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Urmare Ordonantei dvs. Tn dosar nr. 573410/2023 din 12.03.2025, vid finaintim
suplimentul la raportul de expertizi medico-legal¥ pe baza actelor medicale privind pe numitul

VEEERION.
Suplimentul la Raportul de expertizd medico-legald se taxeazi cu suma de 25 lei, care va
fi achitatd in contul IM.L. Craiova cu nr. RO25TREZ29120G330400XXXX deschis la

Trezoreria Craiova.

DIRECTOR,
Profuniv.dr. Roxana Z3voi
medic primar legist

Dosarul se restituie.

SUPLIMENT
LA RAPORTUL DE EXPERTIZA MEDICO-LEGALA
PE BAZA ACTELOR MEDICALE Nr. 715/A1/2024

Subsemnatii dr. Gabriel Guja i dr. Zorild Valentin, medici primari legisti in cadrul IML
Craiova, ca urmare a Ordonantei 573410/2023 din 12.03.2025 in dosar nr. 6928/P/2023
inregistrat la Parchetul de pe lang# Judecétoria Craiova, am examinat actele medicale privind pe
numitul VEEERPION, CNP | RN 5i vi comunicim urmitoarele:

CONCLUZII LA OBIECTIVELE SUPLIMENTULUI DE EXPERTIZA:

1. Avind in vedere ci in concluziile raportului de expertizi medico-legald expertii au
stabilit ¢ rezultatul examindrii CT-ul din data de 08.09.2023 efectuat in cadrul Spitalului
Judetean de Urgenti Slatina a fost incomplet, si se precizeze de ce anume aceastd examinare a
fost incompletd, respectiv ce s-a omis?

Existau la dosar doud interpretdri computer-tomografice, una a SJU Slatina/ dr. 5w
Sabin-medic de gardd si alta a dr. Chll® loana/ Medlife Oradea (medic expert, consultat
ulterior), iar in privinfa acestor doud interpretivi a trebuit sd fie consultat un al doilea expert
radiolog-imagist.
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Aceastd ultimd interpretare efectuatd de comisia: Conf. Dr. Constantin Cristian, Conf.
Dr. Bondari Simona §i Dr. Stoican Decebal / Laboratorul de Radiologie si Imagisticd Medicald
al Spitalului Clinic Judefean de Urgentd Craiova) evidentiazd:

. Emfizem subcutanat latero-cervical bilateral

Pneumomediastin moderat fird revdrsat pleuro-pericardic. Férd adenopatii mediastinale.
Structurile vasculare permeabile cu calibru normal.

Leziuni sechelare difuze in ambele arii pulmonare.

Fdrd zone de condensare pulmonard sau procese expansive.

La nivel abdominal se evidentiazd:

Ficat, splind, pancreas, glande suprarenale, rinichi fird modificdri semnificative.
Retropneumoperitoneu cu evidentierea presacratd a unei colectii diam. aprox. 52/36 mm. cu
structurd neomogend prin «qzen[a de incluziuni aerice semnificative ce se extinde de la nivel
L3 pénd la micul bazin. P+ |

Vezica urinard, vezicule seminale, fird modificdri.

Diverticulozi sigmoidiand fird semne evidente de inflamatie. "

In urma acestei ultime interpretliri computer-tomografice este posibil ca rezultatul
examindrii CT-ul din data de 08.09.2023 efectuat in cadrul Spitalului Judefean de Urgentd
Slatina si fie incomplet, probabil si datoritd interpretdrii tomografice de urgenfd, in contextul
clinic al simptomatologiei respiratorii a pacientului, antecedentelor pulmonare ale acestuia,
simptomatologia abdominald fiind absentd.

2. Dac# elementele omise in cadrul interpretdrii CT-ului din data de 08.09.2023, efectuat
in cadrul S.J.U. Slatina sunt sugestive pentru abces retroperitoneal cu pneumomediastin
secundar?

Elementele omise ‘in cadrul interpretdrii CT-ului din data de 08.09.2023, efectuat in
cadrul S.J.U. Slatina pot fi ‘sugestive pentru abces retro-peritoneal cu pneumo-mediastin
secundar, abcesul retroperitoneal fiind asimptomatic clinic.

3. In caz de rispuns afirmativ la intrebarea precedenty, si se clarifice care era standardul
de ingrijire si tratament corect, respectiv care era conduita medical’ ce trebuia adoptati pentru
impiedicarea aparitiei complicatiilor patologiei abdominale?

