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еминовно је легализовати еутаназију, јер је људски век проду-
жен и све је већи проценат старих људи, али то не значи да су 

они непотребни и да их треба елиминисати, већ да сам чин еутанази-
је мора бити стриктно законски и медицински регулисан. Из тог разло-
га циљ овог рада је да се прикажу тренутна законска решења по пита-
њу еутаназије у Свету и код нас, као и да се путем анкете спроведене 
међу правницима покаже став и мишљење правника везано за еута-
назију и на основу тога дају одговарајући предлози. 

На основу 130 исправно попуњена упитника од стране правника 
запослених у правосудним органима Београда добијени су резултати 
који показују да већина правника сматра да је еутаназија израз сло-
бодне воље сваког појединца, да је пре легализације еутаназије по-
требна јавна расправа, да је потребно легализовати еутаназију уз 
стриктна законска ограничења која би спречила злоупотребе и да ко-
начна одлука о извршењу еутаназије не сме бити препуштена само 
једном човеку – лекару. 

На основу добијених резултата мишљења смо да осим легализа-
ције еутаназије и извештаја након извршења еутаназије, у циљу спре-
чавања евентуалних злоупотреба и ненамерних грешака, неопходно 
је пре извршења еутаназије да ординирајући лекар поднесе захтев, 
са тачно одређеним описима, извештајима и изјавама, етичком коми-
тету и заштитнику права пацијената установе у којој се извршава 
еутаназија. Тек по добијању сагласности приступа се извршењу чина 
еутаназије, након које се поново подноси детаљан извештај. На овај 
начин врши се провера оправданости извршења еутаназије, као и 
контрола спроведеног поступка еутаназије. 

Кључне речи: еутаназија, законска регулатива еутаназије, мере 
спречавања злоупотребе еутаназије 

Увод 
 

раво на смрт је неминовно и неумитно људско право, као и свих живих ство-
рења на планети Земљи. Свако биће које је рођено, после одређеног вре-

мена и умире. Право на смрт нико не може да оспори, те се не може ни сврстати у 
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основна људска права. Данашњи човек у жељи да све држи под контролом, жели 
да му се омогући да сам одлучи када жели да оконча живот, када по његовим по-
трошачким критеријумима тај живот више није достојан лепог, младог и успешног 
човека, јер је постао своја супротност, стар, ружан и безкористан. Као да се жели 
да се точак историје окрене уназад и да се сви они који из било ког разлога: старо-
сти, болести, неспособности физичке или менталне не могу да допринесу проспе-
ритету заједнице, треба да буду убијени. 

Реч „еутаназија“ води порекло од грчког префикса „еу“, са значењем „добро“ и 
речи „тханатос“ са значењем „смрт“, те би дослован превод био „добра смрт“. Из-
ворно реч „еутаназија“ је подразумевала процес умирања, који је лак, спокојан, без 
бола и патње. Иако је примена еутаназије почела много раније, реч „еутаназија“ је 
настала у 17. веку, када је Френсис Бекон употребио у медицинском контексту, да 
опише лаку, срећну смрт, а где је дужност лекара да ублажи телесне патње боле-
сника и пружи им мирну и спокојну смрт [1]. 

Под утицајем британског историчара Лекија (Lecky W.Е.Х.), реч еутаназија је до-
била другачију конотацију, јер је овај термин користио за означавање чина лишења 
живота безнадежно болесне особе из разлога милосрдности [2]. Тако се и данас 
овим појмом означава лишење живота неизлечивог болесника на његов сопствени 
захтев [3,4]. Суштински еутаназија је озакоњено убиство као што је и смртна казна, 
с тим што се ова два појма разликују, али не и институционално. 

Циљ овог рада је да се прикажу тренутна законска решења по питању еутанази-
је у Свету и код нас, као и да се путем анкете спроведене међу правницима покаже 
став и мишљење правника везано за еутаназију. 

Еутаназија и закони 
Прве назнаке савремених закона који регулишу еутаназију назиру се 1936. годи-

не у Уједињеном Краљевству, када је краљу Џорџу Петом, који је боловао од кар-
дио-пулмоналних проблема, по одлуци његовог лекара, лорда Досона, убризгана 
смртоносна доза морфијума и кокаина, како би се убрзала смрт [5]. Овај догађај је 
од јавности скриван више од педесет година, али временски се поклапа са предло-
гом закона о легализацији еутаназије у Горњем дому Британског парламента. 

Еутаназија је свој процват доживела у нацистичкој Немачкој. Нацистичка поли-
тика, која је злоупотребила идеју еутаназије и помоћи умирућим особама, у циљу 
стварања чисте и племените аријевске расе, створила је застрашујућу слику о 
еутаназији, па је у наредном периоду, по завршетку II светског рата, највећи број 
људи имао аверзију према тој идеји. 

Временом, расправе о еутаназији почињу да добијају у масовности и постају ак-
туелније. Прво у расправама правника, филозофа, лекара и др. да би временом 
ово питање постало и предмет општенародне расправе. Настају и први законски 
предлози који потичу од појединих асоцијација, група грађана и професионалних 
организација са захтевом да се еутаназија легализује. Посебну упорност показују 
разна друштва која се залажу за лагану смрт и хумано умирање, којих је највише на 
Западу, у САД и Аустралији. Први закон о праву на „природну смрт“ доносе САД 
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1976. године, којим се омогућава да тешки, стари и изнемогли пацијенти имају пра-
во да одбију даље предузимање терапијских мера са циљем одржавања живота. 

Прилично негативна становишта према еутаназији крунисана су Декларацијом 
Светске медицинске асоцијације, усвојене у Мадриду 1987. године у којој се изри-
чито наводи да је „еутаназија, тј. вољно прекидање болесниковог живота, било на 
његов захтев или на захтев његових блиских сродника, неетични чин“ [6]. 

Данас преовлађују законска решења која праве оштру разлику између с једне 
стране, пасивне еутаназије и активне индиректне еутаназије, а с друге стране лека-
реве помоћи код самоубиства и активне директне и добровољне еутаназије. У на-
челу и кривично и грађанско право признају право на пасивну еутаназију, те не зах-
тевају од пацијента да се, противно својој вољи, подвргне медицинским третмани-
ма који имају за циљ вештачко продужавање живота. Заправо и кривично и грађан-
ско право признају право на активну индиректну еутаназију, заправо, допуштају да 
пацијент прима лекове за ослобађање од бола у завршној фази неизлечиве или 
смртоносне болести, чак и ако се тиме убрзава окончање живота. 

