samo neki od najuobi€ajenijih razloga zasto se etici
ne pripisuje velika uloga u rasporedu kolegija na
stomatolo$kim fakultetima. Svaki od tih razloga je
djelomic¢no, ali samo djelomiéno, prihvatljiv. U svijetu se
na sve viSe stomatoloskih fakulteta shvaca kako se
studentima treba pruziti odgovarajuce vrijeme i sredstva
za uCenje o etici. U tome im veliko ohrabrenje pruzaju
organizacije kao $to je Svjetska stomatoloska federacija
FDI, kao i mnoge druge medunarodne i nacionalne
organizacije koje se bavi stomatoloskim zdravljem. Uz
navedene primjere, dodatak C sadrZi i kratak pregled
izjava o eti¢kim nadleznostima stomatologa koje je
sastavila Udruga za stomatolo$ko obrazovanje u Europi,
Opce stomatolosko vije¢e (UK), Udruga kanadskih
stomatoloskih fakulteta i Americka komisija za
stomatoloSko ovlasc¢ivanje. Vaznost etike u
stomatoloSkom obrazovanju ocituje se kroz ovaj cijeli
Priruénik. Zaklju€ak je da etika jest i uvijek je bila bitna
komponenta stomatolo$ke prakse. Eticki principi, poput
postovanja prema ljudima, informiranog pristanka i
povijerljivosti, osnova su odnosa izmedu stomatologa i
pacijenta. Ipak, primjena tih principa u odredenim
situacijama je Cesto problemati¢na, jer se stomatolozi,
pacijenti, Clanovi njihovih obitelji i ostalo osoblje koje se
brine o oralnom zdravlju ne moraju slagati u tome koji je
pravi nacin djelovanja u nekoj situaciji.
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Nadalje, razvoj stomatoloSke znanosti i tehnologije i
promjene u drustvenim vrijednostima i strukturama
neprestano pruzaju nove eti¢ke izazove. Prou€avanje
etike priprema studente stomatologije i stomatologe da
prepoznaju takve probleme i rijeSe ih na razuman i
principijelan nacin, bez obzira radi li se o njihovoj
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interakciji s pacijentima, drustvom ili njihovim kolegama ili
o provodenju stomatoloSkog istrazivanja.

Stomatoloska etika, profesionalizam, ljudska prava i
zakonodavstvo

Stomatologija je priznata profesija manje od dva stoljeca.
Prije toga prozimala se s medicinom i stoga se podrijetlo
stomatoloSke etike moze naci u tradicionalnoj medicinskoj
etici. Kao sto ¢e se vidjeti u prvom poglavlju, etika je bitan
dio medicine jo$ od vremena Hipokrata, gr¢kog lije¢nika iz
petog stolje¢a prije Krista, a smatra ga se utemeljiteljem
lije€niCke etike. Koncept medicine kao profesije Cesto se
pripisuje Hipokratu, a lije€nici polazu javnu zakletvu da ¢e
interes pacijenata uvijek pretpostavljati svojemu vlastitom
interesu (za daljnje obja3njenje vidi tre¢e poglavlje).
Blizak odnos etike i profesionalizma u stomatologiji vidljiv
je kroz cijeli ovaj Priru¢nik.

U posljednje vrijeme na lije¢nicku, ali i na stomatoloSku
etiku, jako je utjecao razvoj ljudskih prava. U
pluralistickom i multikulturalnom svijetu, s mnogo razli€itih
moralnih tradicija, vazni medunarodni sporazumi o
ljudskim pravima mogu pruziti temelj stomatoloskoj etici,
koji je prihvatljiv bez obzira na sve nacionalne i
kulturoloSke granice. Nadalje, stomatolozi se ponekad
moraju baviti stomatoloSkim problemima nastalima zbog
povreda ljudskih prava, poput nasilnog raseljavanja i
mucenja.
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Na njih snazno utjedu rasprave o tome je li briga o
zdravlju ljudsko pravo, jer odgovor na to pitanje u
odredenim zemljama jako ovisi o tome tko ima pristup
stomatoloSkoj zdravstvenoj zastiti. Ovaj Priru¢nik ¢e
paZljivo razmotriti pitanja ljudskih prava i kako ona utjecu
na stomatoloSku praksu. StomatoloSka etika je takoder
usko povezana sa zakonodavstvom. U vecini zemalja
postoje zakoni koji to€no odreduju kako stomatolozi
trebaju rieSavati eticka pitanja kod brige za pacijente i pri
istrazivanju. Uz to, sluzbenici ovlasteni za regulativu i
izdavanje stomatoloskih dozvola u svakoj zemlji mogu
kazniti stomatologe za krsenje etike. Obi¢no su zahtjevi
stomatoloSke etike i zakona slicni. Ali etika se ne bi
trebala mijeSati sa zakonom. Jedna od razlika medu njima
je u tome Sto se zakoni od jedne do druge zemlje mogu
znacajno razlikovati, dok se etika opéenito moze
primijeniti bez obzira na nacionalne granice. Uz to, etika
dosta Eesto postavlja vie standarde nego $to to &ini
zakon te ponekad moZe doéi do situacija u kojima se
etika i zakon suprotstavljaju. U takvim okolnostima
stomatolozi moraju sami doc¢i do najbolje procjene je li
bolje sloziti se sa zakonom ili slijediti etiCke principe. Kad
se nepravedni zakoni suprotstavljaju etiCkim principima,
stomatolozi bi trebali osobno, ali i zajednicki raditi na
promjeni zakona. lako stomatolozi trebaju poznavati
zakonske aspekte stomatologije, ovaj Priru¢nik se
usredotoc€uje na etiku, moralne vrijednosti i profesionalnu
predanost, a ne na zakon.
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Zakljudak

Stomatologija je i znanost i umjetnost. Znanost se bavi
onim $to se moze vidjeti i izmijeriti, a kompetentan
stomatolog prepoznaje znakove oralne bolesti i zna kako
odrzavati dobro oralno zdravlje. Ali znanstvena
stomatologija ima svoja ogranienja, posebno s obzirom
na ljudsku individualnost, kulturu, religiju, slobodu, prava i
odgovornosti. Umjetnost stomatologije obuhvaca primjenu
stomatoloSke znanosti i tehnologije na pojedine pacijente,
obitelji i zajednice, medu kojima ne postoje dvije jednake.
Najveci dio razlika medu pojedincima, obiteljima i
zajednicama nikako nije ne-fizioloski i upravo u
prepoznavaniju i rieSavanju teskoca kod tih razlika
umjetnost, humanost i drustvene znanosti, zajedno s
etikom, igraju veliku ulogu. Zaista, etika se obogacuje
stajalistima i podacima tih drugih disciplina; npr. kazali$no
predstavljanje klinicke dileme moZze za eticki osvrt i
analizu biti snaznije od obi¢nog opisa sluc¢aja.

Ovaj Priru€nik moZe pruziti samo osnovni uvod u
stomatoloSku etiku i neke od njezinih srediSnjih tema.
Namjera mu je pruZiti vam prikaz potrebe za neprestanim
uzimanjem u obzir etiCke dimenzije stomatologije, a
posebno pomoci vam u snalazenju s etiCkim pitanjima na
koja ¢ete nailaziti u vlastitoj praksi. Popis izvora nalazi se
u dodatku B, kako bi vam pomogao u prosirenju znanja s
tog podrucja.
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PRVO POGLAVLJE - .
OSNOVNA OBILJEZJA STOMATOLOSKE ETIKE

Ciljevi

Nakon Sto procitate ovo poglavlje, trebali biste modi:

- objasniti zasto je etika vazna za stomatologiju

- prepoznati glavne izvore stomatoloske etike

- prepoznati razli¢ite pristupe u donosenju etickih odluka,
ukljuCujuéi i viastite.

Po ¢emu je stomatologija posebna?

U svim dijelovima svijeta biti stomatolog znaci nesto
posebno. Ljudi k stomatolozima dolaze s nekima od
svojim najsnaznijih potreba — za olak8anjem od boli i
patnje i poboljSanjem oralnog zdravlja i dobrobiti.
Dopustaju stomatolozima da ih gledaju, doti¢u i rade na
njihovim tijelima te otkrivaju informacije o sebi za koje ne
bi Zeljeli da ih drugi znaju. To €ine jer vjeruju da ¢e njihovi
stomatolozi djelovati u njihovom najboljem interesu.
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Kao sto je vec¢ receno, stomatologija je priznata profesija.
No, istovremeno ona je i komercijalna aktivnost, u kojoj
stomatolozi koriste svoje umijeée kako bi zaradili za Zivot.
Postoji potencijalna napetost izmedu ta dva aspekta
stomatologije i odrzavanje odgovarajuce ravnoteze medu
njima Cesto je teSko. Neki stomatolozi mogu biti u
iskuSenju da smanje svoju predanost profesionalizmu
kako bi povecali svoja primanja, npr. agresivnim
oglasavanjem svoje prakse i/ili specijaliziranjem unosnih
kozmetickih postupaka. Ako odu predaleko, takva
djelovanja mogu umanijiti postovanje i povjerenje javnosti
u cjelokupnu
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stomatolo$ku profesiju, a rezultat je gledanje na
stomatologe kao na jo§ samo jednu skupinu poduzetnika
koji svoje interese pretpostavljaju interesima ljudi kojima
pruzaju usluge. Takvo ponasanije je u sukobu sa
zahtjevima Medunarodnih eti¢kih principa FDI-a za
stomatoloSku profesiju prema kojima «stomatolog mora
djelovati na nacin koji ¢e doprinijeti utjecaju i ugledu
profesije».

Izgleda da komercijalni aspekt stomatologije ponekad
prevlada nad profesionalnim aspektom pa se zbog toga u
nekim zemljama status stomatologa pogorSava. Pacijenti
koji su obiavali bez pitanja prihvacati savjete
stomatologa, ponekad traze od njih da objasne svoje
preporuke, ako se one razlikuju od informacija koje su
dobili od drugih lije¢nika koji se brinu o oralnom zdravlju ili
su ih pronasli na internetu. Ako su nezadovoljni
rezultatima stomatolo$kog lijeCenja, bez obzira iz kojeg
razloga, sve veci broj pacijenata se obra¢a sudu kako bi
dobili odstetu od stomatologa. Stovi§e, mnogi stomatolozi
misle da ih se viSe ne postuje kao prije. U nekim
zemljama, kontrola oralnog zdravlja zna¢ajno se
odmaknula od stomatologa i presla je na menadzere i
birokrate koji nemaju veze sa stomatologijom i neki od
njih na stomatologe gledaju kao na prepreku, a ne kao na
partnere u pruzanju brige za oralno zdravlje svima u
potrebi. Neke postupke koje su prije mogli izvoditi samo
stomatolozi, sad izvode dentalni higijeni€ari, terapeuti,
asistenti ili tehnicari.

lako ove promjene loSe djeluju na status stomatologa,
stomatologija je i dalje profesija koju jako cijene ljudi
kojima su potrebne njezine usluge. Takoder, ona i dalje
priviaci velik broj vrlo nadarenih, marljivih i predanih
studenata.
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Kako bi ispunili o¢ekivanja pacijenata, studenata i javnosti
opcenito, vazno je da stomatolozi prepoznaju i primjerom
pokazuju najvaznije vrijednosti stomatologije, posebno
suosjecanje, kompetentnost i neovisnost. Te vrijednosti,
zajedno s postivanjem osnovnih ljudskih prava, sluze kao
temelj stomatoloSke etike.
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Po ¢emu je stomatoloska etika posebna?

Suosjecanje, kompetentnost i neovisnost ne primjenjuju
se isklju€ivo na stomatologiju. No, stomatolosSka praksa
od stomatologa zahtijeva da primjerom pokazuju te
vrijednosti u viSem obimu nego u drugim zanimanjima,
ukljuCujucéi i neke druge profesije.

Suosjecanje, definirano kao razumijevanije i briga za
osobu u teSko¢ama, vrlo je vazno u stomatoloSkoj praksi.
Kako bi pacijentu pomogao rijesiti probleme, stomatolog
mora prepoznati simptome koje pacijent dozivljava, kao i
uzrok tih simptoma te mora zeljeti pomo¢i pacijentu u
otklanjanju boli. Pacijenti bolje reagiraju na postupak
lije€enja ako vide da stomatolog ozbiljno shvaca njihovu
brigu i da prije svega lijedi njih, a ne samo njihovu bolest.
Od stomatologa se zahtijeva i oCekuje vrlo visok stupan;j
kompetentnosti. Manjak kompetentnosti moze imati vrlo
ozbiljne posljedice za pacijente. Stomatolozi prolaze kroz
dug period usavrSavanja kako bi postigli kompetentnost,
ali s obzirom na ubrzani napredak stomatoloSkog znanja,
za njih je odrzavanje kompetentnosti neprekidni izazov.
Stovise, ne moraju usavrsavati i razvijati samo svoje
sposobnosti na podrucju znanosti i svoje tehnic¢ko
umijece, nego takoder i svoje znanje, umijece i stavove o
etici, jer se s promjenama u stomatoloskoj praksi i u
drustvenoj i politiCkoj okolini pojavljuju i nova etiCka
pitanja.
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Neovisnost, ili samoodredenje, temeljna je vrijednost
stomatologije koja se tijekom godina najviSe razvila.
Samostalni stomatolozi su tradicionalno uzivali najvisi
stupanj klinicke neovisnosti u smislu donosenja odluka o
tome gdje i kako raditi u praksi. Stomatolozi su kolektivno
(stomatoloska profesija) mogli slobodno odlucivati o
standardima stomatoloSkog obrazovanja i stomatolosSke
prakse. Kao i lije€nici, stomatolozi smatraju da klinic¢ka i
profesionalna neovisnost donosi dobrobit ne samo njima,
nego i pacijentima, jer oslobada stomatologe od
podloZnosti drZzavnoj vlasti i korporacijskih ograni¢enja u
pruzanju optimalnog lije€enja pacijenata. Kao &to ¢e se
vidjeti u ovom Priru¢niku, drzavne vlade i ovlasti sve vise
ograni€avaju neovisnost stomatologa. Usprkos tome,
stomatolozi i dalje jako cijene svoju neovisnost i nastoje je
odrzati koliko je god to moguce. Istovremeno, velik broj
stomatologa u svijetu poCeo je prihvacéati neovisnost
pacijenata, $to znadi da bi pacijenti trebali biti oni koji
donose odluke u pitanjima koja se ti€u njih osobno. Ovaj
Priru€nik bavit e se primjerima potencijalnih sukoba
izmedu neovisnosti stomatologa i poStivanja neovisnosti
pacijenta.

Osim §to se &vrsto drZi tih triju vaznih vrijednosti,
stomatoloSka etika razlikuje se od opée etike koja je
primjenjiva na svakoga i javno je objavljena u etiCkom
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kodeksu ili slicnom dokumentu. Kodeksi se razlikuju od
jedne zemlje do druge, pa €ak i unutar iste zemlje, ali
imaju mnogo sli¢nih obiljeZja, uklju€ujuéi i pretpostavljanje
interesa pacijenata svojim vlastitim interesima,
nediskriminiranje pacijenata s obzirom na rasu, religiju ili
ostala temeljna ljudska prava i zastitu povjerljivih
informacija o pacijentima. FDI je 1997. godine prihvatila
Medunarodne eticke principe za stomatoloSku profesiju
koji se odnose na stomatologe u cijelom svijetu.
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FDI Svjetska stomatoloska federacija

Medunarodni eti¢ki principi za stomatolosku
profesiju

Ove medunarodne etiCke principe za stomatolosku
profesiju svaki stomatolog treba smatrati niti vodiljom ili
uputama. Te upute ne mogu pokriti sve lokalno,
nacionalno, sve tradicije, zakonodavstvo ili okolnosti.
Profesionalni stomatolog:

- djelovat ¢e u praksi u skladu s umjetnos¢u i znanjem
stomatologije, te u skladu s principima humanosti

- pazit ¢e na oralno zdravlje pacijenata bez obzira na
njihov individualni status

Primarna duznost svakog stomatologa jest stititi oralno
zdravlje pacijenata. Ipak, stomatolog ima pravo odbiti
lijeciti pacijenta, osim ako se radi o hithom zahvatu, iz
humanih razloga ili ako drzavni zakoni propisuju drukdije.
- uputit ¢e na savjet ifili postupak svakog pacijenta koji
zahtijeva razinu kompetentnosti koja je visa od njegove
Potrebe pacijenta su najvaznije i stomatolog treba uputiti
na savijet ili postupak svakog pacijenta koji zahtijeva
razinu kompetentnosti koja je viSa od one koju on/ona
posjeduje.

- treba osigurati profesionalnu povjerljivost u vezi sa svim
informacijama o pacijentima i postupcima njihovog
lijecenja

Stomatolog mora biti siguran da njegovo cjelokupno
osoblje postuje pacijentovu povijerljivost, osim ako drzavni
zakoni propisuju drukdije.

- treba prihvatiti odgovornost za svoje pomocnike i koristiti
ih isklju€ivo u skladu sa zakonom

Stomatolog mora prihvatiti punu odgovornost za sve
poduzete postupke lijeCenja te se niti jedan postupak ne
smije prepustiti osobi koja nije kvalificirana za njegovo
izvodenie ili joj to zakonom nije dozvoljeno.

- treba eticki djelovati u svim aspektima profesionalnog
zivota i doprinositi pravilima profesionalnog zakona

- treba i dalje razvijati svoje profesionalno znanje i
umijece

Stomatolog ima duznost odrzavati i dopunjavati
profesionalnu kompetentnost kroz neprestano
obrazovanje tijekom njegovog/njezinog profesionalnog
Zivota.

- treba podupirati promicanje oralnog zdravlja
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Stomatolog treba sudjelovati u obrazovanju o oralnom
zdravlju i treba podupirati i promicati prihnva¢ene mjere
kako bi se poboljSalo oralno zdravlje stanovnistva.

- treba poStovati svoje profesionalne kolege i osoblje
Stomatolog se prema svima koji su dio tima koji brine o
oralnom zdravlju treba pona$ati na profesionalan nacin i
treba rado pomagati svojim kolegama, te pokazivati
postovanje prema razli¢itostima u profesionalnom
misljenju.

- treba se ponasati na nacin koji ¢e doprinijeti utjecaju i
ugledu profesije.
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Tko odluduje $to je eti¢no?

Etika je pluralisti¢ka. Pojedinci se medusobno ne slazu o
tome $to je ispravno, a $to je pogresno, a ak i kad se
slazu, to je Cesto iz razlicitih razloga. U nekim drustvima
takvo neslaganje smatra se normalnim i postoji velika
sloboda u pona$aniju ljudi prema vlastitim Zeljama, sve
dok se ne ugrozavaju prava drugih. Ta individualna
sloboda moze predstavljati izazov za stomatologe i
njihove pacijente, €ije se eticke razli€itosti moraju
nadvladati kako bi se postigao zajednicki cilj. U
tradicionalnijim drustvima ljudi se viSe slaZzu u eti¢kim
pitanjima, ali i drustvo vrsi pritisak za djelovanjem na
odredeni nacin, koji ponekad podupire i zakon. U takvim
drustvima kultura i religija ¢esto imaju dominantnu ulogu u
odredivanju eti¢kog ponasanja. Odgovor na pitanje «tko
odluCuje sto je eti€no za ljude opcenito?» stoga se
razlikuje od jednog drustva do drugog, a ponekad i u
istom drustvu. U liberalnim drustvima pojedinci imaju
veliku slobodu samostalnog odludivanja o tome $to je
eti¢no, iako je vjerojatno da na njih djeluju njihove obitelji,
prijatelji, religija, mediji i drugi vanjski izvori. U
tradicionalnijim drustvima, starjeSine obitelji i klanova,
religijski autoriteti i politiCki vode obi¢no imaju vecu ulogu
od pojedinaca u odredivanju sto je eti¢no.

Bez obzira na te razlike, izgleda da se ljudi svugdje mogu
sloziti u nekim temeljim etiCkim principima, naime, u
osnovnim ljudskim pravima izlozenima u Univerzalnoj
deklaraciji Ujedinjenih naroda o ljudskim pravima, te u
drugima posvuda prihvaéenim i sluzbeno potvrdenim
dokumentima. Ljudska prava koja su posebno vazna za
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stomatoloSku etiku uklju€uju prava na slobodu od
diskriminacije, na slobodu misljenja i izrazavanja, na
jednak pristup javnim sluzbama u nekoj zemlji, te na
zdravstvenu brigu. Za stomatologe je pitanje «tko
odlu€uje &to je eti€no?» donedavno imalo ponesto drukgiji
odgovor nego za ljude opcenito. Tijekom posljednja dva
stolje¢a stomatologija je razvila viastite standarde
pona$anja za svoje Clanove, a ti standardi predstavljeni
su u etickom kodeksu i sli¢nim politickim dokumentima.
Na globalnoj razini, FDI je predstavila Sirok spektar eti¢kih
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izjava koje to¢no odreduju kakvo se ponasanje oCekuje

od stomatologa bez obzira na to gdje Zive i rade (vidi

dodatak B). U mnogim zemljama, ako ne i u veéini,

stomatoloSke udruge odgovorne su za razvoj i provodenje
primjenjivih eti¢kih standarda. Ovisno o pristupu neke
zemlje zakonu o zdravlju, ti standardi mogu imati
zakonski status.

Povlastica stomatoloSke profesije da sama moze odrediti

vlastite eticke standarde nikad nije bila apsolutna. Na

primjer:

»  Stomatolozi su se uvijek morali drzati opceg zakona
zemlje i ponekad ih se kaZnjavalo za pona3anje
suprotno tim zakonima.

* Neke stomatoloske udruge su pod snaznim utjecajem
religijskih u€enja, koje svojim ¢lanovima postavljaju
dodatne obveze, uz one koje se primjenjuju na sve
stomatologe.

* U mnogim zemljama organizacije koje postavljaju
standarde ponasanja stomatologa i nadgledaju
njihovo provodenje danas imaju zna¢ajno ne-
stomatoloSko ¢&lanstvo.
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Eticke direktive stomatoloskih udruga opcenite su prirode;
ne mogu se baviti sa svakom situacijom s kojom se
stomatolozi susrecu u svojoj praksi. U vecini situacija
stomatolozi moraju sami odluciti koji je pravi nacin
djelovanja, ali kod donoSenja takvih odluka pomaze
upoznatost s onime $to bi drugi stomatolog ucinio u
sli¢noj situaciji. Stomatoloski eticki kodeks i politicke
izjave odrazavaju opci konsenzus o tome kako bi
stomatolozi trebali djelovati i treba ih se pridrZzavati osim
ako postoje dobri razlozi za djelovanje na drukgiji nacin.

Mijenja li se stomatoloska etika?

MoZe postojati mala sumnja da su se neki aspekti
stomatoloSke etike tijekom godina promijenili. Donedavno
su stomatolozi imali pravo i duznost odluciti kako lijeciti
pacijente, te nisu imali obvezu dobiti od pacijenta
informirani pristanak. Nasuprot tome, UK Opce
stomatoloSko vije¢e stomatologe sad savjetuje da je:
«opCi zakonski i eti¢ki princip da morate dobiti valjani
pristanak prije nego zapoc¢nete s postupkom lije¢enja ili
tjelesnog pregleda ili pruzanjem osobne njege pacijentu.
Ovaj princip odrazava pravo pacijenata da odrede $to se
dogada s njihovim tijelima i temeljni je dio dobre prakse.»
Mnogi pojedinci danas traZze savjet na internetu i drugim
izvorima informacija o zdravlju i nisu pripravni prihvatiti
preporuke stomatologa ako im nisu potpuno objasnjene i
opravdane. lako je ovo ustrajanje na informiranom
dono$enju odluka daleko od univerzalnog, ¢ini se da se
Siri i simptomati¢no je za opc¢e poboljSanje odnosa
izmedu pacijenta i stomatologa, $to poveéava razliCite
eticke obveze stomatologa.

Donedavno su se stomatolozi smatrali odgovornima samo
sebi, svojim kolegama u stomatoloSkoj profesiji i, ako su
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vjernici, Bogu. Danas oni imaju dodatne odgovornosti —
svojim pacijentima, trec¢im stranama kao $to su
upravijane organizacije javnog zdravstva, regulatornim
ovlastima sa stomatolodkom dozvolom, te Cesto i
sudovima. Te razli¢ite odgovornosti mogu biti u
medusobnom sukobu, kao to ¢e se vidjeti u raspravi o
dvostrukoj odanosti u tre¢em poglavlju.

StomatolosSka etika promijenila se i na druge nacine. Dok
je donedavno isklju€iva odgovornost stomatologa bila
prema njihovim pacijentima, danas je opce prihvaceno da
stomatolozima moraju biti vazne i potrebe drustva, na
primjer, kod namjene ionako ograni€enih sredstava
zdravstvene zastite (tre¢e poglavlje). Stovise, napredak u
stomatoloSkoj znanosti i tehnologiji donosi nova eticka
pitanja na koja tradicionalna stomatoloSka etika ne moze
odgovoriti. Zdravstvena informatika i elektronski podaci o
pacijentu, promijenjeni obrasci prakse i skupi novi uredaji
velik su potencijal za dobrobit pacijenata, ali su i
potencijalno Stetni, ovisno o tome kako se koriste. Kako bi
stomatolozima pomogle da odluce hoce li i pod kojim
uvjetima koristiti ta sredstva, stomatoloske udruge trebaju
koristiti drukcije analiticke metode, a ne se samo oslanjati
na ve¢ postojece etiCke kodekse.

Bez obzira na te oCigledne promjene u stomatoloskoj
etici, medu stomatolozima postoji opce prihvaceni
dogovor da se temeljne vrijednosti i stomatoloski eticki
principi ne mijenjaju, ili se bar ne bi trebali mijenjati.
NeizbjeZno je da ¢e ljudi uvijek biti izloZeni oralnim
bolestima, te ¢e i dalje imati potrebu da se suosjecajni,
kompetentni i neovisni stomatolozi brinu za njih.
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Razlikuje li se stomatoloSka etika od jedne zemlje do
druge?

