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% oRazji Migdzynarodowggo Pnia Piglggniarki i Potozngj sktadamy serdeczne
podzigkowania oraz stowa uznania za Panstwa szczying i peing empatii pracg.
Wykonuijeeig jeden z najtrudnigiszych i odpowigdzialnyeh zawoddw,
alg takze jeden z najpigknigiszych. Waszg pomoe odezuwaig nig tylko pacigndi,
alg tgz ich rodziny.

Zyezymy abyscie mogli realizowa¢ marzenia i egle zyciowe
bgz Ronigeznosgci dokonywania trudnych wyborow.
by Wasz codzignny i decydujaey o ludzkim zyciu wysilgk, byt doegniany,
a praca na rzegcz ludzi echoryeh budzita dumg, i satysfakeijg.
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Informator wydawany jest przez Okregowsa Izbe Pielegniarek i Potoznych w Zamosciu. Rozprowadzany jest bezptatnie wsréd
cztonkéw naszego samorzadu. W Informatorze znajdujg sie wiadomosci dotyczgce dziatalnosci OIPIiP w Zamosciu oraz
informacje NRPIP, a takze informacje szkoleniowe. OIPiP zwraca sie z prosbg do naszych odbiorcéw o nadsytanie informacji.
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Czy liczba pielegniarek i potoznych jest wystarczajaca,
aby zapewni¢ bezpieczenstwo zdrowotne pacjentom z obszaru
dziatania Okregowej Izby Pielegniarek i1 Potoznych w Zamosciu?

Pielegniarki | Potozne to osoby legitymujace sie prawem wykonywania zawodu: pielegniarki
lub potoznej, realizujgce pielegnowanie zawodowe oraz funkcje zawodowe pielegniarskie,
sprawujgce opieke nad cztowiekiem zdrowym i chorym, w réznym wieku, w podmiocie
leczniczym, w miejscu nauczania, wychowania, zamieszkania, przebywania, podlegajace
zmianom w zakresie wyksztatcenia, uprawnien i kompetencji oraz Swiadomosci zawodowe).

Praca pielegniarek i potoznych polega na wyuczo-
nym, celowym i planowym podejmowaniu dziatan
na rzecz cztowieka potrzebujgcego, a ich aktywno$c
zawodowa ma na celu doprowadzenie do utrzyma-
nia i promowania zdrowia, przywracania zdrowia
lub ograniczania skutkow choroby, towarzyszenie
pacjentowi, cztowiekowi w zdrowiu, chorobie i nie-
petnosprawnosci, a takze ksztattowanie umiejetno-
Sci samoopieki i opieki ze strony najblizszych.

Wspotczesna pielegniarka, potozna przygoto-
wana jest formalnie i merytorycznie do pielegno-
wania samodzielnego, profesjonalnego i odpowie-
dzialnego.

Na przestrzeni lat rola pielegniarki i potoznej
ulegata przeobrazeniom. W przesztosci pielegniar-
ka, potozna koncentrowata sie na pielegnowaniu
cztowieka chorego w szpitalu, na pomocy w zaspo-
kajaniu potrzeb biologicznych czlowieka, wykony-
waniu roznych czynnosci ,dla” i ,za” pacjenta oraz
realizowaniu zlecen lekarskich.

Wspotczesne pielegniarstwo to pielegnowa-
nie w zdrowiu i w chorobie, pomoc w zaspokajaniu
zlozonych potrzeb zdrowotnych cztowieka jako
jednostki biopsychospotecznej, kulturowej i du-
chowej, samodzielne $wiadczenie ztozonej opieki
pielegniarskiej, wspotpraca zespotowa, wykonywa-
nie zlecen lekarskich, udzial w procesie terapeu-
tycznym.

Zmiana roli pielegniarki, potoznej w systemie
opieki zdrowotnej ewaluuje wraz ze zmiang roli pa-
cjenta, ktory w przesztosci miatl ograniczony dostep
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dowiedzy na temat zdrowia, choroby i opieki. Wspot-
czesny pacjent posiada petna Swiadomo$c¢ swoich
praw, prawa do podejmowania autonomicznych de-
cyzjiw sprawach wlasnego zdrowia, dzieki czemu ak-
tywnie moze uczestniczy¢ w procesie leczenia i pie-
legnowania.

Samodzielnos¢ zawodowa pielegniarki, potoz-
nejwynika z zapisu Ustawy o zawodach pielegniarki
i potoznej, ktora okresla je jako zawody samodzielne
i wskazuje na obszar samodzielnego dziatania, kto-
ry w ostatnich latach systematycznie ulega posze-
rzeniu o nowe kompetencje pielegniarek i potoz-
nych takich jak np. samodzielne ordynowanie lekow
iwypisywanie recept, udzielanie porad w ambulato-
ryjnej opiece specjalistycznej w zakresie opieki kar-
diologicznej, diabetologicznej, chirurgicznej oraz
ginekologiczno-potoznicze;j.

Zwiekszenie samodzielno$ci ma miejsce row-
niez w opiece nad pacjentem w miejscu zamiesz-
kania, sg to porady realizowane przez pielegniarki
w Podstawowej Opiece Zdrowotnej: porada leczenia
ran, porada stomijna i urologiczna.

Wspotczesne pielegniarstwow systemie ochro-
ny zdrowia poprzez samodzielno$c i profesjonalizm
stanowi szanse na poprawe dostepnosSci pacjentow
do $wiadczen zdrowotnych.

Okregowa Izba Pielegniarek i Potoznych w Za-
mosciu jest jedna z 45 Izb dziatajacych na terenie
naszego kraju. Obszarem dziatania obejmujemy
miasto Zamo$¢ oraz cztery powiaty: bilgorajski,
hrubieszowski, tomaszowski i zamojski.

Pani Matgorzata Wiater - dyzury w drugi i ostatni wtorek miesigca, tel. 504 825 351, e-mail: orzozzamosc@wp.pl

Okregowy Sad Pielegniarek i Potoznych - dyzury w kazda srode w godz. 15.00-17.00
Przewodniczgca Okregowego Sadu Pielegniarek i Potoznych: Pani Bozena Szmit, tel. 668 172 253, e-mail: ospipzamosc@wp.pl

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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Czy spoteczenstwo zamieszkujgce teren dzia-
tania naszej Izby bedzie mie¢ w przysztosci zagwa-
rantowane bezpieczenstwo zdrowotne? Czy beda
zagwarantowane Swiadczenia zdrowotne przez pie-
legniarki i potozne? Na te pytania pomoga nam od-
powiedziec dane z Okregowego Rejestru Pielegnia-
rek i Rejestru Potoznych OIPiP w Zamosciu.

W okregowym Rejestrze Pielegniarek jest zare-
jestrowanych 4065 pielegniarek i 100 pielegniarzy,
blisko 64% zarejestrowanych tj. 2911 osob aktywnie
wykonuje zawod w roznych formach na podstawie
umowy o prace, umowy zlecenia oraz na kontraktach.

Najliczniejszg grupe stanowig pielegniarki
i pielegniarze realizujacy Swiadczenia zdrowotne
w lecznictwie szpitalnym. Wsrod zarejestrowanych
pielegniarek i pielegniarzy najwiecej bo 2624 osoby
posiada dyplom pielegniarki po ukonczeniu liceum
medycznego lub - medycznego studium zawodowego.
Wyksztatcenie wyzsze na poziomie studiow I stopnia
i tytut zawodowy Licencjata pielegniarstwa - posiada
706 o0sab a studiow II stopnia i tytut mgr. pielegniar-
stwa posiada 835 osob.

Szkolenie specjalizacyjne ukonczyto 1318
0sob i posiada tytut specjalisty w dziedzinie piele-
gniarstwa, najwiecej w dziedzinie pielegniarstwa:
anestezjologicznego i intensywnej opieki - 139,
chirurgicznego - 201, geriatrycznego - 64, interni-
stycznego - 211, kardiologicznego - 34, onkologicz-
nego - 40, operacyjnego - 61 pielegniarstwa opieki
dtugoterminowej - 34, opieki paliatywnej - 25, pie-
legniarstwa pediatrycznego - 77, pielegniarstwa psy-
chiatrycznego - 64, ratunkowego - 53, rodzinnego -
39, zachowawczego - 109. Niepokojaca jest struktura
wiekowa pielegniarek wykonujacych zawod w pod-
miotach leczniczych. Z danych zawartych w rejestrze
wynika, ze Srednia wieku zatrudnionych pielegnia-
rek/pielegniarzy w poszczegolnych rodzajach swiad-
czen zdrowotnych ksztattuje sie nastepujaco:

»  Lecznictwo szpitalne - 54,7 lat; POZ, ambula-
toryjna opieka specjalistyczna, opieka diugo-
terminowa oraz opieka paliatywna i hospicyj-
na - 54,8 lat; opieka psychiatryczna - 53,3 lat;
lecznictwo uzdrowiskowe - 48 lat.
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Optymizmem nie napawa fakt, ze wsrod zareje-
strowanych pielegniarek najmniejsza grupe stanowig
osoby w przedziale 22-40 lat (532 osoby). Niepokoja-
ca jest liczba osob w przedziale 61-75 lat (1368 0sob)
a wiec osob, ktore nabyly prawo do emerytury oraz
liczba absolwentow ubiegajacych sie o prawo wyko-
nywania zawodu pielegniarki. W ostatnich latach
Okregowa Rada Pielegniarek i Potoznych w Zamosciu
stwierdzata prawo wykonywania zawodu pielegniar-
ki 80 osobom rocznie. Taki stan powoduje luke po-
koleniowa, brak zastepowalnosci i moze powodowac
w najblizszych latach braki kadrowe pielegniarek,
a tym samym deficyt w opiece nad pacjentami i za-
bezpieczeniem lokalnego spoteczenstwaw swiadcze-
nia zdrowotne realizowane przez pielegniarki.

Do realizacji $wiadczen zdrowotnych w zakresie
sprawowania opieki na kobieta w roznych okresach
jej zycia mamy zarejestrowanych 505 potoznych,
w tym czynnych zawodowo 304, co stanowi 60,2%
zarejestrowanych potoznych, ktore wykonujg zawod
w formie umoéow cywilno-prawnych oraz prowadza
dziatalnosc regulowang w ramach indywidualnych
praktyk potozniczych.

Wyksztatcenie w zawodzie potoznej ksztaltuje
sie na poziomie pomaturalnym czyli po studium
medycznym i sg to 364 potozne. Wyzsze wyksztatce-
nie na poziomie studiow I stopnia - dyplom Licen-
cjata potoznictwa - posiada 63 a studiow II stopnia
dyplom mgr. potoznictwa - 78 potoznych.

Szkolenie specjalizacyjne ukonczyto tacznie 144
potozne, najwiecejw dziedzinie pielegniarstwa: gine-
kologicznego - 25, ginekologiczno-potozniczego - 71,
neonatologicznego - 4, potozniczego - 27, rodzinne-
go dla potoznych - 17.

Podobnie jak wsrod pielegniarek ksztattuje sie
struktura wiekowa potoznych. W najmtodszej gru-
pie wiekowej tj. 22-40 lat zarejestrowanych jest 50
potoznych za$ w wieku, ktory uprawnia do emery-
tury tj. w przedziale lat 61-75 zarejestrowanych jest
118 oso6b. Dane te wskazuja na mozliwo$¢ brakow
kadrowych wsrod potoznych szczegolnie, ze w ostat-
nich latach Okregowa Rada stwierdzita prawo wyko-
nywania zawodu potoznej tylko kilku osobom.
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Pielegniarki i potozne podnosza swoje kwalifi-
kacje, aby sprostac zwiekszajacym sie wymaganiom
w ochronie zdrowia i podejmuja ksztatcenie pody-
plomowe w réznych rodzajach kursow specjalistycz-
nych, kwalifikacyjnych i doksztatcajagcych. Ogotem
liczba kursow specjalistyczny ukonczonych przez
pielegniarki i potozne wynosi 5134, natomiast kursy
kwalifikacyjne w roznych dziedzinach pielegniar-
stwa ukonczyto ponad 2160 osob. Reasumujac - za-
rowno struktura wiekowa pielegniarek i potoznych
zarejestrowanych i wykonujacych zawod w podmio-
tach leczniczych na terenie miasta Zamoscia, po-
wiatow: bitgorajskiego, hrubieszowskiego, toma-

W Zamosciu
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szowskiego i zamojskiego jak i ilo$¢ stwierdzanych
praw wykonywania zawodu pielegniarki i potoznej
w ostatnich latach przez Okregowa Rade Pielegnia-
rek i Potoznych w Zamosciu rodza obawy o mozli-
wosc zabezpieczenia spoleczenstwa zamieszkujace-
go ten teren w $wiadczenia zdrowotne realizowane
przez pielegniarki i potozne. Aby utrzymac kadry
na poziomie obecnym to od roku 2024 corocznie
o stwierdzenie prawa wykonywania zwodu powinno
sie ubiegac co najmniej 161 absolwentow.

Przewodniczaca ORPiP w ZamoSciu
Joanna Walewander

Stan kadr pielegniarek i potoznych
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Srednia wieku w poszczegélnych rodzajach $wiadczen zdrowotnych
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Grazyna Lukaszczyk

ARION Szpitale sp. z 0.0. w Bitgoraju

ARION Szpitale sp. z o.0.
w upadlosci Zespot Opieki
Zdrowotnejw Bilgoraju prowa-
dzi dziatalnosc jako niepubliczny podmiot leczniczy
utworzony przez spotke ARION Szpitale sp. z o.0.
i obejmuje statg opieka okoto 106 tys. mieszkancow
powiatu bilgorajskiego, a takze udziela Swiadczen
mieszkancom okolicznych powiatow. Od wielu lat
posiada certyfikat ISO oraz certyfikat Szpital Przy-
jazny Dziecku, ktorego recertyfikacja zaplanowana
jestw 2024 roku. Zakres dziatalnosci szpitala w Bit-
goraju obejmuje leczenie szpitalne, ambulatoryjng
opieke medyczng (specjalistyczne poradnie oraz
podstawowa opieke zdrowotng w zakresie medycy-
ny szkolnej oraz nocnej i Swigtecznej opieki me-
dycznej), rehabilitacje lecznicza - ogoélnoustrojowa
i neurologiczna, Swiadczenia pielegnacyjne i opie-
kuncze - ZOL, opieke psychiatryczng i leczenie
uzaleznien, diagnostyke obrazowg i laboratoryjna.
Szpital posiada 336 1ozek.