In situafia in care rezultatul examindrii CT a evidenfiat abcesul retro-peritoneal cu
pneumo-mediastin, standardul de ingrijire si tratament corect, respectiv conduita medicald, ar
fi necesitat internarea §i supravegherea intr-o clinicd de chirurgie generald cu suport de
chirurgie toracicd, administrarea de antibiotice cu spectru larg, evaluarea pacientului

permanent si intervenfia chirurgicald la aparifia semnelor de sepsis sau abdomen acut
chirurgical.

4. Daci aplicarea misurilor terapeutice in acord cu patologia reald a pacientului,
responsabild de simptomatologia prezentatd in data de 08.09.2023, ar fi putut impiedica evolufia
peritonitei fecaloide spre soc septic §i decesul pacientului?

Aplicarea masurilor terapeutice in acord cu patologia reald a pacientului, responsabild
de simptomatologia prezentatd in data de 08.09.2023, este posibil si fi putut impiedica evolufia
peritonitei fecaloide spre soc septic si decesul pacientului, cu toate ¢d aceastd afectiune are o

mortalitate ridicatd, in ciuda unui tratament medicamentos si/sau chirurgical prompt i corect
aplicat,

. 5. Dac3 gregeala de interpretare a CT-ului din data de 08.09.2023 a condus la instituirea
tardiva a tratamentului specific patologiei abdominale a pacientului, patologie prezenti incd de
la internarea acestuia in S.J.U, Slatina?
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Posibila greseald de interpretare a CT-ului din data de 08.09.2023 poate sd fi condus la
instituirea tardivd a tratamentului specific patologiei abdominale a pacientului, dar nu trebuie
neglijat faptul ca simptomatologia abdominald nu era prezentd, fapt confirmat de dr. | cusmmm/
Slatina §i dr, MWl / Craiova. Dacd pacientul ar fi avut o simptomatologie abdominald
acutd evidentd, acesta wu ar fi fost transferat la SCJU Craiova, i ar fi fost operat la SJU
Slatina. De asemenea, imediat ce tabloul clinic de abdomen acut chirurgical s-a declangsat la
SCJU Craiova, acesta a fost transferat cdire garda de chirurgie generald §i s-a inlervenit
chirurgical.

6. Daca existd legdturd de cauzalitate intre instituirea tardiva a tratamentului medico-
chirurgical specific patologiei abdominale relevate de examinarea CT din 08.09.2023 si decesul
pacientului?

Poate exista o legdturd de cauzalitate intre instituirea lardivd a tratamentului medico-
chirurgical specific patologiei abdominale relevate de examinarea CT din 08.09.2023 §i
decesul pacientului, aceastd putdnd fi explicatd si de starea generald bundt a pacientului,
absenta acuzelor abdominale, toleranja digestivii bund a acestuia in clinica de chirurgie
loracica.

Necroza colonului evidenfiatd la examenul necroptic, complicatd cu abces
retroperitoneal, este definitd ca o scidere a fluxului sanguin la un nivel insuficient pentru a
menfine funcfia metabolici a celulelor colonului. Are un spectru larg de manifestdri, incluzdnd
colopatia reversibild, hemoragia colonului cu pierderea de singe pe cale anald, edemul colic,
colitd tranzitorie evidenfiatd prin ulcerafie a mucoasei, coliti cronicd, stricturi, gangrend §i
pan-colitd fulminanid.

Aceastd provocare diagnosticd este evidentiatd si de faptul cé doar 10% dintre pacientii
cu necrozd colicd ce prezintd dureri abdominale si diaree cu sdnge suni diagnosticati corect in
momentul prezentdrii. Aceastd rald scdzuti de diagnostic inifial include diagnosticul diferenfial
larg, simpfomele de prezentare nespecifice la pacientii cu qfectiuni medicale coexistente
multiple, cum a fost cazul pacientului V<imm Ion si dificultatea de a identifica o cauzi
declangatoare a necrozei colice.

7. Daci existd legiturd de cauzalitate intre interpretarea eronatd a examenului CT din
08.09.2023 si decesul pacientului Vegl#*lon?

Intr-adevdr, poate exisia o legiiturd de cauzalitate intre interpretarea examenului CT din
08.09.2023 §i decesul pacientului Ve Ion, dar diagnosticul de abces retroperitoneal cu
Pprneumo-mediastin trebuia susfinut §i de tabloul clinic, examenul clinic al pacientului i
explordrile biologice. Ori acestea, pledau mai degraba cditre o simplomatologie respiratorie §i
ricidecum abdominald. Imediat ce au apdrut semnele clinice de abdomen acut chirurgical,
pacientul a fost transferat cdtre garda de chirurgie generald i operat,

Dr. Gabriel Guja Dr. Zorila Valentin
medic primar legist
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