WPiA Kortowski Przeglad Prawniczy UWM
Nr 1 2022

DOI: 10.31648/kpp.7766

Oksana Soroka

Narodowy Uniwersytet Medyczny w Iwano-Frankiwsku (Ukraina)
ORCID: 0000-0002-9510-2936

soroka_oxana@ukr.net

Bledy medyczne - doswiadczenia ukrainskie

Wprowadzenie

Wedtug danych Swiatowej Organizacji Zdrowia (dalej jako WHO) 2019 r. w krajach
o niskich i §rednich dochodach rejestruje sie rocznie okoto 134 mln przypadkéw bledéw
medycznych lub zaniedban ze strony personelu medycznego. WHO postanowita zwrdécicé
uwage Swiata na ten problem, poniewaz nawet branze wysokiego ryzyka, takie jak
lotnictwo i przemyst jadrowy, maja znacznie wyzsze wyniki w zakresie bezpieczenstwa
w poréwnaniu z branza opieki zdrowotnej. Prawdopodobienistwo smierci w wypadku
samochodowym wynosi od 1 do 3 mln, natomiast prawdopodobieristwo §mierci pacjenta
w wyniku wypadku w praktyce medycznej od 1 do 300. Nadto WHO podaje, ze bledy
i zaniedbania personelu medycznego stanowia nie tylko zagrozenie dla zdrowia i zycia
pacjentow, ale takze znaczne straty finansowe dla placéwek medycznych. Wedtug eks-
pertéw tej organizacji podjecie dzialar profilaktyczno-zapobiegawezych w szpitalach
bedzie kosztowato mniej niz leczenie skutkéw szkéd wyrzadzonych zdrowiu pacjentéw.
W samych Stanach Zjednoczonych ukierunkowane dzialania majace na celu poprawe
bezpieczeristwa opieki zdrowotnej pozwolito na zaoszczedzenie okoto 28 mld dola-
réw w ciaggu pieciu lat. WHO zauwaza réwniez, ze najczestszymi rodzajami bledéw
w dziedzinie medycyny sa bledy w przepisywaniu lekéw, w tym niejasne instrukcje,
stosowanie niejasnych skrétéw, nieodpowiednie dawkowanie. Pacjenci czesto cierpia
i umierajg w wyniku btednego lub opéznionego rozpoznania, a takze w wyniku powi-
ktan pooperacyjnych’.

Thttps://news.un.org/ru/story/2019/09/1363052?utm_source=UN+News+-+Russian&utm_cam-

paign=8606c782f5-EMAIL_CAMPAIGN_2019_09_21_05_00&utm_medium=email&utm_term=5_630
(dostep: 16.02.2022).
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Bledy medyczne

