
STRANKA PAMETNO ZA RODE  

 

1.Područje reproduktivnih prava  

A) Smatrate li da je područje medicinski potpomognute oplodnje u Hrvatskoj optimalno zakonski 

uređeno, te, jesu li, prema Vašem mišljenju, izdvajanja za ovaj zdravstveni problem dostatna? 

Molimo obrazložite odgovor. B) Planirate li potaknuti izmjene Zakona o medicinski potpomognutoj 

oplodnji? Ukoliko želite, molimo navedite glavne smjernice planiranih izmjena. 

 

Smatramo da se zakon o medicinski potpomognutoj oplodnji (MPO) treba mijenjati, prvenstveno 

da liječenje preko HZZO-a maksimizira mogućnost uspješnog liječenja, odnosno postizanje 

trudnoće i rođenje djeteta. Prema istraživanjima, to se postiže kroz devet standardnih IVF 

postupaka i predložili bismo takve izmjene zakona. Tako bi se povećala mogućnost parova da 

ponove liječenje i za dobivanje drugog djeteta, u puno većoj mjeri nego dosad na teret HZZO-a. 

Pametno se zalaže za zaštitu temeljnih ljudskih prava i prava djece te smatramo da kroz raspravu 

struke i javnosti, kao i analizom praksi europskih pravnih sustava, ovaj zakon ima prostora za 

poboljšanja i u tom smislu. 

 

 c. Hrvatska investira u svoje primalje, i preko 100 primalja je već završilo dodiplomski studij, ali 

nažalost, na svojim radnim mjestima, visokoobrazovane primalje i dalje rade posao primaljskih 

asistentica, tj. isti posao koji su radile i prije završenog studija. Planirate li promijeniti status 

diplomiranih primalja unutar zdravstvenog sustava te im omogućiti samostalan rad unutar i izvan 

rodilišta? d. Iako broj poroda opada, Hrvatska je vrlo daleko od postizanja standardnog broja 

primalja u odnosu na broj poroda godišnje (1 na 30 je standard, a u nekim rodilištima je taj broj 

1 na 250 i više). Kako poboljšati sigurnost skrbi u hrvatskim rodilištima po pitanju tog nedostatka 

kadra kako bi se Hrvatska približila navedenom standardu?  

Smatramo da je primaljska struka tek na početku razvoja svoje samostalnosti jer je desetljećima 

bila zanemarivana u edukaciji. Sada, kad je omogućena edukacija na višoj razini, smatramo da je 

potrebno omogućiti primaljama daljnju edukaciju u zemljama u kojima one zaista samostalno 

obavljaju svoju djelatnost, kako bi se iste prakse postupno uvodile u hrvatska rodilišta. Naime, 

Zakon o primaljstvu predviđa popriličnu samostalnost primaljske struke, ali se on u praksi ne 

primjenjuje jer zdravstveni sustav ne daje ovlasti primaljama da preuzmu odgovornosti 

predviđene u Zakonu o primaljstvu. Stranka Pametno se, generalno, zalaže za uvođenje sustava 

“task shiftinga”, odnosno prenošenja ovlasti liječenja na niže pozicionirano zdravstveno osoblje, 

u skladu sa smjernicama WHO. To bi učinilo sustav manje skupim, više dostupnim, a ne bi ugrozilo 

ishode liječenja. Naravno, smatramo da tome treba prethoditi i reforma obrazovanja zdravstvenih 

djelatnika, koje je nužno podići na razinu zemalja koje već primjenjuju “task shifting”. 



e. U lipnju 2015. CEDAW odbor pri UN-u dao je niz preporuka Republici Hrvatskoj za ostvarenje 

reproduktivnih prava žena. U kojem roku planirate implementaciju tih preporuka u praksi?  