Aby zapewni¢ pacjentom $wiadczenia na wyso-
kim poziomie zatrudnia duzg liczbe kadry medycz-
nej i personelu pomocniczego. Najwiekszg grupe
stanowia pielegniarki i potozne, ktore sprawuja bez-
posrednia opieke nad pacjentem. W naszej placow-
ce zatrudnionych jest 205 pielegniarek/pielegniarzy
oraz 36 potoznych. Personel bardzo chetnie podnosi

Malgorzata Kulczycka

Samodzielne Publiczne Sa-
natorium Rehabilitacyjne im.
Janusza Korczaka w Krasno-
brodzie prowadzi swojg dziatalnosc leczniczg od 67
lat. Zlokalizowane jest w starym majatku dworskim,
w ktorego posiadanie wchodzili kolejni wtasciciele
Krasnobrodu.

0Od samego poczatku gtownymi kuracjuszami
byly dzieci, najpierw powstato sanatorium gruzli-
cze, a nastepnie w 1957 r. zostato utworzone Sana-
torium dla Dzieci Reumatycznych co zapoczatko-
wato powstaniu Sanatorium Rehabilitacyjnego dla
Dzieci im J. Korczaka.

Caly czas ten obiekt byt rozbudowywany, mo-
dernizowany oraz rozszerzaty sie profile lecznicze.
0d 2007 roku sanatorium rozpoczeto leczenie i reha-

mgr pofoznictwa, koordynator ds. Opieki Pielegniarskiej i Higieny Szpitalnej

mgr pielegniarstwa, przetozona pielegniarek
SPSR im. J. Korczaka w Krasnobrodzie
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swoje kwalifikacje. W chwili obecnej 62 pielegniar-
ki/pielegniarzy i 27 potoznych posiada specjalizacje
w roznych dziedzinach pielegniarstwa: chirurgicz-
nego, internistycznego, pediatrycznego, epidemio-
logicznego, rodzinnego, 49 pielegniarek/pielegnia-
rzy i 16 potoznych posiada wyksztatcenie wyzsze
magisterskie oraz 45 pielegniarek/pielegniarzy i 4
potozne tytut licencjata pielegniarstwa/potoznictwa.
Personel pielegniarsko-potozniczy uczestniczy row-
niez w innych formach szkolenia organizowanych
przez placowki dydaktyczne takich jak kursy kwalifi-
kacyjne, specjalistyczne, doksztalcajace oraz rozne-
go rodzaju konferencje tematyczne. W tym zakresie
duza role odgrywa wspotpraca z OIPiP w ZamoSciu,
ktora organizuje kursy w naszym regionie zgodnie
z naszym zapotrzebowaniem, co bardzo mobilizuje
personel do uczestnictwa.

Oprocz pracy zawodowej pielegniarki/potozne
naszej placowki uczestnicza w pracach na réznym
szczeblu, na rzecz samorzadu zawodowego piele-
gniarek i potoznych, za co bardzo im dziekuje.

W obecnej VIII Kadencji z naszej placowki za-
angazowanych w prace w organach Izby w Zamo-
Sciu jest Pani Jadwiga Sikora cztonek ORPiP, Wio-
letta Pacion - Wiceprzewodniczaca ORPiP, Ryszarda
Granda - Zastepca Okregowego Rzecznika Odpo-
wiedzialnosci Zawodowe;.

bilitacje osob dorostych. Walory klimatyczne Krasno-
brodu oraz wlasne ztoza borowiny sprzyjaja leczeniu
schorzen zwiazanych z uktadem oddechowym, ukta-
dem ruchu, neurologia oraz problemami zwiazany-
mi z otyloScig. Pandemia oraz procesy, ktore nasta-
pily po niej wptynety na zamkniecie oddziatu dla
dzieci i przeksztalcenie go na oddziat dla dorostych.
W lutym tego roku zostat oddany kuracjuszom nowy
obiekt sanatoryjny z baza hotelowa oraz zakladem
przyrodoleczniczym. Jest to w tej chwili najnowocze-
Sniejszy i najlepiej wyposazony obiekt zajmujacy sie
leczeniem uzdrowiskowym we wschodniej Polsce.
Sanatorium posiada 187 miejsc noclegowych prze-
znaczonych do leczenia i rehabilitacji osob skiero-
wanych w ramach NFZ, z dofinansowaniem PEFRON,
oraz korzystajacych z pobytow komercyjnych.
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W sanatorium zatrudnionych jest 9 pielegnia-
rek i 1 pielegniarz, Jest to zgrany zespot profesjona-
listow w petni oddanych swojej pracy. Pielegniarki
sa niezastgpione w codziennej opiece nad kuracju-
szami monitorujac ich stan zdrowia i administrujac
niejednokrotnie ich leczenie farmakologiczne. Sys-
tem pracy jest 12 godzinny, ktory zabezpiecza opie-
ke calodobowa we wszystkie dni tygodnia. Do zadan
pielegniarek nalezy tez prowadzenie dokumentacji
medycznej oraz szeroko pojeta edukacja zdrowotna
i promocja zdrowia.

Zawod pielegniarki jest zawodem samodziel-
nym, wolnym i wymaga ustawicznego ksztatcenia.
Wsrod zatrudnionego w sanatorium personelu
80% posiada specjalizacje z roznych dziedzin pie-
legniarstwa, pozostate 20% jest w trakcie specjali-
zacji. Tytul magistra pielegniarstwa posiada 50%

Beata Zams
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pielegniarek, kolejne osoby sa w trakcie studiow.
Srednia wieku pielegniarek wynosi 48 lat.

Praca pielegniarki w sanatorium pomimo bar-
dzo przyjemnego wyobrazenia wigze sie z duzg od-
powiedzialno$cia tak samo jak w kazdym innym
miejscu zwigzanym z opiekg nad pacjentem.

Jako kierownika dziatu bardzo mnie ciesza
przychylne opinie kuracjuszy o profesjonalnym po-
dejsciu, empatii i zyczliwoSci zespotu pielegniar-
skiego pracujacego w sanatorium.

Zachecam kolezanki pielegniarki i potozne do
skorzystania z bardzo atrakcyjnej oferty zabiegow
rehabilitacyjnych w ramach roéznych form leczenia
(stacjonarne, ambulatoryjne uzdrowiskowe, komer-
cyjne, z dofinansowaniem PEFRON) oraz SPA by
wesprzec swoje zdrowie, odpoczac i mie¢ chwile
dla siebie.

Samodzielny Publiczny Szpi-
tal Wojewodzki im. Papieza
Jana Pawta Il w Zamosciu za-
trudnia 603 pielegniarki i 60 potoznych. Pielegniar-
ki stanowig najliczniejsza grupe zawodowa w Szpi-
talu, w grupie tej mamy 10 mezczyzn pielegniarzy.

Dazenie do podnoszenia kwalifikacji zawo-
dowych i nieustanna aktualizacja wiedzy fachowej
przez pielegniarki i potozne bez watpienia przekia-
da sie na wysoka jakoS¢ opieki i poziom Swiadczo-
nych ustug w zakresie pielegniarstwa.

W grupie zawodowej pielegniarek/pielegnia-
rzy 500 osob posiada wyksztatcenie wyzsze, a 326
ukonczyto studia drugiego stopnia i posiada tytut
magistra pielegniarstwa.

Po ukonczeniu szkolenia specjalizacyjnego 455
pielegniarek uzyskato tytut specjalisty w dziedzi-
nie pielegniarstwa. Najwiecej specjalistow mamy
w dziedzinie pielegniarstwa chirurgicznego jest to
105 osob, pielegniarstwa anestezjologicznego i in-
tensywnej opieki - 92 osoby, internistycznego - 61
0s0b, zachowawczego - 40 osob, kardiologicznego
i operacyjnego po 34 osoby, onkologicznego - 29
0s0b, ratunkowego - 21 osob. W zwigzku z urucho-
mieniem Oddziatu Pediatrycznego zatrudniamy
rowniez 10 specjalistoww dziedzinie pielegniarstwa
pediatrycznego. Duzg grupe stanowig pielegniarki/
pielegniarze ze specjalizacja w takich dziedzinach
jak pielegniarstwo opieki dtugoterminowej, palia-
tywnej, geriatryczne, neurologiczne, nefrologiczne,
nefrologiczne z dializoterapia, epidemiologiczne,
neonatologiczne, psychiatryczne, diabetologiczne,

mgr pielegniarstwa, pielegniarka naczelna, specjalistka w dziedzinie pielegniarstwa kardiologicznego
SP Sz. W. im. Papieza Jana Pawta Il w Zamosciu

ochrony zdrowia pracujacych, organizacji i zarza-
dzania.

Potozne w Szpitalu to grupa 60 os6b w tym 39
pracuje w Oddziale Ginekologiczno-Potozniczym
i Patologii Cigzy a 21 w Oddziale Neonatologii. Po-
tozne z wyzszym wyksztalceniem to grupa 41 osob
w tym z tytutem magistra potoznictwa 26. Szkole-
nie specjalizacyjne i tytul specjalisty, ktory moze
uzyskac potozna posiada 50 potoznych. Najlicz-
niejsza jest grupa potoznych specjalistow w dzie-
dzinie pielegniarstwa: potozniczego - 20 osob, gi-
nekologicznego - 20 0s6b, neonatologicznego - 12
0sob, oraz ginekologiczno-potozniczego - 6 0sob,
ale sa tez potozne z tytutem specjalisty w dziedzi-
nie pielegniarstwa anestezjologicznego i inten-
sywnej opieki w potoznictwie i ginekologii oraz
pielegniarstwa operacyjnego. Potozne zapraszaja
do prowadzonej w Szpitalu Szkoly Rodzenia, gdzie
przygotowuja przyszte mamy do porodu i opieki
nad noworodkiem. Zachetg niech bedzie rowniez
informacja o sukcesie naszej potoznej Magdale-
ny Michalczuk w Plebiscycie ,Potozna na medal”.
Pani Magdalena zostatawybrana najlepsza potozng
w Wojewodztwie Lubelskim, tak zostata nagrodzo-
na przez pacjentki.

Stawiamy na edukacje i podnoszenie kwalifika-
cji potoznych i jak najwyzsza jakosc¢ opieki nad ko-
bieta, dlatego dzieki wspotpracy z Centrum Medycz-
nym Warszawskiego Uniwersytetu Medycznego juz
18.05.2024 r. rozpoczynamy kurs specjalistyczny
dla potoznych ,Edukacja i wsparcie kobiety w okre-
sie laktacji”.
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Umozliwiamy szkolenie podyplomowe, zachecamy
do podnoszenia kwalifikacji zawodowych i aktuali-
zowania wiedzy.

W roku 2023 we wspotpracy z Okregowa Izba Piele-
gniarek i Potoznych w Zamosciu w ramach projektu
UE ,Wsparcie ksztalcenia podyplomowego piele-
gniarek i potoznych” w siedzibie Szpitala zorganizo-
wano 8 edycji kursu doksztatcajacego - ,Profilaktyka
zakazen wywotanych SARS-CoV-2 w opiece zinstytu-
cjonalizowanej i wwarunkach domowych”, w ktorych
udziat wzieto 298 pielegniarek i potoznych pracuja-
cych w Szpitalu. Ponadto dzieki uprzejmosci i stalej
wspotpracy z OIPiP pielegniarki i potozne Szpitala
miaty mozliwoS¢ uczestnictwa i ukonczenia bezptat-
nych kursow doksztatcajacych i specjalistycznych
w siedzibie OIPiP, byly to m.in. ,Edukator w choro-
bach uktadu krazenia”, ,Wykonywanie i interpreta-
cja zapisu elektrokardiograficznego dla dorostych”,
LPielegnowanie pacjenta dorostego wentylowanego
mechanicznie”, ,Resuscytacja krazeniowo-odde-
chowa”, ,Wywiad i badanie fizykalne”, ,Wsparcie
psychologiczne pacjenta i jego rodziny”, ,,Komuni-
kowanie interpersonalne w pielegniarstwie”, ,,Opie-
ka nad pacjentem z chorobami zakaznymi, szczegol-
nie niebezpiecznymi i wysoce zakaznymi”.

Rowniez dzieki Srodkom przekazanym przez
Marszatka Wojewodztwa Lubelskiego przeznaczo-
nym na szkolenia, w roku 2023 mogliSmy przepro-
wadzi¢ w siedzibie Szpitala kurs specjalistyczny dla
pielegniarek i potoznych ,Edukator w cukrzycy”,
kurs ukonczyto 20 osob. Na rok biezacy rowniez
ze Srodkow UM zaplanowano kurs specjalistyczny
»,Opieka pielegniarska nad chorymi dorostymi w le-
czeniu systemowym nowotworow” dla pielegniarek
i potoznych. Dzieki wspotpracy z Centrum Medycz-
nym Warszawskiego Uniwersytetu Medycznego juz
18.05.2024 r. rozpoczynamy ten kurs.

Celem zapewnienia bezpieczenstwa przeto-
czen i realizacji zadan w tym zakresie, pielegniarki
i potozne dokonujace przetoczen krwi i jej sktadni-
kow, cyklicznie uczestnicza w szkoleniach podsta-
wowych i uzupeiniajacych organizowanych przez
Regionalne Centrum Krwiodawstwa i Krwiolecznic-
twaw Lublinie. W chwili obecnej 447 pielegniarek/
potoznych jest uprawnionych do przetoczen krwi
i jej sktadnikow.