Bledy medyczne znajduja sie w wykazie bledéw zawodowych, wsrod ktérych sa
takze bledy pilota, dyspozytora, prawnika, ksiegowego, fryzjera itp. W praktyce spote-
czenstwo nie zwraca sie do Policji w sytuacji niezadowolenia z pracy fryzjera, ale szanse
na reakcje stuzb moga byé znacznie wieksze, gdy pacjenci sa niezadowoleni z pracy
lekarza. Dlaczego tak sie dzieje? W przeciwienistwie do innych btedéw zawodowych
medycyna jest jedna z najbardziej wrazliwych dziedzin, ktora wigze sie z najwieksza
wartoscig ceniona przez czlowieka - jego zyciem i zdrowiem. Konsekwencje btedow
medycznych sa czesto nieodwracalne, a takze charakteryzuja sie latencja (tzn. sa
nieoczywiste). Lekarze nierzadko czuja sie urazeni, gdy stysza o btedach medycznych.
Wedtug nich btad medyczny nie pociaga za soba odpowiedzialnosci dyscyplinarnej,
administracyjnej lub karnej, poniewaz jest zachowaniem w dobrej wierze i nie jest
zwigzany ani z brakiem dbalosci i nalezytej starannos$ci, ani tez nie ma tu zamiaru
dzialania na szkode pacjenta. Trzeba takze wyraznie podkreslié, ze nie wszystkie powi-
ktania podczas zabiegéw medycznych sa zwigzane z wlasnymi decyzjami lekarza. Stan
pacjenta moze sie pogorszy¢, jesli pielegniarka nie zdazyla na czas zrobi¢ zastrzyku czy
tez innych zleconych czynnosci. Zdrowie, a nawet zycie pacjenta zaleza czasem od innych
0s6b, niezwigzanych z leczeniem chorego, chocby od stuzb energetycznych (elektrykéw),
pracownikéw techniki medycznej i zaopatrzenia. Pierwsi z wymienionych dbajg o statosé
dostaw energii elektrycznej, ale przeciez sa takie sytuacje, podczas ktérych uszkodzone
zostaja trakcje przesytowe badz tez majg miejsce inne okolicznosci (np. pozar), ktére
wymagaja wylaczenia sieci energetycznej. W drugiej grupie sa natomiast pracowni-
cy techniczni, ktérych zadaniem jest dbalo$é o staly dostep do tlenu czy aparatury
diagnostycznej, terapeutycznej, np. tomografu, respiratora, namiotu tlenowego itd.
Niekiedy zycie czlowieka przebywajacego w szpitalu zalezy od zachowania personelu
medycznego, ktory nieumyslnie postapit, zapalajac swieczke na oddziale intensywne;j
terapii za zmarlego pacjenta w poblizu aparatéow z tlenem?

7Z tego tez wzgledu eksperci coraz czesciej postugujg sie terminem ,wady w opiece
medycznej”, ktore obejmuja wszelkie wady lub bledy podczas rozpoznawania chordb,
leczenia, nieuzasadnionego przepisywania lekéw, pomytki w organizacji opieki medycz-
nej i inne. W tym miejscu nie sposob nie zadaé pytania, dlaczego liczba tych wad stale
rosnie i jak mozna temu zapobiec?

W ustawodawstwie ukrainskim wciaz nie ma prawnej definicji btedu medycznego.
Jednoczesnie, mimo braku legalnej definicji, uznaje sie za takowy w zawodowej dzia-
talnosci medycznej, pod warunkiem ze biad zostalt popetniony bez umyslnego zamiaru.
Za takie dzialania lekarz moze ponosi¢ odpowiedzialnosé cywilna, administracyjna,
dyscyplinarng. W praktyce btedy medyczne klasyfikowane sa jako diagnostyczne,

2Przypadek z grudnia 2021 r., ktéry miat miejsce w Ukrainie: https://tsn.ua/exclusive/pozhezhu-u-co-
vid-reanimaciyi-na-prikarpatti-sprovokuvala-svichka-yaku-zapalila-za-upokiy-pomerlogo-paciyenta-1942723.html
(dostep: 16.02.2021).



Bledy medyczne - doswiadczenia ukrairiskie 33

techniczne, merytoryczne i deontologiczne. Przyczyny takich bledéw mozna podzielié¢
na obiektywne i subiektywne. Przyczyny obiektywne to: niedostateczny rozwdj medy-
cyny na danym etapie historycznym, ciezki stan pacjenta, nietypowy przebieg choroby,
brak niezbednego sprzetu medycznego, lekéw. Do subiektywnych naleza: niski poziom
kwalifikacji lekarza, niedoszacowanie lub przeszacowanie wynikéw badan lekarskich
pacjenta, nieprzestrzeganie standardéw (protokoléw, procedur) leczenia, oraz formalny
stosunek do pacjenta.

,Blad medyczny” nalezy odrézni¢ od ,przestepstwa medycznego”, ktére opisano
w Kodeksie karnym Ukrainy® w czesci Przestepstwa przeciwko Zyciu i zdrowiu osoby,
zawierajacej kilkanascie ,artykuléw medycznych”, w ramach ktérych oméwiono kiedy
pracownik medyczny moze zostaé¢ pociagniety do odpowiedzialnosci karnej.

