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Smieré na ,,Czarnej liscie lekarzy”

Medici, si omnibus morbis mederi possiut, felicissimi es-
sent hominum.
Gdyby lekarze mogli wyleczy¢ z kazdej choroby, byliby
najszczesliwszymi ludzmi.
Pliniusz Mtodszy (ok. 61-113)

Zapoczqtkowana w Polsce w 1989 r. transformacja ustro-
jowa przyczynita si¢ m.in. do wzrostu $wiadomosci
prawnej pacjentow, powstania stowarzyszen obrony praw
pacjenta oraz wzrostu liczby doniesien prasowych na temat
bledow medycznych'. Ponadto ujawnianiu wiasnych opinii
sprzyja rozwoj Internetu®. Niezadowoleni pacjenci zamiesz-
czaja w Internecie swoje opinie w réznych forach dyskusyj-
nych, blogach i w innych miejscach. Jednym z takich miejsc
jest ,,Czarna lista lekarzy”, na ktorej jednym z najczestszych
zarzutow stawianych lekarzom jest spowodowanie $mierci
swych pacjentow. Skoro taka lista juz istnieje, a zarzuty sta-
wiane na niej lekarzom sa bardzo powazne, to srodowisko
lekarskie nie moze udawac, iz jej nie dostrzega.

»Czarna lista lekarzy” zostala zalozona — jak podaje au-
tor tej strony internetowej opatrzonej adresem http://kitle.
110mb.com/Czarna-Lista-Lekarzy.htm — podobnie jak Sto-
warzyszenie Pacjentow Primum Non Nocere® przez Adama
Sandauera. Wpisy na ,,Czarnej liScie lekarzy” dokonywane
sa w Internecie od 2001 r. wg nastgpujacego schematu: data
wpisu, e-mail skarzacego, miasto, oskarzany lekarz (szpital),
krotki opis zarzucanego czynu.

Po wprowadzeniu do wyszukiwarki internetowej hasta
,Czarna lista lekarzy” badz po dotarciu do niej w Internecie
w inny sposob, np. poprzez ktorys$ z licznych linkéw, uka-
zuje si¢ strona gtowna zachgcajaca do wpisywania skarg na
lekarzy, niestety zredagowana z uzyciem bardzo agresyw-
nego jezyka: ,,Jak jaki§ morderca w kitlu co§ Wam zrobi, to
mozecie wytoczy¢ mu dwa procesy: cywilny i karny. Nawet
jesli przegracie w RP, to mozecie odwotac si¢ do Francji”
[Europejskiego Trybunalu Praw Czlowieka w Strasburgu
— przyp. autoro6w]. Taka zachgta powoduje, ze tres¢ wigk-
szosci skarg jest pisana jezykiem bardzo dosadnym, wrecz
wulgarnym. Podawane sa nazwiska i imiona lekarzy oraz
miejsca ich pracy. Hasto: ,,Dodaj swoj wpis do Czarnej listy
lekarzy” opatrzone jest uwaga: ,,Nie musisz podawac swoich
danych”, co zapewnia petna anonimowos¢ i w konsekwencji
bezkarno$¢ autorom tych wpisow.

Strona — o zawartosci 707 kB tekstu — zawiera wpisy
z ,,Czarnej listy lekarzy” z lat 2001-2006. Wprawdzie autor
strony zapewnia o istnieniu takich zabezpieczen, aby z jed-
nego komputera mozna byto wprowadzic¢ tylko jedna skargg,
ale nie mozna wykluczy¢, ze jedna osoba moze wpisywac
skargi z r6znych komputerow.

Na ,,Czarnej liscie lekarzy” zdecydowanie najczgstsze
sa wpisy dotyczace poloznictwa: poronienia, Smier¢ ptodu,
mozgowe porazenia dziecigece. Ale spektrum opisywanych
przypadkow jest bardzo szerokie, az do $mierci 0so6b w wie-
ku podeszlym. Z wigkszo$ci skarg zdaje si¢ wyzieraé nie-
prawidtowy stosunek lekarz — pacjent badz lekarz — rodzina
pacjenta, w tym zwlaszcza w odniesieniu do pacjentow, kto-

rzy zmarli, co znajduje potwierdzenie i w innych badaniach?.
Kolejne opisywane problemy to zte warunki hospitalizacji,
czesto z niezachowaniem higieny szpitalnej.