Dzieki wspotpracy z Centrum Monitorowania
Jakosci w Ochronie Zdrowia w Krakowie w zakre-
sie korzystania z aplikacji Decubitus mamy mozli-
wosSc rejestracji odlezyn w ogolnopolskim rejestrze.
Prowadzenie rejestru pozwala na ocene niektorych
wskaznikow procesu pielegnowania i zapobiegania
odlezynom. Wspotpraca z CM] pozwala na uzyski-
wanie uproszczonych i usystematyzowanych infor-
macji na temat problematyki odlezyn.

Rowniez w trosce o pacjentow zagrozonych
odlezynami i pacjentow z odlezynami, dzieki za-
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angazowaniu pielegniarki Agnieszki Olko zorga-
nizowaliSmy konferencje o tematyce leczenia ran
przewlektych i trudno gojacych. Prelegentem Kon-
ferencji byta Pani [zabela Kuberka - pielegniarka,
ekspert Polskiego Towarzystwa Leczenia Ran oraz
pielegniarz OAIIT Andrzej Mazurek, ktory pracuje
w szpitalnym Zespole do spraw profilaktyki i lecze-
nia odlezyn, ale tez aktywnie uczestniczy jako eks-
pert i wyktadowca w licznych konferencjach i szko-
leniach o tematyce leczenia ran.

Nie sposob wymienic¢ wszystkich form ksztatce-
nia i doskonalenia zawodowego, w ktorych uczestni-
czq pielegniarki i potozne. Sg to liczne kursy i szko-
lenia, konferencje, sympozja i webinaria. Czesto
aktywnie uczestnicza one w ksztalceniu bedac pre-
legentami i ekspertami w okreslonych dziedzinach
pielegniarstwa.

Niewatpliwie zdobytawiedza i pozyskane nowe
umiejetnosci pielegniarki w petni wykorzystuja do
Swiadczenia profesjonalnej, bezpiecznej i wysokiej
jakosci opieki nad pacjentem hospitalizowanym
i ambulatoryjnym. Doceniaja to rowniez pacjenci.
Pielegniarki Szpitala byty wielokrotnie nominowane
w Plebiscycie Medycznym Hipokrates na najlepsza
pielegniarke/potozng Wojewodztwa Lubelskiego
zdobywajac duzo gtosow i lokujac sie na wysokich
miejscach w wojewodztwie.

Poza dziatalnoScia wynikajaca z obowigzkow
zawodowych realizowanych przez pielegniarki i po-
tozne w opiece nad pacjentem, pielegniarki i po-
tozne zaangazowane sg w prace w zespotach za-
pewniajacych wysoka jako$¢ Swiadczonych ustug,
sg to m.in.: Zespot do spraw profilaktyki i leczenia
odlezyn, Zesp6t do Spraw Leczenia Zywieniowego,
Zespot do Spraw Jakosci, Zespot Etyczny. Aktywnie
uczestnicza w opracowywaniu i wdrazaniu proce-
dur, standardow i instrukcji zgodnych z aktualng
wiedza i wykorzystywanych w opiece nad pacjen-
tem. Stanowig liczng grupe audytorow wewnetrz-
nych Zintegrowanych Systemow Zarzadzania ]a-
koscia. Sa autorami lub wspoétautorami materiatlow
edukacyjnych dla pacjentow i ich rodzin, utatwiaja-
cych samoopieke lub opieke nad pacjentem z cho-
robg w warunkach domowych.

Dzialalnosc samorzadowa pielegniarek i potoznych.
Z dumg i satysfakcja moge powiedzie¢ o aktywnej
dziatalnos$ci samorzadowej pielegniarek i potoznych
Szpitala. Sposrod 17 delegatow na XXXVI Okregowy
Zjazd Pielegniarek i Potoznych, 5 osob wybranych zo-
stato do Okregowej Rady Pielegniarek i Potoznych, 2
osoby na delegatow na VIII Krajowy Zjazd Pielegnia-
rek i Potoznych oraz do petnienia zaszczytnych funkcji
w organach Okregowej Izby Pielegniarek i Potoznych
oraz pracy w Zespotach. Funkcje jakie pelnig nasze
pielegniarki/potozne to: Wiceprzewodniczaca Okre-
gowej Rady Pielegniarek i Potoznych jest pielegniarka



Zastepca Kierownika Wojewodzkiej Przychodni Spe-
cjalistycznej - Irmina Antonow, w sktadzie Prezydium
ORPiP jest rowniez pielegniarka Oddziatu Chirurgii
Naczyniowej - Elzbieta Hatas, Okregowym Rzeczni-
kiem Odpowiedzialnosci Zawodowej zostata wybrana
pielegniarka Oddzialowa Oddziatu Neurologii - Mat-
gorzata Wiater, a Zastepca Okregowego Rzecznika
Odpowiedzialno$ci Zawodowej potozna Oddziatu Po-
tozniczo-Ginekologicznego - Agnieszka Godzinska,
Zastepca Przewodniczacego Okregowego Sadu Pie-
legniarek i Potoznych pielegniarka epidemiologicz-
na Szpitala - Ewa Kasprzak-Czerwieniec, cztonkiem
Okregowej Komisji Rewizyjnej jest pielegniarka Od-
dziatowa Oddziatu Pediatrycznego - Jagoda Dziedzic.
W Zespole ds. Kontroli Organizatorow Ksztalcenia
pracuje potozna Oddziatu Potozniczo-Ginekologicz-
nego - Marta Gierek, a w Zespole ds. Kontroli Prak-
tyk Zawodowych - pielegniarka Elzbieta Hatas i pie-
legniarz OAIIT - Ernest Kietbasa-Siennicki. Delegat
na Krajowy Zjazd Pielegniarek i Potoznych - Beata
Zams Pielegniarka Naczelna Szpitala zostatawybrana
do pelnienia funkcji Zastepcy Naczelnego Rzecznika
Odpowiedzialnosci Zawodowej VIII kadencji.

Szpital stanowi baze szkoleniowa dla osrodkow
prowadzacych szkolenie przeddyplomowe jak i po-
dyplomowe pielegniarek i potoznych, jest miejscem
odbywania praktyk studenckich i zawodowych oraz
stazy kierunkowych dla specjalizacji i kursow pod
okiem naszej profesjonalnej i dobrze wyksztatconej
kadry. Jest podstawowa bazg szkoleniowg dla stu-
dentow na kierunkach Pielegniarstwo i Potoznictwo
Akademii Zamojskiej. Pielegniarki i potozne naszego
Szpitala to tez w czeSci kadra dydaktyczna Akademii
Zamojskiej, kierunkow Pielegniarstwo i Potoznic-
two, zarowno studiow licencjackich, jak i magister-
skich. Sa wyktadowcami, instruktorami, opiekunami
stazy i praktyk studenckich. Potozna Marta Gierek
jest Koordynatorem Kierunku Potoznictwo AZ. Moz-
na Smiato powiedziec, ze aktywnie uczestniczymy
w ksztalceniu i doskonaleniu zawodowym pielegnia-
rek i potoznych.

Pielegniarki aktywnie udzielaja sie rowniez
w organizacjach zwigzkowych. W Szpitalu dzialajg
dwie organizacje zwiazkowe skupiajace pielegniarki

Malgorzata Nowak

SP 7Z0Z w Hrubieszowie

Samodzielny Publiczny Zespot
Opieki Zdrowotnej w Hrubie-
szowie to placowka medyczna
w miescie najbardziej wysunietym nawschod w Pol-
sce, nowoczesna i ciagle rozwijajaca sie. W swoich
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mgr potoznictwa, pielegniarka naczelna, specjalistka w dziedzinie pielegniarstwa epidemiologicznego

Zamaosciu

sg to Ogolnopolski Zwigzek Zawodowy Pielegniarek
i Potoznych Zaktadowa Organizacja Zwigzkowa pod
przewodnictwem pielegniarki - Jagody Dziedzic oraz
Zwiazek Zawodowy Pracownikow Bloku Operacyj-
nego, Anestezjologii i Intensywnej Terapii pod prze-
wodnictwem Elzbiety Jaworskiej-Durakiewicz. Obie
organizacje stojg na strazy przestrzegania praw pra-
cowniczych i zapisow Kodeksu Pracy oraz dobrych
warunkow pracy i ptacy dla pielegniarek i potoznych
Szpitala.

W Szpitalu dziata rowniez jedyne w ZamosSciu
Koto Polskiego Towarzystwa Pielegniarskiego pod
przewodnictwem Ewy Kasprzak-Czerwieniec. Koto
skupia pielegniarki nie tylko naszego Szpitala, ale
rowniez z innych placowek ochrony zdrowia miasta
Zamosc i powiatu zamojskiego oraz pielegniarki
emerytki.

Pragne rowniez wspomniec o wielkim zaanga-
zowaniu pielegniarek i potoznych w pomoc naszym
sasiadom Ukraincom od chwili wybuchu wojny -
dziatalnos¢ w punktach medycznych i recepcyjnych
w Zamosciu, Bortatyczach, Dothobyczowie - wielki
odzew na apel o pomoc materialng dla szpitali po-
tozniczych w Charkowie i Zaporozu.

Trudno jest wymieni¢ wszystkie rodzaje dzia-
talnosci, zaangazowania i zastugi pielegniarek
ipotoznych zatrudnionychw Samodzielnym Publicz-
nym Szpitalu Wojewodzkim im. Papieza Jana Pawta
IIw Zamosciu, alew tym miejscu moge podziekowac
w imieniu swoim oraz Dyrekcji Szpitala za zaanga-
zowanie i wszelkie formy aktywnosci, ktore przyczy-
niaja sie do wysokiej jakosci $wiadczonych ustug,
prestizu i dbatosci o dobre imie Szpitala. Majac na
uwadze powyzsze, doceniajgc ciezka prace i ogrom-
ny udziatl pielegniarek i potoznych w sukcesach od-
noszonych przez Szpital, Dyrektor uznat wszystkie
posiadane przez pielegniarki i potozne kwalifika-
cje zawodowe i przyznal wynagrodzenie zgodne
z posiadanym wyksztalceniem.

Jestem wdzieczna i dumna, ze moge kierowac
tak wspaniatym Zespolem pielegniarek/pielegnia-
rzy i potoznych.

codziennych dziataniach zawsze kierujemy sie do-
brem pacjenta.

Obejmujemy opieka mieszkancow powiatu
hrubieszowskiego i gmin oSciennych swiadczac
ustugi zdrowotne z zakresu lecznictwa szpitalne-
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go, ambulatoryjnej opieki specjalistycznej, podsta-
wowej opieki zdrowotnej, diagnostyki obrazowej
i laboratoryjnej, rehabilitacji leczniczej, opieki psy-
chiatrycznej i leczenia uzaleznien, $wiadczen opie-
kunczo-leczniczych i pielegnacyjnych, ratownictwa
medycznego oraz profilaktyki i promocji zdrowia.

W naszym szpitalu im. Sw. Jadwigi Krolowej
liczacym 256 10zek rocznie hospitalizowanych jest
okoto 7 tys. pacjentow.

Od wielu lat dzieki pozyskiwanym srodkom
nasza jednostka jest modernizowana i doposazona
W nowoczesng aparature medyczna, co w znaczacy
sposob wptywa na jako$¢ Swiadczonych ustug, kom-
fort pobytu i bezpieczenstwo pacjentow. Zatrudnio-
na u nas dobrze wyszkolona i do$wiadczona kadra
zapewnia opieke na najwyzszym poziomie.

W SP ZOZ w Hrubieszowie pracuje 186 piele-
gniarek i 39 potoznych. Wsrod nich 72 ma ukonczo-
ne studia magisterskie a 61 studia licencjackie. 101

Anna Kuzniarz

Samodzielny Publiczny Ze-
spot Opieki Zdrowotnej w To-
maszowie Lubelskim obecnie,
dysponuje 254 t6zkami o wysokim standardzie.
Czternascie oddzialow szpitalnych wyposazonych
jest w najnowoczesniejszy sprzet diagnostyczny
i leczniczy. Co roku hospitalizowanych jest blisko
15 tys. chorych, Poradnia POZ obstuguje ok. 30 tys.
pacjentow zas 22 poradnie specjalistyczne udzielaja
ponad 60 tys. porad.

Doskonale wyszkolona kadra lekarzy i piele-
gniarek oraz fizjoterapeutow oferuje pacjentom nie
tylko kompleksowe ustugi szpitalne na wysokim
poziomie, lecz takze rozne formy opieki przed i po-
szpitalnej oraz profilaktyke i promocje zdrowia.

Pielegniarki i potozne to najliczniejsza grupa
zawodowa w naszym podmiocie liczaca 247 piele-
gniarek i 29 potoznych. Srednia wieku pielegniarki
to 48 lat, a potoznej 49. W wieku emerytalnym pra-
cuje 20 pielegniarek, w tym 3 potozne.

Z tytulem magistra pielegniarstwa pracuja
74 osoby, tytul specjalisty w roznych dziedzinach
otrzymato 136 pielegniarek, w tym 14 potoznych.
W 2023 roku 30 pielegniarek ukonczyto kurs spe-
cjalistyczny dla pielegniarek ,Szczepienia ochron-
ne”, 24 osoby uczestniczyty w kursie specjalistycz-
nym dla pielegniarek i potozonych ,Resuscytacja
oddechowo-krazeniowa noworodka” a 35 pielegnia-
rek ukonczyto kurs ,Leczenie ran”. Kurs kwalifika-
cyjny ,Pielegniarstwo operacyjne dla potoznych”

mgr pielegniarstwa, specjalistka w dziedzinie pielegniarstwa internistycznego
Zastepca Dyrektora ds. Pielegniarstwa SP Z0Z Tomaszéw Lubelski
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pielegniarek i potoznych ma ukonczona co najmniej
jedna specjalizacje a 69 co najmniej jeden kurs kwa-
lifikacyjny.

Szpital cieszy sie bardzo dobra opinia wsrod
pacjentow. Nasza ,Porodowka” jest w pierwszej dzie-
sigtce najlepszych porodowek w Polsce wedtug ogol-
nopolskiego rankingu Fundacji Rodzic po Ludzku.