Kao $to se stomatolodka etika mozZe promijeniti i mijenja
se tijekom vremena, zbog razvoja stomatoloSke znanosti i
tehnologije, kao i drustvenih vrijednosti, ona se takoder
razlikuje od jedne zemlje do druge, $to ovisi o vec
spomenutim ¢imbenicima. Kod oglasavanja, na primjer,
postoji znacajna razli¢itost misljenja medu nacionalnim
stomatoloSkim udrugama. Neke udruge ga zabranjuju,
neke su neutralne, dok ga druge prihvacaju pod
odredenim uvjetima. Takoder, kad se radi o dostupnosti
oralne njege, neke nacionalne udruge podrzavaju
jednakost svih gradana, dok su druge spremne tolerirati
velike nejednakosti. U nekim zemljama postoji znacajan
interes za eticka pitanja do kojih dolazi zbog napredne
stomatoloSke tehnologije, dok se u zemljama koje nemaju
pristup takvoj tehnologiji takva pitanja ne postavljaju.
Stomatolozi u nekim zemljama uvjereni su da ih njihova
vlast nece prisiljavati na Cinjenje ne€eg neetickog, dok im
u drugim zemljama moze biti teSko zadovoljiti njihove
etiCke obveze, na primjer, odrzavati povjerljivost
pacijenata pred policijom ili odgovoriti na zahtjev vojske
za prijavljivanjem «sumnijivih» ozljeda; svako ohrabrivanje
stomatologa da djeluju neeticki treba biti razlog za veliku
zabrinutost.
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lako te razlike mogu izgledati znacajno, sli¢nosti su
daleko vece. Stomatolozi svugdje u svijetu imaju mnogo
toga zajednickog i kad se ujedine u organizaciju kao &to
je FDI, obi¢no postiZzu dogovor o dvojbenim eti¢kim
pitanjima, iako to Cesto zahtijeva dugacke rasprave.
Temeljne vrijednosti stomatolodke etike, poput
suosjec¢anja, kompetentnosti i neovisnosti, zajedno s
iskustvom i vjeStinama stomatologa u svim aspektima
stomatologije, pruZaju zdravu osnovu za analiziranje
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etiCkih pitanja u stomatologiji i donose rjeSenja koja su u
najboljem interesu pojedinih pacijenata i gradana i javnog
zdravstva opcenito.

Uloga FDI-a

Kao jedina medunarodna organizacija koja zel
predstavljati sve stomatologe, bez obzira na nacionalnost
ili specijalnost, FDI je preuzela ulogu utvrdivanja opc¢ih
standarda u stomatolo3koj etici koji se primjenjuju svugdje
u svijetu. Uz Medunarodne eti¢ke principe za
stomatoloSku profesiju, FDI je usvoijila politike izjave o
mnogim specifi¢nim eti¢kim pitanjima, kao i ostalim
pitanjima koja se odnose na oralno zdravlje, politiku
oralnog zdravlja i stomatoloSku profesiju (vidi dodatak B).
Opca skupstina FDI-a redovito pregledava postojeée
politiCke izjave i usvaja nove.

Kako FDI odlu¢uije sto je eticno?

Nije lako posti¢i medunarodni sporazum o dvojbenim
etiCkim pitanjima, ¢ak i u relativno blisko povezanoj
skupini kao §to su stomatolozi. Radna skupina FDI-a za
etiku i stomatoloSko zakonodavstvo je kroz Odbor za
stomatoloSku praksu odgovorna za pripremanje izjava o
etiCkim pitanjima i za izmjene i dopune postojecih izjava,
koje pregledavaju i odobravaju Vijeée i Opéa skupstina. U
svojem odlucivanju §to je eti¢no, FDI se poziva na
povijest stomatoloSke etike i nacin na koji je ona
predstavljena u prijasnjim etickim izjavama. Takoder
uzima u obzir i druga stajalista o temi o kojoj je rije¢, i od
strane nacionalnih i medunarodnih organizacija, te
pojedinaca koji imaju eticko znanje. U nekim pitanjima,
kao Sto je informirani pristanak, FDI se slaze s vecinskim
stajalistem. U drugima, kao $to je povjerljivost osobnih
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stomatoloSkih informacija, stajaliste stomatologa mozda
mora biti snazno promicano protiv stajalista tih viasti,
upravitelja zdravstvenog sustava i/ili komercijalnih
poduzetnika. Osobina koja oznaCava pristup FDI-a etici
jest prednost koju ona pripisuje pojedinom pacijentu ili
predmetu istraZivanja. Kao $to Medunarodni eti¢ki principi
za stomatoloSku profesiju kazu: «Potrebe pacijenta su
najvaznije...»
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Kako pojedinci odluduju $to je eti¢no?

Za samostalne stomatologe i studente stomatoloSka etika
ne predstavlja jednostavno slijedenje preporuka FDI-a ili
drugih stomatolo$kih organizacija. Te preporuke su
obi¢no opcenite prirode i pojedinci moraju odluditi jesu li
one primjenjive na situaciju s kojom su suo&eni. Stovise,
u stomatoloskoj praksi pojavljuju se mnoga eticka pitanja
za koja ne postoje upute od stomatoloskih udruga.
Pojedinci su ti koji su odgovorni za donoSenje vlastitih
etickih odluka i za njihovo provodenje.

Postoje razli€iti nacini pristupa eti¢kim pitanjima, poput
primjera koji se nalaze na po¢etku ovog Priru¢nika. Oni
se mogu grubo podijeliti u dvije kategorije: neracionalnu i
racionalnu. Vazno je napomenuti da neracionalno ne
znadi iracionalno (tj. nerazumno), ve¢ jednostavno da se
razlikuje od sistematskog, racionalnog dono$enja odluka.
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Neracionalni pristupi:

- Poslusnost je uobi€ajeni nadin donoSenja etickih odluka,
posebno kad se radi o djeci i ljudima koji rade unutar
autoritarnih struktura (npr. u vojsci, policiji, nekim
religijskim organizacijama, mnogim tvrtkama). Moralnost
se sastoji u postivanju pravila ili uputa onih koji imaju
vlast, bez obzira slazete li se s njimaili ne.

- Oponasanije je sli¢no poslusnosti u tome $to podreduje
neciju procjenu $to je ispravno ili pogreSno u procjeni
druge osobe, u ovom slu¢aju, uzora. Moralnost se sastoji
u slijedenju primjera tog uzora. To je za stomatologe u
usponu mozda najceséi nacin uenja stomatoloSke etike,
uzori su im stariji stomatolozi, a nac¢in u¢enja o moralu je
promatranje i usvajanje predstavljenih vrijednosti.

- Osjeca; ili Zelja je subjektivni pristup moralnom
dono$enju odluka i ponasanju. Ispravno je ono to
osjecate ispravnim ili ono Sto zadovoljava nediju Zelju;
pogresno je ono $to osjecate pogresSnim ili ono sto
frustrira neciju zelju. Mjera moralnosti u ovom sluc¢aju se
nalazi unutar svakog pojedinca te se, naravno, jako
razlikuje od jednog do drugog, a tilekom vremena Cak i
unutar samog pojedinca.

- Intuicija je trenutna percepcija ispravnog nacina
reagiranja u odredenoj situaciji. Sli¢na je Zelji po tome sto
je potpuno subjektivna; no, razli€ita je zbog toga $to je dio
razmisljanja, a ne dio volje. U tom smislu bliZa je
racionalnom obliku eti¢kog dono3enja
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odluka nego posludnost, oponaSanje, osjecaj i Zelja. Ipak,
ona nije ni sistemati¢na ni refleksivna, ve¢ usmjerava
moralne odluke samo kroz unutarnji osjecaj. Poput
osjecCaja i Zelje, ona se moZe jako razlikovati od jednog
pojedinca do drugog, a tijekom vremena €ak i unutar
samog pojedinca.
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- Navika je vrlo u€inkovita metoda moralnog donoSenja
odluka, jer nema potrebe za ponavljanjem sistemati¢nog
postupka donoSenja odluka svaki put kad se pojavi
pitanje o moralu sli¢no ve¢ doZivlienom. No, postoje i loSe
navike (npr. laganje), kao i dobre (npr. govorenje istine);
StoviSe, situacije do kojih dolazi, a izgledaju sliéno vec
doZivljenima, mogu zahtijevati zna€ajno razli¢ita rjeSenja.
Stoga, iako navike mogu biti korisne, nije uputno osloniti
se samo na njih.

Racionalni pristupi:

Kao i prou€avanje moralnosti, etika prepoznaje
rasprostranjenost i korisnost tih neracionalnih pristupa za
dono$enje odluka i ponasanje. Ipak, prije svega se
zadrzava na racionalnim pristupima. Cetiri takva pristupa
su deontologija, konzekvencionalizam, principijelizam i
etika vrline.

- Deontologija uklju€uje traZenje dobro utemeljenih pravila
koja ¢e sluZiti kao osnova za donoSenje moralnih odluka.
Primjer jednog takvog pravila jest, «Odnosite se prema
svim ljudima jednako.» Njegov temelj moZze biti religijski
(npr. vierovanje da su sva bi¢a koja je Bog stvorio
jednaka) ili nereligijska (npr. sva ljudska bi¢a imaju gotovo
jednake gene). Kad su pravila jednom utvrdena, ona se
moraju primjenjivati u odredenim situacijama, a ¢esto ima
dovoljno mjesta za
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neslaganje o tome $to ta pravila zahtijevaju (npr. imaju li
zbog svoje jednakosti svi ljudi pravo na osnovnu oralnu
njegu).

- Konzekvencionalizam temelji donoSenje etickih odluka
na analizi mogucih posljedica ili rezultata razli€itih izbora i
djelovanja. Ispravno djelovanije jest ono koje rezultira
najboljim ishodima. Naravno, moze doéi do neslaganja
oko toga sto je, zapravo, dobar ishod. Jedan od
najpoznatijih oblika konzekvencionalizma, utilitarizam,
kao svoju mjeru koristi «korisnost» i definira je kao
«najveée dobro za najveci broj». Ostale mjere koje se
koriste u donoSenju odluka u zdravstvu uklju€uju
ucinkovitost trodkova i kvalitetu Zivota koje se mjere
prema dvodimenzionalnoj mjeri QALY (vrijeme + kvaliteta
zivota) ili DALY (vrijeme + onesposobljenost u Zivotu). Oni
koji podrZzavaju konzekvencionalizam obi¢no se ne bave
principima; principe je preteSko prepoznati, uzeti u obzir i
primijeniti, te oni ni u kom sluc¢aju ne uzimaju u obzir ono
$to je po njihovom misljenju zaista vazno u donoSenju
odluka — ishode. No, zbog tog neobaziranja na principe
konzekvencionalizam se Cesto optuzuje da djeluje po
pravilu «rezultat opravdava sredstva», npr. da se
individualna ljudska prava mogu Zrtvovati kako bi se
postigao drustveni cilj. Stovise, konzekvencionalisti se ne
mogu sloZiti koji rezultati trebaju biti odlu€ujuéi za
procjenjivanje odluka i ponasanja.

- Principijelizam, kao $to mu i ime govori, koristi eticke
principe kao osnovu za donosenje moralnih odluka. Te
principe primjenjuje na odredene slu€ajeve ili situacije
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kako bi doSlo do odluke o tome $to je najbolje u€initi,
uzimajuci u obzir i pravila i posljedice. Principijelizam je
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u najnovijim eti¢kim raspravama vrlo utjecajan, posebno u
SAD-u. Cetiri principa, neovisnost, dobrotvornost, ne-
Stetnost i pravda, prepoznati su kao najvazniji u eticCkom
dono3enju odluka u zdravstvu. Principi zaista imaju vaznu
ulogu u racionalnom donosenju odluka. Ipak, izbor tih
Cetiriju principa, a posebno davanje prednosti neovisnosti
pred svim ostalima, odraz je zapadne liberalne kulture i
ne mora nuzno biti univerzalan. Stovie, ta Getiri principa
se u odredenim situacijama Cesto sukobljavaju i dolazi do
potrebe za nekim kriterijima ili postupcima koji bi mogli
rijesiti takve sukobe.

- Etika vrline se manje usredotocuje na donosenje odluka,
a viSe na karakter donositelja odluka koji se odrazava u
njihovom pona$anju. Vrlina je oblik moralne izvrsnosti ili
kompetentnosti. Kao Sto je re€eno, jedna od vrlina koja je
posebno vazna za stomatologe jest suosjeéajnost. Ostale
su: iskrenost, Cestitost i predanost. Stomatolozi koji
posjeduju te vrline lakSe ¢e donositi dobre odluke i
primjenjivat ¢e ih na dobar nacin. Ipak, ¢ak i takve osobe
Cesto nisu sigurne kako djelovati u odredenim situacijama
i nisu izuzete od donoSenja pogresnih odluka.

Nijedan od ta Cetiri pristupa, ili neki drugi koje se
predlaze, dosad nisu univerzalno prihvaéeni. To se
djelomiéno moze objasniti Cinjenicom da svaki pristup ima
i prednosti i slabosti. EtiCke teorije sli€ne su znanstvenim
teorijama u tome da su sve uvjerljive, ali neke su
dokazano superiorne drugima. Stovi$e, pojedinci se
medusobno razlikuju u svojim sklonostima prema
racionalnom pristupu etickog donosenja odluka,

39

bas kao i u svojim sklonostima prema neracionalnom
pristupu. No, zbog €injenice da principijelizam uzima u
obzir i pravila i posljedice, bilo bi najbolje donositi klinicke
eticke odluke na licu mjesta, ukoliko se uzmu u obzir sva
vazna pravila i posljedice. Etika vrline je posebno vazna
kako bi se osiguralo da je ponaSanje osobe koja donosi
odluku vrijedno divljenja, kako pri donoSenju odluke tako i
pri njezinoj primjeni.

Sto sve to znadi u praksi? Kad je suogen s problemom za
koji ne postoji jasno rieSenje, stomatolog se moze koristiti
jednim od sljedec¢ih algoritama:

1. ODLUCITI

- Odredite je li trenutna situacija eticka.

- Proudite autoritativne izvore poput eti¢kih kodeksa i
politike stomatoloskih udruga i savjetujte se s uglednim
kolegama kako biste vidjeli na koji na¢in stomatolozi
obi¢no rieSavaju takve situacije.

- Razmotrite alternativna rjeSenja u svjetlu principa i
vrijednosti koje ona podupiru i njihove moguce posljedice.
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- Informirajte ljude na koje ¢e vase predlozeno rieSenje
utjecati i raspravite s njima o tome.

- Donesite odluku i ponasajte se u skladu s njom, s
osjetljivoséu za druge na koje ona utjece.

- Procijenite svoju odluku i budite spremni u buduénosti
djelovati na drukdiji nacin.

40

2. PKO
Procijeniti

- Jelitoistina?

- Je li to toéno?

- Je li pravedno?
- Je li kvalitetno?
- Je li legalno?

Komunicirati

- Jeste li slusali?

- Jeste li informirali pacijenta?

- Jeste li objasnili ishode?

- Jeste li ponudili alternativna rijeSenja?

Odlugiti

- Je li sad najbolje vrijeme?

- Je li u okviru vasih mogucnosti?

- Je li u najboljem interesu pacijenta?
- Je li to ono Sto biste zeljeli za sebe?
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Zaklju€ak

Ovo poglavlje postavlja teren za ono §to slijedi. Kad se
radi o specificnim pitanjima stomatoloSke etike, dobro je
ne zaboraviti da su se stomatolozi u proslosti takoder
suocCavali s istim problemima i da njihovo cjelokupno
iskustvo i mudrost danas moze biti vrlo vrijedno. FDI i
druge stomatoloske udruge nastavljaju tu tradiciju i
stomatolozima pruzZaju vrlo vazne upute o etici. Ipak,
usprkos preteZitom slaganju o etiCkim pitanjima medu
stomatolozima, pojedinci se ponekad ne slazu u tome
kako rjeSavati odredene sluajeve. Stovise, stajalista
stomatologa mogu biti prilicno razli¢ita od pacijentovih i
od drugih pruzatelja zdravstvenih usluga. Kao prvi korak u
rieSavanju eti¢kih sukoba, za stomatologe je vazno
razumieti razliCite pristupe donosenju eti¢kih odluka,
uklju€ujuci njihove vlastite i one koje donose ljudi s kojima
dolaze u kontakt. To ¢e im pomoci odrediti samima sebi
na koji nacin najbolje djelovati i objasniti svoje odluke
drugima.
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DRUGO POGLAVLJE - STOMATOLOZI | PACIJENTI

Ciljevi
Nakon Sto ste obradili ovo poglavlje, trebali biste moci:
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- objasniti zasto svi pacijenti zasluzuju postovanje i jednak
pristup;

- prepoznati osnovne elemente informiranog pristanka;

- objasniti na koji nacin se donose odluke o lijeéenju djece
i pacijenata koji nisu sposobni sami donositi odluke;

- objasniti opravdanost pacijentove povijerljivosti i
prepoznati opravdane iznimke u toj povjerljivosti;

- razumijeti svoje eticke obveze prema pacijentima koji ne
Zele suradivati;

- razmotriti $to uciniti s pacijentima koji si ne mogu priustiti
potrebnu oralnu zdravstvenu njegu.

Razmatranje prvog slucaja

Dr. P. radi u stomatoloSkoj praksi ve¢ 32 godine. Njegovi
stariji pacijenti vole njegovu predanost i obi¢no mu rado
prepustaju odluke o tome na koji nacin ¢e ih lije€iti. S
druge strane, neki njegovi mladi pacijenti ne vole njegov,
po njihovom misljenju, paternalisticki pristup i manjak
informacija o mogucnostima lije¢enja. Kad ga je Carole J.,
28-godisnja racunovotkinja, zamolila da joj preporuci
ortodonta kako bi se ispravio njezin nepravilan zagriz, dr.
P. je to odbio jer po njegovom profesionalnom misljenju to
nije potrebno. On ¢e, dakle, radije izgubiti
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pacijenta nego popustiti u svojem principu po kojemu je
jedino on taj koji dobro i korisno lije€i pacijente, te im nece
spominjati ostale postupke lijecenja niti ukazivati na njih
ako smatra da su nepotrebni ili Stetni.

Sto je posebnost odnosa izmedu stomatologa i pacijenta?

Odnos izmedu stomatologa i pacijenta je temeljni kamen
stomatoloSke prakse te stoga i stomatoloske etike. Kao
§to je reCeno, Medunarodni etiCki principi za stomatoloSku
profesiju govore da su «potrebe pacijenta najvaznije...»
Kao $to smo raspravljali u prvom poglavlju, tradicionalna
interpretacija odnosa izmedu stomatologa i pacijenta kao
paternalistiCkog, prema kojoj stomatolog donosi odluke, a
pacijent im se pokorava, posljednjih godina se posvuda
odbacuije, i u etici i u zakonu, u korist jednakopravnog
partnerstva. Ipak, mnogi pacijenti nisu u stanju ili ne Zele
donositi odluke o vlastitom stomatoloSkom lije€enju pa je
neovisnost pacijenta vrlo ¢esto problemati¢na. Jednako
problemati¢ni su i drugi aspekti odnosa, poput obveze
stomatologa da odrzava pacijentovu povjerljivost u eri
racunalnih zapisa stomatoloSkih podataka i zahtjeva
agencija s konkurentnim interesima za pacijentovim
podacima, te pruzanja usluga pacijentima koji si ih ne
mogu priustiti. Ovaj odjeljak bavit Ce se sa Sest tema koje
predstavljaju posebno izazovne probleme stomatolozima
u njihovoj svakodnevnoj praksi: poStovanje i jednak odnos
prema pacijentima; komunikacija i pristanak; donoSenje
odluka za nesposobne pacijente; povijerljivost; pacijenti
koji ne Zele suradivati i financijska ograni¢enja u lijecenju.

www.fdiworldental.org



Prirucnik
stomatoloske
etike

44

Postovanije i jednak odnos prema pacijentima

Vjerovanije da sva ljudska bi¢a zasluzuju poStovanje i
jednak odnos je relativno novo. U vecini drustava
nepostovanje i nejednak odnos prema pojedincima i
skupinama smatrali su se normalnim i prirodnim. Jedna
od takvih praksa bilo je ropstvo, koje se u europskim
kolonijama i u SAD-u nije iskorijenilo do 19. stoljeca i,
premda nezakonito, jo$ uvijek postoji u nekim dijelovima
svijeta. Zene jo$ uvijek doZivljavaju manjak postovanja i
nejednak odnos u mnogim zemljama. Diskriminacija na
temelju rase, godina, nesposobnosti ili seksualne
orijentacije vrlo je rasirena. Naravno, ostaje znacajan
otpor prema tvrdnji da se prema svim ljudima treba
ponasati jednako. Postepeni preustroj drustva, koji jos
uvijek traje, prema vjerovanju u jednakost svih ljudi po¢eo
je u17.i18. stoljecu u Europi i Sjevernoj Americi. Vodile
su ga dvije suprotne ideologije: nova interpretacija
krSéanske vjere i antikrS¢anski racionalizam. Prva je
potaknula Ameri¢ku revoluciju i Zakon o pravima; a
potonji Francusku revoluciju i njoj sli¢na politicka
dogadanja. Pod tim dvostrukim utjecajem, demokracija je
postepeno pocela prevladavati i Siriti se svijetom.
Temeljila se na vjerovanju u politicku jednakost svih
muskaraca (a mnogo kasnije i Zena) i posljedi¢nom pravu
glasa o tome tko ¢e im biti na vlasti.

U 20. stolje¢u doslo je do znacajne razrade koncepta
ljudske jednakosti u smislu ljudskih prava. Jedan od prvih
koraka koji su poduzeli novoosnovani Ujedinjeni narodi
bio je utvrdivanje Univerzalne deklaracije o ljudskim
pravima (1948.), u €ijem prvom ¢lanku stoji da su «Sva
ljudska bi¢a rodena slobodna u dostojanstvu i
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pravima.» Mnoga druga nacionalna i medunarodna tijela
promicala su prava, ili za sva ljudska bi¢a, za sve
gradane odredene zemlje, ili za odredene skupine ili
pojedince («prava djece», «prava pacijenata», «prava
potroSacay, itd.). Brojne organizacije osnovane su kako bi
promicale djelovanja prema tim izjavama. No, naZalost,
ljudska prava se jo$ uvijek ne poStuju u mnogim
zemljama. Tijekom godina, stomatoloska profesija imala
je pomalo konfliktna stajaliSta o jednakosti i pravima
pacijenata. S jedne strane, stomatolozima se govori da
«ne odbijaju primiti pacijenta u svoju praksu ili pruziti
stomatolo$ku uslugu pacijentima zbog njihove rase, vjere,
boje koze, spola ili nacionalnosti» (Americka
stomatoloSka udruga: Eti¢ki principi i kodeks
profesionalnog ponasanja). Istovremeno, Medunarodni
etiCki principi FDI-a za stomatoloSku profesiju odreduju
pravo stomatologa da «odbije pruZiti uslugu pacijentu,
osim ako se radi o hithom slu€aju, iz humanitarnih
razloga, ili ako drzavni zakoni pripisuju drukdije.» lako
opravdani razlozi za takvo odbijanje obuhvacaju
cjelokupnu praksu, (manjak) obrazovnih kvalifikacija i
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specijalizacije, ukoliko stomatolozi ne moraju dati nikakav
razlog za odbijanje pacijenta, omoguc¢ava da jednostavno
prakticiraju diskriminaciju bez da ih se smatra
odgovornima. Savjest stomatologa, a ne zakon ili
disciplinske ovlasti, ovdje moze biti jedino sredstvo
sprjeGavanja ugrozavanja ljudskih prava. Cak i kad se
stomatolozi ne ponaSaju ugroZavajuée prema postovanju
ljudskih prava i jednakosti pri odabiru svojih pacijenata,
oni to jo$ uvijek mogu Ciniti svojim stavovima prema
pacijentima i ophodenju prema njima. Kao sto je reCeno u
prvom poglavlju, suosjecajnost je temeljna
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vrijednost stomatologije i osnovni je element dobrog
terapeutskog odnosa. Suosjec¢ajnost se temelji na
postovanju pacijentovog dostojanstva i vrijednosti, ali ide i
dalje od toga priznavanjem i reagiranjem na pacijentovu
ranjivost zbog bolesti i/ili onesposobljenosti. Ako pacijenti
osjete suosjecajnost stomatologa, vjerojatnije je da ¢e
imati povjerenja da stomatolog €ini $to je najbolje za njih,
a to povjerenje moze doprinijeti procesu oporavka.

Kako bi zastitili povjerenje koje je kljuéno za odnos
izmedu stomatologa i pacijenta, stomatolozi ne bi trebali
napustati pacijente koje su prije lijecili. Eti¢ki principi i
kodeks profesionalnog ponasanja Americke stomatoloske
udruge tvrdi: «Kad je stomatolog veé proveo postupak
lije€enja, on ne bi trebao prekinuti to lijeCenje bez da
pacijentu dade odgovarajuc¢u obavijest i priliku da primi
usluge od drugog stomatologa. Treba paziti da tijekom
tog postupka ne bude ugrozeno pacijentovo oralno
zdravlje.»

Postoje mnogi razlozi zasto stomatolog Zeli okon&ati svoj
odnos s nekim pacijentom, na primjer, preseljenje
stomatologa ili prestanak rada, zatim pacijentovo
odbijanje ili nemogucnost placanja stomatolo$kih usluga,
medusobna netrpeljivost stomatologa i pacijenta,
pacijentovo odbijanje da se sloZi s preporukama
stomatologa, itd. Razlozi mogu biti potpuno opravdani, ali
mogu biti i neeti¢ki. Kad razmisljaju o poduzimaniju takvog
koraka, stomatolozi bi trebali potraziti savjet u svojem
Etickom kodeksu i drugim sli€nim dokumentima s
uputama, te pazljivo razmotriti svoje motive. Trebali bi biti
spremni opravdati svoju odluku pacijentu, a ako je
potrebno i trecoj strani. Ako je motiv opravdan,
stomatolog bi trebao pomoéi pacijentu u pronalazenju
drugog odgovarajuceg stomatologa ili, ako to nije
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moguce, trebao bi pacijentu dati odgovarajucu obavijest o
prekidu pruzanja usluga, kako bi pacijent mogao naci
drugog stomatologa. Ako motiv nije opravdan, npr. temelji
se na rasnim predrasudama, stomatolog bi trebao nesto
poduzeti da ispravi tu manu.

