PISMO OKREGOWEJ IZBY PIELEGNIAREK | POLOZNYCH W ZAMOSCIU

Niech magiczna moc wigilijnego stotu przyniesie Wam spokoj i radosc.
Niech kazda chwila swigt Bozego Narodzenia syje wltasnym pieknem.
Aby te swieta, a takze caly nadchodzqcy Nowy Rok uplyvwal Wam @ harmonii
i zadumie, by nigdy nie zabraklo Wam ciepta drugiej osoby,

a kazdy dzien byt peten niezapomnianych chwil.

2vezq o imieniu

Okregowej Rady Okregowego Sadu Okregowego Rzecznika Okregowej
Pielegniarek i Poloznych Pielegniarek i Poloznych ~ Odpowiedzialnosci Zawodowej Komisji Rewizyjnej
Przewodniczaca Przewodniczgca Okregowy Rzecznik Przewodniczgca
Danuta Rusiak Halina Raczkiewics Czestawa Furgala Mira Krzystanek

Informator wydawany jest przez Okregows lIzbe Pielegniarek i Potoznych w Zamosciu. Rozprowadzany jest bezptatnie wsrod
cztonkow naszego samorzadu. W Informatorze znajdujg sie wiadomosci dotyczgce dziatalnosci OIPiP w Zamosciu oraz
informacje NRPIP, a takze informacje szkoleniowe. OIPiP zwraca sie z prosbg do naszych odbiorcéw o nadsytanie informacji.
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Wyciag z ustawy z dnia 15 lipca 2011 r.
o zawodach pielegniarki i potoznej.; o.v..201 . poz. 179

Zgodnie z art. 46 Pielegniarka i potozna wpisane do rejestru, 0 ktérym mowa

w art. 43 ust. 1, s3 obowigzane do niezwtocznego zawiadomienia wtasciwej okregowej rady
pielegniarek i pofoznych o wszelkich zmianach danych, o ktarych mowa w art. 44 ust. 1,
jednak nie pozniej niz w terminie 14 dni od dnia ich powstania.

1. Rejestr, o ktorym mowa w art. 43 ust. 1, zawiera
nastepujace dane pielegniarki lub poloznej:

1) imie (imiona) i nazwisko;

2) nazwisko rodowe;

3) imiona rodzicow;

4) ptec;

5) miejsce i date urodzenia;

6) numer PESEL, aw przypadku jego braku - cechy do-
kumentu potwierdzajacego tozsamos$¢: nazwe i nu-
mer dokumentu oraz kraj wydania;

7) numer identyfikacji podatkowej (NIP);

8) obywatelstwo (obywatelstwa);

9) adres miejsca zamieszkania;

10) tytut zawodowy;

11) numer zaSwiadczenia o prawie wykonywania za-
wodu albo o ograniczonym prawie wykonywania
zawodu oraz numery poprzednich zaswiadczen
o prawie wykonywania zawodu z okresleniem orga-
nu wydajacego zaswiadczenie i daty wydania;

12) informacje o posiadaniu prawa wykonywania zawo-
duw innym panstwie niz Rzeczpospolita Polska;

13) informacje o ograniczeniach wwykonywaniu zawodu;

14) nazwe ukonczonej szkoty pielegniarskiej lub szkoty
potoznych, numer dyplomu i date jego wydania oraz
rok ukonczenia tej szkoty;

15) date rozpoczecia wykonywania zawodu;

16) date i miejsce rozpoczecia i ukonczenia stazu pody-
plomowego - jezeli dotyczy;

17) date i rodzaj ukonczonego ksztatcenia podyplomo-
wego, nazwe organizatora ksztalcenia wydajacego
zaswiadczenie oraz w przypadku szkolenia specja-
lizacyjnego - numer dyplomu oraz date jego wysta-
wienia;

18) stopien naukowy, date jego uzyskania oraz nazwe
organu nadajgcego stopien;

19) tytut naukowy, date jego uzyskania oraz nazwe or-
ganu nadajacego tytul;

20) nazwe pracodawcy oraz date zatrudnienia i stano-
wisko, poczynajac od daty rozpoczecia wykonywa-
nia zawodu;

21) informacje o prowadzeniu indywidualnej, indywi-
dualnej specjalistycznej lub grupowej praktyki wraz
z numerem wpisu do wtasciwego rejestru;

22) informacje o zaprzestaniu wykonywania zawodu;

22a) informacje o czasowym zaprzestaniu wykonywania
zawodu, o ktorym mowaw art. 26a;

23) informacje o zawieszeniu prawa wykonywania za-
wodu;

24) informacje o przyczynie wygasniecia prawa wyko-
nywania zawodu;

25) stosunek do stuzby wojskowej - w odniesieniu do
obywateli Rzeczypospolitej Polskiej;

26) informacje o skresSleniu z rejestru pielegniarek lub
rejestru potoznych prowadzonego przez wtasciwg
okregowa rade pielegniarek i potoznych;

27) date zgonu.

22-400 Zamosé, ul. Odrodzenia 7, tel./ffax 84 639 07 06, tel. kom. 504 825 352

tel. kom. Przewodniczacej 504 825 351
e-mail: oipipzamosc@oipip.eu, www.oipip.eu

Radca prawny: sroda 10.00-16.00
Dyzury:

Biuro czynne: poniedziatek - pigtek 8.00-16.00
Przewodniczgca Okregowej Rady: poniedziatek - pigtek 8.00-16.00

Okregowy Rzecznik Odpowiedzialnosci Zawodowej: dyzury pod telefonami

| wtorek miesigca - Zastepca Okregowego Rzecznika Odpowiedzialnosci Zawodowej
Pani Anna Koziegj, tel. 502 575 505, e-mail: annakoziej@wp.pl

11l wtorek miesigca - Zastepca Okregowego Rzecznika Odpowiedzialnosci Zawodowej
Pani Matgorzata Wiater, e-mail: malgorzataw1964@wp.pl

Okregowy Sad Pielegniarek i Potoznych - dyzury cztonkéw Sadu pod telefonami w godz. 14.00-16.00
poniedziatek: Cztonek Okregowego Sgdu - Pani Anna Kot: tel. 784 642 843

wtorek: Cztonek Okregowego Sgdu - Pani Urszula Porebska: tel. 506 088 352

$roda: Cztonek Okregowego Sadu - Pani Bozena Szmit: tel. 668 172 253

czwartek: Cztonek Okregowego Sadu - Pani Elzbieta Zan: tel. 693 839 681

piatek: Cztonek Okregowego Sadu - Pani Ewa Komadowska: tel. 721 110 249

NIP: 9221578038

REGON: 950013990

Nr konta bankowego: 65 1240 2816 1111 0000 4015 3430

Opracowanie graficzne i druk: Doradztwo i Reklama Sp. z 0.0., 22-400 Zamos¢, ul. Prymasa Stefana Wyszyrskiego 4, www.doradztwoireklama.pl
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PROTEST

Protest Pracownikow Ochrony

Zdrowia wciaz trwa

/a sobg mamy wielkg manifestacje zawodaow medycznych, ktora odbyta sie 11 wrzesnia 2021r.
w Warszawie. Bylismy i poczulismy site, jednosc, moc. Zawody medyczne zjednoczyly sie,

ale rozmowy Komitetu Protestacyjnego trwaja.

i nadal trwa dopoty, dopoki nie zostang w jakiej$
mierze spetnione nasze postulaty. Protest to nie
tylko wynagrodzenia - to przede wszystkim jakoS¢ opie-
ki, wzrost naktadow na ochrone zdrowia, bezpieczen-
stwo pacjentow, poprawa dostepnoSci do Swiadczen
i bezpieczne warunki pracy. Minister Zdrowia zawiesit
normy zatrudnienia do konca roku, stad dla nas na-
dal norma bedzie przecigzenie i przepracowanie oraz
brak poczucia bezpieczenstwa wykonywania zawodu.
Od 1 lipca 2021 r. obowigzuje ustawa o sposobie
ustalania najnizszego wynagrodzenia zasadniczego
niektorych pracownikow zatrudnionych w podmio-
tach leczniczych. Ustawa budzi wiele kontrowersji,
wniosta chaos i niesprawiedliwe traktowanie piele-
gniarek i potoznych w stosunku do innych pracowni-
kow dziatalnos$ci podstawowej. Nie umniejszajgc ni-
komu, nie nalezy stawia¢ na jednej szali osoby, ktora
odpowiada za zdrowie i zycie pacjenta z osobag, na kto-
rej taka odpowiedzialnoS¢ nie ciazy. Patrzmy z nadzie-
ja na zakonczenie rozmow i protestu liczac, ze spo-
tkamy sie przynajmniej w potowie drogi, aby osiagnac
nasze cele.

Biale Miasteczko 2.0 funkcjonuje od 11 wrzesnia

W Biatym Miasteczku 2.0 dyzuruja pielegniarki
i polozne z poszczegolnych Okregowych Izb Piele-
gniarek i Potoznych.

Dnia 12 pazdziernika 2021 r. dyzur pelnity piele-
gniarki i potozne z Okregowej Izby Pielegniarek i Po-
toznych w Zamosciu, Chetmie i Biatej Podlaskie;.

Osoby dyzurujace w Biatym Miasteczku 2.0 w dniu 12.10.2021 1.

Od prawej: E. Hatas, Sekretarz NRPiP J. Walewander,
V. Nowak, A. Lizut petnigce dyzur
w Biatym Miasteczku 12.10.2021 r.

Z naszej 1zby do pelnienia dyzuru zglosily sie:
=  Pani Elzbieta Hatas

=  Pani Violetta Nowak

] Pani Anna Lizut

Sktadam serdeczne podsiekowanie
pielegniarkom, pielegniarsom i polosnym,
ktorzy aktywnie wlqczyli sie w akcje
protestacyjng pracownikow ochrony
zdrowia ucsestniczgc w manifestacji
11 wrsesnia 2021 r., jak rownies pelnigc
dyiury @ Bialym Miasteczku 2.o0.

Danuta Kusiak

Przewodniczgca Okregowej Rady
Pielegniarek i Poloznych
w Zamosciu
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STANOWISKO

Stanowisko Tréjstronnego Zespotu do Spraw Ochrony Zdrowia
z dnia 5 listopada 2021 roku

Trojstronny Zespot do Spraw Ochrony Zdrowia, zwany dalej .Zespotem” popiera rozpoczecie
procedowania uzgodnionego na posiedzeniu w dniach 4 i 5 listopada br. projektu zmian

w ustawie z dnia 8 czerwca 2017 r. 0 sposobie ustalania najnizszego wynagrodzenia zasadniczego
niektorych pracownikaw zatrudnionych w podmiotach leczniczych, zwanej dalej ,ustawg”.

Zespot uzgodnil potrzebe pilnego rozpoczecia prac legislacyjnych nad projektem ustawy uwzgledniajacej

nastepujace zmiany:

1) nadanie z mocg od dnia 1 lipca 2022 r. zatgcznikowi do ustawy brzmienia okre$lonego w zataczniku do ni-
niejszego stanowiska - tabela ponizej;

2) w art. 5 ustawy polegajaca na powigzaniu okreSlanych w porozumieniu albo zarzadzeniu zasad wynagra-
dzania pracownikow innych niz pracownicy dziatalnosci podstawowej, ze Srednim wzrostem wynagrodzen
w danym podmiocie leczniczym, w taki sposob, aby wynagrodzenia tych osob zapewniaty wysokos¢ odpowia-
dajaca adekwatnemu $redniemu wzrostowi wynagrodzenia pracownikow dziatalnosci podstawowej w danym
podmiocie, w ustalonym okresie;

3) dodanie do ustawy przepisu zobowigzujacego podmiot leczniczy bedacy pracodawca do okreslenia w umo-
wie o prace kazdego pracownika objetego zakresem ustawy, informacji o grupie zawodowej, do ktorej kwali-
fikuje sie w zwiazku z kwalifikacjami wymaganymi na zajmowanym stanowisku pracy.

Zespot opowiada sie za przeznaczaniem w latach 2023-2027 50% wzrostu wysokoSci naktadéw na ochrone
zdrowia na finansowanie zwiekszenia poziomu wynagrodzen wynikajacych z ustawy z dnia 8 czerwca 2017 r.
0 sposobie ustalania najnizszego wynagrodzenia zasadniczego niektorych pracownikéw zatrudnionych w pod-
miotach leczniczych.

Swiadczeniodawcom zostana zapewnione érodki na coroczny wzrost wynagrodzen, o ktorych mowa w ustawie.
Informacja o wysokos$ci naktadéw przeznaczonych na wzrost wynagrodzen bedzie podawana do publicznej wiado-
mosci.

Wzrost naktadéw na ochrone zdrowia powinien przetozy¢ sie na zwiekszenie dostepnosci do $wiadczen opieki
zdrowotnej dla pacjentow.

ZespoOt dokona corocznej ewaluacji niniejszego stanowiska w okresie do 31 pazdziernika danego roku, w szcze-
golnosci biorac pod uwage realia spoteczno-ekonomiczne, ze szczegdlnym uwzglednieniem dostepnosSci do
Swiadczen opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkow publicznych.
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Latgcznik do stanowiska Trojstronnego Zespotu
do Spraw Ochrony Zdrowia z dnia 5 listopada 2021 r.

Lp. Grupy zawodowe wedlug kwalifikacji wymaganych Wspolezynnik pracy
na zajmowanym stanowisku na 1lipca 2022 r.
1 Lekarz, lekarz dentysta ze specjalizacja 1,45

Farmaceuta, fizjoterapeuta, diagnosta laboratoryjny, psycholog Kkliniczny,
inny pracownik wykonujacy zawod medyczny inny niz okreSlony w Ip. 1, 3, 4,
wymagajacy wyzszego wyksztatcenia na poziomie magisterskimi specjaliza-

2 cji, pielegniarka z tytutem zawodowym magister pielegniarstwa albo potozna 129
z tytutem magister potoznictwa zwymagang specjalizacja w dziedzinie piele-
gniarstwa lub w dziedzinie majacej zastosowanie w ochronie zdrowia
3 Lekarz albo lekarz dentysta, bez specjalizacji 1,19
4 Lekarz stazysta lub lekarz dentysta stazysta 0,95
Farmaceuta, fizjoterapeuta, diagnosta laboratoryjny, pielegniarka, potoz-
na, technik elektroradiologii, psycholog, inny pracownik wykonujacy zawod
5 medyczny inny niz okreSlony w Ip. 1-4 wymagajacy wyzszego wyksztatcenia 102

na poziomie magisterskim: pielegniarka, potozna wymagajaca wyzszego wy-
ksztatcenia (studia I stopnia) i specjalizacji, albo pielegniarka, potozna ze
srednim wyksztatceniem i specjalizacja

Fizjoterapeuta, pielegniarka, potozna, ratownik medyczny, technik elektro-
radiologii, inny pracownik wykonujacy zawod medyczny inny niz okreslony
w Ip. 1-5 wymagajacy wyzszego wyksztatcenia na poziomie studiow I stopnia;
6 fizjoterapeuta, ratownik medyczny, technik analityki medycznej wymagajacy 0,94
sredniego wyksztatcenia albo pielegniarka albo potozna wymagajaca Sred-
niego wyksztalcenia, ktora nie posiada tytutu specjalisty w dziedzinie piele-
gniarstwa lub dziedzinie majacej zastosowanie w ochronie zdrowia

Opiekun medyczny, technik elektroradiologii albo inny pracownik wykonu-

7 jacy zawod medyczny inny niz okreslony w Ip. 1-6 wymagajacy Sredniego wy- 0,86
ksztalcenia

8 Pracownik dziatalno$ci podstawowej, inny niz pracownik wykonujacy zawod 1
medyczny z wymaganym wyksztalceniem wyzszym

9 Pracownik dziatalno$ci podstawowej, inny niz pracownik wykonujacy zawod 078
medyczny zwymaganym wyksztatceniem Srednim ’

10 Pracownik dziatalno$ci podstawowej, inny niz pracownik wykonujacy zawod 0.65

medyczny z wymaganym wyksztalceniem ponizej Sredniego
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OGOLNOPOLSKI KOMITET
PROTESTACYJNO-STRAJKOWY

PRACOWNIKOW OCHRONY ZDROWIA

Warszawa, 8 listopada 2021 r.

