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WAZNE!

W Zamosciu

0112022 MAVW.OIDID.CU

Wyciag z ustawy z dnia 15 lipca 2011 r.
o zawodach pielegniarki 1 potoznej ; o.u. 22021 1. poz. 479,1559)

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

w art. 43 ust. 1, sg obowigzane do niezwtocznego zawiadomienia wiasciwej Okregowej Rady
Pielegniarek i Potoznych o wszelkich zmianach danych, o ktérych 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 OIPIP 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:

| wtorek miesigca - Zastepca Okregowego Rzecznika Odpowiedzialnosci Zawodowej

Pani Anna Koziegj, tel. 502 575 505, e-mail: orzozzamosc@wp.pl

11l wtorek miesigca - Zastepca Okregowego Rzecznika Odpowiedzialnosci Zawodowej

Pani Matgorzata Wiater, e-mail: orzozzamosc@wp.pl

Okregowy Sad Pielegniarek i Potoznych - dyzury cztonkéw Sadu pod telefonami w godz. 14.00-16.00

lub e-mail: ospipzamosc@wp.pl

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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7y Pielegniarek i Potoznych w Zamosciu

WAZNE!

Wpis do Rejestru Praktyk Zawodowych
(indywidualnych praktyk pielegniarek i potoznych)

Pielegniarka/potozna zamierzajgca wykonywac zawod w formie indywidualnej

lub grupowe] praktyki sktada poprzez system informatyczny Rejestru Podmiotow
Wykonujacych Dziatalno$¢ Leczniczg WNIOSEK, ktory system przesyta do wtasciwe
terytorialnie (ze wzgledu na miejsce wykonywania) okregowej izby pielegniarek i potoznych.

Zaktadanie konta uzytkownika

Aplikacjo®

Fsjestr Praktyk Zawodowych

Powtorz hasto®

E-mail*

Wyrazam zgody na preesylanie

L DAQFRM.

Tekst z obrazka

Reerstr Podmiobow Witkornj

droga slakironiczng dokume

cych Dafatalnase Leczniczy

nttw dotyezpeyeh fajestru

Wazne: Dziatalnos¢ lecznicza
mozna rozpocza¢ dopiero po
uzyskaniu wpisu do rejestru

Okregowa Rada Pielegniarek i Poloznych dokonuje
wpisu do rejestru w terminie 30 dni od daty wptywu
kompletnego wniosku wraz z zalacznikami. Wniosek
o wpis do rejestru sktada sie w formie elektronicznej
z wykorzystaniem bezpiecznego podpisu elektronicz-
nego lub profilu zaufanego ePUAP.

Zaswiadczenie jest wystawiane w postaci elektro-
nicznej i generowane z systemu teleinformatyczne-
go w sposob umozliwiajacy jego wydruk. Nie wymaga
ono podpisu ani pieczeci. Wnioskodawca otrzymuje
na adres poczty elektronicznej wskazany we wniosku
informacje o wydaniu zaswiadczenia o wpisie do reje-
stru oraz dane umozliwiajgce pobranie za$wiadczenia
z systemu teleinformatycznego.

Wpis do rejestru dziatalnoSci leczniczej podlega
optacie wynoszacej w przypadku praktyki zawodowej
pielegniarek i potoznych - 2% przecietnego miesiecz-
nego wynagrodzenia w sektorze przedsiebiorstw bez
wyptaty nagrod z zysku za ubiegly rok, oglaszanego,
w drodze obwieszczenia, przez Prezesa Glownego
Urzedu Statystycznego w Dzienniku Urzedowym Rze-
czypospolitej Polskiej ,Monitor Polski”, obowigzujace-
go w dniu zlozenia wniosku o wpis do rejestru.

Na rok 2022 oplata wynosi 118 z1.

KONTROLA PRAKTYK
PIELEGNIAREK i POLOZNYCH

Okregowa Rada Pielegniarek i Potoznych na terenie
swojej wlasciwosci jest uprawniona do prowadzenia
kontroli praktyk pielegniarek i potoznych w zakresie
zgodnosci wykonywanej dziatalno$ci z przepisami
prawa. Z przeprowadzonych czynnosci kontrolnych
sporzadza sie protokot. W razie wykrycia nieprawi-
dtowosci okregowa rada wydaje zalecenia pokontrolne
albo wykres$la praktyke z rejestru.

OBOWIAZEK ZGLASZANIA ZMIAN

DANYCH OBJETYCH REJESTREM

Pielegniarka/potozna wykonujaca praktyke zawodowa
i wpisana do rejestru jest zobowigzana zgtaszac orga-
nowi prowadzacemu rejestrwszelkie zmiany danych
objetych rejestrem w terminie 14 dni od dnia ich po-
wstania. W przypadku niezgloszenia zmiany danych
objetych rejestrem w powyzszym terminie, organ
prowadzacy rejestr — okregowa rada pielegniarek
i potoznych - moze, w drodze decyzji administracyjne;j,
natozy¢ na podmiot wykonujgcy dziatalnosc lecznicza
kare pieniezng w wysoko$ci do dziesieciokrotnego
minimalnego wynagrodzenia za prace okreSlonego
na podstawie przepisOw o minimalnym wynagro-
dzeniu za prace. Decyzji nadaje sie rygor natychmia-
stowej wykonalnosci.
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Do uchwat, o ktérych mowa w ust. 3 i 4, sto-
suje sie przepisy Kodeksu postepowania admini-
stracyjnego dotyczace decyzji administracyjnych.
Organem wyzszego stopnia w sprawach natozenia
kary pienieznej jest minister wlasciwy w sprawach
zdrowia. Kare pieniezng uiszcza sie w terminie
14 dni od dnia doreczenia decyzji administracyjne;.
Przy ustalaniu wysokoSci kary pienieznej organ pro-
wadzacy rejestr jest obowigzany uwzglednia¢ rodzaj
iwage stwierdzonych naruszen. Kara pieniezna pod-
lega egzekucji w trybie przepisow o postepowaniu
egzekucyjnym w administracji. Do kary pienieznej
stosuje sie odpowiednio przepisy ustawy z dnia 29
sierpnia 1997 r. - Ordynacja podatkowa, dotyczace
terminu przedawnienia zobowigzan podatkowych
oraz odsetek od tych zobowiazan.

Na decyzje w sprawie kary pienieznej przystuguje
skarga do sgdu administracyjnego (art. 107 ustawy
o dziatalnosci leczniczej).

UBEZPIECZENIE OC

Na podstawie art. 25 ust. 5 ustawy z dnia 15 kwietnia
2011 r. o dziatalnoSci leczniczej minister wtasciwy
do spraw finansow okresli w drodze rozporzadzenia
zakres oraz minimalng sume gwarancyjng obowigz-
kowego ubezpieczenia odpowiedzialnoSci cywilnej
podmiotu wykonujacego dziatalno$¢ lecznicza za szkody
bedace nastepstwem udzielania $wiadczen zdrowot-
nych albo niezgodnego z prawem zaniechania udzie-
lania $wiadczen zdrowotnych.

Na mocy przepisow rozporzadzenia ministra fi-
nans6wz dnia 22 grudnia 2011 r. w sprawie obowigz-
kowego ubezpieczenia odpowiedzialnosci cywilnej
podmiotu wykonujacego dziatalno$¢ lecznicza (Dz. U.
2011 nr. 293, poz. 1729) ustalona zostata kwota obowiaz-
kowego ubezpieczenia OCwwysokosci:

. 30 000 euro w odniesieniu do jednego zdarze-
nia oraz 150 000 euro w odniesieniu do wszyst-
kich zdarzen, ktérych skutki sa objete umowa
ubezpieczenia OC pielegniarki lub potoznej wy-
konujacej dziatalno$¢ lecznicza w formie jedno-
osobowej dziatalno$ci gospodarczej jako indy-
widualna praktyka pielegniarki lub potoznej,
indywidualna praktyka pielegniarki lub potoz-
nej wytgcznie w miejscu wezwania, indywidual-
na specjalistyczna praktyka pielegniarki lub po-
toznej, indywidualna specjalistyczna praktyka
pielegniarki lub potoznej wylacznie w miejscu
wezwania, indywidualna praktyka pielegniar-
ki lub poloznej wylacznie w przedsiebiorstwie
podmiotu leczniczego na pod- stawie umowy
z tym podmiotem lub indywidualna specjali-
styczna praktyka pielegniarki lub potoznej wy-
lacznie w przedsiebiorstwie podmiotu leczni-
czego na podstawie umowy z tym podmiotem;

. 30 000 euro w odniesieniu do jednego zdarzenia
oraz 150 000 euro w odniesieniu do wszystkich

nosciu 0112022 VWW.OIPID.eU

zdarzen, ktorych skutki sa objete umowa ubezpie-
czenia OC pielegniarki lub potoznej wykonujacej
dziatalno$c lecznicza w formie spotki cywilnej,
spolki jawnej alb spotki partnerskiej jako grupowa
praktyka pielegniarek lub potoznych.

SCHEMAT postepowania dla osob zakladajacych

dzialalno$¢ gospodarcza po razpierwszy:

1. Zatozenie konta na platformie ePUAP i ztozenie
wniosku o utworzenie profilu zaufanego.

2.  Dokonanie wpisu do Centralnej Ewidencji i Infor-
macji o Dziatalnosci Gospodarczej we wtasciwym
Urzedzie Gminy oraz dokonanie potwierdzenia
profilu zaufanego ePUAP.

3.  Wykupienie polisy obowiazkowego Ubezpiecze-
nia OC dla indywidualnej praktyki pielegniarki/
potozne;j.

4. Dokonanie optaty za wpis do Rejestru Podmiotow
Wykonujacych Dziatalno$c¢ Lecznicza 118,00 zt
(2022 rok) - na konto OIPiP w Zamosciu.

5. Zalozenie konta na platformie RPWDL - https://
rpwdl.csioz.gov.pl i przestanie wniosku podpisa-
nego profilem zaufanym (ePUAP).

SCHEMAT postepowania dla os6b, ktore juz posia-

daja wpis do RPWDL (prowadza juz dzialalnos¢ go-

spodarcza i sawpisani do rejestru):

1. Zalogowanie sie na platformie RPWDL.

2. Dokonanieoptatyzazmianewpisudo RejestruPod-
miotow Wykonujacych Dziatalno$c¢ Leczniczg -
59 zl (2022 rok) - na konto OIPiP w ZamoSciu
z dopiskiem ,optata za zmiane wpisu do RPWDL,
imie i nazwisko, nr prawa wykonywania zawodu
lub PESEL”.

3. Wypemnienie i przestanie wniosku z zatacznikami
o nadanie uprawnien do ksiegi rejestrowej do sys-
temu i podpisanie go profilem zaufanym (ePUAP).

WAZNE:

Wykonywanie dziatalnosci leczniczej przez piele-
gniarke lub potozna w formie indywidualnej praktyki
jest dziatalno$cig gospodarcza. Oznacza to, ze piele-
gniarka lub potozna musza uzyskac wpis w ewidencji
dziatalnoSci gospodarczej (Centralnej Ewidencji i In-
formacji o DziatalnoSci Gospodarczej, CEIDG) zgod-
nie z ustawg o swobodzie dziatalno$ci gospodarcze;.
Wniosek o wpis do ewidencji mozna ztozy¢ w formie
pisemnej. Wniosek w formie elektronicznej sktada sie
za posrednictwem formularza elektronicznego do-
stepnego na stronie internetowej CEIDG, w Biuletynie
Informacji Publicznej Ministra Gospodarki lub za po-
srednictwem elektronicznej platformy ustug admini-
stracji publicznej (ePUAP).

Potwierdzenie ztozenia wniosku w takiej formie
jest dokonywane przez system teleinformatyczny CE-
IDG na wskazany przez przedsiebiorce adres poczty
elektronicznej. Natomiast wniosek w formie pisemnej
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jest sktadany na formularzu zgodnym z formularzem
elektronicznym w wybranym przez przedsiebiorce
urzedzie gminy osobiScie albo listem poleconym.
W sytuacji zlozenia wniosku pisemnie organ gminy
dokonuje jego sprawdzenia pod wzgledem formalnym,
a nastepnie potwierdza wnioskodawcy za pokwitowa-
niem jego przyjecie. Przestanie wniosku do CEIDG
przez ten organ powinno nastgpi¢ nie pozniej niz na-
stepnego dnia roboczego od dnia jego otrzymania (art.
26 ustawy z dnia 2 lipca 2004 r. o swobodzie dziatal-
nosci gospodarczej tekst jedn. Dz.U. z 2010 Nr. 220,
poz. 1447 z p6zn. zm - dalej usdg).

Zasada jest, ze dzialalno$¢ gospodarcza mozna
podjac juz w dniu ztozenia wniosku o wpis w CEIDG
i nie ma konieczno$ci czekania na wpis do rejestru.
Jednakze pielegniarka lub potozna przed rozpocze-
ciem wykonywania dziatalno$ci musi dodatkowo
uzyska¢ wpis w rejestrze podmiotow wykonujacych
dziatalnosc leczniczg, a wiec zastosowanie do nich
powyzszej zasady jest ograniczone. We wniosku
o wpis mozna takze okresli¢ pozniejsza date podjecia
dziatalnosci gospodarczej niz dzien ztozenia wniosku
(art. 14 ust. 11 2 usdg). Wnioski o wpis sg wolne od
optat (art. 29 usdg).

WYSYLANIE WNIOSKU 0 ZMIANE
WPISU W REJESTRZE PRAKTYK

1. Majac podpis elektroniczny oraz zalozone konto
w Rejestrze Praktyk Zawodowych (opis we wcze-
Sniejszych zaktadkach) nalezy zalogowac sie
w rejestrze https://rpwdl.csioz.gov.pl.

2. Nalezy wejs¢ w menu NOWY WNIOSEK PRAKTY-
KA PIELEGNIAREK I POLOZNYCH oraz wybra¢
WNIOSEK O ZMIANE wpisu - pojawia sie zapis
zgloszonych danych, ktore nalezy zmienic tylko
w tych miejscach, w ktorych ulegly zmianie.

3. Nalezy dotaczy¢ do wniosku wymagane zalacz-
niki (w przypadku zmiany nazwiska, adresu
do korespondencji, nowego miejsca udzielania
swiadczen, wznowienia praktyki - wymagany jest
zatacznik potwierdzajacy dokonanie optlaty za
zmiane wpisu).

4. Po wypetnieniu wniosku i dotgczeniu zalaczni-
kow nalezy wniosek podpisac wykorzystujac pod-
pis elektroniczny.

5. Po podpisaniu, wniosek nalezy wystac w syste-
mie do organu prowadzacego rejestr.

6. W przypadku zle wystanego badz zle wypetnio-
nego wniosku, organ rejestrujacy moze odestac
wniosek do uzupehienia, dlatego nalezy spraw-
dza¢ swoje konto w rejestrze podmiotéw wykonu-
jacych dziatalno$c lecznicza. W przypadku ode-
stanego wniosku w skrzynce odbiorczej nalezy
wejsc w zaktadke ,KOMUNIKATY” i po podpisa-
niu komunikatu pojawi sie dokument w zaktadce
,DOKUMENTY” ze szczegdlowymi informacja-
mi, co we wniosku nalezy poprawic.

K
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7. Optata za zmiane wpisu we wniosku w rejestrze
praktyk na rok 2022 r. wynosi: 59 z1.

WYKRESLENIE INDYWIDUALNEJ/
INDYWIDUALNEJ SPECJALISTYCZNEJ
PRAKTYKI PIELEGNIAREK/POLOZNYCH

Z REJESTRU PODMIOTOW WYKONUJACYCH
DZIALALNOSC LECZNICZA

Zamierzasz wykreslic indywidualng/indywidualna
specjalistyczng praktyke pielegniarek/potoznych z re-
jestru podmiotow wykonujacych dziatalnoS¢ leczni-
cza? Musisz wystapi¢ z wnioskiem do okregowej izby
pielegniarek i potoznych prowadzacej ten rejestr.

Wpis do rejestru podlega wykres$leniuw przypadku:

" ztozenia o$wiadczenia o zgodnosci i kompletno-
Sci danych niezgodnego ze stanem faktycznym,

. wydania prawomocnego orzeczenia zakazujace-
go podmiotowi wykonujacemu dziatalnosc lecz-
niczg, wykonywania dziatalnoSci objetej wpisem
do rejestru,

. razacego naruszenia warunkow wymaganych do
wykonywania dziatalnosci objetej wpisem,

. niezastosowania sie do zalecen pokontrolnych,

=  zlozeniawniosku o wykreslenie z rejestru,

. bezskutecznego uptywu terminu podjecia dzia-
talnosci, wyznaczonego przez organ prowadzacy
rejestr, nie dtuzszego niz 3 miesigce, jezeli pod-
miot wykonujacy dziatalno$¢ lecznicza w termi-
nie 3 miesiecy od dniawpisu do rejestru nie pod-
jat dziatalnosci.

GDZIE ZAtATWISZ SPRAWE?

Ustuge mozna zrealizowac w:

. okregowej izbie pielegniarek i potoznych

Whniosek o wykreSlenie z rejestru podmiotow wyko-

nujacych dziatalno$c lecznicza sktada sie wylacznie

w formie elektronicznej, za posSrednictwem strony

internetowej RPWDL, z wykorzystaniem kwalifikowa-

nego podpisu elektronicznego lub profilu zaufanego.

Co zrobic¢ krok po kroku:

= Zt6z wniosek o wykreslenie indywidualnej/indy-
widualnej specjalistycznej praktyki pielegniarek/
poloznych z rejestru podmiotéw wykonujacych
dziatalno$¢ lecznicza.

Whiosek o wykreslenie podmiotu z rejestru zawiera:

. numer ksiegi rejestrowej,

= date zakonczenia dziatalnoSci leczniczej,

" miejsce przechowywania dokumentacji medycz-
nejw przypadku likwidacji podmiotu leczniczego,

. okreslenie rodzaju wniosku,

. oznaczenie organu prowadzacego rejestr,

. firme albo nazwe podmiotu leczniczego,

. adres zamieszkania w przypadku osoby fizycznej
lub adres do korespondencji w przypadku spotki
cywilnej,

" podpis osoby uprawnionej do ztozenia wniosku.


https://rpwdl.csioz.gov.pl

Wniosek o wykreSlenie podmiotu z rejestru podmio-
tow wykonujacych dziatalno$¢ lecznicza (RPWDL)
mozesz zlozy¢ wylacznie w postaci elektronicz-
nej w aplikacji Rejestru Podmiotow Wykonujacych
Dzialalnos¢ Lecznicza. Aby tego dokonac¢ zaloguj sie
w aplikacji i wybierz czynnos¢ ,nowy wniosek” oraz
okresl rodzaj wniosku poprzez klikniecie ,wniosek
o wykreslenie z rejestru”. We wniosku wpisz date za-
konczenia dziatalnoSci a w zakladce ,uwagi” wpisz
adres, gdzie bedzie przechowywana dokumentacja
medyczna po zakonczeniu dziatalnoSci. Jesli chcesz
przedstawi¢ dodatkowe dokumenty, dotacz je w formie
zatacznikow, klikajac w zaktadke ,zataczniki”. Gdy po-
prawnie uzupelnisz wszystkie pola, podpisz wniosek
za pomoca kwalifikowanego podpisu elektronicznego
albo profilu zaufanego i nastepnie wy$lij.

Dokumenty:

1. Wniosek indywidualnej praktyki pielegniarek/
potoznych o wykreslenie z rejestru podmiotow
wykonujacych dziatalno$c¢ lecznicza.

2. Formalna i merytoryczna weryfikacja wniosku:

1) Organ prowadzacy rejestr zweryfikuje popraw-
nos$¢ oraz kompletnos$¢ ztozonych dokumentow.

WAZNE!
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2) W przypadku, gdy zlozone dokumenty nie
beda spelnialy wymagan formalnych, organ
wezwie do ich uzupetnienia (termin na doko-
nanie wpisu do rejestru bedzie biegt na nowo
od daty uzupetnienia wniosku lub zataczni-
kow). W wezwaniu tym zostaniesz pouczony,
zew przypadku nie usuniecia brakow wniosek
nie zostanie rozpatrzony. Na uzupetnienie
brakow jest 7 dni liczac od dnia otrzymania
wezwania.

Po weryfikacji formalnej nastepuje weryfikacja
merytoryczna, podczas ktorej organ ocenia,
czy zostaly spetnione wszystkie wymagania
do wykres$lenia z rejestru podmiotow wykonu-
jacych dziatalnosc lecznicza.

Wykreslenie indywidualnej/indywidualnej specjali-
stycznej praktyki pielegniarek/potoznych z rejestru
podmiotow wykonujacych dziatalnos$¢ lecznicza.
Organ prowadzacy rejestr, po weryfikacji zlozonych
dokumentow, dokonuje wykreslenia lub odmawia wy-
kreSlenia z rejestru podmiotow wykonujacych dziatal-
no$¢ lecznicza. Wykreslenie lub odmowa nastepuje
w formie uchwaty organu prowadzacego rejestr.

3)

PROCEDURA POSTEPOWANIA

PIELEGNIARKI/POtOZNEJ OBJETEJ OCHRONA PRZEWIDZIANA
DLA FUNKCJONARIUSZA PUBLICZNEGO W PRZYPADKU
AGRESYWNEGO ZACHOWANIA PACJENTA/RODZINY

Procedura dotyczy zasad postepowania pielegniarki, potoznej w przypadku zachowania
0soby agresywnej podczas | w zwigzku z wykonywaniem czynnosci polegajgcych

na udzielaniu $wiadczen zdrowotnych, o ktérych mowa w art. 4 ust. T pkt 1-5

|art. 5 ust. 1 pkt 1-9 ustawy z dnia 15 lipca 2011 r. 0 zawodach pielegniarki i potozne)
(Dz. U. Nr 174, poz. 1039 z p6zn. zm.) korzystajacych z ochrony przewidzianej

dla funkCJonarluszy publicznych zgodnie z art. 11 ust. 2 ww. ustawy.

CEL

Zapewnienie ochrony pielegniarkom i potoznym,
stworzenie bezpiecznych warunkéw pracy oraz pra-
widlowe i niezakl6cone wykonywanie przez nich obo-
wigzkow stuzbowych podczas oraz w zwigzku z udzie-
laniem $wiadczen zdrowotnych wobec pacjenta.

OKRESLENIE POJEC

Agresja [tac. aggressio ,napaSC, natarcie”], psy-
chol. dziatanie (fizyczne, stowne) zmierzajace do spo-
wodowania szkody, wyrzadzenia krzywdy fizycznej lub
psychicznej, skierowane na inng osobe, takze zamiar

takiego dziatania lub wzglednie trwata tendencja do

takich dziatan.