Mnogi stomatolozi, a posebno oni u javnom sektoru,
Cesto nemaju izbora u odabiranju pacijenata koje lijece.
Neki pacijenti su nasilni i predstavljaju prijetnju sigurnosti
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stomatologa ili sluzbenog osoblja. Drugi se mogu opisati
jedino kao odbojni zbog svojih asocijalnih stavova i
ponasanja. Jesu li se takvi pacijenti odrekli svojeg prava
na postovanje i jednak odnos, ili se od stomatologa
oCekuje da poduzmu posebne, mozda ¢ak junacke,
korake prema izgradivanju i odrzavanju terapeutskih
odnosa s njima? Kod takvih pacijenata stomatolozi
moraju uskladiti svoju odgovornost zbog vlastite i
sigurnosti i dobrobiti svojeg osoblja, uz svoju duznost
promicanja dobrobiti svojih pacijenata. Moraju pokusati
pronaci nacine na koje ¢e dostojno ispuniti te dvije
obveze. Ako to nije moguce, trebaju pokusati poduzeti
druge mjere za lijeCenje pacijenata.

Jo$ jedan izazov principu postovanja i jednakog odnosa
prema svim pacijentima pojavljuje se kod pruZanja njege
zaraZenim pacijentima. Cesto se u tom smislu
usredotoc€uje na HIV/AIDS, ne samo zato jer je to
smrtonosna bolest, nego i zato jer se povezuje s
drustvenim predrasudama. No, postoje i mnoge druge
ozbiljne zarazne bolesti, uklju€ujuéi i neke koje se lakse
prenose na pruzatelje zdravstvenih usluga nego
HIV/AIDS. Neki stomatolozi nerado provode invazivne
postupke na pacijentima u takvom stanju zbog
mogucnosti da ¢e se i sami zaraziti. No, stomatoloski
etiCki kodeks ne pravi razliku za zarazene pacijente u
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smislu duzZnosti stomatologa da sve pacijente lije€i
jednako. Prema PolitiCkoj izjavi FDI-a o zaraznoj bolesti
HIV-a i ostalih krvno prenosivih bolesti: «Pacijentima s
HIV-om i ostalim krvno prenosivim bolestima ne smije se
uskratiti oralna zdravstvena njega samo zato jer su
bolesni.» U Izjavi se preporuc€uje da «se trebaju provoditi
univerzalni postupci kontrole zaraze na svim pacijentima,
bez obzira na njihovo zdravstveno stanje», kako bi se
sprijeCilo prenoSenje zaraznih bolesti s pacijenata na
stomatologe ili druge pruzatelje oralnih zdravstvenih
usluga, kao i s njih na pacijente.

Bliska priroda odnosa izmedu stomatologa i pacijenta
moZe potaknuti seksualnu priviaénost. Temeljno pravilo
tradicionalne lijeCni¢ke etike, jednako primjenjive na
stomatologe, jest da se takvoj priviaénosti mora odoljeti.
Hipokratova zakletva uklju€uje i sliede¢e obecéanje: «U
koju god kuéu dolazim, dolazim zbog dobrobiti bolesnika,
osloboden sam svih namjernih nepravednosti, od svakog
nanoSenja Stete, a posebno od seksualnih odnosa i sa
Zenama i s muskarcima...» Posljednjih godina neke
stomatoloSke udruge obnovile su tu zabranu seksualnih
odnosa izmedu stomatologa i njihovih pacijenata. Razlozi
za to vazni su danas, kao $to su bili vazni i u Hipokratovo
vrijeme, prije 2 500 godina. Pacijenti su ranjivi i vieruju da
¢e se njihovi stomatolozi dobro ponasati prema njima.
MoZda Ce osjetiti da nisu u stanju odoljeti seksualnim
prijedlozima stomatologa zbog straha da im oni ne¢e
pruziti stomatoloki tretman. Stovie, na klini¢ku procjenu
stomatologa moze loSe utjecati emocionalna veza s
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pacijentom. Potoniji razlog se takoder odnosi i na
stomatologe koiji lijeCe Clanove svojih obitelji. Ipak,
primjena ovog principa moze se razlikovati s obzirom na
okolnosti. Na primjer, samostalni stomatolozi koji rade u
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udaljenim mjestima mozda moraju pruzati stomatoloSku
njegu ¢lanovima svojih obitelji, posebno u hitnim
situacijama.

Komunikacija i pristanak

Informirani pristanak jedan je od sredisnjih koncepata
danas$nje stomatoloske etike. Pravo pacijenata da donose
odluke o svojoj zdravstvenoj njezi pohranjeno je u
zakonskim i eti¢kim izjavama Sirom svijeta. Kao $to je
reCeno u prvom poglavlju, Britansko op¢e stomatolo$ko
vijeCe savjetuje stomatolozima da je: «opc¢i zakonski i
etiCki princip da morate dobiti valjani pristanak prije nego
pocnete s postupkom ili tjelesnim pregledom, ili
pruzanjem osobne njege pacijentu. Taj princip odraZzava
pravo pacijenata da odluce $to ¢e se dogoditi s njihovim
vlastitim tijelima, te je temeljna vrijednost dobre prakse.»
Neophodni uvjet za informirani pristanak je dobra
komunikacija izmedu stomatologa i pacijenta. Kad je
paternalistiCki pristup u stomatologiji bio uobi¢ajen,
komunikacija je bila relativho jednostavna; sastojala se u
tome da su stomatolozi govorili svojim pacijentima koji
oblik lije€enja ¢e provesti nad njima. U danasnje vrijeme
komunikacija od stomatologa zahtijeva mnogo vise.
Pacijentima moraju pruziti sve informacije koje suim
potrebne za donoSenje vlastitih odluka. To obuhvaéa i
objasnjavanje sloZenih stomatoloskih dijagnoza,
prognoza i provodenja postupaka jednostavnim jezikom,
uz potvrdivanje ili ispravljanje informacija koje su pacijenti
dobili negdje drugdje (npr. od drugog zdravstvenog
djelatnika, iz Casopisa ili s interneta), te tako stomatolozi
mogu biti sigurni da pacijent razumije koje mu se
mogucnosti lije€enja pruzaju (a jedna od njih je i
neprovodenije lijeCenja), kao i cijene, prednosti i mane
svega toga. Stomatolozi takoder moraju odgovoriti na
svako pitanje koje im pacijenti postave i razumjeti svaku
odluku koju pacijenti donesu, a ako je moguce, i razloge
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za to. Vedini ljudi dobra komunikacijska vjestina nije
prirodna; ona se mora razviti i odrzavati se stalnim
svjesnim nastojanjima i redovitim obnavljanjem.

Tri glavne prepreke za dobru komunikaciju izmedu
stomatologa i pacijenta su razlike u jeziku i kulturi i
oslabljena komunikacija pacijenta tijekom postupka
lije€enja. Ako stomatolog i pacijent ne govore istim
jezikom, potreban im je prevoditelj. Na mnogim mjestima
ne postoje kvalificirani prevoditelji pa se stomatolog mora
osloniti na €lanove obitelji ili potraZiti nekoga drugoga za
pomoé. Zbog kulture, koja je mnogo opSirnija od jezika,
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moze doci do dodatnih problema u komunikaciji. Zbog
razli¢itih kulturoloskih shvaéanja o prirodi i razlozima
bolesti, pacijenti mozda nece razumijeti dijagnozu i opcije
lijeGenja koje im pruZaju stomatolozi. Stovise, ono $to se
u jednoj kulturi smatra unakazeno$cu, u drugoj moze
oznacavati ljepotu. U takvim okolnostima stomatolozi
trebaju poduzeti sve kako bi ispitali pacijentovo poimanje
zdravlja i izlje€enja, te prenijeti svoje preporuke
pacijentima na najbolji moguci nacin. Tijekom postupka
liie€enja pacijenti vjerojatno ne¢e moci govoriti, $to
znacajno umanijuje njihovu sposobnost dono$enja odluka.
Iz tog razloga pacijentima se moraju unaprijed pruziti sve
bitne informacije o njihovom lije¢enju, a stomatolozi
moraju poduzeti korake koji ¢e olak3ati dvosmjernu
komunikaciju tijekom postupka, na primjer,
omogucavajuci pacijentu blok za pisanje kako bi mogli
postavljati pitanja i odgovarati na druga.

Ako je stomatolog uspjedno prenio pacijentu sve
informacije koje su mu potrebne i koje zeli znati o svojoj
dijagnozi, prognozi i mogucnostima lijeCenja, tada ¢e
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pacijent biti u poloZaju donijeti informiranu odluku o
nastavku postupka. lako izraz «pristanak» ukazuje na
slaganje s postupkom, koncept informiranog pristanka
primjenjuje se jednako na odbijanje lije€enja i na izbor
nekog od alternativnih postupaka. Kompetentni pacijenti
imaju pravo odbiti lijeCenje, ¢ak i kad je rezultat tog
odbijanja bol ili onesposobljenost. Dokaz pristanka moze
biti eksplicitan ili implicitan. Eksplicitni pristanak daje se
usmeno ili pismeno. Pristanak je implicitan kad pacijent
pokazuje Zelju za podvrgavanjem nekom postupku ili
lije€enju, i to je vidljivo iz njegovog/njezinog ponasanja.
Na primjer, pristanak na oralni pregled impliciran je ve¢
kad osoba otvori usta. Kod postupaka koji za sobom
povlace rizik ili ukljuuju viSe od blagog osjecaja
nelagode, bolje je traZiti eksplicitan, a ne implicitan
pristanak.

Postoje dva izuzetka kod informiranog pristanka
kompetentnih pacijenata:

- Situacije u kojima pacijenti dragovoljno prepustaju
donoSenje odluka stomatolozima ili trecoj strani. Zbog
sloZenosti problema ili zato $to pacijent ima potpuno
povjerenje u procjenu stomatologa, pacijent moze reci
stomatologu: «UgCinite Sto vi mislite da je najbolje.»
Stomatolozi ne bi trebali spremno reagirati na ovakve
zahtjeve, vec bi trebali pacijentima pruZziti osnovne
informacije o mogucnostima lijeenja i ohrabriti ih da
donesu vlastitu odluku. No, ako i nakon takvog ohrabrenja
pacijent jo$ uvijek Zeli da stomatolog donese odluku,
stomatolog to treba uciniti u skladu s najboljim interesima
pacijenta.
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- Slucajevi gdje bi otkrivanje informacija bilo na Stetu
pacijenta. Tradicionalni koncept «terapeutske povlastice»
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unesen je u takve slu¢ajeve; dopusta stomatolozima da
uskrate stomatoloSku informaciju, ako bi njezino
otkrivanje moglo jako tetno djelovati na tjelesno,
psiholodko i emocionalno stanje pacijenta, na primjer, ako
je vjerojatno da bi pacijent odustao od postupka lijecenja
kad bi znao da je bolan. Ta povlastica moZe se vrlo lako
Zloupotrijebiti pa se njome stomatolozi trebaju posluziti
jedino u izuzetnim okolnostima. Trebaju zapocCeti s
oCekivanjem da su svi pacijenti u stanju suociti se s
¢injenicama, a neotkrivanje ostaviti za slucajeve kod kojih
su uvjereni da bi istina ucinila viSe Stete nego koristi. No,
za otvoreno laganje nikad nema opravdanija, jer ono jako
Steti odnosu povjerenja izmedu pacijenta i stomatologa.
U skladu s rastu¢im trendom smatranja zdravstvene
njege potroSackim proizvodom, a pacijenata potro$acima,
nije rijetko da pacijenti i njihove obitelji zahtijevaju pristup
stomatoloSkim uslugama koje su, po vaznom misljenju
stomatologa, neuobicajene ili nepotrebne. Slucaj opisan
na pocetku ovog poglavlja je primjer takvog trenda.
Stomatolozi moraju pazljivo razmotriti takve zahtjeve i biti
sigurni da, s jedne strane, ne djeluju neprofesionalno
provodeéi neuobicajen postupak lijecenja ili troseci ionako
ograniena sredstva zdravstvene njege. S druge strane,
oni se moraju ¢uvati nametanja svojih osobnih vrijednosti
pacijentima i svoje preporuke za postupke lijecenja uvijek
temeljiti na trenutnim profesionalnim standardima u
praksi. | ovdje je dobra komunikacija izmedu stomatologa
i pacijenata osnovna za razumijevanje i procjenjivanje
razloga zbog
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kojih se pacijenti radije odlu€uju za odredene lije¢nitke
postupke.

DonoSenje odluka za nesposobne pacijente

Mnogi pacijenti nisu u stanju donositi odluke sami za
sebe. Primjeri ukljuCuju malu djecu i pojedince koji pate
od odredenih psihijatrijskih ili neuroloskih bolesti, kao $to
je demencija. Kod takvih pacijenata neophodni su
zamjenski donositelji odluka, tj. stomatolog ili neka druga
osoba. Eti¢ki problemi pojavljuju se kod odluc€ivanja o
tome je li pacijent sposoban donijeti odluku ili nije te, ako
nije, o odgovarajuéem zamjenskom donositelju odluke i o
kriteriju za donoSenje odluka u ime nesposobnih
pacijenata.

Kad je u stomatologiji prevladavao paternalizam,
stomatolog se smatrao odgovaraju¢im donositeljem
odluke za nesposobne pacijente. Stomatolozi su se o
moguénostima lijeCenja mogli savjetovati s roditeljima ili
drugim ¢lanovima obitelji, ali su kona¢ne odluke bile na
njima. U mnogim zemljama stomatolozi postupno gube taj
autoritet, jer se pacijentima daje mogucénost imenovanja
vlastitih zamjenskih donositelja odluka, kako bi potoniji
mogli odlucivati za njih kad oni sami postanu nesposobni.
Uz to, ponegdje sudstvo odreduje odgovarajucée
zamjenske donositelje odluka prema nasljednom redu
(npr. za djecu, roditelje, bake i djedove, itd.; za odrasle,

www.fdiworldental.org



Prirucnik
stomatoloske
etike

muza ili Zenu, odraslu djecu, bracu i sestre, itd.). U takvim
slu¢ajevima stomatolozi donose odluke za pacijente samo
ako se ne moze pronacdi dodijeljena zamjenska osoba.
Problemi nastaju kad se oni koji tvrde da su odgovarajuci
zamjenski donositelji odluka, na primjer
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razvedeni roditelji, medusobno ne slaZu, a kad se slazu,
njihova odluka po misljenju stomatologa nije u najboljem
interesu pacijenta. U prvom slu€aju stomatolog moze
pokusSati posredovati izmedu dviju strana. Ako to ne
uspije, kao i u slu€aju ozbiljnih neslaganja izmedu
zamjenskog donositelja odluka (ili viSe njih) i stomatologa,
stomatolog ¢e mozda morati pobiti odluku uz pomoé
relevantne zakonske institucije.

Principi i postupci za informirani pristanak o kojima smo
raspravljali u prethodnom odjeljku, na isti nacin su
primjenjivi na zamjenske donositelje odluka kao i na
pacijente koji donose vlastite odluke. Stomatolozi imaju
istu duznost pruziti zamjenskim donositeljima odluka sve
informacije koje su im potrebne za donoSenje odluka.
Osnovni kriterij koji bi se trebao poStovati u donoSenju
odluka o lije€enju za djecu i mentalno ograni¢ene odrasle
jest njihov najbolji interes, iako bi se otvoreno izraZzavanje
njihovih Zelja trebalo postovati do najve¢e moguce mijere,
u skladu s njihovim najboljim interesima. Kod odraslih
pacijenata, koji su postali onesposobljeni, osnovni kriterij
su njihove Zelje, ako je poznato kakve su one. Ako to nije
poznato, odluke o postupcima lije€enja trebaju se temeljiti
na najboljem interesu pacijenta. Kompetentnost za
dono$enje odluka o necijem oralnom zdravlju moze se
teSko procijeniti, posebno kod adolescenata i kod onih
Cija je sposobnost razumnog razmisljanja umanjena zbog
akutne ili kroniéne bolesti. Osoba moze biti kompetentna
za donoSenje odluka koje se tiCu nekih Zivotnih aspekata,
ali ne i kod drugih; takoder, kompetentnost moze biti
prekidana — osoba je u nekim trenucima racionalna, a u
drugima nije. lako takvi pacijenti mozda nisu zakonski
kompetentni, njihove Zelje bi se trebale uzimati u obzir
kod donosenja odluka za njih.
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Nije rijetkost da pacijenti nisu u stanju donijeti razumnu,
dobro promisljenu odluku u vezi s razli¢itim
moguénostima postupaka lijeCenja zbog nelagode i
smetnji koje uzrokuje njihova bolest. No, mozda ¢e ipak
biti u stanju ukazati na svoje odbijanje odredene
intervencije tako sto, na primjer, neée htjeti otvoriti usta. U
takvim slu€ajevima, takva izraZzavanja neslaganja trebaju
se ozbiljno uzeti u obzir, iako se na njih mora gledati u
svjetlu cjelokupnog cilja planiranog postupka lije¢enja.

U svim primjerima, stomatolozi ne smiju zaboraviti da
pacijentovo odbijanje preporucenog postupka lijeéenja ne
znaci da je pacijent nesposoban; moguée je da pacijent
nije potpuno razumio stomatologovu preporuku i razloge
za nju. Takoder, ne znaci da su pacijenti kompetentni
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odlucivati ako se odmah sloze sa stomatologovim
prijedlogom lijeCenja. Pacijenti koji ga odbijaju takoder
mogu biti kompetentni, a oni koji se slaZzu s njim mogu
isto tako biti nekompetentni, zbog €ega njihov pristanak
nije vazeci.

Povjerljivost

Odrzavanije informacija povijerljivima temeljna je duznost
lije€nicke etike od Hipokratovog vremena. U Hipokratovoj
zakletvi stoji: «Ono Sto vidim ili ujem za vrijeme
provodenja lije€enja i €ak izvan njega, a tice se necijeg
zivota, te se ni u kojem slucaju ne smije Siriti dalje,
zadrzat ¢u za sebe, a govorenje o tim stvarima smatrat ¢u
sramotnim.» Ova duznost je srediSnja i za stomatoloSku
etiku. Na primjer, Medunarodni eti¢ki principi FDI-a za
stomatoloSku profesiju zahtijevaju od profesionalnog
stomatologa da «mora osigurati profesionalnu
povijerljivost svih informacija o pacijentima i njihovom
lijecenju.»
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No, obveza povjerljivosti nije apsolutna. Mogucnost da je
krSenje povijerljivosti ponekad opravdano zahtijeva
objasnjenje povjerljivosti kao takve. Velika vrijednost koja
se pripisuje povjerljivosti ima tri izvora: neovisnost,
postovanje drugih i povjerenje. Neovisnost se s
povjerljivoS¢éu povezuje u smislu da osobne informacije o
nekom pojedincu pripadaju samo njemu ili njoj i da ih se
ne smije otkrivati drugima bez njegovog ili njezinog
pristanka. Kad jedna osoba odluci otkriti osobne
informacije drugoj osobi, ili kad se informacija otkrije
stomatoloSkim testom, oni koji znaju za nju trebaju je
zadrzati za sebe, osim ako im osoba o kojoj se radi
dopusti da je otkriju. Povjerljivost je vazna takoder i zbog
toga Sto ljudska bica zasluZuju poStovanje. VaZan nacin
pokazivanja tog postovanja jest o€uvanje njihove
privatnosti. U stomatoloskom okruZenju privatnost se
Cesto kompromitira, ali to je jo$ jedan razlog vise za
sprjeCavanje daljnjih nepotrebnih upadanja u privatni Zivot
neke osobe. Pojedinci se razlikuju s obzirom na njihovu
zelju za privatnoScu, pa ne mozemo pretpostaviti kako
svatko zeli da se prema njemu ponas$a na isti nacin kao
Sto to mi Zelimo. Mora se biti paZljiv kod odredivanja koju
osobnu informaciju pacijent Zeli ostaviti u tajnosti, a koju
on ili ona Zeli otkriti drugima. Povjerenje je bitan dio
odnosa izmedu stomatologa i pacijenta. Kako bi im bila
pruzena stomatoloska usluga, pacijenti moraju otkriti
informacije stomatolozima i drugima koji su im vjerojatno
potpuni stranci — informacije za koje ne bi
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Zeljeli da ih itko drugi zna. Moraju imati dobre razloge za
vjerovanje da njihovi pruzatelji usluga neée drugima otkriti
tu informaciju. Osnova tog povjerenja su eticki i zakonski
standardi povjerljivosti, kojih su se profesionalci u
zdravstvu duzni drzati. Ako ne razumiju da ¢e sve §to
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otkriju stomatologu ostati tajna, pacijenti mozda nece dati
osobne informacije. To moze sprijeciti stomatologe u
njihovim nastojanjima da izvrSe ucinkovitu intervenciju.
Principi povjerljivosti pacijenta Britanskog opéeg
stomatoloSkog vije¢a na sljedeéi nacin ukratko prikazuju
odgovornosti stomatologa u smislu povjerljivosti:

- Smatrajte informacije o pacijentima povjerljivima i
koristite ih samo u svrhu zbog koje su vam pruzene.

- Sprijecite slu¢ajno otkrivanje informacija i sprijecite
neovlasteni pristup tako Sto ¢ete u svakom trenutku
informacije drzati na sigurnom.

- U izuzetnim okolnostima moze biti opravdano otkriti
povjerljivu informaciju o pacijentu bez njegovog pristanka,
ako je to u interesu javnosti ili u interesu pacijenta.
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Kao $to je navedeno u ovom dokumentu, postoje izuzeci
kod zahtjeva za odrzanjem povijerljivosti. Neki od njih su
relativno neproblemati¢ni; drugi pred stomatologe
stavljaju vrlo teska etiCka pitanja.

Neka krSenja povijerljivosti se u zdravstvenoj okolini
dogadaju vrlo &esto. Osim stomatologa, pojedinci poput
zubnih asistenata i zaposlenika u prijemu pacijenata, itd.
— zahtijevaju pristup pacijentovim zdravstvenim podacima
kako bi pacijentu mogla biti pruzena odgovarajuc¢a njega.
Kad pacijenti ne govore istim jezikom kao njihovi
stomatolozi, dolazi do potrebe za prevoditeljem koji
pomaze pri komunikaciji. U sluajevima pacijenata koji
nisu u stanju donijeti vlastite odluke o stomatoloSkom
lije€enju, drugim osobama se trebaju dati informacije o
njima kako bi se mogle donijeti odluke u njihovo ime i
kako bi im se pruzila daljnja njega. Takva krSenja
povjerljivosti obi¢no su opravdana, ali ih mora biti $to
manje, a oni koji imaju pristup povjerljivim informacijama
moraju biti svjesni zahtjeva za neSirenjem tih informacija,
osim koliko je neophodno za pacijentovo dobro. Kao sto
je re€eno u Medunarodnim eti¢kim principima FDI-a za
stomatolo$ku profesiju: «Stomatolog mora osigurati da
cjelokupno osoblje postuje pacijentovu povijerljivost, osim
ako zakoni odredene zemlje ne propisuju drukcije.»
Naravno, pacijente se mora obavijestiti da ¢e dolaziti do
takvih krSenja povijerljivosti i da se duznost povjerljivosti
odnosi na one koji imaju pristup podacima pacijenata. Jo$
jedan, opce prihvaceni razlog za krSenje povjerljivosti jest
uskladivanje sa zakonskim zahtjevima. Na primjer,
sudstva u mnogim zemljama imaju zakone o obveznom
prijavljivanju sumnje u zlostavljanje djeteta. Stomatolozi bi
trebali biti upoznati sa zakonskim zahtjevima za
otkrivanjem
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informacija o pacijentu tamo gdje rade. No, zakonski
zahtjevi mogu biti u sukobu s postivanjem ljudskih prava
koja su u okviru stomatoloske etike. Stoga, stomatolozi
trebaju kritiCki gledati na sve zakonske zahtjeve za
krSenjem povijerljivosti, a ako pristanu na njih, trebaju biti
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sigurni da su opravdani. Ako su stomatolozi skloni sloziti
se sa zakonskim zahtjevima za otkrivanjem stomatolo$kih
informacija o pacijentu, pozeljno je da razgovaraju s
pacijentima ili njihovim skrbnicima o neophodnosti svakog
otkrivanja prije nego 5to do njega dode i da dobiju njihovu
suglasnost. Na primjer, poZeljno je da roditelj kojega se
sumnji¢i za zlostavljanje djeteta u prisutnosti stomatologa
pozove ovlastena tijela za zastitu djece ili da stomatolog
dobije pristanak od roditelja prije nego obavijesti
ovlastena tijela. Takav pristup otvorit ¢e put daljnjim
intervencijama. Ako se takvo sudjelovanje ne ostvari, a
stomatolog ima razloga vjerovati da bi svako odgadanje
moglo ugroziti dijete ili mu nastetiti, tada on odmah mora
obavijestiti ovlastena tijela za zastitu djece, a nakon toga
obavijestiti roditelja ili skrbnika da je to u€injeno.

Kad se radi o HIV-pozitivnom pacijentu, otkrivanje
informacija braénom drugu ili trenuthom seksualnom
partneru ne mora biti neeti¢no, StoviSe, moze biti
opravdano ako pacijent ne zeli o tome informirati osobe
za koje postoiji rizik od zaraze. Takvo otkrivanje
informacija zahtijeva da budu ispunjeni sljede¢i uvjeti:
partner je u opasnosti od zaraze HIV-om i za njega ne
postoje drugi nacini da sazna za to; pacijent odbija
obavijestiti svojeg seksualnog partnera; pacijent je odbio
ponudenu pomo¢ stomatologa koji to Zeli uciniti u
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njegovo ime; stomatolog je obavijestio pacijenta o svojoj
namijeri da otkrije informaciju njegovom/njezinom
partneru. Kod razmatranja o tome kako nastaviti u takvim
okolnostima, stomatologu se savjetuje da potraZi
odgovarajuéi savjet zakona i da se konzultira s
pacijentovim lijecnikom.