MINISTERIALNY ,,SUKCES™ MEDIALNY,

czyli o nieporozumieniu Trojstronnego Zespotu ds. Ochrony Zdrowia

Trojstronny Zespot ds. Ochrony Zdrowia wraz Ministrem Zdrowia ogtlosit podpisanie ,porozumienia” ws. podwy-
zek, jakie maja dosta¢ najmniej zarabiajacy pracownicy w systemie ochrony zdrowia. W zwiazku z tym przypomi-
namy:

= W Zespole Tréjstronnym dnia 17 marca 2021 roku podpisano juz jedno, jakoby bardzo dobre dla medykow
porozumienie o podwyzkach, ktore byto podstawa wprowadzeniaw zycie od 1lipca 2021 r. ustawy o sposobie
ustalania najnizszego wynagrodzenia zasadniczego niektérych pracownikéw ochrony zdrowia. W odpowie-
dzi na krzywdzace zapisy tej ustawy 40 tys. osob wyszto na manifestacje, a protest pracownikow ochrony
zdrowia trwa do dzi$. To wtasnie te dziatania wywieraly presje na Ministra Zdrowia i doprowadzity do podpi-
sania na Zespole Trojstronnym dokumentu z 5 listopada br.

Ll Zgodnie z definicjg przedmiotem kazdego porozumienia sa zobowiazania dotyczace realizacji zadan ze sfe-
ry administracji publicznej. W dokumencie z dnia 5 listopada br. nie ma zobowigzan, a jest wyrazone jedy-
nie poparcie rozpoczecia procedowania projektu zmian. W zwigzku z tym jest to STANOWISKO Zespotu
Tréjstronnego, a nie ,porozumienie” i nie ma ono mocy sprawczej.

PODWYZKI WCIAZ DLA WYBRANYCH

Niestety wciaz na podwyzki moga liczy¢ tylko osoby majace umowy o prace w podmiotach leczniczych. To

olbrzymi problem i powod do dalszego dzielenia Srodowiska medykow.

. Zgodnie z przepisami podwyzki nalezg sie tylko osobom zatrudnionym na dzien 31 maja 2021 roku, co zawe-
za krag osob uprawnionych do podwyzek.

=  Brak zapewnienia finansowania. W dokumencie nie wskazano i jednoznacznie nie zadeklarowano zapew-
nienia finansowania tych podwyzek. Pominieto palgca kwestie zmiany wycen $wiadczen, ktora umozliwitaby
takze podniesienie wynagrodzen medykom udzielajgcym Swiadczen na tzw. kontraktach.

. Braki kadrowe ws$rod medykéw. Trudno zrozumiec takze inne uzgodnienia Zespotu, ktore daja wyzsze wy-
nagrodzenie pracownikom niemedycznym niz medykom. W dobie pandemii takie regulacje nasilg juz i tak
olbrzymig frustracje medykow. Przypomnijmy, Ze to wtasnie przedstawicieli zawodow medycznych brakuje.

=  Brak oparcia systemu wynagradzania o merytoryczne przestanki: kompetencje i dos§wiadczenie. Ko-
nieczne jest premiowanie realnie posiadanego wyksztatcenia i kompetencji, ktore wykorzystujemy w swojej
pracy. Powszechna praktyka jest nieuznawanie przy ustalaniu poziomu wynagrodzenia przez pracodawcow
posiadanego wyksztalcenia.

BEZ NASZEGO PROTESTU NIE BY£OBY NAWET TYCH MALYCH ZMIAN

Nadal trwa protest Ogélnopolskiego Komitetu Protestacyjno-Strajkowego Pracownikéw Ochrony Zdrowia.
Podpisane przez Zespot Trojstronny stanowisko nie jest niczym nowym: podobne propozycje zostaly przedstawio-
ne przez Ministra Zdrowia Komitetowi. Jednak odrzuciliSmy je jako niewystarczajace, poniewaz ograniczaly grono
0s6b uprawnionych do podwyzek i nie byto w nim mowy o zmianach wycen, czy innych koniecznych zmianach
organizacyjnych, o ktorych mowia nasze postulaty. Obawiamy sie, ze te niewielkie i czeSciowe zmiany, choc¢ oczy-
wiScie konieczne, beda argumentem do niewprowadzania kolejnych zmian, o ktére zabiega Komitet Protestacyj-
no-Strajkowy Pracownikow Ochrony Zdrowia, nad czym ubolewamy.

Minister Zdrowia wielokrotnie ktamliwie zarzucat Komitetowi Protestacyjno-Strajkowemu Pracownikoéw Ochrony
Zdrowia, iz koncentruje sie tylko na kwestii podwyzek. A przeciez stanowisko Zespotu Trojstronnego koncentruje
sie tylko iwytacznie na podwyzkach i Ministrowi Zdrowia to nie przeszkadza. Sytuacja publicznej ochrony zdrowia
jest dramatyczna i konieczne sg takze zmiany organizacyjne, ktorych domagamy sie jako cztonkowie Komitetu.
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Obecna sytuacja jasno wskazuje, iz jakiekolwiek zmiany sg mozliwe, o ile sa popierane przez cate $rodowisko
medykow, a nie jego cze$c. Podkreslamy, iz w obradach i rozmowach nie brali udziatu przedstawiciele zawodow
medycznych, a jedynie przedstawiciele niektorych zwigzkow zawodowych, ktorzy w niewielkiej skali reprezentujg
zawody medyczne.

600 000 pracownikow ochrony zdrowia nie ma aktualnie glosu w Zespole Tréjstronnym, w ktorym prowa-
dzony jest prowizoryczny, a nie realny dialog.

W imieniu
Ogolnopolskiego Komitetu Protestacyjno-Strajkowego Pracownikow Ochrony Zdrowia

Pielegniarek i Potoznych
Longina Kaczmarska
Wiceprzewodniczqca OZZPiP

Ogdlnopolski Zwiazek Zawodowy
Pracownikéw Diagnostyki Medycznej
i Fizjoterapii
Ewa Ochrymczuk
Przewodniczqca OZZPDMiF

Dorota Kowalczyk-Cyran
Wiceprzewodniczqca OZZPDMiF

Ogolnopolski Zwiazek Zawodowy
Pracownikéw Bloku Operacyjnego
Anestezjologii i Intensywnej Terapii
Beata Rozner
Przewodniczqca OZZPBOAIIT

Wioletta Stowiriska
Wiceprzewodniczqca OZZPBOAIIT

Krajowa Izba Fizjoterapeutéw
Maciej Krawczyk
Prezes KRF

Tomasz Niewiadomski
Wiceprezes KRF

Krajowy Zwiagzek Zawodowy Pracownikéw
Ratownictwa Medycznego
Roman Badach-Rogowski
Przewodniczqcy KZZPRM

Ogolnopolski Zwiazek Zawodowy
Technikéw Medycznych Elektroradiologii
Cezary Staron
Przewodniczqcy OZZTME

Ewa Dziurda-Jozefowska
Wiceprzewodniczqca OZZTME

Artur Drobniak
|/ [ Wicepréges
/QN@QM@L ek U~
Naczelna Izba Lekarska
Tomasz Imiela
cztonek NRL

Ogolnopolski Zwiazek Zawodowy
Technikéw Medycznych Radioterapii
Monika Mazur
Przewodniczqca OZZTMR

Agata Wajdzik
Wiceprzewodniczqca OZZTMR

Zwiazek Zawodowy Pracownikéw
Ministerstwa Spraw Wewnetrznych i
Administracji Publicznej
Beata Kalicka
Przewodniczqca ZZPMSWiAP

Naczelna Rada Pielegniarek i Potoznych
Mariola todziriska
Wiceprezes NRPiP

Andrzej Tytuta
cztonek Prezydium NRPiP

Krajowa Izba Diagnostow Laboratoryjnych
Alina Niewiadomska
Prezes KRDL

Matylda Ktudkowska
Wiceprezes KRDL

Polskie Towarzystwo Ratownikéw
Medycznych
Jarostaw Madowicz
Prezes PTRM

Porozumienie Rezydentéw
Mateusz Szulca
Przewodniczqcy

Anna Bazydto
Wiceprzewodniczqca

OGOLNOPOLSKI KOMITET PROTESTACYJNO-STRAJKOWY PRACOWNIKOW OCHRONY ZDROWIA w sktadzie: Ogélnopolski Zwiazek Zawodowy Pie-
legniarek i Potoznych * Ogolnopolski Zwiazek Zawodowy Lekarzy * Ogolnopolski Zwiazek Zawodowy Pracownikow Diagnostyki Medycznej i Fizjote-
rapii * Ogolnopolski Zwigzek Zawodowy Technikow Medycznych Radioterapii * Ogolnopolski Zwigzek Zawodowy Pracownikow Bloku Operacyjnego
Anestezjologii i Intensywnej Terapii * Zwigzek Zawodowy Pracownikow Ministerstwa Spraw Wewnetrznych i Administracji Publicznej * Naczelna Izba
Lekarska * Naczelna Rada Pielegniarek i Potoznych * Krajowa Izba Fizjoterapeutow * Krajowa Izba Diagnostow Laboratoryjnych * Krajowy Zwiazek
Zawodowy Pracownikow Ratownictwa Medycznego * Polskie Towarzystwo Ratownikow Medycznych * Ogolnopolski Zwiazek Zawodowy Technikow
Medycznych Elektroradiologii * Federacja Porozumienie Zielonogorskie
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W Sprawie przywracenia obowigzku stosowania przez swiadczeniodawcow
minimalnych norm zatrudnienia pielegniarek i potoznych w podmiotach leczniczych
oraz wznowienia prac w zakresie wdrozenia norm zatrudnienia w poszczegolnych
zakresach Swiadczen zdrowotnych, dotychczas nieobjetych requlacjami prawnymi.

Prezydium Naczelnej Rady Pielegniarek i Poloznych
wyraza stanowczy sprzeciwwobec braku przywrocenia
norm zatrudnienia pielegniarek i potoznych w pod-
miotach leczniczych wprowadzonych rozporzadze-
niem Ministra Zdrowia z dnia 11 pazdziernika 2018 r.
zmieniajacym rozporzadzenie w sprawie $wiadczen
gwarantowanych z zakresu leczenia szpitalnego.

Po raz kolejny, we wrzesniu 2021 r. normy zatrud-
nienia pielegniarek i potoznych zostaty zawieszone,
co bezposrednio wpltywa na bezpieczenstwo zdrowot-
ne pacjentow i jako$c¢ udzielanych $wiadczen zdro-
wotnych. Brak wymogu obowigzku zatrudnienia okre-
Slonej liczby pielegniarek i poloznych prowadzi do
znacznego zmniejszania przez kierownikow podmio-
tow leczniczych liczby pielegniarek i potoznych na
dyzurach w poszczegolnych oddziatach szpitalnych,
czesto doprowadzajac do stosowania jednoosobowych
obsad pielegniarek i potoznych w tych podmiotach.

Do Naczelnej Izby Pielegniarek i Potoznych wpty-
waja liczne sygnaly, iz brak wskaznikow zatrudnienia
w poszczegolnych oddziatach szpitalnych doprowadza
takze do niezatrudniania absolwentow szkot wyzszych
na kierunku pielegniarstwo lub kierunku potoznictwo.

Naczelna Rada Pielegniarek i Potoznych rozumie,
iz okres pandemii byt szczegblnym okresem, w kto-
rym wszelkie sity i Srodki nalezato przeznaczy¢ do
szpitali jednoimiennych i oddziatow covidowych.
Jednakze, obecnie wszystkie podmioty lecznicze sta-

Sekret NARPi.P
Dol

J()/anna Walewander

raja sie zrealizowa¢ umowy zawarte z Narodowym
Funduszem Zdrowia w latach 2020-2021, co skutkuje
znacznie zwiekszona iloScig udzielanych Swiadczen
zdrowotnych, na rzecz zdecydowanie wiekszej liczby
pacjentow, co bezsprzecznie wymaga zwiekszenia ob-
sad pielegniarek i potoznych w danym oddziale szpi-
talnym.

Ponadto, nalezy miec na uwadze fakt, iz w Swietle
pogarszajacych sie warunkow pracy w podmiotach
leczniczych na stanowiskach pielegniarek i potoz-
nych, o ktorych mowa powyzej, zauwazalna jest ten-
dencja braku podejmowania pracy na tych stanowi-
skach przez absolwentow kierunku pielegniarstwo lub
potoznictwo.

Zdaniem Naczelnej Rady Pielegniarek i Potoznych
istnieje potwierdzenie zalezno$ci pomiedzy niewla-
Sciwym poziomem obsady pielegniarek i potoznych
w podmiotach leczniczych, a niska jakoscia $wiadczo-
nych ustug zdrowotnych, a tym samym bezpieczen-
stwem pacjentow, oraz bezpiecznym wykonywaniem
zawodu pielegniarek i potoznych.

NRPiPwnosi o pilne przywrocenie norm zatrudnie-
nia z zakresu leczenia szpitalnego oraz o wznowienie
prac nad wskaznikami norm zatrudnienia w pozosta-
tych gwarantowanych rodzajach $wiadczen opieki
zdrowotnej, tj. opieka paliatywna, opieka dlugotermi-
nowa, rehabilitacja lecznicza, ambulatoryjna opieka
specjalistyczna, leczenie uzdrowiskowe.

Prezes NRPiP

S

Zofia Matla
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w sprawie pilnego wprowadzenia obowigzku stosowania minimalnych norm
zatrudnienia pielegniarek w podmiotach leczniczych realizujgcych Swiadczenia
opieki zdrowotnej w zakresie opieki psychiatrycznej oraz leczenia uzaleznien.

Prezydium Naczelnej Rady Pielegniarek i Poloznych
wyraza stanowczy sprzeciw wobec braku minimalnych
norm zatrudnienia pielegniarek w podmiotach leczni-
czych wykonujgcych $wiadczenia gwarantowane z za-
kresu opieki psychiatrycznej i leczenia uzaleznien.

Zdaniem Naczelnej Rady Pielegniarek i Potoz-
nych wprowadzenie w zycie z dniem 3 grudnia 2020
roku rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 2 grud-
nia 2020 r. zmieniajacego rozporzadzenie w sprawie
swiadczen gwarantowanych z zakresu opieki psychia-
trycznej i leczenia uzaleznien, ktére znioslo mini-
malne normy zatrudnienia pielegniarek okreslone
w rozporzadzeniu Ministra Zdrowia z dnia 19 czerwca
2019 r. (Dz. U. z 2019 r., poz. 1285 ze zm.) skorygo-
wane nastepnie rozporzadzeniem Ministra Zdrowia
z dnia 5 pazdziernika 2020 r. (Dz. U. z 2020 r., poz.
1785) - prowadzi do znacznego poglebienia proble-
mow organizacyjnych w lecznictwie psychiatrycznym.

Naczelna Rada Pielegniarek i Potoznych od wielu
lat monituje, iz system lecznictwa psychiatrycznego,
nie zapewnia osobom z zaburzeniami psychicznymi
kompleksowej i powszechnie dostepnej psychiatrycz-
nej opieki zdrowotnej. Dostepnos¢ do oddziatow psy-
chiatrycznych dla dzieci i mlodziezy jest zalezna od
miejsca zamieszkania, w przypadkach gdy w tych od-
dziatach nie ma wolnych miejsc, matoletni pacjenci sg
umieszczani na oddziatach dla dorostych. Nie wpro-
wadzono rozwigzan, ktore mogly ograniczy¢ zroz-
nicowanie terytorialne w dostepie do leczenia psy-
chiatrycznego dla matoletnich pacjentow. Nie zostaly
w pelni zrealizowane cele programu psychiatrii $rodo-

Sekret NARPi.P
Dol

J()/anna Walewander

wiskowej polegajace na zmniejszeniu liczby hospitali-
zacji oraz potozeniu nacisku na opieke nad pacjentem
w jego miejscu zamieszkania i profilaktyke zdrowia
psychicznego.

Na powyzsze naktadaja sie niedofinansowanie oraz
brak przepisow gwarantujagcych minimalne normy
zatrudnienia pielegniarek w opiece psychiatrycznej
i leczeniu uzaleznien, ktore w konsekwencji nie za-
pewniajg nalezytej bezpiecznej opieki zdrowotnej pa-
cjentom oraz bezpieczne wykonywanie zawodu przez
pielegniarki.