1. Agresja fizyczna - atak skierowany na inng oso-
be, w ktorym atakujacy postuguje sie okreslony-
mi czeSciami ciata lub narzedziami przyjmujacy
forme uderzenia, potragcenia, kopniecia, pobicia
itp. powodujacy zadanie bélu lub uszkodzenia
ciala.

2. Agresja stlowna (werbalna) - postugiwanie sie
sformutowaniami werbalnymi, szkodliwymi dla
atakowanej osoby, wywotujacymi w niej strach,
poczucie krzywdy lub odrzucenie emocjonalne.
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Pobudzenie - to stan psychicznego podniecenia
i wzmozonej aktywnoSci.

Osoba agresywna - pacjent, rodzina pacjenta, opie-
kun itp.

Naruszenie nietykalnosci cielesnej - to kazda umysl-
na czynno$c osoby agresywnej oddzialujaca na ciato
pielegniarki, potoznej, ktora nie jest przez nig akcep-
towana. Kazde bezprawne dotkniecie, upokorzenie
lub inny krzywdzacy kontakt fizyczny (umySlne spra-
wienie bolu np. kopniecie, szarpanie za wtosy, spo-
liczkowanie, popchniecie itp.) lub czynnoSci, ktore sa
dla niej obrazliwe, krzywdzace, ktopotliwe.

Czynna napas¢ - kazde dziatanie zmierzajace bezpo-
srednio do naruszenia nietykalnosci cielesnej i wyrza-
dzenia w ten sposob dolegliwosci fizycznej. Staje sie
wiec przestepstwem dokonanym w chwili przedsie-
wziecia dziatania zmierzajacego bezposrednio do na-
ruszenia nietykalnos$ci cielesnej, ktore w rzeczywisto-
$ci nie musi nastapic.

Zniewazenie - to kazde zachowanie osoby agresyw-
nej, uwlaczajace godnosci osobistej pielegniarki, po-
loznej, stanowigce przejaw lekcewazenia, pogardy,
majace obelzywy, obrazliwy charakter (obrazliwe sto-
wa, gesty). W praktyce jest to uzywanie w stosunku do
pielegniarki i potoznej stow wulgarnych, gestow po-
wszechnie uznanych za obelzywe.

OPIS ZASAD ZASTOSOWANIA PROCEDURY

Warunki:

. Objecie pielegniarki i potoznej szczegdlng ochro-
ng przewidziang dla funkcjonariusza publiczne-
go mozliwe jest dopiero po zaistnieniu przesta-
nek zawartych w art. 4 ust. 1 pkt 1-51i art. 5 ust. 1
pkt 1-9 ustawy z dnia 15 lipca 2011 r. o zawodach
pielegniarki i potoznej, ktore musza wystapic
podczas iw zwigzku z wykonywaniem przez pie-
legniarke, potozna wskazanych w ww. przepisach
prawnych czynnosci.

. Zaistnienie zdarzenia podczas i w zwiazku z wy-
konywaniem przez pielegniarke, potozng Swiad-
czenia zdrowotnego oznacza zbieznoSc czasowa
i miejscowa zachowania osoby agresywnej i wy-
konywania obowigzkoéw stuzbowych przez funk-
cjonariusza publicznego niezaleznie od miejsca
pracy i formy zatrudnienia.

. Pelnienie obowiazkow stuzbowych przez piele-
gniarke i potozng moze miecC miejsce rowniez
poza godzinami pracy, jesli w tym czasie podej-
muje czynnoSci zwigzane z udzielaniem $wiad-
czen zdrowotnych, jednak musi zaistnie¢ zwia-
zek czasowo-przyczynowy pomiedzy zaistnialym
zdarzeniem a udzielanym rodzajem $wiadczen.

= W Swietle art. 11 ust. 2 ustawy z dnia 15 lipca
2011 r. o zawodach pielegniarki i potoznej, pie-
legniarka i potozna wykonujaca czynnosci, o kto-
rych mowa ponizej jest traktowana w taki sposob
przez prawo, w jaki sposob kodeks karny traktuje

funkcjonariuszy publicznych. Na przyktad: naru-

szenie jej nietykalno$ci cielesnej, zniewaga czy

czynna napasc na nig bedzie kwalifikowana jako
przestepstwo, o ktorym mowa w przepisach ko-
deksu karnego.

Przestanki:

1. Ochrona prawna przystlugujgca pielegniar-
ce objetej ochrong przewidziang dla funkcjo-
nariusza publicznego podczas wykonywania
czynnosci zawodowych polegajacych na:
= rozpoznawaniu warunkow i potrzeb zdrowot-

nych pacjenta;

= rozpoznawaniu problemoéw pielegnacyjnych
pacjenta;

= planowaniu i sprawowaniu opieki pielegna-
cyjnej nad pacjentem;

= samodzielnym udzielaniu w okreslonym za-
kresie Swiadczen zapobiegawczych, diagno-
stycznych, leczniczych i rehabilitacyjnych
oraz medycznych czynnoSci ratunkowych;

» realizacji zlecen lekarskich w procesie dia-
gnostyki, leczenia i rehabilitacji.

2. Ochrona prawna przystugujaca poloznej obje-
tej ochrona przewidziana dla funkcjonariusza
publicznego podczas wykonywania czynnosci
zawodowych polegajacych na:

» rozpoznawaniu cigzy, sprawowaniu opieki
nad kobieta w przebiegu cigzy fizjologicznej,
a takze prowadzeniu w okreslonym zakresie
badan niezbednych w monitorowaniu ciazy
fizjologicznej;

= kierowaniu na badania konieczne do jak naj-
wczeSniejszego rozpoznania ciazy wysokiego
ryzyka;

= prowadzeniu porodu fizjologicznego oraz mo-
nitorowaniu ptodu z wykorzystaniem aparatu-
ry medycznej;

= przyjmowaniu porodow naturalnych, w przy-
padku koniecznosci takze z nacieciem krocza,
aw przypadkach nagtych takze porodu z poto-
zenia miednicowego;

» podejmowaniu koniecznych dziatan w sytu-
acjach nagtych, do czasu przybycia lekarza,
w tym recznego wydobycia tozyska, a w razie
potrzeby recznego zbadania macicy;

= sprawowaniu opieki nad matka i noworod-
kiem oraz monitorowaniu przebiegu okresu
poporodowego;

» badaniu noworodkéw i opiece nad nimi oraz
podejmowaniu w razie potrzeby wszelkich
niezbednych dziatan, w tym natychmiastowej
reanimacji;

» realizacji zlecen lekarskich w procesie dia-
gnostyki, leczenia i rehabilitacji;

= samodzielnym udzielaniu w okreslonym za-
kresie Swiadczen zapobiegawczych, diagno-
stycznych, leczniczych i rehabilitacyjnych.
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PROCEDURA POSTEPOWANIA

PIELEGNIARKI, POLOZNEJ
1.

W przypadku agresywnych zachowan ze stro-
ny osoby agresywnej, pielegniarka, polozna
podejmuje dzialania w zakresie:

= wyciszenia agresji poprzez rozmowe w celu
wyjasnienia powodu jej powstania,

= zachowania bezpiecznej odleglosci wobec
osoby agresywnej,

» informowania ww. osoby o przystugujacej pie-
legniarce, potoznej ochronie prawnej przewi-
dzianej dla funkcjonariusza publicznego i kon-
sekwencjach prawnych z tym zwigzanych.

2. W przypadku zaistnienia zachowan, jakich do-
puscila sie osoba agresywna wobec funkcjona-
riusza publicznego nalezy:
= w przypadku zaistnienia przestanek przestep-

stwa zawiadomic organa Scigania sktadajac

zawiadomienie stanowigce zatacznik nr 1

o przestepstwie, uwzgledniajac:

» okolicznosci ze wskazaniem, ze do zdarze-
nia doszlo w czasie i w zwigzku z wykony-
waniem czynnosci stuzbowych podczas
udzielania $wiadczen zdrowotnych,

» wskazacw trakcie, jakich czynnosci (udzie-
lanego $wiadczenia) doszto do zdarzenia,

= odnotowacC powyzszy fakt w obowiazujacej
dokumentacji medycznej, uwzgledniajac, po-
wyzsze przestanki,

= wskazac Swiadkow zdarzenia, jesli to mozliwe
z imienia i nazwiska,

» poinformowa¢ niezwlocznie kierownika od-
dziatu/placowki, lekarza dyzurnego, przetozo-
nego o zaistniatej sytuacji,

= w przypadku doznanych obrazen przez piele-
gniarke, potozna, poddanie sie badaniu przez
biegtego lekarza medycyny sadowego.

OCHRONA PRAWNOKARNA NALEZNA
FUNKCJONARIUSZOWI PUBLICZNEMU

Pielegniarka i potozna objeta ochrona przewidziang
dla funkcjonariusza publicznego w mys$l art. 11 ust.

v Zarmosciu

0112022 WWW.0I0ID.eU

2 ustawy o zawodach pielegniarki i potoznej podczas
i w zwigzku z wykonywaniem przez niego $wiadczen
zdrowotnych chroniony jest przez odrebne przepisy
Kodeksu Karnego w przypadku naruszenia nietykal-
nosci cielesnej, czynnej napasci na funkcjonariusza
publicznego oraz zniewazenia funkcjonariusza pu-
blicznego. Przepisy ustawy karnej odnoszace sie do
ochrony prawnokarnej funkcjonariusza publicznego
maja za zadanie chroni¢ godno$¢ i nietykalnos$c ciele-
sng pielegniarek i poloznych. O naruszenie nietykal-
nosci cielesnej funkcjonariusza mozna oskarzy¢ tylko
kogos, kto zrobil to podczas pelnienia przez funkcjona-
riusza obowigzkow stuzbowych lub w zwigzku z nimi
i bedzie podlegat odpowiedzialnoSci prawnokarne;j.

1. Przestepstwa popetnione przeciwko funkcjo-
nariuszowi publicznemu $cigane sg z urzedu,
a skierowanie aktu oskarzenia, inicjowanie do-
wodow, wystepowanie przed sadem to obowiazek
prokuratora.

2. Sprawca przestepstwa przeciwko funkcjonariu-
szowi publicznemu odpowiada surowiej i zagro-
zony jest karami: grzywny, kary ograniczenia
wolnosci, kary pozbawienia wolnosci.

3. Organy Scigania po wplynieciu zawiadomienia
winny podja¢ dziatania zmierzajace do ukarania
sprawcy, nie jest tu konieczne uzyskanie wniosku
o Sciganie od pokrzywdzonego (pielegniarki, po-
loznej).

4. Odpowiedzialno$¢ za napas$¢ na funkcjonariusza
zostata uregulowana odrebnymi przepisami.

5. Druk-ZAWIADOMIENIE O POPELNIENIU PRZE-
STEPSTWA WOBEC FUNKCJONARIUSZA PU-
BLICZNEGO - dostepny jest na stronie oipip.eu.

PODSTAWA PRAWNA

1. Ustawa z dnia 15 lipca 2011 r. o zawodach pie-
legniarki i potoznej (Dz. U. Nr 174, poz. 1039
z pbézn. zm.).

2. Ustawa z dnia 6 czerwca 1997 r. Kodeks karny
(Dz. U. Nr 88, poz. 553 z pozn. zm.).
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STANOWISKO

NACZELNA RADA PIELEGNIAREX | POLOZNY.
z siedzibq w Warszawie
02-757 Warszawa, ul. Pory 78, lok. 10
tel. (22) 327 61 61, fax (22) 327 61 60

Stanowisko Nr 57

Prezydium Naczelnej Rady
Pielegniarek 1 Potoznych

z dnia 1 marca 2022 r.
w sprawie dramatycznej sytuacji na Ukrainie

Prezydium NRPIP wyraza stanowczy sprzeciw wobec ataku wojsk Federacji Rosyjskie]
na niepodlegty Ukraine.

Deklarujemy solidarno$c z naszymi kolezankami i kolegami medykami oraz z obywatelami i obywatelkami
Ukrainy, ktérzy obecnie doSwiadczajg ogromnych cierpien fizycznych i psychicznych, bedac ofiarami zbrojnej
przemocy.

Jako przedstawiciele samorzadu zawodowego pielegniarek i potoznych deklarujemy gotowos¢ niesienia pomo-
Cy oraz zapewniamy o naszej trosce i zaangazowaniu.

Apelujemy do srodowiska pielegniarek i potoznych o udzielanie wsparcia ofiarom wojny z terytorium niepod-
legtej Ukrainy.

Wyrazamy nadzieje, ze brutalne dziatania wobec bezbronnej ludnosSci Ukrainy zostana niezwlocznie zakonczone.

Sekretarz NRPiP Prezes NRPiP

/&L{z;c Mk

Joanna Walewander Zofia Malas
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Stanowisko

Samorzadow Zawodow Medycznych
z dnia 20 grudnia 2021 r.
w sprawie propozycji wprowadzenia obowigzkowych
szczepien ochronnych przeciwko COVID-19 dla
pracownikow wykonujacych zawody medyczne

Samorzady Zawodéw Medycznych stojg na stanowisku, iz szczepienia ochronne sg
jednym z najwiekszych osiggng¢ cyW|I|zachnych w zakresie ochrony zdrowia i stanowig
najskuteczniejszg metode zapobiegania groznym dla zycia i zdrowia chorobom zakaznym.

Propozycja wprowadzenia obowiazkowych szczepien ochronnych przeciwko COVID-19 dla pracownikow medycz-
nych jest ze wszech miar uzasadniona z uwagi na bezwzgledna potrzebe zagwarantowania bezpieczenstwa zdro-
wotnego pacjentow oraz bezpiecznego udzielania $wiadczen zdrowotnych przez osoby wykonujace zawody
medyczne.

Zgodnie ustawa o zapobieganiu oraz zwalczaniu zakazen i chorob zakaznych u ludzi,w celu zapobiegania sze-
rzeniu sie zakazen i chorob zakaznych u pracownikow narazonych na dziatanie biologicznych czynnikow
chorobotworczych przeprowadza sie zalecane szczepienia ochronne wymagane przy wykonywaniu czynnosSci
zawodowych.

Wirus SARS-CoV-2, na mocy nowelizacji do rozporzadzenia Ministra Zdrowia w sprawie szkodliwych czyn-
nikow biologicznych dla zdrowia w $rodowisku pracy oraz ochrony zdrowia pracownikow zawodowo na-
razonych na te czynniki, zostal uznany za taki szkodliwy czynnik biologiczny i zakwalifikowany do grupy 3
czynnikow narazenia.

Samorzady Zawodow Medycznych rekomenduja szczepienie ochronne przeciwko COVID-19 jako podstawe
profilaktyki zwiazang ze zwalczaniem pandemii COVID-19, dlatego nie dostrzegaja przeciwwskazan do
wprowadzenia przez Rzad RP obowigzkowych szczepien ochronnych przeciwko COVID-19 wobec 0s6b wyko-
nujacych zawody medyczne.

Z uwagi na to, iz znany jest juz profil bezpieczenstwa szczepien i ich skuteczno$¢ w ochronie przed ciezkim
przebiegiem COVID-19, powinny zosta¢ podjete pilne prace legislacyjne nad sukcesywnym poszerzaniem obo-
wigzku szczepien wobec innych osob, wykonujacych prace lub $wiadczacych ustugi w osobistej stycznosci z duza
liczba osob.

Prezes Prezes Naczelnej Rady Prezes Krajowej Rady Prezes Krajowej Rady Prezes Naczelnej
Naczelnej Rady Lekarskiej Pielegniarek i Potoznych Fizjoterapeutow Diagnostéw Labalatoryjnych Rady Aptekarskiej

A

Andrzej Matyja Zofia Malas Maciej Krawczyk Alina Niewiadomska Elzbieta Piotrowska-Rutkowska
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ROZPORZADZENIE

Rozporzadzenie Ministra Zdrowia"
z dnia 22 grudnia 2021 r.

zmieniajace rozporzadzenie w sprawie ogtoszenia
na obszarze Rzeczypospolitej Polskiej stanu epidemii

Na podstawie art. 46 ust. 2 i 4 ustawy z dnia 5 grudnia 2008 r. 0 zapobieganiu
oraz zwalczaniu zakazen i choréb zakaznych u ludzi (Dz. U. 2 2021 r. poz. 2069 i 2120)
zarzgdza sie, co nastepuje:

§1.
W rozporzadzeniu Ministra Zdrowia z dnia 20 marca 2020 r. w sprawie ogloszenia na obszarze Rzeczypospolitej
Polskiej stanu epidemii (Dz. U. poz. 491, 522, 531 i 565) po rozdziale 6 dodaje sie rozdziat 6aw brzmieniu:

,Rozdzial 6a
Obowigzek przeprowadzenia szczepien ochronnych

§12a.

1. Obowiazkowi szczepien przeciwko COVID-19 podlegaja:

1) osoby wykonujgce zawod medyczny w rozumieniu art. 2 ust. 1 pkt 2 ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r.
o dziatalnosci leczniczej (Dz. U. z 2021 r. poz. 711, 1773 i 2120) w podmiotach wykonujacych dziatalnosc
lecznicza oraz osoby wykonujace czynno$ci zawodowe w tych podmiotach, inne niz wykonywanie zawodu
medycznego;

2) osoby zatrudnione oraz osoby realizujace ustugi farmaceutyczne, zadania zawodowe lub czynno$ci fa-
chowe w aptece ogolnodostepnej lub punkcie aptecznym;

3) studenci ksztatcacy sie na kierunkach przygotowujgcych do wykonywania zawodu medycznego, o kto-
rym mowa w art. 68 ust. 1 pkt 1-8 ustawy z dnia 20 lipca 2018 r. - Prawo o szkolnictwie wyzszym i nauce
(Dz. U.z2021r. poz. 478, 619, 1630, 21411 2232).

2. Osoby, o ktorych mowa w ust. 1, sg obowigzane poddac sie szczepieniu ochronnemu, ktorego efektem be-
dzie otrzymanie unijnego cyfrowego zaswiadczenia w rozumieniu art. 2 pkt 2 rozporzadzenia Parlamentu
Europejskiego i Rady (UE) 2021/953 z dnia 14 czerwca 2021 r. w sprawie ram wydawania, weryfikowania
i uznawania interoperacyjnych zaswiadczen o szczepieniu, o wyniku testu i o powrocie do zdrowia w zwigz-
ku z COVID-19 (unijne cyfrowe zaswiadczenie COVID) w celu utatwienia swobodnego przemieszczania sie
w czasie pandemii COVID-19 (Dz. Urz. UE L 211 z 15.06.2021, str. 1), w terminie nie pozniejszym niz do dnia
1 marca 2022 r.

3. Obowiazek, o ktorym mowaw ust. 1, ma zastosowanie takze do osob, u ktorych do dnia 1 marca 2022 r. uply-
nie wiecej niz 6 miesiecy od uzyskania pozytywnego wyniku testu diagnostycznego w kierunku SARS-CoV-2.

§ 12b.
Obowiazek, o ktorym mowa w § 12a ust. 1, stosuje sie do 0sob, ktére nie maja przeciwwskazan do szczepienia
w zakresie stanu ich zdrowia”.

§ 2.

Rozporzadzenie wchodzi w zycie z dniem ogloszenia.

Minister Zdrowia
W porozumieniu:
Minister Spraw Wewnetrznych i Administracji

1 Minister Zdrowia kieruje dzialem administracji rzadowej - zdrowie, na podstawie § 1 ust. 2 rozporzadzenia Prezesa Rady Ministrow z dnia 27 sierpnia 2020 r. w sprawie
szczegOtowego zakresu dziatania Ministra Zdrowia (Dz. U. z 2021 r. poz. 932).

11
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OPINIA PRAWNA

w przedmiocie obowigzkowych szczepien przeciw COVID-19
przez osoby wykonujace zawod medyczny w podmiotach leczniczych

Celem Opinii jest udzielenie odpowiedzi na naste-
pujace pytanie:

Co moze zrobi¢ pracodawca w przypadku nie za-
szczepienia sie przeciw COVID-19 przez osoby wyko-
nujace zawod medyczny w podmiotach leczniczych?

Czy pracodawca ma prawo zadac zaswiadczenia,
ze osoba jest zaszczepiona czy wystarczy tylko o$wiad-
czenie. A jesli tak to czy pracodawca moze to oSwiad-
czenie zweryfikowac?

Co w sytuacji, w ktorej osoby byly zaszczepione
dwoma dawkami i pozniej zachorowaty na COVID-19
a 6 miesiecy od uzyskania pozytywnego wyniku testu
diagnostycznego w kierunku SARS-CoV-2 uptynie np.
w kwietniu czy maju b.r.?

Przedmiotem analizy prawnej sg zagadnienia dotyczace
ewentualnych sankcji za brak szczepien przez przeciw
COVID-19 przez medykow oraz pozostaty personel pra-
cujacy w podmiotach leczniczych (dalej jako ,,Opinia®).

Podstawa prawna obowiazku szczepienia

Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 22 grudnia

2021 r. zmieniajace rozporzadzenie w sprawie ogto-

szenia na obszarze Rzeczypospolitej Polskiej stanu

epidemii (Dz. U. poz. 2398 - dalej jako ,Rozporzadze-
nie”) wprowadzito od 1 marca 2022 r., obowigzkowe
szczepienia przeciw COVID-19 dla:

1. osob wykonujacych zawod medyczny w rozu-
mieniu art 2 ust. 1 pkt 2 ustawy z dnia 15 kwietnia
2011 r. o dziatalno$ci leczniczej (Dz. U. z 2021 r.
poz. 711) w podmiotach wykonujacych dziatal-
nos¢ lecznicza oraz 0s6b wykonujacych czynno-
Sci zawodowe w tych podmiotach, inne niz wyko-
nywanie zawodu medycznego;

2. o0sob zatrudnionych oraz osob realizujacych
ustugi farmaceutyczne, zadania zawodowe lub
czynnosci fachowe w aptece ogolnodostepnej lub
punkcie aptecznym;

3. studentow ksztatcacych sie na kierunkach przy-
gotowujacych do wykonywania zawodu medycz-
nego, o ktorym mowa wart. 68 ust. 1 pkt 1-8 usta-
wy z dnia 20 lipca 2018 r. - Prawo o szkolnictwie
wyzszym i nauce (Dz. U. z 2021 r. poz. 478).