Odnos prema pacijentima koji ne suraduju

Kao $to svaki aktivni stomatolog zna, neke pacijente je
vrlo tesko lijediti, i to ne zbog njihovoga oralnog
zdravstvenog stanja, ve¢ zbog njihovih stavova i
ponasanja. Zahtjev Medunarodnih etickih principa FDI-a
za stomatolosku profesiju da «potrebe pacijenta budu
najvaznije», moze se Ciniti nemogucéim kad pacijent odbija
suradivati. Dvije kategorije takvih pacijenata su:
prepladena djeca i nepokorni odrasli.

Postoje mnogi razlozi zasto djeca odbijaju stomatoloSku
dijagnozu i lije€enje. Neki od tih razloga su iracionalni,
poput uvjerenja da je svaki stomatoloski postupak nuzno
povezan sa strahovitom boli. Drugi razlozi su potpuno
opravdani, na primjer, ako je stomatolog u pro$losti rekao
djetetu da «to nece nimalo boljeti», a zapravo je boljelo.
Kakvi god razlozi bili, dobra komunikacija je kljuc
prevladavanja otpora. Takva komunikacija mora uzeti u
obzir dob djeteta i njegovu sposobnost da razumije Sto je
sve uklju¢eno u dijagnozu i postupak lijeCenja, kao i sva
loSa iskustva koja dijete mozda ima u vezi sa
stomatoloSkim lijecenjem. U nekim slu€ajevima
preporucuje se djecji stomatolog.
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Najvjerojatnije postoji relativno malo pacijenata koji su
potpuno nepokorni preporukama svojih stomatologa i
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kad se radi o vlastitoj brizi za zube, ali i kad se radi o
daljnjoj profesionalnoj njezi. Nastavljanje lijecenja
pacijenata koji su samo ponekad nepokorni, ne
predstavlja ozbiljan eti¢ki problem za stomatologe. Ipak,
postoje neki pacijenti Cije neotesano nepostivanje
vlastitog oralnog zdravlja ozbiljno ugrozava nastojanja
njihovih stomatologa da se brinu za njih. Mozda
zanemaruju pranje zuba ili mozda otkazuju daljnje
preglede, pa se kasnije vraéaju s uznapredovalim oralnim
bolestima. Neki stomatolozi mogu smatrati da je briga za
takve pacijente gubljenje vremena i odluciti da ¢e
okong¢ati profesionalni odnos s njima. Kao $to je re¢eno,
stomatoloSka etika dopusta takve prekide pod odredenim
uvjetima: stomatolog je trebao poduzeti razumne korake
da ohrabri promjenu ponasanja kod pacijenta, uklju€ujudi i
blago upozorenje da ¢e, ako ne dode do takve promjene,
pacijent morati potraZiti drugog stomatologa; stomatolog
treba biti spreman opravdati svoju odluku pacijentu i, ako
je potrebno, tre¢oj strani; stomatolog bi trebao pomoci
pacijentu u pronalaZenju drugog odgovarajuéeg
stomatologa ili, ako to nije moguce, trebao bi obavijestiti
pacijenta o prekidu pruzanja svojih usluga, kako bi
pacijent mogao naci alternativnu stomatolo$ku njegu.

Financijska ogranienja u lijecenju

Za razliku od zdravstvene zastite, koja se smatra
osnovnim ljudskim pravom, oralna zdravstvena zastita
dobiva relativno malo financijskih sredstava od drZzavnih
vlasti. Posljedica toga je da su cijene stomatolo$kih
usluga &esto teZi problem za pacijente, €ak i u bogatim
zemljama, nego cijene zdravstvene zastite. U zemljama s
malim i srednjim osobnim dohotkom, stalni nedostatak
stomatologa doprinosi problemu dostupnosti oralne
zdravstvene zastite.
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U vecini zemalja, velika vecina stomatologa su privatnici.
Oni moraju odrzavati financijsku isplativost svoje prakse,
a istovremeno ostati vjerni etiCkim temeljima svoje
profesije. Ispunjavanije tih dviju obveza je Cesto vrlo tesko,
posebno ako si pacijenti ne mogu priustiti potrebno
stomatoloSko lije€enje. U takvim slu€ajevima, zahtjev
Medunarodnih eti¢kih principa FDI-a za stomatoloSku
profesiju da «potrebe pacijenta budu najvaznije»,
sukobljava se s financijskom stvarno$¢u da se
stomatoloSke usluge ne mogu besplatno pruzati svima
koji su u potrebi.

S opcenitijim problemom kod pristupa oralnoj
zdravstvenoj zaéstiti bavit éemo se u sljedeéem poglavlju.
Ovdje ¢e se rasprava ograniciti na odgovornosti
samostalnih stomatologa prema njihovim pacijentima koji
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ni u osiguranju, ni u osobnim sredstvima nemaju dostatna
financijska sredstva za pla¢anje potrebnih stomatoloskih
usluga. lako se od stomatologa ni putem zakona ni putem
profesionalnih odredaba obi¢no ne zahtijeva da pruzaju
usluge onima koji si ih ne mogu priustiti, osim ako je rije¢
o hitnom sluéaju, njihovo ¢lanstvo u priznatoj zdravstvenoj
profesiji za sobom povlaci odgovornost da razmotre kako
mogu zadovoljiti potrebe barem nekolicine takvih
pacijenata. Nacini kako to uciniti uklju€uju sljedece:

- prihvacanje pacijenata koji su pokriveni osiguranjem
koje pruza kompenzaciju ispod vrijednosti cijene koju
stomatolog obi¢no naplacuje;

- dopustanje pacijentima da plaéaju «na ratey;

- snizavanje ili ukidanje cijena za neke pacijente;
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- zauzimanje za bolju pokrivenost osiguranjem oralne
zdravstvene zastite onima koji su u potrebi.

Koli¢ina dobrotvornog rada koji se o¢ekuje od
stomatologa ne moze se tocno odrediti, jer postoje velike
razlike s obzirom na njihovo financijsko stanje. No, kao
profesionalci koji brinu o dobrobiti svojih pacijenata, oni
¢e rado razmotriti kako svoje usluge mogu pruZiti ljudima
koji si ih ne mogu priustiti.

Povratak na proucavanje slu€aja

Prema analizi odnosa izmedu stomatologa i pacijenta
predstavljenom u ovom poglavlju, ponasanije dr. P.-a je
eticki upitno. On je ocito Covjek principa, Sto je pohvalno.
Ipak, njegovo uvjerenje kako njegovi principi trebaju biti
ispred principa njegovih pacijenata suprotno je sve
vecemu zakonskom i etickom konsenzusu da pacijenti
imaju pravo donositi odluke o svojoj zdravstvenoj njezi.
AkKo je dr. P. istinski zabrinut zbog Stetnih posljedica
ortodontskog lije€enja ovog pacijenta, trebao bi svoju
zabrinutost izraziti pacijentu, a ne izravno odbiti njegov
prijedlog. Ako zbog profesionalnih ili razloga savjesti
stomatolog odbije pruziti odredenu uslugu, to ne znaci da
automatski mora preporuciti pacijenta drugom
stomatologu. lako Medunarodni eticki principi FDI-a za
stomatoloSku profesiju zahtijevaju preporuke samo «za
savjet i/ili uslugu... zahtijevajuéi razinu kompetentnosti
vecéu od postojece», postivanje pacijentove neovisnosti od
stomatologa trazi da barem pomogne pacijentu u
pronalaZzenju drugog stomatologa koji bi razmotrio njegov
zahtjev. Zbog ubrzanog napretka stomatolo$ke
tehnologije, razli¢itih vrijednosti koje pojedinci imaju
vezano uz
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izgled svog lica i nedovoljnog slaganja medu
stomatolozima o standardima u praksi, stomatolog ne bi
trebao biti previSe siguran da je njegov ili njezin stav jedini
ispravan ili ak najbolji.
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TRECE POGLAVLJE - STOMATOLOZI | DRUSTVO
Ciljevi

Nakon $to smo obradili ovo poglavlje, trebali biste moci:
- prepoznati proturje¢ja izmedu obveza stomatologa
prema pacijentima i obveza prema drustvu i odrediti
razloge zasto dolazi do tih proturjec¢ja

- prepoznati eticke probleme u vezi s dobivenim
ograni¢enim sredstvima za stomatolo$ki rad i raditi na
njima

- prepoznati odgovornosti stomatologa prema javnosti i
globalnom zdravlju.

Razmatranje drugog slucaja

Dr. S. je jedna od dvoje stomatologa u njezinoj zajednici.
Izmedu sebe podijelili su samo pruzanje osnovne oralne
njege pacijentima. Nedavno je njezin kolega promijenio
nacin na koji obavlja svoju praksu i usredotocio se na
tehnicki i estetski napredne usluge, koje mogu platiti
samo dobrostojeci pripadnici srednje ili viSe klase.
Rezultat toga je prevelik broj pacijenata kod dr. S. koji
zahtijevaju osnovno lije¢enje. Ona ne bi rado ogranicila
svoje usluge, ali vidi da nema izbora. Pita se koji je
najbolji nacin da to ucini: stavljanjem svojih prijasnjih
pacijenata ispred onih koji su dosli od njezinog kolege;
davanjem prednosti hitnim slu€ajevima; sastavljanjem
liste Cekanja kako bi u dogledno vrijeme svi dosli na red;
ili na neki drugi nacin.
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Sto je posebno u odnosu izmedu stomatologa i drustva?

Stomatologija je profesija. |zraz «profesija» ima dva
razli¢ita, iako usko povezana, znacenja: (1) zanimanje
koje karakterizira predanost dobrobiti drugih, visoki
moralni standardi, mnogo znanja i vjestina i visoka razina
neovisnosti; i (2) svi pojedinci koji rade u tom zanimanju.
«StomatoloSka profesija» moze oznacavati ili
stomatoloSku praksu ili stomatologe opéenito.
Stomatoloski profesionalizam ne obuhva¢a samo odnos
izmedu stomatologa i pacijenta, kao $to se raspravljalo u
drugom poglavlju, i odnose s kolegama i drugim
zdravstvenim profesionalcima, ¢ime ¢emo se baviti u
Cetvrtom poglavlju. Takoder obuhvaca i odnos s
drustvom. Ovaj odnos moze se opisati kao «drustveni
ugovory, u kojem drustvo daje povlastice profesiji,
uklju€ujuéi i iskljucivu ili primarnu odgovornost pruzanja
odredenih usluga i visoku razinu autoregulacije, a
zauzvrat, profesija je suglasna s koriStenjem tih povlastica
zbog dobrobiti drugih, a tek na drugom mjestu zbog
vlastite dobrobiti.
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lako veéina stomatologa sebe kao samostalnog lije¢nika
moze smatrati prvim i jedinim, stomatologija je, zapravo, i
drustvena i individualna djelatnost. Postoji u okviru
drzavne vlasti i korporativnih pravila i financiranja. Za
svoje znanje i provodenje lije€enja oslanja se na
akademska i korporativha stomatolo$ka istrazivanja. Lijeci
bolesti koje su svojim podrijetlom i drustvene, a ne samo
bioloske.
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Hipokratska pozadina stomatoloSke etike ne moze pruziti
mnogo uputa u vezi s odnosom prema drustvu. Kako bi
dopunila ovaj pristup, danasnja stomatolodka etika bavi
se pitanjima koja su iznad individualnog odnosa izmedu
stomatologa i pacijenta i daje kriterije i postupke za
suoCavanje s tim pitanjima.

Govorenje o «drustvenom» karakteru stomatologije
odmah pobuduje pitanje — sto je drustvo? U ovom
Priruéniku izraz ukazuje na zajednicu ili narod. To nije
sinonim za drzavnu vlast; drzavne vlasti trebale bi, iako to
Cesto ne Cine, zastupati interese drustva, ali ¢ak i kad to
¢ine, one djeluju u korist drustva, a ne kao drustvo.
Stomatolozi imaju razliCite odnose s drustvom. | drustvo i
njegova fizicka okolina su znacajni Cimbenici za zdravlje
pacijenata, pa stomatoloSka profesija opcenito, a i
samostalni stomatolozi imaju vaznu ulogu u javhom
zdravstvu, zdravstvenom obrazovanju, zastiti okolisa,
zakona koji utjeGu na zdravlje ili dobrobit zajednice, te u
svjedo€enju na sudskim raspravama. Stomatolozi su
takoder pozvani da djeluju pri dodjeljivanju ograni€enih
financijskih sredstava koje drustvo daje zdravstvu, a
ponekad imaju duznost pacijentima koji nemaju pravo na
odredene usluge, sprijeciti pristup istima. Provodenje tih
odgovornosti moZe dovesti do eti¢kih sukoba, posebno
kad izgleda da su interesi drustva u proturje€ju s
interesima pojedinih pacijenata. Stovise, odnosi
stomatologije i drustva proSiruju se i potrebno ih je stalno
iznova obnavljati, kako bi se postigla sigurnost da su
potrebe zajednice zadovoljene.
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Dvostruka odanost

Kad stomatolozi imaju svoje duznosti i odgovorni su i
svojim pacijentima i tre¢oj strani, te kad te duznosti i
odgovornosti nisu uskladene, oni se nadu u situaciji
sukoba interesa ili «dvostruke odanosti». Treée strane
koje od stomatologa zahtijevaju odanost ukljucuju
drZzavne vlasti, poslodavce (npr. bolnice i upravljane
organizacije za zdravstvenu zastitu), osiguravatelje, vojne
sluzbenike, policiju, zatvorske sluzbenike i &lanove
obitelji. Kad Medunarodni eti¢ki principi FDI-a za
stomatolo$ku profesiju tvrde da «su potrebe pacijenta
najvaznije», to ne ozna¢ava samo brigu, nego ukazuje na
to da stomatolozi u izuzetnim situacijama moraju interese
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drugih staviti iznad interesa pacijenta. Eticki izazov jest
odluciti kad i kako zastititi pacijenta od pritiska trecih
strana.

Situacije dvostruke odanosti obuhvacaju Citav spektar —
od onih gdje drustveni interesi trebaju prevladati do onih
gdje su interesi pacijenata o€igledno na prvom mjestu.
Izmedu se nalazi velika siva zona gdje pravilan postupak
zahtijeva veliku oStroumnost.

S jedne strane spektra nalaze se zahtjevi za obveznim
prijavljivanjem pacijenata koji pate od odredenih zaraznih
bolesti ili onih za koje postoji sumnja da zlostavljaju djecu.
Stomatolozi bi te zahtjeve trebali ispunjavati bez
oklijevanja, iako bi pacijenti trebali biti obavijesteni da ¢e
do prijavljivanja doc¢i. Na drugoj strani spektra nalaze se
zahtjevi ili naredbe koje postavlja politika ili vojska kako bi
se mogle umijeSati u lije¢ni¢ku praksu gdje dolazi do
krSenja osnovnih ljudskih prava,
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kao Sto je mucenje ljudi. U takvim situacijama stomatolozi
trebaju ispuniti svoju profesionalnu duznost utvrdivanja
onoga $to je najbolje za pacijenta i trebaju se, koliko je to
moguce, pridrzavati uobi€ajenih eti¢kih zahtjeva poput
informiranog pristanka i povjerljivosti. Svako krSenje tih
zahtjeva mora biti opravdano i mora se otkriti pacijentu.
Stomatolozi trebaju odgovarajué¢im ovlastima prijaviti
svako neopravdano mijeSanje u brigu o njihovim
pacijentima, posebno ako im se uskracuju osnovna
ljudska prava. Ako se ovlasti ogluSe na to, pomo¢ mozda
moze pruZziti nacionalna stomatoloSka udruga, FDI i
organizacije za ljudska prava.

Blize sredini spektra nalaze se prakse nekih upravljanih
organizacija zdravstvenih programa, koje ograni¢avaju
klinicku neovisnost stomatologa u odlu€ivanju kako lijeciti
njihove pacijente. lako takve prakse nisu nuzno u
suprotnosti s najboljim interesima pacijenata, one to
mogu biti, a stomatolozi moraju paZljivo razmotriti hoce i
sudjelovati u takvim programima. Ako nemaju izbora, na
primjer, kad ne postoje alternativni programi, trebaju se
shazno zauzimati za svoje pacijente, a uz pomoc svojih
stomatoloSkih udruga i za potrebe svih pacijenata na koje
utjeCe takva ograni¢avajuca politika.

Poseban oblik dvostruke odanosti s kojim se suoCavaju
stomatolozi jest potencijalni ili stvarni sukob interesa
izmedu komercijalnih organizacija s jedne strane i/ili
drustva s druge strane.

Farmaceutske tvrtke, proizvodaci stomatoloskih
pomagala i sredstava i druge komercijalne organizacije
nerijetko stomatolozima nude poklone i druge pogodnosti
od besplatnih uzoraka do putovanja i smjestaja na
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obrazovnim dogadanjima, te neumjerenih nov€anih
sredstava za istrazivacke aktivnosti (vidi peto poglavlje).
Zajedni¢ki motiv za takvu dareZljivost tvrtki jest uvjeriti
stomatologa da koristi njihove proizvode ili se pretplati na
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njih, a oni ne moraju biti najbolji za pacijente i/ili mogu
samo povecati nepotrebne troSkove javnog zdravstva.
Prvenstveni eti¢ki princip u suoavanju s takvim
situacijama jest da stomatolozi trebaju rijeiti svaki sukob
izmedu svojih vlastitih interesa i interesa svojih pacijenata
u korist pacijenata. Jo$ odredenije, stomatologe se
pravilno savjetuje da slijede preporuku Eti¢kih principa i
kodeksa profesionalnog ponasanja Americke
stomatoloSke udruge, gdje se izjavljuje: «U slucaju
proizvoda u vezi sa zdravljem, za stomatologa nije
dovoljno osloniti se na uvjeravanja proizvodaca i
prodavaca o sigurnosti i u€inkovitosti proizvoda.
Stomatolog ima neovisnu obvezu istraZziti istinitost i
to€nost takvih tvrdniji i procijeniti da se one temelje na
prihvaéenom znanstvenom znanju i istrazivanju.»

Namjena sredstava

U svakoj zemlji svijeta, ukljucujuci najbogatije, ve¢ postoiji
velik i stalno rastuci rascjep izmedu potreba i zelja za
zdravstvenim uslugama i dostupnosti sredstava koja
pomazu pri tim uslugama. Postojanje takvog rascjepa
zahtijeva da se postoje¢a sredstva na neki nacin
ograniCe. Ograniavanje zdravstvenih sredstava ili
«namjena sredstavay, kako se to ¢e$¢e naziva, dogada
se na tri razine:

- Na najvisoj («makro») razini, vlade odlu€uju koliki dio
sveukupnog budZeta treba biti namijenjen zdravstvu; koje
zdravstvene usluge ¢e se dobivati besplatno, a koje
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¢e zahtijevati pla¢anje, ili izravno od pacijenata ili od
njihovih osiguranja; unutar zdravstvenog budzZeta koliko
¢e se namijeniti za place zdravstvenih djelatnika, koliko
za glavne i operativne trodkove za bolnice i ostale
ustanove, za istraZivanje, za obrazovanje zdravstvenih
profesionalaca, za lijecenje specificnih bolesti poput
tuberkuloze ili AIDS-a, itd.

- Na institucionalnoj («meso») razini, koja obuhvaca
bolnice, klinike, agencije zdravstvene zastite, te
stomatoloSke ambulante, vlasti odlucuju na koji nacin
raspodijeliti sredstva: koje usluge pruziti; koliko potrositi
na osoblje, opremu, osiguranje, druge operativne
troSkove, obnovu, proSirenje prostora, itd.

- Na individualnoj («mikro») razini pacijenta stomatolozi
odlu€uju hoce li i koliko Eesto provoditi radiografska
ispitivanja, preporucgiti li jednostavniji ili sloZeniji oblik
lije€enja, je li potrebna preporuka drugom stomatologu,
itd. Unato€ sve vec¢em mijeSanju upravljanih organizacija,
stomatolozi imaju znacajan uvid u to do kojih ¢e
sredstava njihovi pacijenti imati pristup.

Odluke koje se donose na svakoj razini u sebi sadrze
veliku etiku komponentu, jer se temelje na vrijednostima
i imaju znacajne posljedice na zdravlje i dobrobit
pojedinaca i zajednica. Samostalni stomatolozi ukljuceni
su u donos$enje odluka na svim razinama. Kao $to je
re¢eno, od stomatologa se oCekuje da prije svega
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djeluju u interesu svojih pacijenata. Njihove temeljne
eticke vrijednosti — suosjeéanje, kompetentnost i
neovisnost, usmjerene su prema ispunjavanju potreba
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svojih pacijenata. Takav individualisticki pristup
stomatolo$koj etici odrzao se jo$ od prijelaza sa
stomatoloSkog paternalizma na pacijentovu neovisnost,
gdje je volja pojedinog pacijenta glavni kriterij u
odlucivanju koje usluge ¢e on ili ona primiti. No, jo$ jedna
vrijednost, pravda, postaje vazan &imbenik u donoSenju
stomatoloskih odluka. Ona obuhvac¢a drustveniji pristup
raspodjeli sredstava, onaj kojemu su vazne potrebe
drugih pacijenata. Prema takvom pristupu, stomatolozi
nisu odgovorni samo za svoje pacijente, vec i za druge,
do odredene mjere.

Ovo novo tumacenje odgovornosti stomatologa prema
drustvu vidljivo je u Medunarodnim eti¢kim principima
FDI-a za stomatolosku profesiju, gdje se tvrdi:
«Stomatolog treba... podrzavati i promicati prihvaéene
mjere kako bi poboljSao oralno zdravlje javnosti.» Jedan
od nacina na koji stomatolozi mogu pokazati svoju
odgovornost u smislu nhamjene sredstava jest
izbjegavanje beskorisnih i neucinkovitih postupaka
lije€enja, €ak i kad ih pacijenti zahtijevaju. Upute za
kliniCku praksu korisne su kod nekih stomatoloskih
problema; one pomazu razlikovati u€inkovite i
neucinkovite postupke lije¢enja. Stomatolozi se trebaju
upoznati s tim uputama, kako bi saCuvali sredstva, ali i
kako bi svojim pacijentima pruzili optimalno lijeenje.
Odluka o namijeni sredstava koju skoro svi stomatolozi
moraju donijeti tiCe se izbora pacijenata kojima je
potrebna njihova njega, uklju€ujuéi i one koji si ne mogu
priustiti potrebno lije€enje. Stomatolozi moraju odluciti koji
pacijenti ¢e imati pristup njihovim uslugama, a koji nece,
dobro znajuéi kako potonji zbog toga mogu imati teSkoca.
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Kod bavljenja pitanjima namjene stomatolozi ne moraju
samo uskladivati principe suosjeéanja i pravde, nego pri
tome moraju i odluCivati koji pristup pravdi je najboliji.
Postoji nekoliko takvih pristupa, uklju€ujuéi sljedece:

- libertarijanski (slobodarski) — sredstva se trebaju
raspodijeliti prema principima trzista (osobni izbor
uvjetovan plathom sposobnoscu i spremnoscu, s
ograni¢enom dobrotvornom brigom za siromasne);

- utilitaristiCki — sredstva se trebaju raspodijeliti prema
principu maksimalnog dobitka za sve;

- egalitarijanski - sredstva se trebaju raspodijeliti strogo
prema potrebama;

- restorativni - sredstva se trebaju raspodijeliti da bi se
zadovoljilo one koji su uvijek na gubitku.

Za razliku od medicine, stomatologija je uvijek vide voljela
libertarijanski pristup, kojeg su takoder prihvatile mnoge
drzavne vlasti za koje je oralna zdravstvena zastita od
vrlo male vaznosti. Ipak, povecana svjesnost o prirodi i
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zahtjevima profesionalizma i snazna povezanost oralnog
zdravlja sa cjelokupnim zdravljem doprinosi drustvenijem
konceptu stomatologije. S takvog stajalista libertarijanski
pristup smatra se neodgovarajuc¢im, jer jednom dijelu
stanovnistva daje mali ili nikakav pristup oralnoj
zdravstvenoj zastiti. Stomatolozi kao organizirana
profesija pocinju shvacati da su odgovorni za te
pojedince, uz one koji ve¢ imaju pristup stomatoloskoj
njezi, naime, njihove vlastite pacijente. Ta odgovornost
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nije samo njihova, ali zahtijeva pomoc¢ politiCkih ovlasti u
smislu davanja sredstava za osnovnu oralnu zdravstvenu
zastitu za one koji si je ne mogu priustiti. Kao sto je
spomenuto u drugom poglavlju, samostalni stomatolozi
moraju razmisliti na koji na¢in mogu udovoljiti potrebama
barem nekih od vec¢ postojecih ili potencijalnih pacijenata.
No, ovdje profesionalne stomatoloSke udruge takoder
imaju vaznu ulogu, prije svega pri utvrdivanju politike koja
promiCe univerzalni pristup oralnoj zdravstvenoj zastiti, a
drugo, snaznim zastupanjem pri politickim ovlastima da
financiraju takav pristup.