Kierownicy podmiotow w lecznictwie psychia-
trycznym wobec braku wymogu wskaznikow norm
zatrudnienia znacznie zmniejszaja liczbe zatrudnio-
nych pielegniarek w oddziatach, co czesto prowadzi
do wystepowania jednoosobowych obsad w oddzia-
tach szpitalnych. Psychiatryczne oddzialy szpitalne
sg oddzialami o wysokiej specyfice i niezapewnienie
wtasciwych obsad pielegniarek przektada sie na wy-
stepowanie znacznie zwiekszonej liczby zdarzen nie-
pozadanych u pacjentdow, pobicia pielegniarek lub
rezygnacji pielegniarek z pracy w danym oddziale ze
wzgledu na znaczne pogorszenie warunkow pracy.

Naczelna Rada Pielegniarek i Potoznych majac na
uwadze ogromne zagrozenie bezpieczenstwa zdrowot-
nego pacjentow i bezpiecznego wykonywania zawodu
przez pielegniarki pilnie wnosi o wprowadzenie prze-
pisow prawa okreSlajacych wskazniki minimalnych
norm zatrudnienia z zakresu opieki psychiatrycznej
i leczenia uzaleznien.

Prezes NRPiP

i

Zofia Mala
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Stanowisko Konsultanta Krajowego w dziedzinie pediatrii
z dnia 03.11.2021 r. dotyczg ce podawania iniekcji dozylnych/domiesniowych u dzieci 0-18 lat
w domu pacjenta/w opiece ambulatoryjnej (w gabinecie zabiegowym)/w domu dziecka.

Wykonywanie iniekcji dozylnych i domiesniowych w domu pacjenta/w opiece ambulatoryjnej
(w gabinecie zabiegowym)/w domu dziecka uwazam za nieuzasadnione i niedopuszczalne.
Iniekcje dozylne moga by¢ wykonywane w warunkach szpitalnych oraz przez personel
Pogotowia Ratunkowego w sytuacjach ratowania zycia.

Prof. dr hab. n. med. Teresa Jackowska

Stosowanie lekow dozylnie/domie$niowo w tym an-
tybiotykow wskazuje na powazny stan dziecka i nie
ma mozliwo$ci podawania lekow doustnie. W takich
przypadkach konieczna jest pilna hospitalizacja dziec-
ka. O tym fakcie nalezy poinformowac rodzicow i skie-
rowac¢ dziecko do szpitala.

Zlecanie lekow/antybiotykow domiesniowo u dzie-
ci jest niebezpieczne i okrutne, a wykonanie kilka-
krotnie w ciggu doby iniekcji domie$niowych jest do-
datkowo narazeniem dziecka na ogromny stres, bol,
cierpienie i mozliwo$¢ powiktan miejscowych i ogol-
nych. Takie postepowanie nie tylko jest nieetyczne, to
co najwazniejsze jest niezgodne z rekomendacjami.
Zlecanie lekow/antybiotykow domiesniowo u dzie-
ci zar6wno w opiece ambulatoryjnej jak i w szpitalu
nie powinno mie¢ miejsca. Wyjatek stanowi:

» jednorazowe podanie leku ratujacego zycie
w przypadku trudnosci z uzyskaniem dojscia
dozylnego,

. chemioprofilaktyka choroby meningokokowej,
ktora polega na profilaktycznym podaniu antybio-
tyku osobom z bliskiego otoczenia chorego (oraz
w pewnych przypadkach, samemu choremu) i ma
za zadanie likwidacje potencjalnego nosicielstwa
nosogardilowego N. meningitidis w celu zmniej-
szenia ryzyka wystapienia wtornych przypadkow
zakazen. Chemioprofilaktyka jest zalecana wszyst-
kim osobom, ktore w ciagu 7 dni poprzedzajacych
zachorowanie mialy bliski kontakt z chorym. W ta-
kich przypadkach stosuje sie 1 dawke ceftriakso-
nu domiesniowo (u dzieci ponizej 15 roku zycia
125 mg). Dla dzieci dostepny jest tez lek doustny
rifampicyna, ktora moze by¢ stosowana u os6b we
wszystkich grupach wiekowych (1).

=  w uzasadnionych przypadkach na zlecenie leka-
rzy specjalistow z innych dziedzin pediatrii.

Jezeli stan dziecka jest dobry, a dziecko ma wska-
zanie do podawania antybiotyku wowczas nalezy zle-
ci¢ antybiotyk doustnie zgodnie z rekomendacjami (2).
U dzieci zdecydowanie czesciej przyczyna zapalenia
oskrzeli (a to rozpoznanie jest najczestsza przyczyna
zlecenia antybiotyku droga domiesniowa) sa zaka-

zenia wirusowe, w ktorych podanie antybiotyku jest
nieuzasadnione zaréwno droga doustna, a tym bardziej
domiesniows. ,Nie zaleca sie rutynowego stosowania
antybiotyku w ostrym zapaleniu oskrzeli lub oskrze-
likow. Przy kaszlu przedtuzajacym si¢ powyzej 14 dni
moze by¢ wskazane podawanie makrolidu, szczegol-
nie w przypadku podejrzenia krztusca [Bill]. U ma-
lych dzieci z kaszlem produktywnym utrzymujacym
sie powyzej 4 tygodni bez tendencji malejacych roz-
poznajemy przewlekajace sie bakteryjne zapalenia
oskrzeli i wtedy uzasadnione moze by¢ podanie anty-
biotyku (amoksycylina z kwasem klawulonowym lub
makrolid - leki podawane drogg doustng) przez 10-14
dni [Bill]. Nie zaleca sie stosowania glikokortykoste-
roidow dozylnie, doustnie lub wziewnie u dzieci cho-
rych na ostre zapalenie oskrzelikow”.

Jezeli stan dziecka jest $redni/ciezki, dziecko ma
wskazanie do podawania antybiotyku droga paren-
teralng, wowczas nalezy skierowac dziecko w trybie
pilnym do szpitala, gdzie otrzyma antybiotyk dozylnie
zgodnie z rekomendacjami. Pielegniarki/pielegniarze
otrzymujac zlecenie na podanie antybiotyku droga
dozylna/domieéniowag powinni w takich wypadkach
odmawiac¢ wykonania zlecenia lekarskiego, bowiem
maja prawo odmawiac zlecen, ktore moga byc nie-
bezpieczne dla dziecka. Pielegniarki/pielegniarze po-
winni poinformowac rodzicow o swojej decyzji i skie-
rowac dziecko do szpitala. Ponadto powyzsze bledy
w zleceniach lekarskich powinny byc zgtaszane do
konsultanta wojewodzkiego i/lub krajowego w dziedzi-
nie pediatrii. Nieprzestrzeganie przez lekarza zalecen
Konsultanta Krajowego w dziedzinie pediatrii naraza
lekarza na konsekwencje - odpowiedzialno$c za nie-
umyslne narazenie dziecka na uszczerbek zdrowia lub
zagrozenie zycia i takie sytuacje powinny by¢ zgtasza-
ne do Rzecznika Odpowiedzialnosci Zawodowej przy
Okregowej/Naczelnej Radzie Lekarskiej.

Lekarz zawsze ma prawo do eksperymentu medycz-
nego, ale na to wymagana jest zgoda komisji bioetycz-
nej. Stanowisko wydano na mocy art. 10, pkt. 6 ustawy
z dnia 6 listopada 2008 r. o konsultantach w ochronie
zdrowia (Dz.U. 2009 Nr 52 poz. 419, z p. zm.)

(1) Rekomendacje postepowaniaw zakazeniach bakteryjnych o$rodkowego uktadu
nerwowego, pod redakcjg prof. dr hab. n. med. Walerii Hryniewicz i wsp., 2011

(2) Rekomendacje postepowania w pozaszpitalnych zakazeniach uktadu odde-
chowego, pod redakcjg prof. dr. hab. n. med. Walerii Hryniewicz, dr. hab. n.
med. Piotra Albrechta, prof. dr. hab. n. med. Andrzeja Radzikowskiego, 2016
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Ministerstwo Zdrowia

Zalecenia organizacyjne dotyczace szczotkowania
zebhow u dzieci w przedszkolach w okresie
epidemii koronawirusa SARS-CoV-2

Datawydania: 22 pazdziernika 2021 r.

Opracowanie i konsultacja:
Dr hab. n. med. Iwona Paradowska-Stankiewicz - konsultant krajowy w dziedzinie epidemiologii
Dr n. med. Krystyna Piskorz-Ogorek - konsultant krajowy w dziedzinie pielegniarstwa pediatrycznego
Prof. dr hab. n. med. Dorota Olczak-Kowalczyk - konsultant krajowy w dziedzinie stomatologii dzieciecej

A.

Szczotkowanie zebow po positkach przez dzieci

w przedszkolach moze byc realizowane w okresie

epidemii koronawirusa SARS-CoV-2, pod warunkiem

statego nadzoru wychowawcy/opiekuna grupy oraz
przygotowania organizacyjnego placowki, zmniejsza-
jacego ryzyko transmisji zakazenia:
1. Szczotkowanie zeboéw powinno odbywac sie
w tazience przeznaczonej dla danej grupy przed-
szkolnej.
2. Przed rozpoczeciem szczotkowania zebow dzieci
oraz wychowawca/opiekun grupy powinni umy¢
rece woda z mydlem, a nastepnie osuszyc je pa-
pierowym recznikiem.
3. W czasie szczotkowania zebow moze przebywac
w tazience taka liczba dzieci, aby kazde z nich
miato dostep do odrebnej umywalki.
4. Dzieci powinny uzywac do szczotkowania zebow:
= osobistych, oznakowanych zestawow wielora-
zowych, czyli szczoteczek i kubeczkow (ktore
po uzyciu powinny by¢ pojedynczo wyptukane
i odstawione dowysuszeniaw taki sposob, aby
nie stykaty sie ze sobg) oraz osobistej pasty do
zebow z fluorem dostosowanej do wieku dzie-
ci, lub

= szczoteczek i kubkow jednorazowych, ktore
po uzyciu nalezy niezwlocznie wyrzuci¢ do
pojemnika na odpady komunalne, znajdujace-
go sie w tazience.

W tym wariancie mozna stosowa¢ wspolna paste

do zebow z fluorem dostosowang do wieku dzieci.

5. W czasie szczotkowania zebow przez dzieci, wy-
chowawca/opiekun grupy powinien zaaplikowac
kazdemu dziecku na szczoteczke niewielka iloS¢
pasty z fluorem dostosowanej dowieku, poinstru-
owaC o prawidlowych zasadach szczotkowania
zebow oraz nadzorowac caly proces. Wychowaw-

ca/opiekun grupy powinien zastosowaC maske
chirurgiczna, a po zakonczeniu szczotkowania
umyc¢/zdezynfekowac rece.

6. Osoba sprzatajaca, zabezpieczona w $rodki
ochrony osobistej: fartuch flizelinowy, rekawice,
maske chirurgiczna, po kazdej zakonczonej sesji
szczotkowania zebow, pomiedzy poszczegolnymi
grupami dzieci, powinna przeprowadzi¢ sprzata-
nie i dezynfekcje tazienki:
= dezynfekcje umywalek roztworem wirusobgj-

czym,
= wywietrzenie tazienki,
= umycie podtogi.

Dodatkowo, w sytuacji braku mozliwosSci zastosowania
ww. zalecen dotyczacych szczotkowania zebow przez
dzieci w przedszkolach w okresie epidemii, rekomen-
duje sie, aby w ramach programu wychowania przed-
szkolnego dzieci, zwielokrotni¢ zajecia dotyczace
zasad higieny jamy ustnej, szczotkowania zebow itp.
zarowno wsrod dzieci jak i podczas zebran z rodzicami.

C.

Rekomenduje sie podawanie dzieciom do positkow
i pomiedzy positkami wody mineralnej zamiast stod-
kich sokow, napojow czy herbatek.
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Zalecenia organizacyjne dotyczace prowadzenia

grupowej profilaktyki fluorkowej metoda nadzorowanego
szczotkowania w szkotach podstawowych

w okresie epidemii koronawirusa SARS-CoV-2

Datawydania: 23 lutego 2021 r.

Opracowanie i konsultacja:
Dr hab. n. med. Iwona Paradowska-Stankiewicz - konsultant krajowy w dziedzinie epidemiologii
Dr n. med. Krystyna Piskorz-Ogorek - konsultant krajowy w dziedzinie pielegniarstwa pediatrycznego

Grupowa profilaktyka fluorkowa metoda nadzorowa-
nego szczotkowania w szkotach podstawowych moze
by¢ realizowana w okresie epidemii koronawirusa
SARS-CoV-2, pod warunkiem odpowiedniego przygo-
towania organizacyjnego szkoly, zmniejszajacego ry-
zyko transmisji zakazenia:

1.

W czasie przeprowadzania grupowej profilaktyki
fluorkowej metoda nadzorowanego szczotkowa-
nia (dalej: fluoryzacja), tazienka powinna by¢ wy-
taczona z dostepu dla innych uczniow.

Zaleca sie, aby fluoryzacja byta prowadzona
w czasie trwania lekcji dydaktycznej (nie pod-
czas przerw), aby nie zaktdca¢ dostepnosci do
urzadzen higieniczno-sanitarnych dla innych
uczniow.

Przed rozpoczeciem fluoryzacji pomieszczenie
higieniczno-sanitarne powinno by¢ sprzatniete,
a urzadzenie higieniczno-sanitarne (umywalka,
w tym rowniez bateria umywalkowa oraz najbliz-
sze jej otoczenie) zdezynfekowane.

Fluoryzacje nadzoruje pielegniarka Srodowiska
nauczania i wychowania lub higienistka szkolna.
Przed rozpoczeciem fluoryzacji uczniowie po-
winni umy¢ rece wodg z mydtem!, a nastepnie
doktadnie je osuszy¢ papierowym recznikiem.

W tazience podczas fluoryzacji powinien znajdo-
wac sie pojemnik na odpady komunalne, w miare
mozliwoSci otwierany za pomoca przycisku pe-
dalowego, gabarytowo uwzgledniajacy przewidy-
wang ilo$¢ wytworzonych odpadow (jednorazowe
szczoteczki, jednorazowe papierowe reczniki).
W czasie szczotkowania zebow w tazience:

1 https://gis.gov.pl/wp-content/uploads/2020/03/mycie-r%C4%85k-A4-druk.pdf

10.

11.

Prof. dr hab. n. med. Dorota Olczak-Kowalczyk - konsultant krajowy w dziedzinie stomatologii dzieciecej

a) moze przebywac taka liczba uczniow, aby kaz-
dy z nich miat dostep do jednej umywalki z za-
chowaniem odlegtoSci od siebie min. 1,5 m
lub

b) przestrzenie pomiedzy umywalkami powinny
byt wyposazone w przegrody ze zmywalnego
tworzywa lub zmywalny, przeno$ny parawan
zabezpieczajacy przed rozprzestrzenianiem
sie kropel wody i drobnoustrojow.

Uczniowie powinni uzywa¢ do szczotkowania

(fluoryzacji) zebow:

a) szczoteczek jednorazowych, ktére po uzyciu
nalezy niezwlocznie wyrzuci¢ do pojemnika
na odpady komunalne znajdujacego sie w 1a-
zience,

b) osobistych szczoteczek wielokrotnego uzyt-
ku, ktére sa przechowywane przez ucznia
w szczelnie zamknietym pojemniku, aw domu
sa wyparzane w temperaturze co najmniej
60°C,

Kazdorazowo podczas trwania szczotkowania
zebow pielegniarka Srodowiska nauczania i wy-
chowania lub higienistka szkolna powinna byc
wyposazona w Srodki ochrony osobistej: fartuch
flizelinowy, rekawice, maske chirurgiczng i przy-
tbice.
Po zakonczonej fluoryzacji pielegniarka $rodo-
wiska nauczania i wychowania lub higienistka
szkolna wyrzuca do kosza na odpady komunalne
znajdujacego sie w lazience jednorazowe Srodki
ochrony osobistej z zachowaniem zasad bezpie-
czenstwa.

