ROLA INFORMACJI
MEDYCZNEJ W PROCESIE
LIKWIDACJI SZKODY

WYBRANE PROBLEMY ORZECZNICZE
SZCZEGOLNIE W ZAKRESIE
OBOWIAZKOWYCH UBEZPIECZEN OC
PLACOWEK MEDYCZNYCH

dr Ryszard Domanski




Ubezpieczenia dobrowolne

m Dokumentacja przed datg umowy

m Potwierdzenie zdarzenia
ubezpieczeniowego

m Szacowanie wysokosci swiadczen

m Ograniczenia odpowiedzialnosci
ubezpieczeniowej




Dokumentacja z okresu przed
zawarciem umowy — problem
dat

= Wady wrodzone,
m Urazy przebyte

m Choroby przebyte
m Choroby przewlekie
= Diagnostyka — rozpoznanie —leczenie

m Okres przed rozpoznaniem -
specyficzne objawy zauwazone przez
osobe ubezpieczajgca sie




Mozliwosci lokalizacii
czasowe]
m Data rozpoznania

= Data objawow

= Karencje 30 dni, 90 dni, pot roku




Dokumentacja medyczna
potwierdzajgca zaistnienie

zdarzenia ubezpieczeniowego
m Zgon
m Zgon w wyniku NW

m Powazne choroby - definicje

m Uszczerbek w wyniku NW

= Niezdolnosc¢ do pracy — catkowita ,
czesciowa,

= Niezdolnos¢ do samodzielne]
egzystencji, ADL




Zgon NW - przyktad

m Mezczyzna 58 lat, BMI 44, CAD, MI,
HA, DM

= NW komunikacyjny — kolizja drogowa —
sttuczone lusterko

= Po okoto godzinie — zastabniecie,
szpital, zawat, NZK — zgon

= Biegty kardiolog- zawat w wyniku NW




Ocena wysokosci uszczerbku
na zdrowiu w oparciu o

dokumentacje medyczng
m Tabele ,za zdarzenie”
m Tabele uszczerbkowe:

¢ Zakresy dysfunkcji ruchowej
+ Oceny funkcji uktadu oddechowego,
krgzenia, skala Child-Pugh

+ EMG, audiogram, badania
obiektywne, potencjaty wywotane,
VideoEEG
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WSstrzgsnienie mozgu, encefalopatia
pourazowa, padaczka pourazowa,
zwichniecie barku lewego z nastepowym
zwichnieciem nawykowym




Wykluczenia
odpowiedzialnoscl

m Alkohol, narkotyki — zwigzek
przyczynowo-skutkowy, poziomy

m Choroby jako przyczyna ,NW” —

padaczka, utrata przytomnosci
= Wojna, zamieszki, strajki, rozruchy

m Sporty ekstremalne, nietypowe srodki
transportu




Sport to zdrowie

*"HuMorEarth'coM




Ubezpieczenia obowigzkowe
odpowiedzialnosci cywilne]

placowek medycznych
m Zdarzenia przedmedyczne

m Zgoda na diagnostyke i leczenie

m Zarzuty dotyczgce diagnostyki
= Nieprawidtowe leczenie

= Ciata obce

= NW w szpitalu




Problematyka przedmedyczna
OC

m Dyspozytorzy Pogotowia Ratunkowego

= Dokumentacja - nagrania rozmow ze
Zgtaszajgcymi wezwanie




Dyspozytor — zalecenie
witasnego dojazdu:

m Szkoda z zakresu organizacji pracy
placowki pogotowia ratunkowego

= Po rozmowie z dyspozytorem maz
zawiozt poszkodowang witasnym
samochodem do szpitala — w trakcie
transportu doszio do zatrzymania
Krgzenia | zgonu.




Dyspozytor — zalecenie

witasnego dojazdu — wynik

sekc]l: _ . .

= Na podstawie badania sekcyjnego
stwierdzono powikfania septyczne z

wrotami zakazenia w pachwinie, w ranie

po koronarografil, u osoby z
niewydolnoscig krgzenia 1V° gy NNHHIA,
Zaawansowang stenozg aortalna i
chorobg niedokrwienng serca.




WQg zapisu rozmowy —
nieprawidtowoscl:

catkowite zignorowanie dwukrotnie podanej informacji o
znacznej dusznosci

brak zebrania jakiegokolwiek wywiadu, zdobycia jakiegokolwiek
rozpoznania nawet po informacji o planowanej operacji
kardiochirurgicznej | wizycie w szpitalu dzien wczesniegj
zaproponowanie transportu wiasnego mimo dwukrotnego

stwierdzenia meza , iz obawia sie ze zona ,nie dojedzie”

zasugerowanie nieprawdziwej informacji, iz to wszystko jedno
czy przyjedzie karetka z lekarzem czy mgz sam zawiezie zone.

sugerowanie sie jako decydujgcym o wskazaniach do transportu
,<fonem gtosu” i ,zdenerwowaniem” przy pomijaniu informacji
merytorycznych.

sugerowanie ze mgz poszkodowanej, ktéra oczekuje na zabieg
kardiochirurgiczny i kilka dni temu wyszta ze szpitala, a wczoraj
byta diagnozowana w izbie przyje¢ dzwoni do nie lekarza po
porade




Wazne zastrzezenie

= Nalezy w ocenie roszczenia brac pod
uwage, ze z powodu catosci stanu
zdrowia — zwtaszcza posocznicy u
osoby z krancowg IV° NYHA

niewydolnoscig krgzenia w przebiegu
wadu aortalnej 1 choroby niedokrwienne]
serca — szanse poszkodowanej co do
Zycia— praktycznie niezaleznie od
rzetelnosci udzielone] pomocy w
pozwane| placowce — byty minimalne.