При правном третирању помоћи у самоубиству уочавају се два супротстављена 
става, која заузимају правни системи појединих држава. По једном ставу, помоћ у 
самоубиству које је оправдано само по себи не подлеже санкцијама у законодав-
ству Шведске, Немачке, Шкотске, Швајцарске, Француске и Тексаса (САД), али под 
условом да се тим поступком не нарушавају права било које треће особе [7]. По 
другом ставу, помоћ у самоубиству представља и данас кривично дело, иако само-
убиство само по себи то није, и који је заступљен у законодавству највећег броја 
држава, са изузетком Орегона (САД). 

Закони о потпомогнутом самоубиству разликују се од државе до државе. У неким 
су јасни, у неким нејасни, а у многим државама и не постоје. Нејасно дефинисано у 
кривичном закону помагање у извршењу самоубиства, не значи да то дело не подле-
же кривичној одговорности. У већини држава потпомогнуто самоубиство, јесте кри-
вично дело које се изједначава са убиством или убиством из нехата. Због великих 
могућности злоупотребе, и врло различитих медицинских и правних услова, гаранци-
је да се обезбеди правилно спровођење процеса подразумевају вођење документа-
ције, као и лекарских налаза, а у њих спадају директна и индиректна документација. 
Директна документација је она где се бележи који лекови и у којим дозама су давани 
пацијенту, као и из којих разлога. Индиректна документација је она где се бележи које 
дозе и који лекови су дати пацијенту и шта није урађено у датом тренутку у току бо-
равка пацијента у болници. Осим тога, подстиче се пацијент да своју жељу за живота 
(codicil) да у форми унапред датих инструкција (advance directives), што се користи 
као дефинитивни доказ да је пацијент дао пристанак, те се тиме помагач у самоуби-
ству и самоубица штите од било какве злоупотребе и кривичне одговорности. 

Различити начини извршења, самоубиства уз помоћ лекара особа на самрти 
и/или потпомогнутог самоубиства смртно оболелог пацијента који је свестан, до-
звољени су у неколико држава. Свака је успоставила сопствена правила, процеду-
ре и смернице и све, осим Швајцарске, забрањују странцима да у њиховој земљи 
изврше еутаназију. То су: Швајцарска (од 1941.), Орегон (од 1994.), Колумбија (од 
1997.), Албанија (од 1999.), Холандија (од 2002.), Белгија (од 2002.), Вашингтон (од 
2008.), Луксембург (од 2008.), Монтана (од 2009.) и Немачка (од 2010.). 
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Када је у питању активна директна и добровољна еутаназија или „убиство из 
милосрђа“, правни системи држава заузимају три различита става. По једном ста-
ву, активна еутаназија се квалификује као убиство првог степена, тај став је засту-
пљен у законодавству Републике Србије [8], Велике Британије, Француске [9] и 
САД [10]. На основу другог става, еутаназија се квалификује као привилеговано 
убиство и у изрицању казне извршиоцу узима се у обзир и/или мотив извршиоца 
и/или захтев жртве. Овај став је заступљен у кривичним законима Немачке, Швај-
царске, Аустрије, Словеније, Црне Горе, Грчке, Данске, Пољске, Италије, Норве-
шке, Канаде, Индије и Уругваја [7]. А по трећем ставу, активна еутаназија је у меди-
цинском контексту легитиман поступак. Тај став је заступљен у јапанском, колум-
бијском, кинеском, белгијском, холандском и луксембуршком праву. 

Кривични закон Републике Србије [8], у Посебном делу и XIII глави, чланом 117 
и чланом 119 дефинише казнене мере у случају лишавања живота из самилости, 
као и навођење на самоубиство и помагање у самоубиству. Казне се крећу од шест 
месеци до десет година затвора у зависности од квалификације дела. 

Радним текстом припремљеним за јавну расправу, са алтернативним предлозима, 
Грађанског законика Републике Србије, чланом 92. установљава се Право на досто-
јанствену смрт (еутаназију) и гласи: „Право на еутаназију, као право физичког лица на 
сагласни, добровољни и достојанствени прекид живота, може се изузетно остварити, 
ако се испуне прописани хумани, психо-социјални и медицински услови. Услови и по-
ступак за остваривање права на еутаназију прописују се посебним законом. 

Домаће законодавство, до недавно није правило разлику између обичног уби-
ства и убиства из милосрђа. Све гласнији захтеви за легализацијом еутаназије, као 
и прихватање права пацијената за одбијање медицинског третмана и терапије до-
вели су до промене у ставу српског законодавца, те је прописано кривично дело 
лишење живота из самилости, које повлачи казну од 6 месеци до пет година. Ако и 
када се усвоји нови Грађански законик Републике Србије, којим је предвиђена мо-
гућност легализације еутаназије, биће неопходно изменити и Кривични законик. 

Привилеговањем убиства из милосрђа и предвиђеним новим Грађанским зако-
ником учињен је велики помак у односу на ранија законодавства, али треба напо-
менути да је привилеговање убиства из милосрђа познавао и Кривични законик 
Краљевине Југославије из 1929. године. Тим закоником, од скоро пре сто година 
привилеговано је лишење живота „на изричит и озбиљан захтев или молбу жртве“, 
а предвиђена казна била је казна затвора у трајању до пет година, а у случају да је 
лишење живота учињено „услед сажаљења према бедном стању жртве“, предвиђе-
на казна била је три године затвора [11]. Што показује да је законик Краљевине Ју-
гославије, из периода између два светска рата, био либералнији, како за време у 
коме је примењиван, тако и у односу на наше донедавно законодавно решење. 

Пасивна еутаназија је de facto легализована, не под тим називом, али признају-
ћи право пацијента на одбијање сваке врсте медицинског третмана, па и оног којим 
се спашава или одржава живот. Право на одбијање третмана свој основ има у пра-
ву на самоодређење. 

Анализирајући члан 62. Кодекса професионалне етике лекарске коморе Срби-
је [12], под називом „забрана еутаназије“, јасно је да се у ствари стриктно не за-
брањује еутаназију, јер се користе изрази „одбацује“ и „осуђује“ („лекар одбацује 
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и осуђује еутаназију и сматра је лажним хуманизмом“). Осим тога чланом 61., који 
прописује да је дужност лекара да предузме све мере како би неизлечивом боле-
снику ублажио болове и психичку патњу и обезбедио достојанствену смрт. Ова-
кво одређење може се протумачити као чин еутаназије, уколико би се терминал-
ном болеснику убризгали лекови који ублажавају бол, али истовремено, убрзава-
ју неминовну смрт. 