W czasie fluoryzacji powinna byc przydzielo-

na osoba sprzatajaca, zabezpieczona w Srodki

ochrony osobistej: fartuch flizelinowy, rekawice,
maske chirurgiczng i przytbice.
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12. Osoba sprzatajaca, po kazdej zakonczonej sesji
szczotkowania zebow, pomiedzy poszczegolny-
mi grupami uczniow, powinna przeprowadzic
sprzatanie i dezynfekcje tazienki, w tym:

a) dezynfekcje roztworem wirusobdjczym umy-
walek, przegrod i parawanow,

b) skuteczne wywietrzenie tazienki, w tym zgod-
nie z czasem podanym w instrukcji uzytego
srodka,

c) oproznienie kosza na odpady komunalne znaj-
dujacego sie w tazience oraz jego dezynfekcje,

d) umycie podtogi woda z detergentem.

Pismo Okrego

B.

W sytuacji braku mozliwoSci zastosowania ww. za-
lecen dotyczacych prowadzenia fluoryzacji w szko-
tach, rekomenduje sie, aby w czasie przeznaczonym
na fluoryzacje zebow wérod uczniow w danej klasie,
pielegniarka $rodowiska nauczania i wychowania lub
higienistka szkolna w ramach celowanego programu
edukacji zdrowotnej uczniow, omawiaty zasady higie-
ny jamy ustnej, przygotowaty film instruktazowy doty-
czacy szczotkowania zebow oraz informacje dla rodzi-
cOw o znaczeniu regularnych wizyt u dentysty.

OPINIA

Opinia w sprawie wymaganych kwalifikacji
dla pielegniarek i poloznych przeprowadzajacych
zalecane szczepienia ochronne

asady przeprowadzenia szczepien ochronnych,

w tym wymagane kwalifikacje osob je przeprowa-
dzajacych okreslajg przepisy ustawy z dnia 5 grud-
nia 2008 r. o zapobieganiu oraz zwalczaniu zakazen
i chorob zakaznych u ludzi (t.,j. Dz. U. z 2020 r., poz.
1845 ze zm.) wraz z przepisami wykonawczymi.

Stosownie do postanowien art. 17 ust. 6 ww. ustawy
obowigzkowe szczepienia ochronne przeprowadzaja
lekarze lub felczerzy, pielegniarki, potozne i higie-
nistki szkolne posiadajace kwalifikacje okreslone na
podstawie art. 17 ust. 10 pkt 3 ustawy.

W aktualnym stanie prawnym kwalifikacje te okresla
rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 18 sierpnia
2011 r. w sprawie obowiazkowych szczepien ochron-
nych (t.j. Dz. U. z 2018 r., poz. 753 ze zm.).

Zgodnie z § 6 ww. rozporzadzenia lekarze, felczerzy,
pielegniarki, potozne i higienistki szkolne przeprowa-
dzajg obowigzkowe szczepienia ochronne jezeli:

. odbyty w ramach doskonalenia zawodowego kurs
lub szkolenie w zakresie szczepien ochronnych
i uzyskaty dokument potwierdzajacy ukonczenie
tego kursu lub szkolenia lub uzyskaty specjali-
zacje w dziedzinie, w przypadku ktorej ramowy
program ksztatcenia podyplomowego obejmowat
problematyke szczepien ochronnych na podsta-
wie przepisow o zawodach lekarza i lekarza den-
tysty oraz przepisow o zawodach pielegniarki
i potozne;j,

lub

. posiadaja co najmniej 6-miesieczng praktyke
w zakresie przeprowadzania szczepien ochron-
nych.

Powyzsze wymogi stosuje sie rowniez w odniesie-
niu do oso6b przeprowadzajacych szczepienia za-
lecane. Stosownie bowiem do postanowien art. 19
ust. 6 ustawy, do przeprowadzania zalecanych szcze-
pien ochronnych stosuje sie m.in. postanowienia art.
17 ust. 6 ustawy dotyczace kwalifikacji 0sob je prze-
prowadzajacych.

W zwigzku z powyzszym nalezy wskazac, ze do prze-
prowadzania zalecanych szczepien ochronnych
uprawnione sg wytgcznie te pielegniarki i potozne,
ktore:

" odbyty w ramach doskonalenia zawodowego kurs
lub szkolenie w zakresie szczepien ochronnych
i uzyskaty dokument potwierdzajacy ukonczenie
tego kursu lub szkolenia, lub uzyskaty specjali-
zacje w dziedzinie, w przypadku ktorej ramowy
program ksztatcenia podyplomowego obejmowat
problematyke szczepien ochronnych,

lub

. posiadaja co najmniej 6-miesieczng praktyke
w zakresie przeprowadzania szczepien ochron-
nych.

(-) Bartlomiej Achler
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Czy polozna moze obja¢ samodzielnie opieka rodzaca
z cesarskim cieciem w wywiadzie, jesli pacjentka wybiera
poréd w warunkach domowych i prosi polozna o opieke

Podstawa prawna. 0d 1 stycznia 2019 r. obowigzuje rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia
16 sierpnia 2018 r. w sprawie standardu organizacyjnego opieki okotoporodowej (Dz. U. z 2018 r. poz. 1756).

Rozporzadzenie zostalo wydane na podstawie
art. 22 ust. 5 ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r.
0 dziatalnosci leczniczej (Dz.U. Nr 112, poz. 654
z pozn. zm., tj. z dnia 9 listopada 2018 r. Dz.U. z 2018
r. poz. 2190 z pézn. zm.), zgodnie z ktorym Minister
wlasciwy do spraw zdrowia moze okreslic, w dro-
dze rozporzadzenia, standardy organizacyjne opieki
zdrowotnej w wybranych dziedzinach medycyny lub
w okreslonych podmiotach wykonujacych dziatalnosc
lecznicza, kierujgc sie potrzeba zapewnienia odpo-
wiedniej jako$ci Swiadczen zdrowotnych.

Ustawodawca w uzasadnieniu do obowiazujace-

go rozporzadzenia nowy Standard Organizacyjny

Opieki Okoloporodowej wskazal, ze:

. uwzglednia ono wytyczne Swiatowej Organizacji
Zdrowia (WHO),

" osiggniecia medycyny opartej na dowodach na-
ukowych oraz

»  do$wiadczenia polskie w zakresie opieki nad
matkg i dzieckiem.

Jednoczes$nie, zgodnie z uzasadnieniem projektu

rozporzadzenia ,Projekt zwraca szczegoOlng uwage

na wlasciwe wykorzystanie wiedzy i kompetencji

poloznych. W zwiazku z powyzszym zaproponowane

przepisy powinny pozwoli¢ poloznym na wieksza sa-

modzielno$¢ w sprawowaniu opieki nad matka i nowo-

rodkiem”.

SPRAWOWANIE OPIEKI PRZEZ POLOZNA

Potozna zostalawskazanaw pkt [ ust. 4 pkt 7a) jako jedna
z 0s0b ,sprawujacych opieke”, ktora jest odpowiedzial-
na za wykonywanie $wiadczen okreslonych w Standar-
dzie Organizacyjnym Opieki Okotoporodowe;j.

ZADANIA 0SOBY SPRAWUJACEJ
OPIEKE - POLOZNEJ

Do zadan osoby sprawujgcej opieke nalezy szereg
czynnosci wskazanych w pkt I ust. 8 Standardu Orga-
nizacyjnego Opieki Okotoporodowej w tym m.in. oce-
na stanu zdrowia ciezarnej, a takze ocena wystepo-
wania czynnikow ryzyka (pkt III ust. 5).

W przypadku stwierdzenia przez potozna, ze wystepu-
ja czynniki ryzyka, ktorych katalog otwarty jest zawar-

ty w pkt III ust. 1-4, ciezarna powinna pozostawac pod
opieka lekarza potoznika o odpowiednim do ich stanu
zdrowia poziomie referencyjnym zapewniajacym od-
powiednig opieke.

Jednym z czynnikow ryzyka, ktory potozna powin-
na zidentyfikowac¢ na podstawie pkt III ust. 1 pkt 8
Standardu jest:

. stan po operacjach macicy i dolnego odcinka
uktadu rozrodczego, uszkodzeniach drog rod-
nych, atonii macicy albo po krwotokach poporo-
dowych, drgawkach, stanach zatorowo-zakrzepo-
wych lub przebytym wynicowaniu macicy.

. ciecie cesarskie (tac. sectio caesarea) to niewat-
pliwie operacja potoznicza polegajaca na rozcie-
ciu powlok brzusznych oraz macicy.

Zatem STAN PO cieciu cesarskim moze stanowic ryzy-
ko powiktan okotoporodowych.

Stan ten zobowigzana jest zidentyfikowac osoba spra-
wujgca opieke.

Polozna na mocy pkt III ust. 7 po zidentyfikowaniu
u ciezarnej takiego stanu po cieciu cesarskim, ktory
rodzi ryzyko powiktan okotoporodowych zobowigza-
na jest omowic¢ z ciezarna lub jej przedstawicielem
ustawowym tak, aby zapewni¢ podjecie swiadomej
decyzji odnosnie do wyboru miejsca porodu.

OSTATECZNA DECYZJA NALEZY DO CIEZARNEJ

Powyzsze rozwigzanie ustawodawcy oznacza, zZe to
oczywiScie ciezarna podejmuje ostateczng decyzje co
do miejsca porodu i moze wybrac warunki pozaszpital-
ne nawet jeSli wystapig czynniki ryzyka. Nie ma usta-
wowego zakazu porodu w warunkach pozaszpitalnych
dla ciezarne;j. Ale jest powinno$¢ pozostawania ciezar-
nej pod opieka lekarza potoznika gdy stwierdzone zo-
stang czynniki ryzyka.

Decyzja ciezarnej musi by¢ podjeta na podstawie rze-
telnych informacji przekazanych przez potozna, ktora
jest odpowiedzialna za stosowanie Standardu.

ODPOWIEDZIALNOSC POLOZNEJ

Sam fakt ciecia cesarskiego nie wyklucza mozliwosSci
kolejnego porodu w warunkach domowych, o ile stan
po cieciu cesarskim na to pozwala.
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Jednak, odpowiedzialnosc potoznej jest daleko idaca
i obejmuje zarowno odpowiedzialnos$c¢ zawodowa, kar-
na, jak i odszkodowawcza, ktéra skutkowa¢ moze eg-
zekucja z majatku prywatnego (gdy nie wystarczy kwot
z ubezpieczenia) odszkodowania, zado$Cuczynienia,
czy renty na rzecz poszkodowanego.

Dlatego tez, w sytuacji, gdy wg oceny potoznej istnieje
ryzyko zwigzane z rodzeniem przez ciezarng po cesar-
skim cieciu w warunkach domowych - powinna roz-
wazy¢ odmowe samodzielnej opieki.

Sytuacje kazdej pacjentki nalezy rozpatrywac indy-
widualnie pamietajac o tym, Ze zgodnie z pkt I ust.
12 Standardu potozna, ktéra wykonuje Swiadczenia
w warunkach pozaszpitalnych jest zobowiazana do

Pismo Okrego

zapewnienia ciaglo$ci opieki w czasie porodu oraz
pologu. Jezeli polozna ta nie moze sprawowac opie-
ki osobiScie, zapewnia odpowiednia jej organizacje,
przez opracowanie i uzgodnienie z odpowiednimi
podmiotami wykonujacymi dziatalno$¢ lecznicza po-
rozumien obejmujacych tryb i warunki przekazania
rodzacej lub potoznicy lub noworodka do oddziatu po-
tozniczego lub neonatologicznego odpowiedniego po-
ziomu referencyjnego, zapewniajacego opieke perina-
talng lub neonatologiczna, w przypadku wystapienia
niekorzystnych objawow Srodporodowych czynnikow
ryzyka lub czynnikow ryzyka ptodu lub noworodka.

Monika Drab, radca prawny
15 lipca 2021 r.

DODATKI

Dodatki COVIDOWE dla medykow
nowe zasady rozliczania

0d 1listopada 2021 roku personel medyczny otrzyma dodatkowe wynagrodzenie
covidowe za kazda godzine opieki nad pacjentem z podejrzeniem i z zakazeniem
wirusem SARS-CoV-2. Dla placowek medycznych, ktore leczg pacjentow z COVID-19,
0znacza to czytelniejsze reguty przyznawania dodatku COVIDOWEGO.

0Od 1 listopada 2021 roku tzw. dodatek covidowy przy-
stuguje personelowi medycznemu za kazda godzine
pracy z pacjentami z podejrzeniem i z zakazeniem wi-
rusem SARS-CoV-2.

Koniec z incydentalnoscia
To zmiana oczekiwana przez placowki medyczne le-
czace pacjentow z COVID-19. Kierownicy tych placo-
wek mieli czesto trudnosci z doborem kryteriow, po
spetnieniu ktorych personel medyczny kwalifikowat
sie do otrzymania dodatkowego wynagrodzenia. Wat-
pliwosci budzita tzw. incydentalnos¢ w udzielaniu
pomocy pacjentom hospitalizowanym ze wzgledu na
podejrzenie i zakazenie koronawirusem.

Wprowadzenie godzinowego rozliczania czasu
pracy przy pacjencie covidowym znacznie utatwia
placowkom medycznym wskazanie osob, ktore powin-
ny otrzyma¢ dodatek oraz indywidualne okreslenie
jego wysokoSci. Nowe zasady sg jednolite w skali kra-
ju i obowiazuja na oddziatach placowek medycznych,
ktore zapewniaja t6zka dla os6b z COVID-19 (tzw. II
poziom zabezpieczenia covidowego).

Nie beda wiec mozliwe sytuacje, jak jeszcze nawio-
sne tego roku, gdy do dodatkow covidowych w peinej
wysokosSci za caty miesigc pracy zgtaszani byli pra-

cownicy, ktorzy przy pacjentach covidowych przepra-
cowali kilka godzin w ciaggu 30 dni.

Konkretny termin na korekty

informacji o dodatkach

Znowelizowane polecenie Ministra Zdrowia dla Preze-
sa NFZ w sprawie wyptaty dodatkowego $wiadczenia
pienieznego w zwigzku z COVID-19 doprecyzowuje
ramy czasowe na wprowadzanie korekt do informacji
o liczbie personelu, ktory kwalifikuje sie do otrzyma-
nia dodatku i wysokosci Srodkéw niezbednych do wy-
platy dodatku.

Zgodnie z nowymi przepisami korekty informacji
(za okres do 30 wrzesnia 2021 r.) o wysokosci srodkow
niezbednych do wyptaty dodatkowego wynagrodzenia,
tacznie z kosztami pracodawcy?, kierownicy placowek
medycznych musza przekazac¢ do NFZ, do 15 listopada
2021r.

W przypadku korekt informacji w kolejnych okre-
sach, kierownicy placoéwek medycznych beda musieli
przedstawi¢ w ciagu dwoch miesiecy, liczac od konca

1 Sktadki na ubezpieczenie spoteczne, Fundusz Pracy, Fundusz Gwarantowanych
Swiadczen Pracowniczych i Fundusz Emerytur Pomostowych, koszty wptat na
Pracownicze Plany Kapitatowe.
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miesiaca, ktorego dotyczy informacja. Do 10 listopada
placowki medyczne majg czas na przestanie do NFZ
informacji za pazdziernik 2021 r. Ewentualne korek-
ty tej informacji placowki, wedtug nowych regut, beda
mogly ztozy¢ maksymalnie do 31 grudnia 2021 roku.

Wprowadzenie jasnych ram czasowych zapobie-
gnie przedtuzaniu czasu na poprawki dokumentow,
w efekcie personel medyczny, ktory zostanie zakwali-
fikowany do otrzymania dodatku po korekcie, szybciej
otrzyma wyptate.

Kto otrzymuje dodatkowe wynagrodzenie

i w jakiej wysokosci?

Dodatek covidowy wynosi 100% wynagrodzenia, ktore

wynika z umowy o prace lub z umowy cywilnopraw-

nej, naleznego za kazda godzine pracy osoby, ktora

(kryteria ponizej musza byc¢ spetnione tacznie):

«  wykonuje zawod medyczny

* uczestniczy w udzielaniu Swiadczen zdrowot-
nych i ma bezposredni kontakt z pacjentami z po-
dejrzeniem i z zakazeniem wirusem SARS-CoV-2

= pracuje na oddziatach, w ktorych placowka me-
dyczna zapewnia t6zka dla pacjentow z podej-
rzeniem oraz z potwierdzonym zakazeniem
SARS-CoV-2 (tzw. II poziom zabezpieczenia covi-
dowego).

