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Streszczenie

Stosowanie metod balneologicznych i fizykoterapeutycznych jest bezpieczne pod
warunkiem, ze sg one prawidtowo zlecone przez lekarza i wykonane przez fizjoterapeute,
zgodnie z wiedzg medyczna. Jednak w kazdym zaktadzie leczniczym, w tym i w uzdrowisku,
ktory prowadzi leczenie chorych, moga wystgpié niepozgdane zdarzenia medyczne. Celem
artykutu jest opisanie i wyjasnienie roznego typu negatywnych skutkéw leczenia chorych w
uzdrowisku. Autorzy artykutu (lekarz i prawnik) majg na celu nie tylko uswiadomienie
mozliwosci wystgpienia negatywnych skutkdw terapii ale przede wszystkim unikniecie lub
ich zminimalizowanie.

Negatywne nastepstwa kazdej terapii, w tym i uzdrowiskowej obejmujg: skutki uboczne,
zdarzenia medyczne i nieszczesliwe wypadki. Skutki uboczne sg wynikiem niepozgdanych
reakcji organizmu na stosowang terapie. Wiekszos¢ z nich jest trudno przewidzieé i
zdiagnozowad, stad trudno znalezé bezposrednia przyczyne. Najczesciej spotykamy sie z
nieprawidtowym nadmiernym odczynem (kryzysem) uzdrowiskowym lub tez reakcjami
alergicznymi na srodki lecznicze. Mogg tez powstawac reakcje odlegte, po zakonczone;j
terapii. Do tego typu zdarzen nalezy nadmierne generowanie wolnych rodnikéw tlenowych
pod wptywem niektdrych zbiegdw uzdrowiskowych i wywotywanie stresu oksydacyjnego w
organizmie. Badania wykazaty, ze stres oksydacyjny moze wystgpi¢ podczas stosowania
niektorych zabiegdw balneologicznych i fizykoterapeutycznych oraz kinezyterapii

Zdarzenia medyczne(btedy) majg wiele przyczyn — mogg by¢ wynikiem
niestosowania sie pracownikdw medycznych do rekomendacji, wskazan i przeciwwskazan
leczniczych lub wybranie niewtasciwej dawki. Zdarzenia te mogg mieé charakter
decyzyjny, wykonawczy lub organizacyjny. Btedy medyczne mogg wiec popetniac lekarze,
fizjoterapeuci lub menedzerowie. Niewiedza lub niedbato$¢ w wykonywaniu zabiegéw
balneologicznych i fizykoterapeutycznych mogg byé przyczyng powaznych uszkodzen ciata,
jak: oparzenia i odmrozenia, nadmierne przegrzanie organizmu (udar cieplny), w tym udar
stoneczny, zakazenia drég rodnych i moczowych podczas kapieli, zatrucia dwutlenkiem
wegla lub siarkowodorem.

Ponadto podczas leczenia uzdrowiskowego mogg zdarzy¢ sie rdznego rodzaju
nieszczesliwe wypadki z réznych przyczyn zaréwno ze strony zaktadu leczniczego jak i
samego pacjenta. Najczesciej spotykamy sie z réznego rodzaju urazami kostno-stawowymi,
ranami ,owrzodzeniami oraz zdarzeniami sercowo-naczyniowymi.



Autorzy wnioskujg, aby uzdrowiskowe zaktady lecznice nie tylko miaty Swiadomos¢
mozliwosci wystgpienia réznych negatywnych skutkéw u chorych podczas leczenia
uzdrowiskowego, ale rowniez byty przygotowane do natychmiastowego udzielenia pomocy.
Poza tym wskazane jest wprowadzenie krajowego monitoringu negatywnych nastepstw
jakie zdarzajg sie u chorych podczas leczenia uzdrowiskowego .Niestety nalezy sie tez liczy¢
z pozwaniami pacjentow do sgdu o odszkodowanie za utrate na zdrowiu

