Co priniesol zaciatok 21. storoéia

do slovenskej chirurgie?
(pokracovanie z casopisu Slovenskd chirurgia 2/2014)

- Co priniesol vo vztahoch medzi chirurgmi
1 &
Vdcsi strach zo zodpovednosti

Vznikom Uradu pre dohlad nad zdravotnou starostlivostou (UDZS) stanoveného zdkonom
581/2004 pribudol chirurgom ovela vécsi strach zo zodpovednosti. Kym pozitivom je véicsia moz-
nost kontrolovat prdcu lekdrov a teda aj chirurgov, negativom je neprijemny désledok — snaha
chirurgov neist do rizika a coraz vicsie vyhybanie sa chirurgov vykondvat rizikové operdcie. Vidiet
to na Coraz castejsich prekladoch pacientov z mensich nemocnic do krajskych nemocnic. A este
aj v nich, rizikové operdcie zostdvaji len na pdr odvdznych jednotlivcoch. Na jednej strane je to
pochopitelné, nikto si nechce znicit Zivot tym, Ze komplikdcia, ktord po operdcii vznikne, je niekym
postidend ako nesprdvny postup s vdznymi osobnymi ndsledkami pre operujticeho chirurga.
Na druhej strane, ¢o bude po tom, ak tf odvdzni chirurgovia odidu do déchodku alebo to proste
vzdaja? Nastastie sa na Slovensku este ndjdu jednotlivci, ktori nesu svoju koZu na trh aj napriek
moZnym désledkom, po nociach nespdvajd, lebo ak sa takyto pacient zacne komplikovat, musia si
problémy riesit sami, pretoZe len mdlo kolegov sa bude chciet namocit do niecoho, o neoperovali.

S tymto tieZ suvisi aj obava chirurgov nepriznat si chybu. Niektori chirurgovia v snahe pre-
dist tomu, aby sa o ich peroperacnej komplikdcii niekto dozvedel, snaZia sa problém (napriklad
poranenie zlcovych ciest pri cholecystektomii) odstrdnit za kazdu cenu sami a dlho vdhaju
problém priznat a poprosit niekoho o pomoc. Preklady na vyssie pracovisko sa potom dejii
neskoro a ndprava vyZaduje enormné Usilie. Pritom pri okamZitom priznani si chyby a okamZitej
ndprave na zodpovedajiicom pracovisku sa méZe predist vdznym komplikdcidm. Co je viak este
zardZajlcejsie, nezriedka sa v prepustacej sprdve pacienta s pocinajucou bilidrnou peritonitidou
napise, Ze ,pacienta v stabilizovanom (alebo uspokojivom) stave prekladdme na vyssie pracovisko
za Ucelom dorieSenia”. Pritom je jasné, Ze pacient musi ist hned na operacny stél a Ze jeho stav
md daleko od stabilizovaného alebo uspokojivého. Dokonca sa stdva, Ze sa pacientovi nepovie
nic, len Ze treba este ,nieco” spravit so ZIcovymi cestami (pritom ide o komplikovanu rekonstrukciu
vytatého hepatocholedochu) alebo este ,nieco” spravit's peceriou (pritom ide o rozsiahlu resekciu
pecene pri ponechanej metastdze). Myslim si, Ze ten, kto je na vyssom pracovisku ochotny prevziat
na seba riziko ndslednej reoperdcie aj s moznym netispechom si zaslizi, aby k nemu odoslany
pacient vedel, Ze sa ide riesit vdzny problém, a Ze to nie je tak, Ze mu posielaju ,takmer zdravého”
pacienta a ak sa daco stane, je to chyba toho reoperujuceho.

Pri tejto prileZitosti nie je zIé si pripomenut, Ze v sucasnosti celosvetovo prijimany Standard
— ako sa zachovat po pretati hepatocholedochu pocas laparoskopickej cholecystektdmie — je
nasledovny: pokial nie je operatér skuseny v operdcidch na ZIcovych cestdch, nepokusat sa
o0 konverziu a rekonstrukciu ZIcovych ciest, dat na poraneny hepatocholedochus klip, priloZit
knemu drén, vytiahnut'trokdry a pacienta ihned’odoslat na pracovisko so skisenostami's reviziou
ZIcovych ciest (najcastejsie do spddovej krajskej nemocnice). Takto méze byt pacient do 4 hodin
reoperovany v Cistom teréne, bez poskodeni ZIcovodov a brusnej steny, a definitivne vyrieseny.
Rézne nedokonalé rekonstrukcie s cakanim na zhojenie bilidrneho leaku pri réznom stupni ikteru
Ci bilidrnej peritonitidy len staZuji poziciu a prdcu reoperujiicemu chirurgovi.