Резултати истраживања 
Истраживања приказана у овом раду су део опсежне студије испитивања ми-

шљења грађана Србије и правника по питању права на живот и права на смрт 
[13]. Истраживања су спроведена у периоду од две недеље, од 01. до 15. јула 
2015. године. Упитник је био анониман, што претпостављамо да је давало могућ-
ност да испитаници буду искренији при давању одговора. У овом истраживању је 
учествовало 132 испитаника (правника запослених у правосудним органима гра-
да Београда), али за обраду је било валидно 130 упитника, јер су два била нева-
жећа. Испитаници су били оба пола, добијени случајним избором, заправо у зави-
сности ко је у периоду спровођења анкете био на послу, а истовремено вољан да 
учествује у истраживањима. Испитаници су уписивали опште податке (пол и годи-
ну рођења), да би се каснијом статистичком обрадом утврдило да ли постоје раз-
лике у зависности од пола и старости. Старост испитаника била је између 28 и 65 
година и на основу ње су подељени у две старосне категорије, прва – до 40 годи-
на (средња вредност 34.2 ± 5.6) и друга – преко 40 година (средња вредност 54.7 
± 12.5). Оваква старосна подела је извршена, јер сматрамо да се животна и про-
фесионална зрелост постиже после 40. године живота. Испитаницима су изнете 
следеће тврдње: 

– атрам да је еутаназија израз слободне воље сваког појединца; 
– Еутаназија се неодговарајуће квалификује у нашем Кривичном закону; 
– Еутаназију у закону треба квалификовати као самоубиство; 
– У нашем друштву и здравственим установама не ретко се примењује пасивни 

облик еутаназије (без писаног захтева) без санкционисања починиоца; 
– Сматрам да је потребна јавна расправа пре легализације еутаназије; 
– Сматрам да је потребно легализовати еутаназију уз стриктна законска ограни-

чења која би спречила злоупотребе; 
– Коначна одлука о извршењу еутаназије не сме бити препуштена само једном 

човеку – лекару. 
За сваку изнету тврдњу била су понуђена три одговора од којих се један заокру-

живао. Могући одговори су били: 
– У потпуности се слажем; 
– Подједнако се слажем и не слажем; 
– Уопште се не слажем.  
Сви добијени подаци из упитника припремљени су за статистичку анализу уно-

шењем у рачунарску базу података (Excel софтерски пакет). 
Добијени резултати су приказани су у табели 1. 
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Табела 1 – Резултати упитника 

Питање Слажем се Слажем се и не 
слажем се Не слажем се 

Сматрам да је еутаназија израз 
слободне воље сваког 
појединца. 

76 
58.4% 

40 
30.7% 

14 
10.9% 

Еутаназија се неодговарајуће 
квалификује у нашем 
Кривичном закону. 

46 
35.4% 

60 
46.1% 

26 
18.5% 

Еутаназију у закону треба 
квалификовати као самоубиство. 

26 
18.5% 

30 
24.6% 

74 
56.9% 

У нашем друштву и 
здравственим установама не 
ретко се примењује пасивни 
облик еутаназије (без писаног 
захтева) без санкционисања 
починиоца. 

26 
18.5% 

70 
53.8% 

014 
27.7% 

Сматрам да је потребна јавна 
расправа пре легализације 
еутаназије. 

106 
81.5% 

20 
15.4% 

4 
3.1% 

Сматрам да је потребно 
легализовати еутаназију уз 
стриктна законска ограничења 
која би спречила злоупотребе. 

96 
73.8% 

28 
21.5% 

6 
4.7% 

Коначна одлука о извршењу 
еутаназије не сме бити 
препуштена само једном човеку 
– лекару. 

120 
92.3% 

10 
7.7% 

/ 
/ 

 
Испитаници оба пола и обе старосне категорије у великој већини су сагласни са 

тврдњом „сматрам да је еутаназија израз слободне воље сваког појединца“, јер је 
претежан одговор био „у потпуности се слажем“, с тим што је нешто већи проценат 
особа мушког пола изразио и слагање и неслагање са датом тврдњом. На тврдњу 
„еутаназија се неодговарајуће квалификује у нашем Кривичном закону“ испитаници 
оба пола и обе старосне категорије углавном су се изјаснили да се слажу и не сла-
жу, осим особа мушког пола које су изразиле слагање са датом тврдњом. Са тврд-
њом „еутаназију у закону треба квалификовати као самоубиство“ испитаници оба 
пола и обе старосне категорије се у потпуности не слажу. Тврдња „у нашем дру-
штву и здравственим установама не ретко се примењује пасивни облик еутаназије 
(без писаног захтева) без санкционисања починиоца“ је код правника изазвала не-
доумицу. Наиме, велика већина испитаника се слаже и не слаже са датом тврд-
њом, њих 53.8%, с тим што је већи проценат оних који се не слажу са тврдњом 
(27.7%) од оних који се слажу са датом тврдњом (18.5%). Убедљива већина испита-
ника (81.5%) се у потпуности слаже са тврдњом „сматрам да је потребна јавна рас-
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права пре легализације еутаназије“, како испитаници из укупног узорка, тако и ис-
питаници мушког и женског пола, као и обе старосне категорије испитаника. Испи-
таници су у великој већини такође сагласни (73.8%) са тврдњом „сматрам да је по-
требно легализовати еутаназију уз стриктна законска ограничења која би спречила 
злоупотребе“, с тим што је нешто већи број испитаника мушког пола и млађих од 40 
година који се и слажу и не слажу са датом тврдњом. Највећу сагласност (92.3%) 
испитаници су исказали са тврдњом „коначна одлука о извршењу еутаназије не сме 
бити препуштена само једном човеку – лекару“. 

Дискусија 
Наши резултати показују да већина правника сматра да је еутаназија израз сло-

бодне воље сваког појединца, да је пре легализације еутаназије потребна јавна 
расправа, да је потребно легализовати еутаназију уз стриктна законска ограничења 
која би спречила злоупотребе и да коначна одлука о извршењу еутаназије не сме 
бити препуштена само једном човеку – лекару.  

Добијене резултате тешко је поредити са налазима истраживања других аутора, 
јер у нама доступној литератури нисмо наишли на истраживања слична нашима. 
Обично је испитивано мишљење лекара, оболелих од тешких неизлечивих болести 
и обичних грађана [14]. Међу правницима овакве или сличне анкете нису спровође-
не, нити је консултовано њихово мишљење, они су били укључивани тек када дође 
до судског процеса, на пример због прекорачења надлежности лекара [15,16].  