Stowa kluczowe: niepozadane zdarzenia medyczne, lecznictwo uzdrowiskowe

Wstep

Wieloletnie obserwacje empiryczne wskazujg, ze prawidtowo zlecone i wykonane
zabiegi balneologiczne i fizykoterapeutyczne nie powodujg widocznych skutkéw ubocznych.
Jest to wielka zaleta tych metod leczniczych w porédwnaniu do farmakoterapii( 1)). Wiemy,
ze kazdy lek farmakologiczny ma wieksze lub mniejsze skutki uboczne, mimo ze przed
wprowadzeniem na rynek przechodzit szerokie kilku stopniowe badania naukowe.
Naturalne metody balneologiczne stosowane sg od wiekdéw i nie obserwowano istotnych
skutkdw ubocznych, zaprzestano stosowania w prawdzie niektérych metod ,ale niez
powodu dziatania szkodliwego tylko z uwagi na matg skutecznos¢ lub tez z braku badan
naukowych potwierdzajgcych ich dziatanie lecznicze.

Jezeli jednak na problem metod balneologicznych popatrzymy szerzej i gtebiej a przy
tym weZmiemy po uwage lepiej obecnie poznane mechanizmy dziatania, to nalezy
przewidywac¢ mozliwos¢ powstawania niepozgdanych skutkéw , podobnie jak to dotyczy
kazdej innej terapii. Literatura na ten temat jest skapa, a zdarzenia niepozgdane w
uzdrowisku rzadko, ale bywajg. Niestety nie s3 one monitorowane.

Celem naszego artykutu jest opisanie i wyjasnienie najwazniejszych negatywnych
nastepstw , ktére moga sie zdarzy¢ podczas leczenia uzdrowiskowego chorych. Informacje
te obejmujg zebrane dane literaturowe i wtasne doswiadczenia poparte wiedzg
prawniczg . Ostatecznym celem jest unikniecie lub zminimalizowanie przynajmniej
niektorych niepozagdanych efektdw dziatania metod balneologicznych i
fizykoterapeutycznych.

Z punktu widzenia prawniczego negatywne nastepstwa kazdejterapii mogg obejmowac:
skutki uboczne, zdarzenia medyczne, nieszczesliwe wypadki.

1. Skutki uboczne

Sg to niepozadane reakcje organizmu na zastosowany zabieg balneologiczny lub
fizykoterapeutyczny. Reakcje te sg trudne do przewidzenia. Do tych reakcji zaliczamy: a/
zaburzenia bezposrednie, szybko zdiagnozowane i b/ skutki odlegle, wolno rozwijajgce sie
po zakonczonym leczeniu
Zaburzenia szybko zdiagnozowane sg obserwowane w czasie pobytu pacjenta w uzdrowisku
mogg wystgpi¢ pod postacig nadmiernego odczynu(kryzysu ) uzdrowiskowego . Odczyn
ten swiadczy o przekroczonej granicy mozliwosci adaptacyjnych pacjenta na stosowane
bodzZce lecznicze. Jezeli odczyn ten nie jest nasilony ,nie powoduje zadnych ubocznych



skutkéw .Taki niewielki odczyn objawia sie kilku dniowym przemijajgcym zaostrzeniem
objawdw najczesciej zwigzanych z chorobg z powodu ktérej pacjent zostat skierowany do
uzdrowiska. Jezeli odczyn jest nadmierny mogg pojawiac sie dodatkowe objawy ze strony
uktadu sercowo-naczyniowego, jak na przyktad zaburzenia rytmu serca, wahania cisnienia
krwi, omdlenia, to moze by¢ niebezpieczne.( 1). Inne nie przewidywane reakcje organizmu
mogqy objawiac sie reakcjami alergicznymi na stosowang terapie . Pojawiajace sie
dolegliwosci moga miec rézne objawy i nasilenie .Najczesciej pojawiajg sie objawy
skdrne, béle stawowo-miesniowe , dusznosé, gorgczka, omdlenia. Spotka¢ mozemy sie z
uczuleniami na jakis sktadniki wéd mineralnych jak chlor, brom, jod, siarkowodér, czy
dwutlenek wegla. Objawy alergiczne moga wystgpi¢ réwniez na prad elektryczny,
promieniowanie UV, swiatto stoneczne. Ponadto objawy uczuleniowe mogg wystgpi¢ na
srodki dezynfekujgce stosowane do dezynfekcji wody iwanien do kapieli oraz basenu. O
uczuleniu na srodki lecznicze czy dezynfekujgce pacjenci nie zawsze wiedzg. W swojej
praktyce lekarskiej spotkatam sie wielokrotnie z objawami uczuleniowymi narozine
metody balneologiczne i fizykoterapeutyczne . Zaskoczyto mnie uczulenie u pacjenta na
naturalne pierze poscielowe, o czym mnie wczesniej poinformowat . O tym na szczescie
chory wiedziat o i korzystat z wtasnej poscieli.