Pielegniarki z naszej placowki sa zaangazowa-
ne w prace na rzecz samorzadu pielegniarek i potoz-
nych uczestniczgw pracach organow Okregowej [zby
Pielegniarek i Poloznych w ZamosSciu: Ewa Madej -
Wiceprzewodniczaca Okregowej Rady, Liliana Kala-
cinska, Maria Brzoska sa cztonkami Okregowej Rady,
Sylwia Watras - Cztonek Okregowej Komisji Rewizyj-
nej. Ponadto nasza placowka jest baza szkoleniowg
w zakresie prowadzenia ksztalcenia podyplomo-
wego, w tym zakresie wspotpracujemy z Okregowa
Izbg Pielegniarek i Potoznych w Zamosciu i innymi
Osrodkami Ksztatcenia Podyplomowego w kraju.

ukonczyto 19 potoznych, natomiast kurs kwalifika-
cyjny ,Pielegniarstwo operacyjne dla pielegniarek”
ukonczyto 17 pielegniarek. Kurs kwalifikacyjny
pediatryczny ukonczyto 14 pielegniarek. 160 os6b
przeszkolilo sie w trakcie kursu doksztalcajacego
,Profilaktyka zakazen wywotanych SARS-COV2”.
Jestesmy wiodacym szpitalem w wojewodztwie
w zakresie liczby przeszkolonych i uprawnionych
do przetaczania krwi i jej sktadnikow pielegnia-
rek i potoznych. W ramach umow z Narodowym
Funduszem Zdrowia szpital w swoich strukturach
zapewnia caly proces terapeutyczny, obejmuje
opiekg zdrowotng mieszkancow miasta, powiatu to-
maszowskiego oraz powiatow osciennych, a takze
z uwagi na bliskoS¢ przejScia granicznego z Ukra-
ing - przejezdzajacych przez powiat 0os6b w ruchu
transgranicznym, w szerokim zakresie lecznictwa
stacjonarnego, ambulatoryjnego lecznictwa specja-
listycznego, podstawowej opieki zdrowotnej, pomo-
cy doraznej, stomatologii i rehabilitacji leczniczej.
SP ZOZ udziela swiadczen zdrowotnych stu-
zacych zachowaniu, ratowaniu, przywracaniu i po-
prawie zdrowia oraz Swiadczen medycznych wyni-
kajacych z procesu leczenia. Kompleksowa opieka
obejmuje: calodobowa opieke stacjonarng, rozpo-
znawanie, diagnostyke, leczenie, orzekanie o stanie
zdrowia, udziela kwalifikowanej pomocy w nagtych
wypadkach i nagtych zachorowaniach. Nasz pod-
miot udziela $wiadczen konsultacyjnych, prowadzi
rehabilitacje podczas pobytu pacjenta w szpitalu,
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udziela $wiadczen medycznych w ramach Zaktadu
Opiekunczo-Leczniczego, prowadzi ambulatoryjna
opieke poszpitalna.

Kompleksowa opieka medyczna zapewniona
jest w 14 oddziatach szpitalnych: Szpitalnym Od-
dziale Ratunkowym, Oddziale Anestezjologii i Inten-
sywnej Terapii, Oddziale Chirurgii Ogolnej i Urazo-
wej, Oddziale Dzieciecym Wewnetrznym, Oddziale
Wewnetrznym - Reumatologii, Oddziale Leczenia
Jednego Dnia w Zakresie Swiadczen Otorynolaryn-
gologicznych, Oddziale Obserwacyjno-Zakaznym
dla Dorostych, Oddziale Rehabilitacyjnym z Po-
doddzialem Rehabilitacji Neurologicznej, Oddziale
Noworodkowym, Oddziale Ginekologiczno-Potoz-
niczym, Oddziale Wewnetrznym Kardiologicznym
z Ogolnointernistycznym, Oddziale Wewnetrznym
- Chorob Ptuc i Gruzlicy, Oddziale Wewnetrznym
- Geriatrii, Oddziale Wewnetrznym Neurologii i Le-
czenia Padaczek, a takze w Zaktadzie Opiekunczo-
-Leczniczym. Zapewniamy rowniez specjalistyczna
opieke medyczng w ramach Przychodni Specjali-
stycznej z 22 poradniami: alergologiczng dla dzie-
ci, anestezjologiczng, chirurgiczna, chirurgii dzie-
ciecej, chorob wewnetrznych, choréb zakaznych,
diabetologiczng, endokrynologiczna, fizjoterapii,
ginekologiczno-potoznicza, gruzlicy i chorob ptuc,
kardiologiczna, laryngologiczna, neonatologiczna,
neurologiczna, okulistyczna, pediatryczna, podsta-
wowej opieki zdrowotnej, rehabilitacyjng, reuma-
tologiczna, stomatologiczna, tlenoterapii domowej
oraz dtugoterminowej opieki domowej. Szpital za-
pewnia tez Swiadczenia w ramach nocnej i $wia-
tecznej opieki zdrowotne;j.

Ponadto pielegniarki i potozne sg zaangazowa-
ne w prace w ramach programow profilaktycznych
takich jak: Program profilaktyki raka szyjki macicy,
raka piersi, Program badan prenatalnych, Profilak-
tyka wad cewy nerwowej, Program karmienia na-
turalnego, Program profilaktyki gruzlicy ptuc, Pro-
gram profilaktyki chorob uktadu krazenia, Program
edukacji pacjenta z cukrzyca, Edukacja rodzicow
w zakresie niedoboru Vit. D3.

Dzieki zaangazowaniu potoznych od pazdzier-
nika 2023 roku wznowita swa dziatalno$¢ Szkota
Rodzenia, w ktorej pod okiem doswiadczonych po-
toznych, lekarzy specjalistow i psychologa przyszli
rodzice zdobywaja wiedze i praktyczne umiejetnosci.

Beata Solak

Misja Samodzielnego Publicz-
nego Wojewodzkiego Szpitala

Pismo Okregowej 1zby

mgr pielegniarstwa, pielegniarka naczelna, specjalistka w dziedzinie pielegniarstwa psychiatrycznego
SPW Szpitala Psychiatrycznego w Radecznicy

Zamaosciu

Vielegniarek i Potoznych

Prowadzona przez Dyrekcje Szpitala projako-
Sciowa polityka i ogromne zaangazowanie piele-
gniarek i potoznych oraz kadry zarzadzajacej za-
owocowato przyznaniem certyfikatu jakosci ISO
9001:2015 oraz Certyfikatu Akredytacyjnego. Aktu-
alnie SP ZOZ realizuje program ,Szpital bez bolu”,
ktory polega na wprowadzeniu na oddziaty zabie-
gowe i zachowawcze standardow usmierzania bolu.
Mamy nadzieje, ze spetnimy odpowiednie kryteria
otrzymujac certyfikat ,Szpital bez bolu”.

Dyrekcja Szpitala nie ustaje w staraniach
o dalszy jego rozwoj. Planowana jest rozbudowa
uwzgledniajgca nowoczesny kompleks obejmujacy:
centralny blok operacyjny, oddziaty zabiegowe, in-
tensywng terapie oraz dostosowanie do aktualnych
wymogow ladowiska dla Smigtowcow. Istotng szan-
sg rozwoju oraz konkurencyjnosci dla Szpitalaw To-
maszowie Lubelskim jest przede wszystkim jakosc
swiadczonych ustug, a dzieki planowanej inwestycji
i rozbudowie Szpitala uda sie uzyskac lepsze wa-
runki pobytu dla pacjentow hospitalizowanych, po-
zyskac narzedzia do wprowadzenia nowoczesnego
procesu leczniczego, a rowniez rozszerzy¢ zakres
swiadczonych ustug medycznych.

Niezwykly rozwoj Szpitala znajduje uznanie
wsrod pacjentow, a starania Dyrekcji daja pewnosc,
ze w stale zmieniajgcej sie rzeczywistoSci przyjety
zostat wtasciwy kierunek, gwarantujac ustugi na
najwyzszym poziomie.

Pielegniarki i potozne z naszego szpitala sg od
ponad 30 lat zaangazowane w prace na rzecz samo-
rzadu pielegniarek i potoznych, pracujg spotecznie
w organach Okregowej Izby Pielegniarek i Poloz-
nych, Pani Izabela Parkot - Wiceprzewodniczaca
ORPiP, Halina Raczkiewicz, Lucyna Podhajna-Woj-
towicz, Ewa Komadowska, obecnie sa cztonkami
ORPiP, Mira Krzystanek - Przewodniczaca Komisji
Rewizyjnej, Renata Sitarczyk - Zastepca ORzOZ.

Ponadto Szpital wspotpracuje z organizatorami
ksztalcenia podyplomowego, dzieki tej wspotpracy
pielegniarki i potozne sukcesywnie podnosza swoje
kwalifikacje, ukonczenie dodatkowych kursow zwiek-
sza dostepnosc pacjentow do specjalistycznej opieki,
a zabiegi i opieka jest sprawowana na najwyzszym
poziomie. Pielegniarki i potozne z naszej placowki
uczestnicza rowniez w komisjach egzaminacyjnych
kursow kwalifikacyjnych i specjalistycznych.

Psychiatrycznego w Radecznicy jest niesienie ulgi
w cierpieniu osobom z zaburzeniami psychicznymi
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poprzez zapewnienie im pelnej opieki psychiatrycz-
nej i psychologicznej, zgodnie ze wskazaniem obec-
nej wiedzy medycznej i zasadami etyki zawodowej.
Udzielona choremu lekarska i pielegniarska pomoc
psychiatryczna i psychologiczna, a takze prowadzona
terapia, ma utatwic powrot do zyciaw spoteczenstwie.

Szpital zatrudnia ponad 100 pielegniarek, kto-
re posiadaja duze doswiadczenie zawodowe; 80%
posiada wyksztatcenie na poziomie wyzszym licen-
cjackim i magisterskim oraz ponad 70% specjaliza-
cje z pielegniarstwa psychiatrycznego. Pielegniarki
pracujaw systemie 12-godzinnym, w Oddziale Zen-
skim, Meskim, Ogolnym Przyjeciowym Centrum
Zdrowia Psychicznego, dwoch Oddziatach Psychia-
trii Sadowej, w Oddziale Dziennym Rehabilitacji
Psychiatrycznej, Oddziale Terapii Uzaleznien od
Alkoholu Koedukacyjnym, w Poradni Zdrowia Psy-
chicznego i w srodowisku, oraz w dwoch Zaktadach
Opiekunczo-Leczniczych Psychiatrycznych.

Doswiadczenie zawodowe pielegniarek popar-
te jest wiedza zdobyta w trakcie ksztalcenia pody-
plomowego oraz posiadanie dodatkowych kursow
specjalistycznych, doksztatcajacych czy tez uczest-
nictwo w wielu konferencjach o tematyce z zakre-
su odpowiedzialnosci zawodowej, cywilnej, karnej,
prawach pacjenta czy tez organizacji pracy piele-
gniarskiej, ma przetozenie w jakoSci sprawowanej
opieki nad pacjentami z zaburzeniami psychiczny-
mi badz uzaleznionymi od alkoholu.

Pierwszy kontakt pielegniarki z pacjentem ma
miejsce w Izbie Przyjec, gdzie pielegniarka uczest-
niczy w procesie przyjecia pacjenta na okreslony
oddzial, zgodnie ze skierowaniem lub Postano-
wieniem Sadu. Proces przyjecia jest tatwy badz
trudny a trudnoS¢ powstaje w sytuacji, gdy pacjent
odmawia przyjecia, wystepujq zaburzenia zachowa-
nia i agresja, zdarza sie, ze pod wptywem Srodkow
odurzajacych, alkoholu. Pielegniarka realizuje swo-
je obowiazki w oparciu o ustawe o zawodach piele-
gniarki i potoznej oraz postepuje zgodnie z Ustawg
0 Ochronie Zdrowia Psychicznego, Ustawg o Pra-
wach Pacjenta, Ustawg o wychowaniu w trzezwosci
i przeciwdziataniu alkoholizmowi, oraz zgodnie
Z obowigzujacymi procedurami.

Krystyna Pilip

SP Z0Z Szczebrzeszyn

Samodzielny Publiczny Zespot
Opieki Zdrowotnej w Szczebrze-
szynie jest podmiotem leczni-
czym, ktory wykonuje dziatalnos¢ lecznicza w rodzaju
szpitalne i ambulatoryjne $wiadczenia opieki zdrowotne;.

mgr potoznictwa, pielegniarka naczelna
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Pielegniarki uczestnicza czynnie w procesie
diagnostyki, leczenia, pielegnacji i rehabilitacji pa-
cjentow. W opiece psychiatrycznej istota jest do-
glebna znajomosc¢ jednostek chorobowych i skutkow
ubocznych dziatania lekow psychiatrycznych, co
umozliwia zapewnienie profesjonalnej opieki pie-
legniarskiej, ustalenia celow i priorytetow opieki.
Pacjent psychiatryczny to pacjent doS¢ czesto obcia-
zony chorobami somatycznymi np. cukrzyca, nadci-
Snieniem, chorobami tarczycy, niedozywieniem. Sa
to czesto pacjenci zaniedbani higienicznie. W zwiaz-
ku z tym opieka pielegniarska jest wszechstronna, od
momentu przyjecia do oddziatu, poprzez pobytw od-
dziale, do wypisu. Pielegniarka w trakcie hospitaliza-
¢ji edukuje, uczy pacjenta jak dbac o zdrowie, zache-
ca do uczestnictwa w zajeciach, pomaga pacjentowi
w czynnoSciach higienicznych, eliminuje zachowa-
nia negatywne podczas tych czynnoSci.

Pielegniarka psychiatryczna w realizacji celow
opieki, okresla wykonawcow oraz potrzebne srod-
ki do wykonania zadania. Wspolpracuje z innymi
cztonkami zespotu leczniczo - terapeutycznego,
przekazuje informacje, wspolnie je analizuje z ze-
spotem terapeutycznym.

Uczestniczy w zebraniach spotecznosci od-
dzialu, gdzie pacjenci zgtaszaja swoje problemy
organizacyjne zwigzane z pobytem w oddziale,
ustalane sa wspolnie rozwigzania i propozycje. Udo-
stepnia pacjentowi kontakt telefoniczny lub osobi-
sty z rodzina.