OPINIA
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Maksymalna miesieczna kwota dodatku nie moze
przekroczyc 15 tys. zi.

Srodki na dodatkowe wynagrodzenie pochodza
z Funduszu Przeciwdziatania COVID-19.

Trzy dni na wyplate dodatku covidowego
Narodowy Fundusz Zdrowia odpowiada za przekaza-
nie placowkom medycznym srodkéw na sfinansowa-
nie dodatkowego wynagrodzenia. Fundusz wyptaca
placowkom nalezne $rodki w terminie 3 dni, pod wa-
runkiem, ze przestane dokumenty sg prawidtowe i nie
wymagaja korekty lub uzupetnienia. Czas potrzebny
na wyptate dodatkowego wynagrodzenia zalezy w naj-
wiekszym stopniu od jakosci i kompletnoSci danych
otrzymanych przez NFZ z placowek medycznych.

Ponad 8 miliardow zlotych

na dodatkowe wynagrodzenie

Do tej pory Narodowy Fundusz Zdrowia wyptacit juz

ponad 8,2 miliarda ziotych na dodatki covidowe dla

personelu medycznego i niemedycznego, w tym:

. 8,06 miliarda ztotych dla personelu medycznego

. 219 milionow zlotych (dodatki jednorazowe) dla
pozostatego personelu.

Czy magister pielegniarstwa, licencjat pielegniarstwa,
pielegniarka dyplomowana, bez ukonczenia
kursu specjalistycznego, moze wykonywag:
1. badanie EKG na zlecenie lekarza w placowce POZ, 2. badanie EKG
samodzielnie w placowce POZ, 3. szczepienia ochronne pierwotne u dzieci?

Odp. 1. Wykonywanie zawodu pielegniarki polega na
udzielaniu pacjentom $wiadczen zdrowotnych w za-
kresie wskazanym w art. 4 ust. 1 ustawy z dnia 15 lipca
2011 r. o zawodach pielegniarki i potoznej (t.,j. Dz.U.
z2021r., poz. 479, z p6zn. zm.), w szczegolnosci na: 1.
rozpoznawaniu warunkow i potrzeb zdrowotnych pa-
cjenta; 2. rozpoznawaniu problemoéw pielegnacyjnych
pacjenta; 3. planowaniu i sprawowaniu opieki piele-
gnacyjnej nad pacjentem; 4. samodzielnym udzielaniu
w okreSlonym zakresie Swiadczen zapobiegawczych,
diagnostycznych, leczniczych i rehabilitacyjnych oraz
medycznych czynnosSci ratunkowych; 5. realizacji zle-
cen lekarskich w procesie diagnostyki, leczenia i reha-
bilitacji; 6. orzekaniu o rodzaju i zakresie $wiadczen
opiekunczo-pielegnacyjnych; 7. edukacji zdrowotnej
i promogcji zdrowia.

Ponadto program ksztatcenia na studiach I stopnia
na kierunku pielegniarstwo uwzglednia treSci w za-
kresie wykonywania badania elektrokardiograficznego
i rozpoznawania zaburzen zagrazajacych zyciu (Dz.U.
1 O, cze$c 111.D. zatacznika nr 4 do rozporzadzenia
Ministra Nauki i Szkolnictwa Wyzszego z dnia 26 lip-
ca 2019 r. w sprawie standardow ksztatcenia dla kie-
runkow studiow lekarskiego, lekarsko-dentystyczne-
go, farmacji, pielegniarstwa i potoznictwa (t.j. Dz.U.
z 2021 r., poz. 755).

Nalezy takze zwroci¢c uwage na rzetelne przygo-

towanie podyplomowe pielegniarki podstawowej

opieki zdrowotnej, ktora:

. posiada tytut specjalisty w dziedzinie pie-
legniarstwa rodzinnego, albo
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»  ukonczyta kurs kwalifikacyjny w dziedzinie piele-
gniarstwa rodzinnego, albo

. odbywa szkolenie specjalizacyjne w dziedzinie
pielegniarstwa rodzinnego, albo

» odbywa kurs kwalifikacyjny w dziedzinie piele-
gniarstwa rodzinnego, albo

=  posiada tytut zawodowy magistra pielegniarstwa.

Pielegniarka POZ jest tez pielegniarka, ktora:

. posiada tytut specjalisty w dziedzinie pie-
legniarstwa: pediatrycznego, Srodowiskowego,
srodowiskowo-rodzinnego, przewlekle chorych
i niepelnosprawnych, opieki diugoterminowe;j,
w ochronie zdrowia pracujacych, Srodowiska na-
uczania i wychowania, zachowawczego, promocji
zdrowia i edukacji zdrowotnej, albo

. ukonczyta kurs kwalifikacyjny w dziedzinie pie-
legniarstwa: pediatrycznego, Srodowiskowego,
srodowiskowo-rodzinnego, przewlekle chorych
i niepelnosprawnych, opieki dilugoterminowe;j,
w ochronie zdrowia pracujacych, srodowiska na-
uczania i wychowania, zachowawczego, promocji
zdrowia i edukacji zdrowotnej, albo

" odbywa szkolenie specjalizacyjne w dziedzinie
pielegniarstwa: pediatrycznego, opieki dtugoter-
minowej, Srodowiska nauczania i wychowania,
zachowawczego, promocji zdrowia i edukacji
zdrowotnej, albo

. odbywa kurs kwalifikacyjny w dziedzinie pie-
legniarstwa: pediatrycznego, opieki dtugo-
terminowej, $rodowiska nauczania i wychowa-
nia, zachowawczego, promocji zdrowia i edukacji
zdrowotnej - udzielajaca Swiadczen zdrowotnych
z zakresu podstawowej opieki zdrowotnej przed
dniem 31 grudnia 2024 r. (art. 7 ustawy z dnia
27 pazdziernika 2017 r. o podstawowej opie-
ce zdrowotnej - t;j. Dz.U. z 2021 r., poz. 1050,
z pozn. zm.).

Magister pielegniarstwa, pielegniarka z licen-
cjatem pielegniarstwa, pielegniarka z wyksztalceniem
srednim moze zatem bez ukonczenia kursu specjali-
stycznego wykonywac standardowe, spoczynkowe ba-
danie elektrokardiograficzne, a wykonany przez pie-
legniarke zapis EKG powinien zinterpretowac lekarz,
ktory to badanie zlecit.

Odp. 2. Jak stanowi § 2 rozporzadzenia Ministra Zdro-
wia z dnia 28 lutego 2017 r. w sprawie rodzaju i za-
kresu $wiadczen zapobiegawczych, diagnostycznych,
leczniczych i rehabilitacyjnych udzielanych przez
pielegniarke albo potozng samodzielnie bez zlecenia
lekarskiego (Dz.U. z 2017 r. poz. 497), pielegniarka
moze udziela¢ samodzielnie bez zlecenia lekarskiego
swiadczen zapobiegawczych, diagnostycznych, lecz-
niczych i rehabilitacyjnych, zgodnie z posiadana wie-
dzg i umiejetno$ciami nabytymi po ukonczeniu szkoty
pielegniarskiej, z uwzglednieniem $wiadczen wymie-
nionych w § 3 przywotanego rozporzadzenia.

Pismo Okregowej 1zby
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Pielegniarka jest uprawniona do wykonywania
samodzielnie bez zlecenia lekarskiego $wiadcze-
nia diagnostycznego obejmujacego wykonywanie
standardowego, spoczynkowego badania elektro-
kardiograficznego i rozpoznanie cech elektrokar-
diograficznych stanow chorobowych w stanach
naglego zagrozenia zdrowotnego, jezeli ukonczyla
kurs specjalistyczny w tym zakresie (§ 3 pkt 2, lit. b
ww. rozporzadzenia).

Wykaz $wiadczen zdrowotnych, do ktorych jest
uprawniona pielegniarka po ukonczeniu kursu spe-
cjalistycznego wykonanie i interpretacja zapisu elek-
trokardiograficznego: 1. Wykonanie zapisu EKG
w spoczynku u osoby dorostej. 2. Ocena jakoSci zapi-
su EKG pod wzgledem technicznym. 3. Interpretacja
prawidtowego elektrokardiogramu u osoby dorostej
wedtug kryteriow rozpoznawczych. 4. Réznicowanie
podstawowych stanow oraz nieprawidtowosci w zapi-
sie EKG: zaburzenia rytmu oraz przewodzenia, nie-
dokrwienie i martwica miesnia sercowego, ocena ryt-
mu ze stymulatora, zaburzenia elektrolitowe, wptyw
wybranych lekow na zapis EKG. 5. Zalozenie aparatu
do catodobowego zapisu EKG - Holtera. 6. Przygoto-
wanie pacjenta dorostego do wykonania testu wysitko-
wego. 7. Pomiar ciSnienia i tetna podczas testu wysil-
kowego. 8. Ocena zapisu EKG na monitorze.

Odp. 3. Zasady przeprowadzenia szczepien ochron-
nych, w tym wymagane kwalifikacje osob je przepro-
wadzajgcych, okreslaja przepisy ustawy z dnia 5 grud-
nia 2008 r. o zapobieganiu oraz zwalczaniu zakazen
i chorob zakaznych u ludzi (t.j. Dz.U. z 2020 r., poz.
1845, z p6zn. zm.) wraz z przepisami wykonawczymi.

Jakwynika z art. 17 ust. 6 ww. ustawy, obowigzkowe
szczepienia ochronne przeprowadzajg lekarze lub
felczerzy, pielegniarki, potozne i higienistki szkolne
posiadajace kwalifikacje, ktore szczegoOtowo zostaty
ujete w przepisie § 6 rozporzadzenia Ministra Zdrowia
z dnia 18 sierpnia 2011 r. w sprawie obowigzkowych
szczepien ochronnych (t.j. Dz.U. z 2018 r., poz. 753,
z pozn. zm.), jezeli: odbyly w ramach doskonalenia
zawodowego kurs lub szkole w zakresie szczepien
ochronnych i uzyskaly dokument potwierdzajacy
ukonczenie tego kursu lub szkolenia lub uzyskaty
specjalizacje w dziedzinie, w przypadku ktorej ramo-
wy program ksztatcenia podyplomowego obejmowat
problematyke szczepien ochronnych na podstawie
przepiséw o zawodach lekarza i lekarza dentysty oraz
przepiséw o zawodach pielegniarki i potoznej, lub po-
siadaja co najmniej 6-miesieczna praktyke w zakresie
przeprowadzania szczepien ochronnych.

Powyzsze wymogiw zakresie kwalifikacji stosuje sie
rowniez w odniesieniu do osob przeprowadzajacych
szczepienia zalecane (art. 19 ust. 6 ww. ustawy).

Przedruk z MPiP 10/2021
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Samodzielnos¢ zawodowa pielegniarki, poloznej

W Swietle obowigzujacych przepisow pielegniarstwo jest to zawod o charakterze
opiekunczym, uprawiany przez osoby posiadajgce okreslone kwalifikacje i spetniajgce
szereg warunkow prawnych. Wobec takiego ujecia pielegniarstwa mozna wskazac, ze
0soby je realizujgce, czyli pielegniarki i potozne, rowniez musza spetiac szereg wymogow.
Wsrod nich znalazty sie m.in.: koniecznosc posiadania dyplomu szkoty pielegniarskiej

lub szkoty potoznych, prawo wykonywania zawodu, dostosowanie do wymogow

w zakresie wyksztatcenia, uprawnien, kompetencji i Swiadomosci zawodowe;.

Realizujac pielegnowanie zawodowe, pielegniarki
i potozne w sposob celowy, planowy i konsekwent-
ny dziatajg na rzecz cztowieka chorego lub zdrowe-
go w zaktadzie opieki zdrowotnej, miejscu pracy, za-
mieszkania czy nauki. Ksztattuja umiejetno$ci samo
opieki i opieki ze strony najblizszych. Towarzysza czto-
wiekowi, pacjentowi i jego rodzinie w sytuacji zdrowia
i choroby, niepelnosprawnosci, a nawet w ostatnich
chwilach zycia.
Gltéwnym celem dziatalnosci profesjonalnej piele-
gniarki i potoznej jest zapewnienie kompleksowej
opieki powierzonym pacjentom, podopiecznym w taki
sposob, by mogli samodzielnie funkcjonowac po za-
konczeniu procesu terapeutycznego, opuszczeniu za-
ktadu opieki zdrowotnej. Cele szczegblowe obejmuja
m.in. nastepujace grupy czynnosci pielegniarskich:

" zapewnienie pelnego bezpieczenstwa pod-
opiecznym i ich rodzinom przebywajacym w za-
ktadzie opieki zdrowotnej (oddziale szpitalnym),

" zapewnienie warunkow do zaspokojenia
egzystencjalnych potrzeb podopiecznych, kto-
re warunkujg zdrowie i zycie,

" uzyskanie optymalnego stanu psychospolecz-
nego podopiecznych z uwzglednieniem wspar-
cia dla cztonkow rodziny,

=  uzupelnianie wiedzy, ksztaltowanie umiejetno-
Sci, prozdrowotnych postaw,

" wykonywanie zadan wynikajacych z ustalonego
standardu leczenia,

. identyfikowanie problemow zdrowotnych
podopiecznych, ktore dzieki pielegnowaniu
moga byc¢ rozwigzane wtasciwie i skutecznie,

" ustalenie hierarchii zdrowotnych problemow
pielegnacyjnych,

. ustalenie celu lub celow, planowanie, pozyski-
wanie zasobow, realizowanie zadan pielegna-
cyjnych, przy zaangazowaniu podopiecznego
lub/i jego rodziny, ksztattowanie umiejetnosci
do samoopieki oraz odpowiedzialnosSci pacjenta/
podopiecznego zawtasne zdrowie. Zadania zawo-
dowe pielegniarki mozna wiec zgrupowac w kil-
ku kategoriach: diagnostyczne, terapeutyczne
(lecznicze), rehabilitacyjne, opiekuncze, psycho-

pedagogiczne. Zadania zawodowe pielegniarki,
potoznej sa wypadkowa m.in.: obowigzujacego
prawa, wiedzy i umiejetnosci zawodowych naby-
tych w trakcie ksztatcenia i doskonalenia zawo-
dowego, a takze sytuacji spotecznej, ekonomicz-
nej i organizacyjnej polskiego systemu ochrony
zdrowia. Nie bez znaczenia jest tez wplyw $wia-
towych trendow w zakresie opieki zdrowotnej czy
rozwoju pielegniarstwa.

Pielegniarstwo jest zawodem samodzielnym zgod-
nie z zapisami pierwszej, historycznej juz Ustawy
o zawodach pielegniarki i potoznej z dnia 5 lipca 1996
r., ktora to ustawa wskazuje rowniez na obszar dziata-
nia zawodowego tych dwoch profesji. Zapisy te znajdu-
ja sie w aktualnej ustawie z 2011 r.

Samodzielno$¢ zawodowa pielegniarek, potoznych
przejawia sie w prawie do decydowania o sprawach
dotyczacych pielegnowania cztowieka w zdrowiu
i chorobie. OczywiScie pielegnowanie, samodzielne
realizowane jest zgodnie z potrzebami zdrowotny-
mi pacjenta, ustalonym programem terapeutycznym
przez czlonkow zespotu terapeutycznego, w sktad kto-
rego wchodza pielegniarki, potozne. Pielegnowanie,
jako nieodzowny element szeroko rozumianej opieki
medycznej nad pacjentem, stanowi element integracji
dziatan opiekunczych, leczniczych, rehabilitacyjnych,
terapeutycznych. Wsrod dokumentow, ktore dookre-
Slaja zasady samodzielno$ci zawodowej pielegniarek
i potoznych, znalazto sie szereg dokumentow. m.in.
regulujacych zakres i rodzaj Swiadczen zapobiegaw-
czych, diagnostycznych, leczniczych i rehabilitacyj-
nych, wykonywanych przez pielegniarke samodziel-
nie, bez zlecenia lekarskiego, oraz zakres i rodzaj
takich swiadczen wykonywanych przez potozna samo-
dzielnie.