Obok ostrych objawdw ubocznych mogg wystepowac objawy ,ukryte” ktdre dopiero
w wyniku zsumowania reakcji wielokrotnie powtarzanych mogg wywota¢ odpowiednie
zaburzenie w organizmie. Do tego typu zdarzen nalezy nadmierne generowanie wolnych
rodnikow tlenowych (WRT) i wywotywanie stresu oksydacyjnego , pod wptywem niektérych
zabiegdw balneologicznych , fizykoterapeutycznych oraz kinezyterapii(2). Wolne rodniki
tlenowe biorg udziat w procesie starzenia sie organizmu oraz nalezg do czynnikéw
etiopatogenetycznych wielu choréb jak: miazdzycy, cukrzycy, choroby Alzheimera, choroby
Parkinsona, dystrofii miesniowej, choroby reumatycznej czy nowotworowej( 3, 4)) Stres
oksydacyjny moze wystepowaé zwfaszcza podczas stosowania duzych dawek niektérych
rodzajéw energii stosowanych w metodach fizykoterapeutycznych. Badania wykazaty ze
wolne rodniki tlenowe wystepujg podczas stosowania: ultradzwiekdw, promieniowania
jonizujacego, promieniowania UV, krioterapii, pola magnetycznego , nadmiernego
przegrzewania, oraz podczas intensywnej kinezyterapii.
Przyczyng nadmiernego generowania wolnych rodnikéw tlenowych wywotanych zabiegami
ultradzwiekowymi jest: nasilenie procesu utleniania tkanek, rozpad wody zawartej w
tkankach na jony H+ i OH- i nastepowego tworzenia nadtlenku wodoru (H202) oraz
powstawania zjawiska kawitacji przy duzych dawkach ultradzwiekéw ( 5, 6,7).
Stosowanie krioterapii ogdlnoustrojowej powoduje wzrost wolnych rodnikdw tlenowych
poniewaz w czasie tej terapii zachodzi zjawisko perfuzji i reperfuzji, ktore sprzyja
wytwarzania wolnych rodnikdw tlenowych. Badania wykazaty, ze reperfuzja zwtaszcza
tkanek niedotlenionych moze nasila¢ wytwarzanie wolnych rodnikow tlenowych poprzez
system oksydazy ksantynowej (8, 9, 10). Podczas stosowania cieptolecznictwa
ogolnoustrojowego o wysokich temperaturach tj. powyzej 42 stopni C, moze wystepowac
stres oksydacyjny .Badania wykazaty ,ze podczas hypertermoterapii zmniejsza sie



wydzielanie antyoksydacyjnie dziatajgcej peroksydazy glutationowej( GPx), stgd moze
dochodzi¢ do stresu oksydacyjnego. Natomiast oktady chtodne, ponizej 25 stopni
pobudzajg aktywnos$¢ uktadu antyoksydacyjnego(, w tym GPx), co zapobiega powstawaniu
stresu oksydacyjnego. Zdecydowanie zimne kapiele powodujg zwiekszenie zredukowanego
glutationu i zmniejszenie kwasu moczowego, co swiadczy o generowaniu wolnych rodnikéw
tlenowych .Podobne zmiany w ukfadzie oksydacyjnym wystepujg podczas stosowania
zimnych natryskéw. Autorzy badania obserwowali niewielkie zmniejszenie kwasu
moczowego oraz glutationu w erytrocytach podczas zimnych zabiegéw wodnych (6).
Ohtsuka i wsp wykazali, ze kapiele w wodzie o wysokiej temperaturze powyzej 42 stopni,
ktére sg powszechnie stosowane w Japonii powodujg obnizenie zredukowanego
glutationu(GSH), oraz zwiekszenie stezenia nadtlendéw lipidéw we krwi ( 11)).
Promieniowanie UV powoduje wzrost wytwarzania wolnych rodnikéw tlenowych w skérze
podczas naswietlan, co prowadzi do uszkodzenia i starzenia sie skory. Potwierdzeniem tej
obserwacji sg wyniki badan In vitro na fibroblastach skéry naswietlanej promieniami UVA
(12, 13) Pole magnetyczne o czestotliwosci 60 Hz , jak wykazaty badania powoduje
wytwarzanie wolnych rodnikéw tlenowych (14 )