A oto kilka przyktadowych fragmentow wpisow z tej listy,
zamieszczonych na wspomnianej stronie internetowe;j:

Whpis, opatrzony inicjatami B.K., zawiera nazwg miasta
i szpitala. Oto jego tres¢:

,,P0 przybyciu do szpitala pani doktor zrobita mi USG,
powiedziata Ze z ciaza jest O., wypisata leki podtrzymujace
cigze 1 z bolami i krwawieniem wystata mnie do domu, za-
miast potozy¢ mnie na oddziat. Dosztam na przystanek i po-
ronitam, wrdcitam do szpitala, pani dr wzigta moje dziecko
(zarodek) i kazata przyjs¢ nastgpnego dnia, a ja krwawitam
tak strasznie, ze jak dojechatam do szpitala na Z., byli w szo-
ku, ze nie przyjgto mnie, bo bym wykrwawita si¢ na $§mierc.
Nie polecam dr, najgorsza ginekolog”.

Inny przyktad:

»»--.lekarz wabi si¢ NN laryngolog??? chirurg plastyk NIE-
LEGALNY GABINET w N na ul. X (bez zezwolenia i bez
odbioru SANEPIDU) Polecam Pania? dr? dla SADOMA-
SOCHISTOW, ktorzy chea straci¢ zycie, zdrowie lub zo-
sta¢ oszpeconym. Pani? dr? zrobila sobie wieeelka reklame
w wielu instytucjach, czasopismach, nawet w telewizji...,
jest kolezanka przedstawicieli Izb Lekarskich, zwlaszcza
w N. Wiec kryja jej razace bledy lekarskie. Najpierw spo-
wodowata $mier¢ pacjentki w 2001 r., wykonujac zabieg
pomimo chorego serca, aby tylko wzia¢ pieniadze, reszta ja
nie interesowata. Inny pacjent wyladowat z jej NIELEGAL-
NEGO GABINETU (NA UL. X) na pogotowiu na intensyw-
na terapi¢. Mi miata wykona¢ przegrodg nosa z wyrowna-
niem niewielkiego garbu i przero$nigtej chrzastki. Zadnego
z tych elementdw nie zrobita, a to co zrobita, zrobita wadli-
wie (orzeczenie bieglych AM w X). Zamiast jednego garba
mam teraz 2 garby i jeszcze bardziej krzywy nos. Na kolejna
operacj¢ mnie nie stac. Wniostam POZEW do SADU, jed-
nak dowiedziatam sig, ze Pani X podstepnie zareklamowata
swoje ,,ustugi” Paniom s¢dzinom po super promocyjnych ce-
nach, aby tylko moje postgpowanie zamataczyty, uniemozli-
wiajac mi droge sadowa. Mam $wiadkow, dowody (opinia
bieglych), dowody (stanowczo zadane dowody wptaty przed
zabiegiem). Jednak w tym kraju przy takich uktadach nie-
mozliwe jest wyegzekwowanie zwrotu moich pienigdzy za
wadliwie wykonana ustuge. Jezeli ktos moze mi jako$ po-
moc, prosze o listy” [tutaj podano adres — przyp. autoréw].

Kolejny przyktad, podany przez osobg podpisana nazwi-
skiem i imieniem, z podaniem adresu e-mailowego. Tres¢ wpi-
su zawiera nazw¢ miejscowosci i nazwiska dwoch lekarzy.

»Samodzielny Publiczny Zaktad Lecznictwa Otwartego
w N. Obie Panie sa od dawna na emeryturze, lecz z tzw.
,uktadow” nadal sg zatrudniane. Wykorzystuja Przychod-
ni¢ jak swoj prywatny folwark. Przychodza do pracy, kiedy
chca, traktuja pacjentow jak najgorsze zlo, przepisywanie
lekow pod dyktando koncernow farmaceutycznych (za-
miast pacjentow w godzinach pracy w przychodni przyj-
muja przedstawicieli firm farmaceutycznych) lub chodza na
rehabilitacje, fizykoterapig (czyli dbaja tylko o siebie, a nie
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o pacjenta). Emeryturka + pensyjka i tak leci na ich kon-
to. Czgsto wychodza na tzw. wizyte domowa, czyli ida do
domku lub na chalturg. Pani N. prowadzi w kilku miejscach
prywatne przyjgcia pacjentow. Skierowania na bezptatne ba-
dania, zabiegi daje tylko tym pacjentom, ktérzy chodza do
niej prywatnie. Ponadto wielu pacjentow, po zaaplikowaniu
nicodpowiednich lekow, zrobita kalekami m.in. uszkadzajac
w ten sposob centralny uktad nerwowy, doprowadzilta row-
niez do $mierci kilku osob.”