W przypadku rzeczonego przestepstwa medycznego ten, kto miat obowiazek i moz-
liwo$¢ nalezytego wykonywania swoich obowigzkéw zawodowych, ale nie zrobil tego
z powodu zaniedbania (niedbalstwa, nieuczciwosci), podlega odpowiedzialnosci karne;j.
Istnieje rowniez réznica w ocenie karnoprawnej w zaleznosci od stopnia uszczerbku na
zdrowiu pacjenta. Wskazywany jest powazny uszczerbek na zdrowiu lub $mieré jako
przestanka takiej odpowiedzialnosci®.

W ostatnim czasie rosnie liczba rozpatrywanych sporéw w relacjach lekarz -

pacjent w sadach ukrairiskich, cho¢ takie przypadki nie sg one informacyjnie roz-

powszechnione w spoleczenstwie. Nie ma oficjalnych statystyk dotyczacych takich
postepowan. Zdaniem autorki niniejszego artykutu moze wynikac to z niskiego pozio-
mu kultury prawnej pacjentéw, ciezkiego stanu pokrzywdzonego pacjenta po chorobie,
niewystarczajacej sytuacji materialnej danego pacjenta, obawy przed ewentualnym
ujawnieniem informacji o diagnozie, watpliwosciami odnosnie skutecznosci dziatan
sadowych, trudnosciami w zebraniu dowodéw w przypadkach ewentualnych btedéw
medycznych, braku niezaleznej ekspertyzy, a takze z braku reklam spotecznych, ktore
wyjasniatyby, gdzie mozna zwrécié sie celem ochrony praw pacjenta.

Praktyka sadowa jest réznorodna, zaréwno na korzysé pacjentow, jak i placéwek
stuzby zdrowia. Jesli przeanalizujemy Jednolity Parnistwowy Rejestr Sadowy’, mozna
zauwazyc, ze zawiera on jedynie niewielka liczbe wyrokéw skazujacych i uniewinniaja-
cych, ktore sg kwalifikowane na podstawie art. 140 Kodeksu karnego Ukrainy®. Warto
w tym miejscu przywota¢ dane w tym wzgledzie:

- w 2015 r. wydano osiem wyrokow skazujacych i jeden uniewinniajacy,

- w2016 r. wydano szesé wyrokow skazujacych i trzy uniewinnienia,

- w 2017 r. wydano sze$¢ wyrokéw skazujacych i jeden wyrok uniewinniajacy,

- w 2018 r. wydano siedem wyrokoéw skazujacych i dwa uniewinnienia,

- do wrzesénia 2019 r. wydano siedem wyrokéw skazujacych i dwa uniewinnienia’.

jKQdeks karny Ukrainy, https://zakon.rada.gov.ua/laws/show/2341-14/conv#n2 (dostep: 16.02.2022).

5gllzl(frir)rlli'ty Panstwowy Rejestr Sadowy Ukrainy, https://reyestr.court.gov.ua/ (dostep: 16.02.2022).

‘jKodeks karny Ukrainy...
"Jednolity Panstwowy Rejestr...
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W ocenia autorki takie statystyki sa pozorne i nie sa zwigzane z wysoka jakoscia
opieki medycznej, a tylko z niewidocznoscia dzialan niezgodnych z prawem w opiece
medycznej. Po orzeczeniu sadu w postepowaniu karnym obowiazek rekompensaty szkody
(odszkodowanie i zadoséuczynienie) na rzecz pokrzywdzonych spada na placéwki me-
dyczne, i to w ramach indywidualnych postepowan cywilnych, a to z kolei prowadzi do
tego, ze pacjenci musza dlugo czekac¢ na wyplaty. W tej chwili orzeczenia sadu, ktére
majg prawomocny charakter, sa tylko niewielka czescig procedury w otrzymaniu zasa-
dzonego $wiadczenia. Zasadzone na rzecz pacjenta srodki sa czasami o wiele mniejsze
niz rzeczywiste wydatki zwigzane z leczeniem czy rehabilitacja. Wynika to z faktu, ze
czesto platnosci w zakresie ustug medycznych sa dokonywane nieformalnie, a wiec nie
da sie ich zrekompensowaé.