Наши резултати су у сагласности са искуством земаља у којима је већ дужи низ 
година еутаназија легализована. Процес легализације еутаназије у европским зе-
мљама у којима је легализована трајао је по више десетина година, уз стриктно про-
писивање услова под којима је могуће њено извршење [17]. И поред тога, показано је 
да се и у тим земљама крше прописани услови извршења еутаназије [18,19].  

Тренутно важеће српско законодавство еутаназију дефинише као „убиство из ми-
лосрђа“, које изискује одговарајуће казнене мере. Тек преднацртом Грађанског зако-
ника предвиђа се легализација те еутаназије. Како је предлог на јавној расправи до 
јула 2016. године, још увек су непознати исходи расправе, нити је закон донет. 

Мишљења смо да је право на смрт негација права на живот, али то право је та-
кође неприкосновено, јер живот није само мучење, неспособност и вегетирање, те 
право на достојанствену смрт треба омогућити сваком човеку у циљу прекраћива-
ња туробног и недостојног живљења живота. Не треба занемарити чињеницу да 
смо као народ све старији, те поред стимулисања наталитета и увођења бенефи-
ција због рађања, као и отварања све већег броја дечјих вртића, исто је тако по-
требно особама које су на крају живота омогућити достојанствено умирање. Ни у 
ком случају достојанствени завршетак живота неће бити омогућен само легализа-
цијом еутаназије. Осим стриктно правно и медицински регулисане еутаназије, оно 
чему, као држава и друштво треба да тежимо је отварање већег броја хосписа у ко-
јима ће тешко оболеле и старе особе наћи мир, пажњу, саосећање и комплетну па-
лијативну негу. 
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Закључак и предлог 
Несумњиво је да је на основу мишљења правника потребно легализовати еутана-

зију. Али доношење одлуке о еутаназији умирућег пацијента захтева време, јер то ни-
је поступак који се предузима у тренутку, јер је и сам процес умирања пацијента по-
степен. Код пацијената који умиру природним путем лекар пише извештај о смртном 
исходу, којим објашњава шта је све предузето да до смртног исхода не дође.  

У случају еутаназије сматрамо да осим извештаја након извршења еутаназије, 
да би се предупредиле евентуалне злоупотребе и да би се исправиле грешке, као и 
оно што се замера законима Холандије и Белгије везано за еутаназију, неопходно 
је пре извршења еутаназије поднети захтев етичком комитету и заштитнику права 
пацијената (правник) установе у којој се извршава еутаназија. Тај захтев попуњава 
ординирајући лекар и садржи: 

– Опис планираног поступка скраћења пацијентовог живота, укључујући и леко-
ве и њихове дозе, ако су планирани. 

– Опис менталне способности пацијента да учествује у доношењу одлуке о 
окончању свог живота, у случају да постоји сумња у менталну способност пацијен-
та, неопходна је писана изјава независног лекара (психијатра). 

– Извештај о току разговора са пацијентом, потврђен од стране сведока, чији 
писмени исказ је саставни део овог захтева. 

– Захтев пацијента за медицинским поступком који прекраћује његов живот или 
сагласност са њим, у писаној форми са потписом. 

– Писана изјава независног лекара који је био консултован поводом предложе-
ног поступка еутаназије. 

– Писана изјава медицинског особља, најнепосредније укљученог у старање о 
пацијенту, која се тиче пацијентовог здравственог стања и захтева. 

– Писана изјава блиског члана породице и/или других особа у непосредном 
окружењу пацијента, која се тиче пацијентовог здравственог стања и захтева, као и 
поступка по коме је донета одлука о окончању пацијентовог живота. 

Етички комитет и заштитник права пацијената установе је у обавези да у року 
од 24 часа по приспелом захтеву лекара донесе одлуку о сагласности или одбија-
њу чина еутаназије. 

Тек по добијеној сагласности од етичког комитета лекар може да приступи извр-
шењу чина еутаназије. 

По извршеној еутаназији лекар подноси извештај који обавезно садржи: 
– Потпуни опис поступка еутаназије, укључујући лекове (уколико су примењени), 

њихову дозу и начин давања, са тачним временом употребе. 
– Одлуку етичког комитета и заштитника права пацијената о датој сагласности о 

извршењу еутаназије. 
– Комплетну документацију која је предата етичком комитету и заштитнику пра-

ва пацијената за добијање сагласности о извршењу еутаназије. 
– Писане изјаве особа које су биле присутне у време када је извршена еутаназија.  
На овај начин врши се провера оправданости извршења еутаназије, као и кон-

трола спроведеног поступка еутаназије. Сам извештај по извршењу еутаназије је 
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постфактум поступак, који не може да буде заустављен или исправљен, већ само 
потврђује да је поступак спроведен по пропису или даје основ за кривично гоњење 
лекара. 

Пропуст од стране лекара да поднесе захтев и добије сагласност од етичког ко-
митета, као и неподношење прописног извештаја о поступку извршења еутаназије 
представљало би кривично дело, које повлачи одређене санкције. 

Литература 
[1] Богданић М., Ракић Ј. (2014.), Еутаназија, Правне теме 2, (3), стр. 221. 
[2] Essex K. (2000.), Euthanasia, The Master s Seminary Journal, 11/2, pp. 193-201. 
[3] Коларић Д. (2006.), Лишење живота из самилости, Правни живот, бр. 9, стр. 127-145. 
[4] Коларић Д. (2007.), Активна и пасивна еутаназија и право на живот, Правни живот, бр. 9, 

стр. 127-143. 
[5] Lelyveld J. (1986.), tajna je otkrivena: lekar je ubrzao smrt Džordža Petog, New York Times, 

28. novembar 1986. godine. 
[6] Симовић Д., Аврамовић Д., Зекавица Р. (2013.), Људска права, Криминалистичко-По-

лицијска Академија, Београд. 
[7] Клајн-Татић В. (2005.), Правно-етички аспекти лекареве помоћи неизлечиво болесном 

пацијенту, Анали, година LIII, бр. 1, стр. 79-92. 
[8] Кривични законик Републике Србије (2006.), Службени гласник РС, бр. 85/2005, 

88/2005-испр., 107/2005-испр., 72/2009, 111/2009, 121/2012, 1004/2013 и 108/2014. 
[9] Јелачић O., Толић Б. (1976.), Еутаназија/деонтолошки и правни проблеми, Наша зако-

нитост, бр. 2, стр. 48-49. 
[10] American Law Institute (1985), Model Penal Code. 
[11] Клајн-Татић В. (2002.), Лекарева помоћ неизлечиво болесном пацијенту – етички и 

правни проблеми, Институт друштвених наука, Београд, стр. 4. 
[12] Кодекс Професионалне Етике Лекарске Коморе Србије (2007.), Сл. гласник РС бр. 

