Slovo tvodem

Jak se bude jmenovat?

Ne, nejednd se o obligdtni otdzku porodni asistentky po porodu novorozenéte, kterou poklddd
dojatému tatinkovi ¢ stastné mamince.

Tentokrdt jde o otdzku, kterou si jako osetiujici pediatr kladu pfi vyplriovdni kolonky Zdver ¢i
Diagndza pri tvorbé propoustéci zprdvy ¢i ambulantniho zdpisu.

Dlouze uvazuji ne o medicinské sprdvnosti onoho zdvéru, ale o formdlini podobé ndzvu
diagndzy. Uvazuji, jakymi pravidly se md Iékar fidit, jak uchopit vzkaz vysilany k praktickému
lékari, nebo k odbornikovi vyssiho pracovisté. Vzdyt je to vlastné i ortel vyiceny pacientovi Ci
jeho rodicim.

Nekdy mdm sklony i jednoduché diagnézy konvertovat do latiny, byt jsem Cerstvé po atestaci,
anepatiim tedy k pfislusnikdm starsi generace. Ve své ptvodni roli byla latina jednoznacnym
komunikac¢nim kédem pro lékare mnohondrodnostnich statd, jako bylo mocndrstvi rakousko-
uherské. | dnes privelké migraci obyvatelstva je pii cerpdni péce v krdtkém case v riznych stdtech
mnohdy slozité orientovat se v cizojazycnych zpravdch. Pravé diky znalosti zakladd latiny se mi
neddvno podarilo identifikovat, jakou zlomeninu utrpélo dité v italskych hordch. V jiné zprdvé
v srbochorvatstiné jsem bohuZel latinské ekvivalenty nevysledovala. Avsak nesmi se asi nékteré
postupy prehdnét. V prvnich mésicich své praxe jsem sama napsala do vedlejsich diagnéz
Dermatitis mycotica perianalis a kolega starsi sekunddr se rozesmdl a pravil:,,To je zajimavé, jak
latinsky honosné zni obycejny zapareny zadek.”

MuZe to byt tedy jen preZitek staromilcd. MiZe to byt ale také ndznak nevhodného pater-
nalistického postoje lékare vici pacientovi, jenZ mdze znalosti latinika snad jen obdivovat. Ale
to je vse. V soucasné dobé zazivdme rdzny prechod postoje [ékare s nddechem jisté intelektudini
nadrazenosti k piistupu partnerskému, kdy pacient ¢i jeho zdkonny zdstupce md vsemu rozumét,
tedy i ndzvu zdkladni diagnézy. Mize potom informované souhlasit s vysetfovacimi postupy
anavrhovanou lécbou.

Na strané druhé se ale mnohdy setkdvdme se zdvéry psanymivolnou cestinou. Nevede to vsak
kjistému snizeni prahu preciznosti pfi odesildni praktikem k hospitalizaci, nebo naopak pfi propous-
téni' z oddeéleni? Nejeden z nds na sluzbé prijimal dité s kvapné psanym parere s podobné znéjici
vétickou v jakémsi klonu esperanta: ,Status fibril. Ad hospit. k vys.”;, a to bez objektivniho ndlezu ci
pokusu o diferencidlini diagnostiku. Protipdlem mdzZe byt definitivni propoustéci zprdva“ napifiklad
se zdvérem ,Bolesti bricha k dovysetieni, v.s. t.¢. funkcni”. TéZko by se toto preklddalo do latiny.

Predkldddm tedy k Gvaze, zda by véci samotné — tedy peclivé diagnostice a také smyslu
vySetrovaci a lécebny proces dovést do dokonalosti — prece jen neprospél ndvrat k ictyhodnym
latinskym pojmdm s patficnym vysveétlenim laikovi.
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