Wymienione wyzej osoby sa obowiazane poddac sie

szczepieniu ochronnemu, ktorego efektem bedzie

otrzymanie unijnego cyfrowego zaswiadczenia w ro-

zumieniu art 2 pkt 2 rozporzadzenia Parlamentu Euro-
pejskiego i Rady (UE) 2021/953 z dnia 14 czerwca 2021
r. w sprawie ram wydawania, weryfikowania i uzna-
wania interoperacyjnych zaswiadczen o szczepieniu,
owyniku testu i o powrocie do zdrowiaw zwigzku z CO-
VID-19 (unijne cyfrowe zaswiadczenie COVID) w celu
utatwienia swobodnego przemieszczania sie w czasie
pandemii COVID-19 (Dz.Urz. UE L Nr 211, s. 1), w ter-
minie nie pozniejszym niz do dnia 1 marca 2022 r.

Obowigzek powyzszy ma zastosowanie takze do
0s0b, u ktorych do dnia 1 marca 2022 r. uptynie wiecej
niz 6 miesiecy od uzyskania pozytywnego wyniku te-
stu diagnostycznego w kierunku SARS-CoV-2.

Jednoczes$nie w Rozporzadzeniu wskazano, ze wy-
taczone z obowiazku szczepien na COVID-19 sg osoby,
ktore maja przeciwwskazania do szczepienia w zakre-
sie stanu ich zdrowia.

Cow sytuacji,w ktorej osoby byly zaszczepione dwo-
ma dawkami i pézniej zachorowaly na COVID-19
a 6 miesiecy od uzyskania pozytywnego wyniku te-
stu diagnostycznego w kierunku SARS-CoV-2 uply-
nie np. w kwietniu czy maju b.r. - czy rozporzadze-
nie reguluje taka sytuacje?

Rozporzadzenie nie reguluje wprost takiego stanu
faktycznego. Niemniej w Swietle regulacji Rozpo-
rzadzenia zgodnie z ktora:

Obowiazek, o ktorym mowa w ust. 1, ma zastosowa-
nie takze do osob, u ktorych do dnia 1 marca 2022 r.
uptynie wiecej niz 6 miesiecy od uzyskania pozytyw-
nego wyniku testu diagnostycznego w kierunku SAR-
S-CoV-2, mozna przyjac, ze jezeli osoba byla zaszcze-
piona i zachorowata, ale od pozytywnego wyniku testu
diagnostycznego w kierunku SARS-CoV-2 nie uptyneto
do dnia 1 marca 2022 r. wiecej niz 6 miesiecy, to obowia-
zek szczepienia jej nie dotyczy, jesli natomiast termin
ten uptynat, to jest objeta obowigzkiem szczepienia.

Cytowane Rozporzadzenie jest bardzo lakoniczne
i jego zapisy nie daja wskazowek:
w jaki sposob dyrektor szpitala powinien wyegze-
kwowacC obowigzek przeprowadzania szczepien
ochronnych, ani;
jak sprawdzac¢ wypelnienie tego obowigzku przez
pracownikow, jak rowniez;
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jakie osoby sa uprawnione do wydania zaswiad-

czenia o przeciwwskazaniu do szczepien i jak

sprawdzi¢ jego posiadanie.
W Rozporzadzeniu nie wskazano zadnych sankcji za
niewypelnienie obowiazku szczepien, jak rowniez
nie wyposazono pracodawcy bezposrednio w narze-
dzia, aby mogt zada¢ od pracownikow przedlozenia
pracodawcy zaswiadczenia lekarskiego o zdrowot-
nych przeciwwskazaniach do szczepien.

Zatem, to do pracodawcy nalezy decyzja jak po-
stepowac z niezaszczepionym pracownikiem wyko-
nujacym zawod medyczny.

Niemniej, nalezy przychylic sie do gtosow doktryny
komentujacych przedmiotowe zapisy Rozporzadzenia
(Aleksandra Baranowska-Gorecka) i wskazac, ze po-
niewaz Rozporzadzenie statuuje obowigzek poddania
sie okreslonej grupy zawodowej szczepieniu, to praco-
dawca ma jednoczesnie uprawnienie do tego, aby na
podstawie okazanych dokumentow fakt realizacji tego
obowigzku zweryfikowa¢ awynika to z art. 221 §4i§ 5
Kodeksu pracy.

Zgodnie z przywotanym przepisem pracodawca moze
zadac podania innych danych osobowych niz okreslone
w § 11i 3 art. 22! Kodeksu pracy, gdy jest to niezbedne
do zrealizowania uprawnienia lub spelnienia obowigzku
wynikajacego z przepisu prawa. Co do zasady udostep-
nienie pracodawcy danych osobowych nastepuje w for-
mie o$wiadczenia osoby, ktorej dane dotycza.

Czy pracodawca ma prawo zadac zaSwiadczenia, ze
osoba jest zaszczepiona czy wystarczy tylko oswiad-
czenie.

Pracodawca - w oparciu o przywotane wyzej prze-
pisy Kodeksu pracy (a nie Rozporzadzenia) ma prawo
zazadac¢ oSwiadczenia od pracownika. Nie ma nato-
miast podstawy prawnej do zadania od pracownika
przedstawienia za$wiadczenia. Z zadnego tez przepi-
su prawa nie wynika, kto jest podmiotem uprawnio-
nym do wydania zaswiadczenia o przeciwwskazaniu
do szczepien, ktore to zaswiadczenie byloby podsta-
wa do zwolnienia z obowigzku szczepienia wskaza-
negow Rozporzadzeniu.

Majac powyzsze na uwadze, w sytuacji, gdy pracow-
nik nie ztozy oswiadczenia o posiadaniu przeciwwska-
zania do szczepienia albo zlozy o$wiadczenie o braku
poddania sie szczepieniu przeciwko COVID-19, to na-
lezy uznac, ze osoba taka nie zrealizowata obowigzku
wynikajacego z Rozporzadzenia.

Czy pracodawca moze o$wiadczenie zweryfikowac?
Przepisy nie daja pracodawcy narzedzi do samodziel-
nej weryfikacji ztozonych oswiadczen w tym zakresie.

Pismo Okrego

Co moze zrobi¢ pracodawca w przypadku nie za-
szczepienia sie przeciw COVID-19 przez osoby wyko-
nujace zawodd medyczny w podmiotach leczniczych?
W przypadku, gdy pracownik nie ztozy o$wiadczenia
o posiadaniu przeciwwskazania do szczepienia albo
ztozy oswiadczenie o braku poddania sie szczepieniu
przeciwko COVID-19, pracodawcy pozostaja instru-
menty wynikajace z Kodeksu pracy, ktorych zastoso-
wanie oczywiscie podlega ocenie sadu.

Pracodawca moze - o ile beda ku temu mozliwo$ci or-
ganizacyjne - skorzystac z wypowiedzenia zmieniaja-
cegowarunki pracy (art 42 Kodeksu pracy) i przeniesc
pracownika do pracy tam, gdzie osoba niezaszczepio-
na bedzie wykonywata prace w sposob nie stwarzajacy
zagrozenia ewentualnego zakazenia wirusem SARS-
-CoV-2 innych os6b. Co z racji tego, ze mamy do czy-
nienia z zawodami medycznymi o konkretnych spe-
cjalizacjach i kompetencjach, moze okazac sie wwielu
przypadkach mozliwoScig czysto teoretyczna.
Pracodawca - jak w kazdej innej sytuacji, kiedy pra-
cownik nie spelnia oczekiwan pracodawcy - ma tak-
ze mozliwo$¢ skorzystania z wypowiedzenia umowy
o prace z pracownikiem wskazujgac jako przyczyne np.
niezrealizowanie przez pracownika obowigzku wy-
nikajacego z powszechnie obowigzujacego przepisu
prawa i stwarzanie zagrozenia ewentualnego zakaze-
nia wirusem SARS-CoV-2 innych osob.

Oczywiscie, w kazdym z powyzszych przypadkow
pracownik ma prawo odwotania sie do sadu pracy ce-
lem rozstrzygniecia przez sad czy dzialanie pracodaw-
cy byto zgodne z prawem.

Pracodawca nie ma uprawnienia do natozenia kary
pienieznej na podstawie art. 108 Kodeksu pracy ani
za niezlozenie oSwiadczenia o zaszczepieniu, ani za
niezlozenie o$wiadczenia o posiadaniu przeciwwska-
zania do szczepienia czy tez za ztozenie oSwiadcze-
nia o braku poddania sie szczepieniu przeciwko CO-
VID-19, poniewaz kary te moga by¢ natozone tylko
w enumeratywnie wymienionych przypadkach, czyli:
nieprzestrzeganie przez pracownika przepisow bez-
pieczenstwa i higieny pracy lub przepiséw przeciw-
pozarowych, opuszczenie pracy bez usprawiedliwie-
nia, stawienie sie do pracy w stanie nietrzezwosci lub
spozywanie alkoholu w czasie pracy.
Inna kara pieniezna pojawia sie w art 48a ust. 1 pkt
5 ustawy z dnia 5 grudnia 2008 r. o zapobieganiu
oraz zwalczaniu zakazen i chorob zakaznych u lu-
dzi - dalej jako ,,Ustawa”, zgodnie z ktorym:

Ktow stanie epidemii nie stosuje sie do obowiazku,
o ktorym mowa m.in. w art. 46 ust. 4 pkt 7 podlega
karze pienieznej w wysokosci od 5 000 zt do 10 000 zt.

Jednak kara pieniezna wskazana w Ustawie nakta-
dana jest juz poza pracodawcg bow drodze decyzji ad-
ministracyjnej Panstwowego Powiatowego Inspektora
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Sanitarnego i Panstwowego Granicznego Inspektora
Sanitarnego i rowniez podlega kontroli sadowe;j.
Natlozenie tej kary oraz jej egzekwowanie w prakty-
ce moze napotkac na trudno$ci w zwiazku z licznymi
watpliwoSciami co do podstawy prawnej wydania Roz-
porzadzenia a zatem jego obowigzywania.
W art. 46 ust. 4 pkt 7 Ustawy wskazano bowiem:
W rozporzadzeniach mozna ustanowi¢ obowigzek
przeprowadzenia szczepien ochronnych, o ktorych
mowa w ust. 3, oraz grupy osob podlegajace tym
szczepieniom, rodzaj przeprowadzanych szczepien
ochronnych.
Z kolei art. 46 ust. 3 Ustawy wskazuje:
Ogtaszajac stan zagrozenia epidemicznego lub stan
epidemii, minister wtasciwy do spraw zdrowia lub
wojewoda mogg natozy¢ obowiazek szczepien ochron-
nych na inne osoby niz okreslone na podstawie art.
17 ust. 9 pkt 2 oraz przeciw innym zakazeniom

STANOWISKO

NACZELNA RADA PIELEGNIAREK | POLOZNY.
z siedzibg w Warszawie
02-757 Warszawa, ul. Pory 78, lok. 10
tel. (22) 327 61 61, fax (22) 3276160

0112022 VWW.OIPIP.2U

i chorobom zakaznym, o ktéorych mowa w art. 3
ust. 1.

Art. 3 ust. 1 odwoluje sie do wykazu z zatgcznika do
Ustawy. Aw zalgczniku nie ma COVID-19.

Zatem, mozliwa jest réwniez sytuacja, w ktorej
pracownik zostanie ukarany przez sanepid w drodze
administracyjnej, ale odwota sie do sadu, a sad uzna,
Ze nie ma podstawy prawnej do obowigzkowego szcze-
pienia, bo nie ma jej w Ustawie.

Majac na wzgledzie brak spéjnosci w przepisach
prawa w zakresie przedmiotu Opinii, nie jest mozliwe
zajecie jednoznacznego stanowiska, ktore sprawdzi-
toby sie w przysztych, ewentualnych procesach sado-
wych zwigzanych z kontrolg postepowania pracodaw-
cOw i organow administracyjnych.

, ] \ |
VA R £

MONIKA DRAD
WiA-SZ

Stanowisko Nr 56

Prezydium Naczelnej Rady Pielegniarek i Potoznych
z dnia 11 stycznia 2022 .

w sprawie zwiekszenia wartosci rocznej stawki kapitacyjnej oraz ceny jednostkowe)
Jjednostek rozliczeniowych za realizacje Swiadczen pielegniarki podstawowej opieki
zdrowotneJ potoznej podstawowe] oplekl zdrowotnej oraz pielegniarki szkolney.

Prezydium Naczelnej Rady Pielegniarek i Potoznych,
w zwiazku z drastycznym wzrostem koszow funkcjono-
wania praktyk zawodowych oraz podmiotow leczniczych
podstawowej opieki zdrowotnej (POZ) stoi na stanowi-
sku, iz konieczne jest zwiekszenie wysokoSci stawki ka-
pitacyjnej oraz ceny jednostkowej jednostek rozliczenio-
wych dla swiadczen realizowanych przez pielegniarki
podstawowe]j opieki zdrowotnej, potozne podstawowej
opieki zdrowotnej oraz pielegniarki szkolne.

Zasadne i konieczne jest takze podwyzszenie
wspotczynnikow odpowiednich dla wtasciwej grupy
wiekowej dla $wiadczeniobiorcy oraz wprowadzenie
dla nich dodatkowych grup wiekowych: osoby w wie-
ku od 7. do 39. roku zycia - wspotczynnik 1,0; osoby
w wieku od 40. do 65. roku zycia - wspotczynnik 1,2;
osoby wwieku od 66. do 75. roku zycia -wspotczynnik

2,7; osoby wwieku powyzej 75. roku zycia -wspotczyn-
nik 3,1.

W ocenie Prezydium Naczelnej Rady Pielegniarek
i Potoznych konieczne jest wprowadzenie Swiadcze-
nia dodatkowo finansowanego w zakresie zadan pie-
legniarki POZ dla pacjentow oczekujacych na objecie
opieka dlugoterminowg domowa lub hospicyjna, kto-
rzy otrzymali 40 lub mniej punktow w skali Barthel,
lecz nadal pozostaja pod opiekg pielegniarki POZ.

Zdaniem Prezydium Naczelnej Rady Pielegniarek
i Potoznych, w zwigzku z rosnaca inflacjg nastepuje
znaczacy wzrost kosztow funkcjonowania praktyk za-
wodowych oraz podmiotéw leczniczych. Rosna koszty
zakupu wyrobow medycznych, materiatéw biurowych,
wzrastaja koszty wdrazania i utrzymania informaty-
zacji, dojazdu do pacjenta, oplat za czynsze, energie
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elektryczna, ogrzewanie, przygotowanie gabinetow
do wizyt pacjentow w rezimie sanitarnym, utylizacje
odpadow medycznych oraz inne zewnetrzne ustugi
ksiegowe.

Prezydium Naczelnej Rady Pielegniarek i Potoz-
nych zwraca uwage, iz otrzymywane $rodki finanso-
we w wysokosci 3% ryczattu w celu utrzymania sta-
nu gotowosci do udzielania Swiadczen zdrowotnych
w rezimie sanitarnym, pokrywaja tylkow czeSci koszty
zapotrzebowania na $rodki ochrony osobistej dla pa-
cjentow, Srodki ochrony osobistej dla personelu me-
dycznego oraz utylizacje odpadéw medycznych.

Sekretarz NRPiP
AN
4

Joanna Walewander

NYZ

Data: 20.01.2022 r.

Pismo Okregow

Znak sprawy: DS0Z-DPZ.401.5.2022
2022.17309.KABA

Zamaosciu

Prezydium Naczelnej Rady Pielegniarek i Potoznych
wskazuje, iz pielegniarki i potozne podstawowej opieki
zdrowotnej udzielaja $wiadczen zdrowotnych pacjen-
tom z COVID-19 w miejscu zamieszkania, czesto sg to
pacjenci z chorobami wspotistniejacymi wymagajacymi
zachowania ciaglosci leczenia i pielegnacji. Nalezy pod-
kreslic, iz powyzsze nie znajduje odzwierciedleniaw do-
datkowym finansowaniu $wiadczen realizowanych przez
pielegniarki i potozne podstawowej opieki zdrowotnej,
bowiem w zdecydowanej wiekszosci nalezg one do gru-
py wysokiego ryzyka ze wzgledu na bezposredni kontakt
z pacjentem, szczegolnie w miejscu zamieszkania.

Prezes NRPiP

Zofia Malas

ODPOWIEDZ

Zastepca Prezesa ds. Medycznych
Narodowego Funduszu Zdrowia

Adresat: Pani Zofia Matas
Prezes NRPiP

Pani Joanna Walawander
Sekretarz NRPiP

Odpowiedz w sprawie Stanowiska Nr 56
Prezydium Naczelnej Rady Pielegniarek i Potoznych z dnia 11 stycznia 2022 r.

Szanowna Pani Prezes,

odnoszac sie do postulatow przekazanych w ww.
Stanowisku, w sprawie zwiekszenia warto$ci rocznej
stawki kapitacyjnej jednostek rozliczeniowych za re-
alizacje $wiadczen pielegniarki podstawowej opieki
zdrowotnej, potoznej podstawowej opieki zdrowotnej
oraz pielegniarki szkolnej, w tym na funkcjonowanie
praktyk pielegniarskich czy podmiotow podstawowej
opieki zdrowotnej uprzejmie informuje, ze zmiany fi-
nansowe w tym obszarze $wiadczen nastapig na pod-
stawie realizacji ustawy o podstawowej opiece zdro-
wotnej', a takze rekomendacji Zespotu do spraw zmian
w podstawowej opiece zdrowotnej?, zatwierdzonych
i przekazanych do realizacji przez Ministra Zdrowia.

Podstawa prawna:

1. Ustawa o podstawowej opiece zdrowotnej (Dz.U. z 2021 r. poz. 1050 ze zm.),
2. Zarzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 8 lipca 2021 r. (Dz. Min. Zdrow. poz.49).

Z uwagi na wymogi ustawowe oraz rozpoczety pro-
ces przygotowywania systemu ochrony zdrowia do pet-
nego wdrozenia opieki koordynowanej w poz, zadania
dotyczace zmian traktowane sg priorytetowo z uwzgled-
nieniem wielu nowych aspektéow systemowych, w tym
rowniez finansowych. Z tego wzgledu przewidywane
regulacje beda dotyczyty szerszego kontekstu zadanio-
wego okreSlajacego wartosc stawki kapitacyjne;j.

Poszczegolne zmiany beda wdrazane stopniowo,
a finansowanie bedzie rosto adekwatnie do zwieksza-
jacego sie zakresu zadan zwigzanych z koordynacja
opieki nad pacjentami w réznym wieku, stanie zdrowia
i choroby, a takze wydolno$ci w samoopiece wg skali
Barthel.

Z powazaniem
Bernard Wasko
Zastepca Prezesa ds. Medycznych

15
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Stanowisko
Naczelnego Rzecznika Odpowiedzialnosci Zawodowej
z dnia 7 lutego 2022 r.
w sprawie odpowiedzialnosci pielegniarek i potoznych w przypadku
niedopetnienia obowigzku zaszczepienia sie przeciwko COVID-19

Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 22 grud-
nia 2021 r. zmieniajgce rozporzadzenie w spra-
wie ogloszenia na obszarze Rzeczypospolitej Pol-
skiej stanu epidemii (Dz. U. z 2021 r., poz. 2398),
bedace aktem wykonawczym do ustawy z dnia
5 grudnia 2008 r. o zapobieganiu oraz zwalcza-
niu zakazen i chordb zakaznych u ludzi (Dz. U.
z 2021 ., poz. 2069, ze zm.) wprowadzito obowia-
zek poddania sie szczepieniu ochronnemu prze-
ciwko COVID-19. Obowigzek ten dotyczy m.in.
pielegniarek i potoznych. Oprocz obu tych grup
zawodowych obowiazkiem poddania sie szcze-
pieniu objete zostaly rowniez pozostate osoby
wykonujace zawod medyczny w rozumieniu art.
2 ust. 1 pkt 2 ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r.
o dziatalnoSci leczniczej w podmiotach wykonu-
jacych dziatalno$¢ lecznicza oraz osoby wyko-
nujace czynnosSci zawodowe w tych podmiotach,
inne niz wykonywanie zawodu medycznego, jak
rowniez osoby zatrudnione oraz osoby realizuja-
ce ustugi farmaceutyczne, zadania zawodowe lub
czynnosci fachowe w aptece ogolnodostepnej lub
punkcie aptecznym oraz studenci ksztatcacy sie
na kierunkach przygotowujacych do wykonywa-
nia zawodu medycznego.

Przepisy ustawy z dnia 1 lipca 2011 r. o samorza-
dzie pielegniarek i potoznych (Dz. U. z 2021 r.,
poz. 628) w odniesieniu do zawodu zaufania
publicznego jakimi sa zawody pielegniarki i po-
toznej wprowadzajg szczegolny rodzaj odpowie-
dzialnoSci tj. odpowiedzialnos¢ zawodowa. Tego
rodzaju odpowiedzialnos¢ w zwiazku z wykony-
wanym zawodem wystepuje wylacznie w odnie-
sieniu do 0os6b wykonujacych szczegolnie donio-
ste z punktu widzenia spotecznego profesje. Poza
pielegniarkami i potoznymi tego rodzaju wzmo-
zong odpowiedzialnos¢ z tytutu wykonywanego
zawodu ponosza takze m.in. lekarze, diagnosci
laboratoryjni, adwokaci, radcowie prawni, nota-
riusze. Z jednego z orzeczen Trybunatu Konsty-
tucyjnego (z 2 lipca 2007 roku, sprawa K 41/05)
wynika, ze osoba wykonujgca zawod zaufania pu-
blicznego musi spetniac¢ okre$lone warunki. Poza,
co jest oczywiste, odpowiednimi kwalifikacjami
zawodowymi osoba wykonujaca zawod zaufania
publicznego musi wykazywac sie odpowiednimi

kwalifikacjami etycznymi oraz moralnymi (np.
nieskazitelny charakter, rekojmia prawidtowego
wykonywania zawodu, gotowoS¢ przestrzegania
wartoSci etycznych istotnych dla konkretnej pro-
fesji). Piecze nad nalezytym wykonywaniem kaz-
dego z zawodow zaufania publicznego sprawuje
utworzony m.in. dla tego celu samorzad zawodo-
wy danej profes;ji.

Przepis art. 36 ust. 1 przywotanej wyzej ustawy
0 samorzadzie zawodowym pielegniarek i potoz-
nych przewiduje odpowiedzialno$¢ zawodowa
dla jego cztonkow w zwigzku z dopuszczeniem
sie przewinienia zawodowego. Zarazem przepis
ten pojecie ,przewinienia zawodowego” definiuje
jako naruszenie zasad etyki zawodowej lub prze-
pisow dotyczgcych wykonywania zawodu.