Smatramo da je potrebno, u prvom redu, unaprijediti resurse ureda Pravobraniteljice za 

ravnopravnost spolova i Vladinog ureda za ravnopravnost spolova, koji bi trebali predlagati 

zakonske promjene, te ostale mehanizme koji bi omogućili učinkovitije provođenje u praksi 

Konvencije o uklanjanju svih oblika diskriminacije nad ženama. Također, smatramo važnim da se 

kroz javnozdravstveni sustav osigura da priziv savjesti liječnika ne ometa pristup žena pobačaju 

u sigurnom bolničkom okruženju, kao ni pristup svim oblicima kontracepcije. Pravo na informirani 

izbor, koje imaju svi korisnici zdravstvene skrbi, nikako ne bi trebalo biti uskraćeno ženi tijekom 

poroda. S obzirom na vrlo nisku razinu svijesti o ovom pravu i kod zdravstvenog osoblja, a često 

i samih žena, smatramo ključnom edukaciju o istom kroz prenatalnu edukaciju i tijekom 

obrazovanja zdravstvenih djelatnika. Najhitnijim korakom smatramo uvođenje među-predmetnih 

tema “Zdravlje” i “Građanski odgoj” u obrazovanje djece, kako bi se preveniralo prenošenje 

diskriminacijskih obrazaca na iduće generacije. 

2. Zaštita i podrška dojenju  

a. Dojenje je vrlo važno javnozdravstveno pitanje koje direktno utječe na zdravlje djece i obitelji. 

Nažalost, dojenje nije prioritet zdravstvenog sustava u Hrvatskoj i stope dojenja su niske. 

Majkama često nedostaje kvalitetna potpora u dojenju nakon otpusta iz rodilišta (gdje često 

također nije dostupna), a u Hrvatskoj postoji tek nekoliko laktacijskih ambulanta. Planirate li 

uspostaviti mrežu laktacijskih ambulanta i podrške za majke i djecu nakon otpusta iz rodilišta? 

Kako?  

Smatramo da je potrebno puno više ulagati u prenatalnu edukaciju budućih roditelja te dojenju 

dati puno više mjesta u obrazovanju zdravstvenih djelatnika, kako bi potpora dojenju i stopa 

dojenja narasla do zadovoljavajuće mjere. Smatramo da bi, za početak, laktacijsku ambulantu 

trebalo osnovati pri svakom rodilištu te da bi se potpora i skrb o dojenju, kao dio preventivnih 

zdravstvenih mjera, trebali provoditi u pedijatrijskim ambulantama na nivou primarne zdravstvene 

zaštite (PZZ). Pametno se zalaže da se preventivne zdravstvene mjere provode na nivou PZZ, 

kako bi se povećao obuhvat ciljane populacije. 

b. Iako je Međunarodni pravilnik o marketingu nadomjestaka za majčino mlijeko donekle 

implementiran u hrvatske zakone i pravilnike, postoje ozbiljni problemi poput toga da nadležne 

institucije (Ministarstvo zdravlja) ne nadziru i ne sankcioniraju kršenja. Planirate li stvoriti 

mehanizme nadzora i sankcioniranja kršenja Pravilnika? c. Tvrtke koje proizvode nadomjestke za 

majčino mlijeko reklamiraju se zdravstvenim stručnjacima (pedijatrima, medicinskim sestrama i 

primaljama) na zdravstvenim skupovima, što krši Pravilnik i direktno utječe na preporuke za (ne) 

dojenje koji isti zdravstveni djelatnici onda daju roditeljima. Planirate li onemogućiti tvrtkama koje 

se bave proizvodnjom i distribucijom adaptiranog mlijeka za dojenčad da sponzoriraju skupove 

zdravstvenih djelatnika?  



Pametno bi se založilo za donošenje pravilnika za zdravstvene ustanove i djelatnike, koji bi 

onemogućio propisanim mjerama nadzora i sankcijama daljnje kršenje Međunarodnog pravilnika 

o marketingu nadomjestaka za majčino mlijeko. 