Kinezyterapia jest niezwykle korzystng metodgq lecznicza stosowang w wielu
chorobach , pod warunkiem ze bedzie odpowiednio dawkowana i kontrolowana.
Wykazano ze intensywne wysitki fizyczne anaerobowe, sitowe wywotujg nadmierne
generowanie wolnych rodnikéw tlenowych( 15, 16)

Ponadto tego typu wysitki u chorych na cukrzyce moga powodowac powstawanie
hiperglikemii lub hipoglikemii i pogorszenie stanu wyréwnania cukrzycy.

Wspomniane reakcje odlegle powstajgce po serii terapeutycznej zabiegow
fizjoterapeutycznych nie stanowig zagrozenia dla pacjentéw leczonych w uzdrowisku
poniewaz to leczenie jest krétkie , zwykle nie przekraczajgce 21 dni. Stosowane do terapii
energie nie sg duze, zwykle majg charakter biostymulacyjny. Po zakoniczeniu leczenia
nastepuje powrét do wczesniej zaburzonej homeostazy. Nie miej takie zjawisko istnieje i
warto o tym wiedziec.

2. Zdarzenia medyczne( btedy medyczny)
Jest to pogorszenie stanu zdrowia, rozstréj zdrowia lub $mier¢ pacjenta, bedgce
konsekwencjg postepowania — dziatania lub zaniechania niezgodnego z aktualng wiedzg
medyczng. Moze to dotyczyé diagnostyki lub leczenia pacjenta
Zdarzenia te sg spowodowane btedem o charakterze :
e decyzyjnym,
e wykonawczym
e organizacyjnym
Najczesciej spotykanym btedem decyzyjnym przejawiajace sie zastosowaniem zabiegu
medycznego niezgodnie z rekomendacjami lub tez dokonanie nieprawidtowego wyboru
parametréw lub z nieprawidtowego skojarzenia zabiegdw w programie leczniczym.
Przyktadem zdarzenia medycznego o charakterze decyzyjnym jest uszkodzenie ciata z
powodu zastosowania zabiegdw elektroleczniczych u chorych z z implantami



elektronicznymi ktére mogg zaktdci¢ dziatanie implantu. Elektroterapia nie jest rowniez
wskazana u chorych zespoleniami metalowymi poniewaz moze doj$é¢ do uszkodzenia
endoprotezy ( 17). Btedne zalecenie takich zabiegdéw przez lekarza jest wynikiem braku
wiedzy na ten temat lub tez nie doktadne zbadanie chorego . Fizjoterapeuci stanowig
druga linie zabiegowg powinni miec te podstawowg wiedze i zabiegu btednie zleconego
przez lekarza nie powinni wykonaé, zgtosi¢ to lekarzowi. Podobnie niebezpiecznym w
skutkach moze by¢ zastosowanie zabiegdw z zakresu magnetoterapiii u chorych z
implantami elektronicznymi serca, co moze zaktéci¢ prace urzadzenia elektronicznego i w
konsekwencji spowodowac zaburzenia w pracy serca( 17,18).