»Kiepscy lekarze, ktorzy okaleczaja pacjentow i powinni
odejs¢ z zawodu, nadal robig kariery. Jesli czasem dochodzi
do jakiej$ sprawy sadowej i wyroku, to zawsze oskarzany
jest mtody lekarz. Nie zdarzylo sig, by w Polsce za popehnie-
nie btedu ukarany zostat ordynator, docent czy profesor me-
dycyny. Pozycja w $rodowisku medycznym daje immunitet.
Panowie zycia i $mierci sa ponad prawem. Kwitnie korupcja.
Za leczenie szpitalne, ktore jest finansowane z pieniedzy pu-
blicznych, pacjent lub jego rodzina czgsto ptaca dodatkowo
,»pod stolem”. Nawet w sytuacji zagrozenia zycia... Mimo
ze jest to powszechnie znane, wladze nie podjely zadnych
dziatan. Po nieszczgs$ciach zwiazanych z wprowadzaniem
nieudanej reformy ochrony zdrowia rzad unika wszelkich
konfliktow z lobby lekarskim. Sytuacja
jest grozna dla calego spoleczenstwa.
Na prosbe Stowarzyszenia Pacjentéw
Primum Non Nocere uruchomiliSmy tg
strong¢ informacyjna na serwerze poza
Polska”.

Ostatni przyktad, w ktorym podano
doktadne dane autora wpisu oraz peine
dane dotyczace lekarza i placowki, w ktorej pracuje:

»Za nie udzielenie pierwszej pomocy synowi Mirostawo-
-wi oraz odwotanie karetki Pogotowia, co przyspieszyto
$mier¢ syna. Sktadane skargi do Rzecznika Odpowiedzialno-
$ci w Olsztynie i Naczelnego Rzecznika w Warszawie zostaty
zatatwione pobtazliwe z korzysScia dla lekarza — brak etyki
lekarskiej”. [Zachowano oryginalng pisownig — przyp. red.]

Wydaje sig, ze ,,Czarna lista lekarzy” funkcjonuje poza
wszelka kontrola — poza osobami nadzorujacymi te liste, po-
siadajacymi hasto dostgpu do niej. Stwarza to bardzo niebez-
pieczna sytuacje — lekarz, ktory znajdzie sig na tej liscie nie-
stusznie, o ile si¢ o tym fakcie w ogole dowie, moze zostacé
ewidentnie skrzywdzony pomodwieniami, bez mozliwosci
jakiejkolwiek obrony czy cho¢by napisania wyjasnien.

Jest tez sprawa oczywista, ze wielu pacjentow nie wie do-
tychczas o istnieniu tej ,,listy”’, co moze ttumaczy¢ niezbyt
duza liczbg zamieszonych tam wpisow.

Wprawdzie nie mozna wykluczy¢, ze czg$¢ opisanych tam
przypadkéw zostata przedstawiona w miarg obiektywnie,
z wielkim poczuciem doznanej krzywdy, jednak tres¢ za-
mieszczanych tam oskarzen — niepopartych zadnymi obiek-
tywnymi dowodami — budzi powazny niepokoj. Lekarze
stanowia grupg szczegolnego spotecznego zaufania, dlatego
powinni znajdowac si¢ pod szczegdlna ochrong prawna, nie
tylko z uwagi na ich osobista reputacje, ale przede wszyst-
kim z uwagi na zachowanie, koniecznego dla wlasciwego
wykonywania tego zawodu, autorytetu tej grupy zawodowe;j.
Anonimowos¢ oskarzen niepopartych obiektywnymi dowo-
dami stwarza pokusg ,,rewanzu” na lekarzu, ktory nie spetnit
oczekiwan pacjenta, cho¢by nawet oczekiwania te nie wyni-
kaly z zadnych racjonalnych przestanek i wykraczaly poza

Lekarze stanowig grupe szczegol-
nego spotecznego zaufania, dla-
tego powinni znajdowaé si¢ pod
szczegdlng ochrong prawna

mozliwosci wspolczesnej medycyny. Nie mozna oczywiscie
wykluczy¢ — w niektorych opisywanych przypadkach — fak-
tycznego zaistnienia btedu zaniechania lub tez popelnienia
ewidentnego btedu przez lekarzy, jednak przypadki takie
winny rozstrzygaé w merytoryczny sposob sady lekarskie
lub tez sady powszechne.