121/2007. 
[13] Живковић М., (2016.), Право на живот и право на смрт – докторска дисертација, 

Правни факултет за привреду и правосуђе у Новом Саду, Универзитет Привредна Академија 
у Новом Саду.  

[14] Павловић З, Живковић М., (2015.), Легализација еутаназије и право на достојанстве-
ну смрт, Култура Полиса, год. XII, бр. 28, 227-237. 

[15] Јашовић Гашић М., Лечић Тошевски Д. (2010.), Психијатрија – Уџбеник за студенте 
медицине, Медицински факултет Универзитета у Београду, Београд. 

[16] Shah A., Mushtaq A., (2014), The right to live or die? A perspective on voluntary 
euthanasia, Pak J Med Sci, 30 (5), 1159-1160. dostupno na: 
http://dx.doi.org/10.12669/pjms.305.5777. 

[17] Pereira J. (2012.) Legalizing euthanasia or assisted suicide: the illusion of safeguards and 
controls, Curr Oncol. 19(3): 227-334. 

[18] Keown J. (2002.) The First Survey: The Incidence of Euthanasia, In: Keown J. Euthanasia, 
Ethics and Public Policy, Cambridge: Cambridge University Press. 

[19] The Sancitity of Life, Euthanasia, http://www.christian.org.uk, 20.11.2014. 
 