Zalecenie ¢wiczen na cykloergometrze u chorych na cukrzyce z zespotem stopy
cukrzycowej, moze prowadzi¢ do urazu co pogarsza przebieg choroby. Jezeli taki zabieg jest
zlecony przez lekarza to pacjent powinien by¢ poinformowany o dziataniu i skutkach tego
zabiegu, przy czym zawsze fizjoterapeuta powinien $ci$le nadzorowac zabieg.
Niebezpieczne sg tez intensywne wysitki fizyczne u chorych na cukrzyce z retinopatia
proliferacyjng. Mogg one prowadzi¢ do wylewu krwi do ciatka szklistego oka z nastepowa
catkowitg utratg widzenia . Takie powikfania mogg sie zdarzy¢ podczas intensywnych
¢wiczen w basenie lub sali gimnastycznej. Lekarz zalecajgc taki zabieg u chorego z
zaawansowana retinopatig popetnia btad , przyczyng jest najczesciej niedbale zebranie
wywiadu i nie doktadnie i zbadat chorego. Drugi btagd u tego pacjenta popetnia
fizjoterapeuta, ktory powinien chorego na cukrzyce zapyta¢ o wystepowanie
zaawansowanej retinopatii cukrzycowej. Intensywne wysitki fizyczne u chorych na cukrzyce
sg przeciwwskazane réwniez z powodu przyczyn metabolicznych. Cwiczenia intensywne,
sitowe mogg powodowac hipoglikemie duzego stopnia, nawet z utratg przytomnosci.
Szczegdlnie niebezpieczna jest hipoglikemia u pacjenta ¢wiczgc ego w basenie.

Obok powiktan cukrzycowych, powiktania sercowo-naczyniowe sg najczestszymi
zdarzeniami podczas leczenia chorych w uzdrowisku. Mogg one mieé charakter
nieszczesliwych wypadkow, btedu lekarza czy fizjoterapeuty przez zastosowanie zbyt
intensywnych zabiegdw w stosunku do mozliwosci adaptacyjnych pacjenta. Fizjoterapeuta
popetnia btad jezeli samowolnie zastosowat niewtasciwy zabieg fizjoterapeutyczny. Do
zdarzen sercowo-naczyniowych zalicza sie : pojawienie sie zaburzeid rytmu serca, napad
migotania przedsionkéw, nasilenie béléw wiencowych, nasilenie niewydolnosci krazenia,
zawat serca, udar mézgu. Mogg to by¢ nieszczes$liwe wypadki lub tez nieprawidtowo
stosowanej terapii.

Innym zdarzeniem rzadko wystepujacym, ale wartym wspomnienia, jest pojawienie sie
objawow zaburzen krazenia zwigzanych z nieprawidtowo zalecong kuracje pitng wodami
mineralnymi u chorego z objawami niewydolnosci krgzenia. Nadmierne i nieprawidtowe
zbyt szybkie picie wody moze pogtebi¢ niewydolnos¢ krazenia z objawami wzrostu
ci$nienia tetniczego krwi, pojawieniem sie obrzekéw, dusznosci. Przyczyng tego jest
nieprawidtowe zlecenie zabiegu przez lekarza ktéry nie uwzglednit matg wydolnosé
krgzeniowg chorego lub nieprawidtowe zachowanie sie pacjenta, ktéry nie stosowat sie
do zalecen lekarskich.



Wyzej wspomniane btedy medyczne popetniajg najczesciej lekarze uzdrowiskowi,
ktdrzy nie posiadajg odpowiedniej wiedzy specjalistycznej z zakresu medycyny
uzdrowiskowej lub tez niedbale, w poSpiechu przeprowadzajg badanie chorych przed
zleceniem leczenia balneologicznego. Lekarze pracujacy w uzdrowiskach nie zawsze sa
specjalistami w zakresie balneologii i medycyny fizykalnej, nie maja dostatecznej wiedzy z
tej dziedziny . Z uwagi na duze braki kadrowe, staramy sie lekarzy pracujgcych w
uzdrowiskach przeszkoli¢ przynajmniej z podstawowych i praktycznych zagadnien z zakresu
medycyny uzdrowiskowej na kursach balneologicznych organizowanych w Ciechocinku od
kolo 20 lat. Ponadto ostatnio fizjoterapeuci popetniajg sporo btedéw decyzyjnych co
wynika z nadania im zbyt szerokich uprawnien w prowadzeniu leczenia i jednocze$nie bez
zwiekszonego zakresu i gtebokosci edukacji. Fizjoterapeuci popetniajg rowniez btedy
wykonawcze jezeli wykonuja nieprawidiowo zabiegi balneologiczne i fizykoterapeutyczne,
zlecone przez lekarza .Popetniane btedy przez fizjoterapeutéw spowodowane sg najczesciej
zastosowaniem nieodpowiedniej techniki wykonywania zabiegu czy tez wybér
nieodpowiednich parametrow zabiegowych, co moze spowodowacé uszkodzenie ciata.
Poza tym brak petnej kontroli nad pacjentem w czasie zabiegu przez fizjoterapeute moze
by¢ przyczyna niepozadanych efektéw . Niewiedza lub niedbalstwo w wykonywaniu
zabiegow fizykoterapeutycznych i balneologicznych mogg byé przyczyng powaznych
zdarzen medycznych jak oparzenia, odmrozenia, zapalenie skory,