Dyspozytor — wystanie
Zzespotu pod zty adres

m Szkoda z zakresu organizacji pracy
placowki pogotowia ratunkowego a
szczegolnosci pracy dyspozytora

prowadzgcego rozmowe telefoniczng z
rodzing poszkodowanego.

m Po zgtoszeniu wezwania doszto do
wystania zespotu do miejscowosci o tej
samej hazwie W innej czescl regionul.




Specyfika sprawy

m do pracy w pogotowiu ratunkowym
konieczna jest wiedza na temat
topografii obstugiwanego regionu,
ZWtaszcza miejscowosci o takich
samych lub podobnych nazwach

® Rozmowa z dyspozytorem prowadzona
byta przez szesc¢ osob przekazujgcych
sobie telefon w tym dwoje dzieci.




Zgoda chorego — problemy z
dokumentacja

m Zgoda na diagnostyke
m Zgoda na leczenie

= Formularze zgody

= Porozumienie, relacja z chorym i jego
rodzing

= Powiktania , zgony , zwigzek
przyczynowo-skutkowy, standardy




Standardy medyczne ?




Diagnostyka | leczenie

czerniaka ztosliwego skory

m Zarzut nie rozpoznania nowotworu
ztosliwego — melanoma malignum —
czerniaka ztosliwego w wycietym

znamieniu ( wyciecie nieradykalne |
,2dociecie”)

m Przerzut do weztow pachwinowych po 18
miesigcach

= Ponowne badanie preparatow — MM w obu
m Zgon poszkodowanego po 2 latach.




Zarzuty

m Zarzuty dla chirurga — brak
nieprawidiowosci w leczeniu

m Zarzuty dla patomorfologa — zasadne -
nie rozpoznanie dwukrotne MM —
pogorszenie rokowania poprzez brak
leczenia uzupetniajgcego




Diagnostyka ostrego
zapalenia wyrostka
robaczkowego

Zarzut nieprawidiowosci w postepowaniu diagnostycznym po
dwukrotnym zgtoszeniu sie z bélami brzucha do SOR

U poszkodowanej w dniu nastepnym, po konsultacji
chirurgicznej i ginekologicznej wykonano zabieg operacyjny z

powodu zgorzelinowego zapalenia wyrostka robaczkowego i
rozlanego zapalenia otrzewnej.

Reoperowana czterokrotnie, leczona sposobem "otwartego
brzucha” z powodu ropni miedzypetlowych i w jamie Douglasa.
Na podstawie opinii Komisji ds. rozpatrywania skarg pacjentow
pozwanego szpitala - ,rozpoznanie objawdw zapalenia
wyrostka robaczkowego w pierwszych godzinach nie jest tatwe,
dopiero w trakcie narastania objawdéw mozna podjg¢ bardziej
konkretne decyzje o leczeniu i ewentualnym zabiegu
operacyjnym”




Na podstawie dokumentacii
medyczne]

+ brak precyzyjnego opisu dolegliwosci i ich dynamiki, narastania lub poprawy
w poprzednich dniach, charakteru dolegliwosci boélowych, nudnosci,
wymiotéw, charakteru i ilosci stolcow

brak jakiegokolwiek opisu w dokumentacji z SOR badania podmiotowego —
najistotniejszego elementu diagnostycznego — brak opisu -
bolu samoistnego , brak opisu bolesnosci uciskowej brzucha, miejscowej

lub rozlanej, obrony miesniowej, napiecia powtok, brak opisu szmeréw
perystaltycznych, objawéw Blumberga, Rovsinga, Jaworskiego,
kaszlowego.

brak skierowania poszkodowanej na konsultacje chirurgicznej — pierwszy
zapis chirurga w dokumentacji pochodzi z dnia nastepnego i stwierdza bez
watpliwosci zapalenie otrzewnej i pilne wskazania do laparotomii.