<<
  /ASCII85EncodePages false
  /AllowTransparency false
  /AutoPositionEPSFiles true
  /AutoRotatePages /None
  /Binding /Left
  /CalGrayProfile (Dot Gain 20%)
  /CalRGBProfile (sRGB IEC61966-2.1)
  /CalCMYKProfile (U.S. Web Coated \050SWOP\051 v2)
  /sRGBProfile (sRGB IEC61966-2.1)
  /CannotEmbedFontPolicy /Warning
  /CompatibilityLevel 1.3
  /CompressObjects /Tags
  /CompressPages true
  /ConvertImagesToIndexed true
  /PassThroughJPEGImages true
  /CreateJobTicket false
  /DefaultRenderingIntent /Default
  /DetectBlends true
  /DetectCurves 0.0000
  /ColorConversionStrategy /LeaveColorUnchanged
  /DoThumbnails false
  /EmbedAllFonts true
  /EmbedOpenType false
  /ParseICCProfilesInComments true
  /EmbedJobOptions true
  /DSCReportingLevel 0
  /EmitDSCWarnings false
  /EndPage -1
  /ImageMemory 1048576
  /LockDistillerParams false
  /MaxSubsetPct 100
  /Optimize true
  /OPM 1
  /ParseDSCComments true
  /ParseDSCCommentsForDocInfo true
  /PreserveCopyPage true
  /PreserveDICMYKValues true
  /PreserveEPSInfo true
  /PreserveFlatness true
  /PreserveHalftoneInfo true
  /PreserveOPIComments true
  /PreserveOverprintSettings true
  /StartPage 1
  /SubsetFonts true
  /TransferFunctionInfo /Preserve
  /UCRandBGInfo /Preserve
  /UsePrologue false
  /ColorSettingsFile ()
  /AlwaysEmbed [ true
    /AgencyFB-Bold
    /AgencyFB-Reg
    /Albertus-ExtraBold
    /Albertus-Medium
    /AlbertusMT
    /AlbertusMT-Italic
    /AlbertusMT-Light
    /Algerian
    /AntiqueOlive
    /AntiqueOlive-Bold
    /AntiqueOlive-Compact
    /AntiqueOlive-Italic
    /AntiqueOlive-Roman
    /Apple-Chancery
    /Arial-Black
    /Arial-BoldItalicMT
    /Arial-BoldMT
    /Arial-ItalicMT
    /ArialMT
    /ArialNarrow
    /ArialNarrow-Bold
    /ArialNarrow-BoldItalic
    /ArialNarrow-Italic
    /ArialRoundedMTBold
    /ArialUnicodeMS
    /AvantGarde-Book
    /AvantGarde-BookOblique
    /AvantGarde-Demi
    /AvantGarde-DemiOblique
    /BaskOldFace
    /Bauhaus93
    /BellMT
    /BellMTBold
    /BellMTItalic
    /BerlinSansFB-Bold
    /BerlinSansFBDemi-Bold
    /BerlinSansFB-Reg
    /BernardMT-Condensed
    /BlackadderITC-Regular
    /Bodoni
    /Bodoni-Bold
    /Bodoni-BoldItalic
    /Bodoni-Italic
    /BodoniMT
    /BodoniMTBlack
    /BodoniMTBlack-Italic
    /BodoniMT-Bold
    /BodoniMT-BoldItalic
    /BodoniMTCondensed
    /BodoniMTCondensed-Bold
    /BodoniMTCondensed-BoldItalic
    /BodoniMTCondensed-Italic
    /BodoniMT-Italic
    /BodoniMTPosterCompressed
    /Bodoni-Poster
    /Bodoni-PosterCompressed
    /BookAntiqua
    /BookAntiqua-Bold
    /BookAntiqua-BoldItalic
    /BookAntiqua-Italic
    /Bookman-Demi
    /Bookman-DemiItalic
    /BookmanITCbyBT-Demi
    /BookmanITCbyBT-DemiItalic
    /BookmanITCbyBT-Light
    /BookmanITCbyBT-LightItalic
    /Bookman-Light
    /Bookman-LightItalic
    /BookmanOldStyle
    /BookmanOldStyle-Bold
    /BookmanOldStyle-BoldItalic
    /BookmanOldStyle-Italic
    /BookshelfSymbolSeven
    /BradleyHandITC
    /BritannicBold
    /Broadway
    /BrushScriptMT
    /CalifornianFB-Bold
    /CalifornianFB-Italic
    /CalifornianFB-Reg
    /CalisMTBol
    /CalistoMT
    /CalistoMT-BoldItalic
    /CalistoMT-Italic
    /Candid
    /Castellar
    /Centaur
    /Century
    /CenturyGothic
    /CenturyGothic-Bold
    /CenturyGothic-BoldItalic
    /CenturyGothic-Italic
    /CenturySchoolbook
    /CenturySchoolbook-Bold
    /CenturySchoolbook-BoldItalic
    /CenturySchoolbook-Italic
    /CGOmega
    /CGOmega-Bold
    /CGOmega-BoldItalic
    /CGOmega-Italic
    /CGTimes
    /CGTimes-Bold
    /CGTimes-BoldItalic
    /CGTimes-Italic
    /CHelv
    /CHelvBold
    /CHelvBoldItalic
    /CHelv-Italic
    /Chicago
    /Chiller-Regular
    /CHVojska
    /CHVojska-Bold
    /CHVojska-BoldItalic
    /CHVojska-Italic
    /CirTimes
    /CirTimes_New_Roman
    /CirTimesBold
    /CirTimesBoldItalic
    /CirTimesItalic
    /Clarendon
    /Clarendon-Bold
    /Clarendon-Condensed-Bold
    /Clarendon-Light
    /ColonnaMT
    /ComicSansMS
    /ComicSansMS-Bold
    /CooperBlack
    /CooperBlack-Italic
    /CopperplateGothic-Bold
    /CopperplateGothic-Light
    /Copperplate-ThirtyThreeBC
    /Copperplate-ThirtyTwoBC
    /Coronet
    /Coronet-Regular
    /Courier
    /Courier-Bold
    /Courier-BoldOblique
    /CourierNewPS-BoldItalicMT
    /CourierNewPS-BoldMT
    /CourierNewPS-ItalicMT
    /CourierNewPSMT
    /Courier-Oblique
    /CTVojska
    /CTVojska-Bold
    /CTVojska-BoldItalic
    /CTVojska-Italic
    /CurlzMT
    /Decor
    /EdwardianScriptITC
    /Elephant-Italic
    /Elephant-Regular
    /English157BT-Regular
    /EngraversMT
    /ErasITC-Bold
    /ErasITC-Demi
    /ErasITC-Light
    /ErasITC-Medium
    /EstrangeloEdessa
    /Euclid
    /Euclid-Bold
    /Euclid-BoldItalic
    /EuclidExtra
    /EuclidExtra-Bold
    /EuclidFraktur
    /EuclidFraktur-Bold
    /Euclid-Italic
    /EuclidMathOne
    /EuclidMathOne-Bold
    /EuclidMathTwo
    /EuclidMathTwo-Bold
    /EuclidSymbol
    /EuclidSymbol-Bold
    /EuclidSymbol-BoldItalic
    /EuclidSymbol-Italic
    /Eurostile
    /Eurostile-Bold
    /Eurostile-BoldExtendedTwo
    /Eurostile-ExtendedTwo
    /FelixTitlingMT
    /FencesPlain
    /FootlightMTLight
    /FormalScript421BT-Regular
    /ForteMT
    /FranklinGothic-Book
    /FranklinGothic-BookItalic
    /FranklinGothic-Demi
    /FranklinGothic-DemiCond
    /FranklinGothic-DemiItalic
    /FranklinGothic-Heavy
    /FranklinGothic-HeavyItalic
    /FranklinGothic-Medium
    /FranklinGothic-MediumCond
    /FranklinGothic-MediumItalic
    /FreestyleScript-Regular
    /FrenchScriptMT
    /Garamond
    /Garamond-Antiqua
    /Garamond-Bold
    /Garamond-Halbfett
    /Garamond-Italic
    /Garamond-Kursiv
    /Garamond-KursivHalbfett
    /Gautami
    /Geneva
    /Georgia
    /Georgia-Bold
    /Georgia-BoldItalic
    /Georgia-Italic
    /Gigi-Regular
    /GillSans
    /GillSans-Bold
    /GillSans-BoldCondensed
    /GillSans-BoldItalic
    /GillSans-Condensed
    /GillSans-ExtraBold
    /GillSans-Italic
    /GillSans-Light
    /GillSans-LightItalic
    /GillSansMT
    /GillSansMT-Bold
    /GillSansMT-BoldItalic
    /GillSansMT-Condensed
    /GillSansMT-ExtraCondensedBold
    /GillSansMT-Italic
    /GillSans-UltraBold
    /GillSans-UltraBoldCondensed
    /GloucesterMT-ExtraCondensed
    /Goudy
    /Goudy-Bold
    /Goudy-BoldItalic
    /Goudy-ExtraBold
    /Goudy-Italic
    /GoudyOldStyleT-Bold
    /GoudyOldStyleT-Italic
    /GoudyOldStyleT-Regular
    /GoudyStout
    /Haettenschweiler
    /HarlowSolid
    /Harrington
    /Helvetica
    /Helvetica-Bold
    /Helvetica-BoldOblique
    /Helvetica-Condensed
    /Helvetica-Condensed-Bold
    /Helvetica-Condensed-BoldObl
    /Helvetica-Condensed-Oblique
    /HelveticaLat
    /HelveticaLatBold
    /Helvetica-Narrow
    /Helvetica-Narrow-Bold
    /Helvetica-Narrow-BoldOblique
    /Helvetica-Narrow-Oblique
    /Helvetica-Oblique
    /HighTowerText-Italic
    /HighTowerText-Reg
    /HoeflerText-Black
    /HoeflerText-BlackItalic
    /HoeflerText-Italic
    /HoeflerText-Ornaments
    /HoeflerText-Regular