Pojecie ,naruszenia przepisow dotyczacych wyko-
nywania zawodu” w dalszych przepisach dotycza-
cych odpowiedzialnosci zawodowej na gruncie
ustawy o samorzadzie pielegniarek i potoznych
nie zostalo zdefiniowane. W aktach prawnych
odnoszacych sie do wykonywania obu profesji
(pielegniarki oraz poloznej), np. w ustawie z dnia
15lipca 2011 r. o zawodach pielegniarki i potozne;j,
czy tez ustawie z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatal-
nosci leczniczej takze pojecie to nie zostato usci-
slone. W innych aktach prawnych powszechnie
obowiazujacych, w tym takze tych dotyczacych wy-
konywania innych zawodow zaufania publicznego
brak jest rowniez przepisow umozliwiajacych w ja-
kikolwiek sposob uscislenie pojecia ,przepisow
dotyczacych wykonywania zawodu”.

Oczywistym jest, ze w procesie $wiadczenia
pracy lub wykonywania dziatalno$ci zawodowej
przez pielegniarki lub potozne nierzadko moze
dochodzi¢ do naruszenia przepisow roznej ran-
gi i o roznym charakterze, ktore dotycza podej-
mowanych i realizowanych czynnosci zawodo-
wych. Przepisy takie moga odnosic sie chociazby
m.in. do sposobu organizacji pracy w podmio-
cie leczniczym, czasu pracy, odpowiedzialno-
Sci materialnej, sposobu realizacji przez $wiad-
czeniodawcow obowiazkow wobec NFZ, a takze
szeregu innych kwestii tgczgcych sie z szeroko
rozumianym procesem pracy $wiadczonej przez
pielegniarke lub potozna bez wzgledu na to w ja-
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kiej formie prawnej czynnosci te sa realizowane.
Innymi stowy te reguly mozna by takze okreslic
jako ,przepisy dotyczace wykonywania zawodu”.
Podejmowanie przewidzianych ustawg o samo-
rzadzie pielegniarek i potoznych czynnoSci przez
organy odpowiedzialnosci zawodowej w kazdym
przypadku naruszenia przez pielegniarki lub
polozne, przepiséw ktore tak jak inni pracowni-
cy lub swiadczeniodawcy, sg zobowigzane prze-
strzega¢ doprowadzitoby do sytuacji, w ktorej
nierzadko odpowiedzialno$¢ pracownicza czy
cywilna albo tez, jak to ma miejsce w przypadku
naruszenia obowigzku poddania sie szczepieniu
przeciwko COVID-19 - administracyjna, bytaby
zastepowana albo dublowana odpowiedzialno-
Scia o specyficznym charakterze tj. odpowie-
dzialno$cia zawodowa.

Postepowanie w przedmiocie odpowiedzialno$ci
zawodowej podobnie jak procedura karna, kto-
rej przepisy znajduja positkowe zastosowanie na
gruncie odpowiedzialno$ci zawodowej pielegnia-
rek i poloznych jest postepowaniem o charakte-
rze represyjnym. Gtownym jego celem jest ustale-
nie obwinionej sposrod pielegniarek i potoznych
oraz pociagniecie jej do odpowiedzialnosci za
zachowanie sprzeczne z wzorcem wyznaczonym
przez norme o charakterze prawnym lub etycz-
nym ktorej adresatem moze by¢ wylacznie oso-
ba wykonujaca zawod pielegniarki lub potoznej.
O powyzszym przesadza tre$¢ przepisu 38 ust.
3 i 4 ustawy o samorzadzie pielegniarek i potoz-
nych oraz art. 2 ust. 1 tej ustawy, naktadajaca na
organy samorzadu obowigzek sprawowania pie-
czy nad nalezytym wykonywaniem zawodu przez
pielegniarki i potozne.

Przejecie przez organy samorzadu zawodowego
pielegniarek i potoznych, w tym przypadku przez
rzecznikow odpowiedzialno$ci zawodowej oraz
sady pielegniarek i potoznych zadan w zakresie
szerszym nizby to wynikato z przywotanych wy-
zej przepisow w zakresie odpowiedzialnoSci za
naruszenie przepisoOw dotyczacych obowigzku
poddania sie szczepieniu przeciwko COVID-19,
adresowanych do wszystkich osob wykonujacych
czynnos$ci zawodowe w podmiocie leczniczym
bez wzgledu na to czy osoby te wykonuja jeden
z zawodow medycznych czy tez jakikolwiek inny
zawod bytoby wykroczeniem poza prawne ramy
zakreSlajace obszar kompetencji organéw od-
powiedzialno$ci zawodowej pielegniarek i po-
toznych. Tego rodzaju dziatanie de facto pro-
wadzitoby rowniez do istotnego zréznicowania
odpowiedzialnosci osob znajdujacych sie w re-
lewantnej sytuacji prawnej, ze szkoda dla piele-
gniarek lub potoznych. Oto, bowiem z tytutu na-
ruszenia okreslonych norm poprzez zaniechanie
poddania sie obowiazkowi szczepienia przeciw-

ko COVID-19 pielegniarki i polozne poniostyby

raz odpowiedzialno$¢ taka jak inne osoby, ktore

takze bedac do tego zobowigzane nie poddaty sie
szczepieniu - w postaci kary administracyjnej,

a niezaleznie od tego, wytacznie juz tylko piele-

gniarki i polozne - z tego samego tytutu odpowie-

dzialno$¢ w postepowaniu w przedmiocie odpo-
wiedzialno$ci zawodowe;j.

Przepisy ustawy o samorzadzie pielegniarek

i potoznych, w art. 37 zdanie pierwsze wskazuja

obszary, w ktorych jeden czyn moze byc zarowno

zrodtem odpowiedzialno$ci zawodowej oraz od-
powiedzialnoSci ponoszonej z innego tytutu, kto-
rej zrodtem moze byc¢ wylacznie postepowanie
karne, postepowania w sprawie o wykroczenie
lub postepowania dyscyplinarne. Niestosowanie
sie do nakazow, zakazOw i ograniczen ustano-
wionych w stanie zagrozenia epidemicznego lub
stanie epidemii zagrozone karami pieniezny-

mi w oparciu o art. 48a ustawy z dnia 5 grudnia

2008 r. 0 zapobieganiu oraz zwalczaniu zakazen

i chorob zakaznych u ludzi (Dz. U. z 2021 r., poz.

2069, ze zm.) nie stanowi czynu bedacego prze-

stepstwem, wykroczeniem albo deliktem dyscy-

plinarnym. Tym samym przypisanie rownoleglej
odpowiedzialnoSci pielegniarce lub potoznej

w zwigzku z naruszeniem obowigzku poddania

sie szczepieniu przeciwko COVID-19 poprzez:

» wymierzenie kary pienieznej (na podstawie
przepis6w ustawy o zapobieganiu oraz zwal-
czaniu zakazen i choréb zakaznych u ludzi)
oraz

» wszczecie i prowadzenie postepowania
w przedmiocie odpowiedzialnosci zawodowej
w celu wymierzenia kary dyscyplinarnej (na
podstawie ustawy o samorzadzie pielegniarek
i potoznych)

pozostaje w opozycji do regulacji zawartych w art. 37
ustawy o samorzadzie pielegniarek i potoznych.

Konkludujac:

Jeden i ten sam czyn, polegajacy na naruszeniu
obowigzku poddania sie szczepieniu ochronne-
mu przeciwko COVID-19 i zwiazanej z tym odpo-
wiedzialno$ci ponoszonej na podstawie przepisow
ustawy z dnia 5 grudnia 2008 r. o zapobieganiu oraz
zwalczaniu zakazen i chorob zakaznych u ludzi, nie
moze by¢ zarazem zrodlem odpowiedzialnosci za-
wodowej ponoszonej przez pielegniarki i potozne na
podstawie przepisoéw ustawy z dnia 1 lipca 2011 r.
o samorzadzie pielegniarek i poloznych.

Naczelny Rzecznik
Odpowiedzialno$ci Zawodowej
Pielegniarek i Potoznych

ﬁ. -%ﬁfdh ﬂawltf\

dr n. med. Grazyna Rogala-Pawelczyk
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NIPiP-NRPiP-DM-0025.20.2022.MK

Szanowny Panie Prezesie
Zgodnie zrozporzadzeniem Ministra Zdrowia z dnia

23 wrzesnia 2019 r. zmieniajagcym rozporzadzenie

wsprawie$wiadczengwarantowanychzzakresuam-

bulatoryjnej opieki specjalistycznej (Dz. U.z 2019 .,
poz. 1864) zostaty wprowadzone porady pielegniarki

w poradni chirurgii ogolnej, diabetologicznej, kardio-

logicznej oraz porady potoznej w zakresie potoznictwa

i ginekologii, ktorych mozliwo$¢ realizowania okreslo-

no w ww. rozporzadzeniu. Zarzadzeniem Prezesa NFZ

nr 182/2019/DSOZ z dnia 31 grudnia 2019 r. w spra-
wie okreSlenia warunkow zawierania i realizacji
umow o udzielanie $wiadczen opieki zdrowotnej

w rodzaju ambulatoryjna opieka specjalistyczna,

wprowadzono okreslone warto$ci dla ww. porad.

W zwiazku z powyzszym, w imieniu Naczelnej Rady

Pielegniarek i Poloznych, zwracam sie z uprzejma

pro$ba do Pana Prezesa o udzielenie nastepujacych

informacji:

1) Ile podmiotoéw leczniczych zawarlo umowy z Na-
rodowym Funduszem Zdrowia na udzielanie
Swiadczen ambulatoryjnej opieki specjalistycznej
w zakresie porady pielegniarki w poradni chirur-
gii ogolnej, diabetologicznej, kardiologicznej oraz
porady potoznej w zakresie potoznictwa i gineko-
logii w roku 2021 oraz czy wskaznik liczby zawar-
tych umoéw ulegt zmianie w stosunku do 2020 r.;

KOMUNIKAT

Warszawa, dnia 11 lutego 2022 r.

Pan

Filip Nowak

Prezes

Narodowego Funduszu Zdrowia

2) lle pielegniarek i potoznych wystawito recepty
w ramach porady pielegniarki w poradni chirur-
gii ogodlnej, diabetologicznej, kardiologicznej oraz
porady potoznej w zakresie potoznictwa i gineko-
logiiw roku 2021 oraz czy wskaznik wystawionych
recept ulegt zmianie w stosunku do 2020 r.;

3) Ile pielegniarek i potoznych wystawilo skiero-
wania na okres$lone badania w ramach porady
pielegniarki w poradni chirurgii ogolnej, diabe-
tologicznej, kardiologicznej oraz porady potoznej
w zakresie potoznictwa i ginekologii w roku 2021
oraz czy wskaznik liczby wystawionych skiero-
wan ulegl zmianie w stosunku do 2020 r.

Pozyskane dane pozwolg na poznanie liczby pod-
miotow leczniczych, ktore wystgpily o zawarcie umo-
wy z Narodowym Funduszem Zdrowia na realizacje
powyzszych Swiadczen gwarantowanych w zakresie
ww. porad oraz mozliwo$¢ poréwnania danych w la-
tach 2020-2021 oraz na zdiagnozowanie, w jaki spo-
sob wdrozenie tych porad wplyneto na poprawe do-
stepnosci do ww. Swiadczen.

Wiceprezes NRPiP

(e

Mariola Lodzinska

Komunikat Naczelnej Rady Pielegniarek 1 Potoznych

W zwigzku z licznymi zapytaniami wptywajacymi
do NIPiP w zakresie norm zatrudnienia pielegniarek
i potoznych informujemy, Ze od 1 stycznia 2022 r. po-
nownie obowigzujg normy zatrudnienia personelu
pielegniarskiego i potozniczego (rowniez lekarskie-
go), okreSlone w zatgczniku nr 3 do rozporzadzenia
Ministra Zdrowia z dnia 22 listopada 2013 r. w spra-
wie $wiadczen gwarantowanych z zakresu leczenia
szpitalnego (t.j. Dz. U. z2021r. poz. 290, z p6zn. zm.).

Przypomnieniawymaga fakt, Ze na podstawie § 10a.
ww. rozporzadzenia, Swiadczeniodawca udzielajgcy

swiadczen w trybie hospitalizacji w okresie od dnia
20 pazdziernika do dnia 31 marca 2021 r. byt zwol-
niony z obowigzku spetniania wymagan okreSlonych
w zalaczniku nr 3, w czesSci dotyczacej warunkow re-
alizacji $wiadczen odnoszacych do wymaganego per-
sonelu lekarskiego oraz pielegniarskiego.

Wiceprezes NRPiP

(Pl

Mariola Lodzinska
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Minister Zdrowia

7PS$.643.10.2022.MB

Warszawa, 25 lutego 2022 r.

Komunikat Ministra Zdrowia
dotyczacy uprawnien pielegniarek i potoznych w zakresie
zlecania testow diagnostycznych w kierunku SARS-CoV-2

Minister Zdrowia uprzejmie informuje, ze od dnia 21 lutego 2022 r. w systemie gabinetowym' mozliwe jest zle-
cenie testu antygenowego oraz molekularnego RT-PCR finansowanego ze Srodkéw publicznych przez pielegniarke
i potozng zatrudniong w podmiocie wykonujacym dziatalno$c lecznicza w zakresie podstawowej opieki zdrowotne;.

! https://gabinet.gov.pl/

Z powazaniem
z upowaznienia Ministra Zdrowia

Piotr Bromber

Podsekretarz Stanu

PRZEDRUK

z ,Obciazenia i ryzyko zawodowe na stanowisku pracy pielegniarki, potoznej - Prewencja wykroczen zawodowych”

NIE MA SAMODZIELNOSCI BEZ ODPOWIEDZIALNOSCI

W jakim zakresie zmiany dotyczace samodzielnosci zawodowe] pielegniarki i potoznej
wptywajg na zakres naszej odpowiedzialnosci zawodowe)?

Jacek Derlacki - radca prawny

amodzielny to - wedtug Stownika Jezyka Polskiego

PWN, kto$ ,nie uzalezniony od nikogo, dajacy so-
bie samemu rade, nie potrzebujacy pomocy, nie pod-
legajacy czyjejs wtadzy, niezalezny: samodzielny czto-
wiek, samodzielny pracownik”. Na gruncie przepisow
regulujacych wykonywanie zawodow pielegniarki
oraz potoznej pojecie samodzielnosci w odniesieniu
do czynnosci realizowanych przez przedstawicieli obu
zawodow po raz pierwszy pojawilo sie w ustawie z dnia
5 lipca 1996 r. 0 zawodach pielegniarki i potozne;j.

PIERWSZA USTAWA O PIELEGNIARSTWIE

Ustawa z dnia 21 lutego 1935 r. o pielegniarstwie na

temat samodzielnosci tego zawodu milczata. W art. 1

ustawy wymienione zostaly czynnosci, ktorych wyko-

nanie byto dozwolone w ramach wykonywania zawodu

pielegniarki. Polegaly na:

1. pielegnowaniu chorych w zakladach leczni-
czych i domach prywatnych,

2. wykonywaniu zlecen lekarza przy chorych,

3. pracy w zakladach leczniczych, instytucjach
zapobiegawczych, zaktadach opiekunczych, in-
stytucjach spotecznych, szkotach, zaktadach
przemystowych oraz domach prywatnych w za-
kresie szerzenia higieny ogoélnej i osobistej, zwal-
czania epidemii oraz zapobiegania chorobom.

Przedstawiony katalog mozliwych do realizacji czyn-

nosci wykonywanych w ramach zawodu pielegniarki

takze nie wskazuje na istnienie wowczas autonomii
zawodowej po stronie 0sob wykonujacych ten zawod.

W przypadku potoznych przymiotu samodzielnoSci

mozna probowac szuka¢ na gruncie rozporzadzenia

Prezydenta Rzeczypospolitej Polskiej z dnia 16 marca

1928 r., ktore z jednej strony na kazda zarejestrowa-

ng potozna naktadato obowigzek udzielenia pomocy

w przypadku wezwania do rodzacej, z drugiej zas gwa-

rantowalo prawo do uzyskania odpowiedniej zaptaty

za trud oraz zwrot rzeczywistych i usprawiedliwio-

19
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nych wydatkow. Nadzor i kontrola nad wykonywaniem
czynnoSci potozniczych byt sprawowany przez wia-
dze powiatowe. Rozporzadzenie Ministra Spraw We-
wnetrznych z dnia 2 maja 1929 r. zawierato wymog za-
rejestrowania sie u wtasciwego lekarza powiatowego
przed rozpoczeciem praktyki, przesytania lekarzowi
powiatowemu sprawozdan, udzielania wszelkich wy-
jasnien, a takze okazywania narzedzi, dziennika oraz
innych obowigzujacych wykazow (§ 1, § 4). W przepi-
sach rozporzadzenia znajduja sie regulacje, co do kto-
rych mozna by stwierdzi¢, iz stanowig one pierwowzor
aktualnie obowiazujacych przepisow ,dotyczacych
wykonywania zawodu” oraz zasad etyki zawodowe;.
Rozporzadzenie normuje takie kwestie, jak okreslenie
~narzedzi pracy i lekow, ktore potozna powinna posia-
dac” zawiera regulacje okreslajace ,stosunek do cie-
zarnej, rodzgacej, potoznicy i dziecka”, okresla zakres
kompetencji, ktore ma ,czynic¢ polozna przy udziela-
niu porady wzglednie pomocy ciezarnej, rodzacej lub
potoznicy”. W rozporzadzeniu znajduja sie rowniez
zasady etyki zawodowej oraz normy dotyczace takich
kwestii, jak obowigzek dochowania tajemnicy za-
wodowej, niesienia pomocy, doskonalenia zawodowe-
go, wspotdziatania z lekarzem oraz powstrzymania sie
przed krytyka jego zalecen. W slad za wskazanymi za-
sadami, ktore przyznaja pewien zakres samodzielno-
sciwwykonywaniu zawodu, w rozporzadzeniu zawarty
zostal rowniez przepis karny przewidujgcy sankcje za
naruszenie przepisow rozporzadzenia, tj. kare aresztu
do 6 tygodni i grzywne lub jedng z tych kar.

Po zakonczeniu Il wojny $wiatowej uprawnienia do
wykonywania zawodu pielegniarki byly poczatkowo
przyznawane dekretami Rady Ministrow, a nastepnie
kwestie te regulowaty przepisy ustawy z dnia 14 czerw-
ca 1960 r. o przejsciowym trybie nadawania uprawnien
pielegniarki (pielegniarza). Nabycie uprawnien zawo-
dowych uzaleznione zostalo od zlozenia egzaminu
przed Panstwowa Komisja Egzaminacyjna, ktorg powo-
tywal Minister Zdrowia. Zarowno przepisy dekretow,
jak i ustawy odsytaty do regulacji zawartych w ustawie
z dnia 21 lutego 1935 r. o pielegniarstwie (Dz. U. R.P.
Nr 27, poz. 199). Odestanie do przepisow miedzywo-
jennych nie wniosto zadnych zmian w zakresie samo-
dzielno$ci zawodowej obu grup zawodowych.

Przed wejSciem w zycie pierwszej ustawy o zawo-
dach pielegniarki i poloznej w 1996 r., pielegniarki
i potozne, zgodnie z obowigzujacym wowczas prawem,
byly zaliczane do tzw. ,pomocniczego” personelu me-
dycznego. Pielegniarka zadnych czynnosci leczni-
czych nie mogta dokonywac bez zlecenia lekarskiego,
a potozna - jedynie nieliczne. Wykonywanie obu za-
wodow de facto ograniczalo sie do czynnosci piele-
gnacyjno-opiekunczych, instrumentalno-medycznych
oraz udzielania pomocy w nagltych przypadkach do
czasu przybycia lekarza.

Ustawa z dnia 18 lipca 1950 r. o odpowiedzialno-
sci zawodowej fachowych pracownikow stuzby zdro-
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wia wprowadzita do polskiego porzadku prawnego
przepisy naktadajace na ,fachowych pracownikow
stuzby zdrowia” obowigzek przestrzegania, w zwigz-
ku z wykonywaniem zawodu, zasad etyki, godno$ci
i sumiennoSci zawodowej. Za fachowych pracownikow
stuzby zdrowia ustawaw pierwotnym brzmieniu uzna-
ta lekarzy, lekarzy-dentystow, farmaceutow, felczerow,
technikow i uprawnionych technikow dentystycznych,
posiadajacych prawo wykonywania praktyki (zawodu),
a takze pielegniarki (pielegniarzy) i potozne.

W ustawie zdefiniowane zostato pojecie wykrocze-
nia zawodowego, ktore w mysl przepisu art. 3 ust. 1
polegato na naruszeniu - przez dziatanie, zaniechanie
lub zaniedbanie, zasad etyki, godno$ci badZ sumien-
nosci zawodowe;j.

Karami grozacymi za popelnienie wykroczenia
zawodowego byly upomnienie, nagana i pozbawienie
prawa wykonywania praktyki (zawodu) w okreslonej
miejscowoSci badz okregu na czas okreslony, ale nie
krotszy niz jeden rok, badz na state. Dodatkowo kara
mogla zosta¢ zaostrzona poprzez natozenie grzywny
lub podanie faktu ukarania do publicznej wiadomoSci
(ogloszenie na koszt skazanego w urzedowym dzien-
niku wojewodzkim).

W razie kary, nagany osoba ukarana przez okres
od jednego do trzech lat od daty uprawomocnienia sie
orzeczenia nie mogta by¢ powolywana na samodzielne
stanowiska w zaktadach spotecznych stuzby zdrowia,
a zatrudniona na takim stanowisku podlegata zwol-
nieniu. W tym miejscu wartym podkreSlenia jest to, iz
w my$l przepisow aktu wykonawczego do tej ustawy
stanowisko pielegniarki oddzialowej zostalo uznane
za stanowisko samodzielne.

Do orzekania w sprawach odpowiedzialno$ci
zawodowej w I instancji utworzono okregowe komisje
zawodowe funkcjonujace przy prezydiach wojewodz-
kich rad narodowych (wydziatach zdrowia) oraz Od-
wotawcza Komisje Kontroli Zawodowej przy Ministrze
Zdrowia, jako organ Il instancji. W sktad komisji wcho-
dzili powotani przez Ministra Zdrowia fachowi pra-
cownicy stuzby zdrowia ,wyrdzniajacy sie dziatalno-
Scig spoteczng lub zawodowg” oraz delegaci wtasciwej
wojewodzkiej rady narodowej. Cztonkow Komisji Od-
wolawczej powotywat w 2/3 Minister Zdrowia, aw 1/3
cze$ci - sposérod sedziow zawodowych - Minister Spra-
wiedliwoSci. Przy komisjach funkcjonowali ,rzecznicy
dobra stuzby zdrowia”. Komisja wszczynata postepo-
wanie na wniosek rzecznika, a postepowanie, co do
zasady, byto tajne. W ramach prowadzonej procedury
dla wyjasnienia okolicznosci sprawy komisja mogta
przestuchiwac obwinionych, $wiadkow i biegtych. Ob-
winiony dysponowat prawem do posiadania obroncy
sposrod fachowych pracownikow stuzby zdrowia.