   

3. Vrtići i škole  

a. Dostupnost kvalitetnih vrtića (blizinom i primjerenom cijenom) je preduvjet za zaposlenost 

roditelja, dobrobit obitelji i ekonomski rast te je važan preduvjet za ravnomjerni razvoj i budući 

uspjeh djece. Nažalost, vrtić nije jednako dostupan svoj djeci u Hrvatskoj, a djeca u vrtićima ne 

borave pod jednakim uvjetima i okolnostima. Hoćete li osigurati izjednačavanje standarda boravka 

i prehrane u predškolskim i školskim ustanovama u cijeloj Hrvatskoj uz pomoć mjera na 

nacionalnoj razini i kojih.b. Diljem Hrvatske, djeca pohađaju školu u smjenama, što stvara veliki 

pritisak na obitelji i otežava usklađivanje obiteljskih i poslovnih obaveza. Planirati li graditi nove 

škole odnosno obnavljati postojeće prostore za odvijanje školskih programa, tako da većina djece 

može pohađati nastavu u jednako kvalitetnim uvjetima, u jednoj smjeni? c. Učenici nižih razreda 

osnovne škole provedu dio dana bez adekvatnog nadzora ukoliko se u njihovim školama ne 

organizira kvalitetan produženi boravak koji je cijenom prihvatljiv za budžet njihovih roditelja. 

Pravobraniteljica za djecu Mila Jelavić je 2011. izjavila da bi djeci do IV. razreda osnovne škole 

trebalo osigurati produženi boravak da bi im se osiguralo odrastanje u sigurnoj okolini. Koje 

aktivnosti planirate poduzeti da biste omogućili dostupnost produženog boravka do IV. razreda 

osnovne škole za većinu djece u Hrvatskoj?  

Pametno se snažno zalaže za veće ulaganje u rani razvoj djece, a vezano s tim i razvoj javnih 

stručnih oblika srbi koji bi pomogli roditeljima u skrbi za najmanju djecu. Naš dugoročni plan, koji 

smatramo i odličnom demografskom mjerom, je dostupan vrtić za svu djecu, cijenom prihvatljiv 

produženi boravak za djecu nižih razreda osnovnih škola i rad svih osnovnih škola u jednoj 

smjeni.  Da bi se to postupno ostvarilo, moraju se proračunska izdvajanja promijeniti. Dva su 

načina za to, jedan je da se racionalizacijom troškova oslobode sredstva, koja se mogu 

preraspodijeliti za to. Drugi je da se uravnoteže prihodi i rashodi državnog proračuna, što smo 

projekcijom na sljedeće tri godine pokazali i da je moguće izvesti. Realno se ne radi o različitim, 

nego povezanim putevima, kojima se omogućavaju veća izdvajanja za djecu. Takav plan je moguć 

uz gospodarski rast i uz vrlo jaku fiskalnu odgovornost onih koji upravljaju državnim financijama. 

 

d. Sve je više građanskih inicijativa i udruga koje zahtijevaju demokratizaciju školskog sustava u 

Hrvatskoj. Od zahtjeva za otvaranjem prema drugačijim modelima škola (slobodna škola, 

demokratska škola) do omogućavanja školovanja kod kuće. Što planirate napraviti po ovom 

pitanju (otvaranja obrazovnog/školskog sustava liberalnijim modelima) tijekom svog mandata i 

na koji način (hoćete li se voditi primjerom neke od susjednih država, ako da, koje)?  



U Pametnom se apsolutno zalažemo za pedagoški i školski pluralizam i to tako da alternativni 

oblici školovanja budu jače podupirani. Navedeno smatramo važnim elementom razvoja 

cjelokupnog sustava odgoja i obrazovanja, a naročito adresiranja vrlo raznolikih potreba učenika. 

Bogatstvo različitih pristupa može samo biti dobrodošlo. Naš je stav pozitivan i prema školovanju 

kod kuće, pri čemu treba navedeno precizno regulirati. Kao dio vlasti, zalagat ćemo se za poticanje 

alternativnih oblika školovanja te olakšavanje poslovanja pružateljima takvih 

obrazovnih usluga. Slovenija može poslužiti kao dobar primjer.  

4. Obrazovanje  

a. Školski udžbenici nažalost i dalje predstavljaju velik izdatak za kućne budžete obitelji sa djecom. 

Obzirom na to da neke jedinice lokalne samouprave sufinanciraju ili u potpunosti financiraju 

školske knjige dok druge jedinice to ne rade, djeca i obitelji u Hrvatskoj su u neravnopravnom 

položaju obzirom na njihovo mjesto stanovanja. Planirate li uvesti nacionalne subvencije ili 

smjernice da bi sve obitelji u Hrvatskoj imale jednake uvjete sufinancirane školske knjige, ili pak 

planirate uvesti nove prakse po pitanju korištenja udžbenika u školama (npr školske setove 

udžbenika, nasljeđivanje)? 