Subiektywne oceny i sady dokonywane przez pacjentow
(lub ich najblizszych) ,,pokrzywdzonych” przez lekarzy,
cho¢ zrozumiate z emocjonalnego punktu widzenia, nie
moga przybiera¢ formy ,,sadu kapturowego”, a opieranie
oskarzen wobec lekarza jedynie na indywidualnym prze-
$wiadczeniu danej osoby o winie lekarza famie podstawo-
wa zasadg prawna, ze to wnoszacy oskarzenie zobowiazany
jest dostarczy¢ potwierdzajace je dowody (rzymska zasada
prawna actori incumbit probatio). Ztamanie tej zasady po-
woduje, ze oskarzajacy stawia siebie rownoczesnie w roli
sedziego ferujacego wyrok — w opisywanych przypadkach
jest to wyrok skazujacy lekarza na utratg reputacji zawodo-
wej, zwykle bez jego wiedzy 1 bez mozliwosci jakiejkolwiek
obrony, niezaleznie od zupelie szczegoélnego charakteru
takiej ,.kary” wskutek wpisania na ,,Czarna listg lekarzy” —
W postaci podania opisywanego zdarzenia z udzialem da-
nego lekarza do publicznej wiadomosci
w Internecie.

Wprawdzie mass media wielokrotnie
wskazywaly na spadek zaufania spote-
czenstwa do sadow w ogole, a do sadow
korporacyjnych w szczegdlnosci, spo-
wodowany wielorakimi przyczynami®,
ale to nie znaczy, ze formalne procedury
sadowe moga by¢ zastepowane przez ,,samosady’ nad leka-
rzami, dokonywane przez pacjentéw lub ich rodziny.

Pozostaje jeszcze ocena prawna funkcjonowania takiej
,»Czarnej listy lekarzy” — jest to niewatpliwie sprawa dla
prawnikow, ale to srodowisko lekarskie, poprzez odpowied-
nie dziatania Izby Lekarskiej, winno by¢ przede wszystkim
zainteresowane uporzadkowaniem tej kwestii.

Skoro ,,Czarna lista lekarzy” istnieje juz w Internecie,
pozostaje pytanie, czy srodowisko lekarskie jest w stanie
zabroni€ jej istnienia, przynajmniej w takiej jak zaprezen-
towana formie.

Jesli jednak przyjac, ze cho¢ niewielka czg$¢ z przedsta-
wionych tam przypadkow zostala opisana w miarg obiek-
tywnie, to nalezy zastanowi¢ si¢ nad rozwiazaniami opi-
sywanych nieprawidlowosci z korzyscia dla obu stron,
tj. zar6wno pacjentow, jak i lekarzy. Skoro problematyka
$mierci pojawia si¢ tak czesto w tych skargach, to — poza
rozpatrzeniem obiektywnych przyczyn $mierci — nalezato-
by zastanowi¢ si¢ nad okolicznosciami, w jakich do §mierci
doszto, czy nie dotyczy to sytuacji okreslanych jako ,,zde-
humanizowane umieranie”. Wynikataby stad oczywista ko-
nieczno$¢ dalszego rozwijania humanistycznego nurtu w ta-
natologii i zwigkszenia wrazliwosci personelu medycznego
na tg problematyke.

Jesli opisywane przypadki dotycza faktycznych zdarzen,
w ktorych istnieje uzasadnione podejrzenie co do biedu
w sztuce lekarskiej i obiektywnej winy lekarza, odpowied-
nie dzialania winna podja¢ Izba Lekarska, wykorzystujac
— mimo wszystkich przedstawionych tutaj zastrzezen — in-
formacje zawarte na wskazanej internetowej stronie zawie-
rajacej ,,Czarna listg lekarzy”.
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Jesli jednak okazatoby sig, ze podane w Internecie in-
formacje sa nieprawdziwe, to takze Izba Lekarska winna
wszcza¢ odpowiednie postgpowanie i stanowcze kroki praw-
ne wobec autoréw tej witryny internetowej. Nie mozna bo-
wiem dopusci¢ do bezkarnego szkalowania dobrego imienia
niewinnych lekarzy przez anonimowych ,,donosicieli”, bo
— jak mowi stara rzymska maksyma — ,,Wiadca, ktory nie
karci donosicieli, podzega” (Swetoniusz, Domicjan 9).
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