Ustawa byta pierwsza kompleksowa regulacja, kto-
ra wprowadzita do porzadku prawnego odpowiedzial-
no$¢ zawodowsg pracownikow zawodow medycznych,
niezalezna od odpowiedzialno$ci wynikajacej z innych
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przepisow. Odpowiedzialno$¢ ta zostala powigzana,
przy wykonywaniu zawodu, z nakazem postepowa-
nia, zgodnego z zasadami etyki, godnoSci oraz ,su-
miennoSci zawodowej” - co w gruncie rzeczy jest ni-
czym innym jak aktualnie obowigzujacym wymogiem
~przestrzegania przepisow dotyczacych wykonywania
zawodu” czy tez udzielania Swiadczen ,z nalezyta sta-
rannoScia i z wykorzystaniem wskazan aktualnej wie-
dzy medycznej”.

UCHWALENIE USTAWY O ZAWODACH
PIELEGNIARKI | POLOZNEJ

Ustawa z dnia 5 lipca 1996 r. o zawodach pielegniarki
i potoznej (Dz. U. z 1996, Nr 91, poz. 410) rozpoczeta
usamodzielnianie omawianych zawodow. Uchwalenie
ustawy o zawodach pielegniarki i potoznej na etapie
prac parlamentarnych, pierwotnie poprzedzone zosta-
o ztozeniem dwoch odrebnych poselskich projektow
ustaw - o zawodzie potoznej oraz o zawodzie piele-
gniarki. W projektach znalazty sie zapisy wskazujace
na przymiot samodzielnos$ci przy wykonywaniu obu
profesji. W obu projektach pielegniarkom i potoznym
zostalo przyznane prawo do samodzielnego wykony-
wania zawodu we wszystkich formach przewidzianych
przepisami prawa, w tym takze do prowadzenia pry-
watnej praktyki zawodowej. Uprawnienia te wprost
taczyly sie z przepisem przewidujacym odpowiedzial-
noSc¢ pielegniarki i potoznej za wykonywanie czynno-
Sciw zakresie posiadanych kwalifikacji zawodowych.
W uchwalonej jednej - wspolnej ustawie o zawodach
pielegniarki i potoznej kwestie odpowiedzialnosci nie
zostaly umieszczone. Problematyka ta bowiem zna-
lazta swoje uregulowanie w ustawie o samorzadzie
pielegniarek i potoznych.

Ustawa z dnia 5 lipca 1996 r. o zawodach piele-
gniarki i potoznej (,ustawa o zawodach z 96”) w art. 2,
jak juz wskazano, po raz pierwszy - zarowno w odnie-
sieniu do pielegniarek, jak i potoznych, zawierata nor-
me wprost stwierdzajaca, iz zawody te sa zawodami sa-
modzielnymi. Niezaleznie od tego w art. 4 tej ustawy,
definiujacym wykonywanie zawodu pielegniarki jako
polegajacego na udzielaniu przez osobe posiadajaca
wymagane kwalifikacje, potwierdzone odpowiednimi
dokumentami, Swiadczen zdrowotnych, a w szczegol-
nosci $wiadczen pielegnacyjnych, zapobiegawczych,
diagnostycznych, leczniczych, rehabilitacyjnych oraz
z zakresu promocji zdrowia, wskazano, iz jedng z form
wykonywania zawodu jest samodzielne udzielanie
w okreSlonym zakresie Swiadczen zapobiegawczych,
diagnostycznych, leczniczych i rehabilitacyjnych (art.
4 ust. 2 pkt 5 ustawy o zawodach z 96). W podobny
sposob ustawodawca unormowal kwestie samodziel-
nosci w odniesieniu do zawodu potoznej. I tak w mysl
art. 5 ust. 1 tej ustawy wykonywanie zawodu potoznej
polega na udzielaniu przez osobe posiadajgca wyma-
gane kwalifikacje, potwierdzone odpowiednimi do-
kumentami, Swiadczen zdrowotnych, a w szczegol-
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noSci Swiadczen pielegnacyjnych, zapobiegawczych,
diagnostycznych, leczniczych, rehabilitacyjnych oraz
promocji zdrowia, w zakresie opieki nad kobieta, ko-
bieta ciezarng, rodzaca i potoznica oraz noworodkiem.
Jakwynika natomiast z art. 5 ust. 2 pkt 10 jedng z form,
w jakich nastepuje wykonywanie tego zawodu, jest sa-
modzielne udzielanie w okreSlonym zakresie Swiad-
czen zapobiegawczych, diagnostycznych, leczniczych
i rehabilitacyjnych.

W slad za dokonaniem normatywnie zdefiniowa-
nej samodzielnosci obu profesji, w art. 6 ustawy o za-
wodach z 96 zawarta zostata delegacja dla ministra
wilasciwego do spraw zdrowia do okreSlenia rodzaju
i zakresu $wiadczen udzielanych przez pielegniarke
albo potozng samodzielnie bez zlecenia lekarskiego,
a takze wykazu badan diagnostycznych do przeprowa-
dzania oraz wykazu lekow, do podawania ktorych sa-
modzielnie bez zlecenia lekarskiego byty uprawnione
pielegniarki i potozne.

W oparciu o powyzsze upowaznienie ustawo-
we Minister Zdrowia i Opieki Spotecznej dwukrot-
nie (rozporzadzenie z dnia 2 wrze$nia 1997 r. oraz
rozporzadzenie z dnia 7 listopada 2007 r.) okreslit za-
rowno w odniesieniu do potoznych, jak i pielegniarek
ramy, w ktorych przedstawicielki obu zawodow mogtly
samodzielnie udzielac¢ Swiadczen, przeprowadzac ba-
dania lub podawac leki.

Samodzielno$¢ w wykonywaniu czynno$ci zawodo-
wych na gruncie ustawy o zawodach z 96 wyrazata sie
takze w przepisach okreslajacych zasady wykonywania
zawodu. I tak: postepujaca autonomie obu zawodow,
wyrazaty takie normy, jak np. obowigzek poinformo-
wania przez potozng lub pielegniarke pacjenta o jego
prawach, przy czym decyzja o zakresie udzielonej in-
formacji nalezata do pielegniarki (potoznej). Przepis
stanowil, iz informacja o stanie zdrowia jest udzielana
w zakresie koniecznym do sprawowania opieki piele-
gnacyjnej. A zatem to po stronie pielegniarki czy tez
potoznej pozostawalo rozwazenie i podjecie decyzji
co do rodzaju i zakresu przekazywanej informacji. Ko-
lejnym przepisem ilustrujacym samodzielno$¢ zawo-
dowg obu grup zawodowych byta regulacja dotyczaca
wykonywania zlecen lekarskich. W tym przypadku
przepis wyraznie natozyt na pielegniarki i potozne
obowigzek realizacji zlecen lekarskich, ale nie wszyst-
kich, lecz wylacznie odnotowanych w dokumentacji
medycznej. Od tej zasady ustawodawca przewidziat
tylko jeden wyjatek, a mianowicie zlecen wykonywa-
nych podczas zabiegow ratujacych zycie i w sytuacjach
grozacych bezposrednim niebezpieczenstwem utraty
zycia lub powaznym uszczerbkiem na zdrowiu pa-
cjenta. Omawiana ustawa o zawodach z 96 przyznata
rowniez pielegniarkom i potoznym prawo uzyskania
od lekarza informacji o stanie zdrowia pacjenta, rozpo-
znaniu, proponowanych metodach diagnostycznych,
leczniczych, rehabilitacyjnych i dajacych sie przewi-
dzie¢ nastepstwach podejmowanych dziatan, sytuujac
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pielegniarki i potozne w zespole terapeutycznym na
poziomie partnerskim wobec lekarzy.

Niezaleznie od tego samodzielno$¢ obu profesji
gwarantowat przepis umozliwiajacy - w przypadku
uzasadnionych watpliwosci, domagania sie od lekarza,
ktory wydat zlecenie, uzasadnienia potrzeby wykona-
nia tego zlecenia, aw wyjatkowych przypadkach odmo-
wy wykonania zlecenia lekarskiego z niezwlocznym
podaniem przyczyny odmowy na piSmie. Rozwigzania
te byly materialnym przejawem autonomizacji zawodu
oraz faktycznego odej$cia od funkcjonujgcego w prze-
szto$ci wzorca pielegniarki jako przedstawicielki per-
sonelu pomocniczego wzgledem lekarza. Omawiane
regulacje przyznaty pielegniarkom i potoznym row-
niez prawo do uzyskania petnej informacji o celowo-
Sci, planowanym przebiegu i dajacych sie przewidziec
skutkach eksperymentu medycznego, w ktorym ma
uczestniczy¢, oraz odmowy uczestnictwa. Kolejnym
przejawem samodzielnoSci obu profesji byto przy-
znanie na gruncie ustawy o zawodach z 96 prawa do
powstrzymania sie, po uprzednim powiadomieniu na
piSmie przetozonego, od wykonania Swiadczenia zdro-
wotnego niezgodnego z jej sumieniem.

INDYWIDUALNA PRAKTYKA

Ustawa o zawodach pielegniarki i potoznej ustawo-
dawca wprowadzil do obrotu prawnego rozwigzania
umozliwiajace pielegniarkom i potoznym realizacje
czynnosci zawodowych w formie indywidualnej prak-
tyki. Indywidualna praktyka mogta byc wykonywa-
na przez pielegniarke, polozng na podstawie zawar-
tej z innym podmiotem niz zaktad opieki zdrowotnej
umowy o prace lub umowy cywilnoprawnej. Ustawg
z dnia 10 grudnia 1998 r. 0 zmianie ustaw o zaktadach
opieki zdrowotnej, o zawodzie lekarza, o zawodach
pielegniarki i potoznej, o szkolnictwie wyzszym oraz
o zmianie niektorych innych ustaw, samodzielnos¢ za-
wodow pielegniarki i potoznej uzyskata kolejny wiekszy
zakres. Nowelizacja wprowadzitaw odniesieniu do pie-
legniarek i potoznych mozliwo$¢ wykonywania zawodu
w formie indywidualnej praktyki pielegniarki, potoznej
lub indywidualnej specjalistycznej praktyki pielegniar-
ki, potoznej, takze wylacznie w miejscu wezwania.

Omawiane przepisy umozliwily takze udzielanie
swiadczen zdrowotnych przez pielegniarki i potozne
w ramach grupowej praktyki w formie spotki prawa
cywilnego. Tym samym samodzielno$¢ zawodowa pie-
legniarek i potoznych zyskata zupetnie nowy wymiar,
z jednej strony czyniacy te profesje ,wolnymi zawo-
dami” z drugiej za$ umozliwiajacy wykonywanie tych
zawodow w nowej formie dziatalno$ci gospodarcze;.
Podkreslenia w tym miejscu wymaga to, ze katalog
profesji zaliczanych do wolnych zawodow umozliwia-
jacych tworzenie spotek partnerskich zawiera art. 88
kodeksu spotek handlowych. Zaliczamy do nich m.in.
architekta, adwokata, lekarza, ale rowniez pielegniar-
ke i potozna.
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Wskazane wyzej rozwigzania rodzity dalsze kolejne
konsekwencje w obszarze udzielanych $wiadczen zdro-
wotnych w ramach samodzielnie wykonywanego zawo-
du. ,Zawarcie umowy o udzielanie $wiadczen opieki
zdrowotnej przez lekarza, pielegniarke lub potozna
skutkuje nabyciem statusu odpowiednio ,lekarza ubez-
pieczenia zdrowotnego” i ,pielegniarki lub poloznej
ubezpieczenia zdrowotnego”(...). Nabycie tego statusu
wigze sie z uzyskaniem kompetencji do wystawiania
szeregu dokumentow uprawniajacych do dalszych bez-
ptatnych lub ulgowych $wiadczen opieki zdrowotnej”.

USTAWA 0 SAMORZADZIE
PIELEGNIAREK | POLOZNYCH

Postepujaca profesjonalizacja zawodu pielegniarki
oraz potoznej, a takze usamodzielnianie obu profesji
wykazato potrzebe utworzenia samorzadu zawodowe-
go dla tej grupy zawodowej. Jeszcze przed uchwale-
niem ustawy o zawodach, w wyniku prac Podzespotu
d/s Zdrowia w ramach obrad Okragtego Stotu, wypra-
cowane zostalo Stanowiskow sprawie samorzadow za-
wodowych, w ktorym wskazano na potrzebe powotania
izby pielegniarek i potoznych w celu obrony interesow
zawodowych pielegniarek i potoznych. Rezultatem tej
rekomendacji byta ustawa z dnia 19 kwietnia 1991 r.
o samorzadzie pielegniarek i potoznych.

Ustawa o samorzadzie pielegniarek i potoznych
w bezposredni sposob powigzata odpowiedzialno$¢
ponoszong przed organami samorzadu zawodowego
z podejmowanymi czynnosciami zawodowymi. Wobec
0s0b, ktore wykonywaty albo zamierzaty zaczac wyko-
nywanie zawodu pielegniarki lub potoznej na obsza-
rze dziatania okregowej izby pielegniarek i potoznych,
wprowadzono obowigzek przynaleznosci do okrego-
wej izby pielegniarek i potoznych (art. 7). Zarazem
wszyscy czlonkowie samorzadu zawodowego zostali
poddani odpowiedzialno$ci z tytutu postepowania
sprzecznego z zasadami etyki zawodowej oraz zawinio-
nego naruszenia przepisow dotyczacych wykonywania
zawodu (art. 38). Ustalenie zasadnoSci stawianych
pielegniarce lub poloznej zarzutow nastepowato w ra-
mach postepowania wyjasniajacego, prowadzonego
przez wiasciwego rzecznika okregowego. Po uzyska-
niu informacji wskazujacej na mozliwosc zaistnienia
przewinienia zawodowego rzecznik obowigzany byt
do jej sprawdzenia i - w zaleznosci od wyniku tych
czynnosci - do podjecia decyzji o odmowie wszczecia
postepowania, ewentualnie wszczeciu postepowania
wyjasniajacego. Po zgromadzeniu dowodow rzecznik
badz wydawat postanowienie o umorzeniu, badz kie-
rowat do wtasciwego sadu wniosek o ukaranie. Przepi-
sy ustawy przewidywaty mozliwoS¢ orzeczenia jednej
z pieciu kar, tj.: upomnienia, nagany, zakazu petnie-
nia funkcji kierowniczych w zaktadach stuzby zdrowia
przez okres od 1 do 5 lat, zawieszenia prawa wykony-
wania zawodu na okres od 6 miesiecy do 3 lat, oraz
pozbawienia prawa wykonywania zawodu.
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Zgodnie z przepisami ustawy zaréwno postepo-
wanie wyjaSniajace, jak i postepowanie przed sadem
pielegniarek i potoznych miato charakter dwuinstan-
cyjny. Na postanowienie o umorzeniu postepowania
wyjasniajacego pielegniarce lub potoznej, ktorej doty-
czyto postepowanie, oraz pokrzywdzonemu przystu-
giwato zazalenie do Naczelnego Rzecznika Odpowie-
dzialno$ci Zawodowej. Z kolei od wyroku okregowego
sadu pielegniarek i potoznych stronom stuzyto odwo-
lanie do Naczelnego Sadu Pielegniarek i Potoznych.

Naczelny Rzecznik byl wtasciwy do prowadze-
nia w I instancji, a Naczelny Sad do rozpoznawania
w I instancji spraw dotyczacych czlonkow: Naczelnej
Rady, Naczelnej Komisji Rewizyjnej, Naczelnego Sadu,
Naczelnego Rzecznika i jego zastepcow, a takze czton-
kow okregowych sadow, okregowych rzecznikow i ich
zastepcow.

W sktad Naczelnego Sadu orzekajacego w II instan-
¢ji wehodzili rowniez, obok pielegniarek i potoznych
petniacych funkcje sedziow Naczelnego Sadu Pie-
legniarek i Poloznych, sedziowie Sadu Najwyzszego
wskazani przez I Prezesa Sadu Najwyzszego. Przepis
ten zostal zmieniony ustawg z dnia 23 listopada 2002 r.
o0 Sadzie Najwyzszym, ktorej przepisy wykluczyty moz-
liwo$¢ zasiadania sedziow Sadu Najwyzszego w tego
rodzaju sktadach, co rowniez, cho¢ w catkowicie nie-
zamierzony sposob, stanowito kolejny krok na drodze
usamodzielniania obu zawodow. Od 2002 r. to wytgcz-
nie pielegniarki i potozne samodzielnie i bez pomocy
profesjonalnego sedziego w sktadzie orzekajacym Na-
czelnego Sadu Pielegniarek i Potoznych zaczety orze-
ka¢c w sprawach odpowiedzialno$ci zawodowe;.

Podstawowe przepisy okreSlajace zasady odpowie-
dzialnosci przed organami samorzadu zawodowego,
wyznaczajace katalog kar, okresy przedawnienia, za-
wierata ustawa o samorzadzie. Natomiast uszcze-
gotowienie przebiegu postepowania wyjasniajacego
miato miejsce w obowigzujacym do 1 stycznia 2012 r.
rozporzadzeniu Ministra Zdrowia i Opieki Spotecznej
z 19 stycznia 1993 r. w sprawie postepowaniaw przed-
miocie odpowiedzialno$ci zawodowe] pielegniarek
i potoznych. Rozporzadzenie, poza przepisami o cha-
rakterze proceduralnym, dotyczacymi zar6wno po-
stepowania wyjaSniajacego, jak i postepowania przed
sadem pielegniarek i potoznych, zawierato takze re-
gulacje o charakterze gwarancyjnym, dotyczace np.
prawa do obrony, zasady kontradyktoryjnosci czy za-
sady legalizmu.

W kwietniu 1997 r. zostata uchwalona Konstytucja
Rzeczypospolitej Polskiej, ktora w art. 17 ust. 1 sta-
nowi, iz ,w drodze ustawy mozna tworzy¢ samorzady
zawodowe, reprezentujace osoby wykonujace zawody
zaufania publicznego i sprawujace piecze nad nalezy-
tym wykonywaniem tych zawodow w granicach inte-
resu publicznego i dla jego ochrony”. W tym miejscu
istotnym wydaje sie blizsze odniesienie sie do uzytego
W tym przepisie pojecia ,zawodu zaufania publiczne-
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go” jako znajdujacego pelne zastosowanie do 0sob wy-
konujacych zawod zar6wno pielegniarki, jak i potoznej.

.Zawod” moze byC okreslony jako wyuczona
umiejetno$¢ prowadzenia pewnej dziatalnosci, przy-
noszacej dochod materialny. (...) W odréznieniu od
tamtego sformulowania, o tre$ci czysto formalne;,
komentowany przepis konstytucyjny reguluje zawo-
dy mieszczace w sobie pewien tadunek emocjonalny,
polegajacy, po pierwsze, na wykonywaniu czynnoSci
zawodowych zawsze wobec konkretnej, zindywiduali-
zowanej osoby i, po drugie, na dopuszczaniu w trakcie
tych czynnosci do sfery prywatno$ci osob korzystaja-
cych z owych $wiadczen zawodowych (...). Dopelnie-
niem tego drugiego elementu jest silnie podkreslany
w tych sytuacjach obowigzek dotrzymywania tajem-
nicy zawodowej. Tylko tak wyjasni¢ mozna okreslenie
.zawod zaufania publicznego”: dopuszczanie przez
konkretng osobe osoby $swiadczacej 6w zawod do sfe-
ry jej prywatnosSci musi mie¢ bowiem jako swoj korelat
zaufanie, ze dopuszczenie to nie zostanie naduzyte.
Tym bardziej, ze dopuszczanie to na ogot dochodzi
do skutku w wyniku $wiadomej decyzji zainteresowa-
nego (np. poddanie sie opiece lekarskiej). Szczegolna
waga w regulacji prawnej wykonywania tego zawodu
powinna byt wiec potozona na zagadnienia tajemnicy
zawodowej jako istotnego elementu zaufania publicz-
nego. ,Wykonywanie zawodu zaufania publicznego
odbywa sie w oparciu o szczegblne normy deontyczne
sformutowane najczeSciej w kodeksie etyki zawodo-
wej. Celem utworzenia takiegd kodeksu przez samo-
rzad zawodowy jest jak najlepsze wykonywanie zawo-
du, a w konsekwencji zaspokajanie potrzeb obywateli
(TK - SK 16/07). (...) Reprezentacja 0s6b wykonujacych
zawod zaufania publicznego przez samorzad zawodo-
wy oznacza, ze to organy samorzadu zawodowego, na
podstawie ustaw, okreslaja zasady wykonywania zawo-
du. (...) Oile reprezentowanie to funkcja skierowana na
zewnatrz, o tyle sprawowanie pieczy odnosi sie przede
wszystkim do wewnetrznej sfery funkcjonowania sa-
morzadu zawodowego (TK - K 37/00). Sprawowanie
pieczy dotyczy wytacznie cztonkow danej korporacji.
Polega ono na sformutowaniu zasad wykonywania za-
wodu, w tym wskazanych powyzej zasad deontycznych,
oraz sformutowaniu kompetencji organéw samorzadu
pozwalajacych na ocene przestrzegania zasad oraz do-
konywanie takich ocen w praktyce. Obowigzek spra-
wowania pieczy stanowi konstytucyjng podstawe od-
powiedzialnosci dyscyplinarnej cztonkéw korporacji
przed jej organami. Elementem pieczy jest sadownic-
two dyscyplinarne sprawowane przez organy samo-
rzadu (NSA -1 OSK 1449/16). Sprawowanie pieczy ma
by¢ dokonywane w granicach interesu publicznego.
Oznacza to koniecznos$¢ jednoznacznego sformutowa-
nia kryteriow, w oparciu o ktére ma by¢ dokonywana
ocena nalezytego wykonywania zawodu (TK - P 21/02).
Interes publiczny, o ktorym mowa w art. 17 ust. 1 Kon-
stytucji, polega przede wszystkim na prawidtowym
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zaspokajaniu potrzeb osob korzystajacych z ustug
cztonkow samorzadu zawodowego. Warunkiem ko-
niecznym zagwarantowania prawidtowosci zaspoka-
jania tych potrzeb jest nalezyta ochrona zawodow za-
ufania publicznego. Jest ona obowigzkiem wszystkich
organow witadzy publicznej oraz organéw samorzadu
zawodowego. Ochrona ta powinna uwzglednia¢ pra-
wa 0s6b wykonujacych zawody zaufania publicznego
oraz osob korzystajacych z ich ustug. Ochrona moze
by¢ zréznicowana ze wzgledu na specyfike danego za-
wodu. Zaliczenie w ramach Konstytucji RP z 1997 r.
zawodow pielegniarki i potoznej do zawodow zaufa-
nia publicznego, ktorych wykonywanie objete zostato
piecza sprawowana przez samorzad zawodowy - miato
znaczny wplyw na ugruntowanie samodzielnosci obu
profesji.