Samodzielno$¢ zawodowa pielegniarek i potoz-
nych zostata znacznie rozszerzona w drodze zmiany
zapisow w ustawie o zawodach pielegniarki i potoz-
nej (2015 r.). W ramach samodzielnego wykonywania
swiadczen zapobiegawczych, diagnostycznych, lecz-
niczych i rehabilitacyjnych pielegniarka i potozna, po-
siadajac odpowiedni poziom wyksztatcenia zawodo-
wego i/lub podyplomowego, maja prawo samodzielnie
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(zgodnie z zapisami ustawy): ordynowac leki zawiera-
jace okreSlone substancje czynne, $rodki spozywcze
specjalnego przeznaczenia zywieniowego, w tym wy-
stawiaC na nie recepty, ordynowac okreSlone wyroby
medyczne, w tym wystawiaC na nie zlecenia albo re-
cepty. Maja prawo rowniez (dysponujac odpowiednim
przygotowaniem zawodowym) wystawia¢ skierowania
na wykonanie okreslonych badan diagnostycznych,
w tym medycznej diagnostyki laboratoryjnej, z wyjat-
kiem badan wymagajacych metod diagnostycznych
i leczniczych stwarzajacych podwyzszone ryzyko dla
pacjenta

Samodzielno$¢ zawodowa pielegniarki, potoznej,
ktora wynika z unormowan prawnych, to nie tylko
przywilej profesjonalisty, ale rowniez koniecznoS¢ po-
noszenia odpowiedzialnosci za jako$¢ realizowanych
Swiadczen.

ODPOWIEDZIALNOSC PIELEGNIARKI, POEOZNEJ

miany w systemie ochrony zdrowia, rozwoj

nowoczesnej medycyny, wzrost oczekiwan ze stro-
ny pacjentow to zjawiska zachodzace we wspotczesnej
ochronie zdrowia w Polsce. Majg one charakter pozy-
tywny, jednak zachodzg w sytuacji kryzysu ekonomicz-
nego. Powoduje to pojawienie sie réwniez szeregu
niekorzystnych elementow, jak np. niedobory finanso-
we i zadluzenie zaktadow opieki zdrowotnej, koniecz-
no$¢ wprowadzania programow oszczednoS$ciowych,
zwalnianie pracownikow. W takiej sytuacji pojawiac
sie moga i beda sytuacje ograniczajace samodzielnos¢
zawodowa pielegniarek i potoznych, a nawet, co gor-
sza, moga stac sie przyczyng btedow i wykroczen za-
wodowych.

Zadania zawodowe realizowane przez pielegniarki,
potozne w systemie opieki zdrowotnej sg wypadkowa
wielu czynnikéw: aktualnie obowigzujacego prawa,
wiedzy i umiejetnoSci zawodowych, podnoszenia i do-
skonalenia kwalifikacji, systemu organizacji pracy
w podmiocie leczniczym, zakresu zadan, etc. Reali-
zujac zadania zawodowe, pielegniarki i potozne pod-
legaja regutom prawnym i moralnym funkcjonujacym
w spoteczenstwie na zasadzie powszechnoSci, a za
swojg dziatalnoS¢ ponosza odpowiedzialno$¢ prawng
i zawodowa.

Odpowiedzialnos¢ definiowana jest jako koniecz-
nosc, obowiazek moralny lub prawny odpowiadania
za swoje czyny i ponoszenia za nie konsekwencji.

W etyce odpowiedzialno$¢ jest okreslana jako
swiadomos¢ cztowieka, ze za czyny wykonane badz za
niewykonanie czynow, awiec za zachowanie nakazane
lub zakazane normg moralng, jest oceniany pozytyw-
nie lub negatywnie.

Odpowiedzialno$¢ prawna oznacza KkoniecznoSc
ponoszenia konsekwencji przewidzianych przez prze-
pisy prawne.

Odpowiedzialno$¢ moralna natomiast to koniecz-
nosc¢ ponoszenia konsekwencji za swoje czyny, za za-

Pismo Okregow

Zamaosciu

chowanie niezgodne z norma moralng przyjeta przez
okreslong spotecznoS$e.
Odpowiedzialno$¢ karna zwigzana jest z narusze-
niem przez sprawce zasad zapisanych w prawie obo-
wigzujacym spoteczenstwo. Konsekwencje i postepo-
wanie w razie naruszenia tych zasad okresla Kodeks
karny.
Odpowiedzialno$¢ cywilna oznacza obowigzek wyna-
grodzenia wyrzadzonej szkody lub straty przez jej
sprawce i ma ona charakter majatkowy. Odpowiedzial-
no$c¢ cywilna to takze obowiazek rekompensaty z tytu-
tu wyrzadzonej krzywdy.
Odpowiedzialnos¢ materialna, okreslona przez Ko-
dek pracy, to konieczno$¢ ponoszenia przez pracow-
nika konsekwencji za szkode wyrzadzong zakladowi
pracy.
Specyficzng forma odpowiedzialnosci jest odpowie-
dzialno$¢ zawodowa rozumiana jako obowiazek
moralny lub prawny ponoszenia konsekwencji za
wykonane osobiscie lub polecone innej osobie do wy-
konania czynnos$ci zawodowe lub za ich zaniedbanie
badz zaniechanie. Jest zwigzana z przynaleznos$cig do
okreslonej grupy zawodowej i wigze sie z interpretacja
przyjetych przez te grupe norm okreslonych miedzy
innymi w kodeksie deontologicznym. Odpowiedzial-
nosc¢ ta dotyczy pielegniarek i potoznych zaréwno na
stanowiskach wykonawczych, ja i kierowniczych.
Pielegniarki i polozne podlegaja regutom prawnym
i moralnym funkcjonujacym w spoteczenstwie na za-
sadzie powszechnoSci, a zakres ich odpowiedzialno-
Sci zawodowej obejmuje konieczno$¢ ponoszenia kon-
sekwencji za naruszenie:
" prawa samorzadowego i zawodowego,
=  zasad wykonywania zawodu,
. etyki zawodowej,
" praw pacjenta.
Odpowiedzialno$¢ zawodowa, zgodnie =z ustawa
0 samorzadzie pielegniareki potoznych, ponosza piele-
gniarki i potozne przed samorzadowymi organami od-
powiedzialnoSci zawodowej, okregowym rzecznikiem
odpowiedzialnosci zawodowej i okregowym sadem
pielegniarek i potoznych na szczeblu okregu (I instan-
cja) oraz Naczelnym Rzecznikiem Odpowiedzialno$ci
Zawodowej i Naczelnym Sadem Pielegniarek i Potoz-
nych (II instancja na szczeblu krajowym).
Postepowanie w przedmiocie odpowiedzialnoSci
zawodowej obejmuje: czynno$ci sprawdzajace i po-
stepowanie wyjasniajace (realizowane przez rzecz-
nika odpowiedzialnoSci zawodowej), postepowanie
przed sadem pielegniarek i potoznych, czynnosci
wykonawcze. Celem postepowania sprawdzajacego
jest ustalenie, czy istnieja przestanki wskazujace na
konieczno$¢ wszczecia postepowania wyjasniajgcego.
W toku postepowania wyjasniajacego prowadzone sg
czynnosci majace na celu ustalenie, czy zostat po-
pelniony czyn mogacy stanowic¢ przewinienie zawo-
dowe, wyjasnienie okolicznosci sprawy, a w przypad-
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ku stwierdzenia znamion przewinienia zawodowego
- ustalenie osoby obwinionej oraz zebranie, zabezpie-
czenie i w niezbednym zakresie utrwalenie dowodow
dla sadu pielegniarek i potoznych.

Celem postepowania przed sadem pielegniarek
i potoznych jest pociagniecie do odpowiedzialnosci
sprawcy przewinienia zawodowego oraz ujawnienie
okoliczno$ci sprzyjajacych popetnianiu przewinien
zawodowych, a takze zapobieganie im oraz umacnia-
nie poszanowania prawa i zasad wspoélzycia spotecz-
nego. Natomiast celem postepowania wykonawczego
jestwykonanie orzeczen zapadtych w toku postepowa-
nia przed sadem pielegniarek i potoznych.

W katalogu kar okreSlonych w ustawie znalazty sie:
upomnienie. nagana, kara pieniezna, zakaz petnienia
funkcji kierowniczych w podmiotach leczniczych na
okres od 1 roku do 5 lat, zakaz petnienia funkcji z wy-
boru w organach samorzadu na okres od 1 roku do 5
lat, ograniczenie zakresu czynnosci w wykonywaniu
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zawodu na okres od 6 miesiecy do 2 lat, zawieszenie
prawa wykonywania zawodu na okres od 1 roku do 5
lat, pozbawienie prawa wykonywania zawodu.
Niezaleznie od systemu ekonomicznego potrzeba
pielegnowania jest ogoélnoludzka, dotyczy wszystkich
okresow zycia cztowieka. Pielegniarki, potozne Swiad-
cza ustugi jednostce, rodzinie, spoteczenstwu, a tak-
ze koordynuja ustugi wtasne z ustugami innych grup
spotecznych w sprawach ochrony zdrowia cztowieka.
Nieodtacznym atrybutem pielegnowania w kazdej epo-
ce iw kazdym miejscu jest poszanowanie zycia, godno-
Sci i praw cztowieka. Pielegniarstwo odrzuca wszelka
dyskryminacje, np. ze wzgledu na narodowos¢, rase,
wierzenia, kolor skory, wiek, pte¢, polityke, status spo-
leczny. Przestrzeganie praw pacjenta jest jedna z po-
winno$ci zawodowych polskiej pielegniarki i potozne;.

Przedruk z ,,Prewencja Wykroczen Zawodowych
na stanowisku pracy pielegniarki i polozne;j”

Uchwaly Prezydium ORPiP z dnia 22 pazdziernika 2021r.

Uchwata Nr 750/VII/21 w sprawie stwierdzenia pra-
wa wykonywania zawodu i wpisu do Okregowego Re-
jestru Pielegniarek prowadzonego przez Okregowa
Rade Pielegniarek i Potoznych w Zamosciu,

Uchwala Nr 751/VII/21w sprawie stwierdzenia prawa
wykonywania zawodu i wpisu do Okregowego Rejestru
Pielegniarek prowadzonego przez Okregowa Rade
Pielegniarek i Potoznych w Zamosciu,

Uchwata Nr 752/VII/21 w sprawie stwierdzenia pra-
wa wykonywania zawodu i wpisu do Okregowego Re-
jestru Pielegniarek prowadzonego przez Okregowg
Rade Pielegniarek i Potoznych w Zamosciu,

Uchwata Nr 753/VII/21 w sprawie stwierdzenia pra-
wa wykonywania zawodu i wpisu do Okregowego Re-
jestru Pielegniarek prowadzonego przez Okregowag
Rade Pielegniarek i Poloznych w ZamosSciu,

Uchwata Nr 754/VII/21 w sprawie wykreslenia pie-
legniarki z Okregowego Rejestru Pielegniarek prowa-
dzonego przez Okregowa Rade Pielegniarek i Potoz-
nych w ZamoSciu,

Uchwata Nr 755/VII/21 w sprawie wykreslenia piele-
gniarki z Okregowego Rejestru Potoznych prowadzo-
nego przez Okregowg Rade Pielegniarek i Potoznych
w Zamosciu,

Uchwala Nr 756/VII/21w sprawie wykreslenia potoznej
z Okregowego Rejestru Potoznych prowadzonego przez
Okregowa Rade Pielegniarek i Potoznych w ZamoSciu,
Uchwata Nr 757/VII/21 w sprawie wykreSlenia potoz-
nej z Okregowego Rejestru Potoznych prowadzonego
przez Okregowg Rade Pielegniarek i Poloznych w Za-
mosciu,

Uchwata Nr 758/VII/21 w sprawie udzielenia pomocy
finansowej dla cztonka innej Izby (Poznan 200,00 z),
(OIPiP Bydgoszcz 200,00 zi),

Uchwala Nr 759/VIl/21 w sprawie udzielenia pomo-
cy finansowej dla cztonka innej 1zby (OIPiP Koszalin
-200,00 zb),

Uchwata Nr 760/VII/21 w sprawie dofinansowania
kosztow ksztatcenia podyplomowego dla czlonkow
Okregowej Izby Pielegniarek i Potoznych w ZamoSciu
(na taczna kwote 12 685,00 z1),

Uchwala Nr 761/VII/21 w sprawie odmowy przyzna-
nia dofinansowania kosztow ksztatcenia i doskonale-
nia zawodowego dla cztonka OIPiP w Zamosciu,
Uchwata Nr 762/VII/21 w sprawie odmowy przyzna-
nia dofinansowania kosztow ksztatcenia i doskonale-
nia zawodowego dla cztonka OIPiP w ZamoSciu,
Uchwala Nr 763/VI1/21w sprawie wskazania przedsta-
wicieli Okregowej Rady Pielegniarek i Potoznych Zamo-
Sciu do sktadu komisji konkursowej (Zastepcy Dyrekto-
ra ds. lecznictwaw Samodzielnym Publicznym Szpitalu
Wojewodzkim im. Papieza J.P. Ilw ZamoSciu),
Uchwata Nr 764/VII/21 w sprawie wskazania przed-
stawicieli Okregowej Rady Pielegniarek i Potoznych
Zamosciu do sktadu komisji konkursowej (Naczelnej
Pielegniarki w Samodzielnym Publicznym Szpitalu
Wojewodzkim im. Papieza J.P. Ilw ZamoSciu),
Uchwata Nr 765/VII/21 w sprawie udzielenia pomo-
cy finansowej dla cztonka innej Izby (OIPiP Gdansk -
200,00 zb),

Uchwaly Nr 766/VII/21 w sprawie wykreSlenia pie-
legniarki z Okregowego Rejestru Pielegniarek prowa-
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dzonego przez Okregowa Rade Pielegniarek i Potoz-
nych w Zamosciu,

Stanowisko Nr 1/2021 Prezydium Okregowej Rady
Pielegniarek i Potoznych w Zamosciu z dnia 22 paz-
dziernika 2021 roku w sprawie planowanego potacze-
nia Szpitala Neuropsychiatrycznego im. prof. Mie-

Pisrno Okregowej Izlby

v Zarmosciu

Pielegniarek i Potoznych w

czystawa Kaczynskiego Samodzielnego Publicznego
Zaktadu Opieki Zdrowotnej w Lublinie, Samodziel-
nego Publicznego Wojewodzkiego Szpitala Psychia-
trycznego w Radecznicy i Samodzielnego Publicznego
Psychiatrycznego Zaktadu Opiekunczo-Leczniczego
w Celejowie.

Uchwaly Prezydium ORPiP z dnia 25 listopada 2021r.