Polarizdcia ndzorov medzi chirurgmi malych a velkych nemocnic

Kym kedysi existovali medzi chirurgickymi oddeleniaminemocnic l,, Il. a lll. typu Standardné
vztahy vychddzajice z koncepcie odboru chirurgia, zaciatkom 21. storocia sa po prijati zdravot-
nickych zdkonov v roku 2004, ktoré toto rozdelenie zrusili, vytvorili urcité vztahové nejasnosti.
Platnd koncepcia odboru chirurgia z roku 2006 sice hovori o tom, Ze pacienti vyZadujci ndrocné
Specializované vysetrenie alebo operdciu sa z chirurgickych oddelen ,vSeobecnych nemocnic”
posielaji na chirurgické oddelenia ,vseobecnych nemocnic vyssieho typu”, ale nie je nikde jasne
podla diagndz stanovené, o sa méZe a md robit v mestskych nemocniciach, ¢o v okresnych
nemocniciach a ¢o v krajskych nemocniciach, a nie je nikde definované ¢o musi a ¢o nemusf
krajskd alebo fakultnd nemocnica prevziat z mestskych a okresnych nemocnic, respektive z inych
Jfakultnych” nemocnic. TieZ existuje smernica MZ SR, ktord vymendva vykony, ktoré sa maju
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vykondvat v rdmci Jednodriovej ambulantnej starostlivosti, ale nikde nie je presne napisané, ¢o sa méze a o nemoZe robit' v malych sikromnych chirur-
gickych zariadeniach, z ktorych sa niektoré nazyvaju aj ,nemocnice”. Zdkon len vseobecne hovori, Ze kto md diplom, méZe robit vsetko, na ¢o ho diplom
oprdvnuje. Chirurgovia sice v zdsade respektuju urcitt hierarchiu pracovisk a nepisané zdkony vzdjomnej pomoci, ale urcité napditie tu existuje. Je vyvolané
komplikdcie. Nie zriedkavy je pripad, Ze chirurg v sukromnom zariadeni odstrdni za 300 eur ,hemoroid” a iny chirurg v nemocnici musf o polnoci bezplatne
riesit ndsledné zdvazné krvdcanie bez toho, aby sa pévodny operatér undval mu zavolat a vysvetlit, ako k takejto komplikdcii mohlo prist.

Vécsiindividualizmus niektorych chirurgov

V suvislosti s celospolocenskym trendom presadit sa individudline v réznych oblastiach Zivota, aj v chirurgii pozorujeme, Ze niektorf jednotlivci uz za-
budli, ze chirurgia je timovd prdca. Viysledky nimi robenych operdcii neprezentuju na vedeckych férach ako vysledky prdce svojho oddelenia alebo kliniky,
ale ako ,svoje” vysledky. Namiesto vyrazov ,urobili sme” alebo ,robime to takto” pouzivaji slovad ,urobil som”a ,ja to robim takto”. Zabudli na to, Ze im pri
operdcidch niekto asistoval a mozno sem tam aj nendpadne poradil, a Ze im niekto po operdcii striehol na pacienta aby sa vcas zistili pripadné pooperacné
komplikdcie. Ze to bola proste timovd prdca. Duch kolektivu oddelenia sa vytrdca, zacina kopat kazdy sdm za seba a napokon sa to méze obrdtit proti tym,
ktori si myslia, Ze si poradia aj bez ostatnych. Nastastie tento trend este nepostihol vsetky oddelenia i kliniky, najmd oddelenia s dlhou tradiciou si vdZia
svojich predchodcov a ucitelov a svoju prdcu ponimaji ako prdcu celého kolektivu.

Spoluprdca mladych a starsich chirurgov pri zavddzani novych technoldgil

Novd generdcia mladych chirurgov uz nemd problém s tym, aby si osvojila prdcu so sofistikovanou technolégiou, ¢i s pocitacovym vedenim doku-
mentdcie. Ani s tym, aby na internete vychytali tie najnovsie novinky, ktoré sa vo svete objavia a s nadsenim ich chcu zavddzat do Zivota. Prdve nadsenie
a schopnost mladych zviddnut sofistikované operacné technoldgie a odbremenenie starsich chirurgov od nutnosti vo vsetkom technickom sa vyznat, méZe
byt prislubom dobrych vztahov vzdjomného doplfiania sa pri prdci. Novdtorstvo mladych skibené s trochu opatrnejsim ndzorom starsich chirurgov, ktorf u?
nieco preskdkali, méze byt tou zlatou strednou cestou, ktorou by mala ist slovenskd chirurgia v 21. storoci. Som rdd, ze mladi chirurgovia, ktori zacali svoju
chirurgickd drdhu v 21. storo¢i maji velku odvahu drzat ruku na pulze dna, svojimi casto vynikajicimi jazykovymi znalostami neustdle udrZiavat kontakty
so svetom, a byt zdrukou, Ze ndm svet neutecie. Ani dnes, v dobe rychleho technologického pokroku, to nie je len o Spickovej technike a jej brilantnom
oviddani, ale aj o odvahe niest zodpovednost a o vdZeni si prdce svojich kolegov.
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