Ako libertarijanski pristup pravdi ne moZe udovoljiti
potrebama svih kojima je potrebno stomatolo3Sko lijecenje,
moze li jedan od ostala tri pristupa sluziti toj svrsi? Oni
koji su se bavili tim pitanjem nisu postigli dogovor o tome
koji je pristup najbolji. Ocito je da se sa svakim od njih
postizu vrlo razli€iti rezultati kod primjene na spomenuta
pitanja, bez obzira radi li se o0 makro, meso ili mikro razini.
Utilitaristicki pristup moze Koristiti donositeljima
zdravstvenih planova, ali je za samostalne stomatologe
vjerojatno najteZe provediv, jer zahtijeva mnogo podataka
o vjerojatnim ishodima razli€itih intervencija, i to ne samo
za stomatologove vlastite pacijente, vec i za sve druge.
Izbor izmedu druga dva pristupa (ili tri, ako je obuhvacen i
libertarijanski) ovisit ¢e o osobnoj moralnosti stomatologa,
kao i o drustveno-politickom okruZenju u kojemu on ili ona
radi. Neke zemlje, poput SAD-a, daju prednost
libertarijanskom pristupu; druge, npr. Svedska, poznate
su po svojemu dugogodiSnjem egalitarijanizmu; a neke
druge, poput Juzne Afrike nakon apartheida, pokusavaju
primjenjivati restorativni pristup. Unato€ razlikama, dva ili
viSe ovih koncepata pravde istodobno postoje u
nacionalnim zdravstvenim sustavima, a u tim zemljama
stomatolozi
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mogu birati mjesto gdje ¢e otvoriti praksu (npr. bogat ili
siromasan kvart, urbana ili ruralna zajednica) u skladu s
vlastitim Zeljama.

Javno zdravstvo
Nacinom na koji se ovdje koristi, izraz «javno zdravstvo»

ukazuije i na zdravlje javnosti, ali i na stomatolosku
specijalnost koja se bavi oralnim zdravljem sa stajalista
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stanovnistva, a ne na individualnoj osnovi. U svim
zemljama postoji velika potreba za specijalistima ovog
podrucja koji bi savjetovali i zauzimali se za javnu politiku
koja promice dobro oralno zdravlje, kao i da bi djelovali u
aktivnostima zastite javnosti od bolesti koje se mogu
sprijediti i drugih opasnosti za oralno zdravlje.
Prakticiranje javnog zdravstva (koje se ponekad naziva
«stomatologijom javnog zdravstvay ili «<stomatologijom
zajednice») snazno se oslanja na znanstvene osnove
epidemiologije, $to je prou€avanje prenosenja i
odlucujucih ¢imbenika zdravlja i bolesti kod stanovnistva.
Svi stomatolozi moraju biti svjesni drustvenih i ekoloskih
odlu€ujucih ¢imbenika koji utje€u na zdravstveno stanje
njihovih pojedinih pacijenata.

Zastitne mjere javnog zdravstva, poput fluoridacije javnog
vodovoda i radnih mjesta bez duhanskog dima, vazni su
¢imbenici za oralno zdravlje pojedinaca, ali drustveni
¢imbenici poput stanovanja, prehrane i zaposlenja
jednako su vazni, ako ne i vazniji. Stomatolozi su rijetko u
moguénosti rieSavati socijalne uzroke bolesti svojih
pacijenata, iako bi trebali moci preporuciti pacijente
dostupnim socijalnim sluzbama. Ipak, iako ne izravno, oni
mogu doprinijeti dugoro¢nim rjeSenjima ovih problema
sudjelovanjem u aktivnostima javnog zdravstva i
zdravstvenog obrazovanja, nadgledanjem i
izvjeStavanjem o opasnostima za okoli§, prepoznavanjem
i iznoSenjem u javnost nepovoljnih
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zdravstvenih ucinaka koji proizlaze iz socijalnih problema
poput zlostavljanja i nasilja, te zauzimanjem za
poboljSanje sluzbi javnog zdravstva.

Ponekad pak interesi javnog zdravstva mogu biti u
sukobu s interesima individualnih pacijenata, na primjer,
kad se zahtijeva obavijest o odredenim zaraznim
bolestima ili u slu€ajevima zlostavljanja djeteta ili starije
osobe. To su primjeri situacija dvostruke odanosti, kako je
prije opisano. O postupcima za rieSavanje takvih i sli¢nih
situacija raspravlja se u dijelu o «povjerljivosti» drugog
poglavlja ovog Priruénika. Opéenito, stomatolozi trebaju
pokusSati pronaci nacine da na najmanju moguéu mjeru
svedu svaku Stetu koja moze pogoditi pacijenta kao
rezultat ispunjavanja zahtjeva javnog zdravstva. Na
primjer, ako se zahtijeva prijavljivanje, kod ispunjavanja
zakonskih zahtjeva povijerljivost pacijenta treba se zastititi
Sto je viSe moguce.

Drugi oblik sukoba izmedu interesa individualnih
pacijenata i interesa drustva nastaje kad se od
stomatologa traZi da pomognu pacijentima dobiti
povlastice na koje nemaju pravo, poput isplate osiguranja.
Stomatolozima je dodijeljena ovlast da potvrde kako
pacijenti pate od odredenog zdravstvenog problema zbog
kojega imaju pravo na takve povlastice. lako neki
stomatolozi nerado odbijaju zahtjeve pacijenata za
potvrdama koje nisu primjenjive u njihovom slucaju,
moZda je bolje da svojim pacijentima pomognu naci druge
nacine potpore koji ne zahtijevaju neeti¢ko ponasanje.
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Globalno zdravlje

Priznanje da su stomatolozi odgovorni drustvu u kojem
Zive moZe se prosiriti, te obuhvatiti i odgovornost za
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globalno zdravlje. Ovaj izraz odnosi se na zdravstvene
probleme, pitanja i skrb koji prelaze nacionalne granice,
na koje se moZe utjecati okolnostima i iskustvima iz
drugih zemalja i koji se najbolje rjedavaju kooperativnim
djelovanjem i rjieSenjima na medunarodnoj razini.
Globalno zdravlje je dio puno veceg pokreta globalizacije
koji obuhvaéa razmjenu informacija, trgovinu, politiku,
turizam i mnoge druge ljudske aktivnosti.

Osnova globalizacije jest priznanje da ljudi i drustva sve
viSe ovise jedni o drugima. To je jasno vidljivo na
podrucju ljudskog zdravlja, kao $to je pokazalo ubrzano
Sirenje bolesti poput gripe ili SARS-a. Takve epidemije
zahtijevaju medunarodne akcije kako bi ih se moglo
kontrolirati. Neuspjeh prepoznavanja i lijecenja vrlo
zaraznih bolesti u jednoj zemlji moze imati katastrofalne
posljedice za pacijente u drugim zemljama. |1z tog razloga,
etiCka skrb stomatologa proteZe se daleko iznad njihovih
individualnih pacijenata, pa €ak i njihovih zajednica i
naroda.

Razvoj globalnog pogleda na zdravlje rezultirao je
poveéanom svjesnosc¢u o zdravstvenim razli¢itostima u
svijetu. Unato€ pokusajima na visokoj razini da se bori
protiv smrtnosti prerano rodene djece i da se smaniji
Sirenje bolesti u najsiromasnijim zemljama, $to je
rezultiralo uspjeSnim ishodima poput iskorjenjivanja malih
boginja, rascjep u zdravstvenom stanju izmedu zemalja s
visokim i niskim dohocima i dalje se Siri. To je djelomi¢no
zbog virusa HIV-a i AIDS-a, koji najjaCe ugrozava
siromasne zemlje, ali takoder i zbog neuspjeha zemalja s
niskim dohocima da uZivaju prednosti poboljSanog
zdravlja koje svijet kao cjelina uziva posljednjih
desetljeca.
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lako su neki uzroci siromastva u najvecoj mjeri politicki i
gospodarski, pa su stoga daleko izvan kontrole
stomatologa i njihovih udruga, stomatolozi se moraju
baviti problemima oralnog zdravlja kojima je uzrok
siromastvo. U zemljama s niskim dohocima stomatolozi
imaju malo sredstava s kojima mogu pomo¢i pacijentima i
neprestano se suoCavaju s izazovom kako raspodijeliti ta
sredstva na najposteniji na¢in. Cak i u zemljama sa
srednjim i visokim dohocima, stomatolozi nailaze na
pacijente koji su izravno pogodeni globalizacijom, poput
izbjeglica koji Cesto nemaju pristup stomatolodkoj
pokrivenosti koju uZivaju mnogi gradani te zemlje.

U Nairobijskoj deklaraciji o oralnom zdravlju u Africi FDI
prepoznaje te razli€itosti i ohrabruje sva nastojanja
promicanja dostupnosti oralne zdravstvene zastite za sve.
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Kao profesionalci koji se brinu o svojim pacijentima
stomatolozi trebaju aktivho promicati intervencije,
postupke i politiku koja pomaze u smanjivanju rascjepa u
oralnom zdravlju izmedu bogatih i siromasnih.

Jo§ jedna znacajka globalizacije je i medunarodna
pokretljivost zdravstvenih profesionalaca, ukljucujuci
stomatologe. Odljev stomatologa iz zemalja u razvoju u
visoko industrijalizirane zemlje donosi prednost zemljama
koje ih primaju, ali ne i onima iz kojih odlaze. U svojoj
Politickoj izjavi o Medunarodnom etickom novacenju
profesionalaca oralnog zdravlja, FDI daje Cetiri specificne
preporuke nacionalnim stomatoloSkim udrugama u vezi
sprieCavanja iskoriStavanja zemalja u razvoju i
stomatologa iz tih zemalja:
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- Suradujte s njihovim vladama kako biste bili sigurni da je
odgovarajuéi broj stomatologa obrazovan i ima dozvolu
za prakticiranje, uzimajuci u obzir nacionalne potrebe i
sredstva;

- Promicite politiku i strategije koje povec¢avaju ucinkovito
zadrZavanje stomatologa u njihovim zemljama;

- Promicite strategije s partnerima kako biste smaniili
Stetne ucinke emigracije stomatologa i na najmanju
mogucu mjeru sveli njihov utjecaj na zdravstvene
sustave; i

- Ohrabrujte njihove vlade u dovodenju profesionalaca
oralnog zdravlja, koji su legalnim putem stigli iz
inozemstva, a koji udovoljavaju zahtjevima prakse
zemalja u koju su dosli, s pravom zapoSljavanja i zastite
koje je istovjetno pravu drugih profesionalaca oralnog
zdravlja u njihovim zemljama, uklju€ujuci i pomoc¢ u
karijeri i moguénost stalnog profesionalnog razvoja.
Stomatolozi imaju dugu tradiciju dobrovoljnog pruZzanja
svojeg iskustva i vjeStina u podruéjima gdje nema
dovoljno stomatoloSkih sluzbi; i kad dode do humanitarnih
katastrofa i do hitnih slu€ajeva, kao i u situacijama kad je
potrebna stalna pomoé. Stomatolozi volonteri koji rade u
okviru razvojnih projekata koje vode nevladine udruge
(NGO) pruzaju poboljSanu dostupnost oralnoj
zdravstvenoj njezi u mnogim zajednicama, te mogu biti
vazno sredstvo prenoSenja znanja iz razvijenih u zemlje u
razvoju. No, takve projekte treba se voditi ispravno i
integrirati ih u lokalne zdravstvene sustave kako bi se
bavili stvarnim potrebama zajednica. Politicka izjava FDI-
a, Vodi€ za stomatologe volontere, naglaSava
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vaznost planiranja projekta i integracije za prihvatljivi i
dugoro€ni razvoj u zajednicama koje su njime
obuhvacene.

Povratak na prou¢avanje sluc¢aja

Prema analizi odnosa izmedu stomatologa i drustva,
predstavljenom u ovom poglavlju, dr. S. je ispravno
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dijagnosticirala problem s kojim se suocila kao problem
etiCke prirode, za koji je potrebna pravda (nepristranost)
pri odnosu s pacijentima. Kad se netko suodi s etiCkim
problemom Cije sve alternative imaju ozbiljne mane, ¢esto
pomaze istraziti nove pristupe. U ovom sluéaju, dr. S. ée
mozda zaposiliti jo$ jednog stomatologa s kojim ¢e
podijeliti teret viska pacijenata. Ako to nije mogucée, ona
moze podsijetiti svojeg nekadasnjeg kolegu da se u
najmanje jednom etiCkom kodeksu, onome Americke
stomatoloske udruge, kaze: «Jednom kad je stomatolog
vec zapoceo s postupkom lije€enja, ne bi ga trebao
prekinuti a da o tome ne obavijesti pacijenta i da mu ne
pruzi moguénost dobivanja usluga od drugog
stomatologa. Mora se paziti da u sveukupnom postupku
ne bude ugroZeno oralno zdravlje pacijenta.» Kolega ¢e
onda mozda htjeti zadrZati barem neke od svojih
pacijenata. Ako se nijedna od ovih strategija ne pokaze
uspjeSnom, dr. S. moze razmisliti o tome kako bi prije
spomenuti, razliciti pristupi pravdi pomogli u izboru
pacijenata. Nakon toga moze provesti politiku koja je u
najboljem skladu s njezinim Zeljenim pristupom.
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CETVRTO POGLAVLJE — STOMATOLOZI | KOLEGE
Ciljevi

Nakon $to se obradili ovo poglavlje, trebali biste moéi:
- opisati kako bi se stomatolozi trebali ponasati jedni
prema drugima

- opravdati prijavljivanje neeti¢kog ponasanja kolega
- prepoznati glavne eti¢ke principe koji se odnose na
suradnju s drugima u brizi za pacijente

- objasniti kako rijeSiti sukobe s drugim pruZateljima
zdravstvene njege

Razmatranje treceg slucaja

Dr. C., novopeceni endodont, upravo je preuzela praksu
jedinog endodonta u srednje velikoj zajednici. Cetiri
stomatologa opce prakse u zajednici sretni su $to mogu
nesmetano nastaviti sa svojim preporukama. Tijekom
prva tri mjeseca u zajednici, dr. C. je zabrinuta da
znacajan broj pacijenata koje je preporucio neki od
stomatologa opée prakse pokazuje znakove nedostatnog
lije€enja. Dr. C. je tek doSla u zajednicu, pa ne bi Zeljela
osobno kritizirati niti jednog od tih stomatologa ili ga
prijaviti viS§im ovlastima. Ipak, ona osje¢a da mora uginiti
nesto kako bi poboljSala situaciju.

Potreba za suradnjom
lako vecina samostalnih stomatologa sebe smatra prvim i

jedinim u svom poslu, oni se sve viSe oslanjaju na druge
kako bi ispunili potrebe svojih pacijenata. Ovo
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poglavlje bavit ¢e se etickim problemima koji nastaju u
odnosima izmedu stomatologa i njihovih kolega, ali i
ostalog osoblja oralne zdravstvene zastite. Neka pitanja
zajednicka su u oba odnosa; druga se pojavljuju ili u
jednom ili u drugom. Mnoga od tih pitanja su relativho
nova, jer su nastala kao rezultat novih promjena u
stomatologiji i zdravstvenoj zastiti. Dobro je ukratko
opisati te promjene, jer one predstavljaju znacajan izazov
tradicionalnoj stomatoloskoj praksi.

S ubrzanim razvojem znanstvenog znanja i njegovih
klinickih primjena, stomatologija je postala jo$ slozZenija.
Samostalni stomatolozi nikako ne mogu biti stru¢njaci za
sve oralne bolesti svojih pacijenata i potencijalne
postupke lije¢enja, te im je potrebna pomo¢ drugih
stomatoloSkih specijalista i iskusnih zdravstvenih
profesionalaca, poput dentalnih higijeniara i asistenata,
laboratorijskih tehnicara, lijeénika, ljekarnika i logopeda.
Stomatolozi moraju znati na koji nacin do¢i do odredenih
postupaka lije€enja koje pacijenti zahtijevaju, a koje im
oni sami ne mogu pruziti. Stovise, za stomatologe u
mnogim zemljama je normalno prepustiti odredene
klinicke postupke pomoc¢nom stomatoloSkom osoblju, ako
su te osobe prosle potrebno usavrsavanje i mogu legalno
raditi u praksi.

Kao 5to smo raspravljali u drugom poglavlju, stomatolo3ki
paternalizam postepeno popusta pred sve veéim
priznavanjem prava pacijenata da donose vlastite odluke
o zdravstvenoj njezi. Ishod toga je da je kooperativni
model donoSenja odluka zamijenio autoritarni model, koji
je bio karakteristi€an za tradicionalni stomatoloSki
paternalizam. Isto se dogada u odnosima izmedu
stomatologa i ostalih zdravstvenih profesionalaca. Sve je
¢eSc¢e da potonji nerado slijede
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odredbe stomatologa, a da prije toga ne znaju razloge tih
odredaba. Oni sebe vide kao profesionalce sa specificnim
etiCkim odgovornostima prema pacijentima; ako je njihovo
poimanije tih odgovornosti u sukobu s odredbama
stomatologa, oni osjecaju da moraju istraziti ili ¢ak pobiti
te odredbe. | dok kod autoritarnog modela donoSenja
odluka nikad nije postojala sumnja u to tko je glavni i tko
bi trebao prevladati u slu¢aju sukoba, kooperativni model
moZe dovesti do neslaganja o odgovarajucoj brizi za
pacijenta. Takva saznanja mijenjaju «pravila igre» u
odnosima stomatologa s njihovim kolegama i drugim
zdravstvenim profesionalcima. U ostatku ovog poglavlja
govorit e se o nekim problematiénim aspektima ovih
odnosa i o prijedlozima kako ih rieSavati.

Odnosi s kolegama stomatolozima, profesorima i
studentima

Stomatolozi su dio stomatoloske profesije i od njih se

tradicionalno o€ekuje da se prema svojim kolegama
odnose s postovanjem i da zajednicki rade kako bi $to
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viSe doprinijeli dobrobiti pacijenta. U Medunarodnom
stomatoloSkom eti¢kom kodeksu FDI-a stoji da se
stomatolozi «trebaju obratiti za savjet i/ili pomo¢ pri
postupku lije€enja svakog pacijenta ako to zahtijeva vecu
razinu kompetentnosti nego &to je on mozZe ponuditi».
Sljedec¢a dva odnosa medu stomatolozima, a koji se
obi¢no smatraju neetickima jesu: (1) placanje ili primanje
bilo kakvog novca ili druge nagrade samo zbog
pribavljanja preporuke pacijenta («dijeljenje nagrade»); i
(2) odvraéanje pacijenata od svojih kolega. O tim
postupcima, kao i o trecoj obvezi, da se prijavi neeticko ili
nekompetentno ponasanje kolega, raspravljat ¢e se u
daljnjem tekstu.
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U Hipokratovoj tradiciji stomatoloSke etike stomatolozi
posebno postovanje duguju svojim profesorima. lako
danasnje stomatolosko obrazovanje obuhvaéa viSestruku
interakciju izmedu studenta i profesora, a ne samo odnos
«jedan-na-jedan» koji je bio pravilo prije 20. stoljeéa, ono
jo$ uvijek ovisi o dobroj volji i predanosti stomatologa, koji
Cesto ne dobiju nikakvo priznanje za svoj doprinos u
poucavanju. Studenti stomatologije duguju veliku
zahvalnost svojim profesorima, bez kojih bi stomatolosko
obrazovanije bilo svedeno na samopouc¢avanje.

Sa svoje strane, profesori imaju obvezu odnositi se prema
svojim studentima s postovanjem i sluziti kao dobri uzori u
ophodenju s pacijentima. Takozvani «skriveni kurikulum»
stomatolo$kog obrazovanja, tj. standardi ponasanja koje
pokazuju stomatolozi u praksi je puno utjecajniji nego
otvoreni kurikulum stomatolo3ke etike, te ako postoji
sukob izmedu zahtjeva etike i stavova i ponaSanja
njihovih profesora, studenti stomatologije ¢e vjerojatno
slijediti primjer svojih profesora.

Posebna obveza profesora jest ne ohrabrivati i ne
dozvoljavati studentima uplitanje u neeti¢ku praksu, poput
pruzanja lijeénickih tretmana koji udovoljavaju obrazovnim
potrebama studenata, a ne klini¢kim potrebama
pacijenata. S obzirom na nejednakost u moci izmedu
studenata i profesora, te slijedom toga i otpora studenata
da istraze ili odbiju takav prijedlog, stomatolozi moraju biti
sigurni kako ne vrse pritisak na studente da djeluju
neeticki. Na mnogim stomatoloSkim fakultetima postoje
predstavnici studenata ili udruge studenata stomatologije
koje, izmedu ostaloga, mogu izraziti svoju zabrinutost u
vezi s etiCkim pitanjima u stomatoloskom obrazovaniju.
Studentima trebaju biti
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dostupni mehanizmi putem kojih mogu izraziti zabrinutost,
a da pritom ne budu odmah obiljezeni kao cinkeri, a treba
im biti dostupna i odgovarajuéa potpora ako postane
neophodno pozabaviti se problemom na formalan nacin.
Od studenata stomatologije o¢ekuje se pak da pokazuju
visoke standarde etickog ponasanja, kakvo i odgovara
buducim stomatolozima. Oni druge studente trebaju
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smatrati svojim kolegama i biti spremni ponuditi im pomo¢
kad je to potrebno, uklju€ujuéi i korektivni savjet s obzirom
na neetiCko ponasanje. Takoder, trebaju doprinositi
zajedni¢kim projektima i duznostima poput istrazivackih
zadataka.

Dijeljenje dobitka i oglaSavanje

Stomatologija je prije svega profesija, a tek onda posao,
pa se svi nacini poveéavanja dohotka, ¢ak i ako su
zakoniti, ne smatraju etickima. Na primjer, dijeljenje
dobitka, $to oznacava placanje jednog stomatologa
drugome samo zato $to mu je preporucio pacijenta,
zabranjeno je etiCkim kodeksima poput Etickih principa i
kodeksa profesionalnog ponasanja Americke
stomatoloSke udruge. Razlog za takvu zabranu je
opasnost da ¢e stomatolozi samo zbog financijskog
dobitka preporucivati pacijente kojima nije potrebno
specijalisti¢ko lijeenje.

Jos ¢es¢i nacin poveéavanja dohotka, ¢esto na Stetu
drugih stomatologa, jest oglaSavanje. Do nedavno se
oglasavanje smatralo neprofesionalnim — bilo je prikladno
za promicanje prodaje potroSackih proizvoda, ali ne i
zdravstvenih usluga. Nakon drustvenih i zakonodavnih
promjena u nekim zemljama oglasavanje stomatoloskih
usluga viSe nije zabranjeno i uopc¢e se ne spominje u
Medunarodnim eti¢kim principima FDI-a za
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stomatoloSku profesiju. Ipak, neke nacionalne
stomatoloSke udruge postavljaju ograni¢enja oglaSavanju
svojih €lanova. Na primjer, u Etickom kodeksu Kanadske
stomatoloSke udruge stoji: «Stomatolozi trebaju
izgradivati svoj ugled na svojoj profesionalnoj sposobnosti
i samostalnosti. Stomatolozi trebaju sudjelovati u
zdravstvenim promidZbenim programima koji su u
najboljem interesu javnosti i koje podupire profesija.
Stomatolozi ¢e svaku promidzbenu aktivnost poduzimati u
skladu s prihvaéenim profesionalnim standardima i unutar
vazecih zakona.»

Osim tih opravdanih ciljeva, oglasavanje se moze Koristiti
i u neetiCke svrhe, kao $to je odvracanje pacijenata od
drugih stomatologa i uvjeravanje pacijenata da se
podvrgnu nekom postupku lije€enja, posebno
kozmetickim postupcima, koji im nije potreban. Takvi
postupci nisu samo Stetni za druge stomatologe i za
pacijente, ve¢ se loSe odraZzavaju i na stomatoloSku
profesiju kao cjelinu, suprotno zahtjevu Medunarodnih
eti¢kih principa FDI-a za stomatoloSku profesiju da
stomatolog «treba djelovati na nacin koji ¢e poboljSati
utjecaj i ugled profesije.»

Prijavljivanje nesigurne ili neeti¢ke prakse

Stomatologija se tradicionalno ponosi svojim statusom
samoupravne profesije. Zauzvrat za povlastice dodijeljene
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joj od drustva i za povjerenje koje joj pruzaju pacijenti,
stomatoloSka profesija je postavila visoke standarde
ponasanja za svoje Clanove i disciplinske postupke za
istraZivanje optuzbi za loSe vladanje i, ako je potrebno, za
kaznjavanje onih koji ¢ine pogreske. Ponekad je taj
sustav samouprave neuspje$an, a posljednjih godina
poduzeti su koraci u nastojanju da se profesija ucini
odgovornijom, na primjer, postavljanjem
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vanjskih ¢lanova neprofesionalaca za regulatorne ovlasti.
No, glavni zahtjev samouprave je bezrezervna podrska
stomatologa njezinim principima i njihova spremnost da
prepoznaju i rijeSe problem nesigurne i neeticke prakse.
Sve vece koristenje konstruktivnih i medusobno
potpomazucih skupina zajednic¢kog interesa, gdje
stomatolozi raspravljaju i analiziraju svoje uspjehe i
poteSkoée u odnosima s lokalnim kolegama dobrodosla je
promjena, posebno u opcéoj stomatoloskoj praksi gdje, za
razliku od bolnica ili klinika, stomatolozima moze
nedostajati povlastica rada u okolini koja prirodno poti¢e
zajednicke profesionalne rasprave.