Uchwata Nr 767/VIl/21 w sprawie wydania duplikatu
zaSwiadczenia o prawie wykonywania zawodu piele-
gniarki,

Uchwala Nr 768/VII/21 w sprawie wykre$lenia pie-
legniarki z Okregowego Rejestru Pielegniarek prowa-
dzonego przez Okregowg Rade Pielegniarek i Potoz-
nych w Zamosciu,

Uchwata Nr 769/VII/21 w sprawie wykreSlenia pie-
legniarki z Okregowego Rejestru Pielegniarek prowa-
dzonego przez Okregowa Rade Pielegniarek i Potoz-
nych w Zamosciu,

Uchwata Nr 770/VII/21 w sprawie wykreSlenia pie-
legniarki z Okregowego Rejestru Pielegniarek prowa-
dzonego przez Okregowa Rade Pielegniarek i Potoz-
nych w Zamosciu,

Uchwala Nr 771/VII/21 w sprawie wykre$lenia piele-
gniarki z Okregowego Rejestru Pielegniarek prowa-
dzonego przez Okregowg Rade Pielegniarek i Potoz-
nych w Zamosciu,

Uchwata Nr 772/VI1/21 w sprawie wpisu potoznej do
Okregowego Rejestru Poloznych prowadzonego przez
Okregowa Rade Pielegniarek i Potoznych w ZamoSciu,
Uchwala Nr 773/VII/21 w sprawie wykreSlenia indy-
widualnej praktyki pielegniarki z rejestru podmiotow
wykonujacych dziatalno$¢ lecznicza,

Uchwata Nr 774/VII/21 w sprawie wpisu do rejestru
podmiotow prowadzacych ksztatcenie podyplomowe
pielegniarek i potoznych, organizatora ksztatcenia,
Fundacja Pretium z siedzibg we Wroctawiu, szkolenia
specjalizacyjnego, specjalizacja w dziedzinie piele-
gniarstwa anestezjologii i intensywnej opieki,
Uchwata Nr 775/VII/21 w sprawie wpisu do rejestru
podmiotow prowadzacych ksztatcenie podyplomowe
pielegniarek i potoznych, organizatora ksztalcenia,
Fundacja Pretium z siedzibga we Wroctawiu, szkolenia

specjalizacyjnego, specjalizacja w dziedzinie piele-
gniarstwa chirurgicznego,

Uchwata Nr 776/VII/21 w sprawie wpisu do rejestru
podmiotow prowadzacych ksztalcenie podyplomowe
pielegniarek i poloznych, organizatora ksztatcenia,
Fundacja Pretium z siedzibg we Wroctawiu, szkolenia
specjalizacyjnego, specjalizacja w dziedzinie piele-
gniarstwa internistycznego,

Uchwala Nr 777/VII/21 w sprawie integracyjnego
spotkania czlonkow OIPiP w ZamoSciu celem upo-
wszechniania wiedzy nt. dziatalno$ci potoznej Stani-
stawy Leszczynskiej w okresie Il wojny Swiatowej,
Uchwata Nr 778/VII/21 w sprawie przyznania za-
pomog losowych dla cztonkow OIPiP w ZamoSciu na
taczng kwote 6 800,00 zt,

Uchwata Nr 779/VII/21 w sprawie dofinansowania
kosztow ksztatcenia podyplomowego dla czlonkow
Okregowej Izby Pielegniarek i Potoznych w Zamo$ciu,
(na tgczng kwote 74 557,59 zt),

Uchwata Nr 780/VII/21 w sprawie delegowania Okre-
gowego Rzecznika Odpowiedzialno$ci Zawodowej
Pielegniarek i Potoznych i jego Zastepcow OIPiPw Za-
mosciu do udzialu w szkoleniu on-line ,Obcigzenia
i ryzyko zawodowe na stanowisku pracy pielegniarek
i potoznych - Prewencja wykroczen”,

Uchwata Nr 781/VII/21 w sprawie wpisu do rejestru
podmiotow prowadzacych ksztalcenie podyplomowe
pielegniarek i poloznych, organizatora ksztatcenia,
Fundacja Tworczych Kobiet w Warszawie, kurs do-
ksztalcajacy pt. ,Jak zywic¢ dzieci mlekiem kobiecym
w szpitalu”.

Uchwata Nr 782/VII/21 w sprawie stwierdzenia pra-
wawykonywania zawodu pielegniarki i wpisu do Okre-
gowego Rejestru Pielegniarek prowadzonego przez
ORPiP w Zamosciu,
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Stanowisko Nr 172021

Prezydlum Okregowej Rady Pielegniarek i Poloznych
w Zamosciu z dnia 22 pazdziernika 2021 roku

w sprawie planowaneqo potgczenia Samodzielnego Publicznego Wojewddzkiego Szpitala
Psychiatrycznego w Radecznicy, Szpitala Neuropsychiatrycznego im. prof. Mieczystawa
Kaczynskiego Samodzielnego Publicznego Zaktadu Opieki Zdrowotnej w Lublinie i Samodzielnego
Publicznego Psychiatryczneqgo Zaktadu Opiekunczo-Leczniczego w Celejowie

Prezydium Okregowej Rady Pielegniarek i Potoz-
nychw Zamosciu dziatajac na podstawie art.4 ust. 1
pkt 8 ustawy z dnia 1 lipca 2011 r. o samorzadzie piele-
gniarek i potoznych (tj. Dz. U. 2021 poz. 628) z duzym
niepokojem obserwuje doniesienia medialne w zakre-
sie planowanego potaczenia Samodzielnego Publicz-
nego Wojewodzkiego Szpitala Psychiatrycznego w Ra-
decznicy zww. placowkami.

Znaczacymw sprawie jest, izw przedmiotowej placow-

ce zgodnie z przyjetym rozporzadzeniem przez Rade

Ministrow z dnia 2 marca 2017 roku w sprawie Naro-

dowego Programu Ochrony Zdrowia Psychicznego na

lata 2017-2022, realizowane sg nastepujace cele:

" zapewnienie wielostronnej opieki poprzez: upo-
wszechnienie Srodowiskowego modelu psychia-
trycznej opieki zdrowotnej, upowszechnienie
roznych form pomocy i wsparcia spotecznego,
aktywizacja zawodowa, skoordynowanie dostep-
nych form opieki i pomocy,

. zapobieganie stygmatyzacji i dyskryminacji po-
przez opracowanie zasad przedstawiania osob
z zaburzeniami psychicznymi w mediach, dzia-
tania informacyjno-edukacyjne dotyczace posza-
nowania praw osob z zaburzeniami psychiczny-
mi.

Prezydium ORPiP wskazuje, iz Szpital Psychiatryczny
w Radecznicy dziatajacy na terenie dziatania naszej
Izby jest podmiotem, ktory zabezpiecza opieke psy-
chiatryczna i wpisuje sie w ten program, na cowskazu-
ja ostatnie osiggniecia w zakresie podnoszenia kwali-
fikacji kadr medycznych oraz poszerzenia dziatalnosci
diagnostycznej i zwiekszenia liczby ustug oraz podej-
muje dziatania rozwijajace psychiatryczna opieke $ro-
dowiskowa.

Ponadto oddzialy catodobowe stanowig niezbedne
minimum dla zachowania bezpieczenstwa zdrowotne-
go 0s6b wymagajacych hospitalizacji. Szpital posiada
zroznicowane zadaniowo oddziaty: trzy catodobowe
oddzialy psychiatryczne, oddziat psychiatrii sadowej,
oddziat terapii uzaleznien, izbe przyjec.

Zgodnie z potrzebami spoteczenstwa zostat utwo-
rzony zaklad opiekunczo-leczniczy oraz poradnia
zdrowia psychicznego.

Kolejnym przyktadem wpisujacym sie w Narodo-
wy Program Zdrowia Psychicznego jest wnioskowanie
o dodanie w sktad struktury organizacyjnej kolejnych
dwoch nowych komorek: oddziatu dziennego psychia-
trycznego oraz zespotu leczenia Srodowiskowego.
Szpital zapewnia pacjentom ciaglos¢ opieki psychia-
trycznej od profilaktyki, przez edukacje zdrowotng,
rehabilitacje psychiatryczng, opieke ambulatoryjna,
opieke calodobowa, wkrotce srodowiskowa oraz nie-
ustanny kontakt z jednostkami opieki zdrowotnej i po-
mocy spotecznej w Srodowisku zamieszkania pacjenta
ijego rodziny.

Bioragc pod uwage powyzsze niezrozumiatym jest
aby taczy¢ podmioty, co w konsekwencji spowoduje
ograniczenie dziatalnosci placowki oraz ograniczy
dostepnos¢ do $wiadczen zdrowotnych z zakresu psy-
chiatrii os6b wymagajgcych diagnostyki i leczenia sta-
cjonarnego.

Jako samorzad zawodowy pielegniarek i potoznych
mamy ustawowe prawo do zajmowania stanowiska
w sprawach stanu zdrowia spoleczenstwa, polityki
zdrowotnej panstwa oraz organizacji ochrony zdrowia
w Rzeczypospolitej Polskiej. W zwigzku z powyzszym
wnosimy o respektowanie gwarancji wynikajacych
z zapisow art. 32 w zwiazku z art. 68 Konstytucji RP,
rownosci wobec prawa, rownego traktowania, prawa
do ochrony zdrowia w tym rownego dostepu do Swiad-
czen zdrowotnych.

Wnosimy o szczegotowg analize problemu, ktora
wskaze merytoryczne przestanki do podjecia decyzji
o potaczeniu placowek, poniewaz czynnik finansowy
nie moze by¢ jedynym kryterium do takich dziatan.
Wyrazamy nadzieje, iz decyzje podjete przez Pana
Marszatka i Urzad Marszatkowski bedg korzystne
przede wszystkim dla pacjentow jak i dla pracownikow
udzielajacych $wiadczen zdrowotnych na rzecz pa-
cjentow szpitala psychiatrycznego.

Przewodniczaca ORPiP

ZACA
i Poladmych

Sekretarz ORPiP

PRZEWODNIQ
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Pismo Okregowej 1zby Pielegniarek i Potoznych w

Zamaosciu

INAUGURACJA

~GAUDEAMUS...” w Akademii Zamojskiej

Tegoroczna inauguracja byta szczegolna z kilku powodow. Byta to pierwsza inauguracja roku
akademickiego pod szyldem Akademii Zamojskiej. Ponadto w mury uczelni po raz pierwszy wstapili
studenci studiow Il stopnia (magisterskich). W wydarzeniu, oprécz wtadz uczelni, wyktadowcow

i studentow udziat wzieto wielu gosci, m.in. Minister Edukacji i Nauki - Przemystaw Czarnek,
szefowa Kancelarii Prezydenta RP - Grazyna Ignaczak-Bandych, parlamentarzysci, przedstawiciele
Swiata nauki, samorzadowcy, Sekretarz Naczelnej Rady Pielegniarek i Potoznych w Warszawie

- Joanna Walewander, Przewodniczaca Okregowej Rady Pielegniarek i Potoznych w Zamosciu

- Danuta Kusiak, dyrektorzy szkot i instytucji wspotpracujgcych z uczelnig oraz duchowni.

Wydarzenie rozpoczeta msza Sw. w Kosciele Rektoral-
nym pw. $w. Katarzyny w ZamoSciu. Nastepnie gtowne
uroczystoSci inauguracyjne odbyly sie w auli Akade-
mii Zamojskiej w budynku przy ul. Zamoyskiego 64.
W swoim wystapieniu rektor Akademii Zamojskiej
dr hab. Pawet Skrzydlewski mowit o tym, jak wazny jest
szacunek i cze$¢ okazywane Akademii. - Czes$¢ dla
akademii odnajdziemy juz u starozytnych, ale takze
i u wspotczesnych, ktorzy mieli szczescie zyc€ i wzra-
sta¢c w akademii, ktorzy poznali to, czym akademia
byt moze w zyciu cztowieka. Jest ona czym$ szcze-
gblnym, pieknym i czcigodnym. Stuzy ksztattowaniu
tego, co w czlowieku jest najlepszego i najwazniej-
Szego: rozumu oraz prawego sumienia - mowit rektor
AZ prof. Pawet Skrzydlewski podkreslat role uczelni
w ksztaltowaniu przyszltych $wiatlych obywateli, tak
jak to miato miejsce w przesztosci. - Fundator Akade-
mii, Hetman Wielki Koronny Jan Zamoyski, z catych
swych sit pragnat, aby mtodziez Rzeczpospolitej nie
tylko miata mozno$c¢ uzyskania najlepszego wyksztat-
cenia, ale takze i wychowania, ktore razem przyczynia
sie do szczeSliwego zycia, do wszelkiej pomySlnoSci
Ojczyzny. Jego sentencja ,takie sg rzeczypospolite, ja-

kie ich mtodziezy chowanie” wyrazata przede wszyst-
kim $wiadomo$¢ troski o prymat dobra moralnego nad
wszelkimi innymi umiejetnos$ciami, ktorych potrzebu-
ja ludzie. Absolwent Akademii Zamojskiej miat sta¢ sie
zatem nie tylko roztropnym i meznym obywatelem,
skutecznym i nalezycie uksztattowanym, ale przede
wszystkim dobrym moralnie, rozumnym cztowiekiem,
ktory catym soba stuzy dobru wspoélnemu i SwietnosSci
swojej Ojczyzny. W zamierzeniu tworcy, Akademia Za-
mojska miata by¢ zatem najlepszg czescia i manifesta-
cja kultury $wiata zachodniego, miata by¢ miejscem
dojrzewania cztowieka do pelni jego zycia - mowit rek-
tor wspotczesnej Akademii Zamojskie;j.

Nastepnie szefowa Kancelarii Prezydenta RP - mi-
nister Grazyna Ignaczak-Bandych odczytata list od
Prezydenta RP Andrzeja Dudy. ,Wierze, ze beda Pan-
stwo godnie kontynuowac wspaniate historyczne tra-
dycje, a zamojska uczelnia stanie sie miejscem, gdzie
ksztalca sie nie tylko wysokiej klasy specjalisci, ale
takze ludzie przygotowani do tego, by budowac przy-
szto$¢ Rzeczypospolitej i braé odpowiedzialnos¢ za
funkcjonowanie panstwa w roznych sferach zycia spo-
tecznego” - napisat Prezydent RP.
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Podczas inauguracji gtos zabrat Minister Edukacji
i Nauki - Przemystaw Czarnek. - Jest mi ogromnie mito,
ze moge powiedziec z tego miejsca, ze osiagneliSmy to,
do czego dazyly pokoleniaw ZamoS$ciu. Nie rozumiem,
dlaczego nie zrobiono tego wczesSniej, ale ciesze sie, ze
udato sie zrobi¢ co$, co powinno by¢ nasza dumg. To
byta jedna z trzech wyzszych uczelni w Polsce, to duma
nie tylko Zamoscia, ale catej Polski. Jako Polacy jeste-
smy wielkim narodem, ktory wniost ogromnie wiele
w budowe cywilizacji tacinskiej, cywilizacji chrzesci-
janskiej Europy. To my jesteSmy Europejczykami i Aka-
demia Zamojska jest naszym symbolem europejskosci
- méwil minister Przemystaw Czarnek.

Podczas uroczystosci Minister Edukacji i Nauki
podziekowat pracownikom Uczelni Panstwowej im.
Szymona Szymonowica w ZamoSciu, ktorzy przez kil-
kanascie lat rozwijali tradycje Akademii Zamojskiej.
Podkreslil, ze tak prezny rozwdj zycia akademickiego
w Zamosciu nie bytby mozliwy bez dokonan uczelni,
na bazie ktorej powstata Akademia Zamojska. W trak-
cie uroczystosci minister Przemystaw Czarnek przeka-
zal na rece rektora Akademii Zamojskiej dr. hab. Pawta
Skrzydlewskiego czek na sume 4 796 000 ztotych na
realizacje inwestycji i dziatan rozwojowych.

Minister Edukacji i Nauki odczytat takze list od Pre-
miera RP - Mateusza Morawieckiego. ,Zycze Panstwu,
aby nowy rok akademicki 2021/2022 w Akademii Za-
mojskiej byt dla studentow rozpoczynajacych ksztat-

v Zamosciu
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cenie poczatkiem fascynujacego spotkania z uniwer-
syteckawiedza i nowym $rodowiskiem, a dla starszych
rocznikow, wyktadowcow i pracownikéw naukowych
czasem podejmowania nowych inicjatyw i wyzwan.
Jestem przekonany, ze okaza sie one czasem odkry-
wania innowacyjnych rozwiazan, ktore beda stuzyty
polskiej nauce i nam wszystkim” - napisat premier
Mateusz Morawiecki.

Nastepnie odbyta sie uroczysta immatrykulacja,
czyli Slubowanie studentow I roku i przyjecie ich
w poczet spotecznosci akademickiej. Indeksy odebra-
li przedstawiciele kierunkéow studiow licencjackich
i inzynierskich: bezpieczenstwo narodowe, filologia
angielska, finanse i rachunkowo$¢, informatyka, logi-
styka, mechanika i budowa maszyn, pedagogika, piele-
gniarstwo, turystyka i rekreacja, a takze studiéw magi-
sterskich: bezpieczenstwo narodowe, pielegniarstwo.

Inauguracyjny wyktad pt. ,Rola Akademii Zamoj-
skiej w kulturze polskiej” wygtlosit prof. dr hab. Mie-
czystaw Ryba. Uroczysto$c zakonczyto wspolne od-
Spiewanie Gaudeamus igitur.