By¢ moze niedtugo jedna ze stron w takim postepowaniu sadowym bedzie nowo
utworzona Narodowa Stuzba Zdrowia Ukrainy (NSZU) jako narodowy ubezpieczyciel,
ktory zawiera umowy z zakladami opieki zdrowotnej o §wiadczenia zdrowotne, strze-
gacy przestrzegania zasad zawartych w takich umowach.

Brak uregulowania kwestii bledéw lekarskich na poziomie ustawodawczym jest
wbrew interesom pacjentéw, lekarzy i zaktadéw opieki zdrowotnej - pacjent nie ma pew-
nosci, ze dostanie zado$céuczynienie czy odszkodowanie, lekarz nie jest chroniony przed
nieuzasadnionymi zarzutami, placéwki medyczne nie sa chronione przed ewentualnym
zablokowaniem rachunkéw bankowych i zajeciem mienia. Obowigzkowe ubezpieczenie
od odpowiedzialnosci cywilnej lekarzy mogloby pomdc w rozwiazaniu tego problemu.
W Ukrainie nie istnieje system panstwowego ubezpieczenia od odpowiedzialnosci
zawodowej lekarzy, ktorego wprowadzenie zwiekszytoby skutecznosé odszkodowan dla
pacjenta w przypadku btedu medycznego. Z drugiej strony ubezpieczenie takie byloby
swoista gwarancja bezpieczenstwa zawodowego lekarzy.

Stuszna jest zatem opinia przewodniczacego ukrainskiej Komisji Zdrowia, Opieki
Medycznej i Ubezpieczenn Zdrowotnych Michajta Raduckiego, ktéry uwaza obowigzko-
we ubezpieczenie od odpowiedzialnosci zawodowej dla lekarzy za skuteczne narzedzie
uzywane w innych krajach, chronigce interesy zaréwno lekarza, jak i pacjentéw®. Za
pomoca wykonanej ekspertyzy ocenia sie szkode wyrzadzona pacjentowi w wyniku
btedu lekarskiego, ale nie jest ona rekompensowana przez lekarza lub placéwke me-
dyczna, a przez towarzystwo ubezpieczeniowe. Dzieki takiemu rozwigzaniu pacjent
ma zagwarantowany zwrot kosztéw, a lekarz nie musi, przyktadowo, wyzbywacé sie
majatku w celu wyplaty odszkodowania. Obecnie w Ukrainie pytanie o ubezpiecze-
nie od odpowiedzialnosci cywilnej lekarzy staje sie coraz bardziej istotne. Placowki
medyczne staly sie przedsiebiorstwami non-profit. Aktualnie pacjenci moga pozywac
okreslony podmiot, ubiegac sie o zablokowanie $srodkéw pienieznych na bankowym

S8https://www.ukrinform.ua/rubric-polytics/3380817-mihajlo-raduckij-golova-komitetu-vr-z-pitan-zdo-
rova-nacii-medicnoi-dopomogi-ta-medicnogo-strahuvanna.html (dostep: 6.02.2022).
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koncie szpitala itd. Aby ubezpieczenie OC stalo sie obowigzkowe i faktycznie dzia-
talo, potrzebne sa dwa elementy: zmiany w prawie oraz mechanizm finansowania
programoéw ubezpieczeniowych?.