Oparzenia mogg powstaé¢ podczas zabiegdw cieptoleczniczych jak gorgce kapiele, gorgce
oktady czy zabiegdéw elektroleczniczych. Oparzenia zdarzajg si e zwtaszcza u chorych z
zaburzeniami czucia powierzchniowego u chorych na cukrzyce czy tez po udarach
mozgowych. Brak czucia powoduje ze fizjoterapeuta stosuje zbyt wysokg dawke pradu
elektrycznego lub zbyt wysoka temperature srodka przegrzewajgcego . Fizjoterapeuta
przed zabiegiem powinien spyta¢ chorego czy pacjent ma zaburzenia czucia. Oparzenie
chorej, niedokrwione] stopy cukrzycowej najczesciej konczy sie amputacjg palcéw czy
przodostopia. Jest to powazne uszkodzenie ciata , ktére ma zwykle finat w sadzie z
koniecznoscig wyptacenia odszkodowania choremu. Odmrozenia zdarzajg sie rzadko
podczas stosowania krioterapii lokalnej. Przyczyng jest nieprawidtowe wykonanie zabiegu
lub tez wystepowanie u chorego wspomnianych wczesniej zaburzen czucia
powierzchniowego.

Podczas zabiegéw fizykoterapeutycznych istnieje ryzyko infekcji skéry . Zrédtem zakazenia
mogg by¢ elementy wielokrotnego uzytku aparatury zabiegowej jak sondy, elektrody,
podkfady. Infekcje te mogg powstawac jezeli nie przestrzegane sg przez personel zasady
sanitarno-epidemiologiczne (19)

Opisywane sg tez przypadki oparzenia lub omdlenia podczas zabiegdw przegrzewajacych
w saunie spowodowane najczesciej zbyt dtugim przebywaniem w kabinie, nie stosowaniem
sie chorego do zalecen lub tez braku wiedzy pacjenta. W literaturze opisane sa ciezkie
przypadki uszkodzenia ciata z powodu korzystania z zabiegu w saunie przez osoby u ktdrych
nie powinno sie stosowac takiego zabiegu. Opisano zgon pacjenta z powodu alergicznego



zapalenia ptuc na grzyby podczas zabiegu w saunie (20) Poza tym opisano w literaturze
ciezki udar cieplny w saunie i spowodowanie zejscia $miertelnego osoby z
niezdiagnozowang choroba Hashimoto ( 21)

Innym zdarzeniem spotykanym w lecznictwie uzdrowiskowym jest udar stoneczny z
powodu nadmiernego nieracjonalnego korzystania z kgpieli stonecznych podczas pobytu
chorych w uzdrowisku. Najczesciej zdarza sie to w uzdrowiskach gérskich w czasie wczesnej
wiosny lub nad morzem w ciggu lata . Chorzy korzystajg z kapieli stonecznych na tarasach
lub nad morzem w sposéb nie kontrolowany. Aby unikng¢ tego powiktania pacjenci powinni
by¢ poinformowani o sposobie racjonalnego korzystania z promieniowania stonecznegoio
mozliwosci powstawania oparzen lub udaru stonecznego jezeli nie bedg przestrzegaé¢ tych
zasad. Nalezy réwniez poinformowac pacjentow o $wiattouczulajgcym dziataniu kapieli
siarczkowo —siarkowodorowych j czy solankowych(1). Zabiegi te intensyfikujg dziatanie
promieniowania stonecznego. Najczesciej jednak sami pacjenci nie przestrzegajg
racjonalnego korzystania z kapieli stonecznych, mimo posiadanej wiedzy.