Inauguracja roku akademickiego 2021/2022 w Aka-
demii Zamojskiej odbyta sie 21 pazdziernika 2021 r.
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Zamosciu

BLOGOSLAWIONA

Zwykfa i niezwykia polozna z OSwiecimia

tanistawa Leszczynska urodzita sie 8 maja

1896 roku na Batutach, w jednej z najbiedniejszych
dzielnic Lodzi. Ojciec Jan Zambrzycki nie miat stale-
go zajecia, dorywczo zajmowat sie stolarstwem. Matka
Henryka pracowata w fabryce wtokienniczej Poznan-
skiego. W 1908 roku rodzina wyjechata za chlebem
do krewnej w Brazylii. W Rio de Janeiro Stanista-
wa uczeszczata do szkoty, w ktorej nauka odbywata
sie w jezyku portugalskim i niemieckim. Jednak po
dwoch latach rodzina zdecydowata sie na powro6t do
ojczyzny. Stanistawa kontynuowata nauke w progim-
nazjum. Podczas I wojny $wiatowej pracowata w Komi-
tecie Niesienia Pomocy Biednym. W 1916 roku wyszta
za maz za drukarza Bronistawa Leszczynskiego. Uro-
dzita czworo dzieci, trzech synow: Bronistawa, Stani-
stawa i Henryka oraz corke Sylwie. Juz jako mezatka
podjeta nauke w Szkole Potozniczej w Warszawie, kto-
ra skonczyta z wyréznieniem. Po ukonczeniu szkoty
w 1922 roku wrocita do Lodzi i rozpoczeta prace jako
potozna, ktora petnita przez 40 lat. Podczas II wojny
Swiatowej rodzina Leszczynskich dziatata w konspira-
cji angazujac sie w pomoc Zydom. Dostarczata zyw-
noS¢ i fatszywe dokumenty, ktore jej
maz potajemnie wyrabiat w drukarni.
W 1943 roku na skutek donosu rodzi-
na zostala aresztowana. Stanistawa
razem z cOrka zostala przewieziona
do Auschwitz-Birkenau i otrzyma-
ta nr obozowy 41335 a Sylwia 41336.
W czasie rewizji udato sie jej zachowac
zaswiadczenie uprawniajace do wyko-
nywania zawodu potoznej, dzieki temu
zostata mianowana potozng obozowa.
W drewnianym baraku znajdowato sie
ponad tysigc kobiet, wérod nich kobiety
ciezarne. Przy jej pomocy urodzito sie
3000 dzieci, ktore miata zamordowac,
a niewykonanie rozkazu grozito Smier-
cig. Wielokrotnie w ciggu kazdego dnia
inocy ,oddawata swoje zycie” za kazde
rodzace sie dziecko. Rozkaz byt wyraz-
ny ,zabic kazde, ktore sie urodzi”. Mu-
siata sie oswoic z grozbg Smierci, ktora
towarzyszyta jej nieustannie. Mitos$c
do dzieci i ich matek byla silniejsza
niz lek. Kobiety rodzity na zbudowa-
nym z cegiet piecu w ksztatcie kanatu
ciagnacego sie wzdtuz baraku. Lezaty
na zniszczonym kocu, po ktorym bie-
gaty wszy. Kawatek przescieradta lub biatego ptétna,
ktory Stanistawa starata sie zdoby¢, byt luksusem. Nie
miata zadnych $rodkow aseptycznych, opatrunkow ani
lekbw. Mimo, ze przyjmowata porody w tak skrajnie

Figura Stugi Bozej
Stanistawy Leszczynskiej
w koSciele $w. Anny w Wilanowie

nieludzkich warunkach, nie miata ani jednego zaka-
zenia potogowego, powiktan, pekniecia, wypadkow
Smiertelnych wérod matek czy noworodkow. Uznano
to za cud. Pracowata z modlitwg na ustach. W najtrud-
niejszych przypadkach prosita Matke Boza:

»Zatoz, prosze, choc jeden pantofe-
lek i przybadZ z pomoca”. Dziekowata
Bogu za szczeSliwie zakonczony po-
rod. Wszystkie dzieci chrzcita. Otrzy-
mata surowy rozkaz, aby zydowskim
dzieciom po urodzeniu nie obcinac
pepowiny, nigdy tego rozkazu nie wy-
konata.

.Nie, nigdy. Nie wolno zabija¢ dzieci!”
- powiedziata do znanego z okrucien-
stwa obozowemu lekarzowi Mengele.

Stanistawa byta zawsze spokojna,
cierpliwa i opanowana. Czesto rodza-
cym kobietom $piewata. Dzielila sie
wszystkim co miala.

»Do tego piekta sptynat na nas aniot
dobroci” - powiedziata jedna z wiez-
niarek.

Po wyzwoleniu wrocita razem z cor-
ka do Lodzi. Szczesliwie z wojennej tu-
taczki wrocili tez wszyscy synowie. Maz
niestety zginal w Powstaniu Warszaw-
skim.

We wspomnieniach o matce jej syn
lekarz Bronistaw Leszczynski pisat.
-Dziecko byto dla niej najwiekszym
cudem $wiata, a akt rodzenia najwiek-
szym biologicznym uniesieniem natury”.

»-SW0ja prace zawodowa kochata bardzo i zachwy-
cata sie kazdym nowonarodzonym dzieckiem” - corka
Sylwia.
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Stanistawa Leszczynska swojg dziatalnos¢ opisa-
ta w ,Raporcie potoznej z Oswiecimia”, ktory zostat
opublikowany w Przegladzie Lekarskim w 1965 roku.
W 1970 roku Teatr Wielki w Warszawie wystawit in-
spirowane jej wspomnieniami ,Oratorium O$wiecim-
skie”. Z tej okazji Stanistawa spotkata sie z matkami
i dzietmi, ktorym ocalita zycie w O$wiecimiu.

ROZMOWA

MILOSC ZYCIA

vV Zamaosciu
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Stanistawa Leszczynska zmarta 11 marca 1974
roku. W 1992 r. rozpoczat sie proces beatyfikacyjny,
aw stuletniag rocznice urodzin szczatki doczesne Sta-
nistawy zostaty przeniesione z cmentarza do koSciota
Wniebowziecia NMP.

rozmowa z synem Stanistawy Leszczynskiej
Bronistawem Leszczynskim

Bohaterska pofozng z Auschwitz,
swojg Matke wspomina w rozmowie
z Ewg Pigtkowska dr Bronistaw Leszczynski

Ewa Piagtkowska: Stanislawa Leszczynska tysiace
razy narazala sie na Smier¢, przyjmujac na swiat
i chrzczac dzieci rodzace sie w obozie koncentracyj-
nym Auschwitz-Birkenau. Stala sie bohaterka, osoba
znang i szanowang publicznie. Jaki portret Mamy
zachowal Pan w swojej pamieci?

Bronistaw Leszczynski: Na Jasnej Gorze w 1982 r.
polskie kobiety ofiarowaty jako wotum symboliczny
,Kielich Zycia”. Zdobig go rzezbione postacie czte-
rech polskich kobiet, ktore odegraly wybitna role
w dziejach narodu, jako zastuzone dla KoSciota i Pol-
ski. Wsrod nich znajduje sie moja Mama w pasiakach,
trepach i z dzieckiem na reku. To rowniez jest jej wi-
zerunek powszechnie znany. Dla nas, jej dzieci, byta
przede wszystkim kochana Mamg. Nie widzieliSmy
nic innego jak tylko zainteresowanie wynikajace z ol-
brzymiej mito$ci do swoich dzieci. Dla dziecka Matka
jest najpiekniejsza, najlepsza, najmadrzejsza i zyskuje
wszystkie zaszczyty. Mowi sie, ze dziecko, ktore po-
znaje mito$¢ w rodzinie, tatwiej rozpoznaje i przyjmuje
- mito$c Boga. Taka kolejno$c byta w mojej rodzinie.

I tak bylo zapewne w rodzinie Panskiej Mamy. Znane
sg opowiesci o jej dzieciecym nabozenstwie do Matki
Bozej, patronki parafii, w ktorej sie wychowata i otrzy-
mata wszystkie sakramenty. W domu rodzinnym byla
dobrze przygotowana do zycia, do zalozenia rodziny,
umiata podja¢ trudne decyzje zgodne z Ewangelia.
W duchu Ewangelii wszystkich kochata, wszystkim
sluzyta niezaleznie od narodowosci, wyznania i prze-
konan. Miloscia obejmowata kazdego, nawet wrogow.
Mama nie potepiata nikogo, azwreszcie zrozumieliSmy,
ze uczyta nas od dziecinstwa najtrudniejszej rzeczy na

Swiecie - mitoSci nieprzyjaciot. Wychodzita naprzeciw
innym ludziom. Zyta ich dramatami. Opiekowata sie
rodzinami, w ktorych przyjmowata na Swiat dzieci, jako
potozna. Odwiedzata je, nie tylko w obrebie dzielnicy
Batuty, gdzie mieszkata. Bardzo kochata dzieci. To dla-
tego ukonczyta Panstwowa Szkote Potoznicza w War-
szawie w latach dwudziestych XX wieku. Obecnie jest
patronka wielu szkot potozniczych w Polsce.

W czasie II wojny $wiatowej Pan Bog powierzyl jej
zadanie, ktore przekraczalo mozliwosci ludzkie.
Za drutami obozu koncentracyjnego wielokrotnie,
zdecydowanie i odwaznie moéwila hitlerowskiemu
oprawcy prosto w oczy slowa, ktore obiegly pozniej
caly Swiat: ,Nie, nigdy! Nie wolno zabija¢ dzieci”.
Jak to sie stalo, ze SS-man doktor Mengele ustepo-
walwobec jej zdecydowanej postawy?

Tego nikt po ludzku zrozumiec¢ nie potrafi. Mengele,
strasznie wzburzony powtarzat ,Befehl ist Befehl” (Roz-
kazjestrozkazem), ale nie zdecydowat sie nanicwiece;j.
Mama opowiadata czesto: ,Odwracal wowczas swoja
twarz, bat spojrzec¢ siew moje oczy. Stuchat moich stow
w obronie zycia, ktore przysiegat jako lekarz w przy-
siedze Hipokratesa: ,zawsze broni¢ zycia i nigdy nie
zabija¢”. Dlaczego tej drobnej delikatnej kobiety nie
zabil na miejscu, albo nie skazat na Smierc?

Przyjeta na $wiat w obozie ponad 3 tys. niemowlat,
bez zadnych powiklan. Z punktu widzenia medycz-
nego jest to takze zjawisko nadzwyczajne, wymykaja-
ce sie poznaniu naukowemu...

Kazdy porod rozpoczynata znakiem krzyza i modlitwa.
Wszystkie dzieci przy niej rodzity sie zdrowe i piek-
ne, pomimo braku higieny, odzywiania, lekarstw,
wszechobecnych insektow i szczuréow. Mengele byt
wstrzasniety, bo takich wynikow nie byto nawet w naj-
lepszych klinikach niemieckich, tj. bez goraczki po-
togowej, bez $mierci matek. Potem kilkaset dzieci
Niemcy wywiezli do Nakta celem wynarodowienia. Za-
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nim to sie stalo Mama potrafita je w tajemnicy przed
Niemcami oznakowac, w sposob znany tylko dla siebie
i matkom, z narazeniem swojego zycia. Pamietam, ze
opowiadata o dramatycznym zdarzeniu z ostatnich dni
przed wyzwoleniem obozu. 25 stycznia 1945 r. Niem-
cy zaczeli podpala¢ niektore bloki miedzy innymi ten,
w ktorym Stanistawa Leszczynska odbierata porod ra-
zem ze swoja corka Sylwia. Od ptonagcych desek mu-
siata stale odsuwac rodzaca. W koncu chwycita koc,
owineta w niego noworodka razem z matka i wyniosta
na $nieg, aby nastepnie szybko ich ulokowa¢ w innym
bloku. To byt ostatni porod jaki odebrata za drutami.
Poniewaz byt rozkaz ewakuacji z barakow pod kara
Smierci, mama ukrylta sie z corka miedzy ciezko cho-
rymi kobietami niezdolnymi do wymarszu, pozostata
z matkami i noworodkami do konca. Stuzyta im nadal,
w tym niedopalonym bloku, az do momentu przybycia
przedstawicieli Czerwonego Krzyza.

Jeszcze za zycia Stanistawa Leszczynska mogta wi-
dzie¢ owoce swojej heroicznej postawy. W 1970 r.
w Teatrze Wielkim w Warszawie odbylo sie Jej wzru-
szajace spotkanie z matkami i - juz dorostymi - dziec-
mi uratowanymi w Auschwitz-Birkenau.

Wystawiono wowczas ,Oratorium OSwiecimskie” opra-
cowane na podstawie napisanego przez Mame Rapor-
tu potoznej z OSwiecimia. Po przedstawieniu pewien
dziennikarz podszedt do Mamy wyrazajac wspotczu-
cie, ze przezyla dramat o$wiecimski. Mama natych-
miast odpowiedziata: ,Prosze mi nie wspotczuc, bo ja
codziennie Bogu dziekuje, ze mogtam byt w OSwie-
cimiu”. Z wielkim wzruszeniem co roku obchodzimy
pamie¢ o Mamie. Szczegoélnie w maju, bo 8 maja ob-
chodzita jednoczesnie urodziny i imieniny, a 26 maja
jest Dzien Matki. To byt miesiac kwiatow dla niej.

Bp Adam Lepa podkreSla czesto, ze przyklad kla-
rownej i ewangelicznej postawy Pani Leszczynskiej
powinien by¢ propagowany wspotczesnie, ze jest po-
trzebny nam wszystkim a przede wszystkim mlodym
matkom czesto zagubionym w dzisiejszych, trud-
nych czasach.

Mama pomagata wszystkim bez wzgledu na narodo-
woS¢ i wyznanie - tak w L.odzi jak w KL Auschwitz. Dra-
mat dzisiejszych czas6w polega na tym, ze dzi$ panu-
je znieczulica i powszechny egoizm. A Mama - kiedy
biedny $piewak przyszedl na podworko, zapraszata go
na positek. Albo inny przyktad! Kiedy$ poprosita Boga,
aby przeniost na nig chorobe nieuleczalna kuzynki
Zeni. Byta tak silnaw Bogu, ze kazdego chciata ochra-
nia¢. Kazdego inaczej. W dzisiejszym Swiecie, mimo
przysiegi Hipokratesa lekarze zabijaja nienarodzone
dzieci, aliberalne media propaguja karykaturalne mo-
dele rodziny np. zwiazki homoseksualne. Jako lekarz
ubolewam nad tym. Mam w pamieci stowa skierowane
do mnie przez Mame: ,Synu, nie wierze, zeby$ w swo-
im zyciu miat dokona¢ kiedykolwiek przerwania cigzy,
bo przeciez wtedy nie moglby$ sie uwazac za mojego
syna”.

Pismo C
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W Centrum Kultury Filmowej Stylowy w dniu 25 li-
stopada 2021 r. odbyta sie projekcja filmu ,Potozna”
o Stanistawie Leszczynskiej, przedstawiajacego obo-
zowe zycie tej wyjatkowej kobiety, ktora z narazeniem
wlasnego zycia przeciwstawita sie dr. Mengele wypo-
wiadajac stynne na caty $wiat stowa ,Nie, nigdy! Nie
wolno zabija¢ dzieci!”.

Okregowa Izba Pielegniarek i Potoznych w Zamo-
Sciu otrzymata portret Stuzebnicy Bozej od Okregowej
Izby Pielegniarek i Potoznych w fodzi, na terenie kto-
rej zyta i pracowata Stanistawa Leszczynska.

Okregowa Rada Pielegniarek i Potoznych w Lodzi
zaangazowana jest w proces beatyfikacyjny, jak row-
niez akcje informacyjng zwigzang z zyciem i niezwy-
kta dziatalnosScia Stanistawy Leszczynskiej.

Przewodniczaca Okregowej Rady Pielegniarek i Po-
toznych w Lodzi - Agnieszka Katuzna przekazata list
zataczony do przekazanego portretu.
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W projekc;ji filmu w dniu 25 listopada 2021 r. udziat wziety 194 pielegniarki i potozne

oraz studenci trzeciego roku pielegniarstwa.