Potrzeba uregulowania w usystematyzowany spo-
sob szeregu kwestii zwigzanych z wykonywaniem za-
wodow pielegniarki i potoznej legta u podstaw przygo-
towania catkowicie nowego projektu ustawy dotyczacej
obu zawodow. Projekt ustawy o zawodach pielegniarki
i potoznej zgtoszony do Sejmu w 2010 r. przez Rade
Ministrow stawiat sobie za cel uporzadkowanie takich
kwestii, jak wykonywanie zawodow pielegniarki i po-
toznej, uzyskiwanie prawa wykonywania zawodu pie-
legniarki i zawodu potoznej, ksztalcenia zawodowego
i podyplomowego pielegniarek i potoznych, prowadze-
nia rejestrow pielegniarek i rejestrow potoznych.

W istniejgcym wowczas stanie prawnym przedsta-
wione kwestie regulowata w znacznej czeSci ustawa
z dnia 5 lipca 1996 r. o zawodach pielegniarki i po-
toznej, przy czym zagadnienia dotyczace prowadze-
nia rejestrow pielegniarek i potoznych znajdowaty sie
w ustawie z dnia 19 kwietnia 1991 r. o samorzadzie
pielegniarek i potoznych. Jak wynika z uzasadnienia
przedtozenia rzadowego, intencja proponowanych
rozwigzan bylo dokonanie czytelnego podziatu regu-
lowanej materii miedzy ustawe o samorzadzie piele-
gniarek i potoznych (ustroj samorzadu i odpowiedzial-
no$¢ zawodowa pielegniarek i potoznych), a ustawe
o zawodach pielegniarki i potoznej (wykonywanie
zawodu i ksztalcenie pielegniarek i potoznych). Do-
tychczasowa ustawa byta wielokrotnie nowelizowana,
w tym trzykrotnie w sposob zasadniczy (m.in. w zwigz-
ku z akcesja do Unii Europejskiej), zawierata szereg
niespojnosci systemowych. Brak wtasciwej synchro-
nizacji z innymi ustawami wynikat m.in. z naktadaja-
cych sie na siebie licznych zmian, w tym w zakresie
systemu ksztalcenia pielegniarek i potoznych. Jak
deklarowali w uzasadnieniu projektodawcy, omawia-
na regulacja wprowadzata szereg nowych rozwigzan
merytorycznych, majacych na celu stworzenie klarow-
nej i jednoznacznej podstawy normatywnej do wykony-
wania dziatalnoSci zawodowej w sferze pielegniarstwa
i potoznictwa.

W uchwalonej w dniu 15 lipca 2011 r. ustawie
o zawodach pielegniarki i potoznej, podobnie jak
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w poprzedzajacej ja ustawie o zawodach z 96 r., wprost
wskazano, iz ,zawody pielegniarki i potoznej sg samo-
dzielnymi zawodami medycznymi”. Ustawa, zarowno
w odniesieniu do pielegniarek, jak i potoznych, wsrod
innych, zdefiniowanych odpowiedniow art. 4 i 5, form
wykonywania zawodu wskazywata na samodzielne
udzielanie w okreSlonym zakresie Swiadczen zapobie-
gawczych, diagnostycznych, leczniczych i rehabilita-
cyjnych oraz medycznych czynno$ci ratunkowych.

W ustawie o zawodach z 2011 r. wsrod form
wykonywania zawodu pielegniarki, wskazanych w art.
4,w poréwnaniu z zapisami zawartymiw ustawie o za-
wodach z 96 pojawily sie nowe sposoby wykonywania
zawodu, wskazujace na dalsza, postepujaca autono-
mizacje zawodu. I tak: poza sprawowaniem opieki
pielegnacyjnej nad pacjentem pielegniarki uzyska-
ty kompetencje rowniez w zakresie planowania tej
opieki, jak rowniez do orzekania o rodzaju i zakresie
Swiadczen opiekunczo-pielegnacyjnych (art. 4 ust.
1 pkt 3 i 6). W przypadku potoznych w stosunku do
poprzednio obowiazujacego zmianie ulegta rowniez
redakcja art. 5 zwiekszajaca zakres kompetencji osob
wykonujacych ten zawod (np. art. 5 ust. 1 pkt 6, pkt 7).
Przepisy omawianej ustawy o zawodach z 2011 r. row-
niez zagwarantowaty pielegniarkom i potoznym, zasy-
gnalizowane przy omawianiu ustawy o zawodach z 96
takie uprawnienia, jak prawo wgladu do dokumenta-
cji medycznej pacjenta oraz do uzyskania od lekarza
pelnej informacji o stanie zdrowia pacjenta, rozpo-
znaniu, proponowanych metodach diagnostycznych,
leczniczych, rehabilitacyjnych, zapobiegawczych
i dajacych sie przewidzie¢ nastepstwach podejmowa-
nych dziatan, w zakresie niezbednym do udzielanych
przez siebie Swiadczen zdrowotnych (art. 13), prawo
do uzyskania pelnej informacji o celowosci, planowa-
nym przebiegu i dajacych sie przewidzie¢ skutkach
eksperymentu medycznego, w ktorym maja uczestni-
czyc (art. 14), prawo domagania sie od lekarza, ktory
wydatl zlecenie, by uzasadnit potrzebe jego wykona-
nia. (art. 15 ust. 3), prawo do samodzielnego orzekania
o rodzaju i zakresie Swiadczen opiekunczo-pielegna-
cyjnych wykonywanych na rzecz pacjenta niezdolnego
do samodzielnej egzystencji i samoopieki (art. 15 ust.
4), prawo udzielenia pacjentowi lub jego przedstawi-
cielowi ustawowemu albo osobie wskazanej przez pa-
cjenta informacji o stanie zdrowia pacjenta, w zakresie
koniecznym do sprawowania opieki pielegnacyjnej
lub opieki podczas cigzy oraz prowadzenia porodu
i potogu (art. 16 ust. 2).

W wykonaniu delegacji zawartej w art. 6 ustawy
zostalo wydane rozporzadzenie Ministra Zdrowia
z 28 lutego 2017 r. w sprawie rodzaju i zakresu swiad-
czen zapobiegawczych, diagnostycznych, leczniczych
i rehabilitacyjnych udzielanych przez pielegniarke
albo potozna samodzielnie bez zlecenia lekarskiego.
Ten akt prawny zastapit wskazane wyzej rozporzadze-
nie Ministra Zdrowia z 7 listopada 2007 r. w sprawie
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rodzaju i zakresu Swiadczen zapobiegawczych, dia-
gnostycznych, leczniczych i rehabilitacyjnych udzie-
lanych przez pielegniarke albo polozna samodzielnie
bez zlecenia lekarskiego. Na uwage zastuguje to, iz
w rozporzadzeniu z 28 lutego 2017 r., czego nie bylo
na gruncie dotychczas obowigzujacych przepisow,
w § 2 umieszczona zostata kompetencja przyznaja-
ca pielegniarkom i potoznym prawo do samodziel-
nego udzielania bez zlecenia lekarskiego $wiadczen
zapobiegawczych, diagnostycznych, leczniczych
i rehabilitacyjnych, zgodnie z posiadana wiedza
i umiejetnoSciami nabytymi po ukonczeniu szkoty
pielegniarskiej lub szkoty potoznych, uzalezniajac za-
razem mozliwos¢ udzielania tych $wiadczen od odby-
cia odpowiedniego szkolenia w ramach ksztatcenia
podyplomowego w postaci kursow specjalistycznych,
kwalifikacyjnych, specjalizacji. Tego rodzaju rozwia-
zanie normatywne, w porownaniu do zapiséw rozpo-
rzadzenia z 7 listopada 2007 r., stanowito kolejny krok
w kierunku poszerzenia uprawnien zawodowych osob
wykonujgcych jeden z obu omawianych zawodow.

USTAWA O ZAWODACH PIELEGNIARKI
| POLOZNEJ Z DNIA 15 LIPCA 2011 R.

Uchwalenie w dniu 15 lipca 2011 r. ustawy o zawodach
pielegniarki i potoznej zostalo poprzedzone ustawa
z dnia 1 lipca 2011 r. o samorzadzie pielegniarek i po-
toznych. Ustawa zawierata catkowicie nowe, obszerne
rozwiazania dotyczace odpowiedzialnosci zawodo-
wej pielegniarek i potoznych, tworzac - w poréowna-
niu z poprzednio obowigzujacymi rozwigzaniami,
spojny i zdecydowanie bardziej konsekwentny model
postepowania. Przeniesienie szeregu regulacji z roz-
porzadzenia na grunt ustawy wynikato z wymogow
Konstytucji RP z 1996 r. i koniecznosSci ustawowego,
szczegolowego okreSlenia praw i obowiazkow stron
postepowania. W mysl art. 36 ustawy o samorzadzie
z 2011 r. cztonkowie samorzadu podlegaja odpowie-
dzialnoSci zawodowej za naruszenie zasad etyki zawo-
dowej oraz przepisow dotyczacych wykonywania za-
wodu (przewinienie zawodowe).

Stronami postepowania w przedmiocie odpowie-
dzialno$ci zawodowej pielegniarek i potoznych sa po-
krzywdzony oraz osoba obwiniona. Zgodnie z art. 55
ust. 1 ustawy sprawy w przedmiocie odpowiedzialno-
Sci zawodowej rozpoznajg okregowe sady pielegnia-
rek i potoznych oraz Naczelny Sad Pielegniarek i Po-
toznych. Wtasciwo$c¢ sadow okreSla sie na podstawie
ust. 2 tego artykutu. Wtasciwy do rozpoznania sprawy
w pierwszej instancji jest zatem okregowy sad izby,
ktorej obwiniona jest cztonkiem w chwili wszczecia
postepowania. Sprawy przeciwko osobom sprawu-
jacym mandat w organach samorzadu, tj. czlonkow
Naczelnej Rady, Naczelnej Komisji Rewizyjnej, se-
dziow Naczelnego Sadu Pielegniarek i Potoznych,
Naczelnego Rzecznika oraz czlonkow okregowej rady,
okregowej komisji rewizyjnej, sedziow okregowego

Pismo Okregow

Zamaosciu

sadu, okregowego rzecznika oraz przeciwko zastep-
com okregowego rzecznika i zastepcom Naczelnego
Rzecznika rozpoznaje w pierwszej instancji Naczelny
Sad Pielegniarek i Potoznych. Istotnym novum wobec
dotychczas istniejacych rozwigzan byto uksztattowa-
nie zupetnie nowego modelu postepowania odwo-
tawczego od rozstrzygnie¢ konczacych postepowa-
nie w I instancji przez rzecznikow okregowych. Ot6z
w przypadku wystapienia z zazaleniem do Naczelnego
Rzecznika jako organu odwotawczego, organ ten moze
przychylic sie do argumentow podniesionych w zaza-
leniu i uchyli¢ postanowienie rzecznika okregowego.
Gdy Naczelny Rzecznik nie podziela zarzutow pod-
niesionych w zazaleniu, obowigzany jest przekazac
ztozony Srodek odwotawczy wraz z aktami sprawy wia-
sciwemu sadowi pielegniarek i potoznych celem roz-
poznania. Postanowienie sagdu w tym zakresie konczy
postepowanie.

Okregowy sad orzekaw sktadzie trzyosobowym. Na-
tomiast Naczelny Sad orzeka w sktadzie piecioosobo-
wym, jezeli ustawa nie stanowi inaczej. Katalog kar,
jakim obecnie dysponuje sad pielegniarek i potoznych
jest zdecydowanie szerszy niz w ustawie o samorzg-
dzie z 1991 r.

W ramach postepowania w przedmiocie odpowie-
dzialno$ci zawodowej moga by¢ wymierzane nastepu-
jace kary: upomnienie, nagana, kara pieniezna, zakaz
pemienia funkcji kierowniczych w podmiotach lecz-
niczych na okres od 1 roku do 5 lat, zakaz petnienia
funkcji z wyboru w organach samorzadu od 1 roku do
5 lat, ograniczenie zakresu czynnoSci w wykonywa-
niu zawodu na okres od 6 miesiecy do 2 lat, zawie-
szenie prawa wykonywania zawodu na okres od 1 roku
do 5 lat, pozbawienie prawa wykonywania zawodu.
Kare pieniezng orzeka sie na cel spoteczny zwigzany
z ochrona zdrowiawwysokosci od 1 000 zt do 10 000 zt.
Od orzeczenia okregowego sadu stronom przystugu-
je odwotanie do Naczelnego Sadu w terminie 14 dni
od dnia doreczenia orzeczenia. Od prawomocnego
orzeczenia sadu pielegniarek i potoznych konczace-
go postepowanie w przedmiocie odpowiedzialnoSci
zawodowej stronom, ministrowi witasciwemu do spraw
zdrowia i Prezesowi Naczelnej Rady Pielegniarek i Po-
toznych przystuguje kasacja do Sadu Najwyzszego
w terminie 2 miesiecy od dnia doreczenia orzeczenia.
Strony, minister wtaciwy do spraw zdrowia i Prezes
Naczelnej Rady Pielegniarek i Potoznych wnosza ka-
sacje do Sadu Najwyzszego za posrednictwem Naczel-
nego Sadu. Naczelna Rada prowadzi rejestr ukaranych
pielegniarek i potoznych. Zatarcie ukarania nastepuje
z urzedu przez usuniecie z rejestru ukaranych piele-
gniarek i potoznych wpisu o ukaraniu. Terminy zatar-
cia okresla art. 86 ust. 1, przy czym zgodnie z art. 86
ust. 2 kara pozbawienia prawa wykonywania zawodu
nie ulega zatarciu.

Ustawg o samorzadzie z 2011 r. w postepowa-
niu w przedmiocie odpowiedzialno$ci zawodowej
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pokrzywdzonemu przyznane zostato prawo do ustano-
wienia pelnomocnika, zas obwinionemu prawo usta-
nowienia obroncow sposrod pielegniarek, potoznych,
radcoOw prawnych oraz adwokatow.

W zakresie nieuregulowanym w ustawie o samo-
rzadzie do postepowan w przedmiocie odpowiedzial-
nosci znajduja odpowiednie zastosowanie regulacje
zawarte w Kodeksie karnym oraz Kodeksie postepo-
wania karnego.

Porownujac wskazane wyzej rozwigzaniaw zakresie
regulacji odnoszacych sie do postepowan w przedmio-
cie odpowiedzialnosci zawodowej do obowigzujacych
na gruncie ustawy o samorzadzie z 1991 r., mozna
stwierdzic, iz obecne regulacje zdecydowanie w wiek-
szym stopniu zabezpieczaja interesy uczestnikow
postepowania, umozliwiajac im oraz ich przedstawi-
cielom w zdecydowanie wiekszym stopniu aktywny
udziat w czynnosciach podejmowanych przez organy
odpowiedzialno$ci zawodowe;.

NOWELIZACJA USTAWY 0 ZAWODACH
PIELEGNIARKI | POLOZNEJ
PRZEPROWADZONA W 2014 R.

Do dalszego istotnego usamodzielnienia obu profes;ji
doszto w ramach nowelizacji ustawy o zawodach pie-
legniarki i potoznej przeprowadzonejw 2014 r. Ustawa
7 dnia 22 lipca 2014 r. przyznata pielegniarkom i po-
toznym, w ramach samodzielnego udzielania $wiad-
czen zapobiegawczych, diagnostycznych, leczniczych
i rehabilitacyjnych, prawo do samodzielnego ordyno-
wania okres$lonych lekow oraz Srodkoéw spozywczych
specjalnego przeznaczenia zywieniowego, w tym wy-
stawiania na nie recept. Nadto pielegniarki i potozne
uzyskaly rowniez uprawnienie do ordynowania okre-
slonych wyrobow medycznych, w tym wystawiania na
nie zlecenia albo recepty. Uprawnienie to powigzane
zostalo z wymogiem posiadania dyplomu ukonczenia
studiow drugiego stopnia na kierunku pielegniarstwo
lub potoznictwo badz posiadania tytutu specjalisty
w dziedzinie pielegniarstwa lub potoznictwa oraz
ukonczenia kursu specjalistycznego w tym zakresie.

Z kolei pielegniarki i polozne legitymujace sie
dyplomem ukonczenia studiow pierwszego stopnia
na kierunku pielegniarstwo lub potoznictwo, omawia-
ng ustawa zyskaty uprawnienie do wystawiania recept
na okreslone leki oraz srodki spozywcze specjalnego
przeznaczenia zywieniowego w ramach kontynuacji
leczenia - w ramach realizacji zlecen lekarskich. Dla
realizacji tych uprawnien takze niezbednym bylo
ukonczenie kursu specjalistycznego w tym zakresie.

Niezaleznie od tego pielegniarki i potozne posiada-
jace tytut specjalisty w dziedzinie pielegniarstwa lub
dyplom ukonczenia studiéow co najmniej pierwszego
stopnia na kierunku pielegniarstwo lub potoznictwo
uzyskaly prawo wystawiania skierowan na wykonanie
okreslonych badan diagnostycznych, w tym medycznej
diagnostyki laboratoryjnej, z wyjatkiem badan wyma-
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gajacych metod diagnostycznych i leczniczych stwa-
rzajacych podwyzszone ryzyko dla pacjenta.

Wystawienie recept, czy tez skierowan, zgodnie zwy-
mogiem zawartym w ustawie, powinno zosta¢ poprze-
dzone osobistym badaniem fizykalnym pacjenta.

W przypadku uzasadnionym stanem zdrowia pa-
cjenta, odzwierciedlonym w dokumentacji medycznej,
pielegniarka i polozna zostaly uprawnione, bez doko-
nania osobistego badania pacjenta, do wystawienia re-
cepty niezbednej do kontynuacji leczenia oraz recep-
ty albo zlecenia na zaopatrzenie w wyroby medyczne
jako kontynuacji zaopatrzenia w wyroby medyczne,
jezeli jest to uzasadnione stanem zdrowia pacjenta od-
zwierciedlonym w dokumentacji medyczne;j.

Wskazane uprawnienia zawarte w ustawie o zawo-
dach pielegniarki i potoznej oraz aktach wykonawczych
do niej usytuowaty pielegniarki i potozne w zespole
terapeutycznym w roli samodzielnych jego cztonkow,
uprawnionych z jednej strony do uzyskiwania nie-
zbednych informacji, z drugiej zas do podejmowania
catkowicie autonomicznych decyzji dotyczacych pa-
cjenta, w granicach kompetencji wyznaczonych zakre-
sem wykonywanego zawodu, a takze samodzielnego
realizowania okreSlonych czynno$ci, w tym wystawia-
nia recept, skierowan, stosowania okreslonych pro-
duktow leczniczych czy tez kierowania na badania
lub przeprowadzania okreslonych badan diagnostycz-
nych.

Analizujac ksztaltowanie sie zakresu samodziel-
nosci zawodow pielegniarki i poloznej, nie sposob
poming¢ ustawy z dnia 6 listopada 2008 r. o prawach
pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta. Rozproszone do-
tychczas na gruncie roznych aktow prawnych prawa
pacjenta zostaty zebrane oraz uchwalone w ramach
jednej ustawy. Z pierwszego, i jak sie wydaje podstawo-
wego prawa, tj. prawa pacjenta do Swiadczen zdrowot-
nych, wynika, iz $wiadczenia zdrowotne powinny od-
powiada¢ wymaganiom aktualnej wiedzy medyczne;.
»10 prawo zwigzane jest m.in. zwykonywaniem zawo-
du przez personel medyczny zgodnie z ustawowymi
standardami wykonywania tych zawodoéw. Musza by¢
udzielane wyltacznie przez osoby posiadajace fachowe
kwalifikacje. Wiedza medyczna powinna uwzgledniac
aktualny jej poziom podczas diagnostyki. Osoby wyko-
nujace zawod medyczny przez caly okres jego wyko-
nywania muszg doskonali¢ swoje umiejetnosci zawo-
dowe, rozszerzac i poglebiac posiadane kwalifikacje.
Dzieki temu ustawodawca gwarantuje pacjentowi
udzielanie Swiadczen zdrowotnych na odpowied-
nio wysokim poziomie, stwarza pacjentowi poczucie
bezpieczenstwa terapeutycznego, a takze ogranicza
ryzyko zwigzane z przeprowadzanymi czynnoSciami”.
Pojmowane w ten sposob udzielanie $wiadczen zdro-
wotnych nierozerwalnie taczylo sie z potrzebg samo-
dzielnej dbatoSci osob wykonujacych zawody medycz-
ne (pielegniarek i potoznych) o ciaglg aktualizacje
wiedzy zawodowej oraz posiadanych umiejetnosci,
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a takze dbatosci w ramach przejawianej aktywnosci do
poszerzania wtasnych kwalifikacji zawodowych.

Prawu pacjenta do informacji (art. 8 ustawy o pra-
wach pacjenta) odpowiada kompetencja pielegniarki
oraz potoznej do samodzielnego udzielenia pacjento-
wi przystepnej informacji o jego pielegnacji i zabie-
gach pielegniarskich.