Btedy organizacyjne wynikajg z nieprawidtowego nadzoru i zarzgdzania zaktadem
lecznictwa uzdrowiskowego, a wiec dotyczg one gtéwnie kierownictwa zaktadu na réznym
szczeblu(22) . Przyktadem takiego btedu moze byé spowodowanie infekcji drég moczowych
lub dréog rodnych podczas kapieli w basenie lub wannie z powodu nie dopilnowania
prawidtowej i systematycznej kontroli bakteriologicznej wody . Infekcje te mogg tez
powstac, w przypadku gdy nie doktadnie zostanie umyta i zdezynfekowana wanna do kapieli
leczniczych. Podczas zabiegéw elektroleczniczych rzadko, ale mozliwe jest porazenie
pacjentéw pradem elektrycznym. Obecnie aparatura do elekrolecznictwa ma zapewnione
petne bezpieczenstwo (BF body protected). Mimo tych zabezpieczen porazenia prgdem
mogg sie wydarzy¢ z powodu awarii aparatury, nie systematycznie kontrolowanej
technicznie, zgodnie z wymogami
W czasie leczenia uzdrowiskowego mogg zdarzy¢ sie zatrucia dwutlenkiem wegla lub
siarkowodorem. Te stosunkowo rzadkie zdarzenia powstajg wéwczas gdy w pomieszczeniu
zabiegowym brak jest odpowiedniej dobrze funkcjonujgcej wentylacji . Nadmiar gazu w
kabinie moze tez byé spowodowany nie zabezpieczeniem wanny przed ulatnianiem sie
gazéw podczas kagpieli siarczkowo-siarkowodorowych lub kwasoweglowych. Zwtaszcza gdy
wody te cechujg sie wysokim stezeniem gazéw w wodzie mineralne.

3. Nieszczesliwe wypadki

Podczas leczenia uzdrowiskowego zdarzajg sie réznego rodzaju nieszczesliwe wypadki z
réznych przyczyn, zaréwno ze strony zaniedban zaktadu leczniczego, personelu jak i samego
pacjenta. Najczesciej sg to réznego typu urazy jak ztamania, zwichniecia ,sttuczenia,
skrecenia w stawach. Tego typu wypadki mogg zdarzyc¢ sie w pokojach chorych, na
korytarzach, w zaktadach przyrodoleczniczych ,w sali gimnastycznej czy na ulicy . Przyczyng
upadkéw moze by¢ sliska podtoga w pomieszczeniach lub nieréwne pierzchnie podtogowe.
Podczas wykonywania ¢wiczen na przyrzadach moga réwniez nastgpi¢ rézne urazy. Moga



to by¢ otarcia naskdrka o ostre krawedzie w basenie lub na schodkach, drabinkach. U
chorych na cukrzyce z powodu hipoglikemii moze nastgpi¢ upadek z nastepowymi urazami
gtowy lub koriczyn. Niedocukrzenia z utratg przytomnosci u chorych na cukrzyce sa
niebezpieczne zwtaszcza podczas kapieli w basenie lub wannie, oraz w sali gimnastycznej
podczas ¢wiczen. Podczas spacerdw u chorych na cukrzyce mogg powstawacd pecherze,
otarcia naskdrka na stopie . Nawet niewielkie urazy mogg by¢ bardzo niebezpieczne u
chorych na cukrzyce, prowadzié¢ do powstawania ran i owrzodzen w stopach.