Obveza prijavljivanja nekompetentnosti, loSeqg ili Stetnog
djelovanja nekog kolege naglasena je u stomatoloSkom
etiCkom kodeksu. Na primjer, u Eti¢kim principima i
kodeksu profesionalnog ponasanja Americke
stomatolo$ke udruge stoji da su, «Stomatolozi obvezni
prijaviti odgovarajuc¢oj izvjestajnoj agenciji... primjere
krupnih pogreSaka ili stalnih loSih postupaka drugih
stomatologay i «Svi stomatolozi imaju eti¢ku obvezu
potaknuti kolege s problemom ovisnosti da potraze
pomo¢. Stomatolozi koji su izravno upoznati s €injenicom
da im kolega radi u stomatoloSkoj praksi pod utjecajem
opijata imaju eti¢ku odgovornost prijaviti takav dokaz
profesionalnom odboru za pomo¢ stomatoloskog
drustva.» No, primjena ovog principa rijetko je lagana
zadaca. S jedne strane, stomatolog je u iskuSenju napasti
ugled svojega kolege zbog nebitnih osobnih motiva, poput
ljubomore, ili iz osvete zbog neke dozivljene uvrede od
strane kolege. Stomatolog takoder moze oklijevati s
prijavljivanjem Stetnog ponasanja svojega kolege zbog
prijateljstva ili su¢uti («optuzujem ga za nesto sto se
moglo dogoditi i meni»). Posljedice
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takvog prijavljivanja mogu biti vrlo Stetne za onoga tko
prijavljuje, ukljuujuéi gotovo sigurno neprijateljstvo od
strane optuzenog, a vjerojatno i drugih kolega. Unato¢
svojim manama, prijavljivanje pogresnih postupaka je
jedna od duznosti stomatologa. Oni nisu odgovorni samo
za odrZanje dobrog ugleda profesije, ve¢ su Cesto i jedini
koji prepoznaju nekompetentnost, slabost i Stetno
djelovanje. Ipak, prijavljivanje kolega disciplinskim
ovlastima obicno bi trebalo biti posljednje sredstvo, nakon
Sto su isprobane sve alternative. Prvi korak mogao bi biti
pristupanje kolegi i izjavljivanje kako smatrate da je
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njegovo ili njezino pona3anje nesigurno ili neeticko. Ako
se problem moze rijesiti na toj razini, mozda nece biti
potrebe i¢i dalje. Ako to nije slu€aj, onda ¢e mozda biti
potrebno poduzeti sljedeéi korak i obavijestiti disciplinske
ovlasti.

Odnosi s ostalim zdravstvenim profesionalcima

Drugo poglavlje o odnosima s pacijentima zapocelo je
raspravom o velikoj vaznosti poStovanja i jednakosti u
odnosima izmedu stomatologa i pacijenta. Principi
postavljeni u toj raspravi jednako su vazni za odnos sa
suradnicima. Posebno, zabrana diskriminacije na temelju
rase, vjeroispovijesti, boje koZe, spola ili nacionalnog
podrijetla (Eticki principi i kodeks profesionalnog
ponasanja AmeriCke stomatoloSke udruge) primjenjiva je
na odnose sa svima s kojima stomatolozi suraduju u brizi
za pacijente i u ostalim profesionalnim aktivnostima.
Nediskriminacija je pasivna karakteristika odnosa.
Postovanje je nesto Sto je aktivnije i pozitivnije. S obzirom
na ostale pruzatelje zdravstvenih usluga, poput
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dentalnih higijeniara i asistenata, laboratorijskih
tehnicara, itd., ono u sebi sadrzi postovanje njihovih
vjestina i iskustva u mjeri u kojoj doprinose brizi za
pacijente. U Medunarodnom kodeksu stomatoloske etike
FDI-a stoji da se «stomatolozi prema svim ¢lanovima tima
za oralno zdravlje trebaju ponasati na profesionalan nacin
i trebaju rado pomagati kolegama u profesionalnom
smislu i imati postovanje prema razli¢itostima u
profesionalnom misljenju». Nisu svi pruzatelji
zdravstvenih usluga jednaki u smislu obrazovanja i
usavrSavanja, ali dijele osnovnu ljudsku jednakost, kao i
brigu za dobrobit pacijenata.

No, kao i kod pacijenata, postoje opravdani razlozi za
odbijanje zapocinjanja ili odrzavanja odnosa s drugim
pruzateljem zdravstvenih usluga. Oni ukljucuju manjak
povjerenja u sposobnost ili samostalnost druge osobe ili
ozbiljna profesionalna neslaganja. Razlikovanje ovih od
manije vaznih motiva moze od stomatologa zahtijevati
veliku eti¢ku osjetljivost.

Suradnja

Stomatologija je istovremeno i vrlo individualisti¢ka i vrlo
kooperativna profesija. S jedne strane, stomatolozi su
prili€éno posesivni kad se radi o «njihovim» pacijentima.
Postoji dobar razlog za tvrdnju da je odnos izmedu
stomatologa i pacijenta najbolji nain upoznavanja
pacijenta i postizanja kontinuiteta u njezi koja je optimalna
za sprjeCavanje i lije€enje oralnih bolesti. Zadrzavanje
pacijenata takoder doprinosi stomatologu, i to ne samo
financijski. Istovremeno, kako je opisano prije,
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stomatologija je vrlo slozena i specijalizirana te stoga
zahtijeva blisku suradnju medu zaposlenicima s razlicitim,
ali nadopunjujuéim znanjem i vieStinama.
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Ovakva napetost izmedu individualizma i suradnje stalno
je iznova tema stomatoloSke etike.

Slabljenje stomatoloSkog paternalizma pratio je i
nestanak uvjerenja da stomatolozi «posjeduju» svoje
pacijente. Tradicionalno pravo pacijenata da traZze drugo
misljenje sad je proSireno i uklju€uje pristup ostalim
pruzateljima zdravstvene zastite koji mozda mogu bolje
odgovoriti na njihove potrebe. Stomatolozi trebaju
omoguciti provodenje ovog prava iako, kako je receno,
oni ne¢e imati koristi od odnosa s drugim stomatolozima s
obzirom na dijeljenje nagrade. Dok su odnosi medu
stomatolozima obi¢no vodeni dobro oblikovanim i
razumljivim pravilima, odnosi izmedu stomatologa i ostalih
pruZatelja zdravstvene zastite stalno se mijenjaju, te
postoje neka neslaganja o tome koje bi trebale biti njihove
uloge. Kako je napomenuto, mnogi drugi zdravstveni
profesionalci vide vole timski pristup njezi pacijenta, gdje
se stavovima svih pruZatelja njege pripisuje jednaka
vaznost, a oni sebe smatraju odgovornima pacijentu, a ne
stomatologu. S druge strane, mnogi stomatolozi osjec¢aju
da, ¢ak i kad se prihvati timski pristup, mora postojati
jedna osoba koja je glavna, a stomatolozi su najprikladniji
za tu ulogu zbog svojeg obrazovanja i iskustva. Ovakav
stav podrzava se i u Medunarodnim eti¢kim principima
FDI-a za stomatolosku profesiju, gdje stoji da,
«Stomatolog mora prihvatiti punu odgovornost za sve
izvedene postupke lije€enja...», a u Izjavi FDI-a o
nadgledanju pomoénog osoblja unutar stomatoloskog
tima stoji da je, «stomatolog takoder odgovoran za
potporu, vodstvo i nadgledanje pomoc¢nog osoblja unutar
stomatoloSkog tima.»
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lako se neki stomatolozi mogu protiviti novim izazovima u
odnosu na njihov tradicionalni, skoro apsolutni, autoritet,
skoro je sigurno da ¢e se njihova uloga promijeniti, Sto ée
biti reakcija i na zahtjeve pacijenata i ostalih pruZatelja
zdravstvene zastite za vec¢im sudjelovanjem u donosenju
odluka kod stomatoloskih zahvata. Stomatolozi ¢e morati
moci opravdati svoje preporuke drugima i uvjeriti ih da
prihvate te preporuke. Uz takvu vjestinu komuniciranja,
stomatolozi ¢e takoder trebati znati rijeSavati sukobe do
koji dolazi izmedu razli€itih sudionika u brizi za pacijenta.

Rje8avanje sukoba
lako stomatolozi mogu doZivjeti mnogo razli€itih oblika
sukoba s drugim stomatolozima i pruzateljima

zdravstvene zastite, na primjer, u vezi s uredskim
poslovima ili placanjem, ovdje ¢emo se baviti sukobima u
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vezi s brigom za pacijenta. Idealna situacija je kad se u
odlukama o oralnoj zdravstvenoj zastiti slazu pacijenti,
stomatolozi i svi ostali koji su ukljueni u brigu za
pacijenta. No, nesigurnost i razli¢ita uvjerenja mogu
dovesti do neslaganja oko ciljeva brige, nacina ili
postizanja tih ciljeva. Ograni¢ena sredstva zdravstvene
zastite i organizacijska politika takoder mogu oteZati
postizanje dogovora. Stomatolozi su posebno osjetljivi na
takve sukobe zbog manjka opc¢eprihvacenih standarda
njege, kao i zbog toga sto si mnogi pacijenti ne mogu
priustiti oralnu zdravstvenu njegu visoke kvalitete.
Neslaganja medu stomatolozima i/ili stomatoloskim
pomocnicima oko ciljeva brige, nacina i postizanja tih
cilieva trebaju razjasniti i rijeSiti pojedinci koji su u njih
uklju€eni kako ne bi doveli u pitanje svoj odnos s
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pacijentom. Sljedece upute mogu biti korisne u rieSavanju
takvih sukoba:

- Sukobi se trebaju rieSavati Sto je moguée opustenije, na
primjer, izravnim pregovaranjem izmedu osoba koje se ne
slazu, a sluzbenim postupcima treba se okrenuti samo
ako su nesluzbene mjere bile neuspjesne.

- Misljenja svih koji su uklju€eni u sukob trebaju se
otvoreno izredi i ozbiljno uzeti u obzir.

- Informirani izbor pacijenta, ili ovlasteni zamjenski
donositelj odluke, s obzirom na postupak lije¢enja mora
biti prvenstvena briga u rjeSavanju neslaganja.

- Ako dode do neslaganja u vezi s time koje mogucnosti
se trebaju ponuditi pacijentu, obi¢no je bolje ponuditi Siri
nego uzi izbor moguénosti. Ako Zeljeni postupak nije
moguce izvesti zbog ograni€enih sredstava, pacijenta se
o tome treba obavijestiti.

- Ako se i nakon odgovarajuéeg nastojanja ne moze
postic¢i dogovor ili kompromis uz pomo¢ dijaloga, odluka
osobe s pravom ili odgovorno$éu za donoSenje odluka
treba se prihvatiti. Ako je nejasno ili sporno tko ima pravo
ili odgovornost donijeti odluku, treba se potraZziti
posredovanije, prosudivanije ili pravorijek.

Ako pruzatelji zdravstvene zastite ne mogu poduprijeti
prevladavajucu odluku zbog profesionalne prosudbe ili
osobne moralnosti, treba im se dopustiti da se povuku iz
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sudjelovanja u donosenju odluke, nakon utvrdivanja da
osoba kojoj se pruza njega nije u opasnosti od povrede ili
napustanja.

Povratak na prou¢avanje slu€aja

Dr. C. je u pravu 8to je zabrinuta zbog rezultata postupka
lje€enja spomenutog stomatologa. Ima eti¢ku duznost ne
zanemariti taj problem, ve¢ poduzeti nesto u vezi s njim.
Kao prvi korak, mozZe pokudati razgovarati s tim
stomatologom i izreéi mu svoju zabrinutost, te onda vidjeti
hoce li on dobrovoljno poduzeti korektivhe mjere. Ako to
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ne uspije, moze o tom problemu razgovarati s drugim
stomatolozima u zajednici, vidjeti dijele li oni njezine
bojazni i traZiti savjet za daljnje djelovanje. Zajedno mogu
uvjeriti problemati€nog stomatologa da se pozabavi tim
pitanjem. Ako nijedan od tih pokuSaja nema Zeljeni
ucinak, dr. C. se moze obratiti odgovaraju¢em
ovlastenom stomatoloSkom tijelu i traZiti od njega da
istrazi slu¢aj. Dr. C. takoder treba odluciti hoce li
obavijestiti pacijente o njihovom nedostatnom lijecenju. U
vezi s tim pitanjem u Eti¢kim principima i kodeksu
profesionalnog ponasanja Americke stomatoloske udruge
savjetuje se da se «pacijenti obavijeste o njihovome
trenutnom oralnom zdravstvenom stanju bez
podcjenjivackih izjava o njihovim prijadnjim uslugama.»
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PETO POGLAVLJE - ETIKA | STOMATOLOSKO
ISTRAZIVANJE

Ciljevi

Nakon $to ste obradili ovo poglavlje, trebali biste moci:
- prepoznati glavne principe istrazivacke etike

- znati kako uskladiti istraZivanje i kliniCku njegu

- udovoljiti zahtjevima istraZivackih odbora

Razmatranje Cetvrtog slu¢aja

Dr. R.- u, stomatologu op¢e prakse u malom ruralnom
naselju, obratila se Ugovorna istrazivacka organizacija (C.
R. O.) i ponudila mu sudjelovanje u klini¢kom ispitivanju
novoga tkivnog ljepila. Nudi mu se odredena nov€ana
naknada za svakog pacijenta kojega ukljuci u ispitivanje.
Predstavnik C. R. O.-a uvjerava ga da je ispitivanje
odobreno na pravilan nacin, u Sto je ukljuéeno i odobrenje
od strane odbora za eti¢ka ispitivanja. Dr. R. nikad prije
nije sudjelovao u nekom ispitivanju i drago mu je sto sad
ima tu moguénost, posebno zbog nov€anog dobitka.
Prihvaca ponudu bez daljnjeg raspitivanja o znanstvenim
ili etickim aspektima tog ispitivanja.

Vaznost stomatoloSkog istrazivanja

Stomatologija nije istan€ana znanost na nacin kao $to su
to matematika i fizika. Ovdje se radi o utemeljenim
dokazima i mnogim opéim principima koji su veéinu
vremena vazedi, ali svaki pacijent je razliit, te ono Sto je
ucinkovito na 90 % osoba, mozda nece vrijediti za
preostalih 10 %. Iz tog razloga, vidljivo je da je
stomatologija prirodeno eksperimentalna. Cak i
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najraSirenije prihvaéeni postupci lije¢enja moraju se
nadgledati i procjenjivati kako bi se odredilo jesu li
uc€inkoviti za odredene pacijente, ali i za pacijente
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opcenito. To je jedna od funkcija stomatoloskog
istrazivanja.

Druga, mozda poznatija funkcija jest razvoj novih
stomatoloSkih materijala, pomagala i tehnika. Tijekom
posljednjih 50 godina na ovom podrucju doslo je do
velikog napretka i danas se provodi vise stomatolo$kih
istraZivanja nego ikad prije. Usprkos tome, jo$ uvijek
postoje mnoga neodgovorena pitanja o uzrocima oralnih
bolesti (i poznata i nova) i o najboljim nacinima njihovog
sprieCavanja i lije€enja. StomatoloSko istrazivanje je
jedino sredstvo dobivanja odgovora na takva pitanja.

IstraZivanja u stomatolo$koj praksi

Svi stomatolozi koriste se rezultatima stomatoloskih
istraZivanja u svojoj klinickoj praksi. Kako bi odrzali svoju
kompetentnost, stomatolozi moraju pratiti najnovija
istraZivanja na podrudju interesa svoje prakse kroz
programe stalnog stomatoloSkog obrazovanja/stalnog
profesionalnog razvoja, stomatoloSke ¢asopise i
medusobno djelovati s uéenim kolegama. Cak i ako nisu
sami uklju€eni u istrazivanje, stomatolozi moraju znati
kako objasniti rezultate istrazivanja i kako ih primijeniti na
svoje pacijente. To znaci da je osnovna upoznatost s
metodama istraZivanja osnova za kompetentnu
stomatoloSku praksu. Najbolji nacin kako postati dobro
upoznat jest sudjelovanje u istraZzivackom projektu, ili kao
student stomatologije ili kao ve¢ kvalificirani stomatolog.
Bilo bi idealno kad bi se sve aspekte stomatoloSke prakse
procjenjivalo istraZivanjem. Materijali poput dentalnih
amalgama i farmaceutski
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proizvodi poput anestetika zahtijevaju dokaze o svojoj
sigurnosti i u€inkovitosti prije nego im vlada dade
odobrenje za prodaju i koridtenje. No, stomatolodke
tehnike ne zahtijevaju takva odobrenja. Veéina
stomatologa vjeruje da su tehnike koje su naucili na
stomatoloSkom fakultetu odgovarajuce, ali su spremni
prihvatiti nove ako se potonje pokazu boljima. Umjesto da
se pouzdaju u vlastito, nuzno ograni¢eno iskustvo, za
stomatologe je bolje da se oslone na rezultate istrazivanja
kako bi odredili koji materijali, lijekovi i tehnike su najbolji
za njihove pacijente.

Najuobicajenija metoda istrazivanja za usporedivanje i
procjenjivanje lijekova jest postupak klini¢kog ispitivanja,
koji uz odredene preinake moZe posluZiti i kod materijala i
tehnika. Postupak obi¢no zapocinje laboratorijskim
ispitivanjima, nakon kojih slijedi testiranje na Zivotinjama.
Ako se to pokaze uspjesnim, slijede Cetiri koraka, ili faze,
klinickog istrazivanja:

- Prva faza istrazivanja, koja se obi¢no provodi na maloj
skupini zdravih dobrovoljaca, koji su ¢esto placeni za
svoje sudjelovanje, namijenjena je odredivanju koli€ine
lijeka koji je potreban za poticanje reakcije u ljudskom
tijelu, pokazivanju kako tijelo preraduje lijek i ima li lijek
toksicne ili Stetne posljedice.
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- Druga faza istrazivanja provodi se na skupini pacijenata
koji imaju bolest za koju je lijek namijenjen. Njezini ciljevi
¢e odrediti ima li lijek povoljne u€inke na bolest i ima li
ikakve Stetne popratne pojave.
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- Tre€a faza istrazivanja je klini¢ko ispitivanje gdje se lijek
daje velikom broju pacijenata i usporeduje se s drugim
lijekom, ako takav postoji, za bolest koja je u pitanju, i/ili s
placebom. Gdje je to moguce, takva ispitivanja su
«dvoslijepay, tj. ni subjekti istraZivanja ni stomatolozi ne
znaju tko dobiva lijek, a tko placebo.

- Cetvrta faza istraZivanja provodi se nakon $to se lijek
odobri i krene u prodaju. Prvih nekoliko godina novi lijek
se nadgleda zbog popratnih pojava do kojih nije doSlo u
ranijim fazama. Uz to, farmaceutska tvrtka je obi¢no
zainteresirana koliko dobro su lijek prihvatili lijecnici i
stomatolozi koji ga propisuju i pacijenti koji ga uzimaju.
Posljednjih godina, ubrzano povecanije ispitivanja
zahtijeva pronalaZenije i prijavljivanje sve veceg broja
pacijenata kako bi se ispunili statisti¢ki zahtjevi ispitivanja.
Kod stomatoloskih istraZivanja oni koji vode takva
ispitivanja, bilo da su to akademski istrazivadi ili industrija,
sad se oslanjaju na mnoge stomatologe u razli€itim
zemljama koji e prijaviti pacijente kao subjekte
istrazivanja.

lako je takvo sudjelovanje u istrazivanju za stomatologe
vrijedno iskustvo, postoje i potencijalni problemi koji se
moraju prepoznati i izbjeci. Prije svega, uloga
stomatologa u odnosu izmedu stomatologa i pacijenta
razlikuje se od uloge istrazivaCa u odnosu istrazivaca i
subjekta istrazivanja, ¢ak i kad su stomatolog i istrazivac
ista osoba. Prvenstvena odgovornost stomatologa je
zdravlje i dobrobit pacijenta, dok je prvenstvena
odgovornost istraZivaga stvaranje znanja, $to moze, ali
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i ne mora pridonijeti zdravlju i dobrobiti subjekta
istrazivanja. Prema tome, postoji potencijal za sukob
izmedu ovih dviju uloga. Kad do njega dode, uloga
stomatologa mora prevagnuti nad ulogom istraZiva¢a. Sto
to znadi u praksi, vidjet ¢e se dalje u tekstu.

Jo§ jedan potencijalni problem u kombiniranju tih dviju
uloga jest sukob interesa. Stomatolosko istrazivanje je
dobro financirana djelatnost, a stomatolozima se ponekad
nude velike nagrade za sudjelovanje. One mogu
obuhvacati isplatu gotovine za prijavljivanje subjekata
istrazivanja, opremu poput racunala za prijenos podataka
istrazivanja, pozive na konferencije gdje se raspravlja o
postignuéima istraZivanja, te suautorstvo u objavljivanjima
rezultata istraZivanja. Interes stomatologa za dobivanjem
tih povlastica ponekad moze dovesti do sukoba s
duzno$éu da se pacijentu pruZi najbolje moguce lijeCenje.
Takoder se moZe sukobiti s pravom pacijenta na sve
neophodne informacije kako bi mogao donijeti potpuno
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informiranu odluku o tome hoce i ili ne¢e sudjelovati u
istraZivackom ispitivanju.

Ovi potencijalni problemi mogu se previadati. Eticke
vrijednosti stomatologa — suosjeéanje, kompetentnost,
neovisnost — vrijede i za stomatoloSkog istrazivaca. Ako
stomatolozi razumiju i slijede osnovna pravila istraZivacke
etike, mogu uspjedno uklopiti istraZivanje u svoju klini¢ku
praksu.

Eticki zahtjevi

Osnovni principi istrazivacke etike dobro su utvrdeni. Al
nije uvijek bilo tako. Mnogi poznati medicinski istrazivaci u
19.i 20. stolje¢u izvodili su pokuse na pacijentima bez

99

njihovog pristanka i s malo ili nimalo zanimanja za
dobrobit pacijenata. lako postoje neke izjave o
istrazivaCkoj etici koje potjecu jos s pocetka 20. stoljeca,
one nisu sprijeCile zdravstvene profesionalce u mnogim
zemljama — bez obzira je li bilo mirnodopsko ili ratno
vrijeme — od provodenja istraZivanja na subjektima koja
su ocigledno krsila osnovna ljudska prava. Nakon Drugog
svjetskog rata neki njemacki lijecnici bili su ispitivani i
osudeni na specijalnom sudu u Ndrnbergu, u Njemacko;j.
Osnova te presude poznata je kao Nirnberski kodeks, koji
je posluzio kao jedan od temeljnih dokumenata moderne
istrazivaCke etike. Medu deset principa ovog Kodeksa
nalazi se i zahtjev za dobrovoljnim pristankom pacijenta,
ako ¢e on biti subjekt istrazivanja. Svjetska lijecnicka
udruga (WMA) osnovana je 1947. godine, iste godine kad
je izdan je Nirnberski kodeks. Svjesni kréenja lijenicke
etike prije i za vrijeme Drugog svjetskog rata, osnivaci
WMA-e odmah su poduzeli mjere uz pomo¢ kojih bi bili
sigurni da ¢e lije€nici bar biti svjesni svojih lije€nickih
obveza. Nakon nekoliko godina istraZzivanja, 1954. godine
WMA je prihvatila niz Principa za one koji su dio
istrazivanja i pokusa. Ovaj dokument bio je prepravljan
tijekom sljedecih deset godina, te je 1964. godine
prihvacen kao Helsinska deklaracija (DoH). Ona je dalje
obnavljana 1975., 1983., 1989., 1996. i 2000. DoH je
jezgrovit sazetak istrazivacke etike. Ostali, mnogo
detaljniji, dokumenti o istraZivackoj etici opcenito nacinjeni
su posljednjih godina (npr. Vije¢e za Medunarodne
organizacije za medicinsku znanost, Medunarodne eticke
upute za biomedicinska istraZivanja koja obuhvacaju
ljudske subjekte 1993., dopunjeno 2002.), te
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o specifiénim temama u istraZivackoj etici (npr.
Nuffieldsko vijece o bioetici [UK], Etika istrazivanja u
odnosu na zdravstvenu zastitu u zemljama u razvoju,
2002.). Usprkos razli¢itom opsegu, duZini i autorstvu ovih
dokumenata, oni se u velikoj mjeri slaZzu o osnovnim
principima istrazivacke etike. Ovi principi uklopljeni su u
zakone i/ili odredbe mnogih zemalja i medunarodnih
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organizacija, uklju€ujuci i one koji se bave odobravanjem
lijekova i medicinskih uredaja. Slijedi kratak opis principa,
preuzetih uglavnom iz DoH. NaZalost, ne postoiji
usporedna izjava o istrazivackoj etici za stomatologe.
SaZetak Etickog kodeksa Medunarodne i Americke
udruge za stomatolo$ka istraZivanja iz 2000.
(www.dentalresearch.org/about/aadr/ethics.html) pruza
malo ili nimalo to¢nih uputa kako se istrazivaci trebaju
odnositi prema etiCkim problemima.

Odobrenje odbora za eticko ispitivanje

Stavci 13. i 14. DoH odreduju da svaki prijedlog
istraZivanja na ljudskim subjektima mora biti ispitan i
odobren od strane neovisnog odbora za etiku prije nego
se moze provesti. Kako bi dobili odobrenje, istrazivadi
moraju objasniti cilj i metodologiju projekta; pokazati kako
¢e subjekti istraZivanja biti odabrani, kako ¢e se od njih
dobiti pristanak i kako ¢e se §tititi njihova privatnost;
odrediti kako ¢e se projekt financirati; i ukazati na sve
potencijalne sukobe interesa od strane istrazivaca. Eticki
odbor moze odobriti projekt u obliku kako je prikazan,
moze prije njegovog pocCetka zahtijevati promjene, ili ne
dati odobrenje uopc¢e. Mnogi odbori imaju i ulogu
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nadgledanja projekata koji se provode kako bi bili sigurni
da istrazivadi ispunjavaju svoje obveze te, ako je
neophodno, mogu zaustaviti projekt zbog ozbiljnih
neocekivanih nepovoljnih dogadaja.

Razlog zbog kojeg se zahtijeva odobrenje etickog odbora
jest da ni istrazivadi ni subjekti istraZivanja nemaju uvijek
dovoljno znanja i objektivnosti da bi odredili je li projekt
znanstveno i eti¢ki prikladan. Istrazivagi moraju
nepristranom stru€énom odboru pokazati da je projekt
vrijedan, da su u stanju voditi ga, te da ¢e potencijalni
subjekti istraZivanja biti zasticeni od opasnosti koliko je
god to moguce.

Jedno nerijeSeno pitanje u vezi s ispitivanjem etickih
odbora jest zahtijeva li multicentri¢ni projekt odobrenje
odbora u svakom centru ili je dovoljno odobrenje jednog
odbora. Ako se centri nalaze u razli¢itim zemljama,
ispitivanje i odobrenje se obi¢no zahtijeva u svakoj zemlji.