Pielegniarki sprawuja rowniez opieke w srodo-
wisku domowym pacjenta, wykonujg iniekcje dtugo-
terminowe, umawiajg nawizyty lekarskie, pomagaja
W rozwigzywaniu problemow.

Pielegniarki z naszej placowki sa zaangazowane
w prace na rzecz samorzadu pielegniarek i potoznych
uczestnicza w pracach organow Okregowej Izby Piele-
gniarek i Potoznych w Zamosciu. Elzbieta Bartnik jest
cztonkiem Okregowego Sadu, Grzegorz Wojdyta - Skarb-
nik i cztonek Okregowej Rady, Czestawa Furgata - Za-
stepca Okregowego Rzecznika OdpowiedzialnoSci Za-
wodowej. Ponadto nasza placowka jest baza szkoleniowa
w zakresie psychiatrii dla praktyk zawodowych studen-
tow I stopnia pielegniarstwa Akademii Zamojskiej.

W szpitalu udzielane sa $wiadczenia opieki
zdrowotnej w oddziale chorob wewnetrznych, chi-
rurgii ogolnej i ginekologii. Ogotem w szpitalu jest
zarejestrowanych 48 16zek. Na terenie szpitala dzia-
ta izba przyje¢ oraz poradnia nocnej i Swigtecznej
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opieki zdrowotne;j. Szpital zaliczony jest do I pozio-
mu podstawowego szpitalnego systemu zabezpie-
czenia (PSZ).

Ambulatoryjna opieka zdrowotna realizowana
jest w podstawowej opiece zdrowotnej, ambulatoryj-
nej opiece specjalistycznej i rehabilitacji lecznicze;j.

W podstawowej opiece zdrowotnej udzielane sg
Swiadczenia z zakresu lekarza podstawowe] opieki
zdrowotnej (POZ), pielegniarki podstawowej opieki
zdrowotnej (POZ), potoznej podstawowej opieki zdro-
wotnej (POZ) i transportu sanitarnego. Zapewniamy
opieke pielegniarska w srodowisku nauczania i wycho-
wania 513 uczniom w dwoch szkotach podstawowych
i w zespole szkot zawodowych zlokalizowanych na te-
renie Szczebrzeszyna.

W zakresie ambulatoryjnej opieki specjali-
stycznej udzielane sa $wiadczenia opieki zdrowot-
nej w nastepujacych poradniach: chirurgiczne;j,
ortopedycznej, neurologicznej, kardiologicznej,
chorob wewnetrznych, okulistycznej, potozniczo-gi-
nekologicznej, laryngologicznej i rehabilitacyjne;j.

Pielegniarki i potozne sa najliczniejsza grupa
zawodowa w SP ZOZ i stanowig 41,6% ogotu zatrud-
nionych pracownikow na umowe o prace oraz 45%
w grupie 0sob zatrudnionych na umowe zlecenie.
Wykonuja Swiadczenia opieki zdrowotnej potrze-
bujacym pacjentom w szpitalu, poradniach specja-
listycznych, gabinetach zabiegowych, rejestracji
iw Srodowisku zamieszkania pacjenta.

Ponadto, angazuja sie w swoim Srodowisku
zamieszkania, np. kole gospodyn wiejskich, jedna
pielegniarka zostala wybrana na sottysa, w jednost-
kach obrony terytorialnej oraz jedna jest cztonkiem
gminnego zespotu przeciwdziatania przemocy do-
mowe;.

I. Pielegniarki

Najliczniejsza grupe pielegniarek wsrod osob za-
trudnionych na umowe o prace stanowig osoby
w wieku od 51 do 62 lat (57%), natomiast piele-
gniarki w wieku do 30 lat stanowig jedynie 2,8%
ogotu zatrudnionych.

W grupie pielegniarek zatrudnionych na umo-
we zlecenie najliczniejsza grupe stanowia piele-
gniarki w wieku 61-66 lat. Natomiast pielegniarki
w wieku ponizej 40 lat stanowig tylko 15% wszyst-
kich zatrudnionych.

Pielegniarki w wieku powyzej 53 lat stanowia
ponad 50% zatrudnionego personelu, bez wzgledu
na forme zatrudnienia (mediana - 53 lata).

Wsrod pielegniarek zatrudnionych na podsta-
wie umowy o prace 8 0sob posiada tytut magistra pie-
legniarstwa, 10 osob tytut licencjata pielegniarstwa,
17 0sob posiada Srednie wyksztatcenie medyczne.

Wsrod pielegniarek zatrudnionych na podsta-
wie umowy zlecenia 8 osob posiada tytut magistra
pielegniarstwa, 10 osob tytut licencjata pielegniar-

Pismo Okrego

stwa, a 8 0sOb posiada $rednie wyksztatcenie me-
dyczne.

Dodatkowe wyksztatcenie - studia podyplomo-
we w zakresie zarzadzania i organizacji w ochronie
zdrowia - 1 osoba, pedagogika - 1 osoba, zdrowie
publiczne mgr Technik sterylizacji - 1 osoba.

Pielegniarki specjalistki posiadaja specjalizacje
w zakresie pielegniarstwa: chirurgicznego (5 0sob),
zachowawczego (7 0sob), pediatrycznego (2 osoby),
anestezjologii i intensywnej terapii (3 osoby), ope-
racyjnego (4 osoby), pielegniarstwa internistyczne-
go (3 osoby), ratunkowego (1 osoba), geriatrycznego
(1 osoba), epidemiologicznego (1 osoba), piele-
gniarstwa w srodowisku nauczania i wychowania (1
osoba).

Pielegniarki biora udzial zaréwno w kursach
kwalifikacyjnych takich jak: pielegniarstwo w S$ro-
dowisku nauczania i wychowania, pielegniarstwo
rodzinne, pielegniarstwo opieki dlugoterminowej,
pielegniarstwo anestezjologia i intensywna terapia,
pielegniarstwo zachowawcze, pielegniarstwo ratun-
kowe, jak rowniez kursach specjalistycznych: rko,
leczenia ran, ekg, szczepienia ochronne i innych.

II. Polozne

Najliczniejsza grupe wsrod potoznych zatrudnio-
nych na podstawie umowy o prace (ponad 72%) sta-
nowig potozne wwieku 55-58 lat. Natomiast nie ma
0s6b wwieku pomiedzy 31 a 50 rokiem Zzycia.

Najliczniejsza grupe wsrod potoznych za-
trudnionych na umowe zlecenie stanowig potozne
w wieku 61-65 lat (50%). Nie ma zatrudnionych
0s0b w wieku pomiedzy 20-30 i 41-50 rokiem zy-
cia. Ponad 50% zatrudnionych potoznych na umo-
we o prace jest w wieku powyzej 57 lat, natomiast
0s6b zatrudnionych na umowe zlecenia, w wieku
powyzej 59 lat (mediana).

Wsrod potoznych zatrudnionych na podstawie
umowy o prace 3 osoby posiadajg tytut magistra po-
toznictwa a 4 osoby posiadaja wyksztatcenie Sred-
nie medyczne.

Dodatkowe wyksztatcenie - studia podyplomo-
we w zakresie zarzadzania i organizacji w ochronie
zdrowia - 1 osoba, Technik sterylizacji - 1 osoba.

Potozne zatrudnione na podstawie umowy zle-
cenia: 2 osoby posiadaja tytul magister potoznic-
twa, 1 osoba tytut licencjata potoznictwa, 3 osoby
maja wyksztalcenie Srednie medyczne.

Potozne specjalistki posiadajg specjalizacje
w dziedzinie pielegniarstwa ginekologicznego (4
osoby), pielegniarstwa rodzinnego dla potoznych (1
osoba) oraz organizacji i zarzgdzania w pielegniar-
stwie (1 osoba).

Posiadajg kursy kwalifikacyjne w zakresie pie-
legniarstwa rodzinnego dla potoznych, operacyj-
nego dla potoznych oraz w zakresie anestezjologii
i intensywnej terapii.
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Anna Gieleta

Zamojski Szpital Niepubliczny
Sp. z 0.0. prowadzi dziatalnos¢
medyczng nieprzerwanie od

2005 roku.

Struktura organizacyjna Szpitalaw ciagu ostat-
nich lat ulegta zmianie, dostosowujac sie do po-
trzeb spoteczenstwa i mozliwosci Szpitala. Swiad-
czenia zdrowotne realizowane sg w obszarze opieki
dtugoterminowej: Oddzial Medycyny Paliatywne;j,
Hospicja Domowe, Zaktad Opiekunczo Leczniczy
oraz lecznictwa szpitalnego w zakresie: chorob we-
wnetrznych, chorob ptuc, hematologii, chirurgii
urazowo-ortopedycznej

Aktualnie w szpitalu zatrudnione sg 184 pielegniar-
kii 1 potozna.

Personel jest bardzo dobrze przygotowany do
realizacji swoich zadan, uczestniczac ciagle w roz-
nych formach ksztalcenia podyplomowego.

P 46% wszystkich zatrudnionych pielegniarek
posiada tytul magistra pielegniarstwa;

»  20% zatrudnionych pielegniarek posiada wy-
ksztatcenie wyzsze - licencjat pielegniarstwa;

>  34% to pielegniarki zwyksztatceniem policeal-
nym i zawodowym.

Srednia wieku naszych pielegniarek wynosi 45 lat.
53,3% zatrudnionych to pielegniarki specjalistki

w dziedzinach pielegniarstwa: zachowawczego,
chirurgicznego, geriatrycznego, internistycznego,

Tadeusz Wadas

 /amosciu

mgr pielegniarstwa, pielegniarka naczelna, specjalista w dziedzinie pielegniarstwa epidemiologicznego
i w dziedzinie anestezjologii i intensywnej terapii, Zamojski Szpital Niepubliczny
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onkologicznego, anestezjologii i intensywnej opie-
ki, a takze pielegniarstwa operacyjnego, epidemio-
logicznego, ginekologiczno-potozniczego, medy-
cyny spotecznej, opieki dtugoterminowej i opieki
paliatywnej.

Personel pielegniarski znajduje zatrudnienie row-
niez w obszarze Ambulatoryjnej Opieki Specja-
listycznej, ktora jest uzupetnieniem lecznictwa
szpitalnego poprzez funkcjonowanie przychodni
gruzlicy i chorob ptuc, poradni hematologicznej
i chirurgicznej dla dzieci, medycy paliatywnej, ge-
riatrycznej i leczenia bolu.

Dzieki zaangazowaniu catego personelu Szpital od
2006 roku posiada certyfikat zgodnosci z norma
ISO 9001:2015, od 2013 roku certyfikat akredytacyj-
ny a od 2015 roku certyfikat ,Szpital bez bolu”. Jest
to dowodem, ze zdobyta wiedza zostala przetozona
na praktyczne dziatanie i Swiadczona opieka jest
zgodna z przyjetymi standardami i wysokiej jako$ci
a Pacjent otoczony opieka jest najwazniejszy.

Pielegniarki i potozne z naszego Szpitala od
lat angazuja sie w prace na rzecz samorzadu pie-
legniarek i potoznych, pracujg spotecznie w orga-
nach Okregowej Izby Pielegniarek i Potoznych, Pani
Anna Bojar jest cztonkiem ORPiP, Pani Ewa Zyla jest
cztonkiem Komisji Rewizyjnej, Pani Bozena Szmit
jest Przewodniczaca Okregowego Sadu Pielegniarek
i Potoznych.

Nasz Szpital wspotpracuje rowniez z roznymi
organizatorami ksztatcenia podyplomowego.

Katolickie Stowarzyszenie Pielegniarek i Potoznych
Polskich, opierajac sie na zasadach moralnosci
i etyki katolickiej, angazuje sie w troske o tradycje
zawodu oraz reprezentuje i chroni godnosc¢ piele-
gniarek i potoznych. Z kolei samorzad zawodowy
pielegniarek i poloznych ma swoje jasno okreslo-

dr n. med., mgr pielegniarstwa, specjalista w dziedzinie anestezjologii i intensywnej opieki
Prezes Katolickiego Stowarzyszenia Pielegniarek i Potoznych Polskich

Odrebnosci miedzy Katolickim Stowarzyszeniem Pielegniarek i Potoznych
a samorzadem Pielegniarek i Potoznych — mozliwosci wspétpracy dla dobra
srodowiska pielegniarek i potoznych. Wspétpraca czy tylko kroczenie obok siebie?

ne cele i zadania, ktore obejmuja reprezentowanie
0s6b wykonujacych te zawody, dbajac o ich nalezyte
wykonywanie dla dobra publicznego.

Pomimo tych roznic, istnieja obszary, w kto-
rych obie te instytucje moga wspotpracowac. Dazac
do poprawy jakosci opieki zdrowotnej i warunkow
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pracy pielegniarek i potoznych, mozemy realizowac
wspolne cele, wzmacniajac nasze dziatania.

Katolickie Stowarzyszenie aktywnie promuje
wartosci moralne w Srodowisku pielegniarek i po-
toznych oraz dba o kontynuacje szlachetnych trady-
cji zawodu.

Z kolei samorzad pielegniarek i potoznych po-
dejmuje szereg dziatan, w tym ustalanie standardow
etyki zawodowej, nadzorowanie przestrzegania za-
sad oraz wspieranie rozwoju zawodu. Przyktadem
postaci, ktora doskonale reprezentuje potaczenie
wartosci duchowych z praktycznym zaangazowa-
niem w opieke nad chorymi, jest Hanna Chrza-
nowska, wybitna pielegniarka. Jej Zyciowa misja
pokazuje, ze istnieje wiele obszarow, na ktorych
wspolpraca miedzy roznymi podmiotami moze
przynosi¢ wymierne korzysci.

