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reszcie kiedy$ musiato gruchngé. Termina-

gje cigz ze wskazaf medycznych — temat

tabu, problem zalatwiany przez kilka od-

dzialéw w Polsce, zamiatany pod dywan,
przez nas nienagtasniany — bo i po co. Upublicznienie tego
problemu ma, tak jak kij, dwa korice. Z jednej strony do-
brze by byto, aby kobiety podejmujace najtragiczniejsza
decyzje o przerwaniu najczeSciej oczekiwanej, upragnio-
nej cigzy mogly liczy¢ na wsparcie swoich ginekologow.
By¢ moze rozglos, jaki zyskata sprawa odmowy przerwa-
nia cigzy z powodu zespotu Downa spowoduje, ze moze
chociaz niektérzy z nas zastanowia si¢ nad zasadnoscig
odmowy, ze sprébuja sie postawié w sytuadji ciezarnej, za
ktéra w majestacie pseudoprawa decyzje w jej sprawach
zyciowych podejmuje komisja lekarska w sktadzie... Nota
bene, powolywanie komisji jest typowym przyktadem
ucieczki od odpowiedzialnosci, decyzje podjela komisja
czyli tak w zasadzie nikt. Jak uwazatem, ze pani Alicja T.
(nazwisko powszechnie znane) nie ma wskazan do prze-
rwania cigzy, to wzialem swoja pieczatke i podbitem ja pod
decyzja, nie wzywalem zadnej komisji. Ale réwniez, jesli
moja wiedza medyczna na to pozwala, i wiem, ze zgod-
nie z ustawg ,,Badania prenatalne lub inne przestanki me-
dyczne wskazujg na duze prawdopodobienistwo ciezkiego
i nieodwracalnego uposledzenia ptodu albo nieuleczalnej
choroby zagrazajacej jego zyciu”, to nie ma zadnych wy-
mogbw i uzasadniefr do powolywania jakiego$ gremium,
komisji, czyli po prostu rozmywania odpowiedzialnosci.
Z drugiej strony jednak upublicznienie informacji wiaze sie
z szeregiem problemdéw — dostaje jakie$ emaile, w ktérych
wyzywaja mnie od mordercéw, dzi§ pod szpitalem odbyta
sie pikieta, wsrdéd moich wspdtpracownikow tez obserwuje
jaki$ niepokdj, ale najwiekszy problem maja rozgltosnie ka-
tolickie, w jednej modlg si¢ za mnie do dnia dzisiejszego,
bo uratowatem zycie corki p. Alicji, w drugiej wyzywaja
od szatan6w.

Rozumiem osobiste opory przed podjeciem decyzji czy
wykonaniem zabiegu przerwania cigzy. Rozumiem, choé¢
nie zapomne programu telewizyjnego, w ktorym miatem
okazje kiedy$ bra¢ udzial, gdzie przedstawiono nagrang
rozmowe z warszawskim lekarzem, ktéry za konkretna
cene umawial si¢ na przerwanie cigzy w gabinecie, o tak
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charakterystycznym glosie, ze bez wiekszych probleméw
stwierdzitem, ze jest jednym z czlonkéw zespotu, ktdry
kilka tygodni wczesniej podpisat i upowszechnit informa-
gje, ze zaden lekarz pracujgcy w tym szpitalu nie przerywa
cigzy. Wniosek byl jeden — za darmo nie przerywa. To
ztosliwo$é, ale naprawde rozumiem, Ze ,,moje wzorce mo-
ralne nie pozwalajg na przeprowadzenie takiego zabiegu”.
Rozumiem, ale to sg wzorce lekarza i nie ma on prawa
narzucaé swojej moralnosci pacjentce. Byé moze osoba od-
mawiajgca prawa do aborgcji znajdujgc sie w analogicznej
sytuacji podjetaby heroiczng decyzje o kontynuacji cigzy
i urodzeniu uposledzonego dziecka. Byé moze, choé jak
wynika z moich wieloletnich obserwacji, punkt widzenia
zalezy od punktu siedzenia. Pamietam jak dzi$, jak jedna
z potoznych, ktdéra bardzo buntowata sie przeciwko termi-
nacjom w prowadzonym przeze mnie oddziale, zupelnie
zmienita swoje poglady wtedy, gdy u jej siostry rozpoznano
ciezkg wade rozwojows. Lekarz ma swojg moralnosé,
trzeba jg uszanowad, ale to nie znaczy, ze moja moralno§¢
jest obligatoryjna dla pacjenta. Lekarz ma prawo odméwié
decyzji czy wykonania zabiegu, ale powinien poinformo-
wal pacjenta, gdzie powinien sie zglosié, gdzie sie moze
odwotaé od decyzji, aby zostaly zachowane jego prawa
i aby mogt je skutecznie wyegzekwowad.