Poza tym chorzy na padaczke mogg doznawac réznych urazéw podczas napadu
padaczkowego. Na chorych na cukrzyce czy na padaczke powinno zwrdcic sie szczegdlng
uwage , personel powinien by¢ przygotowany do udzielenia natychmiastowej pomocy.
Jednym z najczestszych zdarzen u oséb w wieku senioralnym sg upadki i ztamania. W czasie
leczenia uzdrowiskowego zdarzajg sie one dos¢ czesto, z réznymi konsekwencjami.

Poza urazami ze strony uktadu ruchu w czasie leczenia uzdrowiskowego zdarzajg sie
incydenty sercowo —naczyniowe w tym :zaburzenia rytmu serca, napady migotania
przedsionkéw, zawaty serca, udary mozgu

W kazdym zaktadzie leczniczym, w tym i w uzdrowisku, ktére prowadzi leczenie oséb
chorych mogg wystgpi¢ rézne niepozgdane zdarzenia medyczne. Zaktady te powinny by¢

na to przygotowane, personel przeszkolony w udzielaniu pierwszej pomocy medycznej.
Wszelkie niepozgdane zdarzenia pojawiajace sie u chorych podczas leczenia uzdrowiskowego
powinny by¢ ewidencjonowane.

Nalezy sie tez liczy¢ z odpowiedzialnoscig odszkodowawczg ze strony pacjenta i rodziny. W
kazdym przypadku wystgpienia niepozgdanego zdarzenia medycznego, a zwtaszcza btedu
medycznego nalezy sie tego spodziewad

Odpowiedzialnos¢ odszkodowawcza placowek medycznych w odniesieniu do
niepozadanych zdarzen medycznych

Zdarzenia medyczne, skutki uboczne zastosowanej metody terapeutycznej czy tez
nieszczesliwy wypadek w czasie poddawania sie leczeniu, kazdemu pacjentowi przystugujg
srodki ochrony prawnej i zarazem odszkodowawcze;j.

W kazdej takiej sytuacji, pacjent ma mozliwos¢ ztozenia pozwu do sadu cywilnego o
zasadzenie odszkodowania lub zado$éuczynienia za naruszenie praw pacjenta, w tym za
wywotanie uszkodzenia ciata lub rozstroju zdrowia(23) przy czym zakres mozliwego do
dochodzenia roszczenia zalezy od konkretnego stanu faktycznego, ktéry jest rozpatrywany
przez rozpoznajacy sad, najczesciej przy uwzglednieniu opinii biegtego sagdowego w zakresie
wiedzy specjalnej. Zgdanie moze by¢ skierowane zaréwno przeciwko osobie wykonujacej
zawdd medyczny, jak i jednostce ochrony zdrowia, w tym zaktadu lecznictwa
uzdrowiskowego. Ztozenie pozwu wigze sie z koniecznoscig poniesienia optaty od pozwu
(5% wartosci przedmiotu sporu) i wydatkow w toku postepowania, jak na przyktad zaliczka
dla biegtych, ktore jednak zostang co do zasady zwrdcone w przypadku orzeczenia na
korzys¢ skarzgcego. W przypadku jednak porazki pacjent bedzie musiat ponies¢ rowniez
koszty catego postepowania, w tym wydatkéw poniesionych przez strone przeciwna.



Drugg drogg dochodzenia roszczen przez pacjenta to mozliwos¢ ztozenia
zawiadomienia o podejrzeniu popetnienia przestepstwa (wykroczenia) przez osobe
wykonujgcg zawdd medyczny. Moze to nastgpié wtedy, jezeli w ocenie pacjenta zachodzi
uzasadnione podejrzenie, ze osoba wykonujgca zawdéd medyczny dopuscita sie czynu
zabronionego, czyli przestepstwa lub wykroczenia. Co do zasady zawiadomienie jest wolne
od optat, a w zwigzku z ewentualnie toczagcym sie postepowaniem pacjent nie ponosi
zadnych kosztéw.(23)

Nalezy jednak pamietac, ze umysine fatszywe oskarzenie j osoby o popetnienie czynu
zabronionego, ewentualnie zawiadomienie prokuratora lub policji o przestepstwie, o ktérym
osoba zawiadamiajgca wie, ze go nie popetniono, samo w sobie stanowi przestepstwo, za
ktére grozi odpowiedzialnosé karna.
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