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СИТУАЦИЯ: Пациент находился на обследовании в пульмонологическом отделении, его направили на бронхоскопию. Он обратился к дежурной медсестре с просьбой объяснить, почему его направили на данный вид исследования. Медсестра в грубой форме ответила: «Не надоедайте! У вас рак». Утром пациента обнаружили мертвым. Вскрытие показало, что он отравился. 

АНАЛИЗ: Основные этические принципы, имеющие отношение к здравоохранению, включают в себя милосердие (императив, обязывающий нести пациенту добро), автономию (право пациента принимать решения), справедливость/не причинение вреда (защита пациента от вреда) и полноту оказания помощи (соответствие помощи существующим стандартам). Переводя эти принципы на язык взаимоотношений медсестры и пациента, мы можем утверждать, что медсестра должна установить с пациентом профессиональные взаимоотношения, уметь выслушать пациента и восполнить его потребность в информации. 

Рассмотрим, как эти этические концепции и обязанности медсестры перекликаются с приведенной клинической ситуацией. 
Во-первых, общепринятым сегодня является выбор в пользу открытости и предоставления пациенту информации, что соответствует принципам автономии и справедливости, согласно которым пациент имеет право знать правду о своем состоянии. Тем не менее, приверженность открытости не освобождает работников здравоохранения от необходимости обдумывать ситуацию. Каждый случай сообщения пациенту информации о его заболевании должен подвергаться анализу. 
В приведенном примере перед медсестрой вовсе не стояла задача сообщить пациенту правду о его диагнозе. Фактически, слова медицинской сестры могли быть всего лишь ее личным мнением о состоянии пациента, более того, они могли не совпадать с действительностью. Даже если медсестра и говорила правду, сказанные слова выходили далеко за пределы ее профессиональной компетенции, поэтому были абсолютно неэтичными, неправомерными и произносились в нарушение принципа полноты оказания медицинской помощи. 
Адекватным сестринским вмешательством в данном случае было бы информирование пациента о процедуре бронхоскопии, проводимой с помощью специального инструмента бронхоскопа, похожего на трубку, который направляется в дыхательные пути с целью взятия на анализ и тщательного исследования образца тканей и установления точного диагноза, если пациент чем-то болен.  
Медицинские работники должны сообщать правду, но не менее важно, как они это делают. Принятие решения о необходимости сообщить пациенту правду вовсе не означает, что ее можно высказать в грубой форме. Медицинский работник, сообщающий пациенту информацию, должен в максимальной степени позаботиться о благополучии пациента, о том, чтобы не нанести ему вреда. Медицинский работник должен создать для пациента комфортные условия, уметь выразить свою заботу, сочувствие, поддержку. Руководствуясь принципом не причинения вреда, медицинский работник обязан предусмотреть и предотвратить возможный вред от правдивой информации и, возможно, не рассказывать сразу все, дабы исключить столь тяжелые для пациента последствия, как в рассматриваемом случае. Поэтому, так важно правильно подобрать слова, время и место для беседы с пациентом. И, поэтому, встречаются ситуации, когда этически оправдано не говорить пациенту всей правды. 

Вопрос о раскрытии информации особенно остро стоит перед медицинскими сестрами, поскольку в большинстве случаев медсестрам официально запрещено рассказывать пациенту то, что еще не было сказано врачом, т.к. сообщение пациенту диагноза является прерогативой врачебного персонала. Поэтому, каждый раз принимая решение о том, что сказать пациенту, медицинская сестра обязана проанализировать профессиональные и правовые последствия своих слов с точки зрения своих должностных обязанностей и полномочий. 
Вопросы информирования пациентов являются одними из самых сложных и деликатных для медицинских работников, часто представляя серьезную этическую дилемму. С изменением общественных ценностей все больший вес в здравоохранении приобретает принцип автономии, получающий преобладающее  влияние по сравнению с принципом милосердия; от медицинских работников  пациенты более чем когда-либо в прошлом ожидают правды.
Рассмотренный случай еще раз акцентирует внимание медицинских работников, особенно медсестер, на этически сложных ситуациях сообщения пациентам правды. В оценке подобных ситуаций важны не только принципы, но и контекст, в котором действует медработник. Когда речь касается правды о состоянии пациента, этически верные действия профессионала должны сопровождаться отличными клиническими знаниями и навыками межличностного общения. 

В этом же разделе можно разместить международные новости: 

АССОЦИАЦИЯ ПОДДЕРЖАЛА МЕДСЕСТЕР, ВЫСТУПИВШИХ ПРОТИВ ВРАЧА

Американская ассоциация медицинских сестер (ААМС) присоединилась к усилиям ассоциации медсестер Техаса по защите двух медицинских сестер из этого штата. Медсестры обвиняются в том, что они направили обращение в управление здравоохранением штата Техас по поводу действий одного из врачей своей больницы. В результате медсестер обвинили в злоупотреблении служебной информацией, хотя в обращении медсестер ни один из пациентов не был назван по имени, а лишь по номерам историй болезни, дабы не нарушить право пациента на конфиденциальность. По законам штата злоупотребление служебной информацией грозит ответчицам тюремным заключением на срок от 2 до 10 лет, а также штрафом до 10.000 долларов. Обе медсестры, проработавшие в больнице более 20 лет, были временно отстранены от занимаемых должностей. 

Президент ААМС Ребекка Паттон заявила, что подавая жалобу на действия врача, медицинские сестры действовали в соответствии с Этическим кодексом медсестры, гласящим, что обязанностью сестринского персонала является защита здоровья и безопасности своих пациентов. Разбирательство по данному делу вызвало массовое движение профессионалов в поддержку обвиняемых медсестер. Техасской ассоциацией был учрежден Фонд правовой защиты, в счет которого поступили пожертвования на сумму более 10.000 долларов для защиты обвиняемых медицинских сестер в суде. 
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