    /Impact
    /ImprintMT-Shadow
    /InformalRoman-Regular
    /JoannaMT
    /JoannaMT-Bold
    /JoannaMT-BoldItalic
    /JoannaMT-Italic
    /Jokerman-Regular
    /JuiceITC-Regular
    /Kartika
    /KristenITC-Regular
    /KunstlerScript
    /Latha
    /LatinWide
    /LetterGothic
    /LetterGothic-Bold
    /LetterGothic-BoldSlanted
    /LetterGothic-Italic
    /LetterGothic-Slanted
    /LHVojska
    /LHVojska-Bold
    /LHVojska-BoldItalic
    /LHVojska-Italic
    /LTVojska
    /LTVojska-Bold
    /LTVojska-BoldItalic
    /LTVojska-Italic
    /LubalinGraph-Book
    /LubalinGraph-BookOblique
    /LubalinGraph-Demi
    /LubalinGraph-DemiOblique
    /LucidaBright
    /LucidaBright-Demi
    /LucidaBright-DemiItalic
    /LucidaBright-Italic
    /LucidaCalligraphy-Italic
    /LucidaConsole
    /LucidaFax
    /LucidaFax-Demi
    /LucidaFax-DemiItalic
    /LucidaFax-Italic
    /LucidaHandwriting-Italic
    /LucidaSans
    /LucidaSans-Demi
    /LucidaSans-DemiItalic
    /LucidaSans-Italic
    /LucidaSans-Typewriter
    /LucidaSans-TypewriterBold
    /LucidaSans-TypewriterBoldOblique
    /LucidaSans-TypewriterOblique
    /LucidaSansUnicode
    /Magneto-Bold
    /MaiandraGD-Regular
    /Mangal-Regular
    /Marigold
    /MaturaMTScriptCapitals
    /MicrosoftSansSerif
    /Mistral
    /Modern-Regular
    /Monaco
    /MonaLisa-Recut
    /MonotypeCorsiva
    /MonotypeSorts
    /MSOutlook
    /MSReferenceSansSerif
    /MSReferenceSpecialty
    /MT-Extra
    /MT-Symbol
    /MVBoli
    /MyriadWebPro
    /MyriadWebPro-Bold
    /MyriadWebPro-Condensed
    /MyriadWebPro-CondensedItalic
    /MyriadWebPro-Italic
    /NewCenturySchlbk-Bold
    /NewCenturySchlbk-BoldItalic
    /NewCenturySchlbk-Italic
    /NewCenturySchlbk-Roman
    /NewYork
    /NiagaraEngraved-Reg
    /NiagaraSolid-Reg
    /OCRAbyBT-Regular
    /OCRAExtended
    /OCRB10PitchBT-Regular
    /OldChurchSlavonicCyr
    /OldEnglishTextMT
    /Onyx
    /Optima
    /Optima-Bold
    /Optima-BoldItalic
    /Optima-Italic
    /Oxford
    /PalaceScriptMT
    /Palatino-Bold
    /Palatino-BoldItalic
    /Palatino-Italic
    /PalatinoLinotype-Bold
    /PalatinoLinotype-BoldItalic
    /PalatinoLinotype-Italic
    /PalatinoLinotype-Roman
    /Palatino-Roman
    /Papyrus-Regular
    /Parchment-Regular
    /Perpetua
    /Perpetua-Bold
    /Perpetua-BoldItalic
    /Perpetua-Italic
    /PerpetuaTitlingMT-Bold
    /PerpetuaTitlingMT-Light
    /Playbill
    /PoorRichard-Regular
    /Pristina-Regular
    /Raavi
    /RageItalic
    /Ravie
    /Rockwell
    /Rockwell-Bold
    /Rockwell-BoldItalic
    /Rockwell-Condensed
    /Rockwell-CondensedBold
    /Rockwell-ExtraBold
    /Rockwell-Italic
    /ScriptMTBold
    /Serbian-Elegant
    /Serbian-Elegant-Bold
    /Serbian-Elegant-Bold-Italic
    /Serbian-Elegant-Italic
    /ShowcardGothic-Reg
    /Shruti
    /SnapITC-Regular
    /StempelGaramond-Bold
    /StempelGaramond-BoldItalic
    /StempelGaramond-Italic
    /StempelGaramond-Roman
    /Stencil
    /Sylfaen
    /Symbol
    /SymbolMT
    /Taffy
    /Tahoma
    /Tahoma-Bold
    /TempusSansITC
    /Times-Bold
    /Times-BoldItalic
    /Times-Italic
    /TimesNewRoman
    /TimesNewRomanBold
    /TimesNewRomanBoldItalic
    /TimesNewRomanItalic
    /TimesNewRomanPS-BoldItalicMT
    /TimesNewRomanPS-BoldMT
    /TimesNewRomanPS-ItalicMT
    /TimesNewRomanPSMT
    /Times-Roman
    /Trebuchet-BoldItalic
    /TrebuchetMS
    /TrebuchetMS-Bold
    /TrebuchetMS-Italic
    /Tunga-Regular
    /TwCenMT-Bold
    /TwCenMT-BoldItalic
    /TwCenMT-Condensed
    /TwCenMT-CondensedBold
    /TwCenMT-CondensedExtraBold
    /TwCenMT-Italic
    /TwCenMT-Regular
    /Univers
    /Univers-Bold
    /Univers-BoldExt
    /Univers-BoldExtObl
    /Univers-BoldItalic
    /Univers-BoldOblique
    /Univers-Condensed
    /Univers-CondensedBold
    /Univers-Condensed-Bold
    /Univers-Condensed-BoldItalic
    /Univers-CondensedBoldOblique
    /Univers-Condensed-Medium
    /Univers-Condensed-MediumItalic
    /Univers-CondensedOblique
    /Univers-Extended
    /Univers-ExtendedObl
    /Univers-Light
    /Univers-LightOblique
    /Univers-Medium
    /Univers-MediumItalic
    /Univers-Oblique
    /UstavIzvorni-Medium
    /Verdana
    /Verdana-Bold
    /Verdana-BoldItalic
    /Verdana-Italic
    /VinerHandITC
    /Vivaldii
    /VladimirScript
    /Vrinda
    /Webdings
    /Wingdings2
    /Wingdings3
    /Wingdings-Regular
    /YUTimesNewRoman
    /YUTimesNewRomanBold
    /YUTimesNewRomanBoldItalic
    /YUTimesNewRomanItalic
    /ZapfChancery-MediumItalic
    /ZapfDingbats
    /ZWAdobeF
  ]
  /NeverEmbed [ true
  ]
  /AntiAliasColorImages false
  /CropColorImages true
  /ColorImageMinResolution 300
  /ColorImageMinResolutionPolicy /OK
  /DownsampleColorImages true
  /ColorImageDownsampleType /Bicubic
  /ColorImageResolution 600
  /ColorImageDepth 8
  /ColorImageMinDownsampleDepth 1
  /ColorImageDownsampleThreshold 1.00000
  /EncodeColorImages true
  /ColorImageFilter /FlateEncode
  /AutoFilterColorImages false
  /ColorImageAutoFilterStrategy /JPEG
  /ColorACSImageDict <<
    /QFactor 0.15
    /HSamples [1 1 1 1] /VSamples [1 1 1 1]
  >>
  /ColorImageDict <<
    /QFactor 0.15
    /HSamples [1 1 1 1] /VSamples [1 1 1 1]
  >>
  /JPEG2000ColorACSImageDict <<
    /TileWidth 256
    /TileHeight 256
    /Quality 30
  >>
  /JPEG2000ColorImageDict <<
    /TileWidth 256
    /TileHeight 256
    /Quality 30
  >>
  /AntiAliasGrayImages false
  /CropGrayImages true
  /GrayImageMinResolution 300
  /GrayImageMinResolutionPolicy /OK
  /DownsampleGrayImages true
  /GrayImageDownsampleType /Bicubic
  /GrayImageResolution 600
  /GrayImageDepth 8
  /GrayImageMinDownsampleDepth 2
  /GrayImageDownsampleThreshold 1.00000
  /EncodeGrayImages true
  /GrayImageFilter /FlateEncode
  /AutoFilterGrayImages false
  /GrayImageAutoFilterStrategy /JPEG
  /GrayACSImageDict <<
    /QFactor 0.15
    /HSamples [1 1 1 1] /VSamples [1 1 1 1]
  >>
  /GrayImageDict <<
    /QFactor 0.15
    /HSamples [1 1 1 1] /VSamples [1 1 1 1]
  >>
  /JPEG2000GrayACSImageDict <<
    /TileWidth 256
    /TileHeight 256
    /Quality 30
  >>
  /JPEG2000GrayImageDict <<
    /TileWidth 256
    /TileHeight 256
    /Quality 30
  >>
  /AntiAliasMonoImages false
  /CropMonoImages true
  /MonoImageMinResolution 1200
  /MonoImageMinResolutionPolicy /OK
  /DownsampleMonoImages true
  /MonoImageDownsampleType /Bicubic
  /MonoImageResolution 600
  /MonoImageDepth -1
  /MonoImageDownsampleThreshold 1.50000
  /EncodeMonoImages true
  /MonoImageFilter /CCITTFaxEncode
  /MonoImageDict <<
    /K -1
  >>
  /AllowPSXObjects false
  /CheckCompliance [
    /None
  ]
  /PDFX1aCheck false
  /PDFX3Check false
  /PDFXCompliantPDFOnly false
  /PDFXNoTrimBoxError true
  /PDFXTrimBoxToMediaBoxOffset [
    0.00000
    0.00000
    0.00000
    0.00000
  ]
  /PDFXSetBleedBoxToMediaBox true
  /PDFXBleedBoxToTrimBoxOffset [
    0.00000
    0.00000
    0.00000
    0.00000
  ]
  /PDFXOutputIntentProfile (None)
  /PDFXOutputConditionIdentifier ()
  /PDFXOutputCondition ()
  /PDFXRegistryName ()
  /PDFXTrapped /False