Wspolna praca nad edukacja, promocja zdro-
wia, oraz integracja srodowiska pielegniarek i po-
toznych moze by¢ fundamentem dla efektywnej
wspotpracy miedzy Katolickim Stowarzyszeniem
a samorzadem. Poprzez dialog, szacunek dla roznic

Pisrmo Okregov

Obchody XXX-lecia Katolickiego Stowarzyszenia Pielegniarek i Potoznych Polskich

Zamaosciu

vej 1zby Pielegniarek i Potoznych w

oraz otwartoS¢ na wspotdziatanie, mozemy osia-
gnac wiecej, niz dziatajac oddzielnie.

Katolickie Stowarzyszenie Pielegniarek i Po-
toznych Polskich petni istotng role w zyciu zawo-
dowym pielegniarek i potoznych. Wptywa nie tylko
na ich praktyke zawodowa ale takze na ich formacje
duchowa. Oparte jest ono na zasadach moralnosci
i etyki katolickiej. Dla wielu cztonkow stowarzysze-
nia, te wartosci stanowig fundament ich podejscia
do wykonywania zawodu. Stowarzyszenie promuje
szlachetne wartosci, takie jak mitosierdzie, troska,
empatia, szacunek do zycia i godnos¢ ludzka, kto-
re maja istotny wptyw na codzienng praktyke piele-
gniarek i potoznych. Stowarzyszenie moze aktywnie
promowac godnosc zawodu pielegniarki i potozne;j,
oraz ich niezastgpiong role w opiece zdrowotnej
spoteczenstwa. Katolickie Stowarzyszenie Piele-
gniarek i Potoznych Polskich odgrywa wazng role
w zyciu zawodowym pielegniarek i potoznych, wpty-
wajac nie tylko na ich praktyke zawodowa, ale takze
na ich wartosci, wsparcie duchowe oraz reprezen-
tacje interesow. Dla wielu cztonkow, uczestnictwo
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Obchody XXX-lecia Katolickiego Stowarzyszenia Pielegniarek i Potoznych Polskich

w stowarzyszeniu moze byc integralng czescig ich
tozsamosci zawodowej i osobistej.

Nalezy zwr6ci¢c uwage, ze wspolne dziatanie
Katolickiego Stowarzyszenia Pielegniarek i Potoz-
nych Polskich i Samorzadu zawodowego pielegnia-
rek i potoznych byto widoczne w wielu waznych wy-
darzeniach, takich jak:

»  beatyfikacja bt. Hanny Chrzanowskiej, kiedy to
cate srodowisko pielegniarek i potoznych zmo-
bilizowato sie i zjednoczyto, wszystkie pocz-
ty sztandarowe Okregowych Izb Pielegniarek
i Potoznych z Polski byty obecne. Pielegniarki
i Potozne Polskie ufundowaty sarkofag Han-
ny Chrzanowskiej, zas Kolegium Pielegniarek
i Potoznych Polskich ufundowato obraz beaty-
fikacyjny.

»  dzien 11 marca 2024 r.w Lodzi, kiedy to zakon-
czyl sie proces beatyfikacyjny Stugi Bozej Sta-
nistawy Leszczynskiej, potoznej z Auschwitz.
W uroczystosciach uczestniczyly pielegniarki
i potozne z Okregowych Izb w Polsce, a takze
przedstawiciele wielu stowarzyszen polskich.

»  przyznanie odznaczen ,Pielegniarka o global-
nym wpltywie”. Samorzad zawodowy nie ma
mozliwoSci wystapienia o to odznaczenie dla
pielegniarek lub potoznych, natomiast dzieki
Miedzynarodowemu Katolickiemu Stowarzy-
szeniu CICIAMS, do ktorego nalezy Katolickie
Stowarzyszenie Pielegniarek i Potoznych od
2023 roku, statuetki zostaly przyznane piele-
gniarce - Sylwie Juszkiewicz oraz poSmiertnie
potoznej - Stanistawie Leszczynskiej.

Na zakonczenie pragne przytoczy¢ wybrane zapisy
rachunku sumienia wedtug bt. Hanny Chrzanow-

skiej, ktory jest drogowskazem i kodeksem abySmy

zawsze w swojej postudze choremu potrafili odna-

lez¢ odpowiedzi na pytania:

1. Czy rozumiem godnoS¢ swojego zawodu, czy
staram sie stowem i czynem dawac temu wyraz?

2. Jakwypetniam obowigzki zawodowe: czy jestem
punktualna, sumienna w wykonywaniu zlecen?

3. Jaki byt m¢j stosunek do spraw bytu mojego
i kolezanek? Czy miatam odwage wystepowac
ze stusznymi zgdaniami jego polepszenia?

4. Jaki jest moj stosunek do cztowieka? Czy zdo-
bywam sie na staly, Swiadomy wysitek, aby nie
popasc w oschtosc¢ i rutyne?

5. Jesli pracuje w atmosferze intryg, zawisci, le-
nistwa, plotek, nieodpowiedzialnosci, prze-
kupstwa, to czy jej ulegtam czy przeciwnie -
staratam sie jg oczysci¢? Czy nie rozjatrzatam
zaognionych sporow? Czy nie obrazatam sie,
nie bytam drazliwa, matostkowa, niewybaczaja-
ca przykroSci, jakich doznatam?

6. Czy chetnie zastepowatam kolezanki w razie
potrzeby, bezwymawiania przystugi, czy odwie-
dzatam chore kolezanki, okazywatam im wspot-
czucie w nieszczeSciu? Czy bytam stowna, czy
liczytam sie z cudzym czasem?

7. Jaki byl moj stosunek do dopiero poczatkuja-
cych? Czy nie gasitam ich zapatu, nie obniza-
tam poziomu pracy? Czy im pomagatam, dzie-
litam sie doswiadczeniami, czy bytam dla nich
wyrozumiata?

Nie zapominajmy o tych istotnych aspektach, kto-
re powinny stanowic integralna czeS¢ naszej pracy
zawodowej i zycia codziennego. Niech przykazanie
,mitujmy blizniego swego jak siebie samego” bedzie
naszym przewodnikiem, niezaleznie od okolicznosci.
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PRAWO W PRAKTYCE

Realizacja Praw ,Pacjenta — Dziecka"
w Swietle ustawy o prawach pacjenta

Jest niewiele powszechnie obowiazujgcych norm prawnych odnoszgcych sie wprost
do pacjentow niebedacych osobami dorostymi. Pojawia sie zatem pytanie z czego wynika
taka sytuacja prawna pacjentow — dzieci? Czy ich status i ich prawa zostaty pominiete

przez ustawodawce?

KATARZYNA GAJEWSKA

RADCA PRAWNY

Gdy porusza sie temat praw pacjenta, de fac-
to rozpatruje sie je w kontekScie osob dorostych
(w uproszczeniu: ludzi majgcych ukonczone 18 lat).
Tymczasem nalezatoby z rowng uwaga przyjrzec sie
prawom pacjentow matoletnich, a co za tym idzie
obowigzkom personelu medycznego. Wydaje sie,
ze - nazwijmy to organizacyjne aspekty sprawo-
wania opieki medycznej nad dziecmi - sg przynaj-
mniej w pewnym zakresie juz wypracowane. Rodzi-
ce mogg przebywac z dzieckiem hospitalizowanym
przez cala dobe, oddziaty dzieciece wyposazone sg
nie tylkow sprzet przystosowany dla dzieci, ale row-
niez znajduja sie tam ogolnodostepne zabawki, sale
ozdobione sa kolorowymi malunkami. Zastanowmy
sie jednak nad tym, jakiego zachowania ustawodaw-
ca ,oczekuje” od osob wykonujacych zawody me-
dyczne, ktore w swej codziennej pracy spotykaja sie
z bardzo mtodymi pacjentami.

Ustawa z 2008 r. o prawach pacjenta i Rzeczni-
ku Praw Pacjentaw art. 17 ust. 1 stanowi, ze pacjent,
w tym matoletni, ktory ukonczyt 16 lat, ma prawo do
wyrazenia zgody na przeprowadzenie badania lub
udzielenie innych $wiadczen zdrowotnych. W tym
przypadku prawodawca jednoznacznie zagwaran-
towal prawo pacjenta co najmniej 16-letniego do
wyrazenia zgody na wykonanie wzgledem niego
okreslonych swiadczen medycznych. W doktrynie
granica wieku ustalona na poziomie 16 lat jest trak-
towana jako szczegolny moment, w ktorym matolet-
ni staje sie bardziej $wiadomym i petnoprawnym
decydentem w okreslonych sytuacjach. ,Jak juz kil-
kakrotnie wskazywano, ukonczenie przez matolet-
niego 16. roku zycia w sposob istotny zmienia jego
pozycje w relacji zarowno do rodzicow/opiekunow
prawnych, jak i eksperta udzielajacego mu $wiad-
czen zdrowotnych. Komentowane przepisy, w tym
zwlaszcza art. 17 i 18, wskazuja, iz dziecko w tym
wieku staje sie wspotuczestnikiem decyzji podej-
mowanych wzgledem niego. Wczesniej uzyskawszy
informacje na temat swojej sytuacji zdrowotnej (zob.

komentarz do art. 9 ust. 2) znajduje sie nastepnie
w potozeniu, w ktorym posiada petne prawo do by-
cia podmiotem, bez ktorego akceptacji nie mozna
podjac zadnych dziatan medycznych”. (tak: Karkow-
ska Dorota (red.), Prawa pacjenta i Rzecznik Praw
Pacjenta. Komentarz, Wolters Kluwer Polska 2021).

Art. 9 ust. 2 wskazanej ustawy warunkuje pra-
wo do uzyskania informacji o swoim stanie zdrowia
przez pacjenta od osiagniecia przez niego 16 lat.
Zgodnie z przywotanym aktem prawnym pacjent,
w tym matoletni, ktory ukonczyt 16 lat lub jego przed-
stawiciel ustawowy, ma prawo do uzyskania od osoby
wykonujacej zawod medyczny przystepnej informacji
o stanie zdrowia, rozpoznaniu, proponowanych oraz
mozliwych metodach diagnostycznych i leczniczych,
dajacych sie przewidzie¢ nastepstwach ich zasto-
sowania albo zaniechania, wynikach leczenia oraz
rokowaniu w zakresie udzielanych przez te osobe
Swiadczen zdrowotnych oraz zgodnie z posiadanymi
przez nig uprawnieniami. Oznacza to, ze w przypad-
ku pacjenta matoletniego, ktory osiagnat wskazang
granice wieku nalezy realizowac jego prawo do infor-
macji w takim samym zakresie, jak pacjenta doroste-
go. OczywiScie nie oznacza to, ze przekaz informacji
bedzie wygladat tak samo, poniewaz w kazdym przy-
padku forme i sposob przekazywanych informacji
nalezy dostosowac¢ do pacjenta indywidualnie, tak
aby byly dla niego jasne i zrozumiate.

Istotne jest to, co wyjasnil w swym orzeczeniu
Sad Najwyzszy, ze realizacja prawa do informacji
wzgledem pacjenta jest obowigzkiem wszystkich
0sob wykonujacych zawody medyczne. Bledne jest
rozumowanie, jakoby ten obowigzek spoczywat wy-
tacznie na lekarzach. ,W korelacji z obowiazkiem
informacyjnym lekarza pozostaje prawo pacjenta do
informacji o stanie zdrowia, rozpoznaniu, propono-
wanych oraz mozliwych metodach diagnostycznych
ileczniczych, dajacych sie przewidzie¢ nastepstwach
ich zastosowania albo zaniechania, wynikach lecze-
nia oraz rokowaniu, o tresci wyznaczonej zakresem
Swiadczen zdrowotnych udzielanych przez osobe
wykonujaca zawod medyczny oraz zgodnie z posia-
danymi przez te osobe uprawnieniami (art. 9 ust.
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2 in fine u.p.p.). Przytoczone ostatnio ograniczenie
zakresu danych przekazywanych pacjentowi jest uza-
sadnione z tej przyczyny, ze pacjent ma prawo do uzy-
skania informacji od os6b wykonujacych rézne zawo-
dy medyczne, nie tylko zawod lekarza, co do ktorego
w art. 31 u.z.l. zostalo odrebnie unormowane istnie-
nie obowigzku informacyjnego. Prawo do informacji
przystuguje pacjentowi takze wzgledem pielegniarki,
poloznej, ratownika medycznego czy fizjoterapeuty,
a treS¢ tego prawa musi by¢ kazdorazowo ustalana
z uwzglednieniem zakresu udzielanych $wiadczen
oraz uprawnien posiadanych przez osobe wykonuja-
ca dany zawod medyczny” (wyrok Sadu Najwyzszego
z dnia 24.09.2020 r. sygn. IV CSK 49/19).

Istotne jest pytanie o to, jakie prawa przystu-
guja pacjentom mtodszym od szesnastolatkow - sg
dzietmi, niemowletami albo nawet noworodkami?
Czy w ich przypadku prawa pacjenta podlegajg ja-
kim$ ograniczeniom, czy z uwagi na to, ze przy-
wolywana wyzej ustawa nie odnosi sie w ogole do
statusu osob tak mtodych, to prawa pacjenta im nie
przystuguja? Odpowiedz jest doS¢ prosta - wszyst-
kim, kazdemu czlowiekowi bez wzgledu na jego
wiek, przystuguja prawa pacjenta. Oczywiscie pra-
wa te moga byc¢ trudne do zastosowania i tak przy-
ktadowo trudno jest oczekiwac, ze wzgledem kilku-
letniego czy kilkumiesiecznego dziecka niezbedne
bedzie realizowane jego prawa do pelnej informacji
o stanie zdrowia czy wymaganie zdobycia zgody tak
matego dziecka na wykonanie Swiadczenia zdro-
wotnego. Jednoczesnie nalezy zaznaczyc, ze w tym
przypadku prawa tego matego pacjenta realizowane
sg za posrednictwem jego opiekunow prawnych i im
niezbedne jest juz udzielenie kompleksowej i zrozu-
miatej informacji oraz uzyskanie zgodny w kazdym
aspekcie postepowania medycznego.