Smatramo da bi trebalo uvesti prakse školskih setova i nasljeđivanja udžbenika te sufinanciranje 

uz imovinski cenzus. No, dugoročno smo za uvođenje e-udžbenika i sufinanciranje nabavke 

opreme, potrebne za uvođenje istih, što bi bitno smanjilo troškove nabavke školske opreme za 

kućne budžete obitelji s djecom. 

 

 b. Školski prijevoz za srednjoškolce financiraju lokalne samouprave, no nažalost u nejednakoj 

mjeri, što predstavlja još jedan udar na kućne budžete obitelji u Hrvatskoj, često obitelji koje su 

već u neravnopravnom položaju zbog toga što stanuju u ruralnim ili dislociranim područjima. 

Planirate li donijeti nacionalne smjernice kako bi svim učenicima srednjih škola prijevoz do škole 

bio dostupan po jednakim uvjetima? 

Pametno se snažno zalaže za obrazovanje dostupno svima te vezano za to i obavezu 

sufinanciranja prijevoza učenicima srednjih škola, pod jednakim uvjetima za sve. 

 

 c. Strategija obrazovanja, znanosti i tehnologije predviđa mnoge izmjene u obrazovnom sustavu 

Republike Hrvatske, od kojih Cjelovita kurikularna reforma ima ključnu ulogu. U sklopu trenutnog 

prijedloga reforme predviđeno je i uvođenje međupredmetnih tema, od kojih se neke izravno 

dotiču tema i pitanja vezanih uz zdravlje, obiteljski život i ljudska prava. Kako komentirate 

prijedlog međupredmetne teme “Zdravlje” u trenutnom prijedlogu reforme? Kakvi su vaši planovi 

na području odgoja o spolnom i reproduktivnom zdravlju, te kako bi ocijenili i komentirali trenutnu 

situaciju u školama, te način na koji su te teme predložene u reformi obrazovanja? Kako 

komentirate trenutni prijedlog međupredmetne teme “Građanski odgoj” u obrazovnoj reformi?  



 

Smatramo da je prijedlog među-predmetne teme dobar, odnosno da su svrha, ciljevi, struktura, 

odgojno-obrazovna očekivanja, učenje i poučavanje te vrednovanje među-predmetne teme 

primjereno određene. Posebno dobrim smatramo podjelu na koncepte: tjelesno zdravlje, 

mentalno i socijalno zdravlje te pomoć i samopomoć.  

Po pitanju odgoja o spolnom i reproduktivnom zdravlju smatramo da situacija nije zadovoljavajuća 

te da, u skladu s demokratskim načelima razvijenih europskih društava, treba još veći naglasak 

staviti na teme istog. Prijedlog u Cjelovitoj kurikularnoj reformi je korak naprijed, ali postoji još 

veći prostor za naglašavanje upravo ovih tema 

Među-predmetna tema “Građanski odgoj” je korektno razrađena kroz Ljudska prava, Demokracija 

i Civilno društvo. Posebno je dobro što se naglašava iskustveni element ostvarivanja ishoda. 

Pametno se zalaže za još snažniji naglasak i ostvarenje “Građanskog odgoja” kao zasebnog 

predmeta u jednom dijelu osnovnoškolskog i srednjoškolskog odgoja i obrazovanja. Ishode ove 

teme smatramo izrazito važnim za zaokretanje Hrvatske k modernom, otvorenom i demokratskom 

društvu. 

5. Sigurnost djece u prometu 

 a. U Hrvatskoj se i dalje premalen broj djece redovito prevozi automobilom u odgovarajućoj 

autosjedalici; prema podacima iz 2015. samo se 40% djece vozi u autosjedalici primjerenoj 

njihovom uzrastu. Planirate li uvesti politike koje bi utjecale na povećanje tog broja (npr. ukidanje 

ili smanjenje PDV na autosjedalice, naputak da se roditelji koji ne prevoze djecu u autosjedalicima 

sankcioniraju prema Zakonu o sigurnosti prometa)?  