Znanstvena vrijednost

Stavak 11. DoH zahtijeva da istraZivanje koje ukljucuje
ljudske subjekte mora biti opravdano na znanstvenoj
osnovi. Namjera ovog zahtjeva jest ukinuti projekte koji
vjerojatno nece biti uspjesni jer su, na primjer,
metodoloski neprikladni ili ¢e, ¢ak i ako budu uspjesni,
vjerojatno donijeti samo beznacajne rezultate. Ako su
pacijenti zamoljeni da sudjeluju u istrazivackom projektu,
Cak i ako je rizik od opasnosti minimalan, mora se
ocCekivati da e ishod biti vazno znanstveno saznanje.
Kako bi se osigurala znanstvena vrijednost, stavkom 11.
zahtijeva se da projekt bude temeljen na bogatom
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znanju iz literature koja se bavi temom, te na prijasnjem
laboratorijskom i, ako je prikladno, istrazivanju na
zivotinjama, $to daje dobar razlog za oCekivanje da ¢e
predlozena intervencija biti u¢inkovita na ljudima. Sva
istrazivanja na zivotinjama moraju se uskladiti s etickim
uputama koje ukazuju na $to maniji broj koriStenih
Zivotinja i sprijediti nepotrebnu bol. Stavkom 15. pridodaje
se jo$ jedan zahtjev — da samo znanstveno kvalificirane
osobe trebaju voditi istraZivanje na ljudskim subjektima.
Odbor za eti¢ka ispitivanja mora biti uvjeren da su ti uvjeti
ispunjeni prije nego odobri projekt.

Drustvena vrijednost

Jedan od dvojbenijih zahtjeva za istrazivacki projekt jest
da doprinosi dobrobiti drustva opéenito. Prije se vecina
ljudi slagala u tome da su prednosti znanstvenog
saznanja vrijedne same po sebi i ne trebaju daljnje
opravdanje. No, kako je dostupnost sredstava za
znanstvena istraZivanja sve slabija, drustvena vrijednost
se pojavljuje kao vazan kriterij u prosudivanju treba li
financirati projekt.

U 18. i 19. stavku DoH daje se ocigledna prednost
uzimanju u obzir drustvene vrijednosti u vrednovanju
istrazivackih projekata. Vaznost cilja projekta, i sa
znanstvene i s drustvene strane, trebala bi prevladati nad
rizicima i teSko¢ama subjekata istrazivanja. Nadalje,
skupine u kojima se provodi istrazivanje trebale bi imati
koristi od rezultata istraZivanja. To je posebno vazno u
zemljama gdje postoji opasnost od potencijalnog
nepostenog odnosa prema subjektima istraZivanja koji
prolaze kroz rizike i neugodnosti istraZivanja, dok su
lijekovi koji se proizvode kao rezultat istraZivanja od
koristi samo pacijentima negdje drugdje.
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Drustvenu vrijednost istraZivackog projekta teZe je
odrediti nego njegovu znanstvenu vrijednost, ali to nije
razlog za njezino zanemarivanje. Istrazivadci i eticki
ispitivacki odbori moraju biti sigurni da pacijenti nisu
podvrgnuti testovima koji nemaju nikakvu drustveno
korisnu vrijednost. Ponasati se drukdije znacilo bi uzalud
trositi vrijedna zdravstvena sredstva i kvariti ugled
istrazivanja kao vaznog ¢imbenika koji doprinosi ljudskom
zdravlju i dobrobiti.

Rizici i prednosti

Kad su drustvena i socijalna vrijednost projekta jednom
utvrdene, istraziva¢ neophodno mora pokazati da rizici
kojima su izloZeni subjekti istraZivanja nisu beskorisni niti
su nesrazmjerni o¢ekivanim prednostima istraZivanja,
koje subjekti istrazivanja mozda nece ni osjetiti. Rizik je
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zapravo potencijalno nepovoljan ishod (Steta) do kojeg
moze doci. On ima dvije komponente: (1) vjerojatnost
Stetnog ishoda (od vrlo malog do vrlo velikog) i (2)
ozbiljnost Stetnog ishoda (od bezna&ajnog do trajnog
ozbiljnog ostecenja ili smrti). Vrlo mali rizik od
beznacajnog tetnog ishoda ne bi trebao biti
problemati¢an za dobar istrazivacki projekt. S druge
strane spektra, vrlo vjerojatan rizik od ozbiljnog Stetnog
ishoda bio bi neprihvatljiv, osim ako projekt ne bi znacio
jedinu nadu za lije€enje smrtno bolesnih subjekata
istrazivanja. Izmedu te dvije krajnosti, stavkom 17. DoH
od istrazivaCa se zahtijeva da ispitaju rizike na
odgovarajuéi nacin i da budu sigurni kako ih se moze
kontrolirati. Ako je rizik potpuno nepoznat, istraziva¢ ne bi
trebao nastaviti s projektom dok ne budu dostupni
pouzdani podaci, na primjer, iz laboratorijskih
prou€avanja ili pokusa na Zivotinjama.
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Informirani pristanak

Prvi princip NirnberSkog kodeksa navodi sljedece:
«Dobrovoljni pristanak ljudskog subjekta je apsolutno
neophodan.» Stavkom objasnjenja, koji je pridodan ovom
principu, zahtijeva se izmedu ostalog da subjekt
istraZivanja «ima dostatno znanje i shvacanje o
elementima odredene teme, $to mu omogucuje da
donese razumnu i jasnu odluku.»

DoH govori o nekim detaljima u vezi s informiranim
pristankom. Stavkom 22. to¢no se odreduje $to subjekt
istrazivanja treba znati kako bi donio informiranu odluku o
sudjelovanju. Stavkom 23. upozorava se da se ne vrsi
pritisak na pojedince kako bi sudjelovali u istrazivanju, jer
u takvim okolnostima pristanak mozda ne bi bio potpuno
dobrovoljan. Stavci 24. do 26. bave se subjektima
istrazivanja koji nisu u stanju dati pristanak (maloljetna
djeca, pojedinci s teSkim mentalnim oStecenjima, pacijenti
bez svijesti). | oni mogu biti subjekti istrazivanja, ali samo
pod ograni¢enim uvjetima.

DoH, poput ostalih dokumenata istrazivacke etike,
preporucuje da informirani pristanak bude pokazan tako
Sto Ce subjekt istrazivanja potpisati «obrazac za
pristanak» (stavak 22.). Mnogi odbori za etika ispitivanja
zahtijevaju da im istraziva¢ dostavi obrazac za pristanak
koji namjerava Koristiti za svoj projekt. U nekim zemljama
ovi obrasci postali su tako dugacki i detaljni, da je njihova
svrha prestala biti informiranje subjekta istraZivanja o
projektu. U svakom sluéaju, postupak dobivanja
informiranog pristanka ne poc€inje i ne zavrSava
potpisivanjem obrasca, nego mora obuhvatiti i pazljivo
usmeno objasnjenje projekta i svega sto ce

105

www.fdiworldental.org



Prirucnik
stomatoloske
etike

sudjelovanje u njemu znaditi za subjekt istrazivanja.
StoviSe, subjekti istraZivanja moraju biti obavijesteni o
tome da u svakom trenutku imaju pravo povuéi svoj
pristanak o sudjelovanju, &ak i nakon to projekt ve¢
zapocgne, bez poduzimanja ikakvih protumjera od strane
istrazivaCa ili drugih stomatologa i bez ikakvih
kompromisa u vezi s njihovom zdravstvenom zastitom.

Povijerljivost

Kao i pacijenti na klinickom lije¢enju, tako i subjekti
istrazivanja imaju pravo na privatnost u vezi s osobnim
informacijama o njihovom zdravlju. No, za razliku od
kliniCkog lije€enja, istraZivanje zahtijeva otkrivanje
osobnih informacija o zdravlju drugima, uklju€ujuéi Siru
znanstvenu zajednicu, a ponekad i javnost opcenito. Kako
bi zastitili privatnost, istrazivaci moraju osigurati dobivanje
informiranog pristanka od subjekata istrazivanja kako bi
mogli koristiti njihove osobne informacije o zdravlju u
svrhu istrazivanja, $to znaci da se subjektima mora
unaprijed reci o nacinima koriStenja njihovih informacija.
Opce pravilo jest da informacija treba biti bez osobnih
podataka i da se mora pohraniti i prenositi na siguran
nacin.

Sukob uloga

Ranije u ovom poglavlju spomenuto je da se uloga
stomatologa u odnosu izmedu stomatologa i pacijenta
razlikuje od uloge istrazivaca u odnosu izmedu istrazivaca
i subjekta istrazivanja, Cak i ako je stomatolog i istrazivac
ista osoba. Stavkom 28. DoH zahtijeva se da u takvim
slu€ajevima uloga stomatologa mora prevladati. Izmedu
ostalog, to znadi da stomatolog treba biti spreman
preporuciti da pacijent ne sudjeluje u istrazivackom
projektu, ako se vidi da pacijentu pomaze trenutno
lije€enje, a projekt zahtijeva da se pacijenti
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slu¢ajno odaberu za razli€ita lijeenja i/ili za dobivanje
placeba. Samo ako stomatolog, uz &vrste znanstvene
temelje, zaista nije siguran je li trenutno lije€enje pacijenta
odgovarajuée poput predloZzenog novog lijeenja, ili €ak
placeba, stomatolog treba zamoliti pacijenta da sudjeluje
u istraZivackom projektu.

Istinita izvjeS¢a o rezultatima

Ne bi trebalo biti neophodno zahtijevati da izvjeS¢éa o
rezultatima istrazivanja budu to¢na, ali nazalost, u
posljednje vrijeme dolazilo je do brojnih neistinitih izvieS¢a
u objavljivanju ishoda istrazivanja. Problemi ukljucuju
prisvajanje, izmisljanje podataka, umnazanje publikacija i
«poklonjeno» autorstvo. Takva djelovanja mozda mogu
biti od koristi za istraZiva€a, ali mogu uzrokovati veliku
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Stetu pacijentima, kojima se onda mozda daje pogresan
lijek na temelju nepotpunih i netoénih izvjes¢a o
istraZivanjima, kao i drugim istraZivacima koji mogu
izgubiti mnogo vremena i sredstava oslanjajuéi se na ta
izvjesca.

'Cinkanje'

Kako bi sprije€io pojavu neetickog istrazivanja, ili kako bi
ga objelodanio, svatko tko je upoznat s takvim
ponasanjem ima obvezu otkriti takvu informaciju
odgovarajuéim ovlastima. Nazalost, takvo 'cinkanje' ne
cijeni se uvijek te se ni ne provodi, a 'cinkeri' se ponekad
kaznjavaju ili izbjegavaju zbog svojih pokusaja da
objelodane pogresno djelovanje. Ipak, €ini se da se takav
stav mijenja, jer i znanstvenici i vladini regulatori vide
potrebu otkrivanja i kaZnjavanja neeti¢kog istraZivanja i
pocinju cijeniti ulogu 'cinkera' u postizanju toga cilja.
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Za mlade &lanove istraZivackog tima, poput studenata
stomatologije, moZe biti posebno teSko djelovati zbog
sumnje na neeticko istraZivanje, jer se osjecéaju
nekvalificiranima procjenjivati djelovanja starijih
istraZzivaca i vjerojatno ¢e biti kaznjeni ako progovore. No,
najmanje $to mogu uciniti jest odbiti sudjelovanje u
djelovanju koje smatraju potpuno neetickim, npr. u
laganju subjektima istrazivanja ili izmisljanju podataka.
Ako primijete da su drugi uklju€eni u takvu praksu, moraju
poduzeti sve §to je u njihovoj moéi kako bi obavijestili
odgovarajuée ovlasti, izravno ili anonimno.

NerijeSeni problemi

Ne postoji opéenito slaganje oko svih aspekata
istrazivacke etike. S napredovanjem biomedicinske
znanosti, na podrucjima poput genetike, neuroznanosti i
transplantacije tkiva, pojavljuju se nova pitanja u vezi s
etiCkom prihvatljivos¢u tehnika, postupaka i lije€enja, na
koja ne postoje spremni odgovori. Stovise, neki stariji
problemi jo$ su uvijek poti¢u neprekidne dvojbe u etici, na
primjer, pod kojim uvjetima bi placebo sredstvo trebalo biti
ukljuceno u klinicko ispitivanje i kakva bi se stalna briga
trebala pruzati sudionicima u stomatoloSkom istrazivanju.
Na globalnoj razini, razlika 10/90 u zdravstvenom
istrazivanju (samo 10 % financiranja globalnog
istraZivanja odvaja se za zdravstvene probleme koji
utje€u na 90 % svjetskog stanovniStva) ocigledno je
nerijeSeni eti¢ki problem. Nadalje, kad se istrazivadi i
bave problemima u podruéjima svijeta s malo sredstava,
Cesto nailaze na probleme zbog sukoba izmedu njihovih
eti¢kih stavova i stavova zajednica u kojima rade. Sve te
teme zahtijevat ¢e mnogo dublju analizu i raspravu prije
nego se postigne opc¢i dogovor.
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Unato¢ svim ovim potencijalnim problemima,
stomatolo$ko istraZivanje je vrijedna aktivnost koja puno
pruza stomatolozima i studentima stomatologije, kao i
samim subjektima istraZivanja. Zaista, stomatolozi i
studenti stomatologije trebali bi razmisliti o tome da i sami
budu subjekti istraZivanja, kako bi mogli cijeniti drugu
stranu odnosa izmedu istraZivaca i subjekta istraZivanja.

Povratak na proucavanje slu€aja

Dr. R. nije trebao tako brzo pristati. Najprije je trebao
saznati viSe o projektu i biti siguran da projekt udovoljava
svim zahtjevima eti¢kog istraZivanja. Sto je posebno
vazno, trebao je zatraziti da vidi protokol koji je bio
dostavljen odboru za eti¢ka ispitivanja i sve komentare i
uvjete koje je odbor postavio za projekt. Trebao je
sudjelovati samo u projektima sa svojeg podrucja
djelovanja, te je trebao sam biti zadovoljan znanstvenom
vrijednoS¢u i drustvenom vrijedno8¢u projekta. Ako ne
vjeruje vlastitim sposobnostima procjene projekta, treba
potraZiti savjet kolega u veéim centrima. Treba biti
siguran da djeluje u najboljem interesu svojih pacijenata i
treba prijaviti samo one koji nece biti oSte¢eni zamjenom
svojega trenutnog lijeCenja s pokusnim lijecenjem ili
placebom. Mora biti u stanju objasniti alternative svojim
pacijentima, kako bi oni mogli dati potpuni informirani
pristanak za sudjelovanije ili ne-sudjelovanje. Ne bi se
trebao sloZiti s prijavljivanjem to¢no odredenog broja
pacijenata kao subjekata, jer zbog toga moze vrsiti
pritisak na pacijente da pristanu na sudjelovanje, mozda i
protiv svojih interesa. Treba paZljivo nadgledati pacijente
u ispitivanju zbog neocekivanih nepovoljnih dogadaja i biti
spreman brzo korektivno reagirati. Na kraju, treba
komunicirati sa svojim pacijentima i obavijestiti ih o
rezultatima istrazivanja kad oni budu dostupni.
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SESTO POGLAVLJE — ZAKLJUCAK
Prava i povlastice stomatologa

Ovaj Priru¢nik usredotocio se na duznosti i odgovornosti
stomatologa, Sto je zaista i bit stomatoloSke etike. No,
poput svih ljudskih bi¢a, i stomatolozi imaju i prava i
odgovornosti, a stomatoloSka etika bila bi nepotpuna kad
se ne bi bavila pitanjem kako se drugi odnose prema
stomatolozima, bilo da su to pacijenti, drustvo ili kolege.
Moze biti zaista teSko odrzavati profesionalne i eticke
standarde kad su prava stomatologa u ozbiljnoj
opasnosti. Ovakvo stajaliSte u stomatoloskoj etici postalo
je jos vaznije jer se stomatolozi u mnogim zemljama
suocavaju s velikim frustracijama u radu u svojoj profesiji,
ili zbog ogranicenih sredstava, zbog vladinog ili
korporativnog mikro-upravljanja zdravstvenom zastitom,
senzacionalisti¢kih izvije$¢a u medijima o pogreSkama
stomatologa i o njihovom neeti¢kom ponasanju, ili zbog
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dovodenja u pitanje njihovog autoriteta i sposobnosti od
strane pacijenata i ostalih pruzatelja zdravstvene zastite.
Stomatoloske udruge imaju vaznu ulogu u obrani prava
stomatologa kad se suoce s prijetnjama i izazovima
opisanima ranije. No, stomatologe ponekad takoder treba
podsjetiti na povlastice koje uZivaju. Javna istraZivanja u
mnogim zemljama stalno pokazuju kako stomatolozi
pripadaju u skupinu zanimanja koju se najviSe uzima u
obzir i kojoj se najviSe vjeruje. Obi¢no imaju place vecée
od prosjecnih (u nekim zemljama puno vece). Jos su
uvijek snazno klini¢ki neovisni, iako ne toliko kao prije.
Neki se bave uzbudljivim traganjem za novim znanjima
kroz sudjelovanja u istrazivanjima. Sto je najvaznije, oni
pruzaju usluge koje su od velike
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vrijednosti individualnim pacijentima, posebno onima koji
su ranijivi i u velikoj potrebi, te drustvu opcenito. Malo je
zanimanja koja imaju potencijal pruZiti toliko zadovoljstva
kao $to je to stomatologija, s obzirom na prednosti koje
stomatolozi pruZaju — oslobodenje od boli i patnje i
izlie€enje bolesti. Ispunjavanje njihovih eti¢kih duZznosti
mala je cijena koju trebaju platiti s obzirom na ove
povlastice.

Odgovornosti prema samima sebi

U ovom Priru¢niku eticke odgovornosti stomatologa
rasporedene su prema svojim glavnim korisnicima:
pacijentima, drustvu i kolegama (ukljucujuci i druge
zdravstvene profesionalce). Stomatolozi Cesto
zaboravljaju da imaju odgovornosti i prema samima sebi,
kao i prema svojim obiteljima. U mnogim zemljama svijeta
biti stomatolog znadi posvetiti se vrenju stomatolodke
prakse i ne brinuti se mnogo o vlastitom zdravlju i
dobrobiti. Nije neuobi€ajeno da radni tjedan ima 60 do 80
radnih sati, a odlazak na odmor smatra se nepotrebnim
luksuzom. lako izgleda da je mnogim stomatolozima
dobro i u tim uvjetima, na njihove obitelji to moze imati
nepovoljan ucinak. Ima stomatologa koji oCigledno pate
zbog takvog smijera profesionalne aktivnosti, a rezultati
toga mogu biti od kroni€nog umora preko zlouporabe
lijekova do samoubojstva. Stomatolozi s oslabljenim
sposobnostima opasnost su za svoje pacijente, a umor je
vazan ¢imbenik kod pogreSaka u stomatologiji.

Potreba za o&uvanjem sigurnosti pacijenta, kao i
promicanje zdravog nacina Zivota za stomatologe, tema
je rasprava u nekim zemljama. Na primjer, neke
stomatoloSke obrazovne ustanove sada olak3avaju
studenticama prekid programa usavrSavanja zbog
obiteljskih razloga. lako ovakve mjere mogu doprinijeti

111

zdravlju i dobrobiti stomatologa, prvenstvena odgovornost
za brigu o0 samome sebi lezi na stomatologu kao
pojedincu. Uz izbjegavanje ociglednih zdravstvenih rizika
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poput pusenja, zlouporabe lijekova ili prekomjernog posla,
dobrobit prepoznavanjem stresnih ¢imbenika u svojemu
profesionalnom i osobnom Zivotu, te razvijanjem i
prakticiranjem odgovarajucih strategija borbe s njima. Ako
one ne uspiju, trebaju potraZiti pomoc¢ od kolega i
kvalificiranih profesionalaca za svoje osobne probleme
koji mogu nepovoljno utjecati na njihove odnose s
pacijentima, drustvom ili kolegama.

Buduc¢nost stomatoloSke etike

Ovaj Priru€nik usredotocio se na trenutno stanje
stomatolo3Ske etike, iako s brojnim osvrtima na njezinu
pro$lost. No, sadasnjost neprestano izmic¢e i neophodno
je pretpostaviti buduénost, ako ne Zelimo uvijek biti iza
vremena. Buduc¢nost stomatoloSke etike uvelike ¢e ovisiti
o buducnosti stomatologije. U prvom desetlje¢u 21.
stolje¢a stomatologija se ubrzano razvija i teSko je
predvidjeti na koji nacin ¢e se prakticirati u vremenu kad
sadasnji studenti prve godine stomatologije zavrde svoje
usavrSavanje, a nemoguce je znati kakve ¢e se jos
promjene dogoditi prije nego oni budu spremni oti¢i u
mirovinu. Buduénost ne mora nuzno biti bolja od
sada$njosti, s obzirom na svekoliku politi¢ku i drustvenu
nestabilnost, degradaciju okoliSa, stalno Sirenje
HIV/AIDS-a i ostalih potencijalnih epidemija. lako se
moZemo nadati da ¢ée se prednosti stomatoloSkog
napretka proSiriti na sve zemlje i da ¢e eticki problemi s
kojima se budu suo&avale biti sli¢ni onima u kojima se
trenutno raspravlja u bogatim zemljama, moZe se dogoditi
i suprotno — u zemljama koje su sada bogate, moze
krenuti na gore i do¢i do toc¢ke kad ¢e njihovi

112

stomatolozi morati pruzati usluge sve veéem broju
pacijenata koji si ne mogu priustiti oralnu zdravstvenu
zastitu, te moze doci do ozbiljne nestasice stomatoloskih
sredstava.

Zbog teske predvidljivosti buduénosti, stomatoloska etika
mora biti fleksibilna i otvorena za promjene i prilagodbe,
kao sto to vec i jest neko vrijeme. Ipak, mozemo se nadati
da ¢e njezini osnovni principi ostati na svome mjestu,
posebno vrijednosti poput suosjeéanja, kompetentnosti i
neovisnosti, zajedno s njezinom brigom za temeljna
ljudska prava i njezinu predanost profesionalizmu. Do
kojih god promjena dode u stomatologiji, zbog
znanstvenog razvoja i drustvenih, politi¢kih i gospodarskih
¢imbenika, uvijek ¢e biti ljudi koji ponekad trebaju lijek, a
uvijek trebaju njegu. Stomatolozi ve¢ tradicionalno
pruzaju ove usluge, zajedno s drugima, poput promicanja
oralnog zdravlja i sprie€avanja bolesti. lako se u
buducnosti moze promijeniti ravnoteza izmedu ovih
aktivnosti, stomatolozi ¢e vjerojatno i dalje igrati vaznu
ulogu u svakoj od njih. Svaka od tih aktivnosti obuhvaca
mnoge eticke izazove, stoga se stomatolozi moraju stalno
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informirati o razvoju stomatoloSke etike, bas kao Sto to
¢ine u drugim aspektima stomatologije.

Ovo je kraj Priru¢nika, ali za Citatelja trebao bi biti samo
jos jedan korak u doZivotnom udubljivanju u stomatoloSku
etiku. Kako bi se ponovilo ono 5to je ve¢ re¢eno u Uvodu,
u ovom Priru¢niku ponuden je samo osnovni uvod u
stomatoloSku etiku i neka od njezinih srediSnjih pitanja.
Namijera je ponuditi vam prikaz potrebe za kontinuiranim
osvrtom na etiCku dimenziju stomatologije, a posebno o
tome kako se nositi s etickim problemima na koje cete
nailaziti u vlastitoj praksi.
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Popis izvora naveden u Dodatku B moze vam pomodéi da
produbite svoje znanje s ovog podrucja.

DODATAK A — RJECNIK

Odgovoran — odgovoran nekome za nesto (npr.
zaposlenici su odgovorni svojim poslodavcima za posao
koji rade). Odgovornost podrazumijeva spremnost
pruzanja objasnjenja za nesto &to je netko ucinio ili nije
ucinio.

Zauzimati se(glagol) — progovoriti u ime ili se zauzeti za
neku osobu ili skupinu; Odvjetnik (imenica) — netko tko
djeluje na takav nacin. Stomatolozi imaju ulogu odvjetnika
(onog koji se zauzima za njih) u odnosu na svoje
pacijente, kad pozivaju vlast ili sluzbu zdravstvenog
osiguranja da pruze usluge koje njihovi pacijenti trebaju,
ali sami ih ne mogu lako dobiti.

Dobrotvornost — doslovce «&injenje dobrax». Od
stomatologa se o&ekuje da djeluju u najboljim interesima
svojih pacijenata.

Bioetika — prou¢avanje moralnih pitanja koja se pojavljuju
u stomatologiji, zdravstvenoj zastiti i bioloskim
znanostima. Ima Cetiri velike podskupine: klini¢ku etiku,
koja se bavi pitanjima njege pacijenata (Drugo poglavlje
ovog Priruénika); istrazivacku etiku, koja se bavi zastitom
ljudskih subjekata u zdravstvenom istraZivanju (Peto
poglavlje ovog Priruénika); profesionalnu etiku, koja se
bavi specifi€énim duznostima i odgovornostima koje se
traZe od stomatologa i ostalih zdravstvenih profesija
(stomatoloska etika je jedan dio profesionalne etike); i
etiku javne politike, koja se bavi oblikovanjem i
interpretacijom zakona i odredaba u vezi s bioeti¢kim
pitanjima.

Konsenzus — opéi, ali ne nuzno i jednoglasni, sporazum.
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Pravda — poSteno ponasanje prema pojedincima ili
skupinama. Kao $to se istiCe u tre¢em poglavlju, postoje
razliCita gledanja na to kakvo bi trebalo biti poSteno
pona$anje u zdravstvu.

Upravijana zdravstvena za$tita — organizacijski pristup
zdravstvene zastite, u kojem vlade, udruZenja ili
osiguravajuéa drustva odlucuje o tome koje usluge ¢e se
pruzati, tko ¢e ih pruzati (stomatolozi, lije¢nici, drugi
zdravstveni profesionalci, itd.), gdje ¢e se one pruzati (u
klinikama, bolnicama, pacijentovom domu, itd.), te o
drugim sli¢nim pitanjima.

