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Ustav soudniho lékafstvi a medicinského prava, LF UP Olomouc

Hlubok4 Zilni trombéza v ordinaci rehabilitatniho Iékafe ~ popis t¥i
pFipadd. Pravni odpovédnost pfi zajistovani ndvazné zdravotni péce.

Tyto tii pfipady pfipominaji nutnost pomyslet na hlubokou Ziln{
tromb6zu u pacientd odesilanych k rehabilitaci a zdaraziuji
nezastupitelnou roli I€kafe v rehabilitacnim tymu. Zejména s ohledem na
moZné komplikace — akutn{ plicni embolizaci a chronicky posttromboticky
syndrom.

Ve dvou piipadech bylo pred vy3etienim rehabilitacnim |ékarem
provedeno kontrolni vysetfeni ortopedem (pacientka po operaci hallux
valgus, Austin OT) resp. chirurgem (pacientka s parcidlni rupturou caput
longum m. bicipitis femoris). Nicméné az rehabilita¢ni lékaf vzhledem ke
klinickému ndlezu vyjadfil suspekci na hlubokou Zilni trombdézu, kterd byla
ndsledné potvrzena duplexnim sonografickym vysetfenim. Ve tietim
pfipadé (pacientka s lumboischiadickym syndromem, gonartrozou) byla
hlubokd Zilni trombdza diagnostikovdna az v pribéhu rehabilitacni lécby,
odeslani k akutnimu cévnimu vysetfen{ predchdzelo zhorseni bolesti dolnf
koncetiny s maximem v lytku a mirny otok dolni koncetiny.

Dale se sdélenf zabyvd problematikou pravni odpovédnosti v piipade, Zze
Iékar bez ndlezité erudice v angiologii (ortoped, chirurg) pacienta odesle k
rehabilitacni 1é¢bé, nebot neshleddvd priznaky hluboké Zilnf trombézy. Lze
v téchto piipadech spoléhat jen na posouzeni odesflajicim lékafem?
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