Smatramo kako bi provođenje u praksi Zakona o sigurnosti u prometu, uz pomoć u nabavljanju 

auto sjedalica obiteljima lošijeg imovinskog statusa, vrlo brzo rezultirali povećanjem ovog 

postotka. Smatramo važnim i edukaciju zdravstvenog osoblja, koje savjetuje roditelje o najboljim 

izborima za njihovo dijete. 

 

6. Prava roditelja na tržištu rada a. Zadnje izmjene i dopune Zakona o radu iz 2014. smanjile su 

prava roditelja kroz razne nesigurne oblike rada i ozakonile su neke oblike diskriminacije. Prijenos 

ugovora o radu (outsourcing), agencijski rad, neregulirana fleksibilizacija rada unose nesigurnost 

na tržište rada što osobito pogađa žene u reproduktivnoj dobi (one koje planiraju majčinstvo, 

trudnice i majke male djece). Ti oblici rada pogoduju raznim oblicima diskriminacije, a jedan od 

najčešćih i najtežih oblika diskriminacije žena na tržištu rada je zapošljavanje na određeno 

vrijeme. Ovu vrstu rada poslodavci su zadnjih godina usvojili kao pravilo zbog čega velika većina 

njih, koja uključuje privatni ali i javni sektor, novozaposlenim ženama nude ugovor na određeno 

vrijeme koji se, u slučaju trudnoće ili čestih bolovanja radi djeteta, ne produljuje. i. Također, 

Zakon o radu više ne štiti majke djece mlađe od tri godine od noćnog rada. ii. Koje konkretne 

mjere planirate poduzeti kako biste unaprijedili položaj trudnica i majki male djece na tržištu rada 



i zaštili ih od nesigurnosti na tržištu rada i diskriminacije? b. Iznos naknade za rodiljni dopust (do 

djetetovog 6. mjeseca života) je trenutno delimitiran i iznosi 100% osnovice za naknadu plaće 

utvrđene prema propisima o obveznom zdravstvenom osiguranju. No, novčana naknada za 

roditeljski dopust (180 dana od djetetovog navršenog 6. mjeseca života) ne može, za puno radno 

vrijeme, iznositi više od 80% proračunske osnovice mjesečno (2.660,80 kuna). Taj limit dovodi 

obitelji sa malim djetetom u nepovoljan ekonomski položaj u tom razdoblju te destimulira očeve 

na korištenje roditeljskog dopusta. Planirate li povećati iznos naknade za roditeljski dopust, u 

kojim iznosima i iz kojih izvora? c. Nezaposleni očevi trenutno nemaju pravo na plaćeni roditeljski 

dopust kao što to imaju nezaposlene majke. Planirate li to pravo izjednačiti? d. Kod obračuna 

mirovine, roditelji na rodiljnom i/ili roditeljskom dopustu, najčešće majke, su zakinute zbog 

rodiljnog / roditeljskog dopusta, s obzirom da im se to vrijeme uračunava u staž, ali s iznosom 

nula kuna, čime im se umanjuje osnovica za obračun mirovine. Planirate li uvesti politike koje bi 

omogućile da se vrijeme provedeno na rodiljnom, odnosno roditeljskom dopustu pravednije odrazi 

na obračun mirovine?  

Prva pitanja koja se odnose na fleksibilizaciju tržišta rada, outsourcing, agencije za 

zapošljavanje... su uvjetovana EU direktivama. Kada smo stupili u EU, odrekli smo se jednog dijela 

suvereniteta i dopustili EU regulaciju svega što utječe na formiranje jedinstvenog tržišta EU. To 

ni jedna vlast neće moći mijenjati, osim ako ne izađemo iz EU. Mi se zalažemo da se tržište 

oslobodi okova prevelike reguliranosti, a da se gospodarstvu pomogne da može stvarati nova 

radna mjesta. Ako ima dovoljno posla za sve i ako je moguća brza promjena radnog mjesta onda 

će svi radnici, pa i žene, a pogotovo kvalitetni, biti zaštićeni jer će ih poslodavac htjeti zadržati. A 

ako im i istekne ugovor na određeno vrijeme, moći će brzo naći novi posao. 

