Komisja Stomatologiczna _Najnowsze LU nas sie tak praktykuje”

»U nas sie tak praktykuje”
Mtody lekarzu, ze Swiezym prawem wykonywania zawodu w reku - stawiam dolary
przeciwko zotedziom, ze podczas stazu podyplomowego ustyszysz przytoczone w tytule
lub podobne sformutowanie od innego lekarza, a by¢ moze nawet od ordynatora. Odnoszg
sie one badan, wykonywania zabiegéw, ordynowania lekdw i sporzgdzania dokumentacji
medycznej. Mtody lekarzu, podchodz z ostroznoscia do tak sformutowanych rad. Zasada
ograniczonego zaufania dotyczy tez wiedzy i doswiadczenia starszych stazem kolegéw.
Ich dezynwoltura moze cie bowiem narazi¢ na odpowiedzialno$¢ zawodowg. O trafnosci
tej uwagi Swiadczg tez akta spraw zawistych przed okregowymi sadami lekarskimi. Opisze
- ku przestrodze - jedna z nich.

Piotr S. - lekarz stazysta na prosbe ordynatora zgodzit sie petni¢ Swigteczny dyzur

na oddziale ortopedii. Ustyszat, ze ,,u nas to sie praktykuje, a w Boze Narodzenie to cisza
i spokdj”. Dla czytelnikéw tego periodyku to oczywiste, ale zaznacze, ze dyzur stazysty
moze odbywac sie jedynie pod nadzorem innego lekarza, posiadajgcego petne prawo
wykonywania zawodu.

26 grudnia 2022 r. 80-letnia Maria K. przewrdcita sie na podwdrzu swojego obejscia

w nieduzej wsi potozonej gdzies w centralnej Polsce. Opiekujgca sie matka cérka wezwata
pogotowie, a ambulans przewidzt poszkodowang na szpitalny oddziat ratunkowy

w miescie powiatowym. Lekarz specjalista medycyny ratunkowej obecny na oddziale
zajety byt inng pilnym przypadkami i przez dyzurujgcg z nim pielegniarke poprosit

0 objecie opieka medyczna Marii K. dyzurnego ortopedii, nie majgc wiedzy, kto ten dyzur
petni. Piotr S. bezskutecznie usitowat potgczy( sie telefonicznie z ordynatorem. Z uwagi
na zgtaszane przez pacjentke boéle lewej reki oraz okolic podbrzusza zlecit wykonanie
badan rentgenowskich. Z opisu zdje¢ RTG sporzadzonych przez radiologa wynikato
ztamanie reki lewej bez przemieszczenia kosci oraz pekniecie miednicy. Piotr S. usztywnit
ztamang konczyne szyna Kramera, zapisat seniorce lek przeciwzakrzepowy (heparyne

w iniekcji) oraz zalecit konsultacje sie nastepnego dnia na oddziale ortopedycznym. Maria
K. zgtosita sie na oddziat ortopedyczny. Tamze specjalista orzekt, ze ze wzgledu na wiek
pacjentka nie kwalifikuje sie do operacji miednicy i nalezy zastosowac leczenie
zachowawcze, a w zakresie lewej konczyny gérnej zlecit wykonanie opatrunku gipsowego.

Maria K. samodzielnie odbyta podréz do szpitala, samodzielnie korzystajgc z komunikacji
publicznej. Jednakze nastepnego dnia skarzyta sie do cérki na silne béle i zgtaszata ogdine
ostabienie. Ponownie trafita na szpitalny oddziat ratunkowy. Tym razem stwierdzono
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dramatycznie niski poziom hemoglobiny i niewydolno$¢ nerek. Dwa dni pdzniej Maria K.
zmarta. Jako bezposrednig przyczyne zgonu wskazano ostra niewydolnos¢ kragzeniowo-
oddechowg i stan po zatrzymaniu krazenia.

Corki Maria K. zawiadomita wtasciwego miejscowo rzecznika odpowiedzialnosci
zawodowej, ze gdyby jej matki nie odestano w drugi dzien swigt do domu, to mogtaby
jeszcze zy¢ - miataby bezposredniag opieke medyczng, przesztaby badania, zaordynowano
by jej odpowiednie leki. W swoim piSmie podkreslata, ze jej matka byta w dobrej formie,
tryskata energig - jezdzita na rowerze, a stwierdzono u niej wczesniej tylko nadcisnienie

i niedokrwistos¢.

Rzecznik przestuchat lekarzy, pozostaty personel medyczny i cztonkdw rodziny. Ordynator
- wbrew oczywistym faktom - twierdzit, ze nie miat wiedzy o statusie Piotra S. i byt
przekonany, ze posiada on uprawnienia do petnienia dyzuru medycznego. Rzecznik
zasiegnat tez opinii biegtego specjalisty chordb wewnetrznych, ktéry ocenit, ze ,przyczyna
zgonu, byto ostre uszkodzenie nerek, doprowadzajgce do gtebokiej kwasicy
nieoddechowej w wartosci praktycznie wykluczajgcej mozliwos¢ przezycia pacjentki

w wieku péznosenioralnym”. Finalnie rzecznik wnidst o ukaranie mtodego lekarza. Zarzucit
mu ,brak nalezytej starannosci, niewykorzystanie dostepnych metod zapobiegania,
rozpoznania i leczenia chordb, to jest zaniechanie wykonania badan laboratoryjnych, co
mogto skutkowac btedng oceng stanu zdrowia pacjentki”. Rzecznik powotat sie na art. 53
ustawy o izbach lekarskich, wedtug ktérego cztonkowie izb lekarskich podlegaja
odpowiedzialnosci zawodowej za naruszenie zasad etyki lekarskiej oraz przepisow
zwigzanych z wykonywaniem zawodu lekarza i wskazat na naruszenie art. 8 Kodeksu Etyki
Lekarskiej - ,lekarz powinien przeprowadza¢ wszelkie postepowanie diagnostyczne,
lecznicze i zapobiegawcze z nalezytg starannoscia, poswiecajac im niezbedny czas”.
Nawet stwierdzony ex ante brak zwigzku przyczynowego pomiedzy zaniechaniem zlecenia
badan diagnostycznych a narazeniem pacjenta na bezposrednie niebezpieczenstwo utraty
zycia lub ciezkiego uszczerbku na zdrowiu nie uwalnia lekarza od odpowiedzialnosci
zawodowej.

Zespoty lekarskie w niektorych podmiotach medycznych bywajg silnie zhierarchizowane
i niepredkie po podwazania opinii starszych i zalecen przetozonych. Czy jednak
ewentualne alienacja w zespole jest gorsza od odrzucenia niewtasciwych praktyk
grozacych naszemu bezpieczehstwu prawnemu?
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