Nie moznajednak nie zgodzic sie z twierdzeniem,
ze najmtodsze dzieci sa szczegolnymi pacjentami ze
wzgledu na to, ze ich emocje moga byc jeszcze nie-
kontrolowane, a komunikacja z nimi utrudniona. Co
to moze oznaczacw praktyce? Dla osob wykonujacych
zawody medyczne praca z matymi pacjentami z pew-
nosScig bedzie aczyta sie z koniecznosciag wykazania
sie jeszcze wieksza empatig i otwartoScia. Z jednej bo-
wiem strony trudno oczekiwac od takiego pacjenta np.
wyrazenia zgodny na zabieg, ale w kazdym przypad-
ku, w ktorym jest to mozliwe, nalezatoby wykonywac
swiadczenie zdrowotne nie na silte czy whrew woli tego
matego pacjenta. Jak mozna to osiagnac w przypadku
chociazby kilkulatka? Chociazby poprzez zapewnie-
nie dziecku mozliwosci oswojenia sie z nowg sytuacja,
zaprezentowanie, jakimi przyrzadami medycznymi
bedzie sie postugiwac osobowa wykonujaca zawod
medyczny, pokazanie na pluszaku czy innej zabawce,
jak bedzie przebiegac wizyta. Pojawic sie moze kolej-
ne pytanie, jak zabawa z matym dzieckiem wystepuja-
cymw roli pacjenta ma sie do realizacji jego praw? I tu
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odpowiedz jest bardzo prosta - takie podejscie do mto-
dego lub bardzo mtodego pacjenta stanowi realizacje
jego podstawowego prawa do wykonywania $wiadczen
medycznych z poszanowaniem jego godnosci, indywi-
dualnosci, z ograniczeniem bolu do niezbednego dla
danego $wiadczenia minimum.

Nie nazywanie bardzo mlodego pacjenta
w przywolywanym akcie prawnym w zaden sposob
szczegolny, nie oznacza, ze ustawodawca pominat
dzieci, lecz ze zrownat ich prawa, a co za tym idzie
obowiazki catego personelu medycznego wzgledem
nich z prawami i obowiazkami, jakie znajdujg za-
stosowanie w wypadku pacjentow dorostych. Warto
w tym miejscu przytoczyc teze wyroku Sadu Naj-
wyzszego, zgodnie z ktorg ,Dyskryminacja jest nie-
uchronnie zwigzana z naruszeniem godnosci czto-
wieka, ktorej poszanowanie jest nakazem nie tylko
prawnym (art. 30 Konstytucji RP; art. 113 k.p.), lecz
rowniez moralnym” (wyrok z dnia 11.04.2006 r.,
sygn. I PK 169/05). Naturalnym jest jednak kon-
statacja, co zostalo juz tez wyzej wskazane, ze nie
wszystkie wymienione w cytowanej tu ustawie pra-
wa pacjenta sa mozliwe do zastosowania wzgledem
pacjenta - dziecka (w szczegolnosci bardzo mate-
go). Nie sposob sobie wyobrazic, jak miataby wygla-
dac realizacja np. uregulowanego w jej art. 11 pra-
wa do dostatecznie wczesnej informacji o zamiarze
odstapienia od leczenia, czy sformutowane w art.
12 prawo do informacji o prawach pacjenta. Jednak
wszystkie okreslone w aktach normatywnych prawa
pacjenta powinny byc¢ zrealizowane, jesli nie wobec
samego pacjenta - dziecka, to wobec jego przedsta-
wicieli prawnych.

Warto przywotac jeszcze art. 9 ust. 7 ustawy
o prawach pacjenta, w mysli ktorego pacjent matolet-
ni, ktory nie ukonczyt 16 lat, ma prawo do uzyskania
od osoby wykonujacej zawod medyczny informacji,
o ktorej mowaw ust. 2, w zakresie i formie potrzebnej
do prawidtowego przebiegu procesu diagnostyczne-
go lub terapeutycznego. W tym miejscu akt prawny
reguluje sytuacje osob mtodszych (do 16 roku zycia)
i co istotne - ustawodawca nie tworzy juz na potrzeby
tej regulacji kolejnej granicy wieku. Oznacza to, ze
postepowanie wskazane w tym przepisie nalezy sto-
sowac wzgledem kazdego pacjenta, w tym takze tego
najmtodszego. W realizacji opisanej tu normy po-
mocne moze okazac sie wtasnie wykonanie w formie
zabawy okreslonego $wiadczenia medycznego tak,
aby matly pacjent mial mozliwo$¢ najpierw poznac
i oswoic sie z nowa sytuacja.

Nieuzasadnione w Swietle norm prawnych
jest przyjmowanie, ze z uwagi na to, ze dziecko nie
rozumie okreslonej sytuacji, czy nie moze wprost
domagac sie realizacji okreslonych w ustawach
przystugujacych mu praw, prawa te nie muszg byc
realizowane badz moga by¢ realizowane w sposob
niepetny.
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PRAWNE DROGOWSKAZY

Ustawa o prawach pacjentaw sposob klarowny wyznacza ramy prawne, w jakich powinny poruszac sie osoby
wykonujace zawody medyczne w swej relacji z pacjentami, takze tymi bardzo mtodymi. Obowiazek poszano-

zby Pielegniarek i Potoznych w Zamosciu

wania kazdego czlowieka w trakcie realizacji Swiadczen medycznych przy uznawaniu jego indywidualnosci
i przyrodzonej mu godnosci ludzkiej (bez wzgledu na wiek) powinien stanowi¢ punkt wyjscia do realizacji

rowniez innych praw pacjenta.

Przedruk z MPiP 3/2024

OPINIA PRAWNA

Opinia prawna w przedmiocie mozliwosci zmian
grafikow przygotowywanych dla pielegniarek

MONIKA DRAB

RADCA PRAWNY

ZAKRES OPINII

Zgodnie z uzyskanym zapytaniem, przedmiotem

niniejszej opinii jest udzielenie odpowiedzi na na-

stepujace pytania:

1. Czy dopuszczalne jest, aby w dniu przyjscia do
pracy delegowac¢ pracownika (na caty dyzur

lub kilka godzin) na inny odcinek, na ktorym
pracownik nie jest wykazany w grafiku? Doty-
czy to sytuacji, gdy w ramach jednego oddziatu
istnieje podziat organizacyjny personelu piele-
gniarskiego na kilka miejsc pracy oraz istniejg
oddzielne grafiki miejsc pracy.

W sytuacji, gdy pielegniarki maja w umowie
ustalone zatrudnienie na konkretnym oddzia-
le, ale ten oddziat posiada np. dwa pododdzia-
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ly: oddzial anestezjologii i intensywnej opieki
z pododdziatem anestezjologicznym, albo np.
oddziat kardiologii ma pododdzialy: odziat
intensywnej opieki kardiologicznej i oddziat
hemodynamiki, to czy w sytuacji, gdy wyste-
puja braki kadrowe, mozliwe jest, aby z dnia
na dzien albo w tym samym dniu kiedy piele-
gniarki przychodza na dyzur mogty otrzymac
informacje, ze beda penic dyzur na innym po-
doddziale?

ANALIZA 1 ODPOWIEDZI NA PYTANIA

Analizujac przedmiotowe zagadnienie nalezy wyjsc
od przepisu art. 129 § 3 kodeksu pracy zgodnie
z ktorym:

Rozktad czasu pracy danego pracownika moze
by¢ sporzgdzony w formie pisemnej lub elektronicznej
- na okres krétszy niz okres rozliczeniowy, obejmujq-
cy jednak co najmniej miesiqc.

Rozktad czasu pracy jest w praktyce nazywany
grafikiem lub harmonogramem czasu pracy.

Jednak nie s3 to pojecia tozsame.

Grafik jest pewnym zatoZeniem jak ma wygla-
da¢ praca pracownika w danym miesigcu, natomiast
harmonogram czasu pracy jest juz rzeczywistym od-
zwierciedleniem tego, jak praca w danym miesigcu
wygladata z uwzglednieniem wszystkich zmian, kto-
re nastapity w stosunku do grafiku.

Zasada jest, ze pracodawca przekazuje pracow-
nikowi rozktad czasu pracy co najmniej na tydzien
przed rozpoczeciem pracy w okresie, na ktory zo-
stat sporzadzony ten rozktad.

Wynika to z bardzo praktycznej kwestii, aby
pracownik miat szanse zaplanowac¢ sobie swoj czas,
uwzgledni¢ nie tylko sprawy zawodowe ale i pry-
watne. Pracownik jest bowiem réwnoprawnym
partnerem w stosunku pracy i ma prawo wczesniej
wiedzie¢, jak jego praca bedzie zaplanowana w da-
nym okresie.

Sporzadzanie omawianych rozktadow (zwa-
nych grafikami lub harmonogramami) lezy w inte-
resie obu stron stosunku pracy i jest powszechnie
stosowane w praktyce, gtdbwnie z uwagi na potrzeby
prawidtowej organizacji pracy. Grafik musi uwzgled-
nia¢ obowiazujace pracownika normy czasu pracy,
przyjety system czasu pracy, wymiar okresu rozli-
czeniowego i obligatoryjne okresy odpoczynku.

Omawiany przepis art. 129 § 3 kodeksu pracy
przewiduje gwarancje dla pracownika, ze grafik be-
dzie wprowadzony na okres co najmniej miesigca
(chyba ze okres rozliczeniowy jest krotszy) i ze zo-
stanie mu przekazany co najmniej na tydzien przed
pierwszym dniem jego obowigzywania.

Komentowany przepis nie przewiduje moz-
liwosci zmiany grafiku! A zatem nie ma w kodeksie
pracy przepisu, ktéry umozliwiatby w dniu przyjscia
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do pracy pielegniarki ,,delegowanie” jej na inny odci-
nek pracy niz wskazany w przekazanym jej grafiku.

Komentatorzy przepiséw kodeksu pracy, ktorzy
dopuszczaja zmiany w grafiku w razie istotnej zmia-
ny okolicznos$ci wskazuja, Ze taka mozliwo$¢ wynika
z wykladni systemowej, a w szczegdlnosci z przepi-
sow, ze pracownik jest obowigzany do dbatosci o do-
bro zaktadu pracy i jego mienie (art. 100 § 2 pkt 4).

W kodeksie pracy wystepuje bowiem wiele re-
gulacji, wedtug ktorych istotna zmiana okolicznosci
uzasadniajgca ochrone stusznych intereséw praco-
dawcy uprawnia go do jednostronnej zmiany rodza-
ju i czasu wykonywania obowigzkéw przez pracow-
nika lub korzystania przez niego z uprawnien. Mozna
tu przyktadowo wskazac¢ na polecenie wykonywania
innej pracy niz okre§lona w umowie (art. 42 § 4 i art.
81 § 3) lub pracy w godzinach nadliczbowych (art.
151), a takZze na przesuniecie urlopu (art. 164 § 2)
i odwotanie z niego (art. 167).

Komentatorzy ci wskazujg, ze skoro pracodaw-
ca moze domagac sie wykonywania pracy innego
rodzaju niz okre$lony w umowie, to nie moze od-
mawia¢ mu prawa zmiany grafiku dla ochrony jego
istotnych i uzasadnionych intereséow.

Jednak mozliwo$¢ zmiany grafikoéw nie jest
bezwarunkowa i nie moze stanowi¢ antidotum
na statle i ciagle powtarzajace sie niedomagania
organizacyjne pracodawcy.

Pracodawca - owszem - powinien mie¢ mozli-
wo$¢ zmiany grafiku ale w sytuacjach wyjatkowych,
np. nagtej nieobecnos$ci innych pracownikdéw, kto-
rych trzeba zastapic.

Dlatego, cho¢ z cytowanego przepisu nie wyni-
ka wprost, ze dopuszczalne jest dokonywanie zmian
w rozktadzie czasu pracy pracownika, to jednak jest
to praktykowane.

Nalezy uzna¢, ze zmiany w rozktadach czasu
pracy pracownikéw sa dopuszczalne z przyczyn
obiektywnych.

Zdaniem Departamentu Prawa Pracy Minister-
stwa Rodziny i Polityki Spotecznej z art. 129 § 3 k.p.
nie wynika, z jakim wyprzedzeniem mogg by¢ one
dokonywane. Regulacja w tym zakresie moze na-
tomiast by¢ zawarta w przepisach wewnatrzza-
ktadowych, obowigzujacych u pracodawcy, np.
w regulaminie pracy.

Poniewaz postanowienia kodeksu pracy nie
reguluja kwestii zwigzanych ze zmiang rozkladow
czasu pracy, przyjmuje sie zatem, ze w konkretnych
przypadkach, gdy istnieje realne uzasadnienie pod-
jecia takich dziatan, modyfikacja grafiku pracy jest
dozwolona, jezeli nie pozostaje w sprzecznosci
z zasadami prawa pracy.

Wedtug opinii Panstwowej Inspekcji Pracy moz-
liwo$¢ dokonania zmiany grafiku jest uzalezniona od
tego, czy taka ewentualnos$¢ przewidziano w przepi-
sach zaktadowego prawa pracy (regulamin, obwiesz-
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czenie). W zwigzku z tym istnieje poglad zaktadajacy
dopuszczalnosé zmiany grafiku bez zachowania ty-
godniowego terminu. Oznacza to, Ze w wyjatkowych
przypadkach zmiana harmonogramu moze by¢ do-
konana zaledwie z 1-dniowym wyprzedzeniem.

Zlecajac - ze strony pracodawcy i wyrazajac
zgode - ze strony pielegniarki na prace w innym
miejscu niz praca wykonywana nalezy mie¢ na uwa-
dze zwiekszone ryzyko odpowiedzialnosci za btedy
medyczne.