Drugi dio upita sadrži vrlo precizna i specifična pitanja koja bitno zadiru u planiranje raspodjele 

sredstava državnog proračuna te mislimo da bi neozbiljno bilo odgovarati na to iz pozicije pred 

same izbore. Oni koji daju odgovore u takvoj situaciji mogu se jedino shvatiti kao neozbiljni 

političari, skloni populističkim obećanjima, koja se poslije zaborave. Naravno da nam je svima u 

interesu da majke i očevi imaju jednaka prava, da se majkama dodijeli što više prava za korištenje 

rodiljnog i roditeljskog dopusta, ali to treba biti tako da se svrsishodno troši javni novac te da se, 

istovremeno, ne zakinu druge jednako važne skupine. 

 

7. Djeca i roditelji u zdravstvu a. Sva djeca u Hrvatskoj imaju pravo na jednaku razinu i kvalitetu 

skrbi u primarnoj zdravstvenoj zaštiti i kod bolničkog liječenja. Nažalost, to nije u praksi zaživjelo. 

Koje korake planirate poduzeti da izjednačite dostupnost dovoljnog broja pedijatrijskih timova u 

primarnoj zdravstvenoj zaštiti obzirom na broj djece za svu djecu u Hrvatskoj, i po kojoj dinamici?  

Smatramo da se, temeljem podataka HZJZ o trendovima demografskog rasta ili pada, mogu vrlo 

dobro planirati potrebe za pedijatrijskim timovima u pojedinim područjima Hrvatske. 

Pravovremeno otvaranje natječaja za specijalizacije, s obzirom na odlazak pedijatara u mirovinu, 

a koji su sad u mreži PZZ, bi trebalo osigurati kontinuiranost pedijatrijske skrbi za predškolsku 

djecu. Smatramo ovo zadnjim područjem zdravstvene skrbi na kojem bi se trebalo štedjeti, 



osobito jer je rano prepoznavanje teškoća u razvoju i kroničnih bolesti ključno za bolje 

zdravstvene i razvojne ishode takve djece. 

   

b. Kad je u pitanju mogućnost boravka uz dijete za vrijeme bolničkog liječenja, podzakonski akti 

diskriminiraju hospitaliziranu djecu i njihove roditelje po različitim osnovama: po djetetovoj dobi, 

po vrsti bolesti, po načinu hranjenja, po stupnju invalidnosti, na način da se roditeljima 

onemogućava bolovanje i/ili ne omogućava boravak uz hospitalizirano dijete. i. Da bi boravili uz 

hospitalizirano dijete, roditelji moraju plaćati dnevnu naknadu do 700 kn (ovisno o bolnici i odjelu, 

s tim da se u nekim bolnicama naknada ne naplaćuje)). Umjesto da uvjeti budu isti za sve bolnice 

i svu djecu, odluke se prepuštaju pojedinačnim bolnicama i odjelima i zato ne postoji fiksna cijena. 

Roditelji bolesnog djeteta su često u nepovoljnom financijskom položaju i svaki dodatni udar na 

njihov kućni budžet ih gura bliže siromaštvu. Koje korake planirate poduzeti da zaštitite obitelji 

sa bolesnom djecom, posebice kad je djetetu potrebno bolničko liječenje? ii. Roditelji čija se djeca 

liječe u drugom gradu nemaju mogućnost boravka uz dijete ili uz bolnicu u blizini djeteta zbog 

toga što u Hrvatskoj ne postoji niti jedna Kuća za roditelje, za razliku od EU, gdje je to uobičajena 

praksa. Planirate li i u kojem roku osnovati mrežu kuća za roditelje ili osigurati smještaj za roditelje 

bolesne djece koje se liječe izvan mjesta boravka?  

Smatramo da se roditeljima treba omogućiti da borave s djecom tijekom bolničkog liječenja u 

najboljim uvjetima, s obzirom na prostorne mogućnosti samih ustanova te da se to ne bi trebalo 

naplaćivati. Za roditelje kojima se djeca liječe izvan mjesta boravišta, smatramo važnim osigurati 

smještaj kroz stambene kapacitete lokalnih zajednica ili potpomaganjem resursa civilnog sektora.  