Kolejng komplikacja w sprawach medycznych jest przeprowadzenie ekspertyz me-
dycznych na potrzeby postepowania sadowego, ktorego wynik moze wyjasnié, czy doszto
do btedu lekarskiego lub czy zachowanie takie mozna uznaé za przestepstwo. Eksperty-
zy medyczne moga trwac dlugo i zwykle takie sa (czesto z przekroczeniem ostatecznego
terminu). Wynika to z niewystarczajacej liczby biegltych w danej specjalnosci, a takze
uzaleznione jest od zebranych materiatéw sledczych, poprawnosci sformutowania pytan
przez sledczego do biegtego. W praktyce czesto dochodzi do sytuacji, w ktorej wyniki
ekspertyz dowodza wadliwego dziatlania w zapewnieniu pacjentowi opieki medycznej,
ktére powstaly na skutek nienalezytego wykonania (niewykonania) obowiazkéw lekar-
skich, a mimo to lekarze unikajg odpowiedzialnosci karnej z powodu uptywu terminu
karalnosci. Danych kompleksowych w tym zakresie nie ma.

Praktyka sadowa pokazuje, ze pacjenci najczesciej sa niezadowoleni z pracy lekarzy
na takich kierunkach, jak chirurgia, poloznictwo i ginekologia, neonatologia. Nowym zja-
wiskiem jest szantaz ze strony pacjentéw w obszarze stomatologii 1 medycyny estetyczne;j,
albowiem oczekiwania pacjentéw sa inne niz wykonane zabiegi zgodnie ze sztuka lekarska.

Wnioski

Podsumowujac, nalezy zauwazyc, ze obecnie w Ukrainie nie ma w przepisach prawa
medycznego sensu largo definicji bledu medycznego (zaréwno samego pojecia, jak i jego
tresci), co ostatecznie prowadzi do braku jasnego okreslenia granic miedzy zwolnie-
niem od odpowiedzialnosci a sciganiem wykwalifikowanego pracownika stuzby zdrowia
(lekarz, pielegniarka, polozna, technik medyczny) i/lub placéwki opieki zdrowotne;j.
W cenie autorki btad medyczny nalezy rozumiec¢ jako obiektywnie niezgodny z prawem
niekorzystny skutek opieki medycznej, spowodowany wieloma czynnikami, w tym
subiektywnymi oraz obiektywnymi, choé te ostatnie wydaja sie mato prawdopodobne.

Jednym ze sposob6w wplywania na ludzkie zachowania, w tym takze pracowni-
kéw stuzby zdrowia, lekarzy i personelu sredniego, wydaje sie wyznaczenie granic,
w ramach ktérych uznaje sie cos$ za poprawne, wlasciwe, jak i granic tego, co nie jest
zgodne z tym standardem. Takie rozgraniczenie pozwala na zdefiniowanie tytutowego
bledu na gruncie prawa karnego, jak i cywilnego. W obowigzujacym ustawodawstwie
ukrainskim odpowiedzialnosé za btad medyczny w perspektywie prawa jest niewystar-
czajaca. W zwigzku z tym doprecyzowanie i dookreslenie tej instytucji jest warunkiem
koniecznym, aby kazdy obywatel moglt w petni korzystac z praw gwarantowanych przez
Konstytucje Ukrainy.

9M. Radutsky, Prawo do popelnienia bledu: ochrona zaréwno lekarza, jak i pacjenta, https://life.pravda.
com.ua/columns/2020/11/2/242856/ (dostep: 16.02.2022).
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Jednym z zadan reformy medycznej jest zmiana w tym wlasnie zakresie, a takze
zmiana poprawa prawnej regulacji relacji pacjent - pracownik stuzby zdrowia, poniewaz
ten ostatni odpowiada za byt najcenniejszy, czyli zycie i zdrowie innego czltowieka.
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Medical mistakes — Ukrainian experiences

Summary

In today’s normative legal acts of Ukraine, there is no such concept as ‘medical
error’ and its meaning is not determined. The lack of regulation of medical errors at
the legislative level detriments the interests of patients, doctors, and health care in-
stitutions, i.e. the patient is not sure that he will receive compensation for the caused
damage; a doctor is not protected from unsubstantiated claims; an institution is not
protected from possible arrests of bank accounts and capitals. Significant adjustment,
clarification, and improvement of the liability institute for the guilty person taking into
account specifics of the legal relationship doctor - patient, is a necessary condition for
citizens to realize their rights guaranteed by the Constitution and laws of Ukraine,
including the right for life and health.
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