Ale powiem tak szczerze, najbardziej wkurza mnie roz-
woj osrodkéw zajmujacych sie diagnostyka prenatalng
w Polsce, ktorych zatozeniem jest zarobienie kasy i pozo-
stawienie pacjentki w prézni. Jak Pafistwo dobrze wiecie,
badanie genetyczne 11-14 jest nienajgorzej oplacane przez
NFZ. Zupelnie przyzwoite pienigdze mozna skasowac wy-
konujac test PAPPA. Wiec jak grzybki po deszczu powstaty
w naszym kraju kolejne pracownie oferujgce przesiewowe
badania prenatalne firmowane przez FMF. (Konieczno$¢
certyfikacji angielskiej do wykonywania badan ultrasono-
graficznych w Polsce jest policzkiem dla PTG, ale skoro
nie potrafimy sami si¢ sprawdzié, niech nas oceniajg inni).
Nieprawidlowy wynik wykonanego ,,USG genetycznego”
testu PAPPA wskazujacy na zasadno$¢ przeprowadzenia
bezposredniej diagnostyki inwazyjnej moze mieé trzy kon-
sekwengje:

* Pelna diagnostyka prenatalna — coraz czeSciej biopsja
kosmowki, rzadziej amniopunkcja, z umozliwieniem
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terminacji cigzy w przypadku stwierdzenia zmian, ktére

zgodnie z ustawg ,,...wskazujg na duze prawdopodo-

biefistwo ciezkiego i nieodwracalnego uposledzenia
ptodu albo nieuleczalnej choroby zagrazajacej jego
zyciu”.

* Amniopunkcji w 14-15 tygodniu i poinformowanie
w 20 tygodniu, ze zespot Downa to nie wiadomo czy
jest ciezka choroba.

* Wyttumaczeniu, ze diagnostyka inwazyjna i tak nie ma
zadnego sensu (oSrodki, ktore juz nic wiecej nie zarobig
na amniopunkgji), bo przeciez i tak nic si¢ z tym proble-
mem nie da zrobi.

To przykre, ze tam, gdzie co§ mozna skasowad, to nie-
ktorzy z nas zainwestuja, kupig aparaty ultrasonograficzne,
zrobig certyfikaty FMF, kupig aparaty i zestawy do ozna-
czef biochemicznych, ale jak przyjdzie do koniecznos$ci
podjecia trudnej decyzji wynikajacej z przeprowadzonych
dziatafi, z ktérych moga by¢ juz tylko problemy, pikiety,
pozwy, pogrézki to ...

Kilka razy spotkatem si¢ ze stwierdzeniem, ze diagno-
styka prenatalna shuzy temu, aby ciezarna dowiedziata sie
o chorobie dziecka i psychologicznie przygotowala do uro-
dzenia dziecka z wadg rozwojowa. To chyba najwieksza
hipokryzja paramedyczna. Jezeli miatloby mi si¢ urodzié
dziecko z nieodwracalnym, cigzkim uszkodzeniem i nie
miatbym zadnego wplywu na losy cigzy, to bardzo popro-
sze, abym jak najdtuzej zyt w niewiedzy. Gdyby Kypros N.
(nazwisko powszechnie znane) dowiedziat sie, ze wypro-
mowana przez Niego indywidualna ocena ryzyka wysta-
pienia aberracji chromosomowych (patrz zespotu Downa)
shuzy¢ ma psychologicznemu przygotowaniu ciezarnej do
tego, ze ma urodzi¢ chore dziecko, zabitby nas $miechem.

Zmieniam temat. Kilkana$cie dni temu odbyto sie pigte
spotkanie ,,Akademii po Dyplomie”. Po pierwsze chcialem
podzickowaé wszystkim uczestnikom, za to, ze byliscie

www.podyplomie.pl/ginekologiapodyplomie

z nami, ze uzasadniacie sens tej dziafalnosci. Ale rowniez
ta droga chcialem podziekowaé moim przyjaciotom i ko-
legom, wyktadowcom, bez kt6rych to nie miatoby szansy
by¢ tak interaktywnym spotkaniem lekarzy réznych spe-
cjalnosci.

Zmieniam temat. W dniu dzisiejszym trafity do mnie
trzy pacjentki z poronieniami nawykowymi, ktérym
w oSrodkach leczenia nieptodnosci zaproponowano, lub
wykonano, procedury typowe dla leczenia nieptodnodci.
Jedna pacjentka, Polka mieszkajaca pod Toronto, po czte-
rech poronieniach, w tym jednym septycznym, z klasycz-
nymi objawami niewydolnosci szyjkowej zastymulowano
gonadotropinami i w ciazy trojaczej dwukrotnie zakladano
szew ratunkowy, oczywiscie bez efektu. Dwie pozostate,
jedna po trzech, druga po czterech poronieniach trafity do
polskich o$rodkéw leczenia nieptodnosci, jedna w War-
szawie, druga na potnocy Polski, gdzie bez zadnej diagno-
styki zaproponowano im... zaptodnienie pozaustrojowe.
Co ciekawe, jeden z tych o§rodkéw jak mu nie wyjdzie
zapltodnienie, to wykonuje bezsensowng pseudodiagno-
styke paraimmuno...patologiczng za ceng malego samo-
chodziku. Obie pacjentki zachodzity w cigze bez zadnych
probleméw. Badzmy uczciwi, leczenie technikami wspo-
maganego rozrodu poroniefi nawykowych to zwykle na-
ciggactwo.

Z wyrazami szacunku

Troche rozgoryczony Romuald Debski
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