8. Djeca i elektronički mediji a. Djeca su trenutno meta reklama za potrošačke artikle i često 

nezdrave prehrambene proizvode. Nekoliko zemalja EU zabranjuje reklame namijenjene djeci, 

odnosno reklamiranje u vrijeme emitiranja dječjih emisija na televizijskim programima. Planirate 

li regulirati odnosno zabraniti reklamiranje usmjereno izravno na djecu? b. Zaštita djece od 

potencijalno štetnih sadržaja u medijima jedan je od segmenata medijskih prava djece, 

utemeljenih na Konvenciji o pravima djeteta, kao i na nizu propisa te na Nacionalnom programu 

aktivnosti za prava i interese djece od 2006. do 2012. godine. Unatoč poboljšanjima, još uvijek 

nije ostvarena učinkovita zaštita djece od potencijalno štetnih sadržaja (npr. pornografski oglasi, 

vulgarnosti, prizori pretjeranog nasilja), koji su lako dostupni djeci putem elektroničkih izdanja 

novina i drugih elektroničkih publikacija, kao i televizije). Koje korake namjeravate poduzeti za 

zaštitu djece od potencijalno štetnih sadržaja putem elektroničkih publikacija?  

Smatramo da je potrebno provesti edukaciju roditelja, odgajatelja i učitelja o potrebi i načinima 

reduciranja i kontrole izloženosti djece štetnim sadržajima kroz elektroničke medije. Također, 

smatramo da je potrebno već od nižih razreda osnovne škole educirati djecu o prevenciji 

elektroničkog nasilja. 

9. Netradicionalne obitelji a. Sustav posvajanja u Hrvatskoj često se opisuje kao neuređen i 

nedovoljno kvalitetno organiziran, prema izjavama osoba koje su pokušale posvojiti i iskustvima 



udruga koje se bave posvajanjem. Parovi dugo čekaju, osobe koje nisu u braku/vezi komentiraju 

kako je za njih postupak dodatno otežan, dok su istospolni parovi u potpunosti spriječeni u 

mogućnosti posvajanja. Planirate li promjene u sustavu posvajanja u Hrvatskoj i koje?  

Pravo djeteta na život u obitelji porijekla, udomiteljskoj ili posvojiteljskoj obitelji, treba zaštititi 

tako da se, nakon izdvajanja iz obitelji porijekla, dijete smjesti u udomiteljsku obitelj kad god je 

to moguće. Također, da se ojačaju resursi institucija i civilnog sektora za procjenu i osnaživanje 

roditeljskih kompetencija roditelja iz obitelji porijekla, kako bi se skratilo vrijeme do pokretanja 

pravosudnog postupka za oduzimanje roditeljskog prava za roditelje koji nemaju roditeljske 

kompetencije. Skraćivanjem vremena procjene i pokušaja razvijanja roditeljskih kompetencija te 

skraćivanjem trajanja pravosudnog postupka ubrzale bi se procedure koje prethode stavljanju 

djeteta u sustav posvajanja. Smatramo da se, daljnjim promicanjem udomiteljstva i širenjem 

mreže istog, mogu osigurati kontinuirano kvalitetniji oblici obiteljske skrbi za dijete izdvojeno iz 

obitelji. 

b. Zakon o životnom partnerstvu ocijenjen je kao pozitivan korak naprijed u priznavanju prava 

istospolnih parova i zakonskog reguliranja njihovog obiteljskog života i na europskoj razini, i od 

strane udruga koje se bave LGBT temama, kao i od samih korisnika/ca zakona. Ali ipak Zakon o 

životnom partnerstvu ne pruža jednaku razinu prava istospolnim parovima i njihovim obiteljima 

kao što to čini Obiteljski zakon za heteroseksualne parove. Smatrate li da prava istospolnih parova 

treba i dalje uređivati posebnim zakonom/ima? Planirate li izmjene Zakona o životnom partnerstvu 

i ako da, koje 

Smatramo da promjene Zakona o životnom partnerstvu trebaju ići dalje u smjeru omogućavanja 

posvajanja djece istospolnim parovima. 

 

 

 