Brak wykonania badania ogélnego moczu, brak weryfikacji leukocytozy po

nieprawidtowym wyniku 14900/mm3, brak wykonania USG jamy brzusznej,
jednego z badan z wyboru przy weryfikacji rozpoznania ostrego zapalenia

wyrostka robaczkowego

brak konsultacji ginekologa u osoby u ktérej w skierowaniu opisano ,,od 2
dni béle w dole brzucha”




Zastrzezenla — w oparciu o
dokumentacje

= Biorgc pod uwage, iz poczatek diagnostyki w SOR to
godzina 14-ta 09.09.2009. a operacja w dniu
10.09.2009. byta o0 11-tej mozemy w tym zakresie —
21 godzin — weryfikowacC ewentualne odroczenie

zabiegu w wyniku powyzej opisanych
nieprawidtowosci. Ten okres musi by¢ takze skrocony
0 konieczny czas na diagnostyke I przygotowanie do
zabiegu - tacznie okoto — 3-6 godzin. W
przedmiotowe| sprawie mozna wiec zaktadac
opodznienie o kilkanascie godzin zabiegu
operacyjnego.




Diagnostyka I leczenie skretu
Jadra

m Zarzut - nie rozpoznania skretu jgdra
prawego u 12-letniego chtopca, w
rezultacie martwicy I utraty jgdra — po
zabiegu w innej placowce.




Specyfika choroby

m Przy skrecie jgdra zmiany
nieodwracalne w zakresie narzadu
nastepujg po 4-5 godzinach.

m Podstawowym kryterium orzeczniczym

sg dwie kwestie — kwestia starannosci
badania przedmiotowego z
uwzglednieniem w rozpoznaniu
roznicowym skretu jgdra oraz sprawa
rezimu czasowego — odlegtosci
czasowe| od powstania choroby do
odbarczenia skretu szyputy jadra.




Dokumentacja medyczna:

m brak opisu objawu Prehna,

m brak weryfikacji za pomocg USG stanu
przeptywow tetniczych 1 zylnych w
szypule jadra,

m brak skierowania poszkodowanego do

ewentualnej interwencji w ramach
ostrego dyzuru urologicznego




Urazy drog zotciowych -3D

(niebezpieczna anatomia) — r6znego rodzaju
odmiennosci anatomiczne drog zotciowych i towarzyszgcych im naczyn
krwionosnych (np. spotykane u mtodych kobiet drobne przewody
zOtciowe | pecherzyk zolciowy schowany gteboko w migzszu watroby);

(niebezpieczna patologia) — ostre i przewlekite
stany zapalne znieksztalcajgce anatomie operowanego obszaru i
sprawiajgce czesto, ze sciana pecherzyka zotciowego, gitéwna droga
zofciowa i naczynia krwionosne wneki watroby tworzg pozornie
jednolitg strukture, co moze zmyli¢ chirurga i doprowadzi¢ do
uszkodzenia drog zoétciowych;

(niebezpieczna chirurgia) - elementy ludzkiej
niedoskonatosci podczas pracy: u operujgcego i towarzyszgcego mu
zespotu. Urazy czesto nie sg zauwazane podczas zabiegow, co tym
bardziej zwieksza powage sytuacji i podnosi poziom trudnosci operacii
naprawczych po urazach po laparoskopowej cholecystektomii .




Kalectwo drdg zotciowych —
dokumentacja

m \Wskazania do zabiegu
m Przeciwwskazania do laparoskopi

m Opis zabliegu — chirurg, anatomia,
patologia, procedura — ilosc¢ klipsow,
czas , krwawienie, konwersja, drenaz
Kehra,

= Przebieg pooperacyjny — dolegliwosci,
temperatura, drenaz, zottaczka

= Wskazania do relaparotomii — czas.




Reoperacje

= Wybor chirurga | osrodka

= Wybor metody operacyjne] — plastyka
drog — zespolenia zotciowo-jelitowe

m Olbrzymie koszty — wzrost roszczen 20

krotny od LCH — nowe zabiegi —
profilaktyka urazéw jatrogennych




Tezy orzecznicze

= Srodoperacyjnie uszkodzenie drég zéiciowych nie
moze bycC rozpatrywane a priori jako ,normalne”
nastepstwo czy powiktanie zabiegu, a rownoczesnie
niezamierzone przeciecie drog zotciowych jeszcze
nie wyczerpuje znamion btedu medycznego

uszkodzenie gtownej drogi zotciowe] (przewodu
watrobowego wspolnego albo przewodu zoétciowego
wspolnego) podczas zabiegu operacyjnego wyciecia
pecherzyka zotciowego, niezaleznie od metody
operacji, powinno byc¢ rozpatrywane jako
nieszczesliwe powiktanie srodoperacyjne,
mieszczgce sie w granicach przyjetego ryzyka
zabiegu | nie powinno wyczerpywac znamion btedu
medycznego.




Ciato obce po zabiegu

= W jamie brzuszne), klatce piersiowe,
= W tkankach miekkich po urazie

m Jatrogenne — szwy, cewniki, tasmy TVT,
sruby, stomatologia, kotwiczki
diagnostyczne

= Cewnik moczowodowy — informacja dla
chorego!




Gazik w jamie brzusznej
|




Ciato obce w ranie szyi




Zapomniany cewnik




Nieszczesliwy wypadek w
placowce medyczne]

= Upadek z t6zka w szpitalu

m Upadek osoby transportowane] w
pozycji lezgcej, siedzace]

m Upadek ze stotu niemowlecia w czasie
rehabilitacii




Dziekuje Panstwu!