Zatem, odpowiadajac na postawione pytania:

» zmiany w grafiku moga nastapic tylko w nad-
zwyczajnych okolicznosciach,

»  mozliwos¢ zmian w grafiku musi by¢ zapi-
sana w regulacjach wewnetrznych podmiotu
leczniczego wraz ze wskazaniem okolicznosci
oraz procedury w przypadku ,delegowania”
w danym dniu pracownika na inny odcinek
pracy - odpowiednie wpisy o zmianie miejsca
wykonywania pracy powinny znalez¢ sie w do-
kumentacji sporzadzanej przez kadre kierow-
nicza, ktora odpowiada za zmiane harmono-
gramow czasu pracy,

»  jesli pielegniarka w umowie o prace jako miej-
sce pracy ma wpisany dany oddzial, to o pracy
na innym oddziale czy tez pododdziale powinna
by¢ poinformowana z co najmniej 1-dniowym
wyprzedzeniem a nie w dniu rozpoczecia pracy,
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Zamaosciu

ze zmiany grafiku powinien zosta¢ sporza-
dzony dokument np. raport pielegniarski
w ktorym bytaby informacja, ze w danym dniu
pielegniarka pracowata na innym oddziale/
pododdziale i z jakich powodow; jest to istotna
kwestia z punktu widzenia odpowiedzialnosci
jej i podmiotu leczniczego,

jedynie, gdy pielegniarka nie ma wpisanego
w umowie o prace jako miejsca pracy konkret-
nego oddzialu mozna przyjac, ze jej obowiaz-
kiem jest pracaw catym podmiocie leczniczym,
pielegniarka ma prawo odmoéwi¢ pracy na od-
dziale/pododdziale jesli jej grafik nie zakiadat
tam pracy w danym dniu i nie zostata poinfor-
mowana zgodnie z powyZej opisanymi zasada-
mi o zmianie jej indywidualnego grafiku pracy
(brak zapisu o zmianie grafiku w przepisach
wewnetrznych, niezachowanie terminu o zmia-
nie grafiku); pielegniarka powinna takze wzig¢
pod uwage zasady swojej odpowiedzialnosci
w przypadku pracy na oddziale/pododdziale,
na ktérych nie pracuje codziennie i nie ma tak
duzego doswiadczenia jak w miejscu w ktérym
prace wykonuje w wiekszo$ci swojego czasu
pracy i wobec tego jest jej dobrze znana; pra-
ca w miejscu - oddziale/pododdziale, gdzie
Swiadczenia pielegniarskie wykonuje ad hoc
rodzi dla niej znacznie wieksze ryzyko btedéw
medycznych a tym samym odpowiedzialnosci.
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Co nowego — NIPIP informuje mPWZ - jesteSmy pierwsi!

Pielegniarki I potozne jako pierwsze wsrod zawoddw medycznych otrzymaty mozliwos¢
postugiwania sie elektronicznym dokumentem potwierdzajgcym uprawnienia
do wykonywania zawodu — od teraz mozesz go mie¢ w telefonie!

PAWEL JEDRYSIAK

Inspektor ochrony danych,
Centralny Rejestr Pielegniarek i Potoznych

Q mObywatel 2.0

Potwierdzaj w telefonie
Prawo wykonywania
zawodu pielegniarki

i potoznej

Od 22 marca 2024 r. kazda pielegniarka i potozna
w Polsce, ktora posiada PESEL i jest wpisana do reje-
stru okregowej izby pielegniarek i potoznych moze
pobra¢ mPWZ w aplikacji mObywatel. Mimo ze je-
steSmy najliczniejsza grupa zawodowg (ponad 360
tys. zarejestrowanych pielegniarek i potoznych),
jako pierwsi mamy mozliwo$¢ udostepnienia ustugi
mPWZ naszym cztonkom.
Co to jest mPWZ?
mPWZ to dokument mobilny, a doktadniej doku-
ment elektroniczny obstugiwany przy uzyciu ustu-
gi udostepnianejw aplikacji mObywatel, ktora prze-
znaczona jest dla urzadzen mobilnych, w ktorej sa
udostepniane ustugi $wiadczone przez podmioty
publiczne oraz niepubliczne.

mPWZ - tak samo jak tradycyjny dokument - po-

twierdza uprawnienia do wykonywania zawodu pie-

legniarki lub potoznej na terytorium Rzeczypospo-
litej Polskiej.

Kto moze korzysta¢ z dokumentu?

»  Wystarczy, ze jeste$ zalogowanym uzytkowni-
kiem aplikacji mObywatel.

»  Okregowa rada pielegniarek i potoznych wpi-
sata Cie na liste okregowego rejestru piele-
gniarek i potoznych.

Co zrobic¢, zeby mie¢ mPWZ?

1. Wystarczy pobra¢ i zainstalowaC bezptatng
aplikacje mObywatel 2.0 na swoj smartfon ze
sklepu Google Play lub App Store.

2. Zaakceptuj regulamin i ustaw trudne do od-
gadniecia hasto (minimum 8 znakow, duza
i mata litera, cyfra, znak specjalny).

3. Dodaj pierwszy dokument mDowdd lub Diia.
pl i potwierdz tozsamos¢ profilem zaufanym,
e-dowodem lub bankowoScia elektroniczna.

4. Na gorze ekranu startowego w sekcji Doku-
menty naci$nij ,Dodaj”.

5. Naliscie dokumentow wybierz Prawo Wykony-
wania Zawodu Pielegniarki lub Prawo Wykony-
wania Zawodu Potozne;j.

6. Po chwili Twoj dokument zostanie automatycz-
nie dodany do aplikacji.

Jakie elementy zawiera mPWZ?

Zawiera elementy zabezpieczajace przed przero-

bieniem, podrobieniem lub uzyciem przez osobe

nieuprawniona:

1. Hologram w ksztalcie odpowiadajagcym go-
dtu Rzeczpospolitej Polskiej, w ktorym kolory
zmieniajg sie w wyniku dziatania uzytkownika.

2.  Ruchomy element graficzny prezentujacy flage
panstwowa Rzeczpospolitej Polskiej.

3. Gilosz (druk zawierajacy zawity rysunek orna-
mentowy wykonany z wielu cienkich linii krzy-
wych) umieszczony jako tto, w ktorym kolory
zmieniajg sie w wyniku dziatania uzytkownika.

4. Ochrona Kryptograficzna, polegajaca na opa-
trzeniu dokumentu zaawansowang pieczecia
elektroniczng ministra wlasciwego do spraw
informatyzacji, ktéra pozwala na potwierdze-
nie waznosci, integralnoSci, autentycznosci
i pochodzenia tego dokumentu.

Jakie dane beda wySwietlane w mPWZ?

Dane wys$wietlane w mPWZ pochodzg z Centralne-

go Rejestru Pielegniarek i Potoznych i na biezaco sa

przesytane do mObywatela.

1. Nazwa dokumentu:

a. ,Prawo wykonywania zawodu pielegniarki”

lub

b. ,Prawo wykonywania zawodu potoznej” lub

c. ,Ograniczone prawo wykonywania zawodu

pielegniarki” lub

d. ,Ograniczone prawo wykonywania zawodu

potoznej”

2. Wizerunek twarzy z rejestru dokumentow oso-

bistych

Imie (imiona)

Nazwisko

Tytut zawodowy:

a. Pielegniarka

b. Pielegniarz

c. Potozna

d. Potozny

6. Numer (ograniczonego) PWZ

7. Date uzyskania (ograniczonego) PWZ: (od sa-
morzadu pielegniarek i potoznych)

8. Organ przyznajacy (ograniczone) PWZ: (okre-
gowe rady pielegniarek i potoznych)

9. Adnotacje urzedowe

W przypadku oso6b, ktore majg wygaszone/skreslo-

ne/zaprzestane/zawieszone PWZ uprawnienia do

mPWZ beda tracity waznoSc.

Oprocz mozliwosci skorzystania z aplikacji mO-
bywatel jest tez mozliwos¢ weryfikacji Prawa Wyko-
nywania Zawodu na stronie nipip.pl/weryfikacja-pwz
W OIPiP w Zamosciu pobrano 164 mPWZ.

Grk



Rejestracja uczestnikow
Otwarcie konferencji — Joanna Wa-
lewander — Przewodniczaca ORPiP w Zamosciu,
prof. dr hab. Grazyna Iwanowicz-Palus — Konsultant
Krajowy w dziedzinie pielegniarstwa ginekologicz-
nego i potozniczego
Wystapienie — Ministerstwo Zdrowia
Standard opieki okotoporodowej —
w ktérym miejscu jesteSmy? Prof. dr hab. Grazyna
Iwanowicz-Palus — Konsultant Krajowy w dziedzi-
nie pielegniarstwa ginekologicznego i potoznicze-
g0, Uniwersytet Medyczny w Lublinie
Dr n. o zdr. Dorota Matuszyk,
dr n. med. Monika Przestrzelska, dr n. med. i n.
O zdr. Jolanta Parafiniuk
Sytuacje trudne i dylematy etyczno-
-moralne w opiece okotoporodowej. Dr n. o zdr.
Dorota Matuszyk — Konsultant Wojewodzki w dzie-
dzinie pielegniarstwa ginekologiczno-potoznicze-
go wojewodztwa matopolskiego, Uniwersytet
Jagiellonski w Krakowie Collegium Medicum, Wy-
dziat Nauk o Zdrowiu
Opieka okotoporodowa nad kobietg
ze szczegoblnymi potrzebami — czy tez jest szcze-
g6Ina? Dr n. med. Monika Przestrzelska — Konsultant
Wojewddzki w dziedzinie pielegniarstwa ginekolo-
giczno-potozniczego wojewodztwa dolnoslaskie-
go, Uniwersytet Medyczny we Wroctawiu, Szpital
Specjalistyczny im. A. Falkiewicza we Wroctawiu
Dobry czy watpliwy zapis KTG — czekaé
czy dziatac? Dr n. med. i n. o zdr. Jolanta Parafiniuk
— Konsultant Wojewddzki w dziedzinie pielegniar-
stwa ginekologiczno-potozniczego wojewoddztwa
tédzkiego, Uniwersytet Medyczny w todzi, Instytut
~centrum Zdrowia Matki Polki” w todzi
Obiad
Dr n. med. i n. o zdr. Krystyna
Krygowska, dr n. med. Grazyna Gebuza, dr hab. n.
O zdr. Beata Pieta prof. uczelni, dr n. med. Dorota
Cwiek
Osoba towarzyszaca rodzacej — wspar-
cie czy ,przeszkoda” w realizacji opieki okotopo-
rodowej? Dr n. med. i n. o zdr. Krystyna Krygowska
— Konsultant Wojewodzki w dziedzinie pielegniar-
stwa ginekologiczno-potozniczego wojewoddztwa
podkarpackiego, Panstwowa Akademia Nauk Sto-
sowanych w Krosnie, Wojewddzki Szpital Podkar-
packi w Krosnie
Krocze — chroni¢ czy nie chroni¢, oto
jest pytanie... Dr n. med. Grazyna Gebuza — Kon-
sultant Wojewoddzki w dziedzinie pielegniarstwa
ginekologiczno-potozniczego wojewodztwa ku-
jawsko-pomorskiego, Uniwersytet Mikotaja Koper-
nika w Toruniu, Wydziat Nauk o Zdrowiu Collegium
Medicum w Bydgoszczy

Ryzyko depresji w okresie okotoporo-
dowym — czy mozna jej zapobiec? Dr hab. n. o zdr.
Beata Pieta prof. uczelni — Konsultant Wojewodzki
w dziedzinie pielegniarstwa ginekologiczno-po-
tozniczego wojewddztwa wielkopolskiego, Uni-
wersytet Medyczny w Poznaniu, Prezes ZG Polskie-
go Towarzystwa Potoznych

Problemy laktacyjne w opiece okoto-
porodowej a specjalistyczna porada laktacyjna.
Dr n. med. Dorota Cwiek — Konsultant Wojewddzki
w dziedzinie pielegniarstwa ginekologiczno-po-
tozniczego wojewddztwa zachodniopomorskie-
go, Pomorski Uniwersytet Medyczny w Szczecinie

Uroczysta kolacja

$niadanie
Dr n. med. Ewa Tobor, dr n.
med. Bozena Kulesza-Bronczyk, dr n. med. i n.
O zdr. Beata Szlendak, dr hab. n. o zdr. Agnieszka
Bien prof. uczelni, dr hab. n. o zdr. Grazyna Baczek
Strata dziecka w okresie okotopo-
rodowym — wyzwaniem dla potoznej. Dr n. med.
Ewa Tobor — Konsultant Wojewddzki w dziedzinie
pielegniarstwa ginekologiczno-potozniczego wo-
jewddztwa $laskiego, Slaski Uniwersytet Medycz-
ny w Katowicach, Uniwersytet Opolski
Czy dostrzegamy problemy ginekolo-
giczno-onkologiczne w opiece okotoporodowe;j?
Dr n. med. Bozena Kulesza-Broriczyk — Uniwersytet
Medyczny w Biatymstoku, SP ZOZ Sanus — potozna
POZ, Wiceprezes ZG Polskiego Towarzystwa Po-
toznych
Opieka okotoporodowa w ujeciu
transkulturowym. Dr n. med. i n. o zdr. Beata Szlen-
dak — Centrum Medyczne Ksztatcenia Podyplomo-
wego w Warszawie, Centrum Medyczne ,Zelazna”
w Warszawie
Opieka okotoporodowa w oparciu
o dowody naukowe. Dr hab. n. o zdr. Agniesz-
ka Bien, prof. uczelni — Konsultant Wojewddzki
w dziedzinie pielegniarstwa ginekologiczno-po-
tozniczego wojewddztwa lubelskiego, Uniwersy-
tet Medyczny w Lublinie, Wiceprezes ZG Polskiego
Towarzystwa Potoznych
Opieka okotoporodowa wyzwaniem
dla samodzielnos$ci zawodowej potoznej. Dr hab.
n. o zdr. Grazyna Baczek — Konsultant Wojewodzki
w dziedzinie pielegniarstwa ginekologiczno-po-
tozniczego wojewddztwa mazowieckiego, War-
szawski Uniwersytet Medyczny, Centrum Medycz-
ne ,Zelazna” w Warszawie
Podsumowanie konferencji — dyskusja.
Prof. dr hab. Grazyna Iwanowicz-Palus — Konsultant
Krajowy w dziedzinie pielegniarstwa ginekologiczne-
go i potozniczego,Uniwersytet Medyczny w Lublinie
Obiad
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