Ne-S$tetnost — doslovce ne-€injenje zla. Stomatolozi i
stomatolo3ki istrazivadi trebaju izbjegavati nanoSenje boli
pacijentima ili subjektima istrazivanja.

Plagijarizam — oblik neiskrenog pona3anja, kad osoba
opona$a nekoga drugog, na primjer, cijeli ili samo dio
objavljenog ¢lanka prikazuje kao da je njezin vlastiti rad
(npr. bez navodenja pravog izvora).

Pluralisti¢ki — onaj koji ima nekoliko ili mnogo razlicitih
pristupa ili osobina: suprotnost od singularnog ili
uniformnog.

Profesija — dolazi od rijeci «professy» - izre¢i vierovanje ili
obecéanje u javnosti, §to je takoder i osnova izraza
«profesionalno» i «profesionalizamy.

Racionalno — temelji se na ljudskog sposobnosti
rasudivanja, tj. biti u stanju razmotriti razloge za i protiv
odredenog djelovanja i donijeti odluku koja je od tih
alternativa bolja.
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Vrednovati (glagol) — smatrati nesto vrlo vaznim;
vrijednost (imenica) — nesto Sto smatramo vrlo vaznim.

Vrlina — dobra ljudska osobina, posebno u njihovom
karakteru i ponasanju. Neke vrline su posebno vazne za
odredene skupine ljudi, na primjer, suosje¢ajnost za
stomatologe, hrabrost za vatrogasce, iskrenost za
svjedoke, itd.

'Cinker' — netko tko obavjestava ljude na vlasti ili javnost
da neka osoba ili organizacija radi nesto neeticko ili
nezakonito. (Izraz [na engleskom, «whistle-blower»]
dolazi iz sporta, gdje sudac zvizdi u zvizdaljku kako bi
ukazao na krSenje pravila).
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DODATAK B — STOMATOLOSKA ETIKA — IZVORI NA
INTERNETU

Opcenito

Svjetska stomatoloska federacija FDI

- Medunarodni eti¢ki principi za stomatolosku profesiju
(1997.) -
www.fdiworldental.org/federation/assets/statements/ENG
LISH/Ethics/Principles_of_Ethics.pdf

- Upute za etiCki kodeks za stomatoloske publikacije
(1998.) -
www.fdiworldental.org/federation/assets/statements/ENG
LISH/Ethics/Code_Ethics_Publications.pdf

- Odnos izmedu stomatoloske profesije i nositelja trece
strane (1998.) -
www.fdiworldental.org/federation/assets/statements/ENG
LISH/Ethics/Third_Party-Carriers.pdf

- Zarazenost HIV-virusom i ostale krvno prenosive bolesti
(2000.) -
www.fdiworldental.org/federation/assets/statements/ENG

LISH/Ethics/HIV_Infection.pdf

- Nadgledanje pomoc¢nog osoblja unutar stomatoloskog
tima (2000.) -
www.fdiworldental.org/federation/assets/statements/ENG
LISH/Supervision/Super_Auxiliary.pdf

- Oralna i stomatoloSka briga za ljude s
onesposobljenoscéu (2003.) -

www.fdiworldental.org/federation/assets/statements/ENG
LISH/Disability/Dental_Care_Disability.pdf
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- Kontrola infekcija u stomatologiji (2003.) -

www.fdiworldental.org/federation/assets/statements/ENG
LISH/Ethics/Infection_Control.pdf

- Kontinuirano stomatolosko obrazovanje (2004.) -

www.fdiworldental.org/federation/assets/statements/ENG
LISH/Dental_Education/Continuing_Dental Education.pdf

- Kodeks prakse kontroliranja duhana za organizacije za
oralno zdravlje (2004.) -
www.fdiworldental.org/federation/assets/statements/ENG
LISH/Ethics/Code_of_practice.pdf

- Upute za stomatoloSke dobrovoljce (2005.) -
www.fdiworldental.org/federation/assets/statements/ENG
LISH/Ethics/Guidelines_dental_volunteers.pdf

- Nairobijska deklaracija o oralnom zdravlju u Africi
(2004.) -
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www.fdiworldental.org/public _health/assets/Activities/Nair
obi/NairobiDeclarationEng.pdf

- PoboljSanje dostupnosti oralne njege (2005.) -

www.fdiworldental.org/federation/assets/statements/ENG
LISH/Access_to_oral_Health_Care/Improving_access.pdf

- Potreba i zahtjev za oralnom njegom (2005.) -

www.fdiworldental.org/federation/assets/statements/ENG
LISH/Demand_for_Care/Demand_for_oral_care.pdf

- Eticki medunarodni odabir profesionalaca oralnog
zdravlja (2005.) -

www.fdiworldental.org/federation/assets/statements/ENG
LISH/Ethics/Ethical Recruitment.pdf
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Medunarodno drustvo za stomatolosku etiku i pravo —

www.ideals.ac/(resources-www.ideals.ac/links.php)

Medunarodna komisija za lije€ni¢ku i stomatolo$ku etiku —
www.imdec.org/

E-tecaj — Etika i zakon: Medunarodni eti¢ki principi za
stomatolo$ku profesiju —
www.dentistry.bham.ac.uk/ecourse/ethics/pethicsfordentis
ts.asp

Americki stomatoloski fakultet: Eticki priruénik za
stomatologe —

www.facd.org/acdethics.htm#EthicsHandbook (2004)

Eticki online-te€ajevi Americkog stomatoloskog fakulteta —
www.dentalethics.org/

Americko drustvo za stomatolosku etiku (bivsi PEDNET)

http://societyfordentalethics.org/

PEDNET — Mreza profesionalne etike u stomatologiji
(sada ASDE) —

www.luc.edu/ethics/032310pednet _main.shtml

Pristanak i povjerljivost

Opce stomatolo3ko vijec¢e (U. K.): Pristanak pacijenta —
www.gdc-uk.org/News+publications+and
+events/Publications/Guidance+documents/Patient
+consent.htm

Opce stomatolosko vijec¢e (U. K.): Principi povjerljivosti
pacijenta —
www.gdcuk.org/News+publications+events/Publications/
Guidance+documents/Patient+confidentiality.htm
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HIV/AIDS
Izvori — www.wits.ac.za/bioethics/

UNAIDS -
www.unaids.org/en/in
+focus/hiv_aids_human_rights/unaids+activities+hr.asp

Odnosi s komercijalnim poduzetniStvom
Obrazovni izvori —
www.amaassn.org/ama/pub/category/5689.html

Izvori — www.nofreelunch.org/

IstraZivanje na ljudskim subjektima

Medunarodna udruga za stomatolo$ka istraZivanja &
Ameri¢ka udruga za stomatolo$ka istraZivanja:
IADR/AADR Eti¢ki kodeks —
www.iadr.org/about/iadr/ethics.html

Upute i izvori —
www.who.int/ethics/research/en/

Harvardska Skola za javno zdravstvo, eti¢ka pitanja u
medunarodnom tec€aju o istrazivanju zdravlja —
www.hsph.harvard.edu/bioethics/
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DODATAK C

Udruga za stomatoloSko obrazovanje u Europi: Profil i
kompetentnost europskog stomatologa —
adee.dental.tcd.ie/ec/repository/EJDEPTrofile---final---
formatted-for-web-.pdf (2004)

Prvo podrucje: Profesionalizam

GLAVNA KOMPETENTNOST: PROFESIONALNO
PONASANJE

Kad diplomira, stomatolog mora imati suvremeno znanje i
razumijevanje o razli¢itim pitanjima stomatoloske prakse,
mora biti kompetentan za Sirok raspon vjestina,
uklju€ujuéi istrazivanje, ispitivanje, analiticnost, rijeSavanje
problema, planiranje, komunikaciju, prezentaciju i timske
vjestine, te razumjeti njihovu vaznost za stomatoloSku
praksu.

Posebno, ono &to stomatolog mora imati su:

DODATNE KOMPETENTNOSTI:

1.1) Biti kompetentan izraziti odgovaraju¢e ponasanje u
obliku brige za pacijente.

1.2) Biti kompetentan izraziti odgovarajuée profesionalno
ponasanje prema svim ¢lanovima stomatoloskog tima.
1.3) Imati znanje o drustvenim i psiholoskim pitanjima
koja su povezana s brigom za pacijente.
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1.4) Biti kompetentan traziti kontinuirani profesionaini
razvoj (CPD) koji je povezan s procesom kontinuiranog
obrazovanja na godi$njoj osnovi, kako bi se osigurala
stalna visoka razina klinicke kompetentnosti i znanja koje
se temelji na dokazima. Ovo se treba spremno pokazati
uporabom CPD-dnevnika (?).

1.5) Biti kompetentan u upravljanju i odrzavanju sigurne
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radne okoline, s posebnim osvrtom na sve aspekte
unakrsne infekcije.

1.6) Imati znanje i svjesnost o vaznosti svojega vlastitog
zdravlja i njegovog utjecaja na sposobnost vrienja
stomatolo$ke prakse (ergonomske i profesionalne
bolesti).

1.7) Biti kompetentan za odrzavanje odnosa s ostalim
¢lanovima stomatoloskog tima s obzirom na zdravlje i
sigurnost.

GLAVNA KOMPETENTNOST: ETIKA | PRAVNA
ZNANOST

Diplomirani stomatolog mora imati znanje i razumijevanje
o moralnim i eti€kim odgovornostima koje su ukljuéene u
pruzanje njege individualnim pacijentima i stanovnistvu, te
imati znanje o najnovijim zakonima koji su primjenjivi na
stomatoloSku praksu. Posebno, ono §to stomatolog mora
imati su:

DODATNE KOMPETENTNOSTI:

1.8) Imati znanje o etiCkim principima koji su u vezi sa
stomatologijom i biti kompetentan u prakticiranju osobne i
profesionalne neovisnosti, iskrenosti i povjerenja.

1.9) Biti kompetentan u pruZanju humane i suosje¢ajne
brige svim pacijentima.

1.10) Imati znanje i razumijevanje o pravima pacijenata,
posebno o povjerljivosti i informiranom pristanku, te o
obvezama pacijenata.

1.11) Imati znanje i svjesnost o tome da stomatolozi
trebaju teziti da pruze najkvalitetniju moguéu njegu
pacijentu u svako doba.

1.12) Biti kompetentan u odredivanju i davanju prvenstva
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opcijama lije€enja koje su osjetljive na pojedinacne
potrebe, ciljeve i vrijednosti svakog pacijenta, u skladu sa
suvremenom terapijom, kao i sa sveobuhvatnom
filozofijom o oralnom zdravlju.

1.13) Potvrditi da je pacijent srediste brige i da sve
interakcije, ukljudujuci dijagnozu, planiranje lijecenja i
lije€enje, moraju biti u najboljem interesu pacijenta kao
sredista te brige.

1.14) Biti kompetentan u postivanju pacijenata i kolega,
bez predrasuda u vezi sa spolom, razli¢itod¢u podrijetla i
prilika, jezikom i kulturom.
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1.15) Biti kompetentan u prepoznavanju vlastitih granica i
poduzimanju odgovarajuéih djelovanja kako bi se
pomoglo nekompetentnima, onesposobljenima ili
neetickim kolegama i njihovim pacijentima.

1.16) Imati znanje o pravnim, zakonodavnim i
administrativnim postupcima i politici koja utje€e na sve
aspekte stomatologije.

1.17) Biti kompetentan u razumijevaniju revizije i klinickog
upravljanja.

Drugo podrucje: Komunikacijske i interpersonalne vjestine

GLAVNA KOMPETENTNOST: KOMPETENTAN U
KOMUNIKACIJI

Diplomirani stomatolog mora biti kompetentan u
uc€inkovitoj komunikaciji s pacijentima, njihovim obiteljima
i suradnicima, te s ostalim zdravstvenim profesionalcima
koji su uklju€eni u brigu o njima. Posebno, ono sto
stomatolog mora imati su:
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DODATNE KOMPETENTNOSTI:

2.1) Utvrditi odnos izmedu pacijenta i stomatologa, $to ¢e
dopustiti u€inkovito provodenje stomatolo$kog lije¢enja.
2.2) Imati znanje iz bihevioralnih znanosti i komunikacije,
uklju€ujudi i bihevioralne ¢imbenike (poput podrijetla i
spola) koji pomazu u provodenju stomatoloskog lijecenja,
te biti upoznati i s ulogom psiholoskog razvoja u
ophodenju s pacijentima.

2.3) Biti kompetentan u prepoznavanju pacijentovih
oCekivanja (potreba i zahtjeva) i cilieva stomatoloske
njege.

2.4) Biti kompetentan u prepoznavanju psiholoskih i
drustvenih ¢imbenika, koji poticu i/ili ustaljuju
stomatoloSke, oralne ili facijalne bolesti i disfunkcije, te ih
prema potrebi dijagnosticirati, lijeciti ili ukazati na njih.
2.5) Biti kompetentan u dijeljenju informacija i
profesionalnog znanja i s pacijentom i s ostalim
profesionalcima, usmeno i pismeno, ukljuujudi i
sposobnost pregovaranja, te davanja i primanja
konstruktivnih kritika.

2.6) Biti kompetentan u primjenjivanju principa za
rieSavanje stresa na samog sebe, na pacijente i na
stomatolo$ki tim, prema potrebi.

2.7) Biti kompetentan u radu s ostalim ¢lanovima
stomatoloSkog tima.
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Sedmo podrucje: Promicanje zdravlja
GLAVNA KOMPETENTNOST: POBOLJSANJE

ORALNOG ZDRAVLJA POJEDINACA, OBITELJI |
SKUPINA U ZAJEDNICI
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Novi stomatolog mora biti kompetentan u pobolj$anju
oralnog zdravlja pojedinaca, obitelji i skupina u zajednici.
Posebno, ono to stomatolog mora imati su:

DODATNE KOMPETENTNOSTI:

7.1) Biti kompetentan u primjenjivanju principa promicanja
zdravlja i sprjeCavanja bolesti.

7.2) Imati znanje za organiziranje i pruzanje zdravstvene
zastite u zajednici i bolnickoj sluzbi.

7.3) Biti kompetentan u razumijevanju slozenih interakcija
izmedu oralnog zdravlja, prehrane, op¢eg zdravlja,
lijekova i bolesti koje mogu imati utjecaj na oralnu
zdravstvenu zastitu i oralne bolesti.

7.4) Imati znanje o naj¢eS¢im stomatoloSkim problemima
u zemlji gdje se usavrSavaju/rade.

7.5) Imati znanje o vaznosti preventivnih mjera koje imaju
svoj temelj u zajednici.

7.6) Imati znanje o drustvenim, kulturnim i ekoloskim
ucincima koji doprinose zdravlju ili bolesti.
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Opce stomatolosko vijec¢e (U. K.): Prvih pet godina: Okvir
za studente stomatologije — www.gdc-uk.org/News
+publications+and+events/Publications/Guidance
+documents/The+First+Five+Years.htm

ZAKON, ETIKA | PROFESIONALIZAM

63. Studenti stomatologije trebaju razumijeti zakonske i
etiCke obveze registriranih stomatologa, dopustena
djelovanja samostalnih stomatologa (?) i regulatorne
funkcije Opéeg stomatoloskog vije¢a. Svaki student treba
biti svjestan principa i djelovanja koja obuhvaca
stomatoloSka provjera (revizija?), etiCkih odgovornosti
stomatoloSke profesije u klinickom ispitivanju i
istraZivanju, te u razvoju novih terapeutskih postupaka,
ukljucujuci koncept procjene rizika i upravljanja. Eticki
aspekti profesionalnih odnosa takoder trebaju biti dio
interesa studenata i njihovog uskladivanja s osobnim i
javnim moralom. Studenti stomatologije moraju biti
donekle upoznati s posebnim zahtjevima danasnje opée
stomatoloSke prakse, uklju€ujuci preporuke odgovarajucih
odredaba i vrijednu ulogu koju igraju organizacije za
zastitu stomatologije. Studenti trebaju prepoznati i
ponasati se prema obvezama koje nosi lanstvo u
stomatoloSkoj profesiji, kao §to je naglaSeno u izdanju
Opceg stomatoloskog vijeca, Odrzavanje standarda. Akt
o diskriminaciji onesposobljenih i Akt o ljudskim pravima
primjeri su kako se ovo podrucje ubrzano mijenja i utjeCe
na mnoge aspekte profesionalnog zivota. Pitanja
profesionalizma, poput ponasanja studenata u odnosu na
alkohol i povremeno koristenje droga takoder se trebaju
obraditi.
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64. Zakonska osnova po kojoj se treba ophoditi prema
pacijentima treba biti predmetom rasprave, a eticke
odgovornosti koje studenti pretpostavljaju u tim
okolnostima trebaju se istraZiti. Nijedan student ne bi
smio nastauviti lijeciti pacijenta bez odgovarajuéeg
razumijevanja za ta pitanja, posebno u vezi s pristankom,
napadom, duznosc¢u brige i povjerljivosti. Zakonski
zahtjevi za odrzavanjem potpunih, to¢nih kliniCkih
podataka takoder trebaju biti vazni za studenta.

65. Studenti trebaju razumjeti vaznost komunikacije
izmedu lijeCnika i pacijenta. To pomaze pri razvoju
stavova empatije i dubljeg razumijevanja kod studenata i
pruza mogucnost raspravljanja o suvremenim eti¢kim
pitanjima. Studente se takoder treba ohrabrivati u
razumijevanju vlastitih odgovornosti prema zahtjevima
rada i prema njihovoj upravi. Mogu postojati moguénosti
za upotpunjeno i dodatno poucavanje uz ostale osnovne
znanosti, i to o temama kao &to su bol, strest i tjeskoba, te
uz klini¢ke specijalnosti o temama poput drustvene klase,
siromastva i potreba djece i starijih osoba.

66. Trebaju postojati upute u vezi s kljuCnim etickim i
zakonskim dilemama s kojima se suo€ava suvremeni
stomatolog, te s osnovama zakona o zapoSljavanju.
Studenti takoder trebaju imati mogucénost razmotriti eticke
i zakonodavne dimenzije svakodnevne prakse. Na
primjer, studenti trebaju nauciti kako:

- postupiti s prituzbama pacijenata;

- biti siguran da su prava pacijenata zasti¢ena;

- pruziti odgovarajucu njegu osjetljivim pacijentima;

- se suoditi s pitanjima u vezi s planiranjem postupka
lije€enja i stomatoloSke prakse, te stomatologijom u
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kontekstu ogranicenih financijskih sredstava;

- odrzati povjerljivost;

- postupiti kod problema povezanih sa spolom i rasom;
- postupiti s kolegama koji ne ispunjavaju svoje
profesionalne obveze.

67. Studenti takoder trebaju razumijeti prakti¢na i eticka
pitanja koja se trebaju uzeti u obzir pri trazenju
pacijentovog pristanka, poput:

- pruzanja dostatnih informacija o njegovom stanju i
mogucnostima lijecenja;

- odgovaranja na pitanja;

- poznavanja podatka o tome tko je najpogodnija osoba
za davanije pristanka;

- dobivanja pristanka u hitnim slu€ajevima;

- utvrdivanja je li pacijent u stanju dati pristanak;

- zakonskih zahtjeva koji se mozZda trebaju uzeti u obzir;
- dobivanja vazeceg pristanka.

68. Eticka i sigurnosna pitanja trebaju €initi vazan dio
elementa nastavnog plana pod nazivom «Uvod u klini¢ku
stomatologiju». U materijalima za taj kolegij ne smiju se
zanemariti moralne i etiCke dileme s kojima se u praksi
susre¢e stomatolog.

69. Eticki pristup brizi za pacijenta jos ¢e se vise
razmatrati na kolegiju klinicke stomatologije, te s
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vremenom proSiriti na zakonske obveze stomatologa. S
obzirom na to, treba se posvetiti posebna pozornost
regulatornim mehanizmima stomatologije, posebno pri
njihovoj primjeni u opéoj stomatoloskoj praksi. Naglasak
treba biti i na dobrom vodenju podataka.
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Udruga kanadskih stomatoloskih fakulteta:
Kompetentnosti stomatologa pocetnika u Kanadi —
www.acfd.ca/en/publications/ACFDCompetencies.htm

Stomatolog pocetnik u Kanadi mora biti kompetentan u:
1. prepoznavanju odrednica oralnog zdravlja kod
pojedinaca i stanovniStva i u ulozi stomatologa u
promicanju zdravlja, ukljuCujuci i ljude s posebnim
potrebama.

2. prepoznavanju odnosa izmedu opc¢eg zdravlja i oralnog
zdravlja.

3. procjenjivanju znanstvene literature i opravdavanju
preporucenih postupaka na temelju dostupnih dokaza.
4. u€inkovitom komuniciranju s pacijentima, roditeljima ili
starateljima, osobljem, kolegama, ostalim zdravstvenim
profesionalcima i javno3cu.

5. prepoznavanju glavne prituzbe/brige pacijenta i
dobivanju prijasnjih podataka o tome.

6. dobivanju i interpretiranju prijasnjih medicinskih,
stomatoloskih i psihosocijalnih podataka, uklju€ujuci i
pregled sustava ako je potrebno, te procjenjivanju
tielesnog i psihosocijalnog stanja koje moze utjecati na
stomatoloSki zahvat.

7. odrzavanju podataka o pacijentima to¢nima i
potpunima, udovoljavajuci zahtjevu povjerljivosti.

15. prepoznavanju znakova zlostavljanja iili
zanemarivanja i sastavljanju odgovarajucih prijava.
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20. raspravljanju o pronalascima, dijagnozama, etiologiji,
rizicima, povlasticama i prognozama opcija lije€enja, s
osvrtom na sudjelovanje pacijenta u odrzavanju oralnog
zdravlja.

22. predstavljanju i raspravljanju o dijelu lije¢enja,
procijenjenim naknadama (ne znam kako to prevesti),
dogovorima plaéanja, vremenskim zahtjevima i
odgovornostima pacijenta u postupku lije¢enja.

23. dobivanju informiranog pristanka, ukljuujuéi pismeni
oblik pacijentovog prihvacéanja plana lijeenja i svih
promjena.

45. primjenjivanju prihvaéenih eti¢kih principa i pravne
znanosti u odrzavanju standarda i naprednog znanja i
vjestina.

47. pokazivanju profesionalnog ponasanja koje je eticko,
premasuje sebine interese, tezi izvrsnosti, predano je
kontinuiranom profesionalnom razvoju i odgovorno je
individualnim pacijentima, drustvu i profesiji.
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Americka komisija za stomatoloSko ovlascivanje:
Standardi programa stomatoloSkog obrazovanja —
www.ada.org/prof/ed/accred/standards/predoc.pdf

Etika i profesionalizam

2-20 Diplomanti moraju biti kompetentni u primjenjivanju
eti¢kih, zakonodavnih i regulatornih koncepata na
odredbe i/ili potporu sluzbi oralne zdravstvene zastite.
2-21 Diplomanti moraju biti kompetentni u primjenjivanju
principa eti¢kog zaklju€ivanja i profesionalne
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odgovornosti dok se posvecuju brizi za pacijenta i
vodenju prakse.

2-22 Diplomanti moraju shvatiti ulogu doZivotnog ucenja i
samoprocjene u odrzavanju kompetentnosti.

DODATAK D - OSNA2IVANJI§ POUCAVANJA O
ETICNOSTI NA STOMATOLOSKIM FAKULTETIMA

Na nekim stomatoloskim fakultetima se vrlo malo
poucava o eti¢nosti, dok su u drugima ti programi vrlo
razvijeni. No, ¢ak i u potonjima uvijek postoji mjesta za
poboljSanje. Slijedi postupak koji svatko moze potaknuti,
bilo da je student ili ¢lan fakulteta, koji Zeli osnaziti
poucavanje o stomatoloskoj etici u njegovoj ili njezinoj
ustanovi.

1. Upoznajte se sa strukturom donoSenja odluka u
ustanovi

- Dekan

- Nastavni odbor

- Fakultetsko vijeée

- Utjecajni ¢lanovi fakulteta

2. TraZite potporu od drugih, a to su:

- Studenti

- Fakultet

- Glavni upravitelji

- Nacionalna stomatoloska udruga

- Nacionalno stomatolosko regulatorno tijelo

3. Neka va$ zahtjev ima &vrste temelje
- Udruga za stomatolosko obrazovanje u Europi: Profil i
kompetentnost europskog stomatologa
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- Opce stomatolosko vijece (U. K.): Prvih pet godina:
Okvir za studente stomatologije

- Udruga kanadskih stomatoloskih fakulteta:
Kompetentnosti stomatologa pocetnika u Kanadi

- Ameri¢ka komisija za stomatoloSko ovlascivanje:
Standardi programa stomatoloskog obrazovanja

- Primjeri s drugih stomatoloskih fakulteta
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- Zahtjevi istrazZivacke etike
- Pretpostavljanje prigovora (npr. pretrpani nastavni plan)

4. Ponudite pomo¢

- Iznesite prijedloge za strukturu, sadrzaj, fakultetska i
studentska sredstva

- PoveZite se s drugim programima stomatolo$ke etike, s
FDI, itd.

5. Osigurajte kontinuitet

- Zauzmite se za stalni odbor za stomatolosku etiku
- Ukljucite mlade studente

- Ukljucite cijeli fakultet

- Povezite novu fakultetsku i glavnu upravu
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O Svjetskoj stomatoloskoj federaciji FDI

Svjetska stomatoloska federacija FDI je svjetski poznat,
autoritativan i neovisan predstavnik stomatologije. S viSe
od 130 nacionalnih stomatoloskih udruga u viSe od 125
zemalja Sirom svijeta, medunarodni je predstavnik viSe od
jednog milijuna stomatologa.

Za viSe informacija o Svjetskoj stomatoloskoj federaciji
FDI, posijetite stranicu:

www.fdiworldental.org
FDI World Dental Federation

13 Chemin du Levant

I'avant Centre

F-01210 Ferney-Voltaire

Francuska

Telefon: +33 4 50 40 50 50
Telefaks: +33 4 50 40 55 55
Web-stranica: www.fdiworldental.org
E-posta: info@fdiworldental.org
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