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Autor publikacji naukowej musi pisa¢ prawde — inaczej rujnuje swojq reputacie oraz szkodzi nauce, a w przypadku

publikacji medycznych — naraza zdrowie i zycie ludzi

Elzbieta Ponikwicka
Centralna Wojskowa Przychodnia Lekarska ,CePeLek”, Warszawa

Osiecki i wsp. [1] opisali wyniki badania angiograficz-
nego pnia trzewnego u 78 chorych z objawami zespotu
uciskowego pnia trzewnego. Autorzy [1] napisali na stro-
nach 233234, ze: ,Wszystkich chorych z badanej grupy
zakwalifikowano do operacji klasycznej usuniecia ucisku
pnia trzewnego. U 72 (92,3%) chorych dolegliwosci wcze-
$niej stwierdzone ustgpity catkowicie, u 6 (7,7%) utrzy-
mywaty sie nadal”. Powyzszy fragment sugeruije, ze wszy-
scy pacjenci zostali przez autoréw zakwalifikowani do le-
czenia operacyjnego w Il Klinice Chirurgii Ogdlnej i Na-
czyniowej Wojskowego Instytutu Medycznego w War-
szawie, a nastepnie pozostawali z nimi w kontakcie
(np. w celu zebrania danych o wynikach leczenia). Problem
polega na tym, ze zdecydowana wiekszos$¢ z opisanych
przez Osieckiego i wsp. [1] chorych byfa moimi pacjen-
tami, co potwierdza posiadana przeze mnie dokumenta-
cja medyczna. Od 12 lat zajmuje sie zawodowo proble-
mem zespotu uciskowego pnia trzewnego [2-8] i juz
W opisanym przez autoréw [1] przedziale czasu posiadatam
duze doswiadczenie diagnostyczne. To ja w swoim gabi-
necie lekarskim dokonatam rozpoznania zespotu ucisko-
wego pnia trzewnego, a nastepnie kierowatam pacjen-
tow w celu ostatecznego potwierdzenia postawionej prze-
ze mnie diagnozy na badanie angiograficzne do Pracow-
nii Radiologii Interwencyjnej Wojskowego Instytutu Me-
dycznego w Warszawie. Osobiscie uczestniczytam nie-
mal przy wszystkich badaniach angiograficznych pnia
trzewnego u skierowanych przeze mnie chorych. Po osta-
tecznym potwierdzeniu zespofu uciskowego pnia trzew-
nego kierowatam pacjentow na konsultacje chirurgiczng
i leczenie operacyjne do Kliniki Chirurgii Ogélnej, Naczy-
niowej i Transplantacyjnej Akademii Medycznej w War-
szawie (obecnie Warszawskiego Uniwersytetu Medyczne-
go). Po wyjsciu ze szpitala pacjenci pozostawali pod mojg
opieka lekarska. O wynikach leczenia operacyjnego nigdy

z autorami [1] nie rozmawiatam. Zatem Osiecki i wsp. [1]
nie mogli zna¢ opisanych w publikacji wynikow leczenia
operacyjnego. Ponadto, publikacja [1] zawiera wiele in-
nych niezgodnych z prawdg danych i w konsekwencji nie-
prawidtowych wnioskéw. Jest zatem pracg wprowadza-
jaca w btad srodowisko lekarskie oraz chorych z zespo-
tem uciskowym pnia trzewnego.
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