  /CreateJDFFile false
  /Description <<
    /CHS <FEFF4f7f75288fd94e9b8bbe5b9a521b5efa7684002000500044004600206587686353ef901a8fc7684c976262535370673a548c002000700072006f006f00660065007200208fdb884c9ad88d2891cf62535370300260a853ef4ee54f7f75280020004100630072006f0062006100740020548c002000410064006f00620065002000520065006100640065007200200035002e003000204ee553ca66f49ad87248672c676562535f00521b5efa768400200050004400460020658768633002>
    /CHT <FEFF4f7f752890194e9b8a2d7f6e5efa7acb7684002000410064006f006200650020005000440046002065874ef653ef5728684c9762537088686a5f548c002000700072006f006f00660065007200204e0a73725f979ad854c18cea7684521753706548679c300260a853ef4ee54f7f75280020004100630072006f0062006100740020548c002000410064006f00620065002000520065006100640065007200200035002e003000204ee553ca66f49ad87248672c4f86958b555f5df25efa7acb76840020005000440046002065874ef63002>
    /DAN <>
    /DEU <>
    /ESP <>
    /FRA <>
    /ITA <>
    /JPN <>
    /KOR <FEFFc7740020c124c815c7440020c0acc6a9d558c5ec0020b370c2a4d06cd0d10020d504b9b0d1300020bc0f0020ad50c815ae30c5d0c11c0020ace0d488c9c8b85c0020c778c1c4d560002000410064006f0062006500200050004400460020bb38c11cb97c0020c791c131d569b2c8b2e4002e0020c774b807ac8c0020c791c131b41c00200050004400460020bb38c11cb2940020004100630072006f0062006100740020bc0f002000410064006f00620065002000520065006100640065007200200035002e00300020c774c0c1c5d0c11c0020c5f40020c2180020c788c2b5b2c8b2e4002e>
    /NLD (Gebruik deze instellingen om Adobe PDF-documenten te maken voor kwaliteitsafdrukken op desktopprinters en proofers. De gemaakte PDF-documenten kunnen worden geopend met Acrobat en Adobe Reader 5.0 en hoger.)
    /NOR <>
    /PTB <>
    /SUO <>
    /SVE <>
    /ENU (Use these settings to create Adobe PDF documents for quality printing on desktop printers and proofers.  Created PDF documents can be opened with Acrobat and Adobe Reader 5.0 and later.)
  >>
  /Namespace [
    (Adobe)
    (Common)
    (1.0)
  ]
  /OtherNamespaces [
    <<
      /AsReaderSpreads false
      /CropImagesToFrames true
      /ErrorControl /WarnAndContinue
      /FlattenerIgnoreSpreadOverrides false
      /IncludeGuidesGrids false
      /IncludeNonPrinting false
      /IncludeSlug false
      /Namespace [
        (Adobe)
        (InDesign)
        (4.0)
      ]
      /OmitPlacedBitmaps false
      /OmitPlacedEPS false
      /OmitPlacedPDF false
      /SimulateOverprint /Legacy
    >>
    <<
      /AddBleedMarks false
      /AddColorBars false
      /AddCropMarks false
      /AddPageInfo false
      /AddRegMarks false
      /ConvertColors /NoConversion
      /DestinationProfileName ()
      /DestinationProfileSelector /NA
      /Downsample16BitImages true
      /FlattenerPreset <<
        /PresetSelector /MediumResolution
      >>
      /FormElements false
      /GenerateStructure true
      /IncludeBookmarks false
      /IncludeHyperlinks false
      /IncludeInteractive false
      /IncludeLayers false
      /IncludeProfiles true
      /MultimediaHandling /UseObjectSettings
      /Namespace [
        (Adobe)
        (CreativeSuite)
        (2.0)
      ]
      /PDFXOutputIntentProfileSelector /NA
      /PreserveEditing true
      /UntaggedCMYKHandling /LeaveUntagged
      /UntaggedRGBHandling /LeaveUntagged
      /UseDocumentBleed false
    >>
  ]
>> setdistillerparams
<<
  /HWResolution [2400 2400]
  /PageSize [1734.803 2245.040]
>> setpagedevice