Niezaleznie od tego ustawodawca wprost przyznat
pielegniarkom i potoznym, obok lekarzy, uprawnienie
do ksztaltowania zakresu, w jakim niektore prawa pa-
cjenta moga byc realizowane w konkretnym przypad-
ku. Ot6z zgodnie z art. 21 ustawy o prawach pacjen-
ta na zyczenie pacjenta przy udzielaniu Swiadczen
zdrowotnych moze by¢ obecna osoba bliska. Lekarz,
pielegniarka, inna osoba udzielajaca Swiadczen zdro-
wotnych pacjentowi moze odmowic obecnosci oso-
by bliskiej przy udzielaniu $wiadczen zdrowotnych
w przypadku istnienia prawdopodobienstwa wysta-
pienia zagrozenia epidemicznego lub ze wzgledu na
bezpieczenstwo zdrowotne pacjenta. Ostatnimi przy-
ktadami autonomizacji zawodow pielegniarki i potoz-
nej sa zmiany normatywne odnoszace sie do czynnoSci
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I tak: ustawg z dnia 17 marca 2021 r. dokonano
nowelizacji ustawy z dnia 5 grudnia 2008 r. o zapo-
bieganiu oraz zwalczaniu zakazen i choréb zakaznych
u ludzi (Dz. U. z 2020 r. poz. 1845, 2112 i 2401 oraz
z 2021 r. poz. 159, 180 i 255). Wprowadzone zmiany
przepisow ustawowych oraz wydane na ich podstawie
rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 9 kwietnia
2021 r. w sprawie kwalifikacji os6b przeprowadzaja-
cych badania kwalifikacyjne i szczepienia ochronne
przeciwko COVID-19 (Dz. U. z 2021 r., poz. 668) do-
puscitlo mozliwo$¢ samodzielnego przeprowadzania
badan kwalifikacyjnych w celu wykluczenia prze-
ciwwskazan do wykonania szczepienia ochronnego
przez pielegniarki i potozne. Wczesniej, tj. ustawa
z dnia 21 stycznia 2021 r. o zmianie ustawy o szcze-
golnych rozwigzaniach zwigzanych z zapobieganiem,
przeciwdziataniem i zwalczaniem COVID-19, innych
chorob zakaznych orazwywotanych nimi sytuacji kryzy-
sowych oraz niektorych innych ustaw (Dz. U. z 2021 r.,
poz. 159) pielegniarki i potozne zyskaty kompetencje
do przeprowadzania szczepien ochronnych przeciwko
COVID-19.

podejmowanych w zwigzku ze zwalczaniem COVID-19.
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Jestwynikiem zmian zachodzacych we wspotczesnym $wiecie i stale dokonujacego sie rozwoju naukowo-tech-
nicznego. Procesy te nie pozostaja bez wptywu na zakres i rodzaj opieki we wszystkich dziedzinach medycyny.
Zwiazany z tym coraz wiekszy poziom zlozonosci udzielanych Swiadczen zdrowotnych, wynikajacy z mozliwo-
Sci wykonania coraz bardziej zaawansowanej diagnostyki, przy pomocy jeszcze niedawno nieznanych urza-
dzen, instrumentow, czy aparatury medycznej, wywotuje potrzebe ciaglej aktualizacji posiadanej wiedzy i jej
poglebiania, a co za tym idzie coraz wezszej specjalizacji. Rosngce wymagania w zakresie kwalifikacji persone-
lu medycznego oraz coraz dalej idace oczekiwania w zakresie zaspokajania potrzeb zdrowotnych spoteczen-
stwa sprawiaja, iz niezbednym staje sie delegowanie zadan oraz kompetencji w ramach poszczegolnych grup
zawodowych wykonujacych zawody medyczne (np. pomiedzy lekarzami a pielegniarkami czy potoznymi). Po-
wyzsze uwarunkowania sprawiaja, iz pielegniarki i potozne uznawane jaki$ czas temu za tzw. personel pomoc-
niczy, majacy przede wszystkim stuzy¢ pomoca lekarzowi, staja sie samodzielnymi podmiotami realizujgcymi
w ramach zespotu terapeutycznego w autonomiczny sposob czynnosci zawodowe, nierzadko do niedawna za-
strzezone wylacznie dla lekarzy.

Postepujacy wzrost samodzielno$ci zawodowej potoznej i pielegniarki taczy sie zaro6wno z uprawnieniem,
jak i obowigzkiem do wnoszenia swojego wktadu intelektualnego w kazdg podejmowana czynno$c zawodowa.
»Ustawodawca, z kazdg nowo wprowadzang ustawa o zawodach pielegniarki i potoznej, coraz wyrazniej akcen-
tuje samodzielny charakter obu zawodow, bez wzgledu na forme jego wykonywania (zarowno umowa o pra-
ce, umowa zlecenie, czy tzw. ,kontrakt”). (...) Samodzielnosc ta naktada na potozna i pielegniarke obowiazek
analizowania pod katem zasadnoS$ci kazdego swojego dziatania zawodowego. Osoba wykonujgca omawiane
zawody nie moze juz dziata¢ automatycznie, bez zastanowienia, nawet wtedy, gdy realizuje zlecenie lekarskie.
Pielegniarka i potozna, za kazdym razem, podejmujac sie czynnoSci zawodowej, musi w ramach swojego do-
swiadczenia i kwalifikacji poddac ocenie pod katem zasadnosci kazde ze swoich dziatan”.

Ewoluowaniu obu zawodow w zakresie samodzielnos$ci zawodowej towarzyszy rowniez zmieniajacy sie
model oraz zasady odpowiedzialno$ci zawodowej. Jak na to wskazuja doSwiadczenia wynikajace z 10-letniego
okresu obowiazywania przepisow dotyczacych postepowania w przedmiocie odpowiedzialnoSci zawodowej,
uksztattowany ustawa o samorzadzie pielegniarek i potoznych z 2011 r., model tego postepowania - z jednej
strony umozliwia sprawowanie rzeczywistej pieczy nad zawodem pielegniarki i potoznej, pomimo ciagtych
zmian zachodzacych w jego wykonywaniu, w tym postepujacego wzrostu samodzielnosci, z drugiej zas - po-
przez zawarte w ustawie przepisy o charakterze gwarancyjnym zabezpiecza prawne interesy uczestnikow po-
stepowania.
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Uchwaly Okregowej Rady Pielegniarek
I Potoznych z dnia 10 grudnia 2021 r.

Uchwata Nr 554/VII/21 w sprawie stwierdzenia pra-
wawykonywania zawodu pielegniarki i wpisu do Okre-
gowego Rejestru Pielegniarek,

Uchwala Nr 555/VII/21 w sprawie wydania duplikatu
prawa wykonywania zawodu potoznej,

Uchwata Nr 556/VII/21 w sprawie wpisu pielegniar-
ki do Okregowego Rejestru Pielegniarek prowadzo-
nego przez Okregowg Rade Pielegniarek i PotoZznych
w Zamosciu,

Uchwatla Nr 557/VII/21 w sprawie przeszkolenia po-
loznej po przerwie w wykonywaniu zawodu dluzszej
niz 5 lat w okresie ostatnich 6 lat,

Uchwaly od Nr 558/VII/21 do Nr 563/VII/21 w spra-
wie wygasniecia prawa wykonywania zawodu piele-
gniarki z powodu $mierci,

Uchwala Nr 564/VII/21 w sprawie zamoOwienia rocz-
nej prenumeraty,

Uchwata Nr 565/VII/21 sprawie zakupu licencji do-
stepu do zasobow platformy IBUK Libra Wydawnictwa
Naukowego PWN SA w Warszawie dla potrzeb czton-
kow OIPiP w Zamosciu,

Uchwata Nr 566/VII/21 w sprawie w dofinansowania
kosztow ksztatcenia podyplomowego dla cztonkow
Okregowej Izby Pielegniarek i Potoznych w Zamosciu
(na taczna kwote 78 618,87 zt),

Uchwata Nr 567/VII/21w sprawie wykre$lenia z reje-
stru organizatorow ksztatcenia podyplomowego pie-
legniarek i potoznych wpisu kursu specjalistycznego
-~Wykonanie i interpretacja zapisu elektrokardiogra-
ficznego u dorostych”, organizowanego przez Medycz-
ne Centrum Ksztalcenia ,WIEDZA” w Sandomierzu,
Uchwata Nr 568/VII/21w sprawie wykreslenia z reje-
stru organizatoréw ksztalcenia podyplomowego pie-
legniarek i potoznych wpisu kursu kwalifikacyjnego
~Pielegniarstwo anestezjologiczne i intensywnej opie-
ki”, organizowanego przez Medyczne Centrum Ksztat-
cenia ,WIEDZA” w Sandomierzu,

Uchwata Nr 569/VII/21w sprawie wykreslenia z reje-
stru organizatorow ksztalcenia podyplomowego pie-
legniarek i potoznych wpisu szkolenie specjalizacyjne
~Pielegniarstwo anestezjologiczne i intensywnej opie-
ki”, organizowanego przez Medyczne Centrum Ksztat-
cenia ,WIEDZA” w Sandomierzu,

Uchwata Nr 570/VII/21 w sprawie wykreslenia z reje-
stru organizatorow ksztalcenia podyplomowego pie-
legniarek i potoznych wpisu kursu kwalifikacyjnego
LPielegniarstwo opieki dlugoterminowej”, organizo-
wanego przez Medyczne Centrum Ksztalcenia ,WIE-
DZA” w Sandomierzu,

Uchwata Nr 571/VII/21 w sprawie wykreSlenia z reje-
stru organizatorow ksztalcenia podyplomowego pie-
legniarek i potoznych wpisu kursu specjalistycznego
sLeczenie ran program dla pielegniarek”, organizo-
wanego przez Medyczne Centrum Ksztalcenia ,WIE-
DZA” w Sandomierzu,

Uchwata Nr 572/VII/21 w sprawie wykreSlenia z re-
jestru organizatorow ksztatcenia podyplomowego
pielegniarek i potoznych wpisu szkolenie specjaliza-
cyjne ,Pielegniarstwo internistyczne”, organizowane-
go przez Medyczne Centrum Ksztatcenia ,WIEDZA”
w Sandomierzu,

Uchwata Nr 573/VII/21 w sprawie wykreSlenia z reje-
stru organizatorow ksztatcenia podyplomowego pie-
legniarek i potoznych wpisu kursu specjalistycznego
~Wywiad i badanie fizykalne”, organizowanego przez
Medyczne Centrum Ksztalcenia ,WIEDZA” w Sando-
mierzu,

Uchwata Nr 574/VII/21 w sprawie wykreslenia z reje-
stru organizatoréw ksztalcenia podyplomowego pie-
legniarek i potoznych wpisu kursu specjalistycznego
~Resuscytacja krazeniowo-oddechowa”, organizowa-
nego przez Medyczne Centrum Ksztatcenia ,WIEDZA”
w Sandomierzu.

Uchwaly Okregowej Rady Pielegniarek
I Potoznych z dnia 18 lutego 2022 .

Uchwata Nr 575/VII/22 w sprawie stwierdzenia pra-
wawykonywania zawodu pielegniarki i wpisu do Okre-
gowego Rejestru Pielegniarek,

Uchwata Nr 576/VII/22 w sprawie wydania nowego
zaswiadczenia o prawie wykonywania zawodu piele-
gniarki i wpisu do Okregowego Rejestru Pielegniarek,

Uchwata Nr 577/VII/22 w sprawie wpisu pielegniarza
do Okregowego Rejestru Pielegniarek prowadzonego
przez Okregowg Rade Pielegniarek i Poloznych w Za-
mosciu,

Uchwata Nr 578/VII/22 w sprawie wykresSlenia piele-
gniarki z Okregowego Rejestru Pielegniarek prowadzo-
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nego przez Okregowg Rade Pielegniarek i Potoznych
w Zamosciu,

Uchwaly od Nr 579/VI1/22 do Nr 581/VII/22 w spra-
wie wykreslenia indywidualnej praktyki pielegniarki
z rejestru podmiotow wykonujacych dziatalnosé lecz-
nicza,

Uchwala Nr 582/VII/22 w sprawie dofinansowania
kosztow ksztalcenia podyplomowego dla czlonkow
Okregowej Izby Pielegniarek i Potoznych w ZamoSciu
(na taczna kwote 10 590,00 z1),

UchwalaNr 583/VIl/22w sprawie odmowy przyznania
dofinansowania kosztow ksztatcenia i doskonalenia
zawodowego dla cztonka Okregowej [zby Pielegniarek
i Potoznych w Zamosciu,

Uchwata Nr 584/VII/22 w sprawie przyznania zapomog
losowych dla cztonow Okregowej Izby Pielegniarek i Po-
toznych w ZamoSciu (na taczng kwote 2 700,00 z),
Uchwata Nr 585/VII/22 w sprawie delegowania Prze-
wodniczacej i Skarbnika Okregowej Rady Pielegnia-
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rek i Potoznych oraz ksiegowej OIPiP w Zamosciu do
udziatu w szkoleniu on-line ,Zmiany w podatku do-
chodowym od 0s6b fizycznych - Polski t.ad”,

Uchwala Nr 586/VII/22w sprawie stwierdzenia braku
mozliwosci przeprowadzenia Okregowego Zjazdu Izby
Pielegniarek i Potoznych w Zamos$ciu w roku 2022,
Uchwata Nr 587/VII/22 w sprawie zasad gospodarki
finansowej Okregowej Izby Pielegniarek i Poloznych
w Zamosciu,

Uchwata Nr 588/VII/22 w sprawie planu wpltywow
i wydatkow oraz zatwierdzenia budzetu Okregowej
Izby Pielegniarek i Potoznychw Zamos$ciu na rok 2022,
Uchwala Nr 589/VII/22 w sprawie upowaznienia
cztonkéw Okregowej Rady Pielegniarek i Potoznych
w Zamosciu do podpisania umowy z Ministerstwem
Zdrowia dotyczacej przekazania dotacji samorzadowi
zawodowemu pielegniarek i potoznych VII kadencji,
Uchwata Nr 590/VII/22 w sprawie zakupu wienca na
uroczystoS¢ pogrzebowa.

Uchwaly Prezydium ORPIP
z dnia 14 stycznia 2022 r.

Uchwata Nr 783/VII/22 Prezydium ORPiP w Zamo-
Sciu z dnia 14 stycznia 2022 roku w sprawie stwierdze-
nia prawa wykonywania zawodu potoznej i wpisu do
Okregowego Rejestru Potoznych prowadzonego przez
Okregowa Rade Pielegniarek i Potoznych w ZamoSciu,
Uchwata Nr 784/VIl/22 Prezydium ORPiP w Zamo-
Sciu z dnia 14 stycznia 2022 roku w sprawie wykresle-
nia pielegniarza z Okregowego Rejestru Pielegniarek
i Rejestru Potoznych prowadzonego przez Okregowg
Rade Pielegniarek i Potoznych w Zamosciu,

Uchwata Nr 785/VII/22 Prezydium ORPiPw ZamoSciu
z dnia 14 stycznia 2022 roku w sprawie wykreslenia
potoznej z Okregowego Rejestru Potoznych prowadzo-
nego przez Okregowa Rade Pielegniarek i Poloznych
w Zamosciu,

Uchwatla Nr 786/VI1/22 Prezydium ORPiP w Zamo-
Sciu z dnia 14 stycznia 2022 roku w sprawie wykresle-

nia pielegniarki z Okregowego Rejestru Pielegniarek
prowadzonego przez Okregowa Rade Pielegniarek
i Potoznych w Zamosciu,

Uchwala Nr 787/VII/22 Prezydium Okregowej Rady
Pielegniarek i Potoznych z dnia 14 stycznia 2022 roku
w sprawie dofinansowania kosztow ksztalcenia i do-
skonalenia zawodowego dla czlonka OIPiP w Zamo-
Sciu (na taczna kwote 39 087,00 z}),

Uchwata Nr 788/VII/22 Prezydium ORPiP w Zamo-
Sciu z dnia 14 stycznia 2022 roku w sprawie przyzna-
nia zapomog losowych dla cztonkéw (na taczng kwote
3 500,00 z1),

Uchwata Nr 789/VII/22 w sprawie zakupu wienca na
uroczystosSc pogrzebows,

Uchwata Nr 790/VII/22 w sprawie wskazania przed-
stawicieli Okregowej Rady Pielegniarek i Poloznych
Zamosciu do sktadu komisji konkursowej.
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tatwo jest mowic o pielegniarstwie. Trudniej w nim wytrwac i pracowac ponad sity,
gdy pracy wcigz przybywa. Jeszcze trudniej pielegnowac tak, by nie zagubi¢ swojej pasji

| mitosci do blizniego...

PIELEGNIARSKI PROFESJONALIZM

Hanna Paszko - Czlonek Komisji Etyki przy NRPiP

~Piekno w pielegniarstwie moze oznaczac takie spoj-
rzenie na Swiat, ktore w kazdej chwili potrafi je doj-
rzec. Nie jest to zadanie tatwe, aby w schorowanym
cztowieku dojrzec jego osobiste piekno, piekno jego
osoby, ktorego na pierwszy rzut oka nie wida¢, bo-
wiem chwilowo sie ukryto. Wydoby¢ je z tego ukrycia
iw empatyczny sposob potwierdzic, ze sie je spostrze-
glo i widzialo, jest w najwyzszym stopniu sztuka zwa-
na profesjonalizmem. To wlasnie takie stowa peine
dobra, prawdy i piekna uzdrawiaja” - pisata Urszula
Krzyzanowska-tLagowska. W petni zgadzam sie z tymi
stowami. Dlatego bardzo waznym jest, aby do piele-
gniarstwa trafiaty, niezaleznie od sytuacji spoteczno-
politycznej, osoby mtode o wyjatkowych cechach cha-
rakteru. Ze szczegolna wrazliwoscia, duchowoscia
i checia nieustannego poglebianiawiedzy. Przepenio-
ne mitoscia do kazdego cztowieka bez najmniejszego
wyjatku! Niezaleznie od wieku, statusu materialnego,
pochodzenia, ptci, koloru skory czy wyznawanej reli-
gii. Swojg postawg prezentujace godne nasladowania
wartoSci etyczne i moralne z poszanowaniem god-
nosci osobistej kazdego cztowieka.

Nie kazda kobieta i nie kazdy mezczyzna
moze i powinien trafia¢ do pielegniarstwa.
Przez Zle podjete decyzje i nieodpowiedni wybor moze
trafic do zawodu osoba, dla ktorej praca szybko sta-
nie sie zajeciem meczacym, a chory bedzie intruzem.
Prowadzac rzetelng autoanalize jeszcze przed otrzy-
maniem dyplomu, u progu pielegniarstwa i pielegno-
wania chorych, cierpiacych lub umierajacych, mozna
dowiedziec sie, czy wybor jest wyborem stusznym.
Wazne sg najprostsze pytania: czego ja sama/sam bede
oczekiwac, przychodzac do chorego i pochylajac sie
nad nim, czego bede oczekiwac od zawodu i czy mam
odpowiednie predyspozycje do jego wykonywania?
Jesli tak, to pogratulujmy sobie wyboru i pogte-
biajmy wiedze juz utrwalona. Wiedze o ludziach i ich
potrzebach biologicznych: fizycznych, duchowych,
spolecznych i religijnych. Wiedze o chorobach i psy-
chicznych znieksztatceniach, ktore choroby moga to
wywotac, o stanach naglych i o umieraniu. Wiedzac,
mozemy bezpiecznie i odpowiedzialnie pracowac, we-
ryfikowac zlecone zadania i asertywnie odpowiadac,
ze czego$ nie wykonamy, bo to nie wchodzi w zakres
pielegniarskich kompetencji. Wiedzac to, w razie po-

trzeby (na przyktad rozwigzujac dylematy etyczne i mo-
ralne), mozemy powiedziec, ze zlecone zadanie nie
jest zgodne z zasadami kodeksu etyki. Nie bez powodu
wspominam o kodeksie w bardzo trudnym czasie dla
pielegniarek i pielegniarstwa, w czasie pandemicznej,
nieustannej walki z wirusem i z pietrzacymi sie klopo-
tami. Niedawno uslyszatam zdania, ktore mnie moc-
no zaniepokoily, ktorych nie moge zapomniec: ,Teraz
wszystko sie zmienito i wszystko wolno robic po swoje-
mu, bo pracujemy w czasie wojny z wirusem” oraz, ze
,Jak sie pracuje u prywatnego pracodawcy, to kodeks
etyki nie obowiazuje, zZe liczy sie tylko polecenie sze-
fa i wycena ustugi pielegniarskiej”. Prawdopodobnie
osoba wypowiadajgca te stowa znalazta sie w zawodzie
przez przypadek. Bez zadnego zawstydzenia, bez po-
trzebnej pokory promowata bylejakos¢, ktora jest bra-
kiem szacunku do cztowieka chorego. Czy powinna
otrzymac¢ prawo wykonywania zawodu, jesli wykazata
sie brakiem wiedzy z podstaw pielegniarstwa?

Doskonale wiemy, ze bez odpowiedniej
wiedzy pielegniarstwo i pielegnowanie

straci na prestizu i zaufaniu.

Bez zaufania, bez pewnosSci, ze pielegniarka jest
profesjonalistka, chory cztowiek bedzie sie bat pie-
legniarki. Tylko dzieki odpowiedniej wiedzy mozemy
pracowac, wzbudzajac nieustanne zaufanie u cho-
rych, dostrzegajac piekno czlowieka, ktore ukrywa
sie za zastona choroby. Wiedza to podstawa polskiego
pielegniarstwa i indywidualnego rozwoju kazdej pie-
legniarki. Tak bylo od samego poczatku, od pierw-
szych rocznikow pielegniarek zawodowych. Warto$cia
jest wiedza zdobyta poprzez wysitek wlasny - nie tyl-
ko z ksiazek. Rowniez poprzez dziatania praktyczne
i cenne wskazowki przekazywane przez osoby madrze
nauczajace sztuki pielegnowania.

Wiedza o pielegniarstwie i pielegnowaniu ma
wspaniatg historie. Nie wolno o niej zapominac, nie
wolno jej lekcewazy¢. Nawet w czasie pandemicznego
wysitku. Trzeba ja przypominac, trzeba o niej mowic.
Zalozycielka pierwszej szkoty dla pielegniarek, nazy-
wana sumieniem Europy i chlubg $wiata - Florence
Nightingale, uwazata, ze pielegniarstwo to nie tylko
praca, ale i wyjatkowa sztuka o charakterze moral-
nym. Wskazywata, ze wykonywanie zawodu wyma-
ga okreSlonych pozytywnych postaw moralnych oraz
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wysokiego poziomu kultury osobistej. Do zagrozen,
ktore moglyby zaszkodzic pielegniarstwu w przyszto-
Sci, zaliczata mozliwoS¢ rozwoju pielegniarstwa jako
profesji bez skupienia sie na powotaniu, nauczanie
pielegniarstwa tylko z ksiazek przy rownoczesnym od-
chodzeniu od praktycznego nauczania zawodu. Prze-
strzegata przed stosowaniem tylko diagnozy lekar-
skiej, wskazujac wyraznie, aby diagnoza pielegniarska
rozwijata sie niezaleznie, dajac pielegniarstwu sze-
rokie mozliwosci.

Prawdg jest, ze nikt nikogo nie

przymusza do wyboru pielegniarstwa.
Pielegniarkg nie zostaje sie ,na rozkaz”. Uwazam, ze
dzisiaj ten aspekt nalezy bardzo mocno akcentowac.
Takze wobec 0sob przybywajacych do pracy w naszych
szpitalach z r6znych krajow. Otrzymanie dyplomu pol-
skiej pielegniarki to zaszczyt. Z tym zaszczytem zwia-
zane sg obowiazki, zasady, normy etyczne i przywileje
pozwalajace na rozwoj zawodowy. Pielegniarstwo jest
sztuka czystej troski i nie ma w nim miejsca na zad-
ng fuszerke. Za to juz od pierwszych chwil poruszania
sie pomiedzy szpitalnymi t6zkami pielegniarka ma
satysfakcjonujace poczucie waznoSci swojej roli. Pew-
nego rodzaju wtadzy nad cztowiekiem obolatym, ktory
lezy i czeka... Na niepewnos$¢ chwili, na diagnoze, na
pomoc... Wiem z wlasnego chorobowego doswiadcze-
nia, jak dobrze jest wiedziec i szczerze wierzyc, ze pod
opieka dyzurujacych pielegniarek nic ztego nie moze
sie stac.

Nikt nie chce chorowac, szczegolnie teraz, w czasie
pandemii. Choroba jest ogromnym ktopotem, dyskom-
fortem, niezrecznosScia, nieznanym do$wiadczeniem.
Wywotuje rozne emocje. Chory cztowiek zawsze prze-
zywa dramat i ogromne osamotnienie. W swoim cho-
robowym mys$leniu (jesli jest osobg przytomna) bardzo
czesto gubi sie, boi sie, ma wrazenie, ze ptynie pod
prad zyciowych fal. Czuje, ze usuwa sie grunt spod
jego nog. Chcialtby cofnac czas. Obawia sie, zeby przy-
chodzacy z pomocg medycy zbyt szybko nie postawi-
li na nim przystowiowego ,krzyzyka”. Drzy na mys$l
o tym, ze wypowiadana przez lekarza diagnoza moze
brzmie¢: NIEULECZALNY.

W chwilach takiej wielkiej osobistej traumy i Swia-
domosci nadchodzacej Smierci czlowiek nie potrze-
buje zbednego pocieszania, dobrych rad ani niereal-
nych opowieSci o pozytywnej przysztosci. Potrzebuje
zrozumienia, szczegolnie wtedy, gdy usta nie moga
juz mowic. Potrzebuje trzymania za reke, gdy niepokoj
narasta i bardzo doskwiera. Obolaty, cierpiacy, chory
czlowiek ujawnia w ten sposob swoj chorobowy gniew
i swoja bezradno$c. Pielegniarka wyposazonaw odpo-
wiednig wiedze rozumie, Ze gniewu cierpigcego czto-
wieka nie mozna pomyli¢ z gniewem czlowieka zdro-
wego. Pielegniarka zachowujaca pokore wobec siebie
samej i wartoSci najwyzszej, jaka jest zdrowie i zycie
ludzkie, nigdy nie zlekcewazy dramatu i pustki umie-
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rania. Pielegniarka, wiedzac i rozumiejac, trwa, akcep-
tuje, wspotczuje i do ostatniego oddechu profesjonal-
nie pielegnuje. Jest $wiadoma tego, ze dostrzezenie
choc¢by jednej osoby, jej bardzo indywidualnego wne-
trzaw godzinie umierania jest esencja pielegniarstwa.
Za to nieustanne, pelne poSwiecenia trwanie na pie-
legniarskich posterunkach, szczegolnie teraz, w miej-
scach walki z pandemicznym wirusem, strachem i po-
glebiajacym sie niepokojem o dzien jutrzejszy, naleza
sie wyrazy najwyzszego szacunku i uznania dla kazdej
pielegniarki i kazdego pielegniarza. To sa prawdziwi
profesjonalisci. ProfesjonaliSci, ktorzy nie uznaja by-
lejakoSci, fuszerki i stow podwazajacych zaufanie.
A kazdy dobry przyktad uczy.

20 kwietnia 2013 roku w Krakowie odbyta sie kon-
ferencja zorganizowana w 40. rocznice $mierci Hanny
Chrzanowskiej. Wérod prelegentow byt wtedy kardynat
Franciszek Macharski. Bardzo obrazowo przywotywat
osobiste wspomnienia. Bez wiekszego wysitku umy-
stowego mozna bylo wyobrazic¢ sobie zdarzenia i oko-
licznosci tych zdarzen. Kardynat powiedzial miedzy
innymi, ze ,Hanna realizowata pielegniarstwo poprzez
wyjatkowa troske o drugiego czlowieka oraz poprzez
dawanie dobrego przyktadu. Uwazata tez, Ze nic tak nie
pomaga cztowiekowi i nie otwiera jego serca i oczu, jak
dobry przyktad i doSwiadczenie przezycwtasnych”. Kar-
dynat przyznat, ze byt wtedy mtodym kaptanem i nie do
konca rozumiat Hanne, ktora z ogromna determinacja
dazyta do zorganizowania pielegniarstwa parafialnego.
Prosit Hanne, aby kilka razy wszystko wyjasnita. Wte-
dy Hanna zamyslita sie i powiedziata: ,Bytoby dobrze,
zeby ksiagdz potozyt sie do t6zka szpitalnego i polezat
w nim przez kilka dni, wtedy ksigdz zrozumie o czym
mowie”. Kardynat wspominal, ze kilka tygodni p6zniej
zachorowat i potrzebna byta operacja. Znalazt sie na
szpitalnym t6zku w o$mioosobowej sali chorych, wsrod
innych cierpigcych... Powiedziatl, Ze Hanna miata racje,
ze przyktad i przezycia wtasne sprawiaja, ze czlowiek
juz na zawsze wiecejwidzi, wiecej styszy i bardziej rozu-
mie drugiego czlowieka.

Dawanie dobrego przyktadu wiasng
postawg zawodow3 i kreowanie
indywidualnego przyciagajacego
autoportretu jest sprawa trudna.
Ale wszystko, co piekne, co przycigga i ma wyjatkowe
znaczenie w zyciu cztowieka, opatrzone jest wysit-
kiem. Pokora, czyli prawda o sobie samym, wpleciona
w zawodowg pasje, nie wyklucza cierpienia. Uczy po-
strzegania chorych i cierpiacych jako daru dla wybie-
rajacych zawod pielegniarki. Urszula Krzyzanowska-
-Lagowska uwazata, ze ,Kto$, kto zawodowo pomaga
innym, czyniac to zwtasnegowyboru, $wiadomie i z za-
angazowaniem, stwarza rowniez korzystne mozliwosSci
do wzrostu wlasnego cztowieczenstwa”.

Pandemiczny, niekonczacy sie zaburzony dyzu-
rowy rytm sprawia, ze czesto brakuje sil, fizycznych
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gdyby we wspotczesnym Swiecie stata sie realng?

Kiedy Dobry Bog stwarzat pielegniarke, czynit to
juz od prawie szesSciu godzin, kiedy zjawit sie Aniot
i powiedzial: - Panie, tak dlugo pracujesz nad tg po-
stacia!

Dobry Bog odpowiedziat: - Czy nie widziate$ na
zamoOwieniu dtugiej listy zyczen? Pielegniarka po-
winna by¢ gotowa do udzielania sie, wolna od wy-
magan i tatwa do dezynfekcji, ale nie powinna by¢
ze sztucznego tworzywa. Winna miec nerwy, jak lina
stalowa i plecy, na ktore pozwala sobie wszystko za-
tadowac. Winna byc przy tym niewielka, zeby sie do-
brze czutaw matych pokojach stuzbowych. Ona musi
umie¢ wykonywac¢ jednoczeSnie pie¢ czynnoSci,
a przy tym zawsze powinna miec jedna reke wolna.

Wowczas Aniot potrzasnat gtows i rzekt: - Szesc
rak ledwie moze wystarczyc.

- Rece nie sprawiajg mi zadnego ktopotu - powie-
dziat Dobry Bog. - Ale potrzebne sa jeszcze trzy pary
oczu: pierwsza para, ktora moze noca widzie¢ przez
trzy $ciany, aby mozna byto podczas wieczornego dy-
zuru obstuzy¢ dwa oddziaty. Druga para oczu w tyle
glowy, aby widzie¢, co sie przed nimi mogto ukryc¢,
ale co niekoniecznie trzeba wiedzie¢. I naturalnie
jedna para na przedzie, aby mozna byto spojrze¢ na
pacjenta i da¢ mu do zrozumienia: ,Rozumiem Pana/
Panig i jestem tu dla was”, bez konieczno$ci wypo-
wiedzenia jednego stowa.

Aniot pociagnat Pana Boga za rekaw i rzekt: - 1dz
spac Panie, a jutro pracuj dale;j.

- Nie moge - powiedziat Dobry Bog. - Musze stwo-
rzyc€ ja taka, zeby prawie nigdy nie chorowata, a jesli,
to zeby uleczyta sie sama. Ona musi zrozumiec, ze
10 dwuosobowych pokoi moze oznaczac¢ 40 pacjen-
tow, ze na 10 stanowiskach pracy czesto jest tylko
5 pielegniarek! Bedzie wyposazona w zadowolenie
z pracy, ktorej wszystko poswieci i za ktora bedzie zle
wynagradzana.

Aniot obszedt powoli model pielegniarki. - Mate-
riat jest zbyt miekki - westchnat.

- Ale za to ciagliwy - odpart Dobry Bog. - Nie
uwierzysz, ile potrafi wytrzymac!

- Czy ona moze myS$lec?

- Nie tylko mysle¢, ale takze wypowiada¢ swoje
sady i zawierac porozumienia - odpowiedziat Dobry
Bog... Aniotl pochylit sie i dotknat palcem wargi mo-
delu:

- Tu jest jakisS przeciek - stwierdzit. - Przeciez mo-
witem Ci Panie, ze probowales zbyt wiele wtloczyc
w model.

- To nie jest zaden przeciek, to jest tza! - odpart
Bog.

- Czemu ona stuzy?

- Ona ptynie w radosci, smutku, rozczarowaniu,

bolu i osamotnieniu - rzeki dobry, zadumany Bog.

-Lza... kza jest oznaka przepetnionego zaworu.

W hotdzie wdziecznosci polskim samarytankom
w bieli, Magazyn Pielegniarki i Potoznej nr 4/2001 r.
Autor nieznany.
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i psychicznych, oraz mozliwo$ci na profesjonalne pie-
legnowanie, na zatrzymanie sie przy chorym, bo tych
chorych jest bardzo, bardzo wielu... I nie jest to tylko
trudnosc¢ - to jest dramat! Personel koncentruje sie na
wskazaniach aparatury, na uplywajacych minutach,
bo kazda minuta jest niezwykle cenna. Wyteza umyst
na mySleniu, co jeszcze mozna zrobi¢, zeby uratowac
zycie ludzkie...

A co mySli cztowiek, ktory w tym trudnym czasie
zachorowalt? Wyrwany z wtasnego $rodowiska do-
mowego, wieziony karetkg na sygnale do szpitala,
zdaje sobie sprawe z tego, ze w pewien sposob zostaje
ubezwtasnowolniony. Jest wieziony w nieznanym kie-
runku, tam gdzie bedzie miejsce. Nie mowi, bo nie jest
w stanie mowi¢, a pandemiczny strach wyrazaja jego
oczy. To takze nie jest tylko dyskomfort - to tez jest
dramat. Umieranie stalo sie bardzo samotne, wzbu-
dzajace przerazenie i czesto anonimowe... Czarne
worki napelniajg personel pielegniarski dodatkowym
niepokojem.

Jak pracowa¢, zeby nie zagubi¢
profesjonalizmu i pozytywnego

spojrzenia na piekno ludzkiego jestestwa

w tym pandemicznym trudzie?

Skad czerpac sily potrzebne do zachowania wtasnego
zdrowia, do prezentowania umiaru i pokory? Jakich
stow uzywac, aby wspierac i wzbudzac zaufanie wsrod
tych, ktorzy cierpia, boja sie i umieraja? Jestem prze-
konana, ze kazda osoba z naszego zawodowego gro-
na udzieli sobie wtasnych odpowiedzi. I bedzie mia-
ta racje, bo w odpowiedziach pielegniarskich zawsze
ukryte sa do$wiadczenia wtasne oraz do$wiadczenia
wspolne, dyzurowe. Przytocze jedna mys$l zawarta w li-
Scie Hanny Chrzanowskiej do pielegniarek. W liscie,
ktory odczytal nad jej grobem Karol Wojtyta: ,Niech
ksiadz arcybiskup powie im, ze fakt mojego odejScia
w niczym nie moze umniejszy¢ ich zapalu; ze ja im
tylko pomogtam, a teraz si¢ musza trzymac same na-
szej linii pielegnowania ludzi w ich psychofizycznym
catoksztatcie; shuzenia prosta obstuga, umiejetna,
madra, ale wlasnie prosta. Niech sie trzymaja razem,
niech stanowig jedno, niech sie ciesza radoScia, jak
mowi Sw. Pawel, ale niech tez, jak on zaleca, placza
z ptaczacymi...”.

WAZNYM JEST, ABY DO PIELEGNIARSTWA
TRAFIALY, NIEZALEZNIE OD SYTUACJI
SPOLECZNO-POLITYCZNEJ, 0SOBY MtODE

0 WYJATKOWYCH CECHACH CHARAKTERU.

ZE SZCZEGOLNA WRAZLIWOSCIA, DUCHOWOSCIA
| CHECIA NIEUSTANNEGO POGLEBIANIA

WIEDZY. PRZEPEENIONE MILOSCIA DO KAZDEGO
CZLOWIEKA BEZ NAJMNIEJSZEGO WYJATKU!
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CUD ZA WSTAWIENNICTWEM
HANNY CHRZANOWSKIEJ

W czasie $pigczki pewnej chorej przysnita sie Hanna Chrzanowska. Usmiechata sie
| zapewniata: ,\Wszystko bedzie dobrze". A wszystko to za sprawg poboznych pielegniarek
z Krakowa. Oto historia cudu, ktory zostat zatwierdzony przez Watykan.

Cud, o ktéorym tu mowa, miat miejsce w Krakowie,
miescie, z ktorym Chrzanowska byta wielorako zwig-
zana rodzinnie oraz zawodowo. Choc¢ urodzila sie
w Warszawie (1902 r.), to do Krakowa przyjechata
majac zaledwie 8 lat i tam podjeta naj-
wazniejszg zyciowa decyzje: o zostaniu
pielegniarka.

W czasach II Rzeczpospolitej prze-
bywata raczej w Warszawie lub na
stypendiach zagranicznych. Ale od
momentu wybuchu II wojny $wiatowej
juz do konca zycia przebywataw Krako-
wie. Tam podjeta wspotprace najpierw
z kard. Adamem Sapieha, potem za$
z kard. Karolem Wojtyla.

Dzieki zyczliwosci przysziego pa-
pieza Hannie Chrzanowskiej udato sie
zrealizowat¢ swoj pomyst pielegniar-
stwa parafialnego. Polegat on na tym,
aby chorym z parafii byta $wiadczo-
na pomoc nie tylko w formie postugi
ksiedza lub darow materialnych, lecz
takze pracy pielegniarki. A poniewaz
sama Hanna byta bardzo religijna i co-
dziennie uczestniczyta w mszy Swietej,
starata sie takze o to, aby byta ona od-
prawiana réowniez w domach obtoznie
chorych.

Jej aktywnoSci nie zahamowata na-
wet choroba nowotworowa. Zmarta
w 1973 roku, a 25 lat pozniej rozpoczat sie jej proces
beatyfikacyjny. W 2015 r. ogloszono dekret o heroicz-
nosci jej zycia i cnoét. Do beatyfikacji brakowato tylko
cudu. Obecnie za cud uznano nadzwyczajne wydarze-
nie z 2001 r.

Wtedy bowiem 66-letnia kobieta doznata wylewu
krwi do mozgu, potaczonego z jednoczesnym lekkim
zawatem serca. Efektem byt paraliz obu nog i jednej
reki. Jej stan byt na tyle katastrofalny, ze nie nadawata
sie do operacji. Dlatego tez przewieziono ja na oddziat
zachowawczy. Tam z chorg nie bylo kontaktu, a perso-
nel utrzymywat jedynie jej czynno$ci wegetatywne: od-
dychanie, bicie serca itd. Nie dawano kobiecie duzych
szans na przezycie. Gdyby jednak nawet nie umarta
i odzyskata przytomnosc, to i tak na zawsze pozostata-

by jej ,pamiatka” po wylewie i zawale: ostabienie sity
i zasiegu sparalizowanych wczes$niej nog i reki, czyli
ich niedowtad; zaburzenia mowy oraz ciagta hospita-
lizacja.

Wszystko jednak skonczylo ,hap-
py endem”. W czasie Spiaczki chorej
przy$nita sie Hanna Chrzanowska.
UsSmiechata sie i zapewniata: ,Wszyst-
ko bedzie dobrze”.

Wkrotce kobieta wybudzita sie ze
Spiaczki, a zaskoczeni lekarze stwier-
dzili, ze ich pacjentka nie tylko nor-
malnie mowi, ale tez rusza unieru-
chomionymi do tej pory konczynami.
Leczenie trwalo jeszcze jaki$ czas, ale
mieszkanka Krakowa wrocita do zdro-
wia.

Dlaczego jednak akurat w tej kon-
kretnej sprawe zainterweniowata przy-
szta btogostawiona? Ot6z uzdrowiona
kobieta miata kolezanke pielegniarke.
W dniu, w ktorym miaty miejsce opi-
sane wyzej nieszczeSliwe wydarzenia
(wylew i zawal) pielegniarka ta uczest-
niczyta w comiesiecznej mszy $wietej
odprawianej z prosba o beatyfikacje
Hanny Chrzanowskie;j.

Na te msze chodzity gtéwnie czton-
kinie Katolickiego Stowarzyszenia
Pielegniarek i Poloznych. Do niego
nalezata rowniez wspomniana pielegniarka. Ona tez
wezwata zgromadzone na Eucharystii kolezanki z wy-
mienionego Stowarzyszenia do odmoéwienia nowenny
w intencji uzdrowienia chorej 66-latki z Krakowa za
przyczyng stugi Bozej Hanny Chrzanowskiej. Nowen-
na rozpoczeta sie od razu, czyli zaraz po apelu w tej
sprawie. I byta skuteczna, jak dowodzi fakt niespo-
dziewanej poprawy stanu osoby, za ktora sie modlo-
no. A poniewaz Chrzanowska byta pielegniarka, moz-
na powiedzie¢, ze swoim wstawiennictwem uczynita
przystuge kolezankom po fachu.

Zrédto:
https://hannachrzanowska.pl/2017/09/27/cud-za-
-wstawiennictwem-hanny-chrzanowskiej/
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PEREGRYNACJA RELIKWII
Bt. HANNY CHRZANOWSKIEJ
W DIECEZJI ZAMOJSKO-LUBACZOWSKIEJ

Wspieraj pielegniarki, pielegniarzy, potozne i stuzby medyczne. Wspieraj wszystkie stuzby,
ktdre postuguja chorym. Wspieraj ludzi chorych i tych, dzieki ktérym oni moga po ludzku
spojrze¢ na swiat. Powstrzymaj pandemie. Badz dzis$ dla Swiata znakiem mitosci Boga.

Dnia 28 kwietnia 2018 roku w poczet btogostawionych
Kosciota Kkatolickiego oficjalnie zostata dotgczona
Hanna Chrzanowska, krakowska pielegniarka, ktora
z wielkim oddaniem pielegnowata chorych i opieko-
wata sie nimi.

~Hanna byta latarnia w ciemnosci ludzkiego bolu”
-tak o Hannie Chrzanowskiej, krakowskiej pielegniar-
ce mowit abp Angelo Amato podczas kwietniowych
uroczystosci beatyfikacyjnych.

Krajowe duszpasterstwo Stuzby Zdrowia rok temu
podjeto inicjatywe ogolnopolskiej peregrynacji reli-
kwii bt. Hanny Chrzanowskiej.

Dnia 28 listopada 2021 roku oficjalne rozpoczecie
peregrynacji relikwii btogostawionej Hanny Chrzanow-
skiej odbyto sie Mszg Swi(—;ta pod przewodnictwem bi-
skupa diecezjalnego Mariana Rojka, w kaplicy Szpitala
Wojewodzkiego im. Papieza Jana Pawta [I'w Zamosciu.

Relikwie bt. Hanny Chrzanowskiej w kaplicy Szpitala
Wojewddzkiego im. Papieza Jana Pawta Il w Zamosciu

Jej relikwie odwiedzaty szpitale, domy pomocy
spotecznej, zaktady opiekunczo-lecznicze i hospicja
na terenie dziatania naszej Izby, gdzie za Jej posred-
nictwem wypraszano taske wiary i niezachwianej na-
dziei dla chorych, a dla pielegniarek i potoznych oraz

catego personelu medycznego taske cierpliwoSci, wy- Relikwie bt. Hanny Chrzanowskiej w Bazylice
trwatoSci i milosierdzia. $w. Antoniego w Radecznicy
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Relikwie bt. Hanny Chrzanowskiej w kaplicy Szpitala SP ZOZ w Tomaszowie Lubelskim

/amosciu

Uroczysta Msza Swieta w Kosciele pw. $w. Michata Archaniota w Zamosciu

Pielegniarki i potozne, personel medyczny i chorzy z wielkg radoscig i wzruszeniem uczestniczyli
w uroczystosciach modlitewnych za wstawiennictwem bt. Hanny Chrzanowskie).

Dnia 5 lutego 2022 roku podczas Diecezjalnego Dnia
Chorego w Kosciele pw. $w. Michata Archaniotaw Za-
mosciu nastapilo uroczyste pozegnanie relikwii Bto-
gostawionej Hanny Chrzanowskiej. Uroczystej Mszy
Swietej przewodniczyl biskup diecezjalny Marian
Rojek. Eucharystie wspotkoncelebrowali: kapelan Za-
mojskich Amazonek - ks. dr Stawomir Korona, kape-
lan Szpitala Wojewodzkiego Jana Pawta [Iw ZamoS$ciu
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i diecezjalny duszpasterz chorych, niepeinospraw-
nych oraz Stuzby Zdrowia - ks. Karol Jedruszczak,
oraz ks. Lukasz Kolasa - duszpasterz niepetnospraw-
nych w rejonie lubaczowskim. Ponadto w uroczysto-
Sci wzieli udziat takze ksieza kapelani zamojskich
szpitali, pielegniarki i potozne, przedstawiciele Za-
mojskich Amazonek oraz wierni, chorzy i opiekujacy